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Original-Aufsätze.

Bericht über Prof. Hamerm'k’s Abtheilung des allg. Kranken
hauses zu Prag während der Zeit vom 1. October 1850 bis 

letzten September 1851.

Von Dr. A. Duchek, früh. Secundärarzte dieser Abtheilung, d. Z. Assistenten der
2. medic. Klinik.

D a s  r e i c h e  Mater ial ,  w e l c h e s  mir  in m e i n e r  f r ü h e r e n  d i e n s t 
l i chen  S te l lu ng  a ls  S e c u n d ä r a r z t  g e b o t e n  w a r ,  g l au b te  ich 
n ic h t  b e s s e r  v e r w e r t h e n  zu k ö n n e n ,  a l s  du rc h  v o r l i e g e n d e  Z u 
s a m m e n s t e l l u n g  d e s s e l b e n ,  w obe i  ich s o w o h l  e inen  Uebe rb l ic k  
ü b e r  d a s  Auf t r e te n  d e r  K r a n k h e i t e n  im Al lgem einen ,  a ls  au ch  
e ine  W ü r d i g u n g  s p e c ie l l e r  K ra n k h e i t s fä l l e  zu b i e t en  v e r m o c h t e .  
Ich h a b e  es d e s s h a l b  v e r s c h m ä h t ,  in k le in e ren  g e t r e n n t e n  Ar- 
t i k e l c h e n  i n t e r e s s a n t e  V o r k o m m n i s s e  d e r  medic .  Wel t  b e k a n n t  
zu ma che n ,  da  so lc he  z e r s t r e u t e  Data i h r e n  Z w e c k  d e n n o c h  
se l te n  e r r e i c h e n ,  w ä h r e n d  ein g r ö s s e r e r  Be r ich t ,  w enn  er  au ch  
in s e i n e r  To ta l i t ä t  Manchen ,  n i ch t  a n s p r e c h e n ,  d e n n o c h  in 
se in e n  Einze lnhe i ten  dem M o n o g r a p h i s t e n  e in er  o d e r  d e r  a n 
d e r e n  K r a n k h e i t  von m a n n i c h f a c h e m  I n t e r e s s e  se in dür f te .  An
d e r e r s e i t s  ha be  ich mich  b em üh t ,  du rc h  die g e n a u e  Z u s a m 
m e n s t e l l u n g  d es  in e in e r  g r ö s s e r e n  P e r i o d e  B e o b a c h t e t e n  
für  m e d i c i n i s c h e  S t a t i s t ik  Mater ia l ien  zu s a m m e ln ,  und für  die 
K e n n ln is s  d e r  g e o g r a p h i s c h e n  V e r b r e i tu n g  d e r  K ra n k h e i t e n  
A n h a l t s p u n k t e  zu u m f a s s e n d e r e n  Arbe i ten  zu l iefern.  Die 
g e o g r a p h i s c h e  V e rb re i t u n g  d e r  K ra n k h e i t e n  i n s b e s o n d e r e  l iegt  
a u s s e r  z e r s t r e u t e n  E in ze lnh e i ten  noch  s e h r  im Argen ,  und d e n 
noch  d ü r f t e  g e r a d e  von d i e s e r  viel  L ich t  ü b e r  d ie  Aet iologie 
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2 Dr. Duchek: Abtheilungsbericht.

m a n c h e r  P r o c e s s e  zu e r w a r t e n  sein.  Dies k ö n n t e  je d o ch  n u r  
g e s c h e h e n ,  w e n n  m e h r e r e  S a c h k u n d i g e  nach  e inem g e m e i n 
sa m e n  P la n e  U n t e r s u c h u n g e n  a ns te l le n ,  und d ie se lb en  zugle ich  
n e be n  fo r t l a u fe n d e r  B e o b a c h t u n g  d e r  te l l u r i s c h e n  und k o s 
m i s c h e n  V e r h ä l t n i s s e  v e rg le ic h e n  w ü r d e n .  E ine so l c h e  Arbe i t  
f r ü h e r  zu u n t e r n e h m e n ,  so lange  d ie  A n s c h a u u n g  d e r  K r a n k 
h e i t e n  n ic h t  wie  j e tz t  a l len tha lben  e ine  z iemlich n a t u r g e t r e u e  
i s t  —  w ä r e  e i t l e r  W ahn  g e w e s e n  , da  man eben d e s s h a l b  
j e t z t  d ie  w e n i g s t e n  B e o b a c h t u n g e n  ä l t e r e r  Aerz te  w i s s e n s c h a f t 
l ich v e r w e r l h e n  kann.

S t a t i s t i s c h e  Data nach den  Zahl Verhä l tn i s sen  unserer An 
s ta l t  und in sp e c i e  einer Ab the i lung  zu l i efern,  und Sc h lü s s e  
a u f  das  V o rk o m m e n  v e r s c h i e d e n e r  K ra n k h e i t e n  in u n s e r e r  Ge
g e n d  d a r a u f  zu ba s i re n ,  s c h e i n t  mir  nach den zu e r ö r t e r n d e n  
V e r h ä l t n i s s e n  ga nz  fo lger icht ig .  Die Hilfe d es  h ie s ig en  Spi ta l s  
s u c h t  d e r  E r k r a n k t e  aus  fast  al len Klassen  d e r  ä r m e r n  B evöl 
k e r u n g  von Pra g .  Es w e r d e n  fast  s ä m m t l i c h e  von Ta g a rb e i t  
Le b e n d e n ,  eben  so d ie  n ich t  s e l b s t s l ä n d i g e n  H a n d w e r k e r ,  Mägde ,  
f e r n e r  die  Pol iz e i so ld a te n ,  E i n a n z w a c h a u f s e h e r  u n s e r e r  S t ad t ,  
u. s. w. w e n n  d ie se lb en  d e r  Hilfe bedür fen ,  h ie r  verpf legt .  
Nur e in ig e  w e n i g e  G e w e r k e  ha ben  mit  dem Spi ta le  de s  O r d e n s  
d e r  B a rm h e r z i g e n  Behufs  d e r  Aufnahme  i h r e r  e r k r a n k t e n  Mit
g l i e d e r  e inen  C o n t r a k t  a b g e s c h l o s s e n .  Es gibt  mi th in  die  Zahl  
d e r  in u n s e r e r  Ans t a l t  a u f g e n o m m e n e n  K ra n k e n  ein g e t r e u e s  Bild 
von d em  G e s u n d h e i t s z u s t ä n d e  i n n e r h a l b  g e w i s s e r  K las sen  d e r  
B ev ö lk e ru n g .  Die Zahl  d e r  den h ö h e r e n  S t ä n d e n  u n g e h ö r ig e n  
K ra nken  i s t  zu gering* um h i e r  in A n sc hl ag  zu ko m m en .

Die ses  u n u n t e r b r o c h e n  z u s t r ö m e n d e  Mater ial  ist  nun  z w i 
s c h e n  den be iden  I n t e rn -A bt he i lungen  g l e i c h m ä s s i g  ve r the i l t ,  
so d a s s  die Auf na hm e  d e r  e in t r e t e n d e n  Kr ank en  an e inem Tage  
d e r  e inen ,  am n ä c h s t e n  d e r  a n d e r e n  A bth e i lun g  zufäll t .  D e s s 
ha lb  s in d  in d e r  2. Tabe lle  n u r  z. ß.  d e r  1. 3. 5. ü c t o b e r  u. s. w. 
a ls  A u fn a h m s ta g e  b e z e ic h n e t .  Aus dem S t a n d e  d e r  A b th e i l u n 
g e n  e r s t  w i rd  d a s  Mater ial  für die v e r s c h i e d e n e n  Kl iniken a u s 
g e w ä h l t .  — Die Zahl  d e r  A ufn ahm en ,  d e r  S tand  d e r  Kr anken  
ü b e r h a u p t ,  so wie . d a s  S t e r b l i c h k e i t s v e r h ä l l n i s s  ist  d a h e r  a n 
n ä h e r u n g s w e i s e  die  Häl f te  s ä m m t l i c h e r E r k r a n k u n g s -  und T o d e s 
fäl le in g e w i s s e n  K re ise n  d e r  G ese l l s chaf t ,  und kö n n e n  d e s s 
ha lb  d ie  fo lg enden  Data  a ls  ein B e i t r ag  zur  medic.  S t a t i s t ik  
P r a g s  a n g e s e h e n  w e r d e n .

Die Zahl  d e r  b e h a n d e l t e n  Kr ank en  wfa r  1729, h ievon w a r e n  
v e rb l i e b e n  mit  l e t z te m  Sept .  1850: 73, z u g e w a c h s e n  : 1656, zu-





Ge
sto

rbe
n 

Au
fg

au
mw

um
. m

it







Dr. Duchek: Abtheilungsbericht. 3

s a m m e n  : 1729. En t l a ss e n  *) : 1320, g e s to rb e n  : 329, verb l ieben  
mi t  Iczlem S e p t e m b e r  1851 : 80, z u s a m m e n  1729.

Sta t t  e in e r  U e b e r s ic h ts t a b e l l e  mit  d e r  Ziffer d e r  e inze lnen  
K r a n k h e i t e n ,  folgt e ine  Z u s a m m e n s t e l l u n g  übe r  d a s  Vor ko m m en  
d e r  w ic h t ig s t e n  K r a n k h e i t s f o r m e n  und ih r e s  S t e r b l i c h k e i t s v e r 
h ä l t n i s s e s  in v e r s c h i e d e n e n  A l t e r s t u fe n  n a c h  Z e i t r ä u m e n  von 
10 zu 10 J a h r e n .  — Dass h i e r  n ich t  d ie  R ede  sein kann ,  von 
e in e r  An ga be  des  Al te rs  in w e lc hem  m a n c h e  K r ank he i te n  z. B. 
T u b e rc u lo s e  bei den e in ze ln en  Ind iv i duen  auf t r a te n ,  b r a u c h t  
n ic h t  e r s t  e r w ä h n t  zu w e r d e n .  F e r n e r  s ind bei d e r  Rubrik 
„ C h o l e r a “ alle j e n e  K r a n k e  n ich t  mi t  e inbezogen ,  d ie  in  d e r  
Anstatt e r k r a n k t e n ,  es finden d i e s e lb e n  bei d e r  B e s p r e c h u n g  
d e r  be t re f fenden  K ran k h e i t  sowoh l ,  als  bei dem Ar tike l  „ C h o 
l e r a “ ih re  g e n a u e r e  Würd ig un g.  — Das  W e i t e r e  i s t  in d e r  
Tabe lle  e r s ic h t l ic h  g em ach t .  Die ä l t e s te n  Ind iv iduen  w a r e n  an 
P n e u m o n i e  und M a ra s m u s  e r k r a n k t  und  s t a r b e n  a u c h  in Folge 
d i e s e r  Kra nk he i te n .

In e in e r  b e s o n d e r e n  h i e r  b e i g e b u n d e n e n  Tabel le  w u r d e  ein 
Ve r such  g e m a c h t ,  d a s  Auf t re ten e in z e ln e r  K r a n k h e i t e n  mi t  den 
g le ichze i t igen  m e t e o r o l o g i s c h e n  V e r ä n d e r u n g e n  zu v e rg le ic he n .  
Wie le ich t  e i n z u s e h e n  kann die B e o b a c h t u n g  w ä h r e n d  eines 
J a h r e s  kein Ur lhe il  ab ge be n  über  d ie  W ic h t i g k e i t  o d e r  Unwich-  
l ig ke i t  j e n e r  Einf lüsse .  Die a n g e g e b e n e n  m e t e o r o l o g .  Data 
s i n d  den  B e o b a c h t u n g e n  an d e r  h ie s i g en  k. k. S t e r n w a r t e  e n t 
no m m en ,  und  ich v e r d a n k e  d i e se lb en  d e r  Güte m e in e s  F r e u n d e s  
d es  Hrn.  Prof.  Dr. J e l i n e k  früh.  D i r e c l o r s l e l l v e r t r e t e r s  an d i e 
se m Ins t i t u t e .  Heber  d ie  g r a p h i s c h  a n g e d e u t e t e  Zahl  d e r  Auf
g e n o m m e n e n  und G e s t o r b e n e n  ha be  ich n ic h ts  w e i t e r  zu b e 
m e r k e n ,  a ls  d a s s  das  S t e ig en  d e r  C urve  i r g e n d  w e l c h e r  K r a n k 
he i t  um e inen  Q u e r s t r i c h  d e r  ve r t i ka len  Linie einen Z u w a c h s  
o d e r  re sp .  Todesfa l l  und u m g e k e h r t  b e z e ic h n e t .  Um Raum  
zu e r s p a r e n  s ind  in n e r h a lb  z w e ie r  s e n k r e c h t e r  L inien zwei 
A u f n a h m s t a g e  beze i c h n e t ,  so d a s s  z. B. d e r  1. O c to be r  in  die  
Ver t ica l l inie ,  d e r  3. in die Mitte z w i s c h e n  den zwei  e r s t e n  Li
nien,  d e r  5. O c t o b e r  au f  d ie  2. L in ie  u. s. w. fällt,  wie  d ie s  zu 
Anfang  d e r  Tabe l le  a n g e d e u t e t  ist .  Die Z e i c h n u n g e n  für  die 
A e n d e r u n g o n  d e r  v e r s c h i e d e n e n  m e te o ro lo g is c h e n  Ele m en te  im 
Laufe d es  J a h r e s  b e r u h e n  au f  2 lä g ig e n  Mitteln,  so d a s s  z. B.

*) Unter den Entlassenen sind auch i .  Ü. Syphilitische, die zu anderen Ab
theilungen transferirt wurden.
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a lle  Z e i c h n u n g e n  w e l c h e  in die ver t i c a le  Linie fallen,  w e lc he  
oben  m i t  9., 17., 25. ü c t o b e r  u. s. f. ü b e r s c h r i e b e n  s ind ,  die  
S t ä n d e  d e s  L u f td r u c k e s ,  d e r  T e m p e r a t u r  u. s. f. im m i t t l e re n  
D u r c h s c h n i t te  d e r  be id en  Tage  8. und  9., 16. und 17., 24. und  25. 
ü c t o b e r  u. s. f. geben .  Bios ilie Menge  des  N ie d e r s c h l a g e s  
b i lde t  e ine  A u sn a h m e ,  in dem  hi er  n i ch t  d a s  Mittel  d e s  an 2 
T a g e n  gefa l lenen  N i e d e r s c h l a g e s  (d. h. d i e  Hä l f te  de ss e lb e n ) ,  
s o n d e r n  d ie  ganze  R e g e n m e n g e  d e r  be id en  Tage 8. und 9., 16. 
und  17., 24. und 25. ü c t o b e r  u. s. f. zu G r u n d e  g e l e g t  w u rd e .  
Die Z e i c h n u n g  gibt, wie man s ieh t ,  d ie  S t ä n d e  d e r  v e r s c h i e 
d e n e n  m e t e o r o l o g i s c h e n  Elem en te  da s  g a n z e  J a h r  h i n d u r c h  
von 2 zu 2 T a g e n  an.  Die b e i g e s e t z t e n  Sk a l en  d i e n e n  dazu,  
d ie  Ang abe n  d e r  Z e i c h n u n g  in Zah len  zu v e rw a n d e ln .  Man 
e r h ä l t  d a n n  den  (auf  0° R e a u m u r  r e d u c i r t e n )  B a r o m e t e r s t a n d  
in P a r i s e r  Linien,  d ie  L u f t t e m p e r a t u r  in R e a u m u r ’s c h e n  Graden  
a u s g e d r ü c k t ;  d ie  F e u c h t i g k e i t  g ib t  (nach Augus t)  die  Anzahl  
P r o c e n t e  an,  w e l c h e  von  den W a s s e r d ü n s t e n ,  w e l c h e  d ie  Luft  
bei  d e r  be t r e f fenden  T e m p e r a t u r  im Maximum e n t h a l t e n  kann ,  
w i r k l i c h  v o r h a n d e n  s ind.  Die Menge  d e s  N i e d e r s c h l a g e s  i s t  
in P a r i s e r  Linien g e g e b e n ;  bei d e r  S c h ä t z u n g  d e r  W i n d e s s t ä r k e  
l i eg t  e ine  w i l lk ü h r l i c h e  Scala  zu G run de ,  in w e l c h e r  0-0 e in e r  
v o l lk o m m e n e n  W in ds t i l l e  e n t s p r i c h t .  Die Zah len  0-5, 1.0, 1.5,
2.0, 3.5 l a s s e n  s i ch  n ä h e r u n g s w e i s e  a u s d r ü c k e n  d u r c h  d ie  B e 
ze ic h n u n g e n  „ s c h w a c h e r “ Wind ,  „ m ä s s i g e r “ , „ m ä s s i g  s t a r k e r “ , 
„ s t a r k e r “ , „ s e h r  s t a r k e r “ Wind,  3 0 d u r c h  „ s t ü r m i s c h “ , 3-5 d u r c h  
„ S t u r m “ und 4-0 d u r c h  „ h e f t i g e r  S t u r m . “

I. K r a n k h e i t e n  d e s  N e r v e n s y s t e m s .

H ä m o r r h a g i a  c e r e b r i  fand s ic h  bei 21 K ranke n ,  und 
z w a r  bei 9 M ä n n e r n  und 12 W e ib e rn .  Hievon  s ta r b e n  6. — 
Sie  fand  s ich  am hä uf ig s t en  z w i s c h e n  dem  50.— 70. L e b e n s j a h r e  
(S. d. Tabelle) .  Die L ä h m u n g  b e t r a f  11 mal d ie  re ch te ,  lOmal die 
l in ke  K ö rp e rh ä l f te .  — Der a p o p l e k t i s c h e  Anfall  w a r  bei 12 K r a n 
ke n  e r s t  kur z  vor  d e r  Aufn ahm e  e i n g e t r e t e n ,  bei den  üb r igen  
b e s t a n d  die L ä h m u n g  s c h o n  l ä n g e r e  Zei t .  — Kla ppen fe hl e r  
d e s  H e r z e n s  fanden  s i ch  in k e in e m  d e r  Fälle,  d a g e g e n  w a r  
(obwohl  d i e s e s  Moment  für E n t s t e h u n g  d e r  Apoplex ie  von 
k e i n e r  so  g r o s s e n  W i c h t i g k e i t  ist ,  a ls  man g e w ö h n l i c h  glaubt , )  
bei d en  m e i s t e n  d e r  K ra n k e n  übe r  d em  50. L e b e n s j a h r e  e ine  
m e h r  o d e r  w e n i g e r  b e d e u t e n d e  R ig i d i t ä t  d e r  G e fä sse  v o r h a n 
den ,  und  d ie  S e c t io n e n  d e r  6 G es to r b e n e n  w i e s e n  de n  a th e ro -  
m a t ö s e n  P r o c e s s  an d e r  Aor ta  s e h r  wei t  g e d i e h e n ,  4mal  mit



b e d e u t e n d e r e r  e x c e n t r i s c h e n  H y p e r t r o p h i e  des  gan zen  H e r z e n s  
v e r b u n d e n  nach .  Der  Si tz  d e r  H ä m o r r h a g i e  w a r  in 4 Fä l len  
d e r  tha lam.  nn. opt .  und  2mal  zugle ich  d ie  L i n s e ;  l m a l  das  
Se gm en t ,  ve n t r i cu lo r . ,  lm a l  al lein d e r  S la b k r a n z ,  e inmal  das  
corp .  s t r ia turn  n e b s t  der  a n g r ä n z e n d e n  S t a b k r a n z s t r a h l u n g ;  2mal 
fand s ich g l e i c h z e i t i g e r  D u r c h b r u c h  in d ie  S e i t e n v e n t r ik e l ,  lmal  
ge lbe  E r w e i c h u n g  in d e r  U m g e b u n g  e in e r  f r i s ch en  Apoplex ie .  
Die U n te r s u c h u n g  d es  üb r igen  G e h i rn s  e rg a b  bei  den  a l t e r n  
H ä m o r r h a g ie n  zugle ich  c h r o n i s c h e n  H y d ro c e p h a lu s  vent r .  und 
H i r n h a u tö d e m .

Die Todesfä l le  b e t r a f e n  3 K r a n k e  mi t  f r i s ch en ,  3 mi t ä l t e r e n  
Apoplexien .  Zwei  d e r s e l b e n  s t a r b e n  3—4 S t u n d e n  n a c h  dem 
ap o p l e k t i s c h e n  Anfal le ,  bei d em  3. e r fo l g te  d e r  Tod e r s t  am 
3. und 4. Tage ,  n a c h d e m  H y p o s t a s e  und  O ed em  d e r  L u n g e n  
h i n z u g e t r e t e n  war .  Von den  3. mit  ä l t e r e n  H ä m o r r h a g i e n  B e h a f 
te ten t r a t  d e r  Tod  2mal  d u r c h  M a r a s m u s  und  P n e u m o n i e  e in ;  
d e r  l e tz te  Fall b e t r a f  e inen  45jähr.  Mann,  w e l c h e r  3 Mona te  
nach  dem apopl.  Anfal le  a u f g e n o m m e n ,  a ls  die L ä h m u n g  s c h o n  
fas t  g ä n z l i c h  z u r ü c k g e g a n g e n  w ar ,  an Ch ol er a  in d e r  Ans ta l t  
e r k r a n k t e ,  und na ch  12 S t u n d e n  s ta rb .  Die S e c t i o n  ze ig te  
n e b s t  v o l l s t ä n d ig e r  V e rn a rb u n g  d es  apo p le c t .  H e r d e s  ein K r e b s 
g e s c h w ü r  am P y l o r u s ,  w e l c h e s  im Leben  d u r c h a u s  k e in e  E r 
s c h e i n u n g e n  g e g e b e n  ha t te .  Die ü b r ig e n  K r a n k e n  bo te n  n ic h ts  
B e m e r k e n s w e r t h e s  dar .

E n c e p h a l i t i s  und  E n c e p h a 1 o m a  1 a c i a k am  bei  11 
K ran k en  vor,  und  z w a r  bei 7 M ä n n e rn  und  4 W eib ern .  Hievon  
s t a r b e n  6. Sie w a r  am h ä uf ig s t en  zw i sch en  d e m  40.—60. L e 
be n s j a h r e .  (S. d. Tabelle).  A u s s e r  d i e s e n  Fä l len  fand s ich  ge lbe  
E r w e i c h u n g  im H i n te r th e i l e  d e r  r e c h t e n  G r o s s h i r n h e m i s p h ä r e  
bei e in er  an T u b e r c u l o s e  (s. dor t )  V e r s t o r b e n e n ,  w e l c h e  d u r c h  
8 Ta ge  g e i s t e s a b w e s e n d ,  und 2 Tage  v o r  dem Tode  v o l l k o m 
men b e s i n n u n g s l o s  wa r .  F e r n e r  fand s ich  E n c e p h a l o m a l a c i e  
2mal mit  Me ningi t i s  c o m bi n i r t ,  e inmal  bei e inem Sä u fe r  (S. De
lir. potat . ) ,  d e r  zwe i te  Fall w i r d  bei dem Ar t ike l  Meningi t i s  
s e in e  W ü r d i g u n g  finden.  In be id en  Fä l len  k o n n te n  im L ebe n  
die E r s c h e i n u n g e n  d e r  Encepha l i t i s  n ic h t  i s o l i r t  a u fg e fa ss t  
w e r d e n .  — Von den  ü b r ig e n  11 Fä l len s t a r b e n  6. Ein K r a n k e r  
w u r d e  s t e r b e n d  e i n g e b r a c h t ;  es fand  s ich bei d e r  Sec t ion  ein 
A b s c e s s  in d e r  l inken K l e i n h i r n h e m i s p h ä r e .  Drei  Kranke ,  
e ine  29jähr.  Magd und  ein 43 jähr .  Mann k a m e n  in d i e  An
s ta l t  mi t  h a lb se i t i ge r  u n v o l l k o m m e n e r  L ä h m u n g ,  w e l c h e  in 
al len 3 Fäl len nach  v o r a u s g e g a n g e n e n  C o n v u l s io n e n  in d i e s e r
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Kö rp e rh ä l f te  a l lm ä l ig  e n t s t a n d e n  war .  Die E r s t g e n a n n t e  s t a rb  
an d e r  epid.  B r e c h r u h r ,  von w e l c h e r  s ie  in d e r  Becon va le sc en z  
befal len w u r d e .  Irn 6. Falle,  bei e in em  k y p h o - s k o l i o t i s c h e n  
Manne von 63 J a h r e n ,  d e r  mi t m a s s i g e m  H y d r o p s  zu r  B e h a n d 
lung kam,  und im Leben n u r  d ie  E r s c h e i n u n g e n  von ch ro n .  
B r o n c h i a l k a t a r r h  d a r g e b o t e n  ha t te ,  t r a t  w ä h r e n d  d e r  le tz ten  
L e b e n s t a g e  B e w u s s t l o s i g k e i t  ein,  mit  z e i tw e is en  C o n v u ls io n e n  
e i n z e ln e r  E x t r e m i t ä t e n  und u n v o l l k o m m e n e r  L ä h m u n g  e i n e r  
Kö rp e rh ä l f te .  Die Se c t io n  zeig te  s e r ö s e  D u r c h f e u c h t u n g  des  
G e h i r n s  (w e iss e  E r w e ic hung)  und z e r s t r e u t e  E n t z ü n d u n g s h e r d e  
d e r  H i r nr in de .

Me hr  I n t e r e s s e  b ie ten  d ie  6 üb r igen  Fälle,  w e l c h e  ich als  
e i n a n d e r  n a h e  v e r w a n d t  e in e r  g e m e i n s a m e n  B e t r a c h t u n g  un 
te rz iehe .  S ie  betre ffen Kranke ,  w el che  vor  k ü r z e r e r  ode r  l ä n 
g e r e r  Ze i t  an e in e r  s. g. p r i m ä r e n  sy p h i l i t i s c h e n  Affection g e 
l i t ten ha t te n ,  und s ä m m t l i c h  w ä h r e n d  d es  g le ic hze i t i ge n  Dase ins  
e x q u i s i t e r  S y m p t o m e  von c o n s t i t u t i o n e l l e r  Syp hi l i s  an E n c e 
pha l i t i s  e r k r a n k t  w a r e n .  Es s ind  no ch  n i c h t  viele d e r a r t i g e  
B e o b a c h t u n g e n  in d e r  W is se n sch a f f t  b e k a n n t  g e w o r d e n ;  ich 
s ä u m e  d e s s h a l b  n ich t ,  d ie se lb en  mi tzu the i len .  Da dre i  d e r  
K r ank en  s t a r b e n ,  so e rha l t en  m e in e  A u fz e ic h n u n g e n  no c h  d u r c h  
d en  L e i c h e n b e fu n d  m e h r  Gewicht .  — Ehe  ich z u r  A nf ü h ru n g  
d e r  bezüg l ic hen  K r a n k h e i t s g e s c h i c h t e n  s c h r e i t e ,  m u s s  ich e inige  
W o r t e  ü b e r  d ie  d i a g n o s t i s c h e  W i c h t i g k e i t  ä h n l i c h e r  B e o b a c h 
t u n g e n  v o r a u s s c h i c k e n .  Die so g e n a n n te n  dolores osteocopi, die 
K n o c h e n s c h m e r z e n  Sy phi l i t i s che r ,  s ind  s c h o n  f rühze i t ig ,  wie  
es au ch  na tü r l ic h  i st ,  b e o b a c h t e t  w o r d e n .  Da das  Vo rk om m en 
d e r s e l b e n  häufig,  und m e i s t e n s  vom g ü n s t i g e n ,  s e l t e n e r  vom 
l e tha len  A u s g a n g e  gefo lg t  ist ,  so nahm  man zu r  E r k l ä r u n g  
Al ler  e inen  und  d e n s e lb e n  P r o c e s s  zu Hilfe,  und  le i tete  den 
g anzen  Comp lex  d e r  E r s c h e i n u n g e n  von E n tz ü n d u n g  d es  Pe- 
r i o s t ’s o d e r  d e s  K n o c h e n s  her .  Die tust- und s i c h t b a r e n  V o r
s p r ü n g e  und H ö c k e r  b e s o n d e r s  d e s  S c h ä d e l s  s c h i e n e n  dafür  
den  be s t e n  Beweis  zu l ie fe rn ,  und au ch  d e r  S c h m e r z  h ie r in  
se in e n  vol lgül tigen Gr und  zu finden. Für  s c h w e r e r e  Fä lle  n ahm  
man e in e  d u r c h  Verd ickung des P e r i k r a n i u m s  e n t s t a n d e n e  Ver
k l e i n e r u n g  d e r  zum N e r v c n a u s l r i t t e  b e s t i m m t e n  S c h ä d e l l ö c h e r  
und D ruck  au f  d ie s e  O r g a n e  an,  und  e r k l ä r t e  h i e r a u s  die  e n t 
s t a n d e n e n  L ä h m u n g e n  d e r  p e r i p h e r i s c h e n  Theile.  Die se l te n  
a u s b l e i b e n d e  O ste i t i s  d e r  S c h ä d e l k n o c h e n  mit  Ex o s t o se n b i l d u n g  
na ch  A uss en  bot  den E r k l ä r u n g s v e r s u c h e n  wil l ige  Hand,  indem 
man s ich  d e n s e lb e n  P r o c e s s  an d e r  Glas ta fe l  slat lfinde.nd d a c h t e
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und in n e re  Tophen ,  H i r n d r u c k  und  H ir n r e i z u n g  mit  den  E r 
s c h e i n u n g e n  im L e b e n :  den  q u ä l e n d e n  Kopf sc hm erz en ,  den  
L ä h m u n g e n ,  d e r  A m a u ro s e  und Taubhe i t ,  d e r  G e i s t e s s t ö r u n g  
und den  ep i l e p t i sc h e n  Anfä llen in E in klang  b rach te .  A n d e r e  
F o r s c h e r  s c h e i n e n  a n a t o m i s c h e  U n t e r s u c h u n g e n  d e s  S c h ä d e l s  
a n g e s t e l l t  zu haben ,  und G u a n a n i  fand se lb s t  im G eh i r ne  
gummiartige G eschw ülste(?) P o r t a l  b e o b a c h t e t e  E i t e r u n g  im Ge
h i r n e  bei e in e r  S y p h i l i t i s c h e n ;  — B u s s e  le i te t  m a n c h e  Fäl le  
von Apoplex ie  von sy p h i l i t i s c h e r  H i r n r e iz u n g  her .  — D ass  in 
z a h l r e ic h en  Fä llen von s e c u n d ä r e r  S yph i l i s ,  wo n ä c h t l i c h e  
K op f sc h m e rz e n  Vorkommen,  nu r  P e r i o s t e i t i s  und  O st e i t i s  d a s  
a n a t o m i s c h e  S u b s t r a t  bilde,  i s t  ge w is s .  Es end en  je d o c h  e in 
ze lne  K ra nk e  u n t e r  d i e se n  E r s c h e i n u n g e n ,  o h n e  d a s s  d e r  a l le i 
n ig e  G run d in d i e se n  be iden  P r o c e s s e n  g e s u c h t  w e r d e n  könn te ,  
ind em  e n t w e d e r  d e r  Grad  d e r  Knochenaf fec t ion  ein n u r  g e r i n 
g e r  w ar ,  o d e r  h ef t ig ere ,  üb e r  e ine  g r ö s s e r e  P e r i p h e r i e  aus-  
g e b r e i t e to  E r s c h e i n u n g e n ,  z. B. M o t i l i t ä t s s t ö r u n g e n ,  a u f  e ine  
E r k r a n k u n g  d e r  C e n t r a l o r g a n e  d es  N e r v e n s y s t e m s  zu d e u te n  
sc he in en .  Die a p r i o r i s c h e  A n n a h m e  j e n e r  inneren Tophen, wie  
sie f r ü h e r e  A u to ren  s u p p o n i r t e n ,  l iegt  zw a r  s e h r  n ahe ,  w i d e r 
s t r e i t e t  j e d o c h  d e r  E r fa h ru n g .  — Ich beg inne  mit  d e r  A nfü h ru ng  
d e r  b e o b a c h te t en  F ä l l e :

1. Beobachtung. P .  J .  26 J a h r e  a lt, h a tte  vo r 4 J a h re n  ein U lcus sypliil. 
p rä p u tii , und  im  A p ril 1850 ein  G esch w ü r an der E iche l, das nach  4 W o
chen heilte . Im  M ai desselben J a h re s  t r a t  In te rm itten s  te r tia n a  auf, die 
e iner 4w öchentlichen B eh an d lu n g  m it C h in in  w ich. K urze  Z e it d a ra u f  A n 
fangs e rträg lich e , sp ä te r heftigere  näch tliche  K opfschm erzen in  der G egend  
d er beiden S eitenw andbeine, w elche durch  D ru ck  au f diese S te lle  bedeutend  
v e rm eh rt w urden . D iese E m pfind lichkeit gegen D ru ck  v e rlo r sich in  n ich t 
g a r  lan g e r Z eit, auch fix irte  sich der Schm erz im  w eiteren  V erlau fe  im m er 
au f das linke S cheite lbein . — D er K ran k e  w u rd e  durch  einige Z eit m it 
Jo d k a liu m  b eh an d e lt, w elches in  der e rs ten  Z eit zw ar L in d e ru n g  des 
Schm erzes herv o rb rach te , sp ä te r jedoch , als heftiges E rb rech en  und  M agen
schm erz e in tra t, au sgese tz t w erden  m usste. A u f  einen  spä te ren  V ersuch , 
Jo d k a liu m  anzuw enden , fo lg te dieselbe W irk u n g . U n terdessen  s te ig erten  
sich die K opfschm erzen so seh r, dass der K ran k e  am  19. N ov. 1850 die H ilfe 
d er A n s ta lt  in A n sp ru ch  nahm . Z u d ieser Z eit w a r bei T a g e  kein  Schm erz, 
die T em p era tu r des K opfes n ich t e rh ö h t, 60 P u lsa tionen  in  der M inute. 
M assige  S chw ellung  der M ilz, gänzliche  A p p etitlo s ig k e it, zuw eilen  E rb re 
chen einer gelb lichen F lü ss ig k e it. A n fan g s t r a t  jed en  zweiten, sp ä te r jeden  
A bend heftiger Schm erz im  linken  Scheite lbeine auf, der gegen M itte rn ach t 
so heftig  w urde, dass der K ranke  oft la u t au fsch rie ; die W orte  der U m g e
benden n ich t zu hören  schien , au f  F ra g e n  n ich t an tw orte te . D abei w aren  
die A rte rien p u lsa tio n en  noch se ltener (50), die K opftem peratu r n ich t erhöht. 
Schon nach 14 T ag en  ste igerte  sich der Schm erz so seh r, dass der K ranke
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w ährend  des A n fa lls  vollkom m en sp rach - und  bew usstlos w urde , und  auch 
nach dem A nfa lle  durch  m ehrere  S tunden  w ie be täub t, lag und  n u r trä g e  a n t
w o rte te ; es zeig te  sich auch in  den freien Z w ischenräum en  A bnahm e der 
ge is tigen  T h ä tig k e if , nam entlich  G edächtn issschw äche. — A m  12. D ecem - 
ber t r a t  Som nolenz und  erschw ertes Schlingen ein. V om  14. D ec. lag  der 
K ran k e  m it geschlossenen A ugen  re g u n g s lo s ; der rech te  M undw inkel stand  
tie fer, die rech tsse itigen  E x trem itä ten  gelähm t, die P u p illen  eng, S tra b is 
m us, u n w illk ü h rlich e  S tu h l-  und U rin en tleeru n g en , 120 P u lsa tio n en  in  der 
M inute. D er K ran k e  s ta rb  am 21. December.

Scc/ion: Encephalitis der linken Grosshirnhemisphäre rothe Erw eichung; 
chron. Hirnhautödem Osteophytcn an der Glastafcl und eine seichte (syphil. Narbe 
an der äusseren Fläche. D as S chädeldach  d ich te r m it w en ig  D iploe, die 
O berfläche a llen tha lben  m it einem  dünnen  O steophy t bedeckt, ü b e r dem 
S cheite lbeine eine betragende seich te  K nochenvertiefung  m it g la tten  ge- 
w u ls te ten  R än d ern  und  netzförm ig ra u h e r  B asis (syphil. N arb e ). Im  obern 
S ich e lb lu tle ite r geronnenes dunk les B lu t und  sparsam es Fasersto ffgerinnsel. 
Im  v o rd e m  T h e ile  der g rossen  S ichel 2 bohnengrosse g la tte  K nochenkerne 
von denen der eine e tw a  2"' w e it und  bedeutend  zugesp itz t in einen S u l
cus der H irnoberfiäehe  pass t. D ie  inneren  H irn h ä u te  längs des S ich e lran 
des m it P acch io n -G ran u la tio n en  besetzt, und  über beide H em isp h ären , be
sonders nach dem  V erlau f der g rossen  G efässe  le ich t v e rd ick t und  g e trü b t, 
zw ischen den W in d u n g en  m assig  m it W asse r in f iltrirf. D ie V enen der P ia  
m ater, besonders die k le inen  vielfach gesch länge lt, von dunklem  B lu te  e r 
fü llt. D ie  H irn su b s tan z  w eich und  zähe, die R inde b lassg rau , das M ark  
blass, g rau lich , gelb lich , w eiss, m it vielem  dunklem  dünnflüssigem  B lu te  v e r
sehen. Säm m tliche G y ri der linken  G ro ssh irn h em isp h äre  in der A usdehnung  
von 3", an  der Seitenfläche von 1” , vom S iche lrande  bis fas t zur Basis der 
m ittle ren  S chädelg rube  bedeutend geschw ollen, w eicher, von rö th lich g e lb e r 
F a rb e , m it gelben und  g rau en  F lecken  du rchsetz t, und  von dunkelro then  
feinen P ü n k tch en  durchzogen. D ie H irn r in d e  an  diesen W in dungen  um  die 
H ä lfte  dünner, a ls  an der gesunden , von g rau lich g e lb e r F a rb e  zu einem  
B rei le ich t ab s tre ifb a r, an ein igen  S tellen  zerflossen und  m it Serum  gefüllt. 
A u ch  das M ark  d ieser S te lle  geschw ollen, über die S chnittfläche h e rv o rra 
gend, w eich, le ich t ze rre iss lich , von rö th lich g rau e r F a rb e , von zah lreichen  
kleinen B lu tgefässen  und  k le inen  punk tfö rm igen  B lu tex trav asa ten  d u rc h 
setzt und ste llenw eise  serös d u rch trän k t. D iese  E rw e ich u n g  des M ark la 
gers e rs treck t sich bis an  die W an d u n g  der linken  G eh irnkam m er, so dass 
das linke  Corp. s tr ia t. a u f  ähn liche  W eise  erw eich t is t, und  das E pendym a 
desselben sich le ich t abziehen lä sst. D ie S e iten v en trik e l w eit, k la re s  W a s
se r en th a lten d , die W andungen  an einzelnen S tellen  w eich, die P le x u s  
clioroidei du n k e lg rau lich ro th . I n  dem S inus der B asis dunk les , dickflüssi
ges B lut- L o b u läre  e itrig e  P neum onie  beiderse its  u n ten . A cu tes  und  ch ro 
nisches L ungenödem . Z ah lre iche  (syph il.) N arb en  am  P e n is  und  in der 
L e is tengegend , obsolete rech tsse itige  P le u r itis .

II. Beobachtung. S. K . 35 jäh rige  T a g a rb e ite r in , le idet se it einem  J a h re  
an D yspnoe u n d  w iederholtem  O edem  der F tisse , das in  le tz te r Z eit w ieder 
s tä rk e r au fg e tre ten  ist. U eber vo rhergegaugene  S yph ilis  is t w enig  Be
stim m tes zu erfah ren . A ufnahm e am 17. D ecem her 1850. A llgem einer H y 
drops, g e rin g e r A lb u m in g eh a lt des H a r n s ; bedeutende D yspnoe und  C ya-
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nose. D ia rrhöe , zuw eilen  E rb rech en  e iner g rün lichen  F lü ss ig k e it. V iel 
H u sten , g ro ssb las ig e  zähe Sputa . M it der Systo le  über dem linken  H e r
zen ein lau tes G eräusch  h ö rb a r . D ie D u rchm esser des H erzens norm al. 
A m  folgenden T a g e  t r a t  A m aurose , B ew usstlo sigke it auf. D ie K ran k e  
s ta rb  in  der fo lgenden N ach t.

Section Encephalitis (des Marklagers)  beider Gehirnhemisphären, gelbe und  
graue Erweichung, syphilit. Narben am Schädel. S chädeldach  k lein , im  S ieb
bein und  H in te rh au p te  2 '" dick, com pact, die äu ssere  F lä c h e  des S tirn b e in s  
m it seichten , erbsengrossen , runden  V ertiefungen  besetzt, deren  R an d  w e
n ig  gew ulste t, deren  B asis netzförm ig ra u h  ist. D ie innere  T afe l m it netz
förm igen O steopliy tcn  besetzt. D ie  inneren  H irn h ä u te  oberhalb  le ich t ge
trü b t, verd ick t, an der Scheite lhöhe serös in f iltrirt, die V enen w e it ge
schlängelt. In  der rech ten  H em isphäre  in  der D ecke der Seiten  V entrikel die 
H irn su b stan z  an e iner w alln u ssg ro ssen  S te lle  zu einem  rö th lich g rau en , 
ste llenw eise gelb lichw eissen  flockigen B re ie  zerflossen, w elche E rw e ich u n g  
sich b is in  die W in d u n g en  der O berfläche e rs tre c k t; die R inden Substanz 
d ase lb s t s ta rk  du rchfeuch tet, ge lb lichgrau . D iese r S te lle  ganz sym etrisch  
in  der linken  H em isp h äre  eine ähnliche, haselnussgrosse  erw eich te  S telle. 
N ach  ab w ärts  re ich t die E rw eich u n g  n u r  bis zu r S ta b k ran zstrah lu n g , so 
dass das corp. s tr ia t. v erschon t ist. D ie ü b rige  H irn su b stan z  fest, h a r t , die 
R inde dunkel g rau lich b rau n . D as M ark  grau lichw eiss, m it vielem dunklem  
flüssigem  B lu te  versehen- In  den S e iten v en trik e ln  k la res  W asser. D as 
E pendym a v erd ick t, die V enen  e rw e ite rt, d ie P le x u s  choroid. dunkel g ra u 
lichbraun . In  dem S inus dunkles, flüssiges B lu t und  m ürbe  C oagu la . — 
O bsolete S te llen  beider L u n g en  m it B ro n ch ia le rw eite ru n g  un d  B lenorrhöe. 
O bsolete P le u r it is  links. E x cen tr isch e  H y p ertro p h ie  der Leber. A cu te  
B rig lit. N ie ren e rk ran k u n g . O bsolete P e rito n ä itis  des B eckens m it le ich
tem  H y drops der T uben , D ip h th e ritis  der V ag ina lsch le im hau t. A uflocke
ru n g  der D tinn - und  D ickdarm sch le im hau t. A llgem . H ydrops.

III- Beobachtung. P . W . 40 jäh rige T ag a rb e ite rin , w urde  am  1. J ä n e r  
1851 bew usstlos in  die A n s ta lt  geb rach t. M an e rfu h r n u r, dass sie se it 3 
W ochen w iederho lte  Sch laganfälle  g eh ab t haben, und  vor w enigen S tunden  
neuerd ings bew usstlos gew orden  sein soll. — D ie K ran k e  g ib t n u r zuw ei
len geringe Z eichen von V erstän d n iss  ; die linke  K ö rperhä lfte  unvo llkom 
men gelähm t. C o n trac tu r des rech ten  A rm s und  d e r N ackenm uskeln , die 
P u p illen  eng. D e r K ö rp e r w en ig  w arm , 96 P u lsa tio n en  der w eiten  A r te 
rien . U n w illk ü rlich e r H arn ab g an g . Sie s ta rb  nach  4 S tunden .

Section: Encephalitis der rechten Grosshirnhemisphäre. Schädeldach  dick, 
com pact, Dura m a te r bedeutend gespannt. Im  obern  S ich e lb lu tle ite r dü n n 
flüssiges b lasses B lu t in  g e rin g e r M enge. D ie inneren  H irn h ä u te  ganz 
trocken , za rt, d ie W indungen  über beiden H em isphären  ab g ep la tte t und  so 
an einander g ed rän g t, dass m an kaum  ih re  F u rch en  sieh t. D ie  k leinen 
B lu tg e fässe  d e r  se lbst a u f  der S cheite lhöhe trockenen P ia  m a te r b lu tlee r, 
die g rö sseren  p la ttg ed rü ck t. D ie ganze rech te  H em isphäre  geschw ollen , 
das M ark lag e r im  m ittle ren  D rittth e ile  w eich, über die Schnittfläche em por
ragend , von g e lb lich g rau e r F a rb e , beim  D ruck  zu einem  gelb lichen  B reie  
zerfliessend. E inzelne  P a r tie n  zeigen kleine, un rege lm ässige , m it gelbem  
Serum  gefü llte  L ü c k e n ; diese E rw eichung  und  gelbe F ä rb u n g  d rin g t bis 
in  die geschw ollene, e tw as ge lber gefärb te  und v ie l w eichere C orficalis d e r
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selben H em isphäre , in die L inse , die S ta b k ra n z s tra h lu n g  un d  das rech te  
C orpus S triatum , w elches ebenfalls geschw ollen , gelb g e fä rb t und  w eich 
is t. D asselbe und  der T h a lam u s n. opt. derselben Seite über die M itte lli
nie nach  links gedräng t, und  dieser H irn v en trik e l ab g ep la tte t. — In  beiden 
V en trik e ln  ein le ich t g e trü b tes  g raues W a sse r; das Septum  w eich, die 
P lc x . chor. dun k e lb rau n . D ie H irn h ä u te  d e r B asis trocken. D ie W in d u n 
gen eben so beschaffen, ab g ep la tte t. D ie E n tfä rb u n g  re ich t bis in einzelne 
G y ri der B asis des rech ten  V orderlappens. D ie A rt. basil. und  ih re  Zw eige 
p la tt, b lutleer- In  dem  S in u s der B asis eine g e rin g e  M enge flüssigen B lu 
tes. — A cu tes L ungenödem  beiderseits. A cu te r M ilztum or. C hron. H y 
p e rtro p h ie  der L e b e r; (syph il.) N arben  im L a ry n x , der V ag in a , ein T o- 
phus am  linken Schienbein , lle s tc  von lin k se itig e r obso leter P le u r it is  
und  T ubercu lo se  beider L un g en sp itzen . O bsolete P e rito n ä itis  des B eckens 
m it S ch liessung  der freien E n d en  der T u b en  und  H y drops beider T uben . 
F ib ro id e  des U teru s , fibrös- P o ly p  des F u n d u s  u te ri. L eich te  S tenose des 
linken  O st. von. des H erzens. A u sg eb re ite te r a th ero m atö ser P roccss  d e r 
A o rta . — F e ttre ich  thum .

IV. Beobachtung. C. W . 4 2 jäh riger S ch lossergescllc , h a tte  vo r 12 J a h 
ren  ein ausgeb re ite tes  sypliilit. G eschw ür am F ren u lu m  praepu tii, w ornaeh  
sp ä te r K nochenschm erzen a u ftra te n , an w elchen er im S p ita le  behande lt 
w urde. E r  h a tte  se ith e r häufig  äh n liche , besonders näch tliche Schm erzen, 
auch haben  se it e in iger Z e it seine G eistesk räfte , nam en tlich  das G edäclit- 
n iss seh r gelitten . K ö rp e r k rä f tig  g eb au t, e tw as abgem agert, H au tdecken  
blass, ste llenw eise hydrop isch  in f ü t r i r t ; besonders an  den u n te rn  E x tre m itä 
ten und  im  G esichte. H au tw ärm e  norm al, R achenhöhle norm al, Z unge feucht. 
P ercussion  des T h o ra x  b is a u f  die u n te rs ten  P a rtie n  h in ten  no rm al. V esicul. 
A thm cn  m it R asse lgeräuschen , h in ten  un ten  unbestim m tes A thm ungsgeräuscli, 
P u ls  80, norm ale H erztöne. U n terle ib  e tw as ausgedehn t, an den u n te rs ten  P a r 
tien  kein S chall (A scites), M ilz v e rg rö sse rt. Schw äche der rech tse itigen  
E x tre m itä te n , w elche a llm älig  en ts tanden  sein soll, ohne dass der K ran k e  
h ie rü b er etw as G enaueres anzugeben  verm ochte. — T ie fe re r S tan d  des 
rech ten  M undw inkels. A m  S tirn b e in  viele v o rsp ringende  K nochenleisten  
und  H öcker, die e rs t in  den le tz ten  J a h re n  dem K ran k en  bem erkbar w u r
den. U nebenheiten  an  beiden S c h lü sse lb e in en ; das u n te re  D rit tth e il  des 
rech ten  O berschenkels auffallend dicker, eben so ein T o p h u s  des rech ten  
Schienbeins. N arb en  am  P en is  un d  in  den L eisten . — M ässiger G rad  
von Schw achsinn igkeit. G e rin g e r A lb um engeha lt des H a rn s . E s  w urde 
dem K ran k en  Jo d k a liu m  gereich t, w ornaeh  das Oedem und  die K nochen 
schm erzen verschw anden  ; im  U ebrigen  w a r der Z u stan d  bei der E n tla s 
sung  im  G leichen.

V. Beobachtung. P . J .  SO jähriger B e rg m a n n , h a tte  vo r 6 J a h re n  ein 
g rosses sypliil. G esch w ü r am  F ren u lu m  praeput-, w äh ren d  dessen H eilu n g  
beiderse its  e ite rnde  B ubonen au ftra ten . E s  fo lg te ke ine  H alsaffection  und 
kein  E x an th em  nach, w ohl aber tra te n  vor 3 — 4 J a h re n  näch tliche  K no
chenschm erzen in der rech ten  T ib ia  auf, auch is t se ith e r eine deu tliche  A n 
schw ellung  derselben  bem erkbar. Im  J a h r e  1850 ersch ienen  besonders 
A nhangs zu r N ach tze it linksse itige  K opfschm erzen , der K ranke  verlo r 
den A ppetit, und  erb rach  sich öfters. Im  M onate N ovem ber desselben 
J a h re s  fo lg ten  B ew eg u ngsstö rungen , und  zw ar zu ers t Schw äche des rech 
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ten  F usses , dann  e rs t des rech ten  A rm es, sp ä te r O o n trac tu r im  E llbogen - 
und  den F in g e rg e len k en . — Befund. K ö rp er abgem agert, d ie H a u t b lass, 
L äh m u n g  der rech ten  G esich tsh ä lfte , der rech ten  O ber- und U n te rex trem i
tä t  m it C o n trac tu r im  E llbogen  und  den F ingerge lenken  ; links ha lb se iti
ger K opfschm erz. D as  Sehverm ögen des rech ten  A uges auffallend geringer, 
D oppeltsehen  au f  diesem  A uge. E in  T o p h u s am linken  Schienbein ; N ar- 
ben (syph il.) am  P en is  und  in  den Leisten- S onst n ich ts A bnorm es. E s 
w urde  Jo d k a liu m  vero rdne t, w elches der K ran k e  m it ziem lich gu tem  E r 
folge n a h m ; es t r a t  g e rin g e  B ew eg lichkeit in der O b erex trem itä t ei->, auch 
verlo ren  sich die näch tlichen  K nochenschm erzen  und  das D oppeltsehen. 
N ach  4 W ochen w urde  der K ra n k e  au f  sein V erlan g en  en tlassen .

VI. Beobachtung. S. A . oOjälir. B uchb inderssohn . U eber die A nam nese 
n ich ts  G enaues zu erfah ren , als dass er e inm al S yph ilis  überstanden , und  
nach  der Z eit viel an näch tlichen  K opfschm erzen ge litten  habe- E rs t  seit 
einem  J a h re  a llm ä lig  hem iplcgisch gew orden . — H o h er G rad  von S ehw ach
s inn igke it, L äh m u n g  der rech ten  K örperhälfte . T ophcn am S tirn - beiden 
Sch lüsse l- und  Schienbeinen. N arben  am  P en is  u n d  in  den L e isten . A tro 
ph ie  des rech ten  B u lbus, epileptische A nfälle . T h o ra x  norm al. V erg rösse- 
ru n g  d e r L eb er und  M ilz. E r  w urde , nachdem  ohne E rfo lg  Jo d k a liu m  
durch  3 W ochen  gere ich t w orden , unge’ne ilt en tlassen .

Bei e inem 7. Krank en  w aren  d ie  Z e i che n  d e r  c o n s t i t u t i o 
ne 11 e n Syp hi l i s  n ich t  deu t l ich  g e n u g  a u s g e p r ä g t ,  um d i esen  
Fall ebenfa l l s  h ie r  a n f ü h r e n  zu k ö n n e n ;  es ze ig te  s ich  n ä m l ic h  
bei e in e r  an E n c e p h a l i t i s  l e id e n d e n  Magd ein w a h r s c h e i n l i c h  
syphil i t .  E x a n t h e m ,  ü b e r  d e s s e n  E n t s t e h u n g ,  s o w ie  die v o r h e r 
g e g a n g e n e  p r i m ä r e  Affection uns  die K ra n k e  in U n g e w is s h e i t  
l iess .  Dagegen  fand ich in den  P r o t o k o l l e n  d e r  pa th.  anatorn.  
Ans ta l t  den  S e c t i o n s b e f u n d  e ine s  Mannes  v er ze ic hne t ,  d e r  im 
J a h r e  1843 mit  s e c u n d .  Syphi l i s  h i e r  b e hande l t ,  s p ä t e r  u n te r  
s c h w e r e n  H i r n e r s c h e i n u n g e n  in d e r  Ans t a l t  e r k r a n k t  und g e 
s t o r b e n  ist ,  und  bei w e lc h e m  sich ebenfa l l s  Enc eph a l i l i s  e ine r  
G r o s s h i r n h e m i s p h ä r e  fand.

F a s s t  man d as  G e m e i n s a m e  aus  den  a n g e f ü h r t e n  B e o b a c h 
t u n g e n  z u s a m m e n ,  so s te l l t  s ich  als u nz wei fe lh af t  dar ,  da ss ,  
n a c h d e m  die  g e n a n n t e n  Kr anken  vor  k ü r z e r e r  o d e r  l ä n g e r e r  
Ze i t  an e in e r  p r i m ä r e n  syphi l .  Affection ge l i t t en  h a t te n ,  s p ä t e r  
d ie  E r s c h e i n u n g e n  a u s g e b r e i t e t e r  s e c u n d ä r e r  und t e r t i ä r e r  S y 
phi l i s  : K n o c h e n a u f t r e ib u n g e n ,  Ha u t -  und  K n o c h e n g e s c h w ü r e  
( resp.  Narben) ,  n ä c h t l i c h e  K n o c h e n s c h m e r z e n  u. s.  w. a u f g e t r e 
ten se ien .  H i e h e r  i s t  au ch  die in einein Falle d u r c h  d ie  Sec- 
t ion n a c h g e w i e s e n e ,  in e inem zwei ten  Falle w e g e n  d e r  Albu
m in ur ie  und des  H y d ro p s  mit  W a h r s c h e i n l i c h k e i t  a n z u n e h m e n d e  
B r i g h l h i s c h e  N i e r e n k r a n k h e i t  zu r e c h n e n ,  w e lc h e  s ich  b e k a n n t 
lich bei a l lg e m e in e r  Syphi l i s  z ieml ich  häufig findet ,  und  me i 
s t e n s  mit  d e r  s o g e n a n n t e n  sp e c k ig e n  Infi l t rat ion d e r  Le b e r  und
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Milz zug le ic h  v o r k o m m t .  Bei d i e se n  K r anke n  e n t w i c k e l t e n  s ich  
nun m e i s t e n s  a l lm äl ig  d ie  E r s c h e i n u n g e n  von E n c e p h a l i t i s .  
C on vu ls io nen ,  C o n t r a c t u r e n ,  V e r s t a n d e s s t ö r u n g ,  A m a u r o s e ,  in 
e in em  Falle k ü r z e r e ,  in den  ü br ig en  l ä n g e r e  Ze i t  nach  Beginn  
d e r  S y m p t o m e  d e r  a l lg e m e in e n  Syph i l i s .  Die S e c t io ne n  b e s t ä 
t i gen  in 3 Fä l le n  das  im Leben G e s e h e n e  in so wei t ,  d a s s  w i r  
mi t  vo l lem Rechte  in den üb r i g en  e inen  ähnl ic h e n  P r o c e s s  mit  
dem A u s g a n g  in He i lu ng  a n n e h m n n  kö n n e n .  — In w e lc h e m  
Z u s a m m e n h ä n g e  d ie  E nc epha l i t i s  zu r  g l e ic h z e i t ig e n  Syphi l i s  
s teh t ,  i s t  s c h w e r  nach zu we ise n .  Da es j e d o c h  zum W e s e n  d e r  
Syph i l i s  g e h ö r t ,  in v e r s c h i e d e n e  G ew eb e  fes te  faserstof f ige  E x
s u d a t e  zu se tze n ,  so w i r d  ein ä h n l i c h e r  Vorgang ,  e ine  Locali-  
s a t i o n  im G e h i r n e  n ic h t  n u r  d e n k b a r ,  s o n d e r n  s o g a r  w a h r 
sc h e in l i c h ,  und man kann  a n n e h m e n ,  d a s s  in n ich t  g a r  s e l t e 
nen  Fäl len nach  dem Auf t re ten  d e r  v e r s c h i e d e n e n  a n d e r e n  F o r 
men a l lgem.  Syphi l i s  d a s  Gehi rn  e r k r a n k e .  Zu b e m e r k e n  i st  
h ie r  ü b r i g e n s ,  d a s s  in ke in em  d e r  g e n a n n t e n  Fä lle d e r  P h a r y n x  
e rgri f fen  g e w e s e n ,  o d e r  ein E x a n th e m  a u fge t r e ten  war ,  s o n d e r n  
im m e r  f rühze i t ig  d a s  P e r i o s t  und d ie  Knochen  in den P r o c e s s  
gez o g e n  w u r d e n ,  w o r n a c h  bald H i r n e r s c h e i n u n g e n  folg ten .  Es 
soll  j e d o c h  h iemi l  d u r c h a u s  n ic h t  g e s a g t  sein ,  d a s s  d ie  E r 
s c h e i n u n g e n  im L eben  ode r  an d e r  L e ic h e  i r g e n d  w e l c h e  für  
e ine  s y p h i l i t i s c h e  E r k r a n k u n g  d es  G e h i r n s  ausschliesslich c h a 
r a k t e r i s t i s c h e  Merkmale  g eze ig t  h ä t t en ,  s o n d e r n  ich s u c h e  n u r  
d a r z u t h u n ,  d a s s  n ic h t  se l t en  E n c e p h a l i t i s  und a l lg e m e in e  S y 
phi l i s  g l e i ch ze i t i g  anzut re f fen  sind.  Ich hoffe in w e i t e r e n  B e 
o b a c h t u n g e n  no ch  n ä h e r e  A uf sc h l üsse  h i e r ü b e r  zu e rh a l te n ,  
g la u b e  j e d o c h ,  d a s s  es vor  d e r  Hand n ic h t  u n w i s s e n s c h a f t l i c h  
se i ,  von E nc eph a l i t i s  Sy p h i l i t i sc h e r  a ls  e in es  d e r  le tz ten  Glie
d e r  c o n s t i t u t i o n e l l e r  E r k r a n k u n g  zu s p r e c h e n .  Es w i rd  d ies  
g e w i s s  für  Manchen  s e h r  p a ra d o x  k i i n g e n ;  de nn  so l ang e  d e r  
Volksglaube  v ie le r  Aerz te  noch  g e w o h n t  ist ,  e n t w e d e r  d ie  S y 
phi l i s  n u r  nach  G e s c h w ü r e n ,  K ond y lo m en  und To p h e n  zu k e n 
nen ,  o d e r  im e n t g e g e n g e s e t z t e n  Falle a lle mö gl ic hen  E r s c h e i 
n u n g e n  bei M en schen ,  die an e in e r  d e r a r t i g e n  Affection g e l i t 
ten haben ,  von c o n s t i t u t i o n e l l e r  Syphi l i s  h e rzu le i t en ,  so lange  
i st  von e i n e r  n a t u r g e t r e u e n  Auffassung  d e s  Verlaufs d e r  K r a n k 
he i t  ke ine  Rede.  U e b e r h a u p t  g e h ö r t  d e r  Begrif f  d e r  con s t i lu -  
t ione llen E rk r a n k u n g ,  d ie  Ze i t  d e s  E i n t r e t e n s  d e r s e l b e n ,  d ie  
a n a t o m i s c h e  B e g r ü n d u n g  d es  S u b s t r a t e s  d e r s e l b e n ,  und  d ie  
W i r k u n g  d e r s e l b e n  au f  die v e r s c h i e d e n e n  O r g a n e  zu den
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s c h w e r s t e n ,  e n t w e d e r  noch g a r  n ich t ,  o d e r  n u r  t h e ' l ' v e i s e  g e 
lös ten  F r a g e n  in d e r  Medicin.

M e d u l l a r s a r k o m  d e r  H i r n m a s s e  in 2 Fä llen ,  bei zwei 
F ra u e n  von 46, 48 J a h r e n  in Com pl ica t ion  mi t M a g enkrebs .

M e n i n g i t i s  kam bei 9 Kranken  vor ,  3 M. 6 W. Hievon 
s ta r b e n  7. Zweim al  t r a t  t u b e r c u l ö s e  B a s i l a r r n e n i n g i t i s , und 
zwar  e inmal  bei a cu te r ,  e inm al  bei c h r o n i s c h e r  U u nge n tube r -  
c u lo se  auf. S ie  b e t r a f  ein 18- und ein 2 0 jä h r ig e s  Mä dchen .  
(S. T ub ercu löse . )  — Eine  70 jähr ige  K r a n k e  w u r d e  b e w u s s t l o s  
in d ie  Ans ta l t  gebracht , ;  ü b e r  d ie  A n a m n e s e  w a r  n i c h t s  zu e r 
f a h re n ,  d a g e g e n  wies  d ie  vor dem T o d e  a n g e s t e l l t e  U n t e r s u 
c h u n g  b e id e r s e i t i g e  P n e u m o n ie  nach ,  w e l c h e  s ich  au ch  bei d e r  
S e c t i o n  im St a d iu m  d e r  Hepat i sa t io n  ne ben  e i t r i g e r  Meningi t i s ,  
a c u te m  i n n e r e n  H y d r o c e p h a l u s  und  f r i schen  V e ge ta t io ne n  am 
Aor tenz ipfe l  d e r  Valv. b icusp .  d e s  H e r z e n s  und  a c u te m  Milz
t u m o r  vor fand.  — Eitrige Meningitis und. Encephalitis e r g a b  d ie  
S ec t io n  e in e s  6 0 jä h r igen  S ä u fe r s ,  w e l c h e r  Fall s p ä t e r  b e s c h r i e 
ben  w ir d  (Delir,  potat . ) .  — Die be id en  H eilungsfälle b e t r a fe n  2 
M äd ch en  von 19 und  21 J a h r e n ,  w e l c h e  se i t  w e n i g e n  Tagen  
e r s t  e r k r a n k t ,  bei d e r  A u f n a h m e . d i e  e x q ui s i te n  E r s c h e i n u n g e n  
von B a s i l a r r n e n i n g i t i s :  T a u b h e i t ,  N a cke ns te i f e ,  Kopfschmerz ,  
e r h ö h t e  H a u t t e m p e r a t u r ,  E r b r e c h e n ,  E in g e z o g e n s e in  d es  U n te r 
leibs,  h ö h e r e r  S t a n d  d es  Zw erc h fe l l s  etc.  boten.  Bei d e r  e inen 
K r a n k e n  w a r  d u r c h  3 Tage S t r a b i s m u s  c o n v e r g e n s  und D opp el t 
s e h e n ,  bei be iden  e ine  fast  n o r m a l e  Zahl  von A r t c r i e n p u l s a t i o n  
(zwischen  60— 70) z ugege n .  Beide  g e n a s e n  n a c h  14 Tagen .

Me hr  A u f m e r k s a m k e i t  v e r d i e n t  d e r  fo lgende  F a l l :
E in  7Q'jähriger Mann, frü h e r ganz  gesund , s tü rz te  in  der K irche  p lö tzlich  

besinnungslos zu B oden, und  blieb von diesem  M om ente an  ganz  b lind . 
E r  w u rd e  sogleich  in ’s S p ita l gebracht- B ei d e r U n te rsu ch u n g  k la g te  e r  
über K opfschm erz un d  S ausen  in  den O hren , d e lir ir te  zeitw eise ; das S eh
verm ögen ganz aufgehoben, obw ohl an den A ugen  au sse r e iner beg innen 
den rech tsse itig en  K a ta ra k ta  n ich ts A bnorm es zu linden w ar. — Die H a u t
tem p era tu r norm al. D e r P u ls  80, der K opf ganz frei bew eg lich ; sonst n u r 
die Zeichen des M arasm us nachw eisbar- D e r Z ustand  blieb so durch  3 Ta°-e 
im  G leichen , n u r  dass w egen H a rn v e rh a ltu n g  d e r K a th e te r  an g e leg t 
w erden  m usste , die Z ah l der P u lsa tio n en  au f  60 he rab san k , und  d e r  U n te r
leib  e tw as m ehr eingezogen erschien. A m  4. T ag e  etw as H u sten , die S pu ta  
gelb  und  zähe. B ei d e r P ercussion  rech ts h in ten  von d e r  5. K ippe S ch a ll
v e rkü rzung . A m  5. T a g e  ein geringes T ie fe rstehen  des linken  M undw in
kels zu bem erken die E x tre m itä te n  d ieser S eite  auffallend k ä l t e r ; dabei die 
linksse itigen  H alsm uske l e tw as co n trah ir t, u n d  der K o p f nach  d ieser S eite  
zu fix irt. S tuh lverstop fung . A m  6. T a g e  die linke  P u p ille  enger sonst
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keine A en d eru n g , fo rtw äh rende  D e lir ien ; 60 P u lsa tio n en . T od  am 6. T ag e  
der K ran k h e it.

Section: A cu te r innere r H ydrocephalus, E n cep h a litis  an der B asis der 
rech ten , un d  E rw e ich u n g  an der B asis der linken G rosslrirnhem isphäre , 
en tzünd liche  S tase  in beiden un te rn  L ungcn lappen , E m physem  beider L un 
gen. F risch e  rech tsse itig e  P le u r itis , Krebs des Pcricardivms und m e tasta ti
sche E n tzü n d u n g  d e r linken  N iere . A llg . M arasm us.

In e inem  w e i t e r e n  Falle fand s ich  ebenfal ls  a c u t e r  i n n e r e r  
H y d roc eph a lu s .

D ie K ran k e  eine 50 jäh rige Z im m erm annsw ittw e kam  m it heftigem  K opf
schm erz in die A n sta lt, zu dem sich bald  Schm erz im R ücken  und  E rb re 
chen gesellten . N ach 4 W ochen S trab ism u s, F ro s tan fä lle  und  S chm erz hei 
B ew egungen des N ackens. D as Sehverm ögen im m er n o rm al; gerin g e  Milz- 
verg rö sseru n g , S tuh lverstop fung , sp ä te r Ineon tinenz  des H arn s. D abei r a 
sche A bm agerung. N ach 8 W ochen B ew usstlosigkeit bis znm  T ode an d au 
ernd , der nach 3 m onatlicher K ran k h e itsd au c r erfolgte.

Section. H o ch g rad ig e r M arasm us acu te r in n e re re r H ydrocephalus, ß ron - 
ch ia lb lenorrhöe , lobul. Pneum onie  und  V erd ick u n g  der M itra lk lappe  des 
H erzens.

In dem  le tz ten  Falle t r a t e n  die E r s c h e i n u n g e n  von Menin
gi t i s  nach  e inem se i t  */a J a h r e  b e s t e h e n d e n  ü h r e n f l u s s e  auf,  
d e n e n  L ä h m u n g  d e r  r e c h te n  G es i c h ts h ä l f te  und  d e r  Tod n a c h 
folgte.  — Die Section w ie s  E n tz ü n d u n g  d es  os p e t r o s u m ,  D u r c h 
b ru c h  in den  S i nu s  p e t r o s .  sup. ,  E n t z ü n d u n g  d e r  Dura mate r ,  
l e i c h te  e n t zünd l i che  Infi l t rat ion d e r  Pia ma ter .  M e ta s t a se n  O ed em  
d e r  Lu ng en  ne bs t  G e r i n n u n g  in d e r  r e c h t e n  J u g u l a r v e n e  nach .

Unte r  d e r  D iagno se  „ V i t i u m  c e r e b r i “  w u r d e  e ine  Reihe  
von K ra n k e n  (21) b e h a n d e l t ,  bei d e n e n  S t ö r u n g e n  d e r  Mot i l i t ä t  
Se n s ib i l i t ä t  o d e r  s e l t e n e r  zugle ich  d e r  G e is t e s t h ä t i g k e i t ,  a l so  
S t ö r u n g e n  d e r  H i r n t h ä t i g k e i t  im A l lg em eine n  b e m e r k b a r  w a 
ren,  o h n e  d as s  d ie  Natur  d e r  v o r h e r g e g a n g e n e n  H i r n k r a n k h e i t ,  ob 
es  En tz ü n d u n g ,  H ä m o r r h a g i e  o d e r  P s e u d o p l a s m a  g e w e s e n  m e h r  
mi t  S i c h e r h e i t  e r u i r t  w e r d e n  konn te .  W ir  zoge n  es vo r  uns  
vor läuf ig mi t  e ine m ganz  a l lg em einen  A u s d r u c k  zu b eg n ü g e n ,  
a l s  au s  S y m p to m e n ,  d ie  eben  so g u t  dem Ext ra v a sa t  o d e r  d e r  
E r w e i c h u n g  a ls  dem D ru cke  e ines  T u m o r s  z u z u s c h r e ib en  s ind ,  
e ine  a l le r  p h y s i k a l i s c h e n  G r u n d l a g e  e n t b e h r e n d e  W a h r s c h e i n 
l i c h k e i l s d i a g n o s e  zu stel len.  Es kam k e i n e r  d e r  Kra nken  zu r  
Sec tion .

Eine  g e r i n g e  Zahl  G e i s t e s k r a n k e r  (22), w el ch e  the i l s  w e 
gen  n o c h  n icht  s i c h e r g e s t e l l t e r  Diagnose  zur  B eob a c h tu n g ,  the il s 
w e g e n  Dr in g l ic hk e i t  d e r  S y m p t o m e  a u f g e n o m m e n ,  und m e i s t e n s  
bald d e r  I r r e n a n s t a l l t  ü b e r g e b e n  w u r d e n ,  b ie te t  n u r  w e n ig  An 
h a l t s p u n k t  zu i n t e r e s s a n t e n  Refera t en .  Es w a r e n  d u r c h  d ie se
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Kranken  m e h r e r e  Fo rm en  von G e i s t e s s t ö r u n g e n  r e p r ä s e n t i r t .  
Un te r  A n d e re n  ka m e n  aucli  e inige  Kranke  mit  dem s. g. p a 
r a l y t i s c h e n  Blöds inn  zur  B e o b a c h tu n g .  Da al le nach  w e n ig e n  
l a g e n  zur  I r r e n a n s t a l l t  t r a n s f e r i r t  w u r d e n ,  so w a r  n u r  Gele
g e n h e i t  g e g e b e n ,  d ie  m e h r  o d e r  w e n i g e r  e x q u is i te n  E r s c h e i n u n 
gen im Leben  zu beob a c h te n ,  n i ch t  a b e r  die L e i c h e n u n t e r s u c h u n g
v o r z u n e h m e n  ‘).

*) M eine A n s ic h t , dass dem  B lödsinn  m it P a ra ly se  Plirna-trophie zu 
G ru n d e  liege  h a t du rch  zah lre iche  S ec tionsresu lta te  au s dör hiesigen 
I r re n a n s ta ll t  eine ausgedehn te  B estä tig u n g  bekomm en. Sie fand in 
der neuesten  Z e it an D r. S t o l z  (Z eitsch . f. P sych .) einen G egner. 
D erselbe schein t jedoch  von e iner ganz  versch iedenen  allgem ein  me- 
d icin ischen A uffassungsw eise  auszugehen  ; w äh ren d  ich fü r einen 
T h e il der G eistesk ran k h e iten  eine anatom ische B asis zu gew innen  
und  n u r nach d ieser die E rsche inungen  im  L eben zu e rk lä ren  such te , 
h ä lt e r noch fest am  „Bilde“ des p ara ly t. B lödsinns, und findet, da er 
die G renzen  desselben seh r w eit steck t, a lle  m öglichen H irn k ra n k h e i
ten  d a ru n te r verborgen . — So sag t e r :  d ass  der letzte  organ ische 
G ru n d  der allgem . P a re se  in  einer solchen V e rän d e ru n g  des G eh irn s  
oder eines T heiles desselben bestehe, w elche dessen F u n c tio n en  zu 
hem m en oder the ilw eise  ganz aufzuheben im  S tande  is t ,  n ich t a ll
zu (?) rasch  eine tödliche H öhe e rre ich t, und  durch  die frü h e r a n g e 
gebenen en tfern teren  o rgan ischen  U rsachen  b ed ing t w ird . D iese s in d : 
K ran k h e iten  m it I l irn d ru c k , m it Z e rs tö ru n g  oder U m w and lung  der 
F a se r , „P rocesse w ie K rebs, w enn er an  einem  anderen  O rte  gehem m t 
w ird" (J!) end lich  die beliebten M ilch m e ta s ta sen ! A n  eine W id e rle 
g u n g  so lcher A ngaben  is t n ich t zu gehen , d a  ich n ich t gesonnen bin, 
ü b e r dergleichen obsolete D inge  eine u nnü tze  D iscussion  zu führen . 
N u r das sei bem erkt, dass ich in keinem  F a lle  von par. B lödsinn  je  i r 
gendw elche krebsige A ffection gefunden habe, dah er auch das „U eber- 
sp ringen  desselben au f  das G eh irn "  n ich t fürchte. E ben  so s ieh t es 
m it dem Seciionsbefunden  aus, die von den eben au fgezäh lten  » .U rsa
chen" g e tren n t gegeben w erden , da  findet m an W eichhe it des G e 
h irn s , „V erknöcherung  der W irb e lb än d er"  (!!) u. s. w. S t. schein t 
m eine Sectionsbefnnde in Z w eifel zu ziehen, die doch von u n p a r
te i is c h e n  H än d en  aufgenom m en w urden , un d  die in  m einer A b 
h an d lu n g  in  extenso  w iedergegeben sind. Ich  w eiss n ich t, w er in 
H a ll das anatom ische  M esser fü h rt, gestehe ab er nach  dem  G egebe
nen  seine B efäh igung  zum  A natom en  n ich t eben seh r rühm en  zu kön
nen , um  so w en ig er als in jen e r A b h an d lu n g  n ich t ein Scctionsbefund 
vorlieg t, und  eine h e rausgerissen  aus dem  Z usam m enhänge an g e fü h rte  
V erän d e ru n g  irg en d  w elchen O rgans keinen W erth  hat. U m  einen 
beschriebenen L eichenbefund  w ü rd ig en  zu können , m uss dem selben 
eine Skizze der K ran k h e itsd au e r beigegeben, oder das S tad ium  der 
K ra n k h e it im  Sectionsprotokollc angegeben  sein , da  sich  d e r B efund  
im  A nfänge der K ran k h e it anders  gesta lten  w ird , w enn der K ran k e
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A u s s e r  den  ob en  a n g e f ü h r t e n  Kra nk en  ka m e n  e in ze ln e  I r r e  
mi t  v e r s c h i e d e n e n  a n d e r e n  F o r m e n  von G e i s t e s s t ö r u n g  vor,  
u n t e r  a n d e r e n  von j e n e r ,  d ie  in d e r  h ie s ig en  I r r e n a n s t a l t  g e 
wöh n l i ch  als Hypinose  b e z e i c h n e t  w i r d ,  u n b e s c h a d e t  d e r  ver- 
v e r s c h i e d e n e n  F o r m  d es  Del i r ium s  d as  d ie s e  Kr anken  ze igen .  
C h a r a c t e r i s l i s c h  für  d i e se lb e n  ist ,  d a s s  s ie  ke in e  a n d e r e  Ver
ä n d e r u n g  d a r b i e t e n ,  a ls  im L ebe n  e ine  oft b e d e u t e n d e  ikte ri -  
s c h e  H a u t f ä r b u n g ,  und r a s c h e  A b m a g e r u n g ,  nach  dem T ode  
H y p i n o s e  d e r  B lu tm a sse ,  M a r a s m u s ,  und  oft  r o t h e  L e b e r a 
t r o p h i e  ').

z. B . an e iner in te rcu rriren d en  P neum onie  s tirb t, als w enn  der P ro -  
cess 2U E n d e  g egangen  is t. B ei A ngabe der E rsch e in u n g en  im  L e 
ben scheint, S t. m it der B ezeichnung „par. B lödsinn" zu fre igeb ig  zu 
s e in ; n ich t jed e  P arap leg ie , um  so w en iger eine nach V e rle tzu n g  der 
W irb e lsä u le  g eh ö rt h ieher, n ich t jede so lche kann  d ah er dasselbe Sec- 
tio n sre su lta t geben. — W enn  S t. fe rn er m eine B eobach tung , dass P a 
ra ly tisch e  m arastisch  zu G ru n d e  gehen , in Z w eifel zieht, und  an g ib t, 
seine K ranken  w ürden  im  G egen the ile  im  V erlau fe  „fe tter" , so m ü s
sen en tw eder unsere  B egriffe von  „fett" un d  „m ager" g ew a ltig  diffe- 
r ire n , oder es w aren  w ieder n ich t P a ra ly tis c h e , die S t. vo r sich 
hatte . Z u le tz t finden w ir  bei den U rsachen  d e r K ra n k h e it neben 
dem H e e r  von c itir ten  M om enten, die sich d u rch  a lle  L eh rb ü ch er 
schleppen, und  den L a ien  so geläufig sind , a ls : N alirungssovgen , 
T od  des K indes, „B estim m ung des Sohnes zum  S o lda tenstande  d u rc h ’s 
L oos, un d  Schm erz ü b e r die V ersch lim m erung  der L ebensverhä ltn isse  
nach  L oskau fung  desselben", Schädel und  R ückenm arksverle tzungen , 
eine doppelte erb liche  A nlage, (eine zu r G e is te sk ran k h e it, eine zu r 
P a ra ly se ) , u n d  die oben genann ten  „en tfern teren  organ ischen" U rsa 
chen. H ie r  s te ll t  auch  m ein G eg n er die von m ir angegebene W ic h 
tig k e it de r T ru n k su c h t und  der geschlechtlichen E xcesse  zu r E n ts te 
hung  der H irn a tro p h ie  in  A brede, zäh lt jedoch  u n te r  28 K ran k en  bei 
15 jen e  M om ente a ls  U rsachen  auf, m it der B em erkung , dass von 
m ehreren  d e r ü b rigen  K ran k en  n u r  m angelhafte  D a ta  vorlägen . — 
In  einem  F a lle  (B lödsinn?) t r a t  H e ilu n g  der beginnenden  P a ra ly se  
nach  D ig ita lis  un d  K alom el ein (!)

*) D ass  m an b e i diesen u n d  ändern  K ran k en  du rch au s keine palpable 
V e rän d e ru n g  der Hirnmasse vorfindet, h a t ä ltere  un d  neuere Ir re n ä rz te  
zu der B eh au p tu n g  verm ocht, die U rsache der G e is te ss tö ru n g  sei n ich t 
im  K ö rp er zu suchen, w o rau s auch die ph ilosophische und  sp iritu a li- 
stisclie  R ich tu n g  dieses Z w eiges der M edicin, zu grossen  N ach th e ile  
desselben, ih ren  G ru n d  hatte . H ie rau s e rk lä r t sich das A n rü h m en  des 
„T ra item en t m oral" vo r je d e r kö rperlichen  B ehand lung . E s  lä s s t sich 
n ich t läugnen , dass es in  zah lreichen  F ä lle n  n ich t g e lin g t, auch durch  
die genaueste Z erg lied e ru n g  des G eh irn s  eine genügende U rsache  des 
D elir ium s zu finden. E s  is t  jedoch  die üb rige m edicinische P ra x is
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H e m i c r a n i e  fand s ich  in 3 Fä l len  bei 2 M änn e rn  von 26 
und 29, und e in em  M äd ch en  von 20 J a h r e n .  Sie  w a r  2mal 
l inks-  e inmal  r e c h t s s e i t i g ,  Sie v e r l i e s s e n  n a c h  Aufh ör en  des  
S c h m e r z a n f a l l s  d ie  Ans tal l t .

P r o s o p a l g i e  kam in 3 Fä l len z u r  B e o b a c h tu n g  und  w a r  
a l lemal  l i n ks se i t i g .  Zwei K ra n k e  l i t t en an e inem p e r io d i s c h  
w i e d e r k e h r e n d e n  S c h m e r z  na ch  d em  Ver laufe  d e s  Nervus  su- 
p ra o r b i t a l i s .  Bei dem e inen  d a u e r t e  d e r s e l b e  se i t  5 Monaten ,  
bei  den  2. se i t  10 Tagen .  In be id en  Fä l len  w u r d e  d u r c h  e ine  
g r o s s e  Dos is  Chin.  su lph .  (10— 15 gr.)  d e r  n ä c h s t e  Anfall s e h r  
g e m i l d e r t ;  und nach  f o r t g e s e t z t e m  G e b r a u c h e  k l e i n e r e r  Gaben  
b lieben  die S c h m e r z e n  en d l ic h  ganz  aus .  Im 3. Fa l le  bei e in e r  
62 j ä h r i g e n  S c h n e i d e r m e i s t e r i n  d a u e r t e  die K rank he i t  mit  Un
t e r b r e c h u n g e n  s c h o n  d u r c h  18 Jah re .  D e r  Si tz d e s  S c h m e r z e s  
w a r  d e r  N. supra-  und  in f r ao rb i t a l i s .  Die  A n w e n d u n g  von 
M or ph iu m ,  K a ta p l a sm e n  b l ieben  e r f o l g l o s ;  na ch  d e r  Appl ica t ion  
d es  e le k t ro  m a g n e t i s c h e n  A p p a r a t e s  w u r d e  d e r  S c h m e r z  viel 
mi ld er ,  d ie  D a u e r  d e r  Anfä l le  k ü r z e r ,  a ls  d ie  K r a n k e  an C h o 
le ra  e r k r a n k t e ,  und  nach 2 T agen  s ta rb .  Es fand  s ich n u r  
At rophie  des  l inken  S e h n e r v e n  und  Bulbu s  , s o n s t  k e in e  V er
ä n d e r u n g  an den  be t re f f enden  N e r v e n s t ä m m e n  o d e r  im Geh i rn e .

ebenfalls an  F ä lle n  n ich t arm , wo der T o d  e in tr itt , ohne dass das an a 
tom ische M esser eine T odesursache  nachw eisen  k ö n n te ; ich e rinnere  
an  die H ydrophob ie , einzelne F ä lle  von acu ten  E x an th em en  u. a. m. 
D en S ch lüsse l zu r E rk lä ru n g  solcher V orkom m nisse such t m an  in  der 
v e rän d erten  B lutbeschaffenheit, E in d ick u n g  desselben etc. E in  ä h n li
ches B ew and tn iss  h a t es m it d e r E n ts te h u n g  Mes D e lir iu m s bei v e r
schiedenen K ran k h e iten ; auch h ie r findet sich ine ist keine e rk lä ren d e  
U rsache  im  G e h irn e ; es zeigen dies die D elir ien  bei T y p h u s , bei 
acu ten  E x an th em en , bei U rä m ie ; es sp rich t d a fü r die häufig  v e rä n 
derte  G em üthsstim m ung  Ik te risch e r, sow ie die B ew u sstlo sig k e it bei 
der C holäm ie nach gelber L ebera troph ie . — A n  diese K ran k h e iten  
re ihen  sich zum  grossen  T h e ile  die G e is te ss tö ru n g en  und  speciell die 
s. g. H yp inose  bei I r re n , so w ie jen e  w ich tigen  F ä lle  an , w o z. B. beim  
A u sb ru ch e  acu te r T u b ereu lo se , i. e. nach V e rän d e ru n g  der B lu t
m ischung , das Ir re se in  p lö tz lich  endete , oder u m g ek eh rt m it dem A u s 
b ruch  der T ubereu lo se  bei so n s t g e is tig  G esunden  das D elirium  au f
tra t. — Im  ers te ren  F a lle  e re ig n e t es sich zuw eilen , dass g e is tig  G e
nesene an T ub ereu lo se  s ta rb en , und bei der Section dennoch jen e  ir r -  
thüm lich  fü r so w ich tig  gegoltene m assige  V erd ickung  der H irn h ä u te  
sich v o rfan d ; — ein B ew eis, dass d ie U rsache  der G e is te sk ra n k h e it 
in  e tw as A nderem  ih ren  G ru n d  gehab t habe, a ls  in je n e r  V e rä n d e ru n g  
des G eh irn s  und  seiner H äu te .

Orig. Aufs. Bd. XXXVII. 2



18 Dr. Dttchck: Ablhciluvgsbcricht.

L ä h m u n g  <les  N e r v ,  f a c i a l i s  kam 4mal vor, bei 3 Mä n
n e r n  und  e ine m W e i b e ;  d ie s e lb e  w a r  2mal  l inks- und 2mal  
r e c h t s s e i t i g .  Bei e inem 64jähr.  S c h n e i d e r m e i s t e r  g ingen  d u r c h  
e in i ge  Mo na te  S c h m e r z e n  in d e r s e l b e n  G e s ic h ts h ä l f te  und  O h 
renf lu ss  vo ra u s .  Es fand s ich  ein e r b s e n g r o s s e r  Polyp  des  
ä u s s e r e n  G e h ö r g a n g s ,  d e s s e n  E x t r a c t io n  ke ine  S c h w ie r ig k e i t e n  
m a c h te ,  a u f  die L ä h m u n g  j e d o c h  ke inen  Einf luss  übte.  Nach 
E n t f e r n u n g  d e s s e l b e n  ze ig te  s ic h  die Membr.  tymp an i  unver le tz t ,  
j e d o c h  b e d e u t e n d  inj ic i r t ,  i h r e  O be r f lä che  von d r ü s i g e r ,  w a r 
z ig e r  Beschaf fenhe i t ,  zugle i ch  ein e i t r i g e r  Ausfluss  au s  dem 
ä u s s e r e n  G e h ö r g a n g e .  E i n s p r i t z u n g e n  von lauem W a s s e r  m a c h 
ten  d e n s e l b e n  s p ä r l i c h e r ;  die L ä h m u n g  d e r  G e s i c h t s h ä l f t e  blieb 
j e d o c h  t ro tz  d e r  A n w e n d u n g  des  E lek t r o -G a lv an i sm u s  und d e r  
D a m p f b ä d e r  in Gleichem.  — Ein ä h n l i c h e r  Fall kam bei e inem 
9 jä h r .  Knaben  vor ,  ebenfa l l s  mit  O t o r r h ö e  compl ic i r t ,  oh ne  Z e r 
s t ö r u n g  d es  T y m panu m s.  ln be iden  Fä l len  w a r  S c h w e r h ö r i g 
k e i t  au f  d em  be t r e f f end en  O h r e  zugegen .  — Eine  L ä h m u n g  des  
l in ken  N ervus  fac ia l i s  bei e in e r  42 jähr .  W e b e r s f r a u  so l l te  nach 
v o r h e r g e g a n g e n e r  A n s c h w e l l u n g  d e r s e l b e n  G es i ch t shä l f te ,  und  
u n t e r  hef t ig en  S c h m e r z e n  vo r  e inem J a h r e  e n t s t a n d e n  sein.  
Die S c h m e r z e n  w a r e n  noch w ä h r e n d  ih r e s  A ufen tha l t e s  in d e r  
A n s t a l t  z u g e g e n ,  und  n a h m e n  d ie  ga n z e  Kopfhäl f te  bis zum 
H i n t e r h a u p t e  ein.  Sie  ka m e n  a nf a l l s w e is e ,  und  d a u e r t e n  d u r c h  
m e h r e r e  S t u n d e n .  In d ie s e m  Falle,  s o w i e  in d em  4. bei e ine m 
24jähr .  P h a r m a c e u l e n  w a r  d as  be t r e f fende  G e h ö r o r g a n  n ic h t  
a f f i c i r t ; i m m e r  w a r  es j e d o c h  unm ögl ich ,  die  U r s a c h e  d e r  L ä h 
m u n g  n a c h z u w e i s e n .

Einen  Fall von T r i s m u s ,  d e r  w e g e n  d e r  le ich ten  V e r w u n 
d u n g  — na ch  d e r  e r  e n t s t a n d ,  m e r k w ü r d i g  war ,  r e ih e  ich h ie r  an.

E in  ju n g e r  M ann , den m an au f der G asse  liegend gefunden h a tte , 
w u rd e  am  4. J u n i  in  der N ach t bew usstlos e ingeb rach t; den K opf d u rch  die 
s ta rre n  N ackenm uske ln  e tw as nach  rech ts gew endet. D ie P u p illen  norm al, 
g leich w eit. D ie  K opftem pera tu r norm al. D er U n te rk ie fe r k ram p fh aft an 
gezogen, konnte  sp ä te r, se lb st als der K ra n k e  schon am än d ern  T a g e  die 
ih n  A nsprechenden  zu ve rs teh en  schien, n ich t abgezogen w erden. 84 P u l
sa tionen  in  der M inute . D ie A rte r ie n  m assig  w eit, die u n te ren  E x trem itä ten  
g estreck t, die oberen schlaff. I n  der H erzgegend  zw ei 2—3" lan g e  lineare 
ganz  oberflächliche H au tw u n d en . — K a lte  B eg iessungcn  verm ochten n icht, 
ihn  zu sich  zu b ringen . — T a g s  d a rau f derselbe Z u s ta n d ; der K ran k e  m usste 
k a th e te r is ir t  w erden. In  d e r fo lgenden N ach t k e h rt das B ew usstse in  zu rück , 
auch  h ö rte  der T rism u s  auf, n u r w a r P a t. seh r schw ach, sp rach , ass und  
tra n k  w enig. N ach  3 T ag en  w a r er ganz w ohl und  erzäh lte , dass er sich 
h a tte  das L eben nehm en w ollen , un d  sich desslialb die sich tbaren  3 V e r
le tzu n g en  b e igeb rach t h ä t t e ; von diesem  M om ente an w isse er jedoch  n ich t,
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w as m it ihm  v o rgegangen  sei. E r  soll auch  nie ähn liche Z ufälle  gehab t 
haben, auch n ich t an E p ilepsie  u . dgl. leiden. E r  w u rd e  nach einigen T a -  
een  entlassen .

Ein hall von M e n i n g i t i s  s p i n a l i s  v e rd i e n t  w e g e n  d e r  
hef t igen  E r s c h e i n u n g e n  und  d e s  g lü c k l i c h e n  A u s g a n g e s  e ine  
b e s o n d e r e  W ü r d i g u n g .

A . K . 22 J a h r e  a lt, K upferschm iedgeselle, w a r frü h e r  im m er gesund . 
A m  17. J u n i  t r a t  ohne eine bekannte V e ra n la ssu n g  U nw ohlse in  u n d  4m a- 
lige D ia rrh ö e  ein. V om  18.—23. J u n i  w a rd  der K ran k e  seh r m att, und  
verm ochte seine A rb e it kaum  m eh r zu versehen  ; zugleich  kam en vage 
Schm erzen in den oberen E x trem itä ten  zum  V orschein . A m  23. w a r d e r
selbe b e ttläg e rig , die D ia rrh ö e  dauerte  fo rt, es t r a t  Schm erz in  der linken  
U n te re x tre m itä t ein. A m  25. nahm en  die E rsch e in u n g en  z u ; es w urde  
dem  K ranken  die B ew egung  der afficirten E x tre m itä te n  seh r sch w er; sie 
ersch ienen  ihm  b le iern  schw er. E r  liess an  diesem  T a g e  noch U rin . A m  
2G. w urde  er in der A n s ta l lt  aufgenom m en. D e r seh r rü s tig  gebaute K ran k e  
konn te  m it keiner E x tre m itä t irg en d  eine B ew egung  m a c h e n ; n u r  die F in 
g e r  der rech ten  H an d  w urden  noch etw as bew egt, w as sich jedoch  bis zum  
nächsten  T a g e  ebenfalls v erlo r. G efüh l von H in fä llig k e it. K ein K opf
schm erz ; die H au ttem p e ra tu r am  ganzen K ö rp er v e rm eh rt. D as B ew egen 
des N ackens sow ie das S ch lingen  vollkom m en g es ta tte t. A m  T h o ra x  n ich ts 
A bnorm es, n u r das D iap h rag m a  seh r hoch s teh en d ; der H erzstoss zw ischen 
der 5. und  6. R ippe fü h lb a r; 84 P u lsa tio n en  der A rte rien . U n terle ib  n o r
m al, die M ilz n ich t v e rg rö sse rt. S e it 2 T ag en  kein S tu h lg an g . A n  den 
u n te ren  E x tre m itä te n  um  die K nöchel ein leich tes E ry th em , in  d e r U n te r
bauchgegend  einzelne bohnengrosse  ro tlie  F lecke . D ie H a rn b la se  seh r a u s 
g e d e h n t; der K ran k e  h a t seit 24 S tunden  keinen  H a rn  gelassen  (K a th e te r
an legung ). D ie Z unge seh r trocken , w en ig  Schlaf. M ix t, oleosa ta r t.  s tib ia t. 
g r . '/ ,) .  V om  2 7 .-2 9 . w en ig  Schlaf, b eständ ige  profuse Schw eisse. P a t . m usste  
täg lich  k a th e te r is ir t w erden . U rin  sauer reag irend . — 30. J u n i  fo rtw äh rende  
profuse S ch w eisse ; der K ran k e  lies 2 P fu n d  dunkel gefä rb ten  H a rn s . —
1. J u l i  h e ftig e r K opfschm erz. — 4. J u l i  in  den F in g e rg e len k en  etw as B ew eg
lichkeit. U rin  ohne K a th e te r  ab gegangen . P ro fu se  Schw eisse. — 5. J u l i  
D ecub itu s am K reuzbein , der in w en igen  T ag en  m it einem  B ran d sch o rf 
bedeckt w a r ;  sonst a lles im G leichen. — A m  8. J u l i  w a r  schon e t
w as B ew egung  in allen  G elenken  g e s ta tte t. H a rtn äck ig e  S tu h lv e rs to p 
fung. — B is zum  10. J u l i  w a r die B ew eglichkeit der E x tre m itä te n  im  F o r t 
sch re iten  begriffen, so dass P a t. am 12. J u l i  schon aufsitzen  un d  am  19. he
rum  gehen konn te . N u n  begannen die G eschw ürsflächen  des D ecubitus 
sich zu re in ig en , und  rasch  zu heilen. D ie R ü ck k eh r vollkom m ener B ew eg
lich k e it d e r G liedm assen  geschah  so r a s c h , dass der K ran k e  A nfan g s 
A u g u s t g eh e ilt en tlassen  w urde.

P a r a p l e g i e  b e o b a c h t e t e n  w i r  the i l s  s e l b s t s t ä n d i g ,  th e i i s  
a ls  f o l g e z u s l a n d  o d e r  Com pl i ca t io n  e ine s  a n d e r e n  Leiden s .  
Von d e r  e r s t e n  Ar t b e o b a c h t e t e n  wrir 16 Fälle,  bei 10 Mä n
n e r n  und  6 W eib e rn .  Bei al len d i e s e n  K r anken  m u s s t e n  w i r  w e 
gen  Mangel  e in e r  e r h e b l i c h e n  da m i t  in Verb i ndu ng  zu b r i n g e n 
d en  an a tom.  V e r ä n d e r u n g  die s y m p t o m a t i s c h e  D ia g n o s e  „Para-

2*
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p l e g i e “  s te l le n .  E in ige  d e r  K ran k en  li t ten da ra n  sc h o n  du rc h  
m e h r e r e  J a h r e ,  die L ä h m u n g  ha t t e  in al len Fäl len wie d ies  
g e w ö h n l i c h  v o r z u k o m m e n  pflegt ,  mi t  S c h w ä c h e  e iner ,  m e is t  
d e r  l in ken  U n t e r e x t r e m i t ä t  b e g o n n e n ,  und w a r  da nn  e r s t  auf  
d ie  a n d e r e  ü b e r g e g a n g e n .  E r s t  im s p ä t e r e n  Verlaufe t ra t  V e r 
m i n d e r u n g  d e r  E m pf i ndung d e r  Hau t  n e b s t  Käl tegefühl  hinzn,  
w e l c h e  E r s c h e i n u n g e n  in e inem  Falle so a u s g e z e i c h n e t  w a r e n ,  
d a s s  e ine  K ra n k e  um s ich  d ie  F ü s s e  zu e r w ä r m e n ,  d ie se lb en  e i n e r  
offenen F la m m e  so n a h e  g e b r a c h t  ha t te ,  d a s s ,  ih r  u n b e w u s s t ,  
e ine  V e r b r e n n u n g  2. G ra d e s  e n t s t a n d ,  w e l c h e  in d e r  Hei lung  
begr i f fen  w ar ,  a ls  d ie  K ra uk e  die Hilfe d e r  Ans ta l l t  s uc h te .  
D a ge gen  w a r  bei 3 K ra n k e n ,  wo die L ä h m u n g  scho n  s e h r  lange  
g e d a u e r t  ha t te ,  die H au tem p f i n d l i ch k e i t  an d e r  u n t e r e n  E x t r e 
m i t ä t  n o c h  vol lkommen e rh a l te n .  In e in em  d i e s e r  Fäl le  w a r  
j e d o c h  d as  S c h m e r z g e f ü h l ,  s o w i e  d e r  m o t o r i s c h e  Reflex bei 
d e r  A n w e n d u n g  d es  Elek t ro  - Ga lv ani sm us  in e in e r  E x t r e m i t ä t  
viel g e r i n g e r  als  in d e r  a n d e r e n .  — Se l te n  feh lten S c h m e r z e n  
in den  g e l ä h m t e n  G l i e d m a sse n ,  das  Gefühl  von A m eis en la u fen  
in d e n s e l b e n  , und  d es  Reifgefühl  um den  Nabel .  — Eine  
52 jä h r ig e  K ranke  k la g te  ü b e r  so h e f t i g e  S c h m e r z e n  nach dem 
Ve r l au fe  d e r  Nerv,  i sch iad . ,  d a s s  s ie  oft die  ganz e  Nacht  n i c h t  
sch la fe n  ko n n te .  S o n s t  boten  d ie  E r s c h e i n u n g e n  im Leben  
n i c h t s  B e m e r k e n s  w e r  th es.  — Eine  d e r  K ra n k e n  w u r d e  in d e r  
A n s t a l t  von Var io la  e rgr i ffen,  und  ü b e r s t a n d  d i e se lb e  g lückl i ch ,  
o h n e  dasß  d i es  i r g e n d  w e lc h e n  Einf luss a u f  d ie  L ä h m u n g  g e 
n o m m e n  h ä t t e ,  — Es w u r d e  d e r  E l e k t r o g a l v a n i s m u s ,  S t ry ch in ,  
Dampf- und D o u c h e b ä d e r  bei Allen a n g e w e n d e t ,  o h n e  d a s s  d e r  
g e r i n g s t e  Er fo lg  zu b e m e r k e n  g e w e s e n  w ä r e .  Vier  d e r  Kranken  
s t a r b e n ;  bei d em  e inen ,  e inem  70jä hr ige n  Manne  fand s ich  E r 
w e i c h u n g  d es  L e n d e n l h e i l s  d e r  Medulla sp in .  und ob so le te  Lun- 
g e n t u b e r c u l o s e ,  bei e inem 31 j ä h r .  S c h n e i d e r m e i s t e r ,  E r w e i c h u n g  
d e s  N e r v e n m a r k s  na ch  E n c e p h a l i t i s  und  Myeli t is  mi t  Arachni -  
t i s  sp in a l i s  dabe i  f r i s c h e  P n e u m o n i e ,  Res t e  von a l t e r  P l eur i t i s ,  
N a rb en  in d e r  Lebe r ,  H y p e r t r o p h i e  d e r  M. m u s c u la r i s  und mu- 
c o s a  d e r  H a rn b la s e  mit  S t a s e  in d e r  l e t z t e m  und  b r a n d i g e r  D e 
cubi tu s .  — Die Se c t io n  e in e r  48jähr .  T a g a r b e i t e r i n  e r g a b :  Ver
d i c h t u n g  d e s  B i n d e g e w e b e s  um d ie  W u rz e ln  d e r  L e n d e n n e r 
ven ,  b r a n d i g e n  Decu b i t u s  am K reuzbe in  mit  J a u c h e s e n k u n g e n  
n a c h  al len R ich t ungen  und  a u c h  in den  Canal  d e r  W i r b e l s ä u l e  
mi t  D u r c h b r u c h  d e r  D u ra  m a t e r  und  c o n s e c u l i v e r  e i t r ig  s e r ö s e r  
E n t z ü n d u n g  d e r  i n n e r e n  H i r n h ä u t e  d es  R ü c k e n m a r k s  und d e r  
B as i s  d e s g r o s s e n  und  k le ine n  G eh i rns ,  dabe i  u m s c h r i e b e n e  G a n 
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g r ä n  d e r  Lu n g en  im r e c h t e n  u n t e r n  Lappen  mi t l o b u l ä r e r  P n e u 
monie  d e r  U m g e b u n g  a c u t e s  L u n g e n ö d e m ,  acu t e n  Milz tumor ,  
Res te  von b e i d e r s e i t i g e r  P le u r i t i s  und  P e r i t o n e i t i s  l e ich te  R i 
g i d i t ä t  d e r  Aor ta .  — In den  ä n d e r n  Fäl len k e i n e ’ V e r ä n d e r u n g  
d e r  Medul la  und  d es  Ge hi rn s .

In m e h r e r e n  a n d e r e n  Fä l len  fand s ich  P a r a p l e g i e  im Ver laufe 
a n d e r e r  K r a n k h e i t e n ,  so bei 2 'weibl ichen Kra nk en  im Ver laufe 
von Tubereulose. Es  g i n g e n  in be id en  Fä l len he f t i g e  Kopf
s c h m e r z e n  vo ra us ,  d e n e n  bald S c h w ä c h e  in e in e r  u n t e r n  E x
t r e m i t ä t ,  und bei d e r  e inen  K ra n k e n  s p ä t e r  Convul s i onen  in 
d e r s e l b e n ,  und  I n c o n t i n e n z  d e s  H a r n s  folgte,  L e t z t e r e  K ra nk e  
s t a rb ,  und  bei d e r  Se c t io n  fand  s ic h  T u b e r e u l o s e  d e r  m e is te n  
O r g a n e ,  d ie  W i r b e l s ä u l e  j e d o c h  und  d ie  Medulla  ganz  u n v e r 
s e h r t .  Die a n d e r e  Kranke ,  bef inde t  s ich n o c h  in B e h a n d l u n g . — 
Bei e ine m 70jähr.  Ma nne  d e r  se i t  1 J a h r e  an P a ra p le g i e  l itt ,  
f and s ich Medullarkrebs d e r  o b e r s t e n  L e n d e n w i r b e l .  — F e r n e r  
b e o b a c h t e t e n  w i r  u n v o l l k o m m e n e  L ä h m u n g  d e r  u n t e r n  Gl ied
m a s s e n  bei Puerperen mit  g r o s s e n  B e c k e n e x s u d a t e n .  2 Fä l le  
w u r d e n  g e b e s s e r t  e n t l a s s e n ;  d ie  e ine  K r a n k e  i s t  zu H a u s e  v o l l 
k o m m e n  g e n e s e n .  —  In z a h l r e ic h en  Fä l len  end l ic h  fand s ich  u n 
vo l l k o m m en e  L ä h m u n g  als  T h e i l e r s c h e i n u n g  d es  s. g. paraly
tischen B lödsinns, w e lc h e  ich am g e e ig n e te n  O r t e  b e r ü h r t  habe .  
E inmal  t r a t  P a r a p l e g i e  bei e in e r  epileptischen K r a n k e n  auf.

Die S p o n d y l i t i s ,  w e l c h e  w e g e n  d e r  in ih r e m  Ver lauf  au f 
t r e t e n d e n  ana lo ge n  L ä h m u n g s e r s c h e i n u n g e n  h i e r  am be s te n  
a n z u r e i h e n  se in  wi r d ,  kam in 10 Fä l len  zur  B eob a c h tu n g ,  und  
w a r  Tmal t u b e r c u l ö s e r  Natur  und  mit  L u n g e n t u b e r c u l o s e  compli-  
c i r t .  U n te r  d e n  E r k r a n k t e n  w a r e n  6 M ä n n e r  und  4 W eiber .  Die  
Affect ion h a t t e  7mal d ie  H als wirb e l  (einmal  zug le ic h  d ie  L e n 
de nwirb e l ) ,  zweima l  d ie  le tzten B r u s tw i r b e l ,  und e inmal  den  4. 
L ende nw ir be l  al le in  ergr if fen.

Die Spondylitis cermcalis k am  m e i s t e n s  bei ju g e n d l i c h e n  Ind i 
v iduen  vor .  Es w a r e n  Ind iv idu en  von 12, 16, 18, 19 21, 22 J a h 
r e n ;  ein e in z ig es  Mal b e t r a f  s ie  e inen  Mann von 31 Ja h re n .  
Sie  w a r  in a l len  Fä l len t u b e r c u l ö s e r  Natur .  In al len Fäl len  
g ing d e r  Anfang  d e r  K r a n k h e i t  e n t w e d e r  dem K ra n k e n  ganz  
u n b e w u s s t  v o r ü b e r ,  o d e r  w u r d e  v o r h e r  d u r c h  S c h m e r z e n  im 
N acken  und H in t e r h a u p t  e inge le i te t ,  die g e w ö h n l i c h  für  r h e u m a 
t i s ch  g e h a l t e n  w u r d e n .  Das  n ä c h s t  a u f t r e t e n d e  S y m p to m ,  die  
Ste if igke i t  und  U n b e w e g l i c h k e i t  d e s  Nackens ,  kam  in e inem  
Falle g le ich am 2 Tage  nach  Beginn  d e r  S c h m e r z e n ,  in den  m e i 
s t e n  F ä l len  j e d o c h  erst, z w i s c h e n  1—5 Monaten  zum Vorschein«
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Eine  16 jä h r ige  Magd will noch ganz  g e s u n d  g e w e s e n  se in ,  
a ls  s ie w ä h r e n d  d e r  Nacht  be im U m w e n d e n  im Bet te  p lö tzl ich 
ein Kra chen  im Nacken  füh l te ,  w o r a u f  sogle ich  U n b e w e g l i c h 
ke i t  d e s  Ha lse s  e in t ra t .  — Dage gen  ze ig te s ich hei e inem 22jäh-  
r ig en  M ädche n  lange  Zei t  vo r  Beginn d e r  Nackens te i f ig ke i t  ein 
H i n d e r n i s s  be im S p r e c h e n  und  Kauen ,  d e s s e n  U r s a c h e  s ie in 
e i n e r  e r s c h w e r t e n  B e w e g l i c h k e i t  d e r  U n te r k i e f e r g e le n k e  suc hte .  
Bei e inem 3 1 jä h r ig en  M ül le rgese l l en  t r a t  zug le ic h  mit  den  
S c h m e r z e n  Ausfluss  aus  dem  l inken  O h r e ,  S c h m e r z  und  
S c h w e r h ö r i g k e i t  au f  d e m s e l b e n  auf.  — Mit d e r  Nacke ns te i f ig 
ke i t  zug le ich  t r a t  eine sc h ie f e  S t e l lu ng  d es  Kopfes m e i s t e n s  nach  
Oben und e in e r  Se i te  g e r i c h t e t ,  und  A n s c h w e l l u n g  des  N a c k e n s  
auf,  b e d i n g t  d u r c h  A u f t r e ib u n g  d e r  Wirbel ,  und Infi l t rat ion d e r  
Muskel  d e s  N ackens ,  w e lc h e  s t ra ff  g e s p a n n t  a ls  d ick e  so l ide  
S t r ä n g e  an z u f ü h le n  w a r e n ,  und  B e w e g u n g s v e r s u c h e n  ein m ä c h 
t ig es  H i n d e r n i s s  e n t g e g e n s e t z t e n ; '  s ie  ze ig te n  s ich  in d e r  L e i 
c he  th e i l s  s e r ö s  inf i l t r i r t ,  the i l s  e n t f ä r b t  und  v e r d i c h t e t .

Die L ä h m u n g  d e r  E x t r e m i t ä t e n  bald f r ü h e r  bald s p ä t e r  
e i n t r e t e n d  , und dem G rade  nach  s e h r  v e r s c h i e d e u  , h ing  
von d e r  A u s b r e i t u n g  d es  P r o c e s s e s  ab. Sie  ze igte  sich bei 
d e r  o b e n e r w ä h n t e n  K r a n k e n  o h n e  v o r h e r g e h e n d e  E r s c h e i 
n u n g e n  p lö tz l ic h  n a c h  d e m  Gefühle  e in es  K r a c h e n s  im 
N acken ,  s ie  w a r  au f  d i e  l inke  o b e r e  E x t r e m i t ä t  b e s c h r ä n k t .  
Die Sc a p u la  d e r s e l b e n  Se i te  s t a n d  w e i t  t i e f e r ;  nach  2 Mo
na te n  s c h ie n  j e d o c h  e tw a s  B e w e g u n g  e in z u t r e te n  , und  als  
d ie  K r a n k e  n a c h  3 Mon aten  d ie  Ans ta l t  v e r l i e s s ,  w a r  ein 
g e r i n g e r  Grad  von  B e w e g l i c h k e i t  n ic h t  zu ve rk ennen .  In 
d i e s e m  Fal le  s c h i e n  d ie  P a r a l y s e  d u r c h  e inen  plö tz lich e n t 
s t a n d e n e n  Druck a u f  d ie  Nerven  d i e s e r  E x t r e m i t ä t  in Folg e  
d e s  p lö tz l iche n  E i n b r e c h e n s  e in e r  K n o c h e n c a v e r n e  b e d in g t  zu 
se in ,  wobei  v ie l le ich t  ein l o s g e l ö s t e r  K n o c h e n s p l i t t e r  den  D ruck  
a u s ü b t e .  — In ä n d e r n  Fä l len  t r a t  d ie  L ä h m u n g  a l l mä l ig  ein,  
befiel n a c h  und  n a c h  be ide  o b e re ,  und  in den  letha l  e n d e n d e n  
Fä l len  se lbs t  b e i d e  U n t e r e x t r e m i t ä t e n ,  ob w o h l  n u r  in e inem 
d i e s e r F ä l l e  zugle ich  d e r  3. L e n d e n w i r b e l  c a r iö s  z e r s t ö r t  war .  — 
Bei e ine m 18jähr.  Knaben  t r a t  in d e r  l e tz ten  P e r i o d e  e ine  g e 
w a l t s a m e  S t r e c k u n g  a l le r  Muskel ,  b e s o n d e r s  d e r e n  d e s  R ü c k e n s  
und  d e s  R um pf es  ein,  so  d a s s  s i ch  be im Liegen d es  K ran k en  
e ine  l e ic h t e  C o n c a v i t ä t  d e s  R ü c k e n s  nach h in t e n  a u s b i l d e t e ;  
d i e s e r  Z u s t a n d  d a u e r t e  oft  d u r c h  S tu n d e n ,  und w e c h s e l t e  ab 
mi t  den E r s c h e i n u n g e n  d e r  L ä h m u n g .  — A u s s e r d e m  t r a t  in e inem 
Falle in den le tzten W o c h e n  a c u t e  L u n g e n t u b e r c u l o s e ,  und
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p l e u r i t i s c h e s  und P e r i t o n e a l  - E x s u d a t  auf,  n a c h d e m  bei d i e 
sem,  wie bei al len s o l c h e n  K r anken  b r a n d i g e  D ecub i tu ss le l -  
len ü b e r  a l len K n o c h e n v o r s p r u n g e n  s ich  en tw ick e l t  ha t ten ,  
und d ie  K ran k en  zu e inem G rade  a b g e m a g e r t  w a r e n  , wie  
man ihn se l te n  s ieh t .  — Nach  A u s s e n  v o r d r i n g e n d e  Con- 
g e s t i o n s a b s e e s s e  w u r d e n  bei d e r  S p o n d y l i t i s  ce rv ica l i s  n i r 
g e n d s  b e o b a c h t e t ;  in e inem Falle ze ig te s i ch  d ie  h i n t e r e  
Wand  d es  P h a r y n x  e tw a s  v o r g e w ö l b t ,  g le ich e in e m  mit  F l ü s 
s ig k e i t  gefü l l tem Sacke .  Der  K r a n k e  v e r l i e s s  j e d o c h  d ie  An
stal t ,  so d a s s  w i r  de n  A u s g a n g  n i ch t  w e i t e r  ve r fo lg e n  k o n n 
ten. — Bei e in em  12jähr.  Mädchen  sc h i e n  b e r e i t s  He i lu ng  e i n 
g e t r e t e n  zu sein.  D e r  D o rn fo r t s a tz  d e s  2. H a ls w ir b e ls  r a g t e  
vor,  w ä h r e n d  d ie  D o r n f o r t s ä t z e  d e r  fo lgenden  W ir be l  bis zum
7. e ine  b e d e u t e n d e  C o n c a v i t ä t  na ch  vo rn ,  d ie  d e r  R ü c k e n w i r 
bel d ag eg en  k y p h o t i s c h  e inen  nach  r ü c k w ä r t s  conv exe n  Bogen 
bi lde ten .  In al len Fäl len w a r  d ie  L u n g e n t u b e r c u l o s e  s e h r  s p ä r 
l ich,  m e i s t e n s  o b s o l e t ;  d a g e g e n  gab  d ie  A n am n ese ,  d a s s  E l t e rn  
und G e s c h w i s t e r  no c h  im h o h e n  G r a d e  an T u b e r c u lo s e  l i t ten,  
o d e r  s c h o n  g e s t o r b e n  w aren .

Die Fä l le  von  Spondylitis thoracica h a t t e n  n ic h ts  B e s o n d e r e s .
Spondylitis lumbalis kam bei e in e r  26j. K r a n k e n  vor. Es fand 

s ich  ein b e d e u t e n d e r  G i b b u s a m  le tz ten  L e n d e n w i r b e l ,  und u n t e r  
d e m  l inken  P o u p a r t s c h e n  B and e  ein C o n g e s t i o n s a b s c e s s ,  w e l c h e r  
s u b c u ta n  geöffnet  viel g u t e n  E i t e r s  e n t l e e r te .  Bei e i n e r  z w e i 
ten P u n c t i o n  sc h ie n  d e r  pral l  g e s p a n n t e  Sa ck  se in e n ,  d e m  An
fühlen n a c h ,  g e l a t i n ö s e n  Inha l t  n i ch t  e r g i e s s e n  zu k ö n n e n .  
Auffal lend w a r  es,  d a s s  in d iesem Fal le n ie  e ine  E x t r e m i t ä t e n 
lä h m u n g  z u g e g e n  war .  Es sc h ie n  d ie s  d u r c h  d en  t ie fen  Sitz 
d e r  Affection (am 4. Lendenw irbe l )  a u s s e r  d em  B e r e i c h e  d e r  
Medulla  se in e n  G r u n d  zu haben .  Da d ie  K ra n k e  s o n s t  k e i n e r 
lei B e s c h w e r d e n  ha t te ,  so m u s s t e  d e r  Fall a ls  ein g e h e i l te r  
a n g e s e h e n  w e r d e n ,  und d ies  um so m e h r ,  a ls  d e r  In ha l t  d e s  
C o n g e s t i o n s a b s c e s s e s  s ich  d e m  A n s c h e i n e  nach  e i n g e d ic k t  
ha t te ,  und in e i ne r  w e i t e r e n  M e t a m o r p h o s e  v ie l le ich t  z u r  V e r 
k r e i d u n g  begr if fen war .

Ein Fall von S p i n a l i r r i t a t i o n  kam bei e inem  23jähr .  M ä d 
che n  vor, d ie  zw eima l  in B e h a n d l u n g  kam.  Die se lbe  ha t te  vo r  
3 W o c h e n  an I n t e r m i l t e n s  ge l i t t en ,  und nun w ä h r e n d  d e r  le tz 
ten Tag e  Anfäl le  b e k o m m e n ,  die mit  G ä h n e n  anf ingen ,  w o r a u f  
he f t iges  L ach en  und  C o n v u ls io n e n  a l le r  Muskel  fo lg ten ,  so d a s s  
s ich  d ie  K r a n k e  im Bet te  h e r u m w a r f ,  mit  den G l i e d m a s s e n  
s c h l e u d e r t e  und hef t ig  s c h r i e ; b i s w e i le n  O p i s t h o t o n u s .  Am



24 Dr. Duchek: Abtheilungsbericht.

e r s t e n  Tage  w a r  d e r  Z u s t a n d  e in em  to b sü c h t ig e n  Anfal le g le ic h ,  
es m u s s t e  a u c h ,  um e ine  B e s c h ä d i g u n g  d e r  K ra n k e n  zu v e r 
hüten ,  d e r  g a n z e  Z w a n g s a p p a r a t  a n g e le g t  w e rd e n .  Die Anfäl le  
d a u e r t e n  '/«— 1 S t u n d e ; a u s s e r  d e s s e l b e n  w a r e n  d ie  o b e r s t e n  
B r u s t w i r b e l  bei  B e r ü h r u n g  so empf indl ich ,  d a s s  ein le i s e r  Druck 
den  Anfall h e rv o r r i e f .  — U n te r  d e m  G e b r a u c h e  von ka l ten  Be- 
g i e s s u n g e n  w u r d e n  die Anfälle s e l t e n e r ,  von k ü r z e r e r  Dauer ,  
und  b l ieben  endl ich  ganz  aus .  Drei W o c h e n  nach  d e r  E n t l a s 
s u n g  k e h r t e  die  Kr anke  u n t e r  d e n s e lb e n  E r s c h e i n u n g e n  w i e 
d e r  z u r ü c k ;  es  b l ieben  jedoch  d ie  Anfä l le  d i e s m a l  s c h o n  nach  
4 Tagen  ganz  aus.

C b o r e a  kam  n u r  ömal  (1 Weib  verbl ieb)  zu r  B e o b a c h tu n g .  
S ie  b e t r a f  2 m ä n n l i c h e  Ind iv idu en  im Al te r  von 10 und  26 J a h 
r e n ,  und  4 w e ib l i c h e  im Al te r  von 11, 12, 35 und  36 Ja h r e n .  
Der  e ine  Fall bei de m 12jährigen M ädc hen  z e i c h n e t e ’ s ic h  d u r c h  
co m p le t e  S p r a c h l o s i g k e i t  aus ,  d ie  d u r c h  d ie  ga n z e  D aue r  d e r  
K r a n k h e i t  anhi e l t ,  und e r s t  na ch  dem Z u r ü c k t r e t e n  d e r  ü b r i 
g en  E r s c h e i n u n g e n  v e r s c h w a n d .  —  I n t e r e s s a n t e r  w a r  ein Fall 
von C ho rea  m a jo r  bei e in e m  26jähr .  Manne.

M. Gf. h a tte  vo r 3 J a h re n  in U n g a rn  einen schw eren T y p h u s  ü b e rs ta n 
den. In  der ßeconvalescenz  w urde  derse lbe  p lö tzlich  über N a c h t auf der 
ganzen  lin k en  K ö rp erh ä lfte  vo lls tän d ig  g e läh m t ; e rs t nach einem  halben 
J a h r e  ste llten  sich  S pu ren  von B ew eg lichke it w ieder ein. G egen E n d e  
dieser Z e it zeigten sich  e rs t 1—2m al des T a g s , sp ä te r ö fters le ich te  Con- 
cussionen in  der gelähm ten, aber se ltener in  der U n te rex trem itä t. N ach  
einem  Ja h re , w äh ren d  dessen der K ranke die vollkom m ene B ew eglichkeit 
der E x tre m itä te n  w ieder e r la n g t h a tte , w aren  die C oncussionen schon con- 
tin u irlich  gew orden, und  es h a tte  sich der Z ustand  ausgeb ilde t, in  dem  sich 
der K ran k e  bei der A ufnahm e befand. E r  w a r rü s tig  gebau t, g u t g en äh rt, 
an  keinem  O rgane  etw as A bnorm es nachzuw eisen . D ie M uskel der linken  
O b e rex trem itä t säm m tlich , besonders d ie des O berarm s bedeutend  h y p e r
tro p h isch  ; diese E x tre m itä t is t  in e in e r beständigen , zw ischen R o ta tion , 
F lex io n  und  E x ten sio n  abw echselnden , und aus diesen com binirten  B ew e
g u n g , so dass der K ran k e  m it derselben  du rchaus keine w illk ü rlich e  B e
w eg u n g  vo llfü h ren  k an n , und  dieselbe, um  d u rch  die beständ ige  B ew egung 
n ich t bei anderen  V e rric h tu n g e n  g eh in d e rt zu sein, en tw eder in  e iner Sack
tasche , oder d u rch  U m w ickeln  der B ettdecke fix irt e rh a lten  m uss. D abei 
fe h lt es d ieser E x tre m itä t du rchaus n ich t an K ra ft, indem  P a t. m it derselben  
a lle  ihm  in  dieselbe geschobenen O bjecte fest zu h a lten , auch einen seh r 
s ta rk en  D ru ck  dam it auszuüben  verm ag. — In  der U n te re x tre m itä t n u r  
äu sse rs t selten  u n w illk ü rlich e  B ew egungen  ; auch  is t an derselben  keine 
S p u r d e r frü h e ren  L äh m u n g  vorhanden , indem  der G an g  ganz norm al is t ;  
beim  G ehen w ird  die afi'icirte O berex trem itä t fo rtw äh rend  h in - u n d  herge- 
sch leudert. — N ach  der einm aligen  A nw endung  des e lek tro  - galvan ischen  
A p p a ra ts  t ^ , t  sogleich eine auffallende, du rch  ein ige S tunden  andauernde
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M ässigung  der B ew egungen  e in , w elcher g u te  E rfo lg  sich bei den nächst
folgenden 5 —6 A ppliea tionen  w ieder e inste llte , sp ä te r aber ausblieb. E ben  
so brach te  die A n w en d u n g  der D am pfbäder eine vo rübergehende B esserung  
hervor. E x trac tu m  nucis vom. aeth. nusserte  g a r keine W irk u n g . — D er 
K ran k e  blieb m it Jah re ssch lu ss  in  B ehand lung .

E p i l e p s i e  k am  bei 24 Kra nken  (1 w a r  verb l ieben)  zur  B e o b 
a c h t u n g , ' u n d  z w a r  bei  12 m ä n n l i c h e n  und  11 weib l ic hen  Ind iv i 
duen .  Das ä l t e s t e  Ind iv iduum  zäh l te  52, das  j ü n g s t e  8 J a h re .  Da 
d ie  Kr anke n  g r ö s s t e n t h e i l s  n u r  Be huf s  e in e s  H e i l v e r s u c h e s  in 
d ie  Ans t a l t  g e b r a c h t ,  und auch  h ie r  m e i s t e n s  n u r  d u r c h  e ine  k u rz e  
Ze i t  b e h a n d e l t  w u r d e n ,  so ha be  ich h i e r ü b e r  n i ch t  viel zu b e 
m e r k e n .  Die Entslehungsursachen  d e r  Ep i l eps ie  w a r e n  in den 
m e is te n  Fäl len ganz  dunkel ,  bei m e h r e r e n  w a r  d ie  K r a n k h e i t  
a u s  den  K in d e s j a h re n  v e r s c h le p p t ,  und  da oh n e  n a c h w e i s b a r e  
U r s a c h e  e n t s t a n d e n .  E b e n so  w e n ig  v e r m a g  ich  übe r  d ie  E r b 
l ichke i t  e t w a s  G e n ü g e n d e s  a n z u f ü h r e n  ; n u r  in 2 Fäl len l i t ten 
d ie  E l te rn  an d e r s e l b e n  Krankhei t .  Bei 2 Kr ank en  t r a t e n  die 
Anfäl le  k u rz e  Zei t  nach e inem  ü b e r s l a n d e n e n  T y p h u s  auf. Bei 
e ine m 9 jä h r ig e n  Knaben  so l len  s ie  e r s t  a u f g e t r e te n  sein,  n a c h 
d e m  d e r s e l b e  von e i nem  P f e r d e  mi t  dem Hufe in den  S c h ä d e l  
g e s c h l a g e n  w o r d e n  w a r .  Es ze ig te  s ich  j e d o c h  am S c h ä d e l  
k e i n e  V e r ä n d e r u n g .  W e n n  auch in d i e s e m  Falle für  d ie  t r a u 
m a t i s c h e  E n t s t e h u n g  ke in e  w e i t e r e n  A n h a l t s p u n k t e  vo rh a n d e n  
s ind ,  so i s t  doch A eh n l i c h e s  s c h o n  b e o b a c h t e t  w o r d e n ,  und 
ich e r i n n e r e  mich  e ine s  K ran k en  in d e r  h i e s ig en  I r r e n a n s t a l t ,  
bei d e m  nach  e inem ä h n l i c h e n  T r a u m a  ep i l e p t i s c h e  Anfäl le  und 
bald d a r n a c h  T o b s u c h t  e i n g e t r e t e n  w a r ; bei d e r  Se c t io n  fand s ich  
e ine  Narbe  im r e c h te n  Sc he i te lb e i n ,  ih r  e n t s p r e c h e n d e  V e r w a c h 
s u n g  mi t d e r  Dura  ma te r ,  und  e ine  g r o s c h e n g r o s s e  H i r n n a r b e  
(Skle rose) .  — Bei e i n e r  32 jähr .  Ta g lö hne r in ,  t r a t e n  8 W o c h e n  nach 
d e r  E n t b i n d u n g  und  w ä h r e n d d e s  S ä u g e n s  des  Kinde s  2 v o l lk om 
m e n e  ep i l e p t i s c h e  Anfäl le auf,  w e l c h e  s ich  zu u n r e g e l m ä s s i g e n  
Z ei ten ,  oft  m e h r m a l  d e s  Tags  in d e r  Ar t w ie d e r h o l t e n ,  d a s s  
C on v u l s io n e n  d e r  E x t r e m i t ä t e n  e i n t r a t e n ,  o h n e  d a s s  d ie  K ra n k e  
d a s  B e w u s s t s e i n  verlor .  Nach dem G e b r a u c h e  von D a m p f b ä 
d e r n  w u r d e n  d ie  Anfäl le  s e l t e n e r ,  a u c h  d a u e r t e n  d ie se lb en  in 
d e r  le tz ten  Ze i t  n u r  d u r c h  */a— 1 Minute,  w o r a u f  s ich  d ie  Kranke  
für g e h e i l t  h a l t e n d  d i e  A ns ta l t  ver l ie ss .  — A e h n l i c h e  E r s c h e i 
n u n g e n  t r a te n  bei e in e r  ä n d e r n  K ra n k e n ,  10 W o c h e n  nach d em  
P u e r p e r i u m  auf,  w o r n a c h  s ich j e d o c h  s p ä t e r  c o m p le t e  ep i l ep t i 
s c h e  Anfä lle e ins te l l t en .
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Bei e ine m 22jähr.  Manne fanden  wir  e ine  g e h e i l te  F r a c t u r  
d e s  l inken O b e r s c h e n k e l s ,  d ie  s ic h  d e r  K r a n k e  w ä h r e n d  eines 
e p i l e p t i s c h e n  Anfal l s z u g e z o g e n  ha t te ,  indem er  a u s  dem Bette  
fiel. E ine  d e r  hä u f ig s te n  E r s c h e i n u n g e n  w a r e n  a u s s e r  d e s  An 
falls e in se i t ig e ,  o d e r  au f  u m s c h r i e b e n e  S te l len b e s c h r ä n k t e  
K o p f s c h m e r z e n ,  s o w i e  vage S c h m e r z e n  in den  E x t r e m i t ä t e n  
Die U n t e r e x t r e m i t ä t e n  fand en  s ich  häuf ig z i t t e rn d ,  g l e i chsam 
unfähig ,  den K ö rp e r  zu t ragen ,  w a s  vorz üg l ic h  bei l ä n g e r e r  
D a u e r  d e r K r a n h h e i t  vo rka m .  Eben so b e m e r k t e  man an m a n 
c h e m  K ra n k e n  nach  j a h r e l a n g e r  K r a n k h e i t s d a u e r ,  S c h w ä c h e ,  
u n v o l l k o m m e n e  L ä h m u n g  e i n e r  K örp erhä l f te .  Die se  S t ö r u n 
gen  d e r  B e w e g u n g ,  so w ie  d e r  in vielen Fä l len  d e u t l ic h e  B lö d 
s i nn  be ze ic h n e te n  die ve ra l t e te n  Fäl le .  —- Bei e inem 33jäh- 
r igen  F o r s t m a n n e ,  d e r  s p ä t e r  in die I r r e n a n s t a l t  t ransfe-  
r i r t  w u r d e ,  fand en  s ich  ex q u i s i te  to b sü ch t i g e  Anfälle in d e r  
Z w is c h e n z e i t  z w is c h e n  den ep i le p t i s ch en  Anfä llen,  und in d e r  
r u h i g e n  P e r i o d e  d ie  v e r s c h i e d e n a r t i g s t e n  S i n n e s t ä u s c h u n 
gen .  — Bei m e h r e r e n  K ran k en  c h a r a k t e r i s i r t e  s ich  d e r  An
fall d u r c h  e ine  Reihe  c o n s t a n t e r  c o m b i n i r t e r  B e w e g u n g e n ,  so 
bei e ine m 14jähr igen  M äd ch en ,  d a s  w ä h r e n d  d e s  Anfal ls  in 
z u s a m m e n g e k a u e r t e r  S t e l lu n g  le i se  s u m m e n d  au f  d em  B o
den  hin und  h e r  r u t s c h t e ;  d ie  K ra n k e  v e r lo r  w ä h r e n d  des  k u r 
zen ,  h ö c h s t e n s  5 Minuten  d a u e r n d e n  Anfalls vo l lk om m en  das  
B e w u s s t s e i n .  Die Anfä l le  t r a te n  s p ä t e r  s e l t e n e r  auf ,  und b l ie 
ben end l ic h  d u r c h  l ä n g e r e  Ze i t  aus ,  w o r a u f  d ie  K r a n k e  e n t l a s 
sen  w u rd e .

Bei e in e r  36 jähr .  Magd,  d ie  d ie  Anfäl le  n u r  im S t e h e n  b e 
kam,  c h a r a k t e r i s i r t e n  s ic h  d i e se lb e n  n u r  d u r c h  B e w u s s t l o s i g 
ke i t  und  S te i fhe i t ,  S t a r r e  a l le r  M us k e lp a r t i en ,  s ie d a u e r t e n  nu r  
d u r c h  e inige  Minuten .  Obwohl  die K r a n k h e i t  e r s t  vo r  e i nem 
J a h r e  a u f g e t r e te n  w ar ,  h a t t e n  do ch  d ie  G e i s te s k r ä f te  s c h o n  b e 
d e u t e n d  ge l i t t e n ,  na m en t l i ch  w a r  d a s  G e d ä c h t n i s s  und  d ie  Ur- 
t h e i l s k r a f t  s e h r  t r ä g e .  — Eine  a n d e r e  20 jähr .  K ra n k e  s p r a n g  
bei  Beginn  d es  Anfal ls  au s  d e m  Be t te  auf,  d r e h t e  s ich  lei se  
m u r m e l n d  e in ige  Male im Kre is e  h e r u m ,  und  das  B e w u s s t s e i n  
k e h r t e  sog le ich  w i e d e r  zu rü c k .  D a s s  ü b r i g e n s  so lc h e  mi t  dem 
Namen „p e t i t  m a l"  f r ü h e r  b e z e i c h n e t e  Fä l le  je d e n fa l l s  „e in  
g r o s s e s  Uebel"  s ind ,  b e w e i s t  da s  s p ä t e r e  E in t r e t e n  c o m p l e t e r  
epi lep t .  Anfäl le  d e r  g e w ö h n l i c h e n  Art.  Die le t z t e r w ä h n t e  K ra nke  
k e h r t e  na ch  6 Monaten  mit  vo l l k o m m e n e n e n  ep i lep t .  Anfäl len 
zu rü ck ,  und  zeig te  ebenfa l l s  s c h o n  eine  b e d e u t e n d e  T r ä g h e i t  
d e r  G e i s te s k rä f t e .  Bei d i e s e r  K ra n k e n  w a r  an den  Ha lsv enen
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ein s e h r  lau te s  N o n n e n g e r ä u s c h  hö rb a r ,  auch  w a r  die  M e n s t r u 
a t ion  se i t  e in ig e r  Ze i t  a u sg ehl ie ben .  D ur ch  e in ige  Ze it  g e 
r e i c h t e  E i s e n p r ä p a r a t e  v e r m o c h t e n  den  Z u s t a n d  d u r c h a u s  n i ch t  
zu änd e rn .  — Bei e ine m lo jä h r .  K ran k en  t r a t  1—2mal d e s  Tags  
d e r  epi lept .  Anfall in Form von O p i s t h o t o n u s  auf,  d e r  oh ne  
von Convul s i onen  b e gl e i te t  zu se in,  d u r c h  5—6 Minuten anhie l t .  
Bei e in e r  30jähr.. Magd ze ig te  s ich ,  n a c h d e m  die  K ra n k h e i t  
d u r c h  4 J a h r e  a n g e d a u e r t  h a t t e ,  w ä h r e n d  d es  Aufen tha l t s  
in d e r  Ans ta l t  nach  e in ige n  sc hne l l  au f  e i n a n d e r  fo lg en d en  
Anfäl len L ä h m u n g  d e r  l in ken  u n t e r e n  E x t r e m i t ä t ,  die  nach  
3 W o c h e n  auch  die  r e c h t e  U n t e r e x t r e m i t ä t  befiel,  so d a s s  die 
K r a n k e  vol lk om m en  p a r a p l e g i s c h  w u rd e .  C o n s l a n t  w a r  bei 
d i e s e r  K r anken  in d e r  f re ien  Zeit  ein fixer S c h m e r z  au f  e ine r  
t h a l e r g r o s s e n  S te l le  d es  r e c h t e n  Sc h e i t e lb e in s .  Sie w u r d e  in 
g le i c h e m  Z u s t a n d e  a u f  ih r  Ver langen  en t la sse n .  — Bei e in e r  
24 jähr .  Magd t r a t  nach  den Anfäl len le ich te  T o b s u c h t  mit nym-  
p h o m a n i s c h e r  A uf re g u n g  h inzu .  Nach  d e r  r e g e l m ä s s i g e n  An
w e n d u n g  von kal ten D o u c h e n  w u r d e n  d ie  Anfä l le e t w a s  s e l 
te n e r ,  s o w ie  die To b su ch t  w ä h r e n d  d e r  B e h a n d l u n g  in d e r  An
s ta l t  n ic h t  w i e d e r k e h r t e .  — A u s s e r d e m  w u r d e n  den m ei s te n  
Ep i le p t i sc h e n  l lo re s  zinci  g e r e i c h t ,  o h n e  d a s s  w i r  e inen  b e s o n 
d e r e n  Erfolg  davon g e s e h e n  hä t ten .

Die u n t e r  dem  Namen S c h r e i b e k r a m p f  b e k a n n t e  Affec- 
t ion k am  bei e inem 47 jäh r igen  Po l i z e i s o ld a t e n  vor,  und  d a u e r t e  
schon  se i t  2 J a h r e n .  Nach  l ä n g e r e m  G e b r a u c h e  d e r  E i n r e i b u n 
gen  d es  ol. t ereb .  und D a m p f b ä d e r  t r a t  B e s s e r u n g  ein.

N e u r a l g i a  i s c h i a d i c a  kam bei 13 Kra nk en  vor,  und  zwar  
bei 7 M ä n n e r n  und 6 W e i b e r n ;  d ie  Affection h a t t e  in a l len Fäl len 
ih r e n  Sitz im l inken  Nerv,  i s c h ia d i c u s .  I n t e r e s s a n t  w a r  es,  d a s s  
w ä h r e n d  d ie  I s c h i a s  w ä h r e n d  d es  g anz en  J a h r e s  z ieml i ch  s e l 
ten w ar ,  p lö tz l ich  in den  Mo na te n  Mai, Juni ,  Juli  r a s c h  nach 
e i n a n d e r  9 Fä lle zu r  B e h a n d l u n g  kam en .  Die K r a n k h e i t  w a r  
in v ie len  Fä l len ,  b e s o n d e r s  in den  a n g e fü h r te n  Monaten  s e h r  
h a r t n ä c k i g ,  und  e in ze ln e  K r a n k e  bl ieben d e s s h a l b  d u r c h  l ä n 
g e r e  Ze i t  in d e r  Ans ta l t .  Die am m e i s t e n  s c h m e r z h a f t e  S te l le  
w a r  m e i s t e n s  d ie  Gegend d es  i sch iad .  A u s s c h n i t t e s ,  n ä c h s t d e m  
die  fossa  popl i te a .  Die d a z w i s c h e n  l i e g e n d e n  P a r t i e n  w a r e n  oft 
ganz  frei ,  s o w ie  am U n t e r s c h e n k e l  d e r  Sc hm erz  n i c h t  c o n s t a n t  
w a r ,  und am f r ü h e s t e n  v e r s c h w a n d ,  w o g e g e n  d ie  e r s t g e n a n t e n  
P u n k t e  am lä n g s t e n  d e r  Sitz d es  S c h m e r z e s  b l ieben.  Wie  ge .  
w o h n l i c h  w a r  d e r s e l b e  be im S te h e n ,  bei B e w e g u n g e n ,  beim 
H u s t en ,  Niesen ,  beim S tu h lg a n g  s e h r  hef tig,  und  m i n d e r t e  s ich
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g e w ö h n l i c h  bei r u h i g e r  Lage  au f  d e r  g e s u n d e n  Se i te .  Wir  Hes
sen  d a h e r  d i e  K ra n k e n  d ie s e  Lage f o r t w ä h r e n d  be ib eha l te n ,  
und w a n d t e n  E i n r e i b u n g e n  von 01. t e r eb in th .  und  Ka ta p la sm en 
auf  die  s c h m e r z h a f t e n  P a r t i e n ,  und  hei l a ng w ie r i g e u  Fäl len 
D a m p f b ä d e r  und ka l te  D o uc hen  mi t  g l ückl i chem  E rfo lg e  an.

N e u r a l g i a  1 u m b a r i s  (Lumbago)  kam in 3 Fäl len zur  B e o b 
a c h tu n g .  Die Affection t r a t  bei e inem 46jähr,  r ü s t i g e n  S c h l o s 
s e r g e s e l l e n ,  d e r  s c h o n  2mal  an d e m s e lb e n  Uebel  ge l i t t en  ha t te ,  
na ch  d em  Heben  e ip er  s c h w e r e n  Las t  p lö tz l ich  au f ;  d e r  S c h m e r z  
h a t te  s e in e n  Sitz in d e r  Kreuz-  und  L e n d e n g e g e n d ,  und  w ar  
so heft ig,  d a s s  d e r  Kranke  w e d e r  s i tzen  n o c h  s t e h e n  konn te .  
Es w a r  n i r g e n d s  e ine  V e r ä n d e r u n g  n a c h z u w e i s e n ,  d a s  H arn en  
o h n e  B e s c h w e r d e n ,  im Ur in n ic h t s  A bn o rm es .  Die s c h m e r z 
h a f te n  Pa r t ien  w a re n  g e g e n  den  F i n g e r d r u c k  n ich t  empfindl ich.  
De r  S c h m e r z  d a u e r t e  a l l m äh l ig  n a c h l a s s e n d  d u r c h  4 Tage,  
n a c h d e m  er  bei j e d e r  B e w e g u n g  v e r s t ä r k t  o d e r  von Neuem 
h e r v o r g e r u f e n  w o r d e n  war .  E ine 42 jähr .  Magd sc h r ie b  die E n t 
s t e h u n g  d es  S c h m e r z e s  von e in em  Falle h e r ;  s ie  g e n a s  nach 
3 W o c h e n .  E ine  öOjähr.  Frau ,  d ie  d u r c h  3 Mona te  d a r a n  litt,  
w u s s t e  ü b e r  d ie  E n t s l e h u n g s w e i s e  g a r  n ic h ts  anzu g e b e n .  — In 
al len -diesen Fä llen w a r  es n i ch t  mögl ich ,  gena u  a n z u g e b e n ,  in 
w e l c h e m  O r g a n e  d ie  K r a n k h e i t  ih r e n  Sitz ha t te ,  es w u r d e  die 
D ia g n o s e  auch  mit  a l le r  V o r s ic h t  g e m a c h t ,  und al le Momen te  
f r ü h e r  a u s g e s c h l o s s e n ,  die a n d e r w e i t i g  den  S c h m e r z  produci -  
r e n  k ö n n e n ,  indem es n u r  zu w a h r s c h e i n l i c h  i s t ,  d a s s  g a r  viele 
K r a n k e  an L um bago  b e h a n d e l t  w e r d e n ,  wo  die U r s a c h e  des  
S c h m e r z e s  an e inem ä n d e r n  O r t e  i h r e n  Si tz  hat ,  und  z. B. 
N i e r e n s t e i n e  o d e r  E x s u d a t e  d e r  P l e u r a  o d e r  d e s  P e r i t o n ä u m s  
(nach  P u e r p e r ie n )  d e m s e l b e n  zu G r u n d e  l iegen.  Es w u r d e n  
den  Kra nk en  w a r m e  B äd e r ,  K a tap l a sm en und N arc o t i c a  v e r o r d 
n e t ,  w o r n a c h  s ie  s ä m m t i i c h  g e n a s e n .

V o n  d e n  K r a n h e i t e n  d e s  G e h ö r o r g a n e s .

Von K ra n k h e i te n  d es  G e h ö r o r g a n g e s  k a m  2mal  Katarrh  des  
äusseren  O h r e s  , e inmal  Phlegmone um den  ä u s s e r e n  G e h ö r 
g a n g  mi t D u r c h b r u c h  in d e n s e l b e n  und Hei lung ,  e inm al  ein 
Ohrpolyp mi t  P e r fo ra t i o n  d es  T y m p a n u m  (Par.  n. fac.) , e in 
mal Schwerhörigkeit mit  V e r d ic k u n g  d e r  Membr .  tympan i  und 
2mal  o h n e  e ine  n a c h w e i s b a r e  a n a to m .  S t ö r u n g  vor.

K r a n k h e i t e n  4 e r  A t h m u n g s o r g a n e .

Der  K a t a r r h  d e r  L a r y n x  und die c a t a r r h .  S t e n o s e  d e s 
se lben  w a r  bei 4 K ra n k e n  (2 M. von 25 und 40, 2 W, von 13 und  25
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Ja hr en )  b e m e r k b a r ;  j e n e  Fä l le  a b g e r e c h n e t ,  wo l e i c h te r e  G ra d e  
d i e s e s  Hebels  im Verlaufe  a n d e r e r  K r a n k h e i t e n ,  z. B. d e s  T y 
phus ,  d e s  ep id em .  und  c h r o n i s c h e n  K a ta r r h s  d e r  Luf tw ege  a u f 
t r a te n .  — Ich f a ss e  d i e s e  g e w ö h n l i c h  g e t r e n n t e n  K ra n k h e i te n  
h ie r  z u s a m m e n ,  wei l  e i n e r s e i t s  die D ia g n o s e  des  K e h l k o p f k a 
t a r r h s  n ich t  w i s s e n s c h a f t l i c h  b e g r ü n d e t  w e r d e n  kann ,  w enn  
n ic h t  die E r s c h e i n u n g e n  d e r  L a r y n g o s t e n o s e  und die  d e r  Affec- 
t ion d e r  S t i m m r i t z e n b ä n d e r  (H ei se rke i t )  zug e g e n  s ind ,  und 
a n d e r e r s e i t s  die L a r y n x s t e n o s e  als k a t a r r h a l i s c h e  Affection 
n ic h t  e r k a n n t  w e r d e n  kann ,  w enn  n i ch t  nach  A u s s c h l i e s s u n g  d e r  
übr igen  P r o c e s s e ,  w e lc h e  V e r e n g e r u n g  d es  L u m e n s  d es  L a ryn x  
bed in g en  k ö n n e n ,  no ch  S y m p t o m e  v o r h e r g e g a n g e n e n  K a ta r r h s  
d e r  o b e r n  o d e r  t i e fe rn  R e sp i r a t i o n s - T r a c t u s  z u g e g e n  w a r e n . — Die 
Dauer d e r  Affection w a r  in den  a n g e b e n e n  Fä l len e ine  v e r s c h i e 
dene .  Bei e inem 12jähr.  M ädc hen  b e t r u g  s ie  3 Monate ,  bei e i 
n e r  25jähr .  K ra n k e n  2 J a h r e ;  bei d em  e inen  d e r  be iden  M än n e r  
w a r e n  d ie  E r s c h e i n u n g e n  vor  e inem  ha lben ,  bei dem ä n d e r n  vor  
3 J a h r e n  a u f g e t r e t e n .  — Die z u e r s t  b e m e r k b a r e n  Erscheinungen  
w a r e n  in a l len  Fä l len He is e rk e i t  und S c h m e r z  be im Sch l in gen ,  
ih nen  fo lg ten  e r s t  s p ä t e r  A t h e m b e s c h w e r d e n ,  die  V e r ä n d e r u n g  
d e s  A l h m e n s ,  d e r  k l a n g l o s e  H us t en  nach .  Nur  bei e inem  
Manne  von 40 J a h r e n  w a r e n  d ie  A t h e m b e s c h w e r d e n  b e d e u t e n 
d e r  in Fo lg e  e in e s  acu te n  ep idem.  K a t a r r h s ;  in al len übr igen  
Fä l len  b i lde te  w e n i g e r  d e r  m ä s s i g e  Grad  d e r s e l b e n ,  a ls  d ie  
A ph o n ie  das  für  d ie  K ran k en  lä s t i g s te  Sy mptom  und w a r  d ie  
le tz t e r e ,  b e s o n d e r s  bei e in em  25jähr .  Manne ,  wo s ic  se i t  2 J a h 
r e n  b e s t a n d ,  s e h r  a u s g e s p r o c h e n .  A u s s e r  d ie sen  E r s c h e i n u n 
gen  d i e n t e  d ie  R ö th u n g  und  A uf loc ke ru ng  d e r  R a c h e n s c h l e i m 
haut ,  d ie  E r w e i t e r u n g  d es  T h o r a x  mi t  V e r d r ä n g u n g  d es  H e r 
zens  g e g e n  d ie  Mit tel l inie a l s Beweis  zum Thcil  für  d ie  k a t a r r h a 
l i sche  Na tu r  d e s  Uebels ,  zum Theil  für den  g e h i n d e r t e n  D u r c h g a n g  
d e r  Luf t  d u r c h  den v e r e n g e r t e n  Canal  d e s  Kehlkop fs .  — Es 
w u r d e n  den  K ra n k e n  O el m ix tu ren ,  und bei h e f t i g e r  D y sp no e  
Mo rph ium  g e r e i c h t ,  Kalap las tnen  an den  Hals ge leg t ,  o h n e  d a s s  
j e d o c h  d ie s e  Behandlung  e ine  r a d i c a l e  Hei lung  d e r  S t i m m l o s i g 
ke i t  o d e r  d e r  S te n o s e  h ä t t e  h e r b e i f ü h r e n  können .  Bei d em  
e inen  Manne ,  wo d ie  A t h e m b e s c h w e r d e n  w ä h r e n d  e in es  ep idem.  
K a t a r r h s  s i ch  s e h r  g e s t e i g e r t  h a l t e n ,  g i n g e n  d ie  h e f t i g s te n  
d e r s e l b e n  z w a r  zur ü c k ,  es bl ieb jedoch  ein g e r i n g e r  Gra d  von 
Ap ho n ie  und Pfei fen be im Alhem i m m e r  n o c h  b e m e r k b a r .  Bei 
dem 25jähr .  M äd c h e n ,  s o w i e  bei d en  üb r ig en  2 K ra n k e n ,  die 
l ä n g e r e  Zei t  an Aphonie  ge l i t t e n ,  bl ieb d i e s e lb e  u n v e r ä n d e r t .
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Eine  Aphonie  na ch  T y p h u s  s c h ie n  ebenfa l l s  h i e r h e r  zu g e h ö 
r e n ;  es w u r d e  a b e r  d e r  U n g e w i s s h e i t  w ege n ,  ob n i ch t  die dem 
Typhus  e i g e n t h ü m l i c h e  Affection im L a rynx  ih r en  Silz a u f g e 
s c h l a g e n  habe ,  n u r  die o b e n g e n a n n t e  s y m p t o m a t i s c h e  D i agn os e  
ge s te l l t .  Es w a r  ein 20jähr .  Mann,  d e r  3 Monate  nach  ü b e l 
s t  a n d e n e m T y p h u s  noch vo l lk om me n a p h o n i s c h  war .  Er  v er l ie ss  
nach  Kurzen  auf  Ver langen  d ie  Ans ta l t .

Ein Kal I von V e r e n g e r u n g  d e r  T r a c h e a  durch eine Krebs
geschwulst von der Schilddrüse a u s g e h e n d  v e r d i e n t  d e r  a b n o rm e n  
L a g e r u n g s v e r h ä l t n i s s e  d es  L arynx  w e g e n  b e s o n d e r e  E r w ä h n u n g .

B. W . 52jähr. G ru n d b esitze r ha tte  in  frü h e re r  Z eit einen k le inen  rund lichen  
T u m o r im  Ju g u lu m , der ihm  jedoch w enig  B eschw erden v eru rsach te . V or 
2 Ja h re n  begann  die A n sch w ellu n g  des rech ten  H o rn s  der S ch ildd rüse  Und 
die dadu rch  bed ing te  D yspnoe; die G esch w u lst w uchs se ith er, und  beson
ders in  der le tz ten  Z e it seh r rasch . D er K ran k e  is t se it 6 W ochen b e ttlä 
gerig , und  w äh rend  d ieser Z eit auffallend b lass un d  m ager gew orden. E r  
g ib t an , dass die sp ä te r zu beschreibende L ageveränderung  des L a ry n x  etc. 
e rs t v o r K urzem  en ts tanden  sei. W äh ren d  der le tz ten  T a g e  konn te  der 
K ran k e  n u r  sitzen , indem  im  L iegen  die h e ftig sten  A them beschw erden  au f
tra ten . B ei der A ufnahm e am  5. Februar 1851; auffallende A b m agerung  und  
B lässe  der H a u t, s ta rk  nach  vo rn  gebeugte sitzende L age des K ran k en , 
e rsch w erte  R ep ira tio n  m it E in z ieh u n g  der M agengrube un d  letzten In te r-  
c o s ta lrä u m e , sow ie V e re n g e ru n g  der u n te rn  T h o ra x p a rtie n  beim  In s p i-  
rium . T h o ra x  norm al. A m  H a lse  am rech ten  S e iten th e ile  desselben ein 
e la s tisch e r m eh r a ls  fau 'stgrosser, dem  rech ten  I io rn  der S ch ild d rü se  e n tsp re 
chender T um or, ü b e r den der rech te  M. sterno-cleido-m asto ideus gespann t, 
u n d  zum  T h c il a troph isch  geschw unden  ist. A u s  dem  A u ssch n itte  des J u -  
gu lum s e rh eb t sich ein k leiner, sehr h a r te r  e tw a w a lln u ssg ro sse r T um or, 
der an den e rs ten  an g e le h n t ersche in t. D u rch  diese beiden G eschw ü lste  is t 
d ie L age  des L a ry n x  u n d  der T rach ea  in sow eit abg eän d ert, dass die h in 
te re  W and dos L a ry n x  b is zum  linken  U n te rk ie fe rw in k e l un d  beim  H usten  
u n te r  den linken G eh ö rg an g  v e rd rä n g t w ird . D ie linke S e itenhä lfte  des 
L a ry n x  lieg t in gerader R ich tu n g  m it dem U n terk ie fe r. Bei jeder In s p ira 
tion  bew eg t sich der L a ry n x  e tw as nach vo rn  un d  un ten , bei je d e r  E x sp i
ra tio n  nach  h in ten  und  oben. E s  schein t insbesondere, dass der k le inere  
T u m o r durch  sein  A nstem m en  an  die B ru stb e in h an d h ab e  den un te rn  
T h e il der T ra c h e a  com prim irt. — D ie P e rcu ssio n  des T h o ra x  gab  h in ten  
links von d e r 2.—4. R ippe S cha ll V erkürzung m it verg rö ssertem  W id erstan d e  
u n d  C onsonauz des A th m en s. D er S tan d  des Z w erchfells bedeutend  tiefer > 
re ich licher, schm utzig  g rü n lich e r A us w u r f ; viele R asse lgeräusche  am  T h o ra x  
h ö rb a r, der I le rz s to ss  am  S chw ertkno rpel. — E s  w urden  an dem selben T a g e  
die u n te ren  E n d en  des S ternocle ido  - m astoideus subcu tan  d u rchschn itten , 
um  den D ru ck  des M uskels au f  den T u m o r un d  die T ra c h e a  zu beheben, 
un d  die D yspnoe w en ig stens etw as zu erle ich tern , w as auch e in tra t. — A m  
ändern  T a g e  s ta rb  der K ranke.

Section : M edu lla rk rebs des rech ten  L appens der S ch ildd rüse  und  der 
h in te rn  W an d  der T rachea . Ivrebsigc In filtra tio n  der B rustbe inhandhabe  
u n d  des B rustbeinendes der rech ten  C lav icu la . K reb s  der L ungen , in te n 
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siver B ro n c h ia lk a ta r rh , excen trische  H y p ertro p h ie  des ganzen H erzens. 
Y enöse S tase  säm m tlicher U n terle ib so rgane , sow ohl im  System  d e r cava als 
der vena  port. C h ro n isch er M agenkatarrh . O bsolete P leu r itis  beiderseits 
m it e iner frischen  F asersto ffexsudation  an  der rech ten  L unge . F ib ro ide  
K nötchen an den P y ram id en  der rech ten  N iere. C h ron ischer H ydrocepha- 
lu s m assigen  G rades.

Der  a c u t e  K a t a r r h  der ltcspiraiionswege kam in 126 Fä llen 
zur  B e o b a c h tu n g .  Se in e  V er the i iu ng  im J a h r e  g ib t  die Tabel le.  
Vom Monat J a n u a r  bis E nde  April  t r a t  e r  e p id e m is c h  auf ;  es 
w u r d e n  in d i e s e r  Ze i t  al lein 91 P e r s o n e n  d a r a n  b e ha nde l t ,  w ä h 
re nd  d ie  übr ig en  48 Fä l le  von a cu te m  K at a r r h  in d en  übr ige n  
Monaten  v e r th e i l t  vo rk a m e n .

Der e p i d e m i s c h e  K a t a r r h  befiel u n t e r  91 Fäl len 46 
M ä n n e r  und  45 Weiber .  Das E r k r a n k u n g s v e r h ä l t n i s s  nach  dem 
Al te r  g e s t a l t e t e  s ich  f o l g e n d e r m a s s e n  :

Z w i s c h e n dem 10—20 L e b e n s j a h re 14m al
20 —30 30 „
30—40 14 „
4 0 - 5 0 9 „
5 0 - 6 0 8 „
6 0 - 7 0 10 „

» 70—80 4 „
8 0 - 8 2 2 „■

S u m m a  . . Olmal.
Bei  den  j ü n g e r n  K ra n k e n  bo te n  d ie  A t h m u n g s o r g a n e  n u r  

d ie  E r s c h e i n u n g e n  d e s  acu te n  K a ta r r h s ,  s o n s t  w a r e n  d ie se lb en  
m e i s t  n i ch t  v e r ä n d e r t .  Die ä l t e r e n  Ind iv iduen  d a g e g e n  l i t ten 
fast  s ä m m tl ic h  am chron. B r o n c h i a l k a t a r r h  (Emphysem)  un d  es 
w a r  d e r  ep idem.  K a ta r rh  n u r  a ls  Co mpl ica l i on  d e s s e l b e n  zu b e 
t r a c h t e n .  D ass e l be  gilt, von 5 K ra n k e n ,  d ie  s c h o n  f r ü h e r  an 
T u b e r c u l ö s e  le idend ,  von a c u te n  K a t a r r h  befa l len  w o r d e n  w a 
ren .  Die  E r s c h e i n u n g e n  d es  ep id em .  K a ta r rh  w a r e n  j e  nach 
d e r  Affeclion d e r  v e r s c h i e d e n e n  S c h l e i m h a u l p a r t i e n  v e r s c h i e 
den .  In f as t  al len Fä llen be gann  d e r  K a ta r rh  an d e r  N a s e n 
s c h l e i m h a u t ,  und  v e r b r e i t e t e  s ich  s p ä t e r  au f  d ie  l i e f e r en  A th 
m u n g s o r g a n e .  Ein a l le in i ges  E r k r a n k e n  d e r  N a s e n s c h l e i m h a u t  
k a m  ni ch t  vor,  weil  s o l c h e  K ra nk e  se l ten  d ie  Hilfe d e s  K r a n 
k e n h a u s e s  in A n s p r u c h  n e h m e n .  Im s p ä t e r e n  Verlaufe,  am 2 . - 3 .  
J a g e  w a r  im m e r  die B ro nch ia l  s e l t e n e r  die Tracheal -  und  La- 
ry n g e a l s c h l e i m h a u t  Si tz d e r  Affection,  (nur  2mal  A phoni e ) ;  in 
e in em  Fal le g e s e l l t e n  s ich  A n s c h w e l l u n g  d e r  Ton s i l len  und  
F o l l i c u l a r g e s c h w ü r e  im Verlaufe  d e s  B r o n c h i a l k a t a r r h s  h inzu,  
e inma l  fand s ic h  zugleich  e in e  b e d e u t e n d e  A u f l oc ke run g  d e s
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Z ah nf le i sc he s .  Die Mucosa  d es  D i g e s t i o n s t r a c t u s  w a r  in 41 
Fä l len g le ic hz e i t i g  afficirt ,  und  z w a r  t r a t  hei 10 K ran k en  DD 
a r r h ö e ,  bei 4 zugle ich  1 —2mal iges  E r b r e c h e n ,  bei 4 l e i c h te r  
Ik t e r u s  mit  B r e c h n e i g u n g  und  A p p e t i t l o s ig k e i t  auf.  Bei e inem 
Manne  na hm  die H a r n b l a s e n s c h l e i m h a u t  in Form e ines  le ich ten ,  
d u r c h  6 Tage a n d a u e r n d e n  K a ta r r h s  Anthei l .  Die übr ige n  E r 
sc h e i n u n g e n  be im epidem.  K a t a r r h :  Mat t igke i t ,  K op f sc h m e rz ,  
Gefühl  von T r o c k e n h e i t  in d e r  M undh öh le ,  Appe t i t lo s igke i t ,  e r 
h ö h t e  K ö r p e r w ä r m e ,  P u l s f r e q u e n z  w a r e n  z w a r  m e h r  o d e r  w e 
n i g e r  h e r v o r t r e t e n d ,  fehl ten j e d o c h  se l ten .  A u s s e r  d i e se n  ze ig te  
sich bei 2 Krank en  H y d ro a  an d e r  Ober l i ppe ,  bei M e h r e r e n  
R h i n o r r h a g i e ;  3mal t r a t  in d e r  2. W o c h e  P n e u m o n i e  (2mal mit  
g ü n s t i g e m  Ausgange )  auf,  bei 2 T u b e r c u l ö s e n  w a r  g l e i chz e i t i g  
p leur i t .  Ex su da t ,  e inm al  kam w ä h r e n d  he f t i g en  F i e b e r e r s c h e i 
nu n g e n  bei e inem 46 jäh r ig en  T r i n k e r  Del i r ium t rem.  le ich ten  
G r a d e s  zum V o rs c h e in ,  d a s  j e d o c h  nach  2 Tagen  mit  dem 
N ach la ss  d e s  F i eb e r s  v e r s c h w a n d .

Bei e in e r  36 jähr.  K ra n k e n  be g a n n  d ie  K r a n k h e i t  mit  w ä h 
rend  z w e ie r  Ta ge  ty p is ch  a u f r e t e n d e n  F r o s t a n f ä l l e n ;  2 Kranke ,  
schon  f r ü h e r  mit  ch ro n .  K a ta r rh  beha f t e t ,  w u r d e n  h y d ro p is c h ,  
w e s s h a l b  sich d ie  G e n e s u n g  la n g e  h i n a u s s c h o b ;  bei 2 M äd ch en  
t r a te n  in d e r  R e c o n v a le s c en z  d ie  E r s c h e i n u n g e n  d e r  A näm ie  
deut l ich  h e r v o r ,  die na ch  l ä n g e r e m  G e b r a u c h e  von E i s e n p r ä p a 
r a te n  z u rü ckg in gen .  Bei 2 K ra n k en ,  wo d e r  Anfang  d e s  K a 
t a r r h s  in die M e n s t r u a t i o n s z e i t  fiel, h ö r t e n  die  M e n s t r u e n  p l ö t z 
l ich a u f ;  3 K ranke  w a r e n  ku rz  nach  d e r  E n tb i n d u n g  (4—6—8 
W o c h e n ) ;  bei e inem Manne  w a r  ein g r o s s e s  C h a n k e r g e s c h w ü r  
zugle ich  v o rh a n d e n .  — Die m e i s t e n  Kr anke n  g e n a s e n  in d e r
1., 2., 3. W o c h e  — n u r  wo e ine  o d e r  die a n d e r e  d e r  a n g e g e b e 
nen  C o m p l i c a t i o n e n  v o r h a n d e n  w a r ,  bl ieben s ie  d e s s h a l b  l ä n g e r  
in d e r  Be h an d lu n g .  — Der Tod t r a t  bei 2 K ra n k e n  ein,  bei 
e ine m öOjähr. W e ib e  fand s ich B r o n c h i a l b l e n o r r h ö e ,  E m p h y s e m ,  
P n e u m o n i e  b e i d e r s e i t s  im un te rn  Lappen ,  chron .  M a g e n k a ta r r h ,  
P i g m e n t i r u n g  d e r  D a r m s c h l e i m h a u t ,  o b s o l e t e  P le u r i t i s  r e c h t s  
und obsol .  P e r i t o n ä i t i s  des  B e c k e n s  und um die  Leber .  Chro n .  
H y d r o c e p h a lu s ,  U rä m ie  und Dich t ighe i t  d e r  Nieren .  Bei e in em  
84jähr .  P f r ü n d l e r  fand s ic h  i n t e n s i v e r  B r o n c h i a l k a t a r r h ,  mit  
z a h l r e ic h en  luf t leeren  Lu n g en s t e l l en .  Al lgem.  M a ra s m u s ,  h o c h 
g r a d i g e  Rigidi tä t  d e r  A r t e r ie n  mit  exc en t r .  H y p e r t r o p h i e  des  
ganzen  H e r z e n s ,  fet t ige  E n t a r t u n g  d e r  Muscu la tur .  V er d i ch tu n g  
d e r  Lunge,  Leber,  Milz und  Nieren .  S e r ö s e  Cys te n  d e s  Me
s e n t e r i u m s ,  Ch ro n .  i n n e r e r  H y d r o c e p h a lu s ,  Allgem. H y d r o p s
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m a s s i g e n  Grades .  Der  chron. Bronchialkatarrh  und  das  vesic.  L u n 
g e n e m p h y s e m  fand s ic h  bei 57 Ind iv i duen  und z w a r  bei 31 
M änn e rn  und 26 W e ib e rn .  Hievon s t a r b e n  11. — Er  w a r  am 
h ä uf ig s t en  z w is c h e n  dem 50.— 70. J a h re ,  fand s ich  j e d o c h  auch 
bei e inem K ran k en  von  12 J a h r e n  (S. d a s  Al te r  in Tab.  I).

Die B e s c h ä f t i g u n g  d e r  K ra n k e n  bot  n ic h ts  B e m e r k e n s -  
w e r t h e s  da r ,  so s e h r  man auch  g e r a d e  bei d i e s e r  K r a n k h e i t  
d ie  Angabe  von ä u s s e r e n  E n t s t e h u n g s m o m e n t e n  liebt .  So fan
den  s ic h  T a g a r b e i t e r  und T a g a r b e i t e r i n e n  26, W ä s c h e r i n e n ,  
Kaufmann je  d re i , H a u s k n e c h t ,  A r m e n p o r t i o n i s t .  S c h u s te r in ,  
Po l ize i so lda t ,  N ä h te r in  je  2 ;  B u c h h a l t e r i n ,  M au te in n e h m e r in ,  
B e a m t e n s f r a u ,  B ü r g e r s g a t t i n ,  Commis ,  Magd;  F. W. Aufseher ,  
M aure r ,  S ch ä fe r ,  K o t t o n d r u c k e r ,  W i r th ,  T h ü r s t e h e r i n ,  Z u b r i n 
ger in ,  T is ch le r ,  Kel le r junge  j e  ein Ind iv iduum.  Die m e is te n  
Z u w ä c h s e  ha t te n  w i r  im Monate  Mai mit  14 Ind iv iduen .  Das  
A u f n a h m s v e r h ä i t n i s s  s te l l t e  s ich  na ch  den  Mon aten  fo lg end e r -  
m a s s e n  h e r a u s :  Monat  O ctobe r  6 Kranke ,  Nov em be r  3, Decem-  
b e r  5, J a n u a r  8, F e b r u a r  7, März 2, Apri l  3, Mai 14, Juni  1, 
Jul i  2, A u g u s t  2, S e p t e m b e r  2 Krank e .  Z u s a m m e n  57 Kranke .

Die se  Z a h l e n v e r h ä l t n i s s e  habe n  n a tü r l i ch  n u r  in so fe rn  
W e r t h ,  als  ma n d a r n a c h  b e u r t h e i l e n  ka nn ,  i nw ie fe rn  V er sc h l im 
m e r u n g e n  d es  u r s p r ü n g l i c h e n  L e id ens  d u r c h  Hydrops  u. s. w. 
zu g e w i s s e n  Ze i te n  häuf ige r  v e r k o m m e n ,  a ls  in ä n d e rn .

Die d em  c h r o n .  B r o n c h i a l k a t a r r h  e i g e n t ü m l i c h e n  Sym p
tome s in d  als  n ie  feh l end  e in es  sp ec ie l le n  E r w ä h n e n s  h i e r  wohl  
n ic h t  w e r t h ;  da gege n  dü r f te  das  V e r h ä l t n i s s  d e r  Häuf igke i t  
m a n c h e r  d e rs e lb e n  von I n t e r e s s e  sein.  Allgemeinen Hydrops b e 
o b a c h te te n  w i r  in 25 Fä l len ,  A lb umi nur ie  2mal,  wo s ich bei 
d e r  Sec t io n  e inmal  Na rben  an den  Nieren ,  e inmal b los  Hy
p e r ä m i e  vor fand.  — S o g e n a n n t e  asthmatische A nfälle , d. i. e ine  
zu u n b e s t i m m t e n  Z e i te n  w i e d e r k e h r e n d e  hef t ige Dyspnöe ,  d u r c h  
e ine  v e r s c h i e d e n  la nge  Zei t ,  oft  m e h r e r e  S t u n d e n  a n d a u e r n d ,  
mi t  d e u t l i c h e n  f re ien  In te rva l le n  a b w e c h s e l n d ,  in 3 Fäl len.  So 
v o r z u g s w e i s e  bei e inem 48j äh r. Kau fm an n ,  d e r  u n m i t t e l b a r  n a c h  
d e r  E n t l a s s u n g ,  so w ie  e r  s e in e  feuch te  u n g e s u n d e  W o h n u n g  
w i e d e r  bezog ,  von he f t ig e r  Dy sp nö e ,  v e r b u n d e n  mi t  C y an o se  
und  Käl te  d e r  p e r i p h e r i s c h e n  Thei le  befa l len w u rd e .  Alle d ie se  
S y m p t o m e  v e r s c h w a n d e n  bald na ch  d e r  A ufnahm e dfesselben 
in die Ans ta l t ,  wo er  in e in em  g e r ä u m i g e n  h o he n  Z i m m e r  
w o h n t e ,  und  ihm b e s o n d e r s  d ie  V e r a b r e i c h u n g  e ines  E m e t i c u m s  
und  d e r  fo r tg ese tz te  Gebr auch  d e r  D a m p fb ä d e r  e r s p r i e s s l i c h e  
D ie ns te  le i s te te .  —- Ein a n d e r e s m a l  b e o b a c h t e t e n  wi r  d as  

Orig. Aufs. Bd. XXXVII. 3
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A s t h m a  bei e ine m 22jähr.  T a g a r b e i t e r ,  d e s s e n  M ut te r  und 4 
G e s c h w i s t e r  an  T u b e r c u l o s e  g e s t o r b e n  w a r e n .  D e r  K ra nk e  w a r  
b la ss ,  m a g e r ,  die  A u g e n l i d e r  ö d e m a t ö s ,  d e r  B r u s t k a s t e n  f a s s 
fö rm ig  g e w ö l b t ;  d ie  R e s p i r a t i o n s b e w e g u n g  e r s c h w e r t .  Die 
I n t e r c o s t a l r ä u m e  w u r d e n  n icht  bewegt ,  d a s  D ia p h r a g m a  s ta n d  
s e h r  t i e f :  d e r  P e r c u s s i o n s s c h a l l  d a g e g e n  r e c h t s  oben  am T h o 
r a x  etwas kürzer-, n i r g e n d s  ein A t h m u n g s g e r ä u s c h  zu h ö r e n ,  
n u r  Pfe ifen und  R ass e ln .  — D u r c h s c h e i n e n d e s  b la s ig e s  S p u 
tum .  Hie r  sc h ie n  T u b e r c u l o s e  v o r h e r g e g a n g e n  zu se in,  und  die 
E r w e i t e r u n g  d es  T horax  s ich  e r s t  s p ä t e r  en t w ic k e l t  zu h a b e n . — 
Die he f t i gen  a s t h m a t i s c h e n  Anfäl le v e r s c h w a n d e n  bei d ie sem ,  
s o w i e  bei d e m  3. K ra n k e n  u n t e r  d e r s e l b e n  B e h a n d l u n g  mit  
B rech m i t te ln  und  D a m p f b ä d e r n .  In de m d r i t t e n  Falle w a r  d e r  
r e c h t e  T h o r a x  d u r c h  ein o b s o l e t e s  p leur i t .  E x s u d a t  b e d e u te n d  
e n g e r ,  es  t r a t  h i e r  D y s p n o e  an fa l l sw e is e ,  zugle ich  mi t he f t igen ,  
d em  K e u c h h u s t e n  ähn l i c h e n  H u s te n a n fä l le n  auf. — F r i s c h e s  pleu
rit. Exsudat g e r i n g e r e n  G r a d e s  kam 2mal vor ,  e b e n s o  o b s o l e t e s  
r e c h t s s e i t i g e s  mit  V e r e n g e r u n g  d i e s e r  und  E r w e i t e r u n g  d e r  l in
ken  B r u s t h ä l f t e  mit  V e r s c h i e b u n g  d e s  H e r z e n s  z u r  Medianl inie.  — 
Am H erzen  fand s ich  a u s s e r  d e r  g e w ö h n l i c h  b e g le i t e n d e n  e x 
centrischen Hypertrophie bei den  ä l t e r e n  Ind iv i duen  noch d e r  
a t h e r o m .  P r o c e s s  s e h r  a u s g e s p r o c h e n .  — Bei e inem 48jähr .  
W e i b e  w a r e n  d ie  l i n k ss e i t i gen  Thoraxvenen b e s o n d e r s  am Rücken  
s e h r  ausgedehnt, o h n e  d a s s  s ich  je d o c h  e in e  a n d e r w e i t i g e  Ano
ma l ie  d es  G e f ä s s a p p a r a t s  h ä t t e  n a c h w e i s e n  lassen .  —- Bei e i 
nem K ra n k e n  fand s ich  e ine  b e d e u t e n d e  den h ö c h s t e n  Grad  
d es  s. g. L o u i s ’sc h e n  W in k e ls  d a r s t e l l e n d e  lleteromorphie des 
Thorax , so d a s s  d e r  o b e r s t e  Thei l  de s  M anubr iu m s t e r n i  mit  
den  I n s e r t i o n s s t e l l e n  d e r  be id en  e r s t e n  Rippen,  und  d ie sen  
se lb s t  um ein B e d e u t e n d e s  ü b e r  die u n t e r n  P a r t i e n  d es  T h o 
rax  h e r v o r s t a n d ,  w e lc h e  le tz te r e  und b e s o n d e r s  d e r  u n t e r e  
Thei l  d e s  S t e r n u m s  e ine  f ör m l ic he  Grube  in m i t t en  d es  B r u s t 
k a s t e n s  b i lde ten .  Da d ie s e  Missb i ldu ng  d es  T h o ra x  bei h o c h 
g r a d i g e m  ch ron .  C a t a r r h  vo rkam ,  so d i e n t  d ies  als ein Beweis  
m e h r ,  wie  fa l sch d ie  A n n a h m e  sei,  d a s s  d i e s e  H et e ro m o rp h ie  
n u r  d i e  T u b e r c u l o s e  begle i te .  — A u s d e h n u n g  d e r  Gal lenblase  
d u r c h  Gallensteine f and s ich  bei e i nem K ra n k e n ,  d e r  s c h o n  oft 
an co l ica  calcul .  l i ier b e h a n d e l t  w o r d e n  w a r ,  g e g e n w ä r t i g  a b e r  
w e g e n  b e d e u t e n d e n  A t h e m b e s c h w e r d e n  die  Hilfe d e s  Spi ta ls  
in A n s p r u c h  na hm .  — Schmerzen in den Extrem itäten  s c h e i n b a r  
in den Muskeln  o d e r  Gelenk en  s i tz end ,  o h n e  d a s s  d ie s e  j e d o c h  
i r g e n d w i e  v e r ä n d e r t  g e w e s e n  w ä r e n  , k a m e n  bei m e h r e r e n
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Kra nk en  a ls  e x c e n t r i s c h e  E r s c h e i n u n g e n  d e s  L u n g e n le id e n s  
häuf ig vor  (s. Tu be rc u lo s i s ) .  So bei e inem 56jähr .  Manne ,  d e r  
d e s s h a l b  3mal in d i e s e m  J a h r e  h ie r  b e h a n d e l t  w u rd e ,  und  d e m  
die  D am pf bäde r  e ine  w e s e n t l i c h e  E r l e i c h t e r u n g  ve rschaf f ten .  — 
Die  11 To d e sf ä l l e  b e t r a f e n  K r a n k e  h ö h e r e n  A l t e r s ;  s ie  g i n 
g en  sä m m t l i c h  an M a r a s m u s  und Hy drops  zu G r u n d e .  Die 
S ec t ion en  g e b e n  n i ch ts  von dem g e w ö h n l i c h e n  B efund e  Ab
w e i c h e n d e s .

B r o n c h i a l e r w e i t e r u n g ,  S k l e r o s e  d es  L u n g e n g e w e b e s  
n a c h  P n e u m o n i e  kam e inmal  vor :

N . N . 19jähr. S ehneidergeselle  l i t t  seit seinem  12. L ebensjah re  an  H u 
sten  m it gew öhnlichem  k a ta rrli. A usw urfe . V or 3 J a h re n  w urden  durch  
einige T a g e  b lu tige  S p u ta  au sg eh u s te t, w obei er durch  einige Z eit be ttläge
r ig  w ar. S e ith er sind  die S pu ta  seh r copiös und  stinkend  g e w o rd e n ; es 
haben sich häufig  Schm erzen  in  der rech ten  B ru sth ä lfte  un d  A them be- 
schw erden  e inges te llt, u n d  der K ran k e  w urde  im  V erlaufe d ieser Z e it au f
fallend b lass und  m ager. W äh ren d  der le tz ten  W oche tr a t  Oedem der 
U n te rex trem itä ten  auf D ie rech te  B ru s th ä lfte  e tw as enger, w ird  beim  A th -  
m en  w en ig er bew egt. D ie M essung  g ib t rech ts , w ie links 39 C entim . W eite  
des T ho rax . D e r P ercu ssio n ssch a ll rech ts von der 4. R ippe bis nach ab 
w ä r ts  k u rz , der S tan d  der L eber n ich t tie fer (b is zum  R ippenbogen ); an 
d ieser P a r t ie  C onsonanz beim  E x s p in u m ; links der S ch a ll hell bis zum  
R ippenbogen, zah lre iche  R asse lgeräusche . D e r H erzsto ss  am S chw ertknorpel. 
D er A u s w u r f  sehr copiös, aus e iner gelb lichen F lü s s ig k e it bestehend , in 
d e r ge lbg rün liche  M assen schw im m en — von unerträg lichem  G estanke. 
D e r K ra n k e  e rh ie lt a lle  2—3 T ag e  ein B rechm itte l aus Ipecac. und  T a r t . 
stib ia t., und  g e b ra u c h te  ausserdem  die D am pfbäder, u n te r  w elcher B ehand
lu n g  und  hei g u te r  K o s t (B ra ten , B ie r etc.) e r sich in  14 W ochen sow eit 
e rho lte , dass n ich t n u r  das H au tödem  verschw unden , sondern auch sein 
A ussehen  ein w eit besseres gew orden w ar, und  die Q u a n titä t des n u r m eh r 
w en ig  fötiden S pu tum s sich auf e tw a 5 U neen des T ag s red u c irt h a tte .

U e b e r h a u p t  w a r e n  B re c h m i t te l  und D a m p fb ä d e r  fas t  die e i n 
zigen Mittel ,  d ie  w i r  bei ch ron .  K a ta r r h e n ,  B r o n c h e k t a s i e  etc.  
a n w e n d e t e n .  Es w u r d e  den  K r a n k e n  je desm a l  bei h e f t i g e r  
D y s pnoe ,  und auch a u s s e r d e m  a lle  8 — 10 Tage ,  a u c h  in k ü r 
z e r e n  In te rva l le n ,  w enn  d ie  U n t e r s u c h u n g  viel S e c r e t  in den  
B ro n c h ie n  n a c h w i e s ,  ein E m e t i cu m  aus  l p e c a c u a n h a  g e r e i c h t ;  
n a c h  m e h r m a l i g e m  E r b r e c h e n  t r a t  j e d e s m a l  e ine  s ich  im m e r  
a u f  l ä n g e r e  Ze i t  a u s d e h n e n d e  E r l e i c h t e r u n g  e i n ,  so d a s s  die 
K r a n k e n  oft  s e lb s t  um d i e s e  Hilfe ba ten.  In d e r  übr igen  Zei t  
w u r d e  n u r  ein e i n f a c h e s  Mittel  g e re ic h t ,  d ag eg en  täg l ich  ein 
r u s s i s c h e s  D am pfbad  a n g e w e n d e t .  Diesem  le tz te ren  b e s o n d e r s  
m u s s  bei  B e h a n d l u n g  d es  ch ro n .  K a ta r rhs ,  d e r  B r o n c h e k t a s i e ,  
d e r  c h r o n .  T ub e rcu lo se  u. dgl. das  be s te  Z e u g n i s s  g e g e b e n  
w e r d e n ;  d y s p n o i s c h e  K ra nk e  e r f u h r e n  ke in e  V e r s c h l i m m e r u n g ,

3*
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s o n d e r n  a l lm ä h l i g e  E r l e i c h t e r u n g  d e r  A t h e m b e s c h w e r d e  und 
V e r m i n d e r u n g  d e r  H y p e r s e c re t io n  d e r  B ronchia l sch le im haut ' .

P n e u m o n i e  kam, j e n e  Fä l le  n i ch t  mit  e i n g e r e c h n e t ,  w o  
d ie s e lb e  im Verlaufe  a n d e r e r  K r a n k h e i t e n  z. B. d e s  T y p h u s  
a u f g e t r e t e n  w ar ,  — bei 62 K ra n k e n  (26 M ä nn e rn ,  36 Weibe rn)  
z u r  B eob acht ung .  H ie rvon  s t a r b e n  22 (8 M. 14 W.) Es s in d  im

A lte r aufgenom m en gestorben M o rta litä tsv e rh ä lt.
von 8 Ja h re n 1 K ran k e r —

r* 1 0 -2 0 It 4 K ranke —

w 2 0 -3 0 It 8 * 1 12.5 pC t.
It 3 0 - 4 0 „ 5 1 20
1t 4 0 - 5 0 U 12 5 41,66 „
1t 5 0 - 6 0 It 10 4 40
It 60—70 1f 15 „ 6 40
It 7 0 -8 0 It 4 2 50
1t 8 0 - 9 0 It 3 3 100

S um m a . 62 K ran k e  22 35,48 pC t.
Was die Dauer d e r  K ra nkhe i t  anbe la ngt ,  so t r a t  d ie  Hei lung  

ein z w is c h e n  dem 10.—20. Tage bei 16 K ran k en ,  im Al ter  von 
17, 18, 19, 21, 24, 25, 28,29, 35, 42, 46, 48, 57, 58, 60 und 61 
J a h r e n .  Z w is c h e n  dem 20.—30. Tag e  bei 13 K ran k en ,  im Al te r 
von 20, 24, 36, 39, 44, 47, 48, 57, 59, 62, 63, 69, 79 Ja h re n .  
U ebe r  d ie se  Ze i t  h i n a u s  b l ieben  11 K ranke  von 8, 17, 37, 45, 
54, 56, 62, 65, 66, 72 und 73 J a h r e n  m e is t  w e g e n  Complicat i -  
onen ,  z. B. H y d r o p s ,  b e d e u t e n d e r  Anämie ,  p leur i t .  E x su d a t  u. 
dgl .  in B e h a n d lu n g ,  wovon s p ä t e r  die Rede  se in  wi rd.

Der  Tod t r a t  ein z w i s c h e n  d em  5— 10 Tage  bei 6 K r ank en  
von  42, 44, 48, 59, 60, 76 J a h r e n  ; — zw is chen  dem 10.— 20. Tage  
bei  12 K ra n k e n  von 28, 37, 48, 49, 52, 56, 58, 68, 70, 80, 81 und 
85 J a h r e n  ; — vom 20.—30. Tage  bei 3 K ra n k e n  von 65, 66, 68 
Ja h re n .  Nach 3 Mon ate n  s ta r b  1 K ra n k e  von 68 J a h r e n  an 
a l lgem.  Hydrops .  —  Das  A uf t r e te n  d e r  P n e u m o n i e  w ä h r e n d  
d e r  v e r s c h i e d e n e n  Monate  g ibt  d ie  U e b e r s i c h t s t a b e l l e ; da j e 
d o c h  d ie  S te rb l i c h k e i t  u n t e r  den A u f g e n o m m e n e n  zu m a n c h e n  
Zei ten  e ine  auffal lend g r ö s s e r e  wa r ,  so folgt  h ie r  ein S chem a .
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Was  den  Sitz der Infiltration  betr if ft ,  so w a r  20mal d ie  r e c h t e ,  
30inal d ie  l inke ,  12mal w a r e n  be id e  L u n g e n  in f i l t r i r t ;  bei  den  
22 G e s t o r b e n e n  w a r ß m a l  d o p p e ls e i t ig e ,  lOmal r e c h t s s e i t i g e  und  
6mal l in k s s e i t ig e  P n e u m o n ie .  Dem Stande n a c h  w a r e n  u n t e r  
den  E r k r a n k t e n  : T a g a r b e i t e r  be ide r le i  G e s c h le c h ts  20, Mägde  
10, H a u s k n e c h t e  3, T i s c h l e r g e s s e l l e n  3, S c h l o s s e r ,  T u c h m a c h e r ,  
F ä r b e r ,  Br aue r ,  Holzspa l te r ,  Schaf fner ,  Commis ,  F a b r i k s a r b e i t e 
r inen  und  W ä s c h e r i n e n  je  ein Ind iv iduum.  Die ü b r i g e n  d e m  
h ö h e r e n  Al te r  a n g e h ö r e n d ,  w a r e n  b e s c h ä f t i g u n g s l o s .

Da w ir  bei  e inem  g r o s s e n  Thei le  d e r  K ra n k e n  w e g e n  H in 
fäl l igkei t  d e r s e l b e n  u. dgl .  w e n i g  o d e r  g a r  n i ch ts  G e naue s  üb e r  
d ie  Anamnese e r f u h r e n ,  so s o n d e r e  ich d ie s e  ab,  und  r e f e r i r e  
im Fo lg ende m  nu r  üb e r  27 Kr an ke ,  bei d e n e n  d e r  Ver lau f  d e r  
K r a n k h e i t  mir  b e k a n n t  wa r .  Zwei  d e r  B e h a n d e l te n  g eb en  an ,  
u n m i t te lb a r  nach  e inem  S t o s s e  a u f  den  T h o ra x  e r k r a n k t  zu 
se in ,  ob w o h l  ä u s s e r l i c h  ke in e  V e r ä n d e r u n g  b e m e r k b a r  war .  — 
Nur  bei 14 Kr anken  w u r d e  a ls  e r s t  b e m e r k t e s  Sym pto m ein 
S c h ü t te l f r o s t  ang e g e b e n ,  in den  a n d e r e n  Fäl len g ing  S c h n u p fe n ,  
Kopf-  und H a l s s c h m e r z  o d e r  blos  Mat t igke i t  d en  s c h w e r e r e n  E r 
s c h e i n u n g e n ,  j a  in 2 Fä l len s e lb s t  d em  Auf t re ten  d e r  S c h ü t t e l 
f r ö s t e  v o r a u s ;  bei 3 K ra n k e n  k am  m e h r m a l i g e s  E r b r e c h e n  vor  
a llen üb r ige n  E r s c h e i n u n g e n .  — G ew ö h n l i c h  n o c h  am se lb en  
Ta ge  mit  den  Fr o s t an fä l l en  t r a t  S e i t e n s t e c h e n  und zugle ich 
t r o c k e n e r  H us t en  auf. Das für  P n e u m o n i e  c h a r a k t e r i s t i s c h e  
r o s t f a r b e n e  z ä h e  Sp u tu m  t r a t  n u r  2mal am 1., 4mal am 2., in 
den  ü b r i g e n  Fäl len e r s t  am 4. Ta ge  au f ;  — i m m e r  mit  d e m 
se lben  g le ic hze i t i g  w a r  das  E r s c h e i n e n  d e r  Hydroa  febri l . ,  die 
ü br ig ens  n u r  bei 5 K ra n k e n  b e o b a c h te t  wurde .  Die A th e m n o th  
w a r  e in es  d e r  f r ü h e s t e n  S ym pt om e ,  und  t r a t  in al len Fä l len 
s c h o n  mit  d e r  e r s t e n  abe n d l i c h e n  F i eb e rh i t z e  und de m B r u s t 
s c h m e r z e  zugle ich  auf ;  d e r  Grad d e r s e l b e n  w a r  j e d o c h  n a c h  
d e r  A u s b r e i t n n g  d e r  Inf il t rat ion und aus  v e r s c h i e d e n e n  uns 
zum Thei l  u n b e k a n n t e n  U r s a c h e n  ein s e h r  v e r s c h i e d e n e r ,  g ing  
j e d o c h  mi t d e r  Anzahl d e r  A r t e r i e n p u l s a t i o n e n  m e i s t  in g le i 
c he m  Sc hr i t t e .  - -  Die n i e d r ig s t e  Zahl  d e r  P u ls a t i o n e n  w a r  — 
w ä h r e n d  d e r  Höhe  d e r  K ra n k h e i t  —  bei e inem  72jähr .  We ibe  
=  (>0; a u s s e r d e m  e r r e i c h t e  s ie  n ic h t  die Höhe  von 80 bei 
3 K ra nken ,  bl ieb u n t e r  100 bei 8, u n t e r  120 bei 10, u n te r  140 
bei 3 K ranken .  In 6 Fä l len ,  wo d e r  Pul s  ü b e r  100 zäh l te ,  t r a t  
d e r  Tod  ein.

W a s  die  Complicationen betr iff t ,  so t r a t  D i a r r h ö e  im s p ä t e r e n  
Verlaufe m e i s t  um d en  5 —8 Tag bei 8 Kranken ,  wovon 6 s t a r 
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b e n ,  sp o n t a n  au f ;  in 2 Fä l len  kam gle ic hze i t ig  E r b r e c h e n ,  wo 
be id esm a l  d e r  tö d t l ic he  A u s g a n g  e r fo lg te .  — Ikterische Färbung  
d e r  Ha ut  w a r  in 6 Fäl len b e m e r k b a r ;  Conmdsionen und  Trismus 
t r a t e n  e in ma l  bei e inem 48 jähr .  Manne  8 S t u n d e n  vor  dem 
T ode  auf.  — In m e h r e r e n  Fä l len fand s ich  E iw e is s  im Harne, 
d a s  n a c h  d e r  He i lung  w i e d e r  v e r s c h w a n d ,  so wie wi r  bei den 
S e c t i o n e n  s o l c h e r  Ind i v id uen  n u r  e inma l  B r i g h t ’s c h e  Nie renent -  
a r t u n g  fanden .  — In e inem tö d t l ic h  abge la u fe n en  Fal le  t r a t  am
8. Tage  d e r  K r a n k h e i t  e ine  rechtsseitige Parotitis auf ;  m e h r e r e  
K ra n k e  l i t t en v o r d e m  sc h o n  an chron. Catarrh und d e s s e n  Fol
g e z u s t ä n d e n ,  E r w e i t e r u n g  des  H e r z e n s  u. dgl.,  w ä h r e n d  bei 
al len ä l t e r e n  Ind iv idu en  zugle ich  d ie  Z e i c h e n  d es  senilen 
Emphysems und  d es  m e h r m a l s  g a n z  ex q u is i t e n  a t h e r o m a t ö s e n  
P r o c e s s e s  d e r  Ar t e r i en  s ic h  b e m e r b a r  m a c h t e n  und  bei den 
S e c t i o n e n  vor fanden .  In e inem Falle zeigte  d ie  Se c t i o n  nebe n  
f r i s c h e r  P n e u m o n i e  a u c h  no ch  Res t e  ä l t e r e r  Inf i l t ra t ion  (Indu- 
rat io ) und  a u s g e b r e i t e t e  B r o n c h e k t a s i e  n e b s t  B r o n c h i a l h l e n n o r r -  
höe.  Es ma g in d i e s e r  s c h o n  f r ü h e r  g e k a n n t e n  o m in ö s e n  
Com pl ica t ion  von Emphysem  mit  P n e u m o n i e  vie l le ich t  d e r  G run d  
d e s  so häuf igen  A b s t e r b e n s  ä l t e r e r  P e r s o n e n  an P n e u m o n i e  
l i egen ,  oh w o h l  die  U r s a c h e  d e s s e l b e n  n o c h  d u n k e l  i s t ;  v i e l le ich t  
m a c h t  d e r  Ve r lus t  an E la s t ic i tä t ,  den  die  L u n g e n  beim E m p h y 
se m e r le id e n ,  die zu r  He i lung  d e r  Infi l t rat ion so n o t h w e n d i g e  
und  wie  B e o b a c h tu n g e n  ze igen ,  g e r a d e  bei a l ten  Leu ten ,  wo 
das  E in p h y s e m a  sen i le  k o n s t a n t  v o r k ö m m t ,  oft  gänz l ic h  f e h le n d e  
E x p e c to r a t i o n  unm ögl ich .  Pericardilis t r a t  3mal,  Pleuritis in g r ö s 
s e r e r  A u s d e h n u n g  6ma! h i n z u ;  bei e in em  52jähr .  Manne  fanden  
s ich  g r ö s s e r e  A b s c e s s e  in den  Lu n g en  bei d e r  Sec tion  vor ;  
o b s o le t e  T u b e rc u lo s e  d e r  L u n g e n s p i t z e n  4mal,  Men ingi t i s  e in 
mal,  a c u t e r  Mi lz tumor  3mal in Co m pl ic a t io n .  — Es w u r d e  in 
ke in e m  d i e s e r  Fä l le  e ine  B l u t e n t z i e h u n g  g e m a c h t ,  und es 
s c h e i n t  mi t  R ü c k s ic h t  a u f  d a s  f r ü h e r  Gesagte ,  d a s s  die  Vis ex- 
p e c t o r a n d i  d u r c h  e ine  Ve näse c t io n  w o h l  n i ch t  h ä t t e  g e h o b e n  
w e r d e n  k ö n n e n ,  und  d a s s  ü b e r h a u p t  bei d en  a l ten  Ind iv idu en  
s e lb s t  fü r  e inen  Arzt  e in es  ä n d e r n  G l a u b e n s b e k e n n t n i s s e s  k aum  
e ine  In d ic a t io n  da für  v o r h a n d e n  g e w e s e n  w ä r e ,  da  d e r  h e r a b 
g e k o m m e n e  Z u s t a n d  d e r s e l b e n  eben  n ich t  z u r  B lu t e n t z i e h u n g  
e in lud .  Dass h i n g e g e n  d a s  U n te r la s s e n  d es  A d e r l a s s e s  j u n g e n  
In d iv id u en  n i c h t  s c h a d e ,  b e w e i s t  das  g ü n s t i g e  H e i l u n g s v e rh ä l t -  
n i s s  in de n  j ü n g e r e n  A l t e r s k l a s s e n .  — Die T h e r a p i e  bl ieb d a 
h e r  e ine  sy m p t o m a t i s c h e ,  bei h e f t i g e r  D y s pn öe ,  A n h ä u f u n g  von 
vielem S e c r e t  in de n  L u f tw e g e n  w u r d e n  B re c h m i t te l  aus  Ipecac .
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mit  d d e r  oh n e  Tar t .  s t ib. ,  und  a u s s e r d e m  den  m e is t en  K r a n k e n  
ein l e i ch tes  Infus ,  ipecac .  ge re ic h t .  Bei g r ö s s e r e r  P u l s f r e q u e n z  
w u r d e  Digi tal is  al lein,  o d e r  mit  Acet .  p lumbi und  Tinct .  anod .  
in Form d e r  R i t s c h e r ' s c h e n  Mixtur  v e ro rdn e t .  Bei 5 Kranken  
w u r d e  S ubl im at  zu */4— */2 gr .  d. d. in e in e r  sc h l e im ig e n  Mixtur  
a n g e w e n d e t ;  — e in e r  d e r  K ran k en  s t a r b ,  s o n s t  b e m e r k t e  man 
a b e r  in 2 d i e s e r  Fälle,  d a s s  das  A uf t re ten  n e u e r  N a c h s c h ü b e  
du rc h  d ie s e  B e h a n d l u n g  d u r c h a u s  n i ch t  au f g e h a l te n  w u r d e .

Das p l e u r i t .  E x s u d a t  kam in 44 Fä l len  zu r  B e o b a c h t u n g ,  
und  zw a r  bei 31 M ä n n e rn  und 13 W eib e rn .  Es w a r  26mal  (20 
M. 0 W.) r e c h t e r s e i t s ,  in 18 Fä l len  (11 M. 7 W.) l i nk e rse i t s .  
(S. d ie  Al te rs tabel le . )

W as den Stand der Kranken betrifft, so fand es sich  b e i : T a g a rb e ite rn  
beid. G esellt. 12mal, R . 6mal, (M änner) L . 6m al (4 M. 2 W .) ; M ägden 
lO m al, R- 7m al, L . 3 m al; Seh lossergesellen  4m al, R. 2m al, L . 2m al; T isc h 
lergese llen  2m al, R . 2m al; P o lize iso ldaten  2m al, R . 2m al; H au sk n ech ten  
2m al, R- lm a l, L . lm a l ; W äch te rn  2m al, R. lm a l, L. lm a l;  M ü lle r lm a l, 
L . lm a l (acc. T nberc.), Schiffer lm a l. L. lm a l;  F ä rb e r  lm a l, R . lm a l ;  S e i
le r  lm al, R. lm a l;  B ed ien ter lm a l, L . lm a l ;  F inanzw ach  auf seher lm a l, 
R. lm a l;  H öck lerin  lm a l, L . lm a l;  F ia k e r  lm a l, L . lm a l ;  K naben  2m al, 
R . 2mal. Z usam m en 44m al. R . 26m al, L . 28mal.

Nach den  a n g e g e b e n e n  D a te n  e r s c h i e n  d a s  E x s u d a t  bei  
M ä n n e rn  in der  Mehrzah l  d e r  Fä lle  (29 :  11) r e c h t e r s e i t s ,  h i n 
g e ge n  bei  W e ib e rn  hä uf ig e r  (7 :6 )  l i nke r se i t s .  Die U r sa c h e ,  
w a r u m  d as  pleuri t .  E x s u d a t  häufiger  bei M ä n n e rn  v o r k o m m t ,  
l i eg t  vie l le ich t  in d e r  häuf ig e ren  A n s t r e n g u n g  d e r  o b e r e n  E x
t r e m i t ä t e n ,  wie  aueb  d ie  g e g e b e n e  Z u s a m m e n s t e l l u n g  zeigt ,  d a s s  
so lc h e  G e w e r k e ,  als  S c h u s t e r ,  T isch le r ,  Schiffer ,  K u t s c h e r ,  
T a g a r b e i t e r  h i e r  b e d e u t e n d  o d e r  w e n i g s t e n s  ü b e r h a u p t  r e p r ä -  
s e n t i r t  s ind ,  w ä h r e n d  a n d e r e  s t ä r k e r  b e t r i e b e n e ,  z. B. d a s  
S c h n e id e r -  M ü l l e r g e w e r k e  ke in e  o d e r  n u r  e inze ln e  E r k r a n k u n g s 
fälle zeigten.  U m g e k e h r t  w a r  d ie se  Affect ion häuf ig bei F r a u e n  
d e r  a r b e i t e n d e n  Klasse ,  bei Mägden  (10), T a g a r b e i t e r i n e n  3, 
se l ten  o d e r  ga r  n i ch t  bei so lc hen  W e ib e rn ,  d ie  e ine  r u h i g e r e ,  
s i t z e n d e  B e s c h ä f t i g u n g  haben  (1 Höckler in) .  Das E x s u d a t  w a r  
in 34 Fäl len f r i sch  e n t s t a n d e n ,  in 8 Fä llen sc h o n  o b s o le s c i r e n d .  
Die K r anken  t r a t e n  in d ie  Ans ta l t  n u r  w e g e n  h e f t ig en  S c h m e r 
zen in d e r  k r a n k  g e w e s e n e n  Se i te ,  obw oh l  s ich k e in e  neu  h i n 
z u g e t r e t e n e  V e r ä n d e r u n g  h a t t e  n a c h w e i s e n  la ssen .  Der  Th o
rax  fand  s ich  au f  d i e s e r  Se i te  bei d e r  Me ssung  e n g e r ,  da s  
D i a p h r a g m a  h ö h e r ,  d ie  W i r b e l s ä u l e  m e h r  o d e r  w e n i g e r  na ch  
d e r  g e s u n d e n  Se i te  ab w e ic h en d .
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E in e  24jähr. T a g a rb e ite r in , w elche im  S eptem ber 1850 an  einem  lin k 
seitigen E x su d a t e rk ra n k t, in  den e rs ten  T ag en  des M onats O ctober au f  
d er h iesigen  B ru s ta b th e ilu n g  p u n c tir t  w orden  w a r ; (wobei sich e tw a 5 P fu n d  
e iner d ü n n e n , g rün lichen  du rchscheinenden  F lü s s ig k e it en tlee rt h a tten ) 
u n d  4 W ochen  darnach  en tlassen  w orden  w a r, w urde  am 12. D eeem ber 
w egen  heftigen Schm erzen in  der affic irt gew esenen  T h o rax h ä lfte  w ieder 
aufgenom m en. D ie W irb e lsäu le  b ilde te  bei der A ufnahm e in der G egend  
des 2 . - 6 .  B ru stw irb e ls  eine le ich te  K rüm m ung  nach  vorne u n d  nach  der 
rech ten , in  d e r L endengegend dagegen nach  der linken  Seite. D ie linke 
S ch u lte r stand  tiefer, sow ie der ganze lin k e  T h o ra x  e tw as län g e r ersch ien . 
D ie M essung  der beiden H älften  gab  rech ts  43, links 41 C en t, es schien 
m ith in  die V eren g eru n g  n ich t bedeutend, w enn m an die no rm ale  g rö ssere  
W eite  der rech ten  B ru sth ä lfte  abrechnet. D er P ercu ssio n ssch a ll links von 
der 3 — 6 R ippe v e rk ü rz t, am linken  S te rn a lra n d e  aufhörend . D er H erzsto ss  
un d eu tlich  zw ischen  5—6 n äh e r dem S ternum . N ach  3 W ochen hatten  die 
Schm erzen  w ieder nachge lassen , und  die K ran k e  w urde  ohne sonstige  w e
sen tliche  A en d e ru n g  ih res  Z ustandes w ieder entlassen .

In m e h r e r e n  Fäl len fand s ich g e r a u m e  Zei t  nach  Beginn  
d e r  K r a n k h e i t  d a s  E x s u d a t  noch  z ieml ich  g r o s s .  So w a r  hei 
e in e m  24jähr.  P o l i z e i s o ld a t e n ,  d e r  ein r e c h t s s e i t i g e s  E x s u d a t  
vor  e ine m ha lb en  J a h r e  g e h a b t  ha t te ,  von d e r  2. bis zu r  6. 
Rippe  ein g e d ä m p f t e r  Scha l l ,  u n m i t te lb a r  d a r u n t e r  b e g a n n  d e r  
t y m p a n i t i s c h e  Schall  des  D a r m s ;  mi th in  s ta nd  d as  Z w e r c h f e l l  
no ch  t i e f e r ;  d e r  Umfang d e r  be iden  B r u s t h ä l f t e n  b e i d e r s e i t s  
g le ich  (43 Cent.).  S c h m e r z  in d e r  k r a n k e n  B ru s th ä l f t e .  Ein 
ä h n l i c h e r  Befund  e r g a b  s ich  noch bei e in em  40jähr.  T a g a r b e i 
te r ,  d e r  vo r  3 J a h r e n  an e inem E x s u d a t  ge l i t t en  ha t te .  Die 
M e s s u n g  gab r e c h t s  42, l inks  42 '/s Cent .  D e r  Scha l l  d e s  Da rm s 
b e g a n n  z w is c h e n  d e r  5 —6 Rippe.  In m e h r e r e n  Fä l len  fanden  
s ich  hef t ige  e x c e n t r i s c h e  S c h m e r z e n  in a n d e r e n  The i len ,  so 
vo rzü g l i ch  in e ine r  o d e r  d e r  ä n d e r n  Ext r em i t ä t ,  S c h w ä c h e  d e r 
se lben  u. s. w. o h n e  d a s s  d ie  G e le nke  o d e r  a n d e r e  Gebilde  e ine  
A b n o r m i tä t  ge z e ig t  h ä t t e n .  So k lag te  ein 54 jähr.  S c h l o s s e r 
gese l le  mi t  e ine m ob so le ten  l in k s s e i t ig e n  E x s u d a t e  ü b e r  h e f 
t ig e  an ge b l i c h  r h e u m a t i s c h e  S c h m e r z e n  in d e r  l inken  u n t e r e n  
E x t r e m i t ä t  und S c h w ä c h e  d e r s e l b e n ,  o h n e  d a s s  an den  Ge le n 
k en  o d e r  a n d e r s w o  e tw a s  n a c h w e i s b a r  g e w e s e n  w ä r e .  Es sche in t ,  
d a s s  d ie  U r s a c h e  s o l c h e r  S c h m e r z e n  n u r  in d en  V e r ä n d e r u n 
gen  i h r e n  Grund  h a b e ,  d ie  d a s  o b s o l e s c i r e n d e  E x s u d a t  in 
d e r  F o r m a t i o n  d es  T horax  und  d e r  W i r b e l s ä u l e  bedin gt .  — 
Bei 2 K ran k en  fand  s ich  das s o g e n a n n te  ch ro n .  Ex su da t ,  d. i. ein 
s o l c h e s  , wo m an  in d e r  L e ic h e  E x s u d a t s c h i c h t e n  d e r  ver 
s c h i e d e n s t e n  B i ld un gsze i t  findet ,  w o  in e ine m von a l ten  Exu- 
d a t s c h i c h t e n  a b g e s a c k t e n  R au m e  zu v e r s c h i e d e n  s p ä t e r e r  Ze i t
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N a c h sc h ü b e  s t a t t g e f u n d e n  haben .  Bei e inem so lc hen  w u r d e  
die  P a r a c e n t e s e  a u s g e f ü h r t .

W . R. S eilerm eister, 66 J a h re  alt, frü h e r im m er g e su n d ; se it 3 M ona
ten S techen in  der rech ten  B ru sth ä lfte , s te igende D yspnoe- P a t. is t se it 
3 W ochen b e tt lä g e r ig ; se it ebenso lang  hydrop ische  A n sch w ellu n g  der U n 
te rex trem itä ten . Befund am 16 J u n i  1851. M assige A bm agerung , H ände  
u nd  F ü sse  ödem atös in f iltr ir t , und  m assig  cyanotisch , die H alsvenen  m assig  
ausgedehn t. D ie rech te  T h o ra x h ä lfte  v erengert (der seitliche U m fang  45, 
linkerse its  47 C entim .) D ie In te rco sta lräu m e  d ieser Seite säm m tlich  h e r
vorgetrieben , und  bis auf den 1. gänzlich unbew eglich . D e r P e rcu ss io n s
schall an der 1. R ippe deu tlich  tym pan itisch , von da  an b is zum  R ippen 
bogen ku rz . D as M ediastinum  bis über den linken  S te rn a lra n d  re ichend , 
die L eb er auf einen halben Z oll u n te r  dem  R ippen rand  nachw eisbar. A n  
den obersten  P a r t ie n  b is zu r 2. R ippe viel Pfeifen, w eite r un ten  n ich ts zu 
hören . D e r lin k e  T h o ra x  norm al schallend. D er H erzsto ss  zw ischen d e r  
5—6 R ippe, um  einen Z oll n äh e r der A x illa rlin ie . M it der Systo le am rech ten  
S te rn a lran d e  ein deutliches G eräusch  zu hören , 84 P u lsa tio n en . B edeutende 
A them noth . D ie K ö rp e rtem p era tu r e tw as h ö h e r , das K örp e rg ew ich t 114 P fd . 
D e r U n te rle ib  m assig  ausgedehn t. (M. gum m .) D a  sich der Z u stan d  des 
K ran k en  täg lich  versch lim m erte , die A them beschw erden  sich s te ig e rten , 
so dass der K ran k e  fas t beständ ig  sitzen  m usste , w urde  an 30. J u n i  die 
P a racen tese  gem acht. H r. P r o f .  P i t h a  w äh lte  hiezu den von D r. C z e r -  
m a k  (Y gl. 35. B and) angegebenen  H eb erap p ara t, D ie  O pera tion  g ing  ganz 
g u t von S ta tten  ; es en tleerten  sich 5 P fu n d e  e iner gelblichen k la ren  F lü s 
sigkeit, die a lka lisch  re a g ir te , G allenp igm ent, sehr v iel A lbum in  und  C h lo r
n a tr iu m  en th ie lt. — G leich  nach  der P u n c tio n  w urde  der P e rcu ssio n ssch a ll 
b is u n te r  die 3. R ippe und  von der M itte  des S te rnum s nach  links he ll u n d  
vo ll, ebenso am R ippenbogen. D ie  L eber u n te rh a lb  n ich t ta s tb a r. D e r 
H erzsto ss w ard  zw ischen der 5.—6. R ippe u n te r der P a p il la  fü h lb a r; d ie 
A them beschw erden  m inderten  sich um  ein B edeutendes. D as K ö rp e rg ew ich t 
um  das E n tsp rech en d e  verm indert. — D er Z u stan d  des K ran k en  besserte  
sich nach der O pera tion  ziem lich rasch , so dass er nach  3 W ochen en tlassen  
w erden  konnte .

Man h a t  in d e r  n e u e s t e n  Ze i t  au f  d ie  Angabe  n e u e r  In s tru 
mente zu r  Paracentese des Thorax viel W e r t h  g e l e g t ;  es  w u r d e n  
au ch  m e h r e r e  d e r g l e i c h e n  b e s c h r i e b e n ,  w e l c h e  m e h r  o d e r  w e 
n i g e r  dazu  g e e i g n e t  se in  sol len,  den  L u f te in t r i t t  in die  P l e u r a  
zu v e r h i n d e r n .  Ich g la ube  in d e s s e n ,  d a s s  a lle  d i e s e  I u s t r u m e n t e ,  
so s e h r  s ie  au ch  den  a n g e g e b e n e n  Z w e c k  e r r e i c h e n  m ög en ,  
d e n n o c h  ganz  über f lü ss ig  s ind ,  i ndem  d i e s e s  g e f ü r c h t e t e  Mo
m e n t  — d e r  L uf t e in t r i t t  — g a r  n i ch t  so g e f ä h r l i c h  i st ,  als  ma n 
b i s h e r  angib t .  Es b e w e i s e n  d i es  die  E r fo lg e  so v i e le r  in den  
le tz ten  J a h r e n  h i e r  und a n d e r s w o  mi t den v e r s c h i e d e n s t e n  In 
s t r u m e n t e n ,  s e lb s t  mit  dem e in fach en  B is to u r i  und  u n t e r  d en  
u n g ü n s t i g s t e n  V e r h ä l t n i s s e n  u n t e r n o m m e n e n  O p e r a t i o n e n .  Es 
wi rd  d e r  Lu f t e in t r i t t  n i ch t  nu r  d u r c h  m e h r e r e  d e r  b e k a n n t e n
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O p e r a t i o n s m e t h o d e n  v e r h i n d e r t ,  s o n d e r n  s e l b s t  w e n n  e r  S ta t t  
findet ,  m u s s  d e r  le tha le  A u s g a n g  d e s s h a l b  noch  nicht  e i n t r e te n .  
Es g ib t  Fä lle ,  wo nach  pe r l ' o r i rende n  T h o r a x w u n d e n  bei f r ü h e r  
g e s u n d e r  P l e u r a  s ich  P n e u m o t h o r a x  en t w ic k e l t ,  und  die K r a n 
ken d o c h  g e n e s e n ,  w enn  d ie  s o n s t i g e  Bes chaf fenhe i t  d e r  W u n d e  
n i c h t  im W e g e  s teh t .  Es w i r d  nä m l i c h  d u r c h  das  a l sba ld  s ich  
b i l d e n d e  E x s u d a t  die Höh le  d e r  P le u r a  a l lm ähl ig  um d ie  e n t 
h a l t e n e  Luft  g e s c h l o s s e n ,  und  d i e s e  bei no ch  of fener  T h o r a x 
w u n d e  e n t w e d e r  n a c h  und  nach  a u s g e t r i e b e n ,  o d e r  w e n n  d ie se  
schon  g e s c h l o s s e n  i st ,  r e s o r b i r t  o d e r  a b g e s a c k t ,  und kann au f  
d ie s e  W e is e  d u r c h  lan ge  Zeit  oh n e  Nachthe i l  g e t r a g e n  w e r d e n .  
D a ss e lb e  gi l t  von j e n e n  s e l t e n e n  Fä llen,  wo P n e u m o t h o r a x  bei 
T u b e r c u l ö s e n  eb enf a l l s  d u r c h  l ä n g e r e  Ze i t  b e s ie h t ,  w e n n  die 
le t z te r e  K ran k h e i t  k e in e  neuen  N a c h s c h ü b e  mach t ,  o d e r  s o n s t  
ke in e  a n d e r w e i t i g e  T o d e s u r s a c h e  auf t r i t t .  E b e n so  findet  man 
g a r  n ich t  se l te n  Emp yeme ,  d ie  nach Aussen  p e r f o r i r e n ,  in den 
e n t l e e r t e n  Sa c k  Luft a u f n e h m e n ,  w e lc h e  Luft abe r  auf  d as  s o n 
s t ig e  Befinden d es  K ra n k e n  g a r  ke inen  Einfluss ha t ;  es h i n d e r t  
d e r  fe s t e  d e r b e  E x s u d a t s a c k  j e d e  w e i t e r e  E i n w i r k u n g  d e s s e l 
ben  a u f  den  O r g a n i s m u s .  Diese lben  E x s u d a t m a s s e n  be im e in 
fac he n  p leur i t .  E x s u d a t  s c h l i e s s e n  na ch  d e r  O p e ra t i o n  d ie  e tw a  
e i n g e t r e t e n e  Luft  e in ;  t r i t t  s p ä t e r  d e r  u n t e r  so l c h e n  V er h ä l t 
n i s se n  g ü n s t i g s t e  A u sg a n g  d e r  V e r w a c h s u n g  d e r  be ide n  P le u 
r a b l ä t t e r  ein,  so  w i rd  die e i n g e t r e t e n e  Luft a b g e s a c k t ,  we nn  
s ie  n i c h t  f r ü h e r  s c h o n  a l lm ähl ig  r e s o r b i r t  w o r d e n  ist.  — J e 
nes  s ch n e l l e  Ze r f a l l en  zu Ei te r  o d e r  Jauche ,  d a s  na ch  d e m  
L u f te in t r i t t e  folgen s o l l ,  k o m m t  in d i e s e r  W e is e  nie  v o r ,  
o d e r  w e n n  es g e s c h i e h t ,  so l iegt  die U r s a c h e  nu r  in d e r  
s c h o n  f r ü h e r  b e s t a n d e n e n  sc h le c h te n  B esc ha f f en he i t  d e s  g e 
se tz te n  E x s u d a t e s  — und  w ä r e  w a h r s c h e i n l i c h  a u c h  o h n e  
O p e r a t i o n  e i n g e t r e t e n .  — Man b r a u c h t  d e s s h a l b  au ch  in d i e s e r  
B e z ie hun g die O p e ra t i o n  n ic h t  zu f ü r c h te n .  — Ich will  mit  
d i e se n  W o r t e n  den  a k i u r g i s c h e n  V e rd i e n s te n  j e n e r  I n s t r u m e n t e  
n i ch t  zu n a h e  t r e t e n ,  ha l te  abe r  d ie se lb e n  vom k l i n i s c h e n  
S t a n d p u n k t e  a u s  für  über f lü ss ig .

Eine  d e r  b e h a n d e l t e n  Kra nken  e r l i t t  in d e r  A ns ta l t  e in en  
Anfall  von Cholera; d a  d a s  l in k ss e i t ig e  E xsu da t  bis an d ie  1. 
Hippe  r e ic h te ,  so  w a r e n  wir  n ich t  w en ig  e r s t a u n t ,  3 Tage nach  
d em  A u fh ören  d e r  A u s l e e r u n g e n  d a s  E x s u d a t  e r s t  an d e r  4. 
Rippe  n a c h w e i s e n  zu k ö n n e n ,  n a c h d e m  d a s s e l b e  d u r c h  l ä n g e r e  
Ze i t  u n v e r ä n d e r t  geb l iebe n  w a r ;  es  w u r d e  au ch  bald d a r n a c h  
ein d e u t l ic h e s  R e i b u n g s g e r ä u s c h  hö rb a r ,  und d as  E xsu da t  g in g
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von nun an r a s c h  zu rück .  W i r  h ab en  z w a r  auch  in ä n d e r n  
Fä l len  die E r f a h r u n g  g e m a c h t ,  und S e c t i o n e n  b ew e i sen  es t ä g 
l ich,  d a s s  na ch  p ro f u s e n  E n t l e e r u n g e n  bei Chole ra  alle,  und  
b e s o n d e r s  e x s u d i r t e  F lü s s ig ke i te n  r a s c h  d u r c h  Res o rp t i o n  d e r  
f lüssigen B e s t a n d t h e i l e  e in g e d i c k t  w e r d e n ,  so ec la ta n t  wie  in 
j e n e m  Falle kam uns  jed oc h  d i e s e  B e o b a c h tu n g  n i ch t  vor .

Bei dem Ar t ike l  „ T u b e r c u l o s e “ w e r d e  ich noch w e i t e r  ü b e r  
d a s  häufige Vorkommen von Tuberkelinfltration nach pteurit. Exsudat 
s p r e c h e n ,  und d ie  be t re f fenden ,  h i e h e r  g e h ö r i g e n  Fä lle  e r s t  
an  d i e s e m  s p ä t e r e n  Or t e  a n f ü h r e n .

Zwei  K ranke  d ie  f r ü h e r  s c h o n  lnlerm itlens g e h a b t  h a t t en ,  
b e k a m e n  n e u e r d i n g s  d ie s e  A n fä l l e ,  w ä h r e n d  s ie  an Ex su d .  
p leur .  d e x t r u m  h ie r  b e h a n d e l t  w u r d e n .  Ein 54jähr .  Mann (F-. 
W.) kam v o r z u g s w e i s e  w e g e n  S c h m e r z e s  in d e r  l inken L e n d e n 
g e g e n d ,  d e r  ihn bei j e d e r  B e w e g u n g  des  F u s s e s  h i n d e r t e ,  in 
d ie  Ans ta l t .  Der  S c h m e r z  w a r  so hef tig,  d a s s  e r  s e l b s t  beim 
U m w ende n  im Bet te  he f t ig  au f sc h r ie .  Dabei  g a r  ke in e  subjec-  
t iven E r s c h e i n u n g e n  d e r  B r u s t k r a n k h e i t .  Das r e c h t s s e i t i g e  
E x s u d a t  nu r  h in te n  l inks  an den  u n t e r s t e n  Rippen  d u r c h  d ie  
P e r c u s s io n  n a c h w e i s b a r ;  d e u t l i c h e s  R e i b u n g s g e rä u s c h .  Nach 
14 Tagen ,  als  die P e r c u s s i o n  ke in e  V e r ä n d e r u n g  m e h r  bot,  
v e r s c h w a n d  a u c h  d e r  e x c e n t r i s c h e  S c h m e r z  vo l lkommen.

Von den  zwei Todesfällen b e t r a f  d e r  e ine  e ine  24jähr .  Magd,  
wo bei r e c h t s s e i t i g e m  E x s u d a te  P n e u m o n i e  und  Pe r i t o n i t i s  h i n 
z u t r a t ; — d e r  zw e i te  Fall e inen  46jähr .  Mann,  d e r  e inen  Tag  
vor  dem T ode  e in g e b r a c h t ,  b e i d e r s e i t i g e s  p leuri t .  E x su d a t ,  Pe- 
r i c a r d i t i s ,  Per i to n i t i s ,  ß r o n c h i a l k a t a r r h  und l o b u lä re  P n e u m o n i e  
bei  d e r  Sec t ion  da rbot .

T u b e r c u l o s i s  b e o b a c h t e t e n  w i r  in 210 Fä l len  (122 M. und  
88 W.) Den m e is te n  Z u w a c h s  an a l ten und f r i s ch en  T ube rcu-  
losen  ha l ten  wi r  im Mona te  März mit  23 Fä l len,  d a n n  im Jun i  
und Juli .  IJs s t a r b e n  h ievon am m e i s t en  in den  Mon aten  Apri l ,  
J a n u a r  und  Juni ,  im Ganzen  85 (47 M. 38 W.), mi th in  im Al lge
m e in e n  und  z u s a m m e n  40,4 pCt .  (38,5 pCt .  Männe r ,  43,1 pCt.  
Weiber. )

Un te r  d e n  A u fg e n o m m e n e n  w a r  d ie  Altersstufe z w is c h e n  
dem 30.— 40. L e b e n s j a h r e  am s t ä r k s t e n  (55) ve r t r e te n ,  von da 
an fiel die Zahl  d e r  E r k r a n k t e n  n a c h  auf- und a b w ä r t s .  D e r  
j ü n g s t e  K ra nke  w a r  ein Knabe  von 3 J a h r e n ,  ü b r i g e n s  d e r  e i n 
z ige  au s  d e r  1. A l t e r s p e r io d e ,  wa s  w o h l  al le in  aus  den  e igen-  
th ü m l i c h e n  V e r h ä l t n i s s e n  u n s e r e s  allg.  K r a n k e n h a u s e s ,  (wo 
ü b e r h a u p t  nu r  ä u s s e r s t  w e n ig e  K inde r  b e h a n d e l t  w e r d e n )  zu
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e r k l ä r e n  ist.  Bis zum 60. L e b e n s j a h r e  bl ieb d ie  Zahl  d e r  Män
n e r  v o r w i e g e n d ;  d a s  h ö c h s t e  Al te r  u n t e r  al len h i e h e r  g e h ö r i 
gen  Kr anken  ze ig te  d a g e g e n  ein Weib  von 82 J a h r e n .  Die m e i 
s te n  T o d e s fä l le  fanden  s ich  ebenfa l l s  in d e r  L eb en sze i t  z w i s c h e n  
d e m  30—40 Jahre .

Ein f r ü h e r e s  o d e r  g l e i c h z e i t i g e s  Erkranken der Eltern und  
Geschwister an T u b e r c u l o s e  fand sich in vielen Fäl len.  Obwoh l  
ich d ie sem  G e g e n s t ä n d e  e ine  g r ö s s e r e  A u f m e r k s a m k e i t  g e w i d 
m e t  habe ,  so kann  ich d o c h  nu r  ü b e r  118 K ra nke  r e f e r i r e n ,  
da  bei ä n d e r n  die  A n a m n e s e  n ic h t  g e h ö r i g  s i c h e r g e s t e l l t  w e r 
den  konnte.  Es fand s ich  bei 50 Kranken  (44 M. 6 W.) 42,3 pCt.  
(48.8 M. 21,4 W.) ke in e  S p u r  von Erb l i chke i t ,  bei 68 Kr anken  (46 M. 
22 W.) —  57,6 pCt .  (51,1 M. 78,5. W.) g l e ic h z e i t ig e s  E r k r a n k e n  d e r  
Fam i l i engl i eder .  U n te r  den 68 Kr anken  (46 M. 22 W.) d e r  z w e i 
ten Reihe  w a r e n  20mal (10 M. 10 W.) d e r  Vater  a l l e i n ; 14ma! (4 M. 
10 W.) d ie  Mut te r  a l l e in ;  4mal  (M.) d e r  Vater  und die M u t t e r ;  
12mal (M.) d ie  G e s c h w i s t e r  a l le in ;  8mal (M.) d e r  Vater  und Ge
s c h w i s t e r ;  4mal  die M ut te r  und G e s c h w i s t e r ;  6rnal (4 M. 2 W.) 
d e r  Vater ,  die Mut te r  und  G e sc hw is te r .

Nach de n  g e g e b e n e n  p e r c e n t i s c h e n  V e r h ä l t n i s s e n  s te l l t  es 
s ich  h iem i t  h e r a u s ,  d a s s  d ie  e r e r b t e  T u b e r c u l o s e  häuf iger  vor- 
kain,  a ls  d ie  a c q u i r i r t e  (57,6: 42,3); d a s s  die  e r e r b t e  T u b e rc u lo se  
h äu f ige r  bei W e ib e rn  (78,5:57,6) ,  die  a c q u i r i r te  d a g e g e n  h ä u t i 
g e r  bei Mä nn e rn  w a r  (48 ,8:21,4) ;  d a s s  s ich  die T u b e r c u l o s e  bei 
M ä n n e r n  häu f iger  vom Vater ,  ( 18 : 8) ,  bei Weiber n  d a g e g e n  g le ich 
oft vom Vater  und d e r  Mut te r  fortpf lanz te  (10 : 10); endl ich  d ass  
bei M ä n n e rn  in d e r  Mehrzahl  d e r  Fä lle  (28:  18j g l e ic hze i t ig  
m e h r e r e  G e s c h w i s t e r  an d i e s e r  K r a n k h e i t  l i t ten.

Nach dem Alter d e r  E r k r a n k t e n  fanden  s i ch  auch  b e d e u 
t e n d e  Differenzen.

E s w aren  K ranke  zw ischen  dem
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10. — 20. J a h r e ...................................................... 10 3 _
‘20. -  30 ......................................................................... 24 10 6 1
30. —  40......................................................................... 20 18 4 3
40. -  50. „ ...................................................... 10 14 4 1
50. -  60. „ ...................................................... 4 2 — 1
60. —  70 ......................................................................... — 6 — 1

Im Ganzen . . 68 50 17 7
(25 pCt.J (14 pCt.)
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Nach d i e se n  Z a h l e n v e r h ä l t n i s s e n  *) e r g ib t  s ich  d a h e r  aus-  
s e r d e m ,  d a s s  d ie  T od es fä l le  bei den  an e r e r b t e r  T u b e rc u lo s e  
Le id e n d e n  häuf iger  w a r e n ,  a l s  bei den  a n d e r e n ;  d a s s  die e r e r b t e  
Tube rc u lo se  s c h o n  in e in e r  f r ü h e r e n  A l t e r s p e r i o d e  auf t re te ,  
auc h  ze i t i g e r  töd te ,  a ls  d ie  a c q u i r i r t e ,  da  sc h o n  in d e r  Ze i t  
z w is c h e n  de m 10.—20. L e b e n s j a h r e  u n t e r  4 Todesf ä l le n  (s. 1. 
l a be l le )  3 d e r  h ä r e d .  T u b e r c u l o s e  z u g e h ö r e n ,  da  d ie  Zahl  d e r 
se lbe n  z w is c h e n  dem  20.—30. J a h r e  d ie  g r ö s s t e  Höhe  e r r e i c h t ,  
und nach  d e m  50. J a h r e  ganz  a u f h ö r te ,  w ä h r e n d  bei d e r  ac- 
q u i r i r te n  T u b e r c u lo s e  e r s t  d ie  zwei te ,  da gegen  au ch  d ie  le tz te  
A l t e r s k la s s e  (vom 60.— 70. Ja hr e )  n o c h  e inen  Sterbefa l l  zeigt .

W as  die  Ursachen d e s  Au f t re te ns  d e r  T u be rcu lo se ,  und b e 
s o n d e r s  d e r  e r w o r b e n e n  anbe la n g t ,  so ze igt  s c h o n  die tä g l ic he  
E r f a h r u n g ,  d a s s  w i r  ü b e r  die ä t io lo g is ch en  M om en te  d e r s e l b e n  
fast  g a r  n ic h t s  w is s e n .  Das  H ee r  von U rsach en ,  d a s  von P a 
th o l og en  a n g e f ü h r t  w i r d ,  e n t b e h r t  bis j e tz t  a l le r  w i s s e n s c h a f t 
l i chen  B egr ün dung ,  in de m  es s ich  als  l i t e r a r i s c h e r  Bal las t  von 
e ine m Handbu ch  in d a s  a n d e r e  sc h l eppt ,  o d e r  aus  dem Mun de  
des  Volkes le i ch tg läubig  a u f g e n o m m e n  wird.  Ge na ue  Data f e h 
len in d i e s e r  H in s ic h t  ganz.  — Es i st  auch  mir  un m ög l ic h ,  u m 
f a s s e n d e  Angaben  d a r ü b e r  zu m a c h e n ,  und ich b e s c h r ä n k e  
mich  d a ra u f ,  2 P u n k te ,  die v ie l le ich t  W e r t h  haben  dür f ten ,  üb r i 
g e n s  schon  wei t  f r ü h e r  g e k a n n t  und b e s c h r i e b e n  w o r d e n  s ind ,  
zu b e r ü h r e n .  Sie bet ref fen d as  Auf t re ten  d e r  T u b e r c u l o s e  
nach  p le u r i t i s ch en  E x su d a te n ,  w o r a u f  ich s p ä t e r  zu s p r e c h e n  
k o m m e n  w e r d e ,  und  na ch  ch ron .  Exa n th e m e n .

'tuberculose nach chronischen Exanthemen  kam e in ige ma l  vor ,  
e inmal  wie  sc h o n  vor  e inigen J a h r e n  in e inem ä h n l i c h e n  Falle,  
bei e inem Manne,  bei w e lc h e m  s ie  s i ch  e r s t  in d e r  l e tz ten Ze i t  
e n t w i c k e l t e ,  nach  dem er  scho n  J a h r e  lang  an v e r a l t e t e r  
Ic h th y o s i s  ge l i t ten  ha t te .  Ein Gleiches fand S t a t t  bei e inem 
K ranken ,  d e r  se i t  s e i n e r  J u g e n d  mit  Prurigo  übe r  dem g a n 
zen K örp e r  be ha f t e t ,  se i t  m e h r e r e n  J a h r e n  au ch  noch  Ek
zem d e r  U n te r s c h e n k e l  dazu b e k o m m e n  hat te .  Bei e inem 
K ra nken  mit  Rhypia  w a r e n  d a g e g e n  die E r s c h e i n u n g e n  d e r  
t u b e r c u l o s e  e r s t  se i t  Kurzem a u f g e t r e te n .  Diese  Fä lle s ind

*) Die perc. Sterblichkeitsverhältnisse sind mit den früher gegebenen Zah
len nicht im Einklänge, da bei der Auswahl derselben kein anderer 
Maasstab, als der einer sicher gestellten Anamnese angelegt wurde • es 
könnte daher nur ein relativer Vergleich zwischen Beiden stattfinden.



z w a r  ga nz  ve re in ze l t ,  es  d ü r f t e n  jedoch  B e o b a c h t u n g e n  in g r ö s 
s e r e r  A u s d e h n u n g  übe r  d ie s e n  G e g e n s t a n d  ange s t e l l t ,  v iel le icht  
e in ig es  Lich t  v e rb re i t e n .  Dem S t a n d e s v e r h ä l t n i s s e  na ch  w a r e n  
zwei  D r i t t he i le  d e r  K r ank en  Ta g lö h n er ,  Leute ,  die  m e i s t e n s  
u n t e r  s e h r  m i s s l i ch en  V e r h ä l t n i s s e n  leben  ; f e r n e r  Mägde ,  
S c h n e i d e r ,  s e l t e n e r  T isc h l e r ,  S c h l o s s e r ,  F i nanzw ach- A ufse he r .  
Nur 4mal kam d ie se lb e  bei B r ä u e r n  vor,  ein U m s ta n d ,  d e r  
vie l le ich t  d e r  W o h l h a b e n h e i t  d i e se s  G e w e r k e s  z u z u s c h r e i b e n  ist.

W i r  b e o b a c h t e t e n  die T u b e r c u l o s e  fast  a l le r  O rga ne .  Me
ni ng i t i s  tu be rc .  in 3 Fäl len,  in e inem Falle H i r n t u b e r k e l .  T u 
b e r c u l o s e  d e s  L a ry n x  mi t  G e s c h w ü r s b i l d u n g  t r a t  in 10 Fä llen 
in Co mp l ic a t i on  a u f ;  bei e inem  8j ä h r ig e n  Knaben  b e s t a n d  n e 
ben D r ü s e n t u b e r c u l o s e  e ine  w a h r s c h e i n l i c h  d u r c h  ein tu be rc .  
G e s c h w ü r  b e d in g te  L a r y n x s t e n o s e  mi t hef t i g en  A l h e m b e s c h w e r -  
den .  In 3 Fäl len  b e s t a n d  neben  d e r  L u n g e n l u b e r c u l o s e  e ine  
g r ö s s e r e  A n s c h w e l l u n g  d e r  S c h i l d d r ü s e  mi t e i n g e b e t t e t e n  
g r ö s s e r e n  Co l lo id bä lg en .  Am hä uf ig s t en  kam,  w ie  g e w ö h n l i c h  
d ie  A b la g e r u n g  d e r  Tu b e rk e l  in d en  Lun ge n  zu r  B eo b a c h tu n g .  
In d en  m e is te n  Fäl len w a r  f rü h e r ,  e inma l  schon  v o r  25 J a h 
r en  H ä m o p to e  v o r a u s g e g a n g e n .  Bei bei läuf ig e inem Dr i t t t he i l  
d e r  Fäl le  t r a t  im g anz en  Verlaufe  kein b lu t i g e r  A u s w u r f  auf.  
D eu te t  d a s  E r s t e r e  a u f  ein l ä n g e r e s  B e s te h e n  d es  P r o c e s s e s  
h in ,  so  w a r  es eb en  so d e r  oft d u r c h  1 o d e r  m e h r e r e  J a h r e  
a n d a u e r n d e  Hu s te n ,  d en  d ie  K ra n k e n  a l s  e r s t e s  S ym pt om  d e r  
K r a n k h e i t  ang a b e n .

In n ich t  w e n i g e n  Fä l len s c h ie n  j e d o c h  d ie  K ra n k h e i t  d e u t 
l ich e r s t  nach einem pleurit. Exsudate  ih r e n  Anfang  g e n o m m e n  
zu hab en ,  und  w i r  h a t t e n  s o g a r  in m e h r e r e n  Fäl len G e l e g e n 
he it ,  K ranke ,  d ie  v o r  e in ig e r  Ze i t  mi t  d i e s e r  K r a n k h e i t  h ie r  
b e h a n d e l t  w o r d e n  w a r e n ,  und  bei d e n e n  da m a l s  n o c h  ke i ne  
S p u r  von  T u b e rc u lo s e  n a c h w e i s b a r  w a r ,  s p ä t e r  mit  a u s g e b i l 
d e t e r  Lungen inf i l t ra t io n  w i e d e r k e h r e n  zu se h e n .  W ir  fanden  
in m e h r e r e n  de r le i  ( s p ä te r  a n z u f ü h r e n d e n )  Fä l len noch die Res te  
d e s  E x s u d a t s  vor ,  w ä h r e n d  d ie  L u n g e n s p i t z e n  sc h o n  deu t l i ch  
t u b e r c u l ö s  aff icir t  w a r e n .  — Ich e r w ä h n e  d i e s e s  F a c t u m s  n ich t  
in d e r  Hoffnung,  e t w a s  Neues  m i t zu th e i l en ,  s o n d e r n  n u r  um 
m e i n e n  Zwei fe l  g e g en ^ ' e *n d e r  n e u e s t e n  Ze i t  l au t  g e w o r d e n e  
A n s i c h t  Prof .  D i t t r i c l r s  a u s z u s p r e c h e n ,  w e l c h e r  d a s  Auf t re 
ten  d e r  T u b e r c u l o s e  n a c h  p leuri t .  E x s u d a t  an j e n e n  Z e i t r a u m  
bind e t ,  wo n a c h  d e r  R e s o r p t i o n  die  Ze l len  d e r  L u n g e n  e r w e i 
t e r t  w ü r d e n .  Ich bin w e i t  davon  en t f e rn t ,  a ls  V e r f e c h t e r  d e r  
T h e o r i e  F r e y  s a u f z u t r e te n ,  d e r  d ie  T u be rk e l in f i l t r a t io n  von

46 Dr. Duchrk: Ablheilangslnrichl.
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V e r k l e i n e r u n g  d e r  Lun g en ze l l en  a b h ä n g i g  m a c h t ;  es  s p r e c h e n  
d a g e g e n  n i c h t  n u r  d ie  von D i t t r i c h  a n g e g e b e n e n  Grün de ,  
s o n d e r n  a u c h  m e in e  e igene  E r f a h r u n g .  A n d e r e r s e i t s  g l a u b e  
ich j e d o c h ,  d a s s  d ie  A b lag e ru n g  e b e n s o w e n i g  von Z e l l e n 
e r w e i t e r u n g  b e d i n g t  i s t ,  w e n n  ich au ch  se lb s t  noch  n ic h t  
in d e r  Lage b i n ,  e ine  m a a s s g e b e n d e  E r k l ä r u n g  d es  dabe i  
s t a t t f i n d e n d e n  V or gan gs  zu l ie fe rn .  — Die b e o b a c h t e t e n  Fä l le  
s c h e i n e n  mir  d a r z u t h u n ,  d a s s  die Tube rk e l in f i l t r a t io n  n ic h t  i m 
m e r  j e n e n  Z e i t p u n k t  e r s t  a b w a r te t ,  wo d ie  f r ü h e r  v e r e n g e r t e n  
Z e l l e n r ä u m e  s i ch  e r w e i t e r n ,  d a s s  s ie  so  z i eml ich  zu j e d e r  Ze i t  
g e s c h e h e n  k ö n n e ,  w e n n  n u r  ein L un ge nt he i l  n ich t  v o l l k o m m e n  
o d e r  n a h e z u  lu f t l e e r  c o m p r i m i r t  ist.  Uebr igens  s c h e i n t  es  mir  
n i ch t  w a h r s c h e i n l i c h ,  d a s s  nach  e inem g r ö s s e r e n ,  im Leben  
n a c h w e i s b a r e n  E x s u d a t e  die  L u n g e  j e  e inen  s o lc h e n  Z u s t a n d  
e r r e ic h e ,  d a s s  s i ch  d ie  Ze l len  m e h r  a l s  g e w ö h n l i c h  a u s d e h n e n  
k ö n n t e n .  G e s c h ä h e  d ie s ,  so m ü s s t e  die  be t r e f fende  Lunge  s ich  
i h r e m  To ta l lu me n  nach  v e r g r ö s s e r n ,  d. i. d a s  Z w erc h fe l l  m ü s s t e  
h e r a b r ü c k e n ,  da s  Med ia s t i nu m,  bei l in k ss e i t ig e n  E x su d a te n ,  
d a s  Herz  m ü s s t e n  i h r e  Lage v e r ä n d e r n .  Hei lung  von p leur i t .  
E x s u d a t e n  t r i t t  do c h  n u r  im W e g e  d e r  V e r w a c h s u n g  d e r  be i
d en  P l e u r a b l ä t t e r  ein,  und u n t e r  s o l c h e n  V e r h ä l t n i s s e n  i st  d e r  
T h o r a x r a u m  i m m e r  k l e in e r ,  fo lgl ich d ie  L u n g e  au f  ein k l e i n e 
r e s  Volumen b e s c h r ä n k t ,  mi t h in  die Ze l len  n ic h t  w e i te r .  Wohl  
findet  man in Fä l len  e in se i t ig en  E x s u d a t s  a u f  d e r  ä n d e r n  Se i te  
e ine s o g e n a n n t e  c o m p e n s i r e n d e  H y p e r t r o p h ie  d e r  L u n g e ;  es 
g e s c h i e h t  j e d o c h  d ie  T u b e r k e l a b l a g e r u n g  i m m e r  m e i s t e n s  b e i 
d e r s e i t s ,  eben s o  gu t  in die Zel len d e r  c o m p r i m i r t e n  als  d e r  
g e s u n d e n  Lunge .  Es i s t  d i e s  ein B ew e is ,  d a s s  d a s  Auf t re ten  
d e r  Inf il t rat ion s ich  n ich t  na ch  dem  W e i t e n g r a d e  d e r  Ze l len  
r i ch te .  Man b r a u c h t  j e do ch ,  um d i es  zu s e h e n ,  n i c h t  e r s t  die 
be iden  Lu n g e n  zu ve rg le i ch en  ; es  findet  s ich  bei E x su d a te n ,  
die n u r  im u n t e r s t e n  Thei le  d e r  P l e u r a  ih r en  Silz ha ben ,  die 
s p ä t e r e  tu b e re u lo s e  E r k r a n k u n g  in d e r  ob e ren  g e s u n d e n  sow oh l ,  
a l s  in d e r  vom E xs ud a t  u m g e b e n e n  P ar t ie .  Es n im m t  mich die 
B e h a u p t u n g  D i 11 r i c h ' s  um so m e h r  W u n d e r ,  a ls  e r  in e in er  
f r ü h e r e n  Arbe i t :  im IS Bande  d i e s e r  V ie r te l ja hr sch r i f t  (Beobacht,  
übe r  Tu be re u l ose )  se lbs t  s a g t : „ in  noch anderen  F ä llen  w erden
beide L ungen  g le ichm ässig , oder eine m eh r a ls  die andere  in  den tuberc. 
P rocess h ineingezogen, und  derselbe m acht in beiden L ungen  ohngeach te t 
des p leurit. E x su d a ts  die g leichen M etam orphosen  durch." Ich g la ube
h i e r a u s  deut l ich  e n t n e h m e n  zu k ö n n e n ,  d a s s  e r  nach  se in e n  
da m a l ig e n  B e o b a c h tu n g e n  d ie  Mög l ichke i t  d e r  A b la g e r u n g  eben
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so g u t  für  die g e s u n d e  L u n g e  (Normalze l len) a ls  für  die 
k r a n k e  ( v e rk le in e r te  Zel len)  in j e d e r  Periode d e r  p le u r i t i s c h e n  
E r k r a n k u n g  a n g e n o m m e n  habe ,  w o m i t  na tü r l i ch  d ie  g e g e n w ä r 
t ig von ihm ge s t e l l t e  B e d in g u n g  d e r  Z e l l e n e r w e i t e r u n g  im 
W i d e r s p r u c h e  s teh t .  W ä r e  d ies  d e r  Fall,  so k ö n n t e  die dem 
E x s u d a t e  n a c h f o l g e n d e  T u b e r c u lo s e  nie m eh r  in d e r  k r a n k e n ,  
i m m e r  n u r  in d e r  g e s u n d e n  L u n g e  auf t re ten .  E b e n so  m ü s s t e  
d a s  s p ä t e r e  N a c h k o m m e n  t u b e rc u l .  N a c h s c h ü b e  u n te r  so l c h e n  
B e d i n g u n g e n  a u s g e s c h l o s s e n  w e r d e n ,  da e ine  e inmal  so e r 
k r a n k t e  L ung e  m e i s t e n s  ein g e r i n g e r e s  Volumen e inn im mt ,  
o d e r  d u r c h  die f as t  i m m e r  d ie  Infi l t rat ion begle i te nde  p leur i t .  
E x s u d a t i o n  a u f  ein s o l c h e s  z u s a m m e n g e d r ä n g t  wi rd .  Wie  s c h o n  
e r w ä h n t  w u r d e ,  fanden  auch  wir  in vielen Fä l len  p le u r i t i s c h e s  
E x s u d a t  n e be n  d e r  t u b e r c u l ö s e n  A b la g e ru n g  in den L un ge n ,  
und  z w a r  in d e r  ü b e r w i e g e n d e n  Mehrzahl  d e r  Fä l le  l in ke rse i t s .  
Die P le u r i t i s  w a r  oft ga nz  o b s o l e s c i r t ;  d ie  be iden  P l e u r a b l ä t t e r  
vo l l k o m m e n  v e r w a c h s e n .  Die Messu ng  d e r  be iden  T h o r a x h ä l f l e n  
gab  oft  V e r e n g e r u n g  d e r  e in en  Häl fte  um 2— 3 C e n t im e t r e s  und 
den  S t a n d  d e s  Z w e rc h fe l l s  b e d e u te n d  h ö h e r  als  g e w ö h n l i c h ,  ln 
a n d e r e n  Fäl len fanden  wir  f r i s ch e  tu b e r c u l ö s  faserstof f ige Ex
su d a t e .  Ich la sse  h i e r  m e h r e r e  d e r  be t re f fenden  Fä lle  folgen : 
bei 2 K ra n k e n  w a r  d ie  P le u r i t i s  t r a u m a t i s c h e n  U r s p r u n g s ;  bei 
a l len d e r  T h o r a x  in Folge d es  o b s o l e s c i r e n d e n  E x s u d a ts  eng e r ,  
die  L un ge  mi th in  im Z u s t a n d e  m ä s s i g e r  Co m pre ss io n .

1. Beobachtung. E in  12jähr. K nabe w u rd e  am  10. S ep tem ber 1851 m it 
E xsud . p leu r . dex t. aufgenom m en. E r  gab  an , nach einem  S p ru n g e  vor 
14 T a g e n  in  der rech ten  Seite des B ru stk a s ten s  S chm erzen em pfunden zu 
haben , die sich  b a ld  seh r s te igerten , und  ihn  se it 3 T ag en  b e ttlägerig  
m achten . B ei der A ufnahm e w ar die H au tw ä rm e  m assig  e rhöh t, der rech te  
T h o ra x  etw as w eiter, (34 'h  Centim -) als der linke  (32 C.). B ei der P e rc u s
sion rech ts  u n te r der 4 R ippe dum pfer S cha ll b is zum  R ippenbogen , die 
L eber 1 Z oll u n te rh a lb  nachw eisbar. D e r H erzsto ss  zw ischen der 5 —6 
R ippe an  der norm alen  S telle . P u ls  80. N ach 14 T agen  w a r das E x su d a t 
in  g leicher H öhe, un d  b lieb  fo rtan  in  diesem Z ustande. D e r K ran k e  bekam 
jedoch A p p e tit, die P u lsfrequenz m inderte  sich, und  er so llte  a u f  V erlangen  
se iner E lte rn  bald en tlassen  w erden , a ls  p lö tzlich  nach 4w öchentlicher B e
h an d lu n g  n eu erd in g s Schm erz in  der rech ten  Seite, H u sten , und  darau f 
F ieberersche inungen  au ftra ten . N ach  8 T agen  an  beiden L ungensp itzen  
S chall V erkürzung nachw eisbar, d a sA th m e n  unbestim m t. N ach  m ehreren  W o 
chen, w äh ren d  w elcher der K ran k e  auffallend m agerer w urde , rech ts  oben 
bronch ia les E x sp ir iu m , das bald  auch links h ö rb a r w urde . D e r  K ranke  
b lieb noch 1 M onat in  B ehand lung , d e r w eitere  V e r la u f  d e r T ubercu lo se  
lies sich  n ich t verfo lgen , da der K ran k e  a u f  V erlangen  der E lte rn  en tla s
sen w urde.
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% Beobachtung. E in  40jähr. v e rh e ira te te r  T a g a rb e ite r  (D . J .) , in  dessen 
b am ilie  keine lu b e rc u lo se  sich nachw eisen  lä s s t, w u rde  vor 3 J a h re n  d u rch  
4 W ochen in u n se re r A n s ta lt  an  T y p h u s  behandelt. V o r '/, J a h re  e rh ie lt 
1 1 n ° «  f 61 eines R ades einen heftigen  Sch lag  auf die B ru st, w orauf
]'*11 p lmUZ lm  rec^ fen H ypochondrium  e in tra t, w elcher sich bis in  die 
halbe B ru s th ä lfte  nach  au fw ärts  e rs treck te . N ach  5 M onaten  t r a t  H u sten  
a u ,  a c  d a ia u f  H äm optoe. P a t. is t  se it 3 W ochen b e ttlägerig , e tw as 
m ager, die H au td eck en  b lass. A m  rech ten  T h o ra x  der S cha ll oben auf der 
v o i c t i n  und  h in te rn  Seite seh r v e rk ü rz t, der W id ers tan d  dase lb st verm ehrt.

n i ei h in te ren  F läch e  der S chall an der 4. R ippe gedäm pft, vorn von d e r 
m bis oberhalb des R ippenbogens k u rz , am  R ippenbogen der S cha ll des 
D arm s w ah rnehm bar. D e r U m fang  des T h o ra x  rech ts 42 C. links 4 2 '/, C. 
D er I le rz s to ss  zw ischen der 5—6 R ippe u n te r  der B rustw arze . N ach  14 
la g e n  w urde  der K ran k e  in gleichem  Z ustande  entlassen.

3. Beobachtung. O bsoletes rech tsse itig es  E x su d a t, der T h o ra x  um  1 C m . 
enger, das Z w erchfell h ö h er; T ubercu lo se  beider L u n g en . D e r K ran k e  g ib t 
an , vor 4  J a h re n  m it Schm erzen  a u f  d e r rech ten  B ru s th ä lfte  du rch  längere  
Z eit k ra n k  gelegen zu haben-

Aussei- d i e s e n  h ie r  b e h a n d e l t e n  K r ank en  u n t e r s u c h t e  ich 2 
a m b u l a t o r i s c h e  Kranke ,  die vor 10 und 14 Monaten  h i e r  an 
Exsud .  pleur.  b e h a n d e l t  w o r d e n  w a r e n ,  und wo nun  T u b e r c u 
lose  mi t H ä m o p to e  zugegen ,  d a g e g e n  bei be id en  die e n t s p r e 
ch e n d e  B r u s t h ä l f t e  e n g e r  war .

1 n e u m o t h o r a x  t r a t  nu r  in 2 Fä l len  h inzu.
1) E in  ööjähr. T a g a rb e ite r  bei dem sich (g rö ssten the ils  acu te )L u n g en tu - 

bercu lose m it P e rfo ra tio n  des oberen L appens, un d  zah lre iche  frische  D ü n n 
darm geschw üre  vorfanden, gab an , e rs t se it 3 M onaten k ra n k  zu sein. D ie 
A b m ag eru n g  und  B lässe  der H a u t w a r -jedoch schon bedeutend. D ie P e r 
fo ra tion  en ts tan d  .3 Tag-e vo r dem T ode m it einem  plötzlichen S chm erzanfall 
auf der betreffenden Seite. K u rz  nachher gab  die U n te rsu ch u n g  die ch a rak 
teristischen  E rscheinungen  des L u fte in tr itts , die M essung  eine E rw e ite ru n g  
des linken T h o rax  um  2 C en tim eter (39. 41). A uch h ie r fanden sich beh  
derseits R este  von a lte r  P le u r itis .

2) B ei einem  21jähr. T a g a rb e ite r  geschah der D urch b ru ch  aus e in e r" fr i
schen im  oberen L appen gelegenen C averne. E s fanden  sich neben k n o ti
ger T ubercu lose  der L ungen frische G eschw üre  im  D ickdarm . D e r K ran k e  
w a r au sser einer P le u r it is  vo r 3 -Jah ren  im m er gesund, und  die e rs ten  Z ei
chen der T ubercu lose — D yspnoe, B rustschm erz  — tra ten  vor 6 M onaten , 
sp a te r H äm optoe  und  ra sch e  A b m agerung  ein. D er P n eu m o th o rax  schien  
sich 4 l ä g e  vor dem T ode zu datiren , sein E n ts teh en  deutete eine plötzlich 
au ftre tende  heftige A them no th  un d  stechender S eitenschm erz an.

Wie b e re i t s  oben g e s a g t  w o r d e n ,  f a n d e n  w i r  bei Tubercu-  
lösen  den  S tand  des  Z w erch fe l l s  a u f  d e r  e r k r a n k t e n  Se i te  in 
d e r  g r ö s s t e n  Zahl d e r  Fälle h ö h e r  a ls  gew ö h n l i c h .  Der  G rund  
d i e s e r  E r s c h e i n u n g e n ,  d ie  w i r  d e s s h a lb  für d ie s e  E r k r a n k u n g  
s e h r  c h a r a k t e r i s t i s c h  fanden ,  s c h e i n t  in d e r  a l l inä l igen  V erk le i 
n e r u n g  d e r  e r k r a n k t e n  Lunge ,  g r ö s s t e n t h e i l s  woh l  a b e r  in pleu- 
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r i t i s c h e n  A d h ä s i o n e n  zu l iegen,  d ie  n i c h t  b e d e u t e n d  genug,  
um e ine  im L ebe n  b e m e r k b a r e  V e r e n g e r u n g  d es  T h o r a x  zu b e 
d in g en ,  o d e r  d u r c h  subjec t ive  S y m p t o m e  a u f  d a s  Dase in e in e r  
P le u r i t i s  a u l m e r k s a m  zu m a c h e n ,  de nn och  d u r c h  ih r  S c h r u m 
pfen d a s  Z w e r c h f e l l  n a c h z i e h e n ,  und  d a d u r c h  den  be t re f f enden  
T h o r a x r a u m  v e rk le in e rn .  Nich t  in a l len Fä l len  je d o c h  s ind d ie  
r ä u m l i c h e n  V e r h ä l t n i s s e  d e s  Thorax  in ä h n l i c h e r  W e i s e  b e 
schaf fen.  In s e l t e n e r e n  Fä l len ,  d ie  s ich  wie  1 : -30 ve rh ie l t en ,  
b e m e r k t e  man d as  Z w e rc h fe l l  t i e fe r  a ls  g e w ö h n l ic h  s t e h e n d ,  
d en  H e r z s t o s s  n ä h e r  g e g e n  das B r u s t b e i n  g e rü c k t ,  d ie  Lu n g en  
im Z u s t a n d e  d e r  A u s d e h n u n g ,  d e s  sog. E m p h y s e m s .  Solche  
Fä l le  k a m e n  m e i s t e n s  n e b e n  a l t e r ,  e i n g e g a n g e n e r  T u b e r c u l ö s e  
vor ,  un d  es b e s c h r ä n k t e  s ic h  d e r  be t r e f f ende  Z u s t a n d  von  A u s 
d e h n u n g  in e in ze ln en  Fä l len  n u r  auf  die g e s u n d e  Lu nge .  In 
d en  Fä l len  beiderseitigen Emphysems k o n n t e  n u r  d ie  g e n a u e s t e  
U n t e r s u c h u n g  d e r  Lun g e n sp i t z e n  d ie  Infi l t rat ion n a c h w e i s e n ;  
d e n n  d ie  ü b r i g e n  E r s c h e i n u n g e n  bo te n  v o l l k o m m e n  d a s  Bild 
d es  ch ron .  B r o n c h i a l k a t a r r h s .  So lc h e  Fä l le  n a m e n t l i c h  z e i c h 
n e t e n  s ich ,  wie  le ic h t  e i n z u s e h e n  ist ,  d u r c h  g r o s s e  Ath emb e-  
s c h w e r d e n  au s ,  d ie  d u r c h  i n l e r c u r r i r e n d c  a c u t e  K a t a r r h e  d en  
Kranken  e inen  qua lv ol len  Z u s t a n d  be re i t e te n .  Bei d ie s e n  K r a n 
ken l e i s te te n  uns  d ie  r u s s i s c h e n  D a m p f b ä d e r  e r s p r i e s s l i c h e  
D iens t e ,  i n d e m  s ic h  die  Dysp no e ,  s o w ie  d ie  H y p e r s e c r e t i o n  
in n e r h a lb  3— 4 W o c h e n  r a s c h  v e r m i n d e r t e .  B e s o n d e r s  in e i 
n em  d i e s e r  Fä l le  bei e ine m 22jähr .  Kaufm anne ,  wo ein r e c h t s 
s e i t i g e s  o b s o l e t e s  p leu r i t .  E x s u d a t  mit  b e d e u t e n d e r  E i n z ie h u n g  
d i e s e r  B r u s t h ä l f t e  un d  b e d e u t e n d e  e m p h y s e m a t o s e  A u s d e h n u n g  
d e r  l in ken  L u n g e  zug ege n  war ,  e r l e i c h t e r t e n  D a m p f b ä d e r  b i n 
nen  k u r z e r  Ze i t  d e n  ä u s s e r s l  qua lvol len  Z u s t a n d ,  und  d e r  
K r a n k e  v e r ü e s s  nach  4 w ö c h e n l l i c h e m  G e b r a u c h e  d e r s e l b e n  
w e s e n t l i c h  e r l e i c h t e r t  die Anstal t .

Bei 2 Ind iv id uen ,  wo b e i d e r s e i t s  oben  a l te  T u b e r c u lö s e  
n a c h w e i s b a r  w a r ,  z e ig te  s ich  am S t e r n u m  d e r  de ut l ich  die 6. 
R ipp e  h e b e n d e  H e rz im pu ls ,  und  d ie  Se c t io n  wi e s  Hypertrophie 
m it Dilatation des rechten Ventrikels neben Emphysem  d e r  Lu n g e n  
n a c h  — Fäl le ,  die D i t t r i c h  in Betref f  d e r  s. g. A u s s c h l i e s 
s u n g  von T u b e r c u l ö s e  und  E m p h y s e m  so r i c h t i g  g e d e u t e t  hat .  — 
In e in em  Falle ch ro n .  T u b e r c u l ö s e  fand s ich  in d e r  L e ic h e  
frische Endocardilis, in e in em  a n d e r e n  S p h a c e l u s  e in e r  Caver-  
n e n w a n d ,  d e r  s ich  im Leben  d u r c h  ein ä u s s e r s t  f ö t ide s  S p u tu m  
v e r r a t h e n  ha t te .  — In d e r  Mehrzahl  d e r  Fäl le  f a n d e n  s ich  n e 
ben L u n g e n l u b e r c u l o s e  zugle ich  tuberc. Darmgeschwüre, in m e h 



Dr. Duchek: Abtheilungsbericht. 51

r e r e n  Fä l len Tuberculose des Peritonaeums. Die le tz te re  w a r  b e 
s o n d e r s  bei eine in  4öjähr .  Manne  a u s g e z e i c h n e t ,  wo die g r o s s e  
A u s d e h n u n g  d e s  U n te r le ib e s  b innen  4 W oc hen  e n t s t a n d e n  von 
f o r t w ä h r e n d e r  D i a r r h ö e  begle i te t  w a r ;  es  l i ess  s ich  n u r  in d e r  
r e c h t e n  L u n g e  e ine  g e r i n g e  Infi lrat ion n a c h w e i s e n .  De r  K r a n k e  
w u r d e  au f  V er langen  en t l a ss en .  — In n u r  e inem Falle w a r  ein 
perforirendes M agengeschwür in C o m p l i c a t i o n ,  d e r  K r a n k e  w a r  
d u r c h  d ie  T u b e r c u l o s e  s e h r  h e r a b g e k o m m e n ,  und  e r l i t t  in d e r  
Ans ta l t  e inen  Anfall von hef t ige m B l u tb re c h e n .  Er  w u r d e  s p ä t e r  
e n t l a s s e n .  — Dass  die S ä u f e r d y s k r a s i e  mi t  u n s e r e r  K r a n k h e i t  
c o m p l i c i r t  se in k ö n n e ,  z e ig te n  m e h r e r e  Fälle,  wo bei a l ten  S ä u 
fe rn  s ich  deut l ich  T u b e r c u l o s e  n a c h w e i s e n  l ies,  die e r s t  in s p ä 
t e r e n  J a h r e n  ihnen  b e s o n d e r e  B e s c h w e r d e n  v e r u r s a c h t e .

In 8 Fäl len  ka m en  Kranke ,  d ie  vor k u r z e r  Ze i t  e n t b u n d e n  
h a t t en ,  mi t  T u b e r c u l o s e  zu r  B e o b a c h tu n g .  E ine  d e r s e l b e n  ha t te  
4 Puerperien ü b e r s t a n d e n ,  und  schon  nach d em  e r s t e n ,  vor  30 
J a h r e n  H a e m o p t o e  ge h a b t ,  auch  nach  j e d e r  s p ä t e r e n  E n t b i n 
d u n g  viel an H u s te n  g e l i t t e n ;  im le tzten P u e r p e r i u m  d a g e g e n  
t r a t  ein f r i s c h e r  tub erc .  N a c h s c h u b  ein,  d em  d ie  K r a n k e  u n 
te r lag .  Die Section w ie s  a l te  o b s o l e te  und  f r i s c h e  t uber c .  In 
f i l t ra t ion  nach .  — E in e  a n d e r e  K ra nke  ha t t e  s c h o n  l l m a l  g e 
b o r e n ,  w ä h r e n d  d i e s e r  Ze i t  m e h r m a l s  H a e m o p to e  g e h a b t ,  und  
nach  d e r  12. E n t b i n d u n g  e r s t  g in g  s ie  an e ine m n e u e n  N a c h 
sc h ü b e  zu Grunde .  — Zwei  P u e r p e r e n  gaben  an,  f r ü h e r  i m m e r  
g e s u n d  g e w e s e n ,  und  e r s t  w ä h r e n d  d e r  S c h w a n g e r s c h a f t  an 
H u s te n  und H a e m o p t o e  e r k r a n k t  zu s e i n ;  nach  d e r  E n t b i n d u n g  
d a g e g e n  m i n d e r t e n  s ich  die E r s c h e i n u n g e n ,  und be ide  ver -  
l i e sse n  na ch  e in ig en  W o c h e n  das  K ra n k e n h a u s .  — Bei e in e r  
a n d e r e n  da m a ls  n ic h t  l ube rc u l .  K ra nken ,  d ie  na ch  d e r  E n t b i n 
d u n g  au f g e n o m m e n ,  d u r c h  m e h r e r e  M ona te  an e in em  a b g e s a c k 
ten P e r i t o n ä a l e x s u d a t e  b e h a n d e l t  und ungehei i t  e n t l a s s e n  w o r 
den  war ,  zeigte  s ich  na ch  3 Monaten ,  als d ie  K r a n k e  die Hilfe 
der  A ns ta l t  w i e d e r  in A n s p r u c h  nahm, in be iden  L u n g e n s p i t z e n  
n a c h w e i s b a r e  T u b e r c u l o s e ;  d ie  F is t e löf fnungen  d es  E x s u d a t 
sa c k e s  s e c e r n i r t e n  n o c h  f o r t w ä h r e n d .  Die K r a n k e  bl ieb mit  
S c h l u s s  d e s  J a h r e s  no ch  in B e h a n d lu n g .  — Zwei P u e r p e r e n  
ze ig te n  a l lg e m e in e n  H y d ro p s ,  d e r  bei d e r  e inen  e ine r  Br igh t -  
sc h e n  N i e r e n e r k r a n k u n g  s e in e n  U r s p r u n g  v e rda nk te .  In b e i 
d en  Fä l len w a r  d e r  Hydrops  s c h o n  w ä h r e n d  d e r  S c h w a n g e r 
sc ha f t  da  g e w e s e n ;  die  Section d e r  e inen  e r g a b  ein f r i s c h e s  
r e c h t s s e i t i g e s  fa sers to t f iges  pleur i t .  Ex su da t ,  und  b e i d e r s e i t i g e
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ä l t e r e  und  f r i s c h e  L u n g e n t u b e r c u l o s e .  In d i e se n  Fä l len,  wo 
j e d e n f a l l s  C o m p r e s s i o n  d e r  L u n g e n  e in e r s e i t s  d u r c h  H y d r o p s  
p l e u r a e  im Gefolge d es  a l l gem ei nen  H y d r o p s  wie  in den le tz t 
e r w ä h n t e n ,  a n d e r e r s e i t s  d u r c h  den  s c h w a n g e r e n  U te ru s  wie in 
den  f r ü h e r  a n g e f ü h r t e n  Fä l len z u g e g e n  war ,  s c h e i n t  die Z e l 
l e n v e r k l e i n e ru n g  d ie  K r a n k e n  n ich t  vor  dem  tuberc .  N a c h 
s c h ü b e  g e s i c h e r t  zu haben .  O bw oh l  fü r  den g r ö s s t e n  Thei l  
d e r  B e o b a c h t u n g e n  d ie  An gabe  D i t t r i c h ’s ,  d a s s  die Infi l t ra 
t ion m e i s t e n s  e r s t  nach d e r  E n t b i n d u n g  a u t t r e t e ,  w a h r  i s t ;  so 
k o m m e n  doch i m m e r  Fä l le  vor,  wo d as  G ege nt he i l  s ta t t f in 
de t ,  und  die L u n g e n k r a n k h e i t  a u c h  w ä h r e n d  d e r  S c h w a n g e r 
s c h a f t  i h r en  Ver lauf  d u r c h  n e u e  N a c h s c h ü b e  u n b e a c h t e t  w e i t e r  
n i mmt .

M e n s t r u a t i o n s a n o m a l i e n  fand en  s ich  a l s  A n a m n e s t i c u m  bei 
s e h r  vielen d e r  K ra nke n ,  — O e d e m  d e r  E x t r e m i t ä t e n  und all- 
gem.  H y d ro p s  in 32, B r i g h l i s c h e  N i e r e n e n t a r t u n g  in 6, Nieren- 
tu b e r c u l o s e  in 2, H o d e n t u b e r c u l o s e  in e ine m Falle.  Bei e in e r  
K r a n k e n  t ra t  oh n e  e ine  n a c h w e i s b a r e  U r s a c h e  an den  G e n i t a 
l ien e ine  h e f t ig e  M e t r o r r h a g i e  ein. — Zw ei  K r a n k e  h a t t e n  vor  
e in i ge r  Ze i t  ein h a r t n ä c k i g e s  W echs e l f iebe r  ü b e r s t a n d e n ,  und  
n a c h h e r  e r s t  H a e m o p t o e  b e k o m m e n ,  n a c h d e m  s ie  f r ü h e r  ganz  
g e s u n d  g e w e s e n  w a r e n .  Bei d e r  Section d e r  e inen  fand  s ich  
f r i s c h e  L u n g e n t u b e r c u l o s e .  — Ein K r a n k e r  war  in f r ü h e r e r  
Ze i t  w i e d e r h o l t  mi t  Col ica  s a tu rn .  k r a n k  g e w e s e n ,  und  n a c h  d e r  
Ze i t  e r s t  von T u b e r c u l o s e  befal len w o r d e n .  — Bei e in em  K r a n 
ken w a r  a u s g e z e i c h n e t e  r h a c h i t i s c h e  K n o c h e n v e r b i l d u n g  z u g e 
gen ,  es  t r a t  s p ä t e r  a l lgem.  H y d r o p s  auf.  — Dre i  t u b e r c u l o s e  
F r a u e n ,  w o v o n  e ine  s ta rb ,  e r k r a n k t e n  an d e r  e p id e m is c h e n  
B r e c h r u h r ,  4mal  w a r e n  Ma s tdarmf is te ln ,  l m a l  P e m p h i g u s ;  l m a l  
L u p u s  d e r  Nase ,  4mal E c t h y m a p u s t e l n  d e r  U n t e r e x t r e m i t ä t e n  
in C o m pl ic a l io n .  In den  m e i s t e n  Fä l len  von ch ro n .  T u b e r c u 
lose  b e m e r k t e n  w i r  neben  d e m  v o r s c h r e i t e n d e n  E r b l a s s e n  d e r  
Hau t  an e inze lne n  H a u tp a r t h ie n ,  v o r z u g s w e i s e  den  H an dt e l le rn ,  
am R üc k e n ,  und bei Männe rn  am S c r o t u m  e in ze ln e  g l ä n z e n d  
w e is s e ,  de m N a r b e n g e w e b e  ä h n l i c h e ,  oft  üb e r  K u p fe rg ro sc h e n  
g r o s s e  F le cke ,  h e r r ü h r e n d  von d e m  p a r t ie l le n  Ver lu s te  de s  P i g 
m e n t s ,  wie  es g e w ö h n l i c h  als  Achroma b e s c h r i e b e n  wir d .  Das 
A u f t r e te n  d e r s e l b e n  g e s c h a h  oft  e r s t  w ä h r e n d  d e r  B e h a n d l u n g  
in d e r  A ns ta l t ;  in e in ze ln en  Fä l len  von  a c u t e r  T u b e r c u l o s e  
b i ld e t e  es s ic h  s e h r  r a s c h  aus ,  und v e r b r e i t e t e  s ich  z u n e h m e n d  
bis  zum Tode.
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Bei 6 Ind iv iduen  w a r  die  T u b e r c u lo s e  auf  die H alsdrüsen  
b e s c h r ä n k t .  In e ine m Falle w a r  nebe n  T .u ng en tu be rcu l ose  
Otorrhne se i t  3 Monaten ,  und se i t  8 Tagen  Lähm ung des rechten 
N. facialis. D e r  K ra n k e  w u r d e  u n g e h e i l t  en t l a ss en .

In 2 Fä l len  b e o b a c h t e n  w i r  tuberc. Caries der Hand- und  
Fusswurzelhnochen und Phalangen m e h r e r e r  F in ge r .  Bei d em  e inem 
K ran k en ,  e inem  44jähr .  H a n d e l s m a n n e  w a r  zugle ich  wei t  'Vor
g e s c h r i t t e n e  L u n g e n t u b e r c u l o s e  v o r h a n d e n ,  e r  b e s ta n d  auch  
in d e r  x\nstal t  e inen  b e d e u t e n d e n  h ä m o p t o i s c h e n  Anfall,  und 
w u r d e  auf  e i g e n e s  Ve r l ang en  en t l a s s e n .  In d e m  2. Falle,  bei 
e in er  24 jähr .  Magd,  w a r  d ie  T u b e rcu lo se  g r o s s e n t h e i l s  a u f  die 
be iden  le tz ten  P h a l a n g e n  d e r  F in g e r  be id e r  H ände ,  und d e r  
ob e ren  G e l e n k s e n d e n  d e r  l inken  Ulna und  des  Radiu s  b e 
s c h r ä n k t .  E in ze ln e  d e r  le tz ten  P h a l a n g e n  w a r e n  s c h o n  abge-  
s t o s s e n  , d a s  E l le nb ogenge le nk  a n g e s c h w o l l e n .  Häufig s ich  
w i e d e r h o l e n d e  E r y s ip e l e  b e i d e r  V o r d e r a r m e  m ach te n  d a s  
Uebel  n o c h  qua lvol le r .  Die K r a n k e  s ta r b  d u r c h  d as  m e h r m o 
na t l i c h e  K r a n k e n l a g e r  und a n d a u e r n d e  D ia r r h ö e  zum Sk e le t t  
a b g e m a g e r t .  In den  Lu n g en  fand s ich  n u r  o b s o l e t e  Inf i l t rat ion 
b e i d e r  Spi tze n ,  und w e i t  v e r b r e i t e t e  D a r m g e s c h w ü r e .  — Bei 
e inem K ra n k e n  w a r  n e ben  w e i t  v o r g e s c h r i t t e n e r  L u n g e n t u b e r 
cu l ose  C a r ie s  d es  U n t e r k i e f e r s  zugeg en .  Tuberculose Caries der 
Wirbel b e o b a c h t e t e n  w i r  in m e h r e r e n  Fä l len ,  w ie  ich bei S p o n 
dyl i t i s  b e r e i t s  e r w ä h n t  habe .

Paraplegie ohne Wirbelzerstörung  s a h e n  w i r  bei zwei tu b e r c u -  
lösen  F r a u e n ;  d ie  e ine  ka m zur  S ec t io n ,  es fand s ic h  d ie  Me- 
du l la  spin.  in ih re m  R ü c k e n s e g m e n t  e tw a s  h ä r t e r  a l s  g e w ö h n 
lich, s o n s t  n i ch t  v e r ä n d e r t .  Im 2. Falle e n t s t a n d  die P a r a p l e g i e  
u n t e r  hef t igen  S c h m e r z e n  im L e n d e n t h e i l e  d e r  W i rb e ls ä u le ,  
w i e d e r  o h n e  n a c h w e i s b a r e  V e r ä n d e r u n g  an d i e se n  Thei len ,  die 
K r a n k e  bef inde t  s ich noch  in d e r  Ans ta l t ,  die  T ub e rcu lo se  
s c h r e i t e t  r a s c h  v o r w ä r t s .  — In vie len Fä l len fanden  w i r  auch  
an a n d e r e n  K ö r p e r s te l l e n ,  den  A rm en ,  S c h e n k e l n  u. s. w., m e h r  
w e n i g e r  h e f t i g e  z i e h e n d e  o d e r  r e i s s e n d e  Schmerzen , o h n e  d a s s  
s ich  do r t  e in e  V e r ä n d e r u n g  h ä t t e  n a c h w e i s e n  la ssen .  Ich 
m eine  h ie r  n ic h t  j e n e  S c h m e r z e n ,  d ie  T u b e r c u l o s e  in e in em  
o d e r  dem  a n d e r e n  S c h u l t e r g e l e n k e ,  j e  na ch  d em  Si tze  d e r  
A b la g e ru n g  in e in e r  o d e r  d e r  a n d e r e n  L u n g e n s p i t z e ,  empf inden,  
und  w e lc h e  von Aerz te n  und  Laien  für  R h e u m a t i s m u s  geh a l te n ,  
vie l le ich t  von e in e r  u m s c h r i e b e n e n  P le u r i t i s  j e n e r  P a r t h i e n  
h e r z u le i t e n  s ind.  Es k o m m e n  a u s s e r  d ie sen  n o c h  zuwei len 
fixe o d e r  va ge  S c h m e r z e n  in e in ze ln en  G e le n k e n  oder  Mus-
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ke in  bald m e h r ,  bald w e n i g e r  hef t ig und v e r s c h i e d e n  lang  a n 
d a u e r n d  vor ,  und  s ind  s e lb e  im Leben  w e g e n  d es  Mangels  
i r g e n d  w e l c h e r  V e r ä n d e r u n g  an j e n e n  P a r t i e n  s c h w e r  zu 
d e u t e n .  Es d ü r f t e n  d ie s e lb e n  w i e d e r  e x c e n t r i s c h  von d e m  Si tze  
d e r  a n a to m .  Affection nach  v e r s c h i e d e n e n  N e r v e n v e r z w e i g u n g e n  
g e f ü h l t  w e r d e n ,  s o w ie  bei p leur i t .  E x s u d a t e n  in d e r  Ge gend  d e r  
u n t e r e n  W i r b e ls ä u le ,  d e s  Kreuzbeins,  d e r  ob e ren  B a u c h r e g io n  
u. s . w .  z uw e i le n  em p fu n d en ,  und  bald a ls  R h e u m a t i s m u s  bald a ls  
I s c h i a s  o d e r  Lu m b ag o  b e h a n d e l t  w e r d e n .  So kam  uns  e ine  K ra nk e  
z u r  B eo b a c h tu n g ,  d ie  se i t  3 M ona te n  a n g e b l i c h  na ch  e in em  
Fal le  an S c h m e r z  und  e r s c h w e r t e r  B e w e g l i c h k e i t  d e s  l inken 
H ü f t g e l e n k e s  leide t.  Nach 4 W o c h e n  g e se l l t e  s i c h  S c h m e r z  im 
H a n d g e l e n k e  d e r s e l b e n  Se i te ,  U n bew egl ic hk e i t  und  A n s c h w e l l u n g  
d e s s e l b e n  h in z u ;  10 Tage  d a r a u f  t r a te n  K o p f sch m erz ,  E r b r e c h e n ,  
S t u h l v e r s t o p f u n g ,  3 Ta ge  vor d e m  T o d e  Del i r ien ,  B e w us t lo s i g -  
ke i t ,  N ack en s te i f i gke i t ,  u n g l e i c h e r  S t a n d  d e r  Pup i l l en  auf,  u n 
t e r  w e l c h e n  E r s c h e i n u n g e n  d ie  K r a n k e  s ta rb .  Die S e c t i o n  
w i e s  f r i s c h e  Meningea l -  und  s p ä r l i c h e  ä l t e r e  L u n g e n t u b e r c u l o s e  
n a c h ;  an k e i n e r  d e r  s c h e i n b a r  a ff ic ir ten P a r t ie n  fand s ich  
j e d o c h  i r g e n d  w e l c h e  V e r ä n d e r u n g .

K r a n k h e i t e n  d e r  K r e i s l a u f s o r g a n e .

Von K r a n k h e i t e n  d es  H e r z e n s  und  d e r  g r o s s e n  G efä ss e  
b e o b a c h t e t e n  w i r  25mal S t e n o s e  d e s  l inken  os t .  ven. mit  Insuff,  
d e r  2 zipf ligen Klappe ,  3mal Insuff, d e r  A o r t a k l a p p e n ,  in e in em  
Falle mi t  e ine m a u s g e z e i c h n e t e n  A n e u r y s m a  d e r  C a ro t i s  ; l m a l  
A n e u r y s m a  a o r t a e  asc. ,  l m a l  A n e u r y s m a  c o r d i s ; E n d o c a rd i t i s  
un d  P e r i c a r d i t i s  a ls  T h e i l e r s c h e i n u n g e n  a n d e r e r  K r a n k h e i t e n  
k a m e n  m e h r e r e  Male vor.  Ich r e c h n e  bei d i e s e r  Aufzählun g  
d e r  H e r z k r a n k h e i t e n  a lle j e n e n  Fä l le  ab, d ie  n u r  d e r  A u s d r u c k  
d e s  a t h e r o m a t ö s e n  P r o c e s s e s  d e r  A r t e r i e n  s ind ,  und  z. B. als 
Asper i t .  a o r t a e  e tc.  b e z e ic h n e t ,  bei d en  spec i e l l en  a n d e r w e i 
t i gen  K r a n k h e i t e n ,  mi t  d e n e n  zugle ich  s ie  a u f t r a t e n ,  ih re  W ü r 
d i g u n g  finden.

In Betre ff  d e r  K r a n k h e i t e n  d e r  Klappen  und  O st ie n  w u r d e  
vo rzügl ich  d a s  E n t s t e h u n g s m o m e n t  d e r s e l b e n ,  d ie  v o r h e r g e g a n 
g e n e  E n d o c a r d i t i s ,  und  d ie  Frage,  w ä h r e n d  w e l c h e r  a n d e r w e i 
t ig en  K r a n k h e i t  d ie s e lb e  e i n g e t r e t e n  w ar ,  b e r ü c k s i c h t i g t .  Es  
fand s i c h  da ,  d a s s  in 12 Fä l len von S t e n o s e  d e s  l in ke n  Ost. 
ven.  a c u t e r  G e l e n k s r h e u m a t i s m u s  e in o d e r  m e h r m a l  v o r h e r g e 
ga n g e n  war .  Bei 3 Fä l len  von S t e n o s e  d e s  l inken os t .  v. s c h e i n t  
d ie  E n d o c a r d i t i s  w ä h r e n d  d e r  Hei lung  e in e s  K n o c h e n b r u c h e s
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(einmal fract .  fern, vor  11 J a h r e n ,  e inma l  R i p p e n b r u c h ,  e i n 
mal f r a c t .  t ibiae) a u f g e t r e t e n  zu s e i n ;  hei dem A n e u ry sm a  
a o r ta e  asc.  g ing  vor  2 J a h r e n  e ine  F r a c tu r  d e r  l inken  Cla- 
vicula  vo ra us  , w o r a u f  u n m i t t e l b a r  s ich D y sp no e  und  H e r z 
k lopfen  e i n s te l l t e ;  f e r n e r  s c h e i n t  in 3 Fäl len von S ten .  ost .  
ven.  sin.  e inmal  Typhu s ,  e inm a l  Exsud .  p leur .  de x t . ,  e inmal  
I n t e r m i t t e n s  die E n d o k a r d i t i s  e i n g e le i t e t  zu haben .  — Die 
K ran k en  geben  an ,  the i l s  u n m i t t e l b a r  d a r n a c h ,  the i l s  kurz e  
Ze it  d a r a u f  Dy sp no e  und  H erz kl op fen  b e k o m m e n  zu hab e n ,  und 
e r s t  s p ä t e r  h y d r o p i s c h  g e w o r d e n  zu sein.  — Einige  d e r  K r a n 
ken  w a r e n  das  e rs te- ,  a n d e r e  d a s  z w e i t e  und  d r i t t e m a l  in d e r  
Ans ta l t .  W a s  d i e  U e b r ig e n  a n b e la n g t ,  so b e h a u p t e t e n  2 K r a n k e  
mi t  Sten.  ost .  ven.  s in. ,  nie an R h e u m a t i s m u s ,  o d e r  e i n e r  a n 
d e r e n  s c h w e r e n  K r a n k h e i t  ge l i t t e n  zu h a b e n ,  bei 4 a n d e r e n  
k o n n t e  es n i ch t  mi t  S i c h e r h e i t  e r u i r t  w e r d e n ;  die K r a n k e  mit  
A n e u r y s m a  c o r d i s  w u r d e  s t e r b e n d  e in g e b r a c h t ,  und w a s  d ie  3 
Fä l le  von Insuf f ic ienz  d e r  A o r ta k la p p e n  betrifft ,  so w a r  bei 
Allen d e r  a t h e r o m a t ö s e  P r o c e s s  a l le r  A r te r ie n  so  e n tw ic k e l t ,  
d a s s  in d ie s e n  Fäl len d ie  K l a p p e n k r a n k h e i t  n u r  d a d u r c h  e i n 
ge le i te t  war .  F a s s e n  w i r  d i e s e  Da ta  z u s a m m e n ,  und  s e h e n  
w i r  vom a t h e r o m a t ö s e n  P r o c e s s  ab, so  ze ig t  es s ich ,  d a s s  in 
m e h r  a ls  e in em  Dr i t t th e i l  d e r  Fä lle  (12 :30)  d ie  E n d o k a r d i t i s  
w ä h r e n d  e in es  ac u t en  R h e u m a t i s m u s  a u f t ra t ,  d a s s  d a s s e l b e  in 
d en  übr ig en  Fä l len  w e n i g s t e n s  zwe i fe lh a f t  ist ,  d a s s  d a h e r  R h e u 
m a t i s m u s  als  d ie  hä uf ig s te  E n t s t e h u n g s u r s a c h e  d e r  K la p p en 
f e h le r  b e t r a c h t e t  w e r d e n  muss .  A n d e r e r s e i t s  s c h e i n t  j e d o c h  
d ie  G efah r  d e r  E n t s t e h u n g  d e r  E n d o k a r d i t i s  bei R h e u m a t i s m u s  
n i c h t  so g r o s s  zu se in,  i ndem  w i r  u n t e r  40 Fä l le n  von R h e u 
m a t i s m u s  n u r  zweimal  E n d o k a r d i t i s  fanden .  — Es w a r e n  u n 
t e r  den  beh a n d e l t e n  H e r z k r a n k e n  11 M ä n n e r  und  19 Weibe r .  
Das V o r k o m m e n  d e r  H e r z k r a n k h e i t  n a c h  dem Alte r ,  nach  den  
v e r s c h i e d e n e n  Fo rm en ,  nach  d em  G e s c h le c h te ,  sowie  d as  Al ter  
d e r  G e s t o r b e n e n  g ibt  die fo lgen de  Z u s a m m e n s t e l l u n g :
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Alter Zahl Art d e r  K rankheit G estorben

10—20 Jahre 

2 0 -3 0  „ 

3 0 -4 0  „ 

4 0 -3 0  „ 

5 0 -6 0  „ 

6 0 -7 0  „ 

7 0 -8 0  „

2
2 W .

5
1 M. 4 W. 

10
4 M. 6 W. 

2
2 M.

3
1 M. 2 W.

fi
3 M. 3 W. 

2
2 W.

Stenos. os t  ven. sin.

d to.

dto .

Aneurysm . ao r tae  asc. 
S ten .  ost.  ven. sin.

InsufT. valv. ao r tae  1 
Sten. ost . ven .  sin. 2

Insuff. valv. ao r tae  2 
S ten .  ost.  ven. sin. 3 
A neurysm a cordis 1

S tenos.  ost.  ven .  sin.

2, und zw ar  1 M. 1 W .

1, u. z. Sten . ost, v. s. ~  1 M.

2, u. z. S ten .  ost ,  v. s. 1 ~  1 W.
Insuff. v a lv . a o r t . I~ 1 M .

4, u. z. InsufT. valv. a o r t . l — I W. 
S ten .  ost. v. s. 2 z r l  M. 

I W.
A neurysm a cord .  1— IW. 

1, u. z. 1 W.

Im Ganzen  s t a r b  d a h e r  d e r  3. The il  d e r  b e h a n d e l t e n  H e r z 
k r a n k e n .  Die S t e r b l i c h k e i t  w a r  na ch  dem 40. L e b e n s j a h r e  
auf fa llend g r ö s s e r .  In Bet re f f  d e r  D aue r  d e r  Affect ionen geben  
d ie  K r a n k e n  an,  d ie  p r i m ä r e  K r a n k h e i t  z. B. R h e u m a t i s m u s  
und  E n d o k a rd i t i s ,  o d e r  die e r s t e n  lä s t i ge n  S y m p t o m e  in 2 Fä l 
len vor  20, in 5 Fäl len vor  10— 11 Ja h re n ,  in 1 Falle vor 8, in 
8 Fäl len vor  4 —6, in 5 Fä l len  vo r  3, und  in 5 Fäl len e r s t  vor  
1/2— 2 J a h re  e r l i t t e n ,  und bald d a r n a c h  d ie  g e w ö h n l i c h e n  E r 
s c h e i n u n g e n ,  a ls  Dys pnoe ,  He rz k l op fe n  b e k o m m e n  zu habe n .  
Bei d en  U ebr igen  k o n n t e  n ic h t s  e r u i r t  w e r d e n .  Bei den 10 Ge
s t o r b e n e n  t r a t  d e r  Tod 2mal  n a c h  l j ä h r i g e r ,  2mal n a c h  3j ä h - 
r ige r ,  in 2 Fä l len  nach 2 0 jä hr ig e r  D a u e r  d e r  H e r z k r a n k h e i t  ein.  
Die 4 a n d e r e n  Tod es fä l le  b e t r a f e n  K ranke ,  übe r  d e r e n  A n a m 
n e s e  n i c h t s  b e k a n n t  w u rd e .

Complicalionen und s e c u n d ä r e  K ra n k h e i t e n  w a r e n  in den  m e i 
s t e n  Fä l len O e de m e ,  H y d r o p s  und  A l b u m i n u r i e ;  in m e h r e n  
Fä l len w a r  es a c u t e r  G e l e n k r h e u m a t i s m u s ,  d e r  d ie  K ran k en  
d e r  A n s t a l t  z u fü hr te .  In e in em  Fal le  l i t t  e ine  30jähr .  Kranke  
an  K a ta ra k t a  d es  r e c h t e n  Auge s .  Bei e in e r  66jähr.  K ran k en ,  
d ie  an  S ten.  ost .  ven.  s in.  litt,  f and s ic h  e ine  b e d e u t e n d e  
S c h w e l l u n g  d e r  L e b e r ;  d ie s e lb e  r e i c h t e  bis  g e g e n  den  Nabel ,  
un d  au f  d e r  v o r d e r e n  F l ä c h e  d es  l inken  L a p p e n s  d e r s e l b e n  
sch ie n  s ich  ein k l e i n e r e r  k u g e l i g e r ,  un de u t l ic h  f l u c tu i r e n d e r  
T u m o r  aus  d e r  S u b s t a n z  d e r s e l b e n  zu e r h e b e n .  Die K ra n k e
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ha t t e  nie an I c t e r u s ,  D i g e s t i o n s b e s c h w e r d e n  u. dgl.  g e l i t t e n ;  
es e r s c h i e n  ke in  S c h m e r z  be im Drucke .  W ir  h ie l ten  die G e
s c h w u l s t  für  e inen  A c e p h a l o c y s t e n s a c k  d e r  Leber .  — Ein Fall 
v e r d i e n t  w ege n  d e r  n ich t  l e ich t  zu d e u t e n d e n  E r s c h e i n u n g e n  
e r w ä h n t  zu w e r d e n :

E in e  45 jähr. T ag lö h n erin  h a tte  schon vor 6 und  vor 3 J a h r e n  an R heu- 
m at. acut, der K n ie- und  E llbogengelenke gelitten . G leich  nach  der e rs ten  
A ffection t r a t  D yspnöe und  H erzk lopfen , ba ld  d a ra u f  eine leichte ödem atöse 
A n sch w ellu n g  der F ü sse  ein. B ei der A ufnahm e gab die K ran k e  an, seit 
m ehreren  W ochen  grössere  A them beschw erden  zu haben. — S ie w ar m assig  
b lass und  m ager, der rech te  T h o ra x  etw as w e ite r  als g ew öhn lich ; der P e r 
cussionsschall vorn  von der 4., h in ten  von d e r 5, bis nach  ab w ärts  deu tlich  
gedäm pft, auch dase lbst ke in  A th m en  zu hören . D e r H erzsto ss  zw ischen 
der 5 . - 6 .  R ippe hebend, u n d  in  g rö sse re r A u sd eh n u n g  füh lbar. V on der 3. 
R ippe links b is zur 7., sow ie in derselben  A u sd eh n u n g  über dem  S tern u m  
is t  der Schall v e rk ü rz t; ein systo l. u n d  ein d iasto l. G eräusch  an  der S telle  
des H erzsto sses h ö rb a r , der 2. P u lm o n a lto n  s tä rk e r. A n  d e r linken  H ä lfte  
des T h o ra x  und  B auches b is zu r L e is te , sow ie an dieser S eite  des H a lses  
zah lreiche w eite V enenstäm m e sich tb ar, eben so am  R ücken  derselben Seite. 
(D ie K ran k e  g ib t an , diese G efässausdehnung  e rs t se it 3 W ochen zu bem er
k e n ) M assige D yspnöe, 80 P u lsa tio n en  in  d. M. A llgem einbefinden  w enig 
g estö rt. Diagn. Stenose des linken ost. ven. m it Insuff, der 2. zipfl. Klappen- 
rechtsseitiges pleurit. Exsudat. N ach  ein igen T agen  t r a t  A nsch w ellu n g  un d  
S chm erzhaftigkeit des S ternoclav icu largelenkes linkerse its , u n d  später eine 
le ich te  V o rtre ib u n g  der M itte  des S te rn u m s von der G rösse  e iner N u ss  e in ; 
diese S telle  h a r t  an zu füh len , seh r schm erzhaft, der P ercu ssio n ssch a ll über 
dem S te rum  von der 2. R ippe b is ab w ärts  k u rz  — zugleich  A nschw ellung  
der lin k e rse itig en  A chse ld rü sen . D as  sonstige  B efinden n ich t gestö rt. N ach  
u n g efäh r 6 W ochen v e rlo r sich die G esch w u lst des S te rnum s, sow ie die 
A n sch w ellu n g  der D rü sen  sich ze rthe ilte , und  die P e rcu ssio n  über dem  
S te rn u m  voll u n d  h e ll w urde. K eine V eränderung  der H e rze rsch e in u n 
gen. N ach  3m onatlichem  A u fen th a lte  in der A n s ta lt  w urde  die K ran k e  
en tlassen .

Ich g e s t e h e ,  in d i e s e m  Falle mit  d e r  e in f a c h e n  Di agn os e  
d es  K la p p e n fe h le rs  n ich t  bef r i ed ig t  g e w e s e n  zu se in,  und doch  
w u r d e  die au fge s t e l l t e  V e r m u t h u n g ,  d a s s  man es mi t e in e r  
M ed ia s t in a l - G esc hw uls t  zu th u n  habe ,  und  h i e d u r c h  d ie  Com- 
p r e s s i o n  t i e f e r e r  und  A u s d e h n u n g  h ö h e r e r  V e n e n ä s t e ,  so w ie  
d ie  a n f ä n g l i c h e  V o r t r e ib u n g  d es  S t e r n u m s  bed in gt  sei,  d u r c h  
den Ver lauf  n ich t  g e r e c h t f e r t i g t .

Ein Fall von Insuf fic ienz d e r  A o r t a k l a p p e n  w a r  d u r c h  d ie  
be g le i te n d e  S t e n o k a r d i e  in t e r e s s a n t .  — Ein 63jähr .  K r a n k e r  b e 
k a m  se i t  3 J a h r e n  zu u n b e s t i m m t e n  Ze i te n  beim Gehen  e in en  
b r e n n e n d e n  S c h m e r z  u n t e r  de m S t e r n u m ,  d e r  s ich  b i s  in den  
l inken  Arm e r s t r e c k t e ,  zugle ich  t r a t  A m e is e n la u fe n  und  das  
Gefühl von Taubsein in demselben hinzu.  Die Anfälle dauer ten
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3— 10 Minuten ,  und  h ö r te n  auf,  wenn d e r  K rank e  s t e h e n  blieb 
o d e r  s ich n i e d e r s e tz le .  C o n s t a n t  w a r  dabe i  e in e  b e d e u t e n d e  
S c h w ä c h e  in d e r  l inken o b e re n  Ext re m i t ä t .  — Ein s e h r  h e r a b 
g e k o m m e n e s  h y d r o p i s c h e s  Weib  von 66 J a h r e n  mi t  s e h r  r i g i 
den  A r t e r i e n  ze ig te  auf fa l lende  E r s c h e i n u n g e n  von Insuff. valv. 
Aor t ae ,  zu g le ic h  w a r  d ie  r e c h t e  C a r o t i s  b e d e u t e n d  weit ,  s e h r  
v e r l ä n g e r t ,  und 2mal g e k r ü m m t .  Der  p u l s i r e n d e  Tumor  s p r a n g  
ü b e r  dem  ü br ig en  Niveau d es  Ha lse s  de ut l ich  he rv o r ,  w a r  s e h r  
h a r t  a n z u füh le n ,  s c h m e r z h a f t ,  und gab bei d e r  Au scu l ta t io n  
ein la u te s  B l a s e g e r ä u s c h .  Die K r a n k e  s t a r b  an Ch o le ra .

Der  Fall von Aneurysma der aufsteig. Aorta v e rd ie n t  b e s o n 
d e r s  a n g e f ü h r t  zu w e r d e n .

T . J .  41 Ja h re  a lt, w a r  frü h e r S o lda t u n d  im m er gesund gew esen. Im  
J a h re  1846 m usste  er wegen e iner B ru s tk ra n k h e it (Pneum onie?) längere  
Z e it das B e tt h ü te n ; e r  w a r jedoch nachher w ieder vollkom m en w ohl. 
Im  Septem ber 1848 h a t er sich  d u rch  einen  F a ll  die rech te  C lav icu la  ge
brochen , w orauf e r  w ieder du rch  2 M onate  k ra n k  lag. Im  M ärz des Ja h re s  
1850 tr a t  w iederho lt in  der N a c h t das G efüh l von E insch lafen  un d  S tum pf
sein im  rech ten  A rm e ein, das sich bei T a g e  verlo r. Im  folgenden M o
na te  em pfand er nach  dem  H eben  e iner schw eren  L a s t Schm erzen im  re c h 
ten S chu lte rge lenk . In  der N ach t darauf h a t e r e rb rochen , m itu n te r au ch  
re ines B lu t, u n d  is t se ith e r b e ttläg e rig  gew orden. Seit d ieser Z e it d a ti r t  
sich ein Schm erz, der vorn  in  der G egend  der 2. rech ten  R ippe beg innend , 
sich  über das S ch u lte rg e len k  in  die obere E x tre m itä t d ieser Seite e rs treck t. 
A u ch  bem erk t er se ith e r eine deu tliche  W ö lb u n g  am  2. Z w ischenrippenraum , 
sow ie er auch  dase lb st ein deutliches K lopfen und  S töhnen  fü h lt. D e r  A p
p e tit un d  Schlaf w äh ren d  d ieser Z eit norm al. Stat. praes am  19. M ärz: 
D e r  K örper rü s tig  gebau t, m assig  abgem agert. D ie  H au tdecken  b lass, n u r  
im  G esich te  um schrieben  ro th , d ie H au tw ä rm e  n u r  an  der äu sse rs ten  P e 
rip h e rie  u n te r der N orm . D er T h o ra x  reg e lm ässig  gebau t. R ech ts der 2. 
In te rco s ta lrau m  m ehr als die and e ren  gew ölbt, die P ercussion  a llen th a lb en  
norm al. D er P lerzstoss zw ischen der 6 . - 7 .  un d  5.—6. R ippe n ahe  dem 
S ternum , hebend. G le ichzeitig  m it der 6. R ippe lin k s  w ird  auch die 2. R ippe 
rech ts  gehoben, und  d e r 2. In te rco sta lrau m  vorgew ölb t. Im  Ju g u lu m  keine 
P u lsa tio n  fü h lbar. A n  der S te lle  des H erzsto sses h ö rt m an  ein  systo l. 
G eräusch , ebenso am  2. rech ten  In te rco s ta lrau m , wo sich noch ein  kurzes 
p räd iasto l. G eräusch , und  der seh r v e rs tä rk te  d iasto l. T on  bem erkbar m acht. 
D ie  A rte r ie n  etw as rig id . D ie  lin k e  a rt. carotis tem por. u n d  rad ia l, w eite r 
und d eu tlicher pu ls irend . D ie P u lsa tio n en  der A rte r ie n  der u n te ren  E x tre 
m itä ten  gleichförm ig. D e r U n te rle ib  e tw as eingezogen. —■ D er K ran k e  
w u rd e  nach  14 T ag en  im  g leichen Z u stan d e  entlassen .

P e r i -  und  E n  d o k a r  d i t i s  im Gefolge a n d e r e r  K r a n k h e i t e n  
b o t  n i c h t s  B e m e r k e n s w e r t h e s  dar .  Von den  K r a n k h e i t e n  d e r  
G e f ä s s e  k a m  fer ne r  P h l e b i t i s  und  P h l e b e k t a s i s  c ru ra l i s  
m e h r m a l s  bei P e r s o n e n  b e id e r le i  G e s c h l e c h t e s  vor ,  d e r e n  B e 
s c h ä f t i g u n g  s ie  zu v ie lem Gehen  und  S t e h e n  zwing t ,  a u s s e r d e m
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nach  ö f te re n  P u e r p e r i e n .  — In e inem Falle w a r  s ie  von b e d e u 
t e n d e m  O ede m  be id e r  U n t e r e x t r e m i t ä t e n  begle i te t ,  w e l c h e s  j e 
doch  bei r u h i g e r  Lage  des  K ö r p e r s  und  na ch  dem G e b ra u c h e  
f e u c h t w a r m e r  U m s c h l ä g e  bald zu rü c k g in g .  Gegen  m e h r e r e  b e 
d e u t e n d e  V e n e n a u s d e h n u n g e n  d e r  U n t e r e x t r e m i t ä t e n  w e n d e t e n  
w i r  mi t  g u t e m  E r fo lg e  d ie  C o m p r e s s i o n  d e r  g a n z e n  E x t r e m i 
t ä te n  an. — Mehr  w e n i g e r  e n tw ic k e l t e  V a r i c e s  h ä m o r r h o i -  
d a l e s  fanden  s ich bei m e h r e r e n  K ran k en ,  w o r ü b e r  ich  n i c h t s  
B e s o n d e r e s  m i t zu t he i le n  habe ,  a u s s e r  d a s s  s ie  in 2 Fä llen ,  wo 
d ie se lb e n  s e h r  gross  mi t  C oa gu l i s  s e i t  l ä n g e r e r  Ze i t  gefü l l t ,  
bei d e r  De fäca t ion  und  be im Ge hen  s e h r  h i n d e r t e n ,  e infach  
a b g e t r a g e n  w u r d e n ,  o h n e  d a s s  w i r  s o n s t i g e  Folge n  davon  b e 
o b a c h t e t  h ä t t e n .

K r a n k h e i t e n  d e r  D i g e s t i o n s o r g a n e .
A n g i n a  f a u c i u m  fand  s ich  bei 15 K r a n k e n ;  (3 Verbl.) 

bei zwe ien  mit  b e d e u t e n d e r  Sc h w e l l u n g  d e r  Mandeln .  Eine  
24 jähr .  Magd w a r  w a h r s c h e i n l i c h  in Folg e  d e r  e x q ui s i te n  H y
pertrophie der Tonsillen h a r t h ö r i g ;  da  s ie  s ich  zur  E x s t i r p a t i o n  
d e r s e l b e n  n i ch t  e n t s c h l i e s s e n  ko nn te ,  w u r d e  s ie  in g le ic he m  
Z u s t a n d e  en t l a s s e n .

D i p h t e r i t i s  d e r  M u n d h ö h l e  in g r ö s s e r e r  A u s d e h n u n g  
w a r  bei 3 K ra n k e n  z u g e g e n :  S t o m a t i t i s  m e r  c u r. bei e inem  
Manne.  Parulis bei 2 K ranken .

Krebs der Zunge  bei e inem  36jähr .  Manne,  — u n g e h e i l t  e n t 
la s sen .  Krebs des Oesophagus mit  V e r d r ä n g u n g  d e s  K eh lkopfe s  
bei e in em  52jäh r .  Weibe .  Tod d u r c h  P n eum on ie .

Die e in fa che  K a r d i a l g i e  k a m  bei 48 Kranken  zu r  B e o 
b a c h t u n g ,  w e lc he  s ä m m t l i c h  g e n e s e n  e n t l a s s e n  w u r d e n .  Die 
v o r w i e g e n d e  Mehrzah l  d e r s e l b e n  w a r e n  F r a u e n  =  41, und  zw a r  
m e is t  in d e r  A l t e r s p e r i o d e  zwisc hen  de m 20.—40. L e b e n s ja h r e .  
Bei e in ze ln en  F r a u e n  w a r e n  zugle ich  S t ö r u n g e n  in d e r  Men
s t r u a t i o n  zuge ge n ,  bei  k e i n e r  j e d o c h  d ie  E r s c h e i n u n g e n  von 
C h l o r o s e  ( N o n n e n g e r ä u s c h e  etc.) v o r h a n d e n .  — Die S y m p to m e  
d e r  K a rd ia lg ie  w a r e n  m e h r  w e n i g e r  a u s g e s p r o c h e n ,  E r b r e c h e n  
d e r  g e n o s s e n e n  S pe is en ,  S o d b r e n n e n  , h e f t i g e r  a n f a l l s w e i s e r  
S c h m e r z  in d e r  M a g e n g e g e n d ;  es feh lten j e d o c h  d ie  s c h w e r e 
r e n  Z e iche n ,  au s  d e n e n  ma n a u f  e ine  a n a to m .  V e r ä n d e r u n g  des  
M ag ens  h ä t t e  s c h l i e s s e n  könne n .

Das p e r f o r i r e n d e  M a g e n g e s c h w ü r  fand  s ich  be i  21 
K ra n k e n ,  (11 M. 10 W.). Es b e w ä h r t e  s i ch  a u c h  bei  d i e s e r  r e 
lat iv g e r in g e n  Anzahl von  K ra n k e n  d e r  von  R o k i t a n s k y  aus



60 Dr. Duchek: Abtheilungsberich l.

g e s p r o c h e n e  Satz,  d a s s  das  r u n d e  M a g e n g e s c h w ü r  v o r z u g s w e i s e  
in den  B lü th e ja h ren  v o rk o m m e ,  indem bis au f  3 K ra n k e  im 
Al te r  von 18, 19 und 56 Ja h r e n  Alle in d e r  A l t e r s p e r i o d e  zw i
sc h e n  de m 24.— 44. J a h r e  s t a n d e n .  — Von allen b e h a n d e l t e n  
K r a n k e n  s t a r b  k e i n e r ;  ein Bewe is ,  d a s s  d ie se  K ra nk he i t ,  ob w oh l  
sie  den  o m in ös en  Namen  „ p e r f o r i r e n d “ t räg t ,  d e n n o c h  se l ten  
d i e s e n  A u s s g a n g  n immt .  F ü r  d i e s e  Ans ich t ,  so wie d a f ü r  d a s s  
d ie  he f t i gen  E r s c h e i n u n g e n  g r ö s s t e n  Thei l s  nu r  d e r  P e r 
fo ra t io n  und d e r  na ch fo lg enden  P e r i t o n i t i s  z u k o m m e n ,  s p r i c h t  
g e w i s s  auch d ie  B e o b a c h tu n g ,  d a s s  man in de n  Le ic h e n  so 
v ie le r  Ind iv iduen  und  a l s  Com bin a t ion  d e r  v e r s c h i e d e n s t e n  
K ra n k h e i t e n  die s t r a h l i g e n  Narben  g e h e i l t e r  r u n d e r  M a g e n g e 
s c h w ü r e  f indet ,  o h n e  d a s s  man im Leben  vom Dase in  d e r  Ge
s c h w ü r e  e ine  A h n u n g  ge h a b t  hät te .  Als e ine s  d e r  auf fa l lend
s te n ,  dem M a g e n g e s c h w ü r e  je d o ch  n ic h t  a l le in z u k o m m e n d e n  
Sy m p t o m e  e r s c h i e n  m ir  in den  b e o b a c h t e t e n  Fä l len  d ie  oft 
e n o r m e  A u s d e h n u n g  d e s  O rg a n s .  Oh d ie se lbe  n u r  d u r c h  den  
Sitz d es  G e s c h w ü r e s  am P y l o r u s  o d e r  d u r c h  S c h w e l l u n g  d e r  
Muc osa  o d e r  a n d e r e  U r s a c h e n  b e d i n g t  sei ,  l ä s s t  s ic h  mit  S i 
c h e r h e i t  n ic h t  b e s t im m e n ,  d a  die  A u s d e h n u n g  of t  bei d e m s e l 
ben  Ind iv id uum  nic h t  i m m e r  g le ich  g r o s s  w a r  und d as  Ge
s c h w ü r  e r f a h r u n g s g e m ä s s  n ic h t  i m m e r  nahe am P f ö r t n e r  se in en  
Sitz ha t te .  D er  Schmerz in a l len  Fä l len  von w e i t e r  v o r g e s c h r i t 
te n e m  G e s c h w ü r  oft  s e h r  q u ä le nd ,  i s t  bei g r ö s s e r  A u s d e h n u n g  
des  Magens  i m m e r  in te n s iv e r ,  ind em  bei d em  h i e d u r c h  b e d i n g 
tem h ö h e r e n  S t a n d e  d es  Z w e rc h fe l l s  j e d e  C o n t r a c t i o n  d e s  le tz 
te r en  beim Hus t en ,  bei B e w e g u n g e n  d es  K ö r p e r s  u. s. w. e inen  
D ru c k  au f  den  pr a l len  Magen au sü b t ,  und S c h m e r z  v e r u r s a c h t .  
De r  Appe t i t  w a r  in e in ze ln en  Fä llen s e h r  gu t .  D ass  die 
S c h m e r z h a f t i g k e i t  d e s  Magens  be im G e s c h w ü r e  d u r c h  den  Con- 
tac t  mi t  S pe is en  n i ch t  g e s t e i g e r t  w e r d e ,  b e w e i s e n  m e h r e r e  
Fäl le,  wo d e r  S c h m e r z  be im le e r e n  Magen g e r a d e  am h e f t i g 
s ten war ,  und  a n d e r e r s e i t s  e inze lne  s o n s t  v e r p ö n t e  S u b s t a n z e n  
z. B. L im onade  g u t  v e r t r a g e n  w u r d e n ,  w ä h r e n d  a n d e r e  so 
g e n a n n t e  m i ld e re ,  öh l ige  S u b s t a n z e n  Ueb l ig ke i ten  e r r e g t e n ,  und  
bald e r b r o c h e n  w u r d e n .  So  n a h m  eine  d e r  s c h w e r s t e n  d e r 
a r t i g e n  K ra n k e n  fast  j e d e s m a l  na ch  d e m  he f t ig en  S c h m e r z e  
(vor  Tische)  e ine  n i ch t  u n b e d e u t e n d e  Menge  von F le i sch ,  Ge
m ü se ,  M eh lsp e i sen ,  Bier  etc.  zu s ic h ,  o h n e  d a s s  es ih r  d ie  g e 
r i n g s t e n  B e s c h w e r d e n  g e m a c h t  hä t t e .  D a g e g e n  e r b r a c h e n  a n 
d e r e  K r a n k e  u n m i t t e l b a r  na ch  j e d e r  Mahlze i t ,  so d a s s  es w a h r 
sc h e in l i c h  w u r d e ,  d a s s  h i e r  d a s  G e s c h w ü r  e ine  b e d e u t e n d e r e



Dr. Duchek: Abtheilungsbericht. 61

S t e n o s e  d es  P y l o r u s  b e d i n g t  habe .  Von den b e h a n d e l t e n  K r a n 
ken  l i t t en  a lle an B lu tb r e c h e n  o d e r  h a t te n  w e n i g s t e n s  f r ü h e r  
d a ra n  ge l i t t en ,  und  bei m a n c h e n  w i e d e r h o b l t e  s ich  da s s e lb e  
täg l ic h ,  j a  oft  2—3mal im Tage ,  m e is t  e r s t  n a c h h e r  kam d e r  
he f t i g e  Sc hm er zan fa l l .  W ä h r e n d  d e r  D aue r  d i e s e r  Anfä l le  w u r 
den  2 K r a n k e  zu w i e d e r h o h l t e n  Malen b e w u s s t l o s ,  bei e in e r  
d e r s e l b e n  t r a te n  v o r ü b e r g e h e n d e  C on v u ls io n e n  ein.  — Die 
m e is te n  d e r  h i e h e r  g e h ö r i g e n  K r a n k e n  ka m en  w ä h r e n d  d e r  W i n 
t e r m o n a t e ,  w e l c h e  ü b e r h a u p t  d u r c h  d as  A uf t r e te n  h e f t i g e r e r  
S c h m e r z a n f ä l l e ,  ü b e r h a u p t  d u r c h  h äuf ige re  V e r s c h l i m m e r u n g e n  
de s  L e id ens  s ich  a u s z e i c h n e t e n ,  in B e h a n d l u n g  und ve r l ie ss en  
im S o m m e r ,  n a chd em  s ich  alle E r s c h e i n u n g e n  g e m i l d e r t  ha t ten ,  
die  Ans tal t .  Zwei d e r  K ra n k e n  l i t t en zugle ich  an Tub e rc u lo se ,  
d ie  vorzügl ich  bei e inem Manne  sc h o n  wei t  g e d i e h e n  war .

U l c u s  p e r f o r a n s  d u o d e n i  k am  l m a l  vor .  E in  30jähr. 
T a g a rb e ite r  l i t t  se it 8 Ja h re n  an zeitw eiligem  E rb rech en , w om it m anchm al 
schw ärzliche  M assen en tlee rt w urden , un d  an heftigen  k ard ia lg . Schm erzen, 
auch is t e r se it d ieser Z e it bedeutend abgem agert. D e r M agen fand sich 
bedeutend ausgedehn t, schm erzhaft, um  den N abel der P ercu ssio n ssch a ll 
ku rz , die R esis tenz  e tw as v e rm eh rt, in den L u n g en  T u b ercu lo se  nachw eis
bar. In  der le tz ten  Z eit w urden  die k a rd ia lg isch en  A n fä lle  häufiger, das 
E rb rech en  w iederho lte  sich ö fters, und  P a t. s ta rb  nach einem  solchen A n 
falle. — D ie Section ergab ein perfor. G esch w ü r des D uodenum s m it D u rch 
b ruch  in  die B auchhöh le  un d  A bscessen zw ischen einzelnen S ch lingen  des 
D arm can a ls , V eren g e ru n g  des D uodenum s in F o lg e  von Schrum pfung , 
consecutive H y p ertro p h ie  un d  A u sd eh n u n g  des M agens, E rw e ite ru n g  des 
duct. choledochus und  hepaticus, ein  geheiltes ru n d es  G esch w ü r am  kleinen 
B ogen des M agens n äch st dem  P y lo ru s ; chron- L u n g en tu b ercu lo se  m it C a- 
vernen  ; A cu tes L ungenödem , chron. M ilztum or.

Der  M a g e n k r e b s  kam 12mal vor ,  und  z w a r  bei 8 M än
n e r n  und 4 W eibe rn .  Er  w a r  am hä u f igs te n  z w is c h e n  d em  
50.— 60. L e b e n s j a h r e .  9 von den P a t ie n t e n  s t a r b e n ;  d ie  a n 
d e r e n  w u r d e n  auf  ih r  Ver langen  im g le ic h em  Z u s t a n d e  en t la ss en .  
Die K ra n k h e i t  ha t t e  m e is t  sc h o n  la nge  g e d a u e r t ,  n u r  in 2 Fä l 
len w a r e n  die M a g e n s y m p t o m e  e r s t  se i t  Ku rz em  a u f g e t r e te n .  
Ver g l e ic h u n g  d e r  a n a m n e s t i s c h e n  V e r h ä l t n i s s e  und d es  Ver laufs  
e r gab ,  d a s s  in den m e is te n  Fäl len das  e r s t e  b e m e r k b a r e  S y m p 
to m  e ine  g r ö s s e r e  A u s d e h n u n g  d e s  Magens  war ,  d e r  e r s t  s p ä 
t e r  E r b r e c h e n  und  d a s  F ü h l b a r w e n d e n  e in es  T u m o r s  tolgte,  
w e n n  er  ü b e r h a u p t  an e i n e r  S te l le  s a s s ,  d ie  d e r  Hand e r r e i c h 
bar ,  und s o n s t  kein E rg u s s  in dem P e r i t o n ä a l s a c k e  z u g e g e n  war .  
In e ine m Falle t ä u s c h t e  e in e  von s t a r k e m  E r b r e c h e n  b e g le i t e te  
k r e b s i g e  Infi l trat ion d es  P a n k r e a s  und  d e r  N a c h b a r d r ü s e n ,  w o 
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bei d u r c h  e inen  ta s t b a r e n  g ro s s e n  T u m o r  d e r  P yl or us  com- 
p r i m i r t  w u r d e ,  e ine  Affection d es  le tz t e r en  vor.

Krebs des Peritonäums zugleich m it Magenkrebs kam in einem 
Falle vor .  — S c h w i e r i g  w a r  die D i agnose  bei e i n e m  K ranken ,  
bei  w e l c h e m  in Folge  von M age n p e r fo ra t i o n  P e r i t o n ä i t i s  a u f g e 
t r e t e n  w a r ,  und  die A n a m n e s e  n i c h t s  Ge naue s  e rgab .  — Das 
E r b r e c h e n  e i n e r  c h o k o l a d ä h n l i c h e n  F lü s s ig k e i t  wi rd  g e w ö h n l ic h  
a ls  ein H a u p t c h a r a k t e r i s t i k o n  für  M a g e n k r e b s  ge ha l te n ,  und 
d o c h  ka m es n u r  bei 4 K ra n k e n  vor .  U e b e r h a u p t  ist  d as  h ä u 
f igere  E r b r e c h e n  m e i s t  n u r  au f  j e n e  Fä l le  b e s c h r ä n k t ,  wo b e 
d e u t e n d e  S t e n o s i r u n g  des  P y lo rus  zu g eg en  ist. Habi tue l les  E r 
b r e c h e n  fand s ich n u r  in 5 Fäl len.  Bei e ine m a l ten TOjähr. 
s e h r  m a r a s t i s c h e n  Weibe  d a g e g e n ,  d ie  in den  le tz ten  W o c h e n  
ganz  b e s i n n u n g s l o s  war ,  m i t u n t e r  fu r i b u n d e  Del i r ien  h a t t e  und 
bei d e r  es  in d e r  A ns ta l l t  nie zum E r b r e c h e n  g e k o m m e n  war ,  
fand s i ch  d e n n o c h  P y l o r u s k r e b s  mit  m ä s s i g e r  S t e n o s i r u n g ,  
a u s s e r d e m  Re s te  a l t e r  Apoplex ie  und S k l e r o s e  d es  G r o s s 
h i r n s .  — Hartnäckige D ia r r h ö e  kam bei 4 K r ank en  (in e inem 
Fal le  mit  F o l l i c u l a r - V e r s c h w ä r u n g  d es  D ic k d a rm s)  vor ,  und 
zw a r  bei den  ä l t e s t e n  Ind iv iduen ,  wo d e r  Krebs  w e i t e r  vom 
P y l o r u s  en t f e rn t ,  und  ke in e  S t e n o s e  v o r h a n d e n  war .  Fan d  le tz 
te r e s  S ta t t ,  so ze ig te  s ich  m e i s t e n s  S t u h l v e r s t o p f u n g .  — Blu t ige  
D i a r r h ö e  ze ig te s ic h  lrnal bei P e r f o r a t i o n  d e s  Kolons ,  lm a l  
bei e ine in am k le in en  Bogen  s i t z e n d e n  K r e b s g e s c h w ü r e ,  bei 
d em  zug le ic h  P e r fo ra t i o n  in d ie  G l i s s o n ’s c h e  Kapse l  und  P e r i 
to nä i t i s  e i n g e t r e t e n  w a r ;  f e r n e r  bei e in em  70jähr.  Manne,  mit  
allg.  H y d r o p s ,  wo d ie  B lu tu ng  n a c h  A r ro s i o n  e in es  g r ö s s e r e n  
G e fä s se s  d u r c h  den  P y l o r u s k r e b s  e r fo lg t e .

Gleichzeitige Krebsablagerungen f a n d en  s i ch  8mal in d e r  Le
ber ,  l m a l  in d e r  Dura  rnater ,  l m a l  zu g le ic h  im P a n k r e a s  und 
Bauchfe l l ,  eingegangene Tuberkel2mal in den  L u n g e n s p i t z e n ,  l m a l  
in den  B r o n c h i a l d r ü s e n  und  d e n e n  d es  v o r d e r e n  M ed ias t in ums.  
Allg.  H y d r o p s  t r a t  in 4, P e r f o r a t i o n  d es  Magens  in 3 Fä l len  ein,  
l m a l  in d ie  G l i s so n ’s c h e  Kapse l ,  l m a l  in d a s  a n g e l ö t h e t e  Colon.

E in  öOjähr. M ann, m assig  abgem agert, m it b lassen H au tdecken , der 
n ie  f rü h e r  E rb rech en  oder sonstige  M agenbeschw erden  gehab t haben  w ill, 
k lag te  se it 10 T a g e n  an  heftigen  Schm erzen in  der rech ten  In q u in a lg eg en d  
zu leiden. A n  dieser S te lle  der P ercu ssio n ssch a ll gedäm pft, w elche D äm 
pfung  w äh ren d  den folgenden T ag en  b is gegen  die M itte  des B auches nach  
aufwärts sich e rs tre c k t; ebenso schon bei der A ufnahm e der S cha ll von der 
5. rech ten  R ippe b is 1 Z oll u n te r den R ip p en ran d  ganz ku rz , die ganze rech te  
B auchhä lfte  beim  D rucke schm erzhaft. D er K ran k e , der 6 T ag e  in  B eh an d 
lung blieb, co llab irte  von T a g  zu T a g  ziem lich rasch . Am T a g e  vor
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dem T ode ein m it schw ärzl. flüssig, un d  coagul. B lu te  gem eng ter S tu h l, 
u n d  einm aliges E rb rech en  e iner b räun lichen  F lü ss ig k e it. Section. Z w ei 
th a le rg ro sse  verjauchende K rebsgeschw üre  an  der g rossen  C u rv a tu r  des 
M agens 2 Z oll vom  P y lo ru s , A n lö th u n g  des N etzes un d  des Colon tran sv ., 
P e rfo ra tio n  des le tz te ren  n eb st B lu tu n g  in  die H öh le  desselben. P e rito n itis  
der U m gebung .

In e inem d r i t t e n  Fal le  von P e r f o r a t i o n  g e s c h a h ,  be im Si tze 
d e s  G e s c h w ü r e s  am P y l o r u s ,  E r g u s s  in d ie  Bau ch h ö h le .

V e r g i f t u n g  d u r c h  S c h w e f e l s ä u r e  kam 6mal v o r ;  
3 d e r  b e t re f f en den  s t a rb e n ,  d ie  3 G e n e s e n e n  h a t t e n  n u r  w eni g  
d e r  S ä u r e  g e t r u n k e n .  — Ein Fall von V erg i f t ung  mi t Chlorwas- 
serstoffsäure bei  e inem  34jähr .  Manne  lief tö d t l ic h  ab.

I n t e s t i n a l k a t a r r h  kam s e l b s t s t ä n d i g  bei 25, D y s e n t e 
r i e  bei  11 K r a n k e n  vor,  w o v o n  2 s t a r b e n .  F e r n e r  m e h r m a l s  als  
Co m p l i ca t i o n  mi t  a n d e r e n  K r a n k h e i t e n .

K r e b s i g e  S t r i e t u r  d e s  S i g m a  r o m a n u m  fand s ich bei 
e i ne m  68jähr .  m a r a s t i s c h e n  Weibe ,  das  häuf ig an S t u h l v e r s t o 
pfung  ge l i t t en  ha t te ,  und  u n t e r  den  E r s c h e i n u n g e n  von Pe r i t o -  
nä i t i s  s t a rb .  — Krebs des M astdarms bei  e in em  36jähr.  Manne,  d e r  
sich j e d o c h  nach  e in ig en  Tagen d e r  w e i t e r e n  B e h a n d l u n g  en tzog .

C o l i c a  s a t u r n  i n a  kam bei 3 M ä n n e r n  vor ,  d ie  s ä m m t-
1 ich als  A n s t r e i c h e r  s ich  viel mi t  Ble i f a rben  b eschä f t ig te n .  
Die se l be  w a r  in sä m m t l i c h e n  Fä l le n  m i n d e r e n  G rad es ,  dabe i  wie  
g e w ö h n l i c h  S t u h lv e rs to p fu n g .  Die S y m p t o m e  w i c h e n  bald d e r  
A n w e n d u n g  von w a r m e n  B ä d e r n ,  K a ta p la s m e n  und dem Ge
b r a u c h e  d e r  Aq. lax. Vienn.  E in e r  d e r  K ra n k e n  h a t t e  s c h o n
2 d e r a r t i g e  Anfälle ü b e r s t a n d e n .

D ie  T a e n i a  s o l i u m  v e r r ic th  s ich  bei e inem 2 jähr .  Kna
ben b e r e i t s  se i t  2— 3 Monaten  d u r c h  den  A b ga ng  e in z e ln e r  
S t ü c k e  d e r s e l b e n .  Es w u r d e  v e r o r d n e t  Extr .  fil. mar.  a e th ,  
Pulv.  111. m. aa. drach. semis, So lve  in s. q. spi r .  v. a d d e  Syrup .  
rubi  idaei  unciam  — in 2 P o r t i o n e n  um 7 und  9 Uhr  A bends .  
Am a n d e r e n  Morgen  be k a m  d e r  K r a n k e  e ine  Unze  Ol. r i cini ,  
w o r a u f  ein g r ö s s e r  Theil  d e r  Taenia  a b g i n g ;  am fo l genden  
Tage  w u r d e  dem K ra n k e n  e ine  Unze Aq. lax. Vienn. g e g e b e n ,  
w o r a u f  d e r  Bes t  d e r  Taenia  s a m m t  d e m  Kopfe e n t l e e r t  w u r d e .

P e r i t y p h l i t i s  k am  e inmal  vor,  mi t  d em  Aus gan ge  in 
Ab sc ess b i ld un g ,  P e r f o r a t i o n  des  Z w e r c h f e l l s ,  r e c h t s s e i t i g e m  
Empyem und Tod.

M. A . 57jäln 'igc H au sm e is te rsg a ttin , frü h e r im m er gesund , 4m al G e 
b u rten  ü b e rs tan d en . S eit 8 T ag en  Schm erz oberhalb  der rech ten  Lenden
g egend ; 2 T a g e  darnach  H itze  und  K älte ,g ro sse  M attig k e it, w essha lb  die 
K ran k e  b e ttläg e rig  w urde. Seit m ehreren  T ag en  S tuh lv ersto p fu n g . Nach
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einem  P u rg a n s  ein ige S tu h len tlee ru n g en  und  vorübergehende B esserung  
der allgem . E rsch e in u n g en , ohne dass jedoch der Schm erz im  U nterle ib  
au fg eh ö rt h ä tte . Am 31. October. D ie  H a u t heiss und  le ich t ik te risch , die 
Z unge trocken . D er S tand  des Z w erchfells rech ts  an der 5. R ippe, der 
H erzsto ss  über der 5. R ippe links. N o rm ale r P ercussionsschall am  T h o rax  
u n d  V esicn lä ra th m en  m it w en ig  R asseln . H erz töne  norm al, A rte r ie n  m as
sig  w eit, P u ls . 84. D er U n terle ib  m assig  ausgedehn t, der P e rcu ss io n s
schall ober der rech ten  In q u in a lg eg en d  b is auf 3 Zoll nach A u fw ä r ts  ku rz , 
d ie  B e rü h ru n g  dieser G-egend seh r schm erzhaft. D ie S tu h len tlee ru n g en  
im m er u n rege lm ässig , im späteren  V erlau fe  e in igem al D ia rrh ö e , Diagn. 
P e rito n ä itis . D er Schm erz im  U n terle ib e  blieb d u rch  den ganzen V e rla u f  
fa s t im m er in  g leicher In te n s itä t, dagegen  an der oben angegebenen  S telle 
1" ober der M itte  des P o u p a rt’schen B andes eine deutlich  verm ehrte  R e
sistenz. Am  11. November h e ftiger Schm erz in  der rech ten  T h o rax h ä lfte , 
d e r  P ercu ssio n ssch a ll von der 4. R ippe b is nach  ab w ärts  gedäm pft, die 
L eb er m it ih rem  R ande u n te r  dem R ippenbogen , heftige D yspnöe, die H a u t 
seh r heiss u n d  trocken . D ie A rte r ien  seh r eng  m it 108 P u ls . M ehrere  
flüssige S tühle. (Decoct. Salep. m it E x tr- opii aq .) A m  14. A bends ein 
S chü tte lfro st. D as p leu rit. E x su d a t höher gestiegen , fo rtw äh rende  D iarrh ö e  
W äh ren d  der folgenden T ag e  ra sch e r V erfa ll der K räfte , e in igem al E rb re 
chen e iner g rün lichen , n ich t übelriechenden M asse. T od  am  20. N ovem b. 
Section. C hron . G eschw üre  des w urm förm igen  F o rtsa tzes m it P e rfo ra t. 
nach  A ussen . A bscess h in te r dem K olon bis zu r L eber nach  au fw ärts. 
A bgesack tes e itriges E x su d a t zw ischen L eber und  Z w erchfell m it P e rfo ra 
tion  des le tz teren . E m pyem  rech terse its ; C om pression der L ungen .

P e r i t o n ä i t i s  fand s ic h  5mal  — in e ine m Fal le in d e r  
N ä h e  e ines  f re ien  L e i s t e n b r u c h e s  (genesen) ,  e inma l  t r a u m a t i s c h  
(genesen) ,  e inmal bei e ine m 56jähr.  Manne ,  wo die Ur sa che  d e r  
hef t igen  m e h r t ä g i g e n  S t u h l v e r s t o p f u n g  und  des  z ieml ich b e d e u 
t e n d e n  P e r i t o n ä a l  - E x s u d a t s  n i ch t  mit  S i c h e r h e i t  n a c h g e w i e 
sen  w e r d e n  kon n te ,  obw oh l  d e r  K r a n k e  s c h o n  das  d r i t t e  Mal 
an d i e s e m  Uebel  litt ; e inmal  bei e ine m m a r a s t i s c h e n  60jähr .  
W eibe  in ch ron .  Form (ges torben) ,  und  e inmal  in Folge  von 
A c h s e n d r e h u n g  d e s  D ü n n d a r m s  d u r c h  ein mi t  de m D ü n n 
d a r m g e k r ö s e  und  d em  B la s e n s c h e i t e l  v e r w a c h s e n e s  S tü c k  des 
g r o s s e n  Netzes.  Im Leben  n u r  die  E r s c h e i n u n g e n  d e r  P e r i t o 
nä i t i s  und  D a r m s t e n o s e  n a c h w e i s b a r .  A u s s e r d e m  w u r d e  ein 
K r a n k e r  mit  P e r i t o n ä i t i s  in Folge e ine s  eingeklemmten Leisten
bruches s t e r b e n d  e i n g e b ra c h t .  — Die P e r i t o n i t i d e n  im Gefolge 
a n d e r e r  a ls  D a r m k r a n k h e i t e n  w e r d e n  am g e h ö r i g e n  O r te  a b 
ge h a n d e l t .

T y p h u s  kam bei 98 K r a n k e n  (13 vom Monat  Sept.) zu r  
B e o ba cht un g ,  d a r u n t e r  w a r e n  53 M ä n n e r  und  45 W eib er .  H ie 
von  s t a r b e n  13 (7 M. 6 W.). Die Zahl  d e r  E r k r a n k t e n  s o w o h l  als 
d e r  S t e rb e fä l l e  w a r  am g r ö s s t e n  in d e r  A l t e r s p e r i o d e  z w is c h e n
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dem  20—30., z u n ä c h s t  d i e s e r  zw is che n  de m 10—20. Jahre .  D e r  j ü n g 
s te  d e r  K ra n k e n  w a r  8 J a h r e  alt,  am ä l te s te n  ein Weib von 78 J a h r e n .

Die Zah l  d e r  E r k r a n k u n g e n  w a r  am g r ö s s t e n  in den  Mo
n a t e n  A u g u s t  (13), J a n u a r  (11) und D e c e m b e r  (10). Das S t e rb e v e r -  
h ä l t n i s s  re la t iv  am g r ö s s t e n  in d en  Mona ten  F e b r u a r  und März.

Der  Anfang  d e r  K r a n k h e i t  z e ic h n e te  s i ch  bei e inze lnen  
K r a n k e n  d u r c h  ein fas t  t y p i s c h e s  A u f t r e te n  d e r  F i ebe ranf ä l le  aus ,  
b e s o n d e r s  w a r  d i es  in den  S o m m e r m o n a t e n  nach  Ablauf  d e r  
W e c h s e l f i e b e r e p i d e m i e  e in ig em a l  d e r  Fall. Das  typhöse E xan
them  b o t  in e in ze lne n  Fä l len  auf fa l lend e  Dif fe renzen .  W ä h r e n d  
m e i s t e n s  d ie  Roseola  t y p h o s a  ine hr  o d e r  w e n i g e r  de u t l ic h  w a r ,  
z e ig t e  s ich  d ie s e lb e  in 5 Fä l len  ü b e r  d en  g a n z e n  Rumpf ,  j a  
se l b s t  ü b e r  d ie  E x t r e m i t ä t e n  v e r b r e i t e t  (T. exanthemat . ) .  P e 
t e c h ie n  fanden  s i ch  n u r  s p ä r l i c h  v o r  in 8 Fä l len .  In 7 Fä l len  
k a m  n a c h  s t a r k e n  S c h w e i s s e n  e ine  E r u p t i o n  von Mi l ia r ia ;  bei 
e i n e r  lBjähr .  Magd (gehei l t )  t r a t  am 10. T a g e  d e r  K r a n k h e i t  
G e s i c h t s r o t h l a u f  ein,  d e r  s e i n e n  r e g e l m ä s s i g e n  Ver lauf  n a h m ;  
be i  e inem  24jähr .  Manne  ze ig t e n  s ich 3 Ta ge  vor  dem T o d e  
ne ben  b r a n d i g e m  D ecubi tu s  d e m  P e m p h i g u s  ä h n l i c h e  Blase n  
am  G e s ä s s e  und de n  U n t e r e x t r e m i t ä t e n .  — G e s c h w ü r e  im La- 
r y n x  und  P h a r y n x  f a n d e n  s ic h  bei 3 Ind iv id uen  (ges t orben) ,  
d ie  s ich  j e d o c h  bei al len im Leben  d u r c h  n i c h t s  a ls  H e i s e r 
ke i t  v e r r a t h e n  ha t ten .  Bei e i n e r  22 jähr .  Magd gab  d ie  Auscul -  
t a t i o n  e x q u i s i t e  s. g. Blutgeräusche, s o w o h l  in den  H a l s g e f ä s s e n ,  
a l s  im H e rz e n  und  in den  g r o s s e n  G e l a s s e n  h ö r b a r ;  s ie  v e r l o 
re n  s ic h  im s p ä t e r e n  Verlaufe.  — In den  Lungen  fand s ich  bei 
d e n  m e i s t e n  Fäl len Infarctus  und  P n e u m o n i e  m e is t  d e r  u n t e r e n  
Lappen ,  w e l c h e  l e t z t e r e  s ic h  a u c h  bei d e r  Se c t io n  3mal  v o r 
f a n d ;  a u s s e r  d i e s e r  lo b u lä re n  Infi l t ra t ion  fand  s ich lo b u lä r e  
P n e u m o n i e  bei 4 Sec t io nen ,  in 2 Fä l len zugleich mit  Meta
s t a s e n  in d e r  Milz. Bei e in em  d e r  le t z ta ngef üh r t en  K ra n k e n ,  
e i ne m  22 jäh r igen  Po l iz e i so l da ten  b i lde ten  s ic h  zugle ich  zah l 
r e i c h e  A b l a g e r u n g e n  im U n t e r h a u t z e l l g e w e b e  d e r  Paro t idea l -  
g e g e n d ,  d e r  l inken  A r m b e u g e ,  de s  B r u s t k a s t e n s ,  d e s  G e s ä s s e s ,  
d e r  u n t e r e n  E x t r e m i t ä t e n ,  w e lc h e  s e h r  r a s c h  m e is t  in 24—48 
S t u n d e n  n a c h  ih r e m  A uf t r e te n  j a u c h i g  ze r f lossen  und  d ie  Haut  
im w e i t e r e n  U m k r e i s e  e n lb lö s s te n .  So  ze ig te  s ich an d e r  i n 
n e r e n  F l ä c h e  d e s  l i nken  A r m e s  e ine  nach  a u f w ä r t s  b is  zu r  
Häl f te  d e s  Ober- ,  nach  unte n  bis zum  E n d e  d e s  o b e r e n  Dr it t -  
th e i l s  d e s  V o r d e r a r m s  r e i c h e n d e s  J a u c h e d e p o t ,  in d e m  die  ent-  
b l ö s s t e  Art.  b r ach ,  w ie  p r ä p a r i r t  lag. Der  K r a n k e  s ta r b  na ch  
S w ö c h e n t l i c h e r  K r a n k h e i t s d a u e r  pyämisch.  — Pleurit. E xsudat
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fand s ich  in 3 Fä llen,  in e ine m zug le ich  mit  P e r i k a r d i t i s .  Bei 
e in e m  46jähr .  Manne  w a r  d e r  Befund n e b s t  ty p h ö s e n  D a r m 
g e s c h w ü r e n  indurirte Tuberculose und c h r o n is c h e  P h t h i s e  be id e r  
L u n g e n .  — Ein löd t l ich  v e r la u f e n d e r  Fall von Typ hu s  (35jähr.  
Weib)  z e i c h n e t e  s i ch  du rc h  e ine  b e d e u t e n d e r e  S k o l i o s e  d e r  
R ü c k e n w i r b e l s ä u l e  aus .  — Eine  c o n s t a n t e  V e r ä n d e r u n g  fand  
s i ch  bei  a l len s c h w e r e n  Fä l len  von Typhus  in den D i m e n s i o 
n en  d es  Th or ax ,  d e r s e l b e  w a r  i m m e r  e tw a s  e rw e i t e r t ,  d e r  H e r z 
im p u ls  e tw a s  n ä h e r  d e m  S t e r n u m ,  und wie  d e r  M e te o r i s m u s  
n ich t  b e d e u t e n d  w a r  (zu Anfang  und in d e r  Hei lung) ,  d e r  S t a n d  
d e s  Z w e rc h fe l l s  ein t i e f e re r .  Diese  nicht  al lein dem  Ileoty- 
ph us ,  s o n d e r n  a l len s c h w e r e r e n  K r a n k h e i t e n  z u k o m m e n d e  E r 
s c h e i n u n g  d ü r f t e  i h r e  E r k l ä r u n g  n u r  in d e m  Ver lu s t e  an Ela- 
s t i c i t ä t  f inden,  den  d ie  L u n g e n  in so l c h e n  Z u s t ä n d e n  (ähn l ich  
w ie  be im E m p h y s e m )  e r l e i d e n ;  es g le ic h t  s ich  d ie s e  Differenz 
auc h  mi t  d e r  G e n e s u n g  je d e s m a l  w i e d e r  aus .  — In e inem Fal le  
fand s i ch  e ine  m ä s s i g e  P e r i t o n i t i s  d e s  L e b e r ü b e r z u g e s ,  s o n s t  
ze ig te  d e r  D a r m c a n a l  und s e in e  Ad ne xa  k e in e n  von d em  g e 
w ö h n l i c h e n  a b w e i c h e n d e n  Befund .  — Bei e inem 26jähr.  Manne,  
d e r  s e h r  h e r a b g e k o m m e n  und  k r a f t l o s  in die Ans ta l t  kam,  n a c h 
d em  e r  d u r c h  m e h r e r e  Tag e  an e ine m u n b e s t i m m t e n  U n w o h l 
se in  mi t  g r ö s s e r  M a t t ig ke i t  ge l i t t e n  zu h a b e n  a n g a b , fan
den s i c h  n a c h  de m am fo lg en d en  Ta g e  s t a t t f i n d e n d e n  T o d e  im 
D a r m e  S p u r e n  kü rz l ic h  v e r n a r b t e r  t y p h ö s e r  G e s c h w ü r e  neben  
b e d e u t e n d e r  B lu t a r m u th .  Es s c he in t ,  d a s s  d e r  K r a n k e  w ä h 
r e n d  d e s  Ve r laufs  d e r  K r a n k h e i t  n u r  von e inem  l e i c h te n  U n 
w o h l s e i n  befal len,  n o c h  se in e n  G esc h ä f te n  n a c h g e g a n g e n  w ar ,  
un d  e r s t  n a c h  Ablauf  d e r  K r a n k h e i t  an A n ä m ie  zu G r u n d e  g e 
g a n g e n  ist.  — Bei 2 K ran k en  fanden  s ich  n e b e n  p u e r p e r a l e m  
Z u s t a n d e  d e r  G e s c h l e c h t s o r g a n e  t y p h ö s e  D a r m g e s c h w ü r e .  Die 
e in e  davon w a r  10 Tag e  nach  d e r  E nt b in dun g,  am 3. Ta ge  d a r 
na ch  h a t t e  s ic h  T o b s u c h t  e n tw i c k e l t  ; s ie  w u r d e  a u c h  mi t  Ma- 
n i a  p u e r p e r .  a u f g e n o m m e n  und s t a r b  nach 2 tä g ige in  A u f e n t 
h a l t e  in d e r  A n s ta l t  u n t e r  f o r t w ä h r e n d e m  T ob en  und den  z u 
le tz t  a u f g e t r e t e n e n  E r s c h e i n u n g e n  d e s  a c u t e n  L u n g e n ö d e m s .  
Die  Sec t ion  e rg ab  t y p h ö s e  Infi l t rat ion im I leum und d en  Ge- 
k r ö s d r ü s e n  mit  G e s c h w ü r s b i l d n n g  im u n t e r e n  Thei le  des  I leums,  
f a se r s t o i f ig e  E n d o m e t r i t i s  mi t  G e s c h w ü r e n  am ä u s s e r e n  Mut
t e r m u n d e  und  in d e r  S c h e i d e ;  a c u t e s  L u n g e n ö d e m  mi t  l o b u l ä 
r e r  P n e u m o n i e  im r e c h t e n  o b e r e n  und m i t t l e r e n  L appen .  — In 
d e m  2. Fal le  s c h e i n t  d e r  T y p h u s p r o c e s s  e r s t  im P u e r p e r i u m  
aufg et re ten  zu se in,  da  der  Tod e r s t  4 W o c h e n  n a c h  de r  Ent
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b i n d u n g  er fo lg te ,  un d  a u c h  d e r  P r o c e s s  au f  d e r  D a r m s c h l e i m 
h a u t  no ch  w e n i g  r ü c k g ä n g i g  w a r ;  a u s s e r d e m  fand s ich  b e i d e r 
se i t ige  P n e u m o n ie ,  O e d e m e  v e r s c h i e d e n e r  Thei le  bei m e h r e r e n  
K ran k en .  So t r a t  bei 2 wei b l i ch en  Kranke n  in den  e r s t e n  T a 
gen  d e r  E r k r a n k u n g  ein b e d e u t e n d e s  O e d e m  d e r  S ch am l i pp en  
auf,  das  s ich  im s p ä t e r e n  Ver laufe  ver lor .  — Ei n 5 6 jä h r ig e r  
B e d i e n t e r  w a r  in d e r  R e c o n v a le s c en z  ganz  h y d r o p i s c h  (Ana- 
s a r k a ,  Asc i tes ) ,  w elche  W a s s e r s u c h t  s ich  e r s t  na ch  m e h r e r e n  
W o c h e n  und  d e r  V e r a b r e i c h u n g  n a h r h a f t e r  Kost  verlor .  —  Bei 
e in e m  24jähr .  F i n a n z w a c h a u f s e h e r  t r a t  n a c h  e inem s c h w e r e n  
T y p h u s  in d e r  R ec o n v a le s c en z  Var io la  auf,  die  ebenfa l l s  g ü n 
s t i g  verl ief.  Vier von  d e r  e p i d e m i s c h e n  B r e c h r u h r  befa l lene  
K r a n k e  s t a r b e n  i n s g e s a m m t .  Bei 2 K ra n k e n  t r a t  in d e r  d r i t 
ten  W o c h e  d e r  K r a n k h e i t s d a u e r  P a ro t i t i s ,  bei e in em  l ß j ä h r .  
Manne  in d e r  R ec o n v a le s c en z  Ca r ie s  des  F e ls e n b e in s ,  zu d e r  
s ic h  G e r in n u n g  im S i n u s  t ransv .  und  l o b u lä re  P n e u m o n i e  g e 
se l l t e ,  a u f ;  d i e s e r ,  so w ie  e in e r  von j e n e n ,  s tarb.

D er  Ausgang  bo t  im Al lgeme ine n  n ic h t s  B e s o n d e r e s  dar .  
Der  Tod e r fo lg te  in den  e r s t e n  W o c h e n  d u r c h  L u n g e n 
ödem ,  l o b u l ä r e  P n e u m o n i e ,  im s p ä t e r e n  Ver laufe  d u r c h  Me
ta s t a s e n  (in d a s  U n t e r h a u l z e l l g e w e b e ,  d ie  P a r o t i s ,  d ie  Milz, die 
Lungen) .  Der b e h a n d e l t e n  K ra n k e n  w a r e n  4 f r ü h e r  mit  Sy p h i 
lis, 1 mit  G o n o r r h ö e  und  3 mi t S c a b ie s  in d e r  Ans t a l t  b e h a n 
de l t  w o r d e n ,  un d  e r k r a n k t e n  e r s t  h i e r  am T y p h u s  — 2 d e r  S y 
ph i l i t i s che n  s t a rb e n .

Der  s ' g .  I k t e r u s  c a t a r r h a l i s  kam bei 8 K ran k en  vor (bei 
2 W. und  6 M.), i n s g e s a m m t  u n t e r  d e m  34. J ah re .  W ä h r e n d  
d e r  Monate  Juni  und  Juli k a m e n  5 d e r s e l b e n  in Behandlung .

Ikterus durch Gallensteine be d i ng t  bei 4 K ra n k e n  , bei 2 M än 
ne r n  (von 31 und  68 J.), und  2 W e i b e r n  ( v o n  33 und  31 J.). 
E in  68jähr. M ann h a tte  se it m ehreren  T ag en  A p p e titlo s ig k e it, b itte ren  G e
schm ack im  M unde un d  Ik te ru s , w o rau f e in ige flüssige S tüh le  e in t ra te n ; er 
w a r noch n ie  ik teriscli, h a tte  nie S chm erz in  der L ebergegend  gehab t. 
W äh ren d  der le tz ten  T ag e  tr a t  H itze  u n d  D u rs t auf- B ei der A ufnahm e 
w aren  die H au td eck en  heiss, der U n terle ib  m assig  m eteo ristisch , die L e 
bergegend  etw as schm erzhaft beim  D rucke , die L eb er in  ih rem  V olum en 
n ich t v e rg rö sse rt, u n te r  dem  R ippienbogen w en ig  h e rv o r ra g e n d ; 76 A r te 
rienpu lsa tionen . M ehrm als d iarrho ische  S tü h le , die zu ers t ohne G a llen 
farbsto ll, sp ä te r deu tlich  g a llig  g e fä rb t w aren . D e r Schm erz im  rech ten  
H ypochondrium  ste igerte  sieh fo rtw äh ren d , d e r Ik te ru s  b lieb  im  G leichen . 
D e r K ran k e  m ag erte  ra sch  ab, w a rd  schw ächer, un d  s ta rb  nach  9 täg ig e r 
B eh an d lu n g . Section. G allenconcre tion  im  D uct. choledoclius m it E rw e i
te ru n g  des D uct. hepat. cystic. u n d  ih re r  V e rä s te lu n g en  in  der L eber. V e r
ödung und partielle Verschorfung der Gallenblase. Jaucheherde in der

5*
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G allenb lasen fu rche . — C hron . H ydrocephalus und  allgera. W asse rsu ch t ge
rin g e n  G rades. — D ie  3 anderen  F ä lle  von G a llen s te inen  bo ten  n ich ts  B e- 
m erk en sw erth es dar.

K r e b s  d e r  L e b e r  k a m  o h n e  M a g e n k re b s  in 2 Fäl len 
vor .  E in  4 4 j ä h r i g e r  Mann,  bei de m d ie  e r s t e  k r e b s i g e  Local -  
a f fect ion  am l inken  O b e r s c h e n k e l  s t a t t g e f u n d e n  zu haben  sc h e in t ,  
l i t t  '/8 J a h r  v o r h e r  an hef t igen ,  d em  Is c h i a s  ä h n l i c h e n  S c h m e r 
zen.  Nach  d i e s e r  Ze i t  j e d o c h  kam er  m i t  en tw ic k e l t em  K reb se  
d e s  O b e r s c h e n k e l s  (Knochen ,  W e ic hg ebi ld e)  in die Ans ta l t .  
H ie r  w u r d e  e r  e r s t  ik te r i s c h .  Es fanden  s ic h  n e b s t  d e r  ver - 
g r ö s s e r t e n  mit  K r e b s k n o t e n  d u r c h s e t z t e n  Le b e r  z a h l r e i c h e  Ge
s c h w ü l s t e  in d e r  B a u c h h ö h l e  (infiltr. Drüsen) .  Die Se c t i o n  
ze ig te  n e b s t  Kr ebs  d es  O b e r s c h e n k e l k n o c h e n s  mit  d o p p e l t e r  
F r a c t u r  noch K reb s  d e s  H e r z e n s ,  d e r  Lebe r ,  d e r  L y m p h d r ü s e n ,  
C o m p r e s s i o n  d es  Duct .  cho le do ch .  d u r c h  k r e b s i g e  D r ü s e n  und  
lo bu lä re  P n e u m o n i e .  — Im 2. Fa lle w a r  n e ben  dem L e b e r k r e b s e  
K rebs  d e s  H o d e n s  und  N e b e n h o d e n s  und  d e r  In q u i n a l d r ü s e n  
r e c h t e r s e i t s .  Als e ine  se l t e n e  U r s a c h e  von I k t e r u s  fand s ich 
e ine  f re i l i ch  n u r  in d e r  Le iche  e r k e n n b a r e  Stenose des Duct. 
choled. durch ein Krebsgeschwür am divertic. Valeri des Duodenums 
und  d e r  n ä c h s t g r ä n z e n d e n  P a r t i e  d e s  Duct.  chole d .  Mir ist  
s e i t h e r  n u r  ein Fall  d i e s e r  Ar t  v o r g e k o m m e n ,  und  ich glaube ,  
d a s s  d i e s e r  Be fund  zu den  s e l t e n e r e n  g e h ö r t  in e in e r  Le iche ,  
wo  s ic h  s o n s t  ke in  Krebs  vor findet .

D . A . 50jähr. T ag lö lin erin , is t  se it J a h re n  ganz b lind  (A m aurose), und  
le idet seit 2 J a h re n  an einem  chron- U nte rschenke lgeschw üre , w esshalb  sie 
auch g eg en w ärtig  a u f  der F ilia la b th e ilu n g  des F irn . D r. v. H a s n e r  be
h an d e lt w urde . V o r 3 W ochen t r a t  a llm ä lig  Ik te ru s  auf, der ziem lich la n g 
sam  die g eg en w ärtig e  In te n s itä t  e rre ich te , und  dann  s ta tio n ä r b lieb . D ie 
U n te rsu ch u n g  der L eb er gab  keine V e rän d e ru n g  dam als ebenso w enig, als 
bei der A u fn ah m e; kein  Schm erz in  der G egend  des rech ten  H ypochon- 
d riu m ; der H a rn  s ta rk  dunkel g efä rb t, die Faeces e rs t w eisslich . sp ä te r 
b ra u n  p ig m en tir t. D erse lbe  B efund  nach der U eberse tzung  der K ran k en  
au f u n se re  A b th e ilu n g . N ach  H tä g ig e r  D au e r des Ik te ru s  tra te n  S ch ü tte l
frö s te  auf, un d  nach  3 T ag en  P neum onie  links un ten . N ach  3w öchen tlicher 
D a u e r des Ik te ru s  s ta rb  die K ran k e . Section. M edu lla rk rebs des D uode
num  an  der A u sm ü n d u n g  des D uct. choled- m it A u sd eh n u n g  der G a llen 
w ege u n d  V erscho rfung  der G allen b lasen sch le im h au t am F u n d u s  — A n lö - 
th u n g  d ieser S te lle  an das K olon, H o ch g rad ig e r Ik te ru s , chron. B ro n ch ia l
k a ta r rh , Pneum onie  links u n ten  u n d  acu tes L ungenödem . F risch e  serös- 
fasersto ffige  P e rik a rd it is , T rü b u n g  un d  V erd ick u n g  der inneren  H irn h ä u te , 
chron. H ydrocephalus, R ig id itä t der A o rta .

L e b e  r  a t r  o p h i e u n d  P y  I e p h I e b i t i s fand  s ich  bei 
e in e r  26 jähr .  Frau,  d ie  s e i t  l ä n g e r e r  Ze i t  h y d r o p i s c h  w a r ,  und  
a n  A lb u m in u r i e  litt.  Die  S e c t i o n  e r g a b  A tr o p h ie  d e r  L e b e r  in
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F o lg e  von  V e r d ic h tu n g  d es  B i n d e g e w e b e s  d e s  P a r e n c h y m s ,  E r 
w e i t e r u n g  und  V e r d i c h t u n g  d e r  H ä u t e  d e r  P f o r t a d e r  und  Pyle- 
phlebiiis j ü n g e r e n  D a tu m s,  ch ro n .  H y p e r t r o p h i e  d e r  Milz, Hy 
d r o p s  a s c i t e s ,  B r o n c h i a l b l e n o r r h ö e  und  a c u t e s  L u n g e n ö d e m ,  
R es t e  von  f r ü h e r e r  P e r i t o n i t i s , b e s o n d e r s  im B e r e ic h e  d e r  
Leber.

Das W e c h s e l f i e b e r  k am  bei 80 K ra n k e n  (2 verbl .)  zu r  
B e o b a c h tu n g ,  und  zwar  bei  50 M ä n n e rn  und  30 W e i b e r n .  Es 
w u r d e n  davon m e i s t  ju g e n d l i c h e  k r ä f t i g e  I n d iv id u e n  z w i s c h e n  
d em  17— 40 J a h r e  befa llen .  Die w e n i g e n  (10) K r a n k e n  von  h ö 
h e r e m  Alte r ,  w o r u n t e r  ein Weib  von 60 J a h r e n ,  h a t t e n  se i t  l ä n 
g e r e r  Ze i t  m e h r m a l s  an I n t e r m i t t e n s  ge l i t ten ,  w ie  d ie s  die  
g r o s s e n  M i l z tu m or en  h i n lä n g l i c h  b e w i e s e n ,  bei  w e l c h e r  B e 
schaf fe nhe i t  d e r  Milz b e kann t l ic h  häufig,  w e n n  a u c h  n u r  le ic h t e  
t y p is c h e  Fro s t -  und  Hi tzanfä l le  w i e d e r k e h r e n ;  d ie s  w a r  bei  
m e h r e r e n  K ra n k e n  d e r  Fall ,  d ie  2 —3mal in d i e s e m  J a h r e  mi t  
n e u e r d i n g s  a u f g e t r e t e n e n  F i eb er an fä l l en  in B e h a n d l u n g  k a m e n .  — 
In al len üb r ig en  Fä l len w a r  d ie  K r a n k h e i t  e n t w e d e r  zum e r  
s te n  Male a u f g e t r e t e n ,  o d e r  doch d e r  An fang  d e r s e l b e n  n ic h t  
ü b e r  2— 3 J a h r e  en t f e rn t .  U n te r  den  M ä n n e rn  w a r e n  es  viele 
S o ld a te n  d e r  Po l i z e iw a c h e ,  d ie  f r ü h e r  in d e r  Lin ie  g e d ie n t ,  
und  th e i l s  in U n g a r n  (an d e r  Thei ss ,  sü d l i c h e n  Donau  etc.), 
th e i l s  in I tal ien (Verona) o d e r  an a n d e r e n  O r te n  w ä h r e n d  d e r  
l e t z te n  F e ld zü g e  an W e c h se l f ie b e r  sc h o n  ein- o d e r  m e h r e r e m a l e  
e r k r a n k t  w a r e n .  M e h r e r e  d e r s e l b e n  h a l t e n  w ä h r e n d  d es  R ü c k 
m a r s c h e s  d ie  K ra n k h ei t  e r s t  ve r lore n ,  a l s  s ie  in B ö h m e n  a n 
langten .  Als je d o ch  in den  Monaten  Apri l ,  Mai und  Juni  d a s  
W e c h s e l f i eb e r  h i e r  e p id e m is c h  au f t r a t ,  e r k r a n k t e n  d ie  m e i s t e n  
d e r s e l b e n  von  Neuem,  und  k a m e n  so zu r  B e o b a c h t u n g .  — Me h
r e r e  a n d e r e  m ä n n l i c h e  Ind iv i duen  h a t t e n  an v e r s c h i e d e n e n  O r 
te n  in B ö h m e n ,  wo d ie  I n t e r m i t t e n s  e n d e m i s c h  i st ,  an d i e s e r  
K r a n k h e i t  vo r  l ä n g e r e r  o d e r  k ü r z e r e r  Ze i t  ge l i t t en .  Bei den 
w e ib l i c h e n  K r a n k e n  v e rh ie l t  s ic h  d i e  S ach e  m e i s t e n s  u m g e 
k e h r t ;  h ie r  w a r e n  es g r o s s e n t h e i l s  f r i s che  In t e r m i t t e n t e s ,  bei 
d e n e n  a u c h  d e s s h a l b  e in e  v o l l s tä n d ig e  Hei lun g  d. i. v o l l s t ä n 
d ig e  R üc k b i l d u n g  d e s  Mi l z tu mo rs  e in t r a t ,  und  w i r  s a h e n  in 
s o l c h e n  Fä l len  keine w i e d e r h o l t e  E r k r a n k u n g .  U eber  die ä t i o 
lo g is c h e n  M o m en te  l i e ss  s ich  bei d ie se n ,  m e i s t e n s  d e r  d i e n e n 
den  Cla ss e  a n g e h ö r i g e n  Ind iv iduen  n i ch ts  G e n a u e s  e r u i r e n ,  da  
d ie se lb en  g e w ö h n l i c h  e r s t  se i t  k ü r z e r e r  Ze i t  in P r a g  w a r e n ,  
und h i e r  se l ten  für  l ä n g e r e  D aue r  e in en  g le ic he n  W o h n o r t  h a t 
ten ,  d e s s e n  Beschaf fenhe i t ,  La ge  etc.  ma n a ls  u r s ä c h l i c h e s
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Moment  h ä t t e  ins Auge  f a s s e n  k ö n n e n .  — D er  T yp us  d e r  An
fäl le w a r  m e i s t e n s  d e r  t e r t i a n e ,  n u r  in 4 Fä l le n  k e h r t e  da s  
F i e b e r  am 4., und  in 5 Fä l len  tä g l i c h  w ie d e r .  D a g e g e n  geben  
d ie  an T er t ia nf ie ber  L e i d e n d e n  häuf ig an,  zu Anfang  d e s  Er- 
k r a n k e n s  d ie  Anfä l le  t ä g l ic h  g e h a b t  zu hab e n ,  aus  w e l c h e m  
Q u o t i d i a n t y p u s  e r s t  s p ä t e r  d e r  3 tä g ig e  s ich  ausb i lde te .  In e in 
ze ln en  Fä l len s a h e n  w i r  d ie  von  f r ü h e r e n  A u to ren  so g e n a u  
b e s c h r i e b e n e n  M i t te l forme n,  d ie  In t e rm,  t e r t i a n a  dupl ic a ta ,  die 
p o s t p o n e n s  und a n t e c e d e n s .  F a s t  bei  a l len  K r anken  t r a t e n  die 
Anfä l le  bei Ta g e  auf,  und n u r  bei d r e i e n  ve r l i e f  d e r s e l b e  w ä h 
re n d  d e r  Nacht .  Nach  d e r  v e r s c h i e d e n e n  D aue r  d e r  K ran k h e i t  
w a r  a u c h  d ie  B es ch a f f en h e i t  d e s  M i l z tu m o rs  e ine  v e r s c h i e d e n e .  
W ä h r e n d  s i ch  d e r  f r i s c h e  T u m o r  n u r  l ä n g s  d e r  9. — 12. Rippe  
bis zum R ip p e n b o g e n ,  o d e r  h ö c h s t e n s  au f  1—2" ü b e r  d i e s e l 
ben h i n a u s r e i c h e n d  n a c h w e i s e n  l iess ,  k o n n t e  m an  d a s  l ä n g e r e  
B e s t e h e n  d e r  c h r o n i s c h e n  T u m o r e n  sc h o n  au s  d e r  m e h r  s e n k 
r e c h t  na ch  a b w ä r t s  g e h e n d e n  R i c h tu n g  d e r  Milz e r k e n n e n .  
S o l c h e  G e sc h w ü ls te ,  w e l c h e  e ine  s o l c h e  a b n o r m e  La g e  n u r  
d u r c h  ein b e d e u t e n d e s  A u s z e r r e n  d es  Lig.  co l ico  - p h r e n i c u m  
a n n e b m e n  k ö n n e n ,  fa n d en  s ic h  m i t u n t e r  bis z u r  Mit te l l in ie  na ch  
innen  und  bis t i e f  u n t e r  d e n  Nabel  na ch  a b w ä r t s  r e i c h e n d ,  so 
d a s s  d ie  l i n k e  Se i t e  d e s  U n t e r l e i b e s  h i e d u r c h  ga nz  a u s g e fü l l t  
und  b e d e u te n d  h e r v o r g e w ö l b t  e rs ch ie n .  Bei s o l c h e n  c h r o n i 
s c h e n  T u m o re n  ze ig te  s i ch  a u c h  u n t e r  l a n g e  f o r t g e s e t z t e r  B e 
h a n d l u n g  k e i n e  V e r k le in e r u n g  d e s s e l b e n ,  und  d ie  K un s t h i l f e  
m u s s t e  s ich  d a r a u f  b e s c h r ä n k e n ,  d ie  W e ch se l f ie b er an fä l l e  a u f 
h ö r e n  zu m a c h e n .  Bei a n d e r e n  Kra nk en  j e d o c h ,  wo d ie  An
fälle n u r  e ine  k u r z e  Z e i t  e r s t  a u s g e s e t z t  h a t t e n ,  un d  i m m e r  in 
i h r e r  vollen I n t e n s i t ä t  n o c h  v o r h a n d e n  w a r e n ,  ge la ng  es meh-  
r e r e m a l  den Tum or  d u r c h  d e n  f o r t g e s e t z t e n  G e b r a u c h  d e s  C h i 
n ins  r a s c h  zu m  S c h w i n d e n  zu br in gen .

Nach  dem  B e o b a c h t e t e n  s c h ie n  s ich  f o l g e n d e  Nor m h e r 
a u s z u s t e l l e n :  Die I n t e r m i t t e n s a n f ä l l e  b le iben  a u c h  o h n e  alle 
ä r z t l i c h e  B e h a n d l u n g  n a c h  l ä n g e r e r  o d e r  k ü r z e r e r  Ze i t  end l ic h  
a u s  , n a c h d e m  d i e s e l b e n  d u r c h  e in ige  Ze i t  in Bezug  i h r e s  E in 
t r e t e n s  un d  i h r e r  D a u e r  u n r e g e l m ä s s i g  g e w o r d e n  s ind .  Solch e  
W e c h s e l f ie b e r  h i n t e r l a s s e n  i m m e r  g r o s s e  Mi lz tumoren ,  a u c h  
t r i t t  bei s o l ch en  K r ank en  g e w ö h n l i c h  bald H y d r o p s  auf .  Es 
k e h r e n  bei s o l c h e n  In d iv id u en  le ich t  d ie  Anfäl le  z u rü c k ,  s ind  
m e i s t e n s  u n r e g e l m ä s s i g ,  ob  s p ä t e r  e in e  B e h a n d l u n g  e in ge le i te t  
w i rd  o d e r  nicht .  D ass e lb e  g e s c h i e h t  bei  e i n e r  insuf fic ienten  
o d e r  u n z w e c k m ä s s i g e n  B e h a n d l u n g  d e r  u r s p r ü n g l i c h e n  In te r -
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mi t tens .  I s t  d ie s  g e s c h e h e n ,  d. i. s ind  bei g r o s s e n  M i lz tu m o
re n  die  Anfä l le  sp o n t a n  a u s g e b l i e b e n ,  o d e r  n u r  mit  e in em  u n 
r e g e l m ä s s i g e n  Typus  w i e d e r g e k e h r t ,  so  v e r m a g  die Kuns t  n ic h t s  
für  V e r k l e i n e r u n g  d e r  G esc h w u l s t .  In al len je n e n  Fä l len  j e 
d o c h ,  wo  na ch  v o l l k o m m e n e r  H ei lung  die Anfäl le ,  w e n n  auch  
zurn 2. und  3. Male w i e d e r k e h r e n d ,  do ch  no c h  i h r e  volle In
t e n s i t ä t  und  D a u e r  ha t ten ,  b l ieben  na ch  d e m  C h i n i n g e b r a u c h e  
d ie se lb en  n ich t  n u r  au s ,  s o n d e r n  d ie  Milz v e r k l e i n e r t e  s i ch  no c h  
um ein B e t r ä c h t l i c h e s ,  o d e r  k e h r t e  zu ih r e m  n o r m a l e n  Volumen 
zu rü ck .  — Es i st  da s  V e r s c h w i n d e n  d es  T u m o r s  mi t  v o l l s tä n 
d i g e r  He i lung  so z ieml ich  i d e n t i s c h ,  da  bei K ra nken ,  wo d ies  
g e s c h i e h t ,  k e in e  Rüc kfä l le  e i n t r e t e n .  In al len j e n e n  Fä l le n  d a 
g e g e n ,  wo na ch  lä n g e r e m  G e b r a u c h e  d e r  An t i t yp ic a  d e r  Tu
m o r  u n v e r ä n d e r t  bleibt ,  die I ' a r o x y s m e n  wohl  fü r  den  A u g e n 
bl ick au f h ö r e n ,  j e d o c h  bei d e r  e r s t e n  b e s t e n  G e legenhei t  w i e 
d e r k e h r e n ;  bei s o l c h e n  c h r o n i s c h e n  T um oren ,  h ie l ten  d ie  F ie 
b e ran fä l l e  ö f t e r s ,  wie  sc h o n  oben g e s a g t  w u r d e ,  ke in e n  r e g u 
l ä r e n  T yp us  ein,  und ze ig te n  n i ch t  j e n e  g e n a u e  G l ie d e r u n g  in 
d as  Käl te-  und  H i t ze s ta d iu m ,  s o n d e r n  es t r a t  e n t w e d e r  n u r  ein 
le ic h t e s  F rö s t e ln ,  o d e r  nach  e inem k u rz e n  K ä l t e s c h a u e r  e tw a s  
Hitze d e s  K ö r p e r s  mi t  w e n i g  o d e r  g a r  k e in e m  S c h w e i s s e  v e r 
b u n d e n ,  o d e r  end l i c h  n u r  ein typ isch  w i e d e r k e h r e n d e r  p r o f u 
s e r  S c h w e i s s  o h n e  v o r h e r g e h e n d e  Käl te  a ls  A n d e u t u n g  des  
f r ü h e r e n  v o l l s t ä n d ig e n  Anfalls  auf. D e r g l e i c h e n  i r r e g u l ä r e  Pa- 
r o x y s m e n  v e r s c h w a n d e n  wo h l  für  e in ig e  Ze i t  n a c h  d e m  Ge
b r a u c h e  d e s  Sulph.  chin.  o d e r  d e r  Tinct.  a r s .  Fowl . ,  k e h r t e n  
j e d o c h  auch  u n t e r  d e r  A n w e n d u n g  d i e s e r  Mittel n i c h t  se l te n  
w i e d e r  z u rü c k ,  und  e r f o r d e r t e n ,  um e ine  t e m p o r ä r e  H ei l ung  zu 
b e w ir k e n ,  e in e  lang  fo r tg e s e t z te  B e h a n d l u n g  und g r o s s e  Gaben  
d es  s c h w e f e l s a u r e n  Chin ins .  Z a h l r e i c h e  Be isp ie le  b e w ie s e n  
das  Gesag te .

B ei einem  K ran k en , der vo r m eh reren  J a h re n  an  e iner ph legm onösen  
Z ellgew ebsen tzündung  der N äh e  der M ilzgegend  g e litten  h a tte , die m it A b- 
scessb ildung  geendet h a tte , fand sich eine, w ie es schein t, d u rch  die N arb e  
bed ing te  anom ale L a g e ru n g  der v e rg rö sse rten  Milz. D ieselbe lag  m it ih rem  
L än g sd u rch m esse r n ich t p a ra lle l der le tz ten  R ippe, sondern  die R ich tung  
derselben  um  einen W in k e l von fas t 45° schneidend. Zudem  erre ich te  ih r 
h in te res  E n d e  n ich t e inm al die A chse llin ie , w odurch das v e rg rö sse rte  O r
gan  m it m eh r a ls  ®/4 T h e ilen  seines U m fanges vo r dem R ippenbogen  h e r
v o rsah . U n te r dem C h in ingebrauche verk le in erte  sich der T um or, blieb 
jedoch , a ls  der K ran k e  en tlassen  w urde , im m er noch m it se iner Sp itze  vor 
dem R ippenbogen  gelagert. — M ehrere  K ran k e  zeig ten  zugleich  m it der 
V erg rö sse ru n g  der M ilz eine V e rg rö sse ru n g  der L e b e r ; sie so llen  sämmt-
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lieh  se it lan g e r Z e it am  W echselficber ge litten  h a b e n ; beide T um oren  
blieben , obw ohl das F ie b e r  ausblieb , u n verändert.

W ä h r e n d  d e r  g anzen  E p id e m ie  in den  Mona ten  März  bis 
Jun i ,  wo  42 K r a n k e  in B e o b a c h t u n g  k a m e n ,  ze ig te  s ich  n u r  in 
2 Fä l len  H y d ro p s ,  w ä h r e n d  in den  Monaten  O c t o b e r  b i s  F e b r u a r ,  
wo n u r  lö K ra n k e  mi t  I n t e r m i t t e n s  a u f g e n o m m e n  w u r d e n ,  5 
d e r s e l b e n  b e d e u t e n d  h y d r o p i s c h  w a r e n ;  es h a t t e  bei Allen die 
K r a n k h e i t  sc h o n  d u r c h  Mo na te  g e d a u e r t ,  d ie  Milz w a r  b e d e u 
te n d  v e r g r ö s s e r t ,  und  k o n n t e  in ke in em  Fal le um ein B e d e u 
t e n d e s  zum S c h w i n d e n  g e b r a c h t  w e r d e n .  Die W e c h s e l f i e b e r 
a n fä l le  w a r e n  m e is t  s p o n t a n  au sg eb l ie b en ,  in 2 Fä l len  kam en  
u n r e g e l m ä s s i g  w i e d e r k e h r e n d e  Hitzanfäl le .  Diese  R e s id u e n  d e r  
I n t e r m i t t e n s  h ö r t e n  z w a r  nach d e r  e in g e l e i t e t e n  B e h a n d lu n g  
auf,  a b e r  d e r  Milztumor  k o n n t e  t ro tz  Chin in  und  A r s e n ik  n i ch t  
v e r k l e i n e r t  w e r d e n .  Atbuminurie  f and s i ch  in 4 Fä l len .  In e inem 
Falle,  bei  e in e r  GOjähr. Fra u ,  t r a t  d e r  Tod ein (es fand s ich  
a l lg em .  H y d r o p s  d e r  s e r ö s e n  S ä c k e  und d es  U n t e r h a u t z e l l g e 
w ebe s ) ,  in d en  üb r ig en  g in g  d e r  Hyd ro ps  na ch  e i n ig en  W o 
c h e n  zurück .

Da ich h i e r  b e r e i t s  d e r  Behandlung  E r w ä h n u n g  tha t ,  so 
w e r d e  ich d ie  h i e r  e i n s c h l a g e n d e  B e o b a c h t u n g  im A n s c h l ü s s e  
m i t t he i le n .  Es  w u r d e  d e n  K ra n k e n  d a s  s c h w e fe ls a u re  Chin in  
in g r o s s e n  Gaben (10, 12, 15, 18 Gran p. d.) k u r z  na ch  d em  
le tz ten  Anfal le  v e r a b r e i c h t ,  so d a s s  w e n i g s t e n s  12 S t u n d e n  
f re i e r  Ze i t  fü r  d ie  E i n w i r k u n g  d e s  P r ä p a r a t s  übr ig  b l ieben ,  
da  es s ic h  in m e h r e r e n  Fä l len ge z e ig t  ha t te ,  d a s s  g e r i n g e r e  
Gaben  in e in e r  k ü r z e r e n  Zei t  vor  d em  n ä c h s t e n  Anfa lle g e g e 
ben ,  d i e s e n  n i c h t  zu c o u p i r e n  v e rm o c h te n .  So w a r  e ine  28 jähr .  
Fr au  d u r c h  m e h r  als J/2 J a h r  an I n t e r m i t t e n s  b e h a n d e l t  w o r 
den ,  i nd em  man ih r  1 bis 2 S t u n d e n  v o r  d em  Anfal le  2 —4 Gran 
Ch in in  v e r a b r e ic h te .  Als d ie  K ra n k e  in d ie  Ans ta l t  t r a t ,  w a r  
s ie  g a n z  h y d ropi sc h ,  d e r  H a rn  a lb u m in h ä l t i g ,  d ie  Anfä l le  d a u e r 
ten  noch  fort ,  v e r s c h w a n d e n  j e d o c h  n a c h  d e r  e r s t e n  Gabe  
Sulph .  ch inin.  nach  u n s e r e r  M e th o d e  v e r a b r e i c h t ,  w o r a u f  s ich  
a u c h  bald d e r  H y d r o p s  ver lor .  — Die G r ö s s e  d e r  D o s i s  (10—18 
Gran)  w a r  nach  d e r  D a u e r  d e r  I n t e r m i t t e n s  v e r s c h i e d e n ,  un d  
es w u r d e  e n t w e d e r  n u r  eine so lche  Dosis,  o d e r  1—2 Tag e  d a r 
n a c h  d i e s e l b e  w i e d e r h o l t ,  o d e r  e ine  k l e i n e r e  von  6—8 Gran  
in ä h n l i c h e r  W e is e  v e r a b r e i c h t ,  w e n n  auc h  d e r  Anfal l  au sg e .  
b l iebe n ,  a b e r  die Milz n o c h  s e h r  g r o s s  war .  O d e r  e s  w u r 
den s o l c h e  Gaben  w ä h r e n d  d e r  w e i t e r e n  B e h a n d l u n g  in te rpo-  
n ir t ,  w e n n  d ie  G r ö s s e  d es  M i lz tu mo rs  s ich e ine  Z e i t  l ang  n i ch t
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ä n d e r t e .  Nach  o d e r  w ä h r e n d  d e r  A n w e n d u n g  d e r  g r o s s e n  D o 
sen ,  soba ld  d ie  Anfä l le  a u s g e b l i e b e n  w a r e n ,  w u r d e  d ie  S o 
lut ion d e s  Sulph .  ch in in .  nach  P io r r y  (8 gr .  chin.  au f  8 unc.  aq.  
dest i l l .  mit  16 Trop fen  ac id.  sulph.  dilut . )  t ä g l i ch  zu 2—3 E s s 
löffel so la ng e  v e r a b r e i c h t ,  b is  d e r  Mi l z tum or  e ine  a n s e h n l i c h e  
V e r k l e i n e r u n g  e r l i t t en  ha t te .  Blieb d e r  T u m o r  d u r c h  l ä n g e r e  
Ze i t  s t a t i o n ä r ,  o d e r  s c h ie n  e r  s ich  g a r  n i c h t  m e h r  zu v e r k l e i 
n e r n ,  so w u r d e  w i e d e r  e ine  g r ö s s e r e  Dosis  Chin in  g e g e b e n ,  
und  d a r a u f  mi t  d e r  So lu t io n ,  wie  oben a n g e g e b e n ,  f o r tg e fa h ren .  
Bei d i e s e r  l e tz te r e n  B e h a n d l u n g  t r a f  es  s ic h  m e h r m a l s ,  d a s s  
na ch  d e m  I n t e r p o n i r e n  e in e r  g r ö s s e r e n  Gabe  C h in in s  s ic h  w i e 
d e r  ein r a s c h e r e s  S c h w i n d e n  d es  T u m o r s  e ins te l l t e ,  w e s s h a l b  
es rä th l i c h  e r s c h e i n t ,  i m m e r  noch  e ine  s o l c h e  Dosis  zu v e r a b 
r e i c h e n ,  be vo r  man von d e r  w e i t e r e n  B e h a n d l u n g  in d e r  Mei
n u n g  gänz l ic h  ab s t e h t ,  d a s s  d e r  T u m o r  k e in e  w e i t e r e  Verk le i 
n e r u n g  m e h r  e i n g e h e n  kö nne .  In e in z e ln e n  Fä l len w u r d e  au f  
d ie s e  Art  bis  zu 84 Gran  Chin in  v e r a b r e ic h t ,  ehe  d ie  Milz e ine  
b e t r ä c h t l i c h e r e  V e rk le in e ru n g  e r l i t t en  ha t te ,  und  d as  Volumen 
des  Tu m o rs  s t a t i o n ä r  blieb.

Die I n t e r m i t t e n t e s  w a r e n  in d i e s e m  J a h r e  ü b e r h a u p t  s e h r  
h a r t n ä c k i g ,  und  w ä h r e n d  in d e n  W i n t e r m o n a t e n  le ich t  H y d r o p s  
dazu  t r a t ,  b e m e r k t e n  w i r  in d e n  S o m m e r m o n a t e n  häuf i ge  Reci- 
d iveo,  j a  in 4 Fä l l en  t r a t e n  s o g a r  w ä h r e n d  d e s  G e b r a u c h e s  d e r  
C h in in so lu t io n  noch  le ich te  A n m a h n u n g e n  an d ie  f r ü h e r e n  An
fälle — k u rz  a n d a u e r n d e  S c h ü t t e l f r ö s t e ,  o d e r  s t a r k e  S c h w e i s s e  
ein,  d ie  e r s t  n a c h  d e m  I n t e r p o n i r e n  e i n e r  g r ö s s e r e n  Dos is  des  
Ch in in s  ausb l ie ben .  In al len Fä l len  w a r  es  n o t h w e n d i g ,  w e 
n i g s t e n s  V2 D r a c h m e  Ch in in  in den  a n g e g e b e n e n  F o r m e n  zu 
v e r a b r e i c h e n ,  e h e  ma n e ine  d e u t l i c h e  V e r k l e i n e r u n g  d e r  Milz 
b e m e r k t e .

A uch  d e r  Arsenik  w u r d e  vo rzü g l i ch  w ä h r e n d  d e r  Monate  
O c to b e r  b is  März  a n g e w e n d e t .  Ob wohl  f r a n z ö s i s c h e  Aerz te  
viel zum  L obe  d i e s e s  Mi t tel s  g e s c h r i e b e n  hab e n ,  k a n n  ich  d e n 
n o c h  na ch  de n  h i e r  a n g es t e l l t e n  V e r s u c h e n  n ich t  viel R ühm l i 
c h e s  davon sag en .  Es ze ig t e  s ich bei d e r  A n w e n d u n g  d e s s e l 
ben,  d a s s  in f r i s c h e n  Fä l len  d ie  Tinct .  Fo w le r i  zu 5— 8 Trop fen  
2mal d es  Tags  g e g e b e n  n i c h t  den  E i n t r i t t  d e s  n ä c h s t e n  Anfalls  
h i n ta n z u h a l t e n  v e r m o c h t e ,  und g e w ö h n l i c h  2— 3 Anfä l le  u n t e r  
d em  G e b r a u c h e  d e r s e l b e n  noch  e i n t r a t e n ;  eben  so v e r k l e i n e r t e  
s ich die Milz n u r  s e h r  l a n g s a m ,  es  w u r d e n  d a g e g e n  d ie  K r a n 
ken  bald hydropisch, j a  in e inem Fal le m u s s t e  zu r  A n w e n d u n g  
des  Ch in in s  g e s c h r i t t e n  w e r d e n ,  um  d ie  Anfä l le  a u s b l e i b e n  zu



74 Dr. Duchek: Abtheilungsbericht.

m a c h e n ,  da d i e  K r a n k e  (eine 24jähr .  Magd) r a s c h  h y d r o p i s c h  
w u r d e ,  und  das  F i e b e r  im m e r  w i e d e r k e h r t e .  E b e n s o w e n i g  v e r 
m o c h t e  d e r  A r s e n i k  die c h r o n i s c h e n  Mi lz tumo ren  zu v e r k l e i 
n e r n  ; es w u c h s e n  v ie lm e h r  d ie se lb en  u n t e r  d e r  A n w e n d u n g  
d e r  Tinc t.  Fowl.  noch m e h r  an,  w ä h r e n d  d ie  P a r o x y s m e n  (bei 
r e c i d i v e r  In t e rm i t t en s )  nie au sb le ib en  wol l ten .  — W ir  s t a n d e n  
d a h e r  von d e r  A n w e n d u n g  d ie se s ,  w ie  es sche in t ,  ganz  n u tz lo 
sen  P r ä p a r a t e s  ab.

C h o l e r a .

Die Zahl  d e r  B e h a n d e l t e n  w a r  145, und z w a r  52 M än n e r  
und  93 Weibe r .  Hievon s t a r b e n  62 (42,7 pCt.),  und  z w a r  19 Män
ne r  (36,4 pCt.)  und 43 W e ib e r  (46,2 pCt.).

U n te r  den a n g e f ü h r te n  K r a n k e n  s ind 23 in d e r  A ns ta l t  e r 
k r a n k t ,  n a c h d e m  s ie  h i e r  d u r c h  l ä n g e r e  o d e r  k ü r z e r e  Ze i t  an 
a n d e r e n  Leiden  b e h a n d e l t  w o r d e n  s i n d ;  es w a r e n  d a r u n t e r  4 
M ä n n e r  und 19 W eib er ,  und  s t a r b e n  3 M än n e r  und 11 W eib er ,  
a l so  im Ganzen  14 o d e r  60,8 pCt.

Es w aren  d a ru n te r  m it
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Das  S t e r b e v e r h ä l t n i s s  u n t e r  d ie s e n  K ran k en  i st  mi th in  ein 
viel  u n g ü n s t i g e r e s ,  als  bei den  Uebr igen  ; das  Absol u te  i s t  =  
42,4 pCt . ,  w ä h r e n d  d as  le tz te re  =  60,8 pCt .  b e t r ä g t .

D e r  S t a n d  und d ie  B e s c h ä f t i g u n g s w e i s e  d e r  K r a n k e n  bot  
w e n i g  Di f f e r en tes ;  d ie  B e h a n d e l t e n  g e h ö r t e n  m e i s t  d e r  ä r m 
s te n  Cla ss e  an,  wie  d ies  wo hl  in al len K r a n k e n h ä u s e r n  d e r  
Fall se in  dü r f t e ,  da  d e r  B e m i t t e l t e r e  n u r  bei  e in e r  l a n g w i e r i 
gen  K ra n k h e i t ,  die  d ie  h ä u s l i c h e  Pflege  of t  w e g e n  e igent hüm -



l i che r  V e r h ä l t n i s s e  u n m ö g l i c h  m ach t ,  d ie  Hilfe e i n e r  s o l c h e n  
Ans ta l t  s u c h t ,  h i n g e g e n  e ine  so r a s c h  a u f t r e t e n d e  K ran k h e i t ,  
w ie  d ie  C h o le r a  l i e be r  zu H a u s e  a b w a r t e t .  — Die B e h a n d e l t e n  
w a r e n  m e i s t  T a g a r b e i t e r  und  Mägde ,  w e n i g e r  H a n d w e r k e r ,  und  
z. B. von d en  Pol iz e i so ld a te n ,  die in d en  B ubr ike n  a n d e r e r  
K r a nk he i te n ,  z, B. T yphus ,  I n t e r m i t t e n s  etc. ein so b e d e u t e n 
d e s  C o n t in g e n t  s te l l t en ,  e r k r a n k t e n  n u r  e inzelne .  Es i s t  d ies  
um so a u f f a l l e n d e r ,  a l s  d ie se lb en  bei i h r e m  s t u n d e n l a n g e n  
D ie n s t e  in de n  S t r a s s e n  d e r  S ta d t  s i ch  j e n e n  E inf lüssen  in 
r e i c h l i c h e m  Maasse  a u s s e t z e n ,  die g e m e i n h i n  von d e r  S t im m e  
d e r  La ien als g e w i c h t i g e  a e t i o lo g i s c h e  M om en te  b e z e ic h n e t  
w e r d e n .  Es  s c h e i n t  d ie s  j e d o c h  mi t  e ine m ä n d e r n  U m s ta n d e  
z u s a m m e n z u h ä n g e n ,  nä m l i c h  mi t d e r  L e b e n s w e i s e  und  E r n ä h 
ru n g  d e r  K ranke n .  Die S t a t i s t i k e n  d e r  g a n z e n  S t a d t  e r g a b e n ,  
d a s s  d ie  Cho le ra  in den h ö h e r e n  S t ä n d e n  w e n i g e r  g r a s s i r t e ,  
da g e g e n  in den n i ed r ig s t en  S c h i c h t e n  d e r  B e v ö lk e ru n g ,  u n t e r  
Leuten ,  d e r e n  N a h r u n g  d e r  Q u a n t i t ä t  und  Qua l i t ä t  nach  mit  
d e r  k ö r p e r l i c h e n  A n s t r e n g u n g  n ic h t  im V e r h ä l t n i s s e  s t and ,  die 
m e is te n  Opf e r  f o r d e r te .  D e sh a lb  finden w ir ,  d a s s  mi t  a n d e r e n  
K r a n k h e i t e n  Be ha f te te ,  d a s s  Le u te  im h ö h e r e n  Al te r  z w is c h e n  
dem  50—60. J a h r e ,  h e r a b g e k o m m e n e  I nd iv id uen  im V e r h ä l t n i s s e  
hä u f iger  e r k r a n k t e n , a ls  Andere .  Das E n t g e g e n g e s e t z t e  gilt 
von d en  h ö h e r e n  S t ä n d e n ,  und  von Leute n ,  d e r e n  N a h r u n g  zu 
ih r e r  K ö r p e r a n s t r e n g u n g  p r o p o r t i o n a l  i s t ,  wie  d ie s  z. B. bei 
den  o b e n g e n a n n t e n  P o l i z e i s o ld a te n  d e r  Fall ist. Die m e i s t e n  
E r k r a n k u n g e n  fanden  w i r  u n t e r  den  h ö h e r e n  S t ä n d e n  n u r  dann ,  
w e n n  ih re  W o h n u n g  in e inem j e n e r  Q u a r t i e r e  d e r  S t a d t  lag,  
w e lc h e  zu e in e r  Z e i t  d e r  v o r z ü g l i c h e  Si tz d e r  Epidemi e  war .  
Dann e r k r a n k t e n  P e r s o n e n  d e r  v e r s c h i e d e n s t e n  K a te g o r ie n  ohne  
U n te rs ch i ed .  —  W e n i g e r  W e r t h  ka n n  man  den  s o g e n a n n t e n  
Diä t fe h le rn  be i legen.  W ä r e n  d ie s e lb e n  e ine  U r s a c h e  d e r  C h o 
le ra ,  so dür f te  d i e s e l b e  n ie  an i r g e n d  w e lc h e m  O r te  feh len ,  
und  es d ü r f te n  a u c h  z u r  Ze i t  e in e r  E p idem ie  d em  O r t e  n a c h  
n u r  ve re in z e l t e  Fä l le  Vorkommen .  Nicht  so v e r h i e l t  es  s ich  
bei d e r  C h o l e r a ;  neben  z e r s t r e u t  v o r k o m m e n d e n  E r h r a n k u n g e n  
fand en  s ic h  w e lc h e ,  d ie  de m Or t e  n a c h  d i c h t  g e d r ä n g t  w a r e n ,  
so d a s s  w i r  oft  g le ichze i t ig  m e h r e r e  K ra n k e  au s  e in e r  Gasse ,  
e ine m Hause ,  j a  e in e r  Famil ie  in B e h a n d l u n g  b e k a m e n .  Ich 
e r i n n e r e  h i e r  an das  A uf t r e t en  d e r  Ep id em ie  in d e r  P l a t tn e r -  
g a s s e  und de m a n s t o s s e n d e n  M ar i enpla tze  — in d en  H ä u s e r n  
des  ob e ren  Thei les  d e s  V i e h m a r k t e s  ; in d e r  P o s t g a s s e  und  am 
F r a n z e n s q u a i  u, s. w. Zu E n d e  S e p t e m b e r  w a r  v o r z u g s w e i s e
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d a s  e r s t g e n a n n t e  Q u a r t i e r  (je r  S t a d t  (Mar ienpla tz  etc.) d e r  Sitz 
d e r  Chol er a ,  w ä h r e n d  s o n s t  in d e r  g a n z e n  S ta d t  fas t  g a r  ke ine  
E r k r a n k u n g s f ä l l e  v o r k a m e n .  W i r  b e k a m e n  aus  d i e s e r  Gegend 
in 8 a u f e i n a n d e r  f o lg e n d e n  Tagen  16 K ra n k e  d e r  v e r s c h i e d e n 
s t en  S t ä n d e .  Die V o r s t a d t  Karo l i nentha l ,  d e r  S i tz  d e r  m e is te n  
Fa b r ik e n ,  w a r  d u r c h  l ä n g e r e  Ze i t  von  d e r  C h o le r a  h e i m g e 
su c h t ,  und  da  d o r t  ein g r ö s s e r  Theil  d e r  A r b e i t e r  w o h n t ,  so 
be t ra fen  d ie  z a h l r e ic h en  Fäl le,  d ie  w i r  von  d o r t  in d a s  H o s p i 
tal b e k a m e n ,  v o r z u g s w e i s e  j e n e  a n g e f ü h r t e n  S t än d e .  W a s  die 
E r k r a n k u n g  in Fami l ien betrifft ,  so b e k a m e n  w i r  m e h r m a l  z u 
gle ich o d e r  bald nach  d e m  Vater ,  d ie  Mutte r ,  und  ein o d e r  
m e h r e r e  K inde r  in d ie  B e h a n d lu n g ,  in e inem  Fal le d ie  G r o s s 
m u t t e r ,  M ut te r  und  T o c h t e r ,  n a c h d e m  d e r  Gat te  d e r  zwe i te n  
s c h o n  g e s t o r b e n  war .  Eben  so v e r h ie l t  s ich die S a c h e  in d e r  
K r a n k e n a n s t a l t  se lbs t .  W a r  ein K r a n k e n z i m m e r  mi t  v ie len 
K r a n k e n  b e se tz t ,  un d  k am  a u c h  n u r  ein Cholerafa l l  h inzu,  so 
ze ig te n  bald ein o d e r  m e h r e r e  d e r s e l b e n  1— 2 o d e r  3 Tage 
d a r a u f  die S y m p t o m e  d i e s e r  K r a n k h e i t ; s ie  w ä h l t e  a u c h  w i e 
d e r  m e i s t  h e r a b g e k o m m e n e  Indiv idu en .  So e rgr if f  d ie  S e u c h e  
zu E n d e  A u g u s t  1851, a ls  im Z i m m e r  Nr. 50 fast  a lle  Bet ten  
b e s e tz t  w a r e n ,  und  2 C h o l e r a k r a n k e  h in z u k a m e n  , e ine  mi t  E x 
sud .  p leur . ,  e ine  mi t  T yphus ,  und  e in e  m i t  H y d r o p s  Br i gh t .  b e 
h a f t e t e  Kranke ,  w o v o n  d ie  l e t z t e r e n  be id en  s t a r b e n .  W u r d e  
das  Z i m m e r  g e r ä u m t ,  so d a s s  z. B. n u r  die Häl f te  d e r  f r ü h e 
r e n  K r a n k e n  ( C h o l e r a k r a n k e  und  Ande re )  z u rü ckb l ie b ,  so k am  
s i c h e r  k e in  Fall von Ch o le ra  m e h r  vor.  Es v e r h ie l t  s i ch  so in 
a l len  g r ö s s e r e n  Z i m m e r n  d e r  A b th e i l un g ,  wo  in e ine m R au m e  
s i c h  m e h r e r e  K r a n k e  b e fan d en ,  w ä h r e n d  in den  k le in e r e n  Z im 
m e r n ,  z. B. d e n e n  d e r  2. C l a s s e ,  wo  of t  n e b e n  3 — 4 A n d e 
r e n  ein mit  C h o l e r a  B e h a f t e t e r  lag,  n ie  ein E r k r a n k u n g s f a l l  
vo rk am .  E b en  so w a r  es a u f  d e r  Abt he i lu ng  für  S y p h i l i t i s che ,  
von w e l c h e r  w i r  zu g l e i c h e r  Ze i t  3 K r a n k e  in B e h a n d l u n g  b e 
kamen ,  es w a r  f r ü h e r  d o r t  ke in  e i n z ig e r  Cho le ra fa l l  h i n z u g e 
k o m m e n ,  und  do ch  k a m e n  d o r t  m e h r e r e  E r k r a n k u n g e n  vor ,  
wovon die 1. I n t e r n a b t h e i l u n g  ebenfa l l s  e in ig e  t r a n s f e r i r t  b e 
kam.  E b e n s o  w u r d e n  zwei  e r k r a n k t e  W ä r t e r i n e n ,  d ie  n ic h ts  
mi t  C h o l e r a k r a n k e n  zu thun  h a t t e n ,  und  ein H a u s k n e c h t  d e s  
Sp i ta l s ,  d e r  n ie  ein K r a n k e n z i m m e r  be t r a t ,  da e r  a u s s c h l i e s s 
lich zu a n d e r e n  Arbe i te n ,  H ol z m a c h e n ,  A u fw a r te n  im ehem .  
L a b o r a t o r i u m  etc.  v e r w e n d e t  w u r d e ,  von d e r  E p id e m ie  e r g r i f 
fen.  Von de n  in d i e s e m  J a h r e  d e r  A b the i l un g  und  Klinik zu- 
g e th e i l t  g e w e s e n e n  A erz te n  e r k r a n k t e  ke in er .  E b e n s o  k a m  in
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di e s e m  J a h r e  in d e r  I r r e n a n s ta l t ,  wo im J a h r e  1849 und  1850 
so v ie le  Fä l le  v o r g e k o m m e n  s ind ,  k e i n e  e inz ige  E r k r a n k u n g  
v o r ;  bis au f  e ine  W ä r t e r i n  d i e s e r  Ans ta l t ,  d ie  auf  u n s e r e r  A b 
th e i lu ng  b e h a n d e l t  w u r d e  und  s ta rb .  — Ich  f ü h r e  d iese  B ew e is e  
vom gl e ic h z e i t i g e n  V o r k o m m e n  d e r  C h o le r a  an  e ine m O r te  
n ic h t  an,  um d e r  C o n ta g io s i t ä t  d e r s e l b e n  d a s  W o r t  zu r e d e n ,  
s o n d e r n  nu r ,  um nach  d e r  S k a la  d e r  A u f n a h m e n  in die A ns ta l t  
d a s  A uf t re ten  u n s e r e r  K r a n k h e i t  im A l lg em e in en  zu c h a ra k te r i -  
s i r en .  — Der  Ve r la u f  d e r  E p id e m ie  an den  e in ze ln en  O r le n  
und  in den  e inze lnen  P e r i o d e n ,  d ie  d i e s e  K r a n k h e i t  d u r c h 
m a c h t e ,  w a r  n ic h t  i m m e r  ganz  d e r s e l b e ,  d e r  d e n  E p id e m ie n  
im Al lgeme ine n  z u g e s c h r i e b e n  wird .  Die  K r a n k h e i t  h e r r s c h t e  
w e d e r  in d i e s e m  J a h r e ,  n o c h  im A l lgem e inen  c o n t i n u i r l i c h ,  
s o n d e r n  e rh ie l t  s ic h  a ls  E pi de m ie  n u r  d u r c h  N a c h s c h ü b e ,  d ie  
s ic h  g e t r e n n t  d u r c h  Zei t  und  O r t  in u n b e s t i m m t e n  In te rv a l le n  
folgten.  E ine  A n d e u t u n g  d es  G esa g te n  ze ig t  s i ch  in d e r  T a 
bel le ,  Nr. II, wo  m an  5 g e t r e n n t e  P e r i o d e n  o d e r  N a c h s c h ü b e  
a n n e h m e n  ka nn ,  d e r e n  e r s t e  d en  S c h l u s s  d e r  vom S e p t e m b e r  
1850 b ilde t ,  w o r a u f  e in e  P a u s e  kom m t .  Die le tz ten  P e r i o d e n  
s i nd  th e i l w e i s e  m i n d e r  deu t l i ch  g e t r e n n t ,  wei l  s ich  hiebei  das  
A uf t re ten  d e r  K r a n k h e i t  an v e r s c h i e d e n e n  Thei len  d e r  S ta d t  
e t w a s  i n t e r f e r i r t  und d en  T ypus  d e s  N a c h s c h u b s  m i n d e r  
c h a r a k t e r i s t i s c h  au s f a l le n  läss t .  B e g a n n  d ie  K r a n k h e i t  von 
Neuem o d e r  e rg r i f f  s ie  e inen  b e s o n d e r e n  S tad t th e i l ,  so b e 
k a m e n  w i r  in de n  e r s t e n  T age n  z a h l r e i c h e  Kranke ,  d ie  p lö t z 
l ich o h n e  o d e r  mit  n u r  g e r i n g e n  Vorboten  s c h w e r  e r k r a n k t  
w a r e n ,  und  von d e n e n  d ie  meis ten  in k ü r z e s t e r  Ze i t  tödl ich  
ab l ie fen  — oft in 8— 10 St u n d e n .  Es kam bei d e n s e l b e n  g a r  
n ic h t  zu r  Reac t ion ,  s ie  s t a r b e n  al le im S ta d iu m  d e r  A u s l e e r u n 
gen.  S p ä t e r  ka m e n  z a h l r e i c h e r e  Fälle,  bei d en en  s ich  d e r  Ver 
lauf  m e i s t  in d ie  L ä n g e  zog,  u n v o l l k o m m m e n e  Reac t i on ,  U r ä 
mie o d e r  M e ta s t a s e n  e i n t r a t e n ,  wobei  zugle ich  D ip h te r i t i s  d e r  
S c h l e i m h ä u t e  häufig vo rkam .  Eu dl ic h  w u r d e n  d ie  A ufnahm en  
s e l t ener ,  d ie  e n t w e d e r  in v o rh i ne in  le ic h t e r  w a r e n ,  o d e r  es 
t r a t  bald v o l l k o m m e n e  Reac t ion  e in;  zugle ich  k a m e n  j e d o c h  
i m m e r  e inze ln e  s c h w e r e r e  Fä l le  vor ,  wo v o rz u g s w e is e  Ur äm ie  
im Gefolge e i n t r a t ,  und  P n e u m o n i e n  häuf ig w a ren .  Zule tz t  
t r a f e n  w i r  K ranke ,  d ie  n u r  ga nz  le ich te  Anfä l le e r l i t t en  h a t te n ,  
bald in Reac t io n  kam en ,  o d e r  n u r  T h e i l e r s c h e i n u n g e n  d e r  C h o 
le ra ,  z. B. b lo ss  D i a r r h ö e  ze ig ten .  G le ichze i t ig  o d e r  s p ä t e r  
s c h l o s s e n  j e d o c h  e ine n  so lc hen  N a c h s c h u b  Fä lle ,  d ie  m e i s t  tödt - 
lich m i t  U r ä m ie  o d e r  u n v o l l k o m m e n e r  R eac t io n  ver l iefen.  Hie-
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mit  w a r  d ie  E p id e m ie  an e ine m Or te ,  zu e in e r  Zei t  g e s c h l o s 
se n .  So  w a r  a u c h  d as  V e r h ä l t n i s s  d e r  A ufna hm en  im All 
ge m e in e n .  — Nach  dem  E r l ö s c h e n  d e r  E p id e m ie  in den  Mo
n a t e n  F e b r u a r  und  März  t r a t  d e r  K a t a r r h  e p id e m is c h  auf,  b e 
fiel g e s u n d e  Ind iv iduen ,  und  so lche ,  d ie  z. B. an  c h r o n i s c h e m  
K a ta r rh  o d e r  an T u b e r c u l o s e  l i t t en ;  s p ä t e r  z e ig t e  s i ch  In te r -  
m i t t ens  häuf iger .  W ä h r e n d  dem H e r r s c h e n  d e r  le tz te re n  K r a n k 
h e i t  t r a te n  j e d o c h  w i e d e r  d ie  e r s t e n  Fä lle von C ho le ra  im April  
auf ,  w o r n a e h  die e r s t e r e n  K ra n k h e i t e n  bald ganz  aufhör te n .

Den Anfang  d e r  K r a n k h e i t  b e z e i c h n e t e  i m m e r  D ia r rh öe ,  
w e l c h e  in e in ze l nen  Fä l len bis 14 Tage  vor  d e m  E in t r i t t e  des  
E r b r e c h e n s  und  d e r  E r k a l t u n g  v o rh e rg in g ,  ln a n d e r e n ,  b e s o n 
d e r s  de n  schne l l  v e r la u f e n d en  Fä l len,  g ing  d ie  D i a r r h ö e  oft nu r  
1 S t u n d e  und  noch w e n i g e r  d em  E r b r e c h e n  vo ra u s .  Die S t u h l 
g ä n g e  w a r e n  im An fä ng e  k o th ig  und  gall ig gefärb t ,  und e r h i e l 
ten  m e is t  e r s t  s p ä t e r  d ie  c h a r a k t e r i s t i s c h e  w e i s s e  Far be .  In 
Betre f f  d e r  e r s t e n  S t u h l g ä n g e  k o m m t  es n a tü r l i c h  a u f  d e n  I n 
h a l t  d e s  D a rm s vor  d e r  E r k r a n k u n g  an ;  w a r  d e r s e l b e  r e i ch l ic h ,  
so bo te n  d ie  e r s t e n  S t u h l g ä n g e  a u s s e r  e i n e r  g r ö s s e r e n  F lü ss ig 
ke i t  d e r  Fä ces  n i c h t s  A bn o rm es .  W a r  h in g e g e n  d e r  D ar m  g e 
r a d e  leer ,  so w a r e n  g le ich  die e r s t e n  S t u h l g ä n g e  r e i s w a s s e r 
äh n l ic h ,  und  n u r  w e n ig  gal l ig  g e fä rb t .  S ie  w a r e n  n u r  z u w e i 
len von S c h m e r z  im U n te r l e ib e  b e g le i t e t ;  n i ch t  sel ten b e z e i c h 
ne te  ein s o l c h e r  die Unter -  o d e r  O b e r b a u c h g e g e n d  e i n n e h m e n d ,  
den  B eg inn  d e r  D ia r r h ö e .  In ä n d e r n  Fä l len  t r a t  z ug le ic h  mi t  
dem  e r s t e n  S t u h l g ä n g e  e ine  h e f t i g e  O h n m a c h t  ein.  — Die 
f lüssigen S t u h l g ä n g e  r e a g i r t e n  i m m e r  d e u t l i c h  a lka l i s ch .  — 
Nach  e ine m v e r s c h i e d e n  l a n g e n  Z e i t r ä u m e  t r a t  d a s  e r s t e  E r 
b r e c h e n ,  d ie  E r k a l t u n g  d e r  Haut ,  d ie  W a d e n k r ä m p f e  ein.  Das 
E r b r e c h e n  w a r  n ic h t  i m m e r  w e i s s l i ch ,  zuwei l en  ze ig te  es d u r c h  
d en  g a n z e n  Ver lauf e in e  g r ü n l i c h e  Farbe .  Im Anfä nge  d e r  K r a n k 
he i t  w u r d e n  na tü r l i ch  die im Magen e n t h a l t e n e n  S p e is e n  e r 
b r o c h e n .  Das  E r b r o c h e n e  r e a g i r t e  i m m e r  s a u e r .  Das E r b r e 
che n  w a r  d e r  D a u e r  n a c h  s e h r  v e r s c h i e d e n  — bald h ö r t e  es 
nach  1—2 m al ig e r  E n t l e e r u n g  auf,  bald w a r  es b is  ins Rea c t i ons-  
s ta d iu m  anha l t e n d .  — Hie E r k a l t u n g  d e r  H a u t d e c k e n  w a r  nie 
am g a n z e n  K ö r p e r  g l e i c h m ä s s i g  , es  l i ess  s ich  th e rm om e-  
t r i s c h  n a c h w e i s e n ,  d a s s  d ie  ä u s s e r s t e  P e r i p h e r i e ,  d ie  H änd e ,  
F ü s s e  etc.  k ä l t e r  w a r e n ,  als  d e r  Rumpf .  Zu g le i c h  w u r d e  die 
U r i n s e c r e t i o n  u n t e r d r ü c k t .  In d i e s e m  S t a d i u m  b e o b a c h t e t e n  
w i r  zu g le ic h  E i n d i c k u n g  und  r a s c h e  V e r k l e i n e r u n g  von p leur .
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p e r i c a r d .  und  pe r i to n .  Ex su d a te n .  Die  A r te r i e n  d e r  P e r i p h e r i e  
w a r e n  n ich t  füh lbar ,  d e r  d ia s to l .  H e r z to n  n ic h t  hö rb a r .

Die Reaction w a r  bald v o l l k o m m e n ,  bald u n v o l l k o m m e n .  
Die vo l lk o m m en e  Reac t ion  t r a t  na ch  v e r s c h i e d e n  l a n g e r  D a u e r  
d es  K äl te s t ad iu m s ,  im Maximum von 36 S t u n d e n  ein.  S ie  w u r d e  
du rc h  d ie  R ü c k k e h r  e i n e r  g l e i c h m ä s s i g  an al len  Thei len  v e r 
th e i l t e n  K ö r p e r w ä r m e  b e z e ic hne t .  Ich lege au f  d ie  an a l len  
Thei len  g le ic h e  W ä r m e  e inen  b e s o n d e r e n  W e r t h ,  in d em ,  wie  
t h e r m o m e t r i s c h e  M es s u n g e n  m ir  g e z e ig t  ha b e n ,  d ie  E i g e n w ä r m e  
im g e s u n d e n  Z u s t a n d e  übera l l ,  an b e d e c k t e n  und  u n b e d e c k t e n  
K ö r p e r s t e l l e n  n u r  g e r i n g e  und  fast  c o n s t a n t e  Di fferenzen zeigt .  
W e n n  a u c h  e in ze ln e  u n b e d e c k t e  S tel len,  z. B. d ie  Fü ss e ,  
H ä n d e  etc.  dem Gefühle  k ä l t e r  e r s c h i e n e n ,  und  d as  e r s t e  An le 
g en  d es  T h e r m o m e t e r s  e ine  Differenz,  z. B. mi t  dem Ru mp fe  h e r 
auss te l l t ,  so g le ic h t  s ic h  d i e se lb e  bei l ä n g e r e m  L i e g e n l a s s e n  
d es  I n s t r u m e n t s  i m m e r  w i e d e r  aus ,  und  g ib t  die g e w ö h n l i c h e n  
Ziffern für  d ie  v e r s c h i e d e n e n  K ö r p e r p a r t ie n .  In K r a n k h e i t e n  
dag eg en ,  bei  H e m m u n g e n  d e s  Kre is laufs ,  w ie  z. B. bei H e r z 
fe h le rn ,  bei Ch ol e ra ,  wo p h e r i p h e r i s c h e  A r t e r ie n  ganz  eng  und 
ka u m  t a s t b a r  s ind ,  v e r h ä l t  s ic h  d ie  S a c h e  a n d e r s ,  d a  ze igt  das 
T h e r m o m e t e r  an s o l c h e n  S te l len  e ine  b e d e u t e n d e  T e m p e r a t u r 
v e r ä n d e r u n g .  So la nge  d a h e r  bei d e r  C h o le r a  n i c h t  al le P a r 
t ien d e s  K ö r p e r s  g l e i c h m ä s s i g  w a r m  s ind,  i st  d ie  Reac t ion  
noch  n i ch t  vo l lko mmen .  — In den  m e i s t en  Fä llen h ö r t e n  mi t d e r  
h e r g e s t e l l l e n  H a u t w ä r m e  a u c h  d ie  A u s l e e r u n g e n  auf,  was  b e s o n 
d e r s  von d em  E r b r e c h e n  gilt ,  i nd em  die  D i a r r h ö e  oft no ch  
d u r c h  e in ige Ta ge  a n d a u e r te .  J e d o c h  fanden  s i ch  au ch  K ranke ,  
d ie  in d e r  v o l l k o m m e n e n  R eac t io n  noch  e in ig em a l  e r b r a c h e n .  
Zu gl e i ch  w u r d e  die U r i n s e c r e t i o n  w i e d e r  h e rg e s te l l t ,  d e r  e r s t e  
Ur in,  g e w ö h n l i c h  e in ig e  S t u n d e n  n a c h  d em  Z u r ü c k k e h r e n  d e r  
W ä r m e  e i n t r e t e n d ,  en th ie l t  m e i s t e n s  e tw a s  Eiweiss .

Die vollkommene Reaction w a r  n ic h t  al lzu häuf ig,  w i r  b e 
o b a c h t e t e n  d ie s e lb e  m e i s t e n s  bei r ü s t i g e n  g e s u n d e n  Ind iv i 
d u e n ,  in e in em  Falle j e d o c h  bei e in em  70 jäh r igen  Manne 
sc h o n  n a c h  10 S t u n d e n .  Im St ad i um  d e r  v o l lk o m m e n e n  od e r  
u n v o l l k o m m e n e n  Reac t io n  t r a t  bei  S c h w a n g e r e n  d e r  Abor- 
tus  ein. — Die unvollkommene Reaction c h a r a k t e r i s i r t e  s ich 
du r c h  a n d a u e r n d e  E n t l e e r u n g e n  bei u n g l e i c h m ä s s i g e r  Verthei -  
lung  d e r  K ö r p e r w ä r m e ,  so d a s s  d a s  Maass  d e r s e l b e n  oft  
e inen  A n h a l t s p u n k t  fü r  d ie  P r o g n o s e  gab.  Alle j e n e  Fä l le ,  
w o  z, B. d e r  Ru m p f  im S c h w e i s s e  g e b a d e t  w a r ,  wä h ren d  das  
Gesicht  s e h r  kalt  blieb, endeten le thal ;  die meisten  j en e r  Kran
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ken  je d o c h ,  wo  d ie  Dif ferenz w e n i g e r  b e d e u t e n d ,  z. B. n u r  die 
H ä n d e ,  d ie  F ü sse ,  d ie  N a se n sp i t z e  d u r c h  e in ig e  Ze i t  e twas  
k ü h l e r  w a r e n ,  b e s s e r t e n  s ich .  Bei  d e r  u n v o l l k o m m e n e n  Reac- 
t ion bl ieb zugle ich  d ie  U r i n s e s r e t i o n  u n t e r d r ü c k t  o d e r  s p ä r l i c h  
o d e r  es w a r ,  w e n n  Ha rn  s e c e r n i r t  w u r d e ,  R e te n t io n  d e s s e l b e n  
z u g e g e n ,  und  w i r  m u s s t e n  zum  K a t h e t e r  g re i fen .  Noch h ä u 
figer  fand  s ic h  d i es  bei d e r  u r ä m i s c h e n  F o rm  und bei Diph- 
t h e r i t i s  d e r  Blas e  v o r z u g s w e i s e .  — Bei d i e s e r  Form d e r  
Reac t io n  z e ig te  s ic h  d a s  Choleraexanthem. W ir  b e o b a c h t e t e n  
d a s s e l b e  m e i s t e n s  am Hand-  und F u s s r ü c k e n ,  s e l t e n e r  am Kn ie
g e l e n k e  in Form bis b o h n e n g r o s s e r ,  in te ns iv  r o t h e r  F l ecke ,  die 
o h n e  s ubj ec t i ve  E r s c h e i n u n g e n  z. B. J u c k e n ,  p lö tz l ic h  s i c h tb a r  
w u r d e n ,  d u r c h  3—4 Tage  u n v e r ä n d e r t  b l ieben ,  da nn  e r b l a s s t e n  
und  s p ä t e r  ganz  v e r s c h w a n d e n .  Das  Auf t r e t en  d es  E x a n th e m s  
fiel g e w ö h n l i c h  in d ie  Zei t ,  wo die D i u r e s e  noch  g e r i n g ,  a u s s e r -  
d em  n o c h  D i a r r h ö e  v o r h a n d e n ,  und  d ie  K ö r p e r w ä r m e  unvol l 
k o m m e n  h e rg e s le l l t  w a r ,  d. i. m e i s t e n s  am 5.— 10. Tage  d e r  K r a n k 
hei t .  Nich t  s e l ten  ze ig ten  s ich  an d e r  S t i r n e  k le ine  bis s te ckn a -  
d e l k o p f g r o s s e  Pa p e ln ,  o d e r  e ine  d i f fusse  e r y t h e m a l ö s e  R ö t h u n g  
d e r  S t i r n e .  In einz'elnen Fä l len  b e m e r k t e  man z u r  se lb e n  Zei t  
d a s  A u f t r e t e n  e in z e ln e r  k le in e r ,  d e r  Mil iaria  ä h n l i c h e r  B lä sc h en  
a u f  d e r  S t i rne  — bei e ine m 40jähr.  Manne  e in e  v o l l s tä nd ig e  
M i l ia r ia e rup t ion ,  so w ie  e inmal  H e r p e s  labial  : bei e i nem 8jähr .  
Knaben .  In e inem  Falle fül l ten s ich  d ie  B lä s c h e n  a u f  d e r  
S t i r n e  mit  e in e m  e i t r ig en  Inha l te ,  in e in em  2. Falle ze ig te n  s ich  
au f  dem Ha nd und  F u s s r ü c k e n  d e u t l ic h e  Quaddeln .

In 2 Fäl len  b e o b a c h t e t e n  wi r  d ie  s o g e n a n n t e  Acrodynia pal- 
m aris, und  z w a r  bei e inem 38jähr .  Manne  und e in e r  22jähr .  Magd.  
Es t r a t  plö tz lich ein h e f t i g e r  S c h m e r z  au f  d e r  Innen f l äche  b e i 
d e r  D a u m e n  auf,  w obe i  d ie s e  s c h w e r e r  b e w e g l i c h  w a r e n ;  und 
de r l e i  Anfäl le w i e d e r h o l t e n  s ich  6—8mal.  Bei e in em  d i e s e r  
K ra n k e n  t r a t  P n e u m o n i e  h inzu ,  d ie  töd lich  ende te .  — Der  2. 
Fall w a r  w e g e n  d e r  v e r s c h i e d e n e n  Com pl i ca t io nen  in te r e s s a n t .

E in e  22jähr. M agd, die se it m eh reren  T ag en  D ia rrh ö e  h a tte , bekam  
am  7. S ep tem ber E rb rech en , C o llapsus, K ä lte  der H au t un d  W adenk räm pfe  
A m  10- ste llte  sich unvollkom m ene R eaction  ein, die H än d e  und  F üsse , 
sow ie die N asensp itze  blieben k a lt. D ie übrigen  T h e ile  w aren  w ärm er. 
K ein  U rin . A m  13. zeig te die P ercussion  die H arn b lase  etw as von Ui’in 
a u s g e d e h n t; w egen  R eten tion  w urden  etw a 4 U ncen  m itte ls t des K a th e te rs  
en tlee rt. A m  15. A b g an g  eines öm onatlichen F o e tu s  m it z iem lich  s ta rk e r 
B lu tung . N och im m er etw as D iarrhöe . D er U rin  m it dem  K a th e te r ge
nom m en. A m  16. ro th e  bohnengrosse F lecke  an beiden H an d - und  F u ss -  
w u rz e lg e le n k e n ; am folgenden T a g e  D iu rese  u n te r  A uf hö ren  d e r D iarrhöe . 
Die K ran k e  jedoch  noch  seh r h in fä llig . Am 19. begann  das E x an th em  zu



erb lassen , es t r a t  jedoch  die s- g. A crodyn ia  palm . ein: die am  21. v e r 
schw and. A m  22. w a r das E x an th em  n ich t m ehr sich tbar, und  an  den 
S te llen , w o es gesessen w ar, zeig te  sich  eine geringe  A bschuppung . A m  
24. w urde  die K ran k e  geheilt entlassen .

S e l t e n e r  b e o b a c h t e t e n  w i r  in d e r  R e a c t i o n s p e r io d e  M e t a 
s t a s e n ;  so in e i ne m  Fal le P le u r i t i s  und Pe r i t on i t i s ,  in 2 Fä l 
len 1 a ro t i t i s ,  am hä u f ig s te n  D ip h lh e r i l i s  d e r  v e r s c h i e d e n e n  
P a r t i e n  d e r  S c h l e i m h a u t ;  so bei e in e r  K r ank en  a u f  d e r  S c h le im 
h a u t  d e r  Z un ge ,  d e r  B ro n c h i e n ,  d e s  D i c k d a r m s  mi t t h e i lw e i s e r  
V e rs c h o r fu n g  s ä m r n t l i c h e r  D i c k d a r m h ä u t e ,  e in e r  ä h n l i c h e n  Be- 
s c ha f le nhe i t  d e r  V ag in a l sch le im h au t ,  und  b lu t i g e r  Auf lock erun g  
d e r  In n e n f lä c h e  des  U te r u s  mit  V e r s c h o r f u n g  d e r  M u t t e rm u n d s-  
l ip pcn  — zugle ich  f r i s che  e n d o k a r d i t i s c h e  G e r i n n u n g  an  d e r  
Valv. b ic usp ida l .  — In 2 Fä l len t r a t  O t o r r h ö e  auf, die i h r e n  
G r u n d  in e ine m c r o u p ü s e n  E x s u d a t e  im ä u s s e r e n  G e h ö r g a n g  
ha t te .  In e inz e lnen  Fä l len  b e o b a c h t e t e n  w i r  in de n  le tz ten  T a 
gen vo r  d em  T ode  R e s o r p t i o n s g e s c h w ü r e  d e r  H o r n h a u t ,  so wi e  
V e r s c h o r f u n g  e in e r  k le i nen  P a r t ie  de rs e lb e n .  Dies  t r a t  v o r 
z u g s w e is e  bei d e r  U rä m ie  auf. — Bei D i p h th e r i t i s  d e r  Blas e  und 
Vagina t r a t  n ich t  se l te n  e ine  H ä m o r r h a g i e  aus  d e r  aff icir ten 
P a r t i e  d e r  S c h l e i m h a u t  auf.  W a r  d ie  Blase  e rgr if fen ,  so e r 
sch ien  d i e s e lb e  im Leben  g e l ä h m t ,  d ie  E x c r e t i o n  w a r  u n m ö g 
lich,  d e r  Ur in m u s s t e  mi t t e l s t  d e s  K a t h e t e r s  g e n o m m e n  w e r d e n ,  
zugle ich  w a r  sc h o n  ein l e ic h te r  D ru c k  a u f  die  B la s e n g e g e n d  
s e h r  s c h m e rz h a f t ,  w a s  s ich  se lb s t ,  w e n n  d ie  K r a n k e n  b e w u s s t 
los  w a r e n ,  d u r c h  ein r a s c h e s  E m p o r s c h r e c k e n  o d e r  ein auf  
S c h m e r z  d e u t e n d e s  Z u s a m m e n z i e h e n  d e r  G e s i c h t s m u s k e l  ver- 
r ie th .

D er  A u s g a n g  in Urämie fand s ich bei bei läuf ig */ d e r  K r a n 
ke n ,  wovon  n u r  W e n i g e  ge n a s e n .  Es bl ieb bei d e n s e l b e n  die  
H a r n s e c r e t i o n  u n t e r d r ü c k t ;  d e r  in de n  s p ä t e r e n  Tagen  m i t t e l s t  
de s  K a t h e t e r s  g e n o m m e n e  Ha rn  w a r  t rüb ,  mit  e inem deut l i c h e n  
S e d i m e n t  von p h o s p h o r s a u r e n  Salzen und  Epi te i len ,  r e a g i r t e  
m e is t  a lk a l i sc h  und  e n th ie l t  viel Albumen.  Der Harn ,  s o w ie  
d as  E r b r o c h e n e  gab m e h r m a l s  be im Z u sa t z  von S a l p e t e r s ä u r e  
e ine  d e u t l ic h e  sc h ö n  r o s e n r o t h e  Fä rb u n g .  Das E r b r o c h e n e  
n a h m  ebenfa l l s  mi t  d em  E i n t r i t t e  d e r  U r ä m i e  die a lka l i s ch e  
R ea c t i o n  an,  auch  l iess  s ich  in e ine m Falle de u t l ic h  k o h l e n 
s a u r e s  A m o n ia k  da r in  n a c h w e i s e n .  Das Blut ,  d a s  ich in e i n e m  
d e r  e x q u i s i t e s t e n  f ä l l e  e tw a  16 S t u n d e n  na ch  dem T o d e  u n 
t e r s u c h t e  , en th i e l t  ebenfa l l s  r e ich l i ch  d as  A m m o n i a k c a r b o 
nat.  Die ü b r ig en  E r s c h e i n u n g e n  im L eben  b o te n  d e u t l i c h  d as  
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Bild d e r  Urämie ,  w ie  s ie  na ch  B r i g h t ’s c h e r  K rank he i t ,  bei  u n 
t e r d r ü c k t e r  H a r n e x c r e t i o n ,  bei B l a s e n k r a n k h e i t e n  etc.  v o r z u k o m 
m e n  pflegt.  Die K r a n k e n  w u r d e n  som nolen t ,  a p a t h i s c h ,  k o n n te n  
a u s  d i e s e m  Z u s t a n d e  n u r  s c h w e r  e r w e c k t  w e r d e n ,  in w e lc h e m  
Fal le  s ie  a n f a n g s  n o c h  r i c h t i g  a n t w o r t e t e n .  Die A t h e m z ü g e  w u r 
den  t ie f e r  un d  so no re r ,  d ie  A r t e r ie n ,  d ie  a n f a n g s  w e i t  w a r e n  
und  w e n i g e r ,  oft  n u r  48— 52 P u l s a t i o n e n  zäh l te n ,  w u r d e n  s p ä 
t e r  e n g e r ;  d ie  K ö r p e r t e m p e r a t u r ,  d ie  a n fangs ,  b e s o n d e r s  am 
R umpfe ,  of t  e tw a s  e r h ö h t  wa r ,  v e r m i n d e r t e  s ich s p ä t e r  zu d e r  
e r w ä h n t e n  u n g le ic h e n  W ä r m e v e r t h e i l u n g .  Die Z u n g e  w a r  
t r o c k e n ,  un d  g l e i ch  den  Lippen  und d e r  Nase ,  wie  ru ss i g .  In 
m e h r e r e n  Fä l len  t r a t e n  s t i l l e  Deli r ien,  lm a l  völ l ige  T o b s u c h t ,  
so  d a s s  d ie  K r a n k e  i s o l i r t  w e r d e n  m u s s t e ,  m e h r m a l s  Cont r ac -  
t u r e n  e i n z e ln e r  E x t r e m i t ä t e n ,  e inmal  L ä h m u n g  d e r  e in en  Kör
p e r h ä l f t e  m i t  d e u t l i c h e r  P a r a l y s e  d e r  G e s i c h t s m u s k e l ,  f e r n e r  
häuf ig  P n e u m o n i e e n  auf.  Die K r a n k h e i t  d a u e r t e  in s o l c h e n  
Fä l len  oft b i s  zu m  10. Tage  an. In m e h r e r e n  Fä l len  fand s ich  
d e u t l i c h e  B r i g h t ’s c h e  N i e r e n e n t a r t u n g  im I. S t ad i um .  Doch 
g e n u g  von d i e s e m  G e g e n s tä n d e .  Die g r ü n d l i c h e  B e h a n d lu n g ,  
w e l c h e  d e r s e l b e  von  vielen S e i te n  g e f u n d e n  ha t ,  e n t h e b t  mich  
j e d e r  w e i t e r e n  B e s p r e c h u n g  de sse lb en .

K r a n k h e i t e n  d e r  H a r  n w e r  k z o u  ge .

Mit M o r b u s  B r i g h t i i  kamen  31 K r a n k e  (14 M. 17 W.), 
m e i s t e n s  z w i s c h e n  dem 40—50 L e b e n s j a h r e  zu r  Be obachtu ng .  
Hievon  s t a r b e n  14, (6 M. 8 W.) Das  S t e r b l i c h k e i t s v e r h ä l t n i s s  
w a r  d a h e r  bei  M ä n n e r n  und  W e ib e r n  z ieml ich  d a s s e lb e ,  und  
bot  au ch  b e züg l ic h  d e r  A l t e r s p c r i o d e n ,  a u s s e r  j e n e r  z w is c h e n  
d e m  20— 30. un d  70— 80. Ja h re ,  in w e l c h e r  al le K r a n k e  s t a r b e n ,  
k e i n e  auf fa l lende  V e r ä n d e r u n g .  Die K r a n k h e i t  h a t t e  bei den  
m e i s t e n  d e r  A u f g e n o m m e n e n  sc h o n  lä n g e r e  Ze i t  g e d a u e r t ,  n u r  
bei  3 K r a n k e n  w a r  d e r  H y d ro p s  e r s t  in d e r  l e tz ten  W o c h e  a u f g e 
t r e t e n .  L e t z t e r e r  f eh l t e  n u r  bei j e n e n  (h ie r  n ich t  e i n g e r e c h n e t e n )  
F ä l le n  von B r i g h t ’s c h e r  N i e r e n e n t a r t u n g  bei  d e r  U r ä m ie  von C h o 
l e r a k r a n k e n ;  j a  bei e in e r  so lc h en  K ra nk en ,  d ie  w ä h r e n d  unvo l l 
k o m m e n e r  Reac t ion  s t a rb ,  fa n d en  s ich  s o g a r  B r i g h t ’s c h e  Nieren  
im 2. S t ad i um ,  o h n e  d a s s  s ich  H yd ro p s  im L eben  geze ig t  
h ä t t e .  — Die u r ä m i s c h e  In t ox ica l ion  ze ig te  s ich bei 7 K ranken ,  
wovon  2 g e n a s e n .  Die E r s c h e i n u n g e n  d e r s e l b e n  b e g a n n e n  mi t  
E r b r e c h e n ,  d a s  in e ine m Falle d u r c h  7 Tage  v o rh e rg in g ,  e he  
s c h w e r e r e  S y m p t o m e  auf t r a te n .  Bei a l len ü b r ig e n  K ra n k e n  
g e s e l l t e n  s i c h  bald d ie  e i g e n th ü m l i c h e n ,  Ep i le ps ie  ä h n l i c h e n
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Anfä lle  h in z u ;  m a n c h m a l  e r fo lg te  d e r  Tod sch on  e inige  S t u n 
den  nach  dem E in t r e te n  von B e w u s s t l o s i g k e i t  und Sopor .  In 
a l len  Fäl len w u r d e  d ie  H a r n s e c r e t i o n  vom E i n t r e te n  d es  E r b r e 
c h e n s  an s e h r  s p ä r l i c h  und  sc h ie n  endl ic h  ga nz  aus z u b le ib e n # 
In den  H e i l ungs fä l le n  d a g e g e n  t r a t  u n m i t t e l b a r  n a c h  d e m  A u s 
b le iben  d e r  u r ä m i s c h e n  Anfä lle und d e r  R ü ckk ehr  d es  B e w u s s t 
s e in s  r e i c h l i c h e  D iu re s e  e in ;  d e r  Harn  e n th ie l t  n u r  w e n ig  Al
buinen ,  w e lc h e s  s ich au ch  bald ver lor .  U e b e r h a u p t  b e s t ä t i g t e  
es  s ich ,  d a s s  d ie  P r o g n o s e  i m m e r  u n g ü n s t i g  sei ,  wo nach  dem 
N a c h la s s e n  d e r  u r ä m i s c h e n  E r s c h e i n u n g e n  die H a r n m e n g e  g e 
r in g ,  und  d e r  A lb u m e n g e h a l t  r e ic h l ic h  b le ib t ;  ob nun  d as  B e 
w u s s t s e i n  vo l l s tä n d ig  z u r ü c k k e h r t  o d e r  n ich t .  Und u m g e k e h r t ,  
a lle  j e n e  Fälle,  wo na ch  dem A u fhö ren  d e r  s c h w e r e n  u r ä m i s c h e n  
Zufä l le  ein an E iw e is s  a r m e r  Harn  in r e i c h l i c h e r  Menge  g e 
l a s s e n  w ir d ,  l a s sen  e ine  g ü n s t i g e  V o rh e r s a g e  zu. — A u s s e r  
d e m  E r b r e c h e n  w a r  es  vo rzüg l ic h  d ie  Appe t i t l os ig ke i t  und  d ie  
D ia r rhöe ,  d i e  häufig bei u n s e r e n  K ra n k e n  v o r k a m e n .  L e t z t e r e  
w u r d e  bei  7 Kra nk en  b e o b a c h te t ,  von d e n e n  4 s t a r b e n .  Die 
D ia r r h ö e n  t r a te n  zu v e r s c h i e d e n e n  Ze i te n  auf,  bei E in igen  
schon  zu Anfang d e r  K rank he i t ,  bei a n d e r e n  e r s t  in den  le tz ten  
T a g e n ;  2 d e r s e l b e n  g in g en  u r ä m i s c h  zu G runde .  — S c h m e r z  in 
d e r  N ie r e n g e g e n d  feh l te  als e in es  d e r  z u e r s t  a u f t r e t e n d e n  S y m 
p to m e  in d e n  w e n i g s t e n  Fä llen.  K la ppenf ehl e r  d e s  H e r z e n s  fan
den  s ic h  bei k e in e m  d e r  b e o b a c h t e t e n  K ran k en ,  wohl  a b e r  in 
3 Fä llen e x c e n t r i s c h e  H y p e r t r o p h i e  des  r e c h t e n  H e r z e n s  im 
Gefolge  d e r  c h r o n i s c h e n  B r o n c h i a l b l e n n o r r h ö e n ,  s o w i e  bei m e h 
r e r e n  K ra n k e n  v o r g e r ü c k t e n  A l te rs  d e r  a t h e r o i n a t ö s e  P r o c e s s  
d e r  A r te r ie n .  D a g e g e n  ze ig ten  2 O b d uc t i on en  f r i s c h e  V ege
t a t i o n e n  an d e r  valv. mi tr .  d e s  He rz ens .  — F e t t l e b e r  und  a n 
d e r e  V e r ä n d e r u n g e n  d i e s e s  O r g a n s  z. B. M u s k a t n u s s a r t i g e  L e 
ber ,  H y p e r ä m i e  u. dgl. w u r d e n  m e h r m a l s  b eobach te t .  — In 3 
Fä l len  fand  s ic h  ein c h r o n i s c h e r ,  in 1 Falle ein a c u t e r  Milztu
m o r ;  a u s s e r d e i n  h a t t e n  4 K ra n k e  vor  k u r z e r  Ze i t  an I n l e r m i t t e n s  
ge l i t t e n ,  j a  bei e in em  K ra n k e n  t r a t  d e r  H. Brigh.  nach  d e m  
s p o n t a n e n  Aus bl e ib en  d e r  Anfä lle  ein,  w e l c h e  s i ch  w ä h r e n d  
d e r  A n w e s e n h e i t  d e s  H y d r o p s  in d e r  Ans ta l t  w i e d e r  ze ig ten ,  und 
e r s t  n a c h  d em  C h i n i n g e b r a u c h e  v e r s c h w a n d e n ,  w o r a u f  d ie  W a s 
s e r s u c h t  s ich  ebenfa l l s  bald ver lor .  Bei e inem K ran k en  fand  s ich  
K reb s  d e r  Nase,  bei e inem ä n d e r n  ein c h r o n i s c h e s  U n t e r s c h e n k e l 
g e s c h w ü r , b e i  e in e r  Ob duc t io n  ch ro n .  T u b e r e u l o s e  d e r  L u n g e n  d e r  
P l e u r a  un d  de r  Tuben .  M e h r e r e  d e r  b e h a n d e l t e n  K ra n k e n  l i t ten 
a n  c hron .  B ro n c h ia lk a t a r rh ,  bei e ine i» fand  s ic h  B r o n c h e k t a s i e .  In

6*
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6 F ä l le n  ( w o r u n t e r  5 töd l iche)  t r a t  lo bä re ,  in m e h r e r e n  lo bu lä re  
P n e u m o n i e  au f ;  P l e u r i t i s  und P r i c a r d i t i s ,  d ie  bei  2 Dr i t t the i len  
d e r  K r a n k e n  vo rk am ,  w a r  e in e r  d e r  g e w ö h n l i c h s t e n  Befunde  
in d e r  Le iche .  P e r i t o n i t i s  fand  s i ch  in 4 Fäl len.  Der  H. Br igh t .  
kam  ü b e r d i e s s  bei  3 P u e r p e r n  zu B e o b a c h t u n g ;  bei Allen soll  
e r  s c h o n  w ä h r e n d  d e r  G rav id i t ä t  a u f g e t r e t e n  sein.  E ine  K ra n k e  
k a m  bald na ch  d e r  E n tb in d u n g  mi t  s. g. E k la m p s ie  (urämisch .  
Anfall)  in d ie  Ans ta l t ;  nach dem Anfa lle  t r a t  r e i c h l i c h e r e  Diu
r e s e  mit  v e r m i n d e r t e m  A l b u m e n g e h a l t  des  H a r n s  ein,  Trotz u n 
s e r e s  A b m a h n e n s  ve r l i e s s  die K r a n k e  n a c h  5 T agen  u n g e h e i l t  
die Ansta l t ,  w u r d e  j e d o c h  na ch  14 Ta gen  b e d e u t e n d  v e r s c h l i m 
m e r t  w i e d e r  e in g e b r a c h t ,  und  s t a r b  u r ä m i s c h  au f  d e r  1. I n t e r n 
ab the i lu ng .  An d i e s e  B e o b a c h t u n g  r e ih t  s ich ein Fall von Hydr .  
B r ig h t .  d e r  d u r c h  d ie  ganze  S c h w a n g e r s c h a f t  d a u e r t e ,  die  
K r a n k e  s t a r b  na ch  d e r  E n t b i n d u n g  u r ä m i s c h  auf  d e r  gynäk .  
Abthe i lung .  — Von d e r  e jmlem.  B r e c h r u h r  w u r d e  1 K r a n k e  
be fa l len ,  s ie  s ta rb .  Zwei  d e r  m ä n n l i c h e n  K r a n k e n  h a t t e n  d u r c h  
l ä n g e r e  Ze i t  zu w i e d e r h o l t e n  Malen an Colica sa tu rn . ,  v ie r  
d u r c h  l ä n g e r e  Ze i t  an Syp hi l i s  ge l i t t en ;  d ie  e ine  d e r  le tz te r en  
z e ig t e  ein a u s g e s p r o c h e n e s  Syph i lo id  im G e s i c h t e ;  bei  zweien  
f a n d e n  s i ch  N a r b e n  d e r  Le be r  n a c h  d e r  syphi l .  Affect ion d e r 
se lb en ,  bei  d r e i e n  ein c h r o n .  Mi lz tumor .  — Bei e ine r  K ra n k e n  
t r a t  d e r  H y d ro p s  u n m i t t e l b a r  na ch  e inem G e s i c h l s r o t h l a u f ,  bei 
e i n e m  Knaben  n a c h  S c a r la t i n a  auf.

Die N i e r e n t u b e r c u l o s e  fand  s i ch  bei e in e r  42jähr .  
Fra u .  Die l in ke  Nie re  b i lde te  e in en  k i n d s k o p f g r o s s e n  Tumor . 
Bei  e in em  tu be rc .  Manne ,  d e r  an e in e m  d e r  l in ken  Nie re  a n 
g e h ö r e n d e n  Tu m o r  l i t t ,  w u r d e  d ie  D i a g n o s e  auf  Nephritis ges te l l t .  
(En t lass en )

C h r o n .  K a t a r r h  d e r  H a r n b l a s e  fand s i c h  bei  C Män 
n e r n  un d  3 W e i b e r n  im Al te r  von 16, 19, 23, 59, 60, 67, 70, 72 
u nd  80 J a h r e n  vor.  Wie  h a r t n ä c k i g  d i e s e r  P r o c e s s  sei ,  und  
wie  w e n i g  E r fo lg  d ie  B e h a n d lu n g  in vie len Fäl len ha t ,  ze ig te  
ein 16jähr.  M ädc he n ,  das  s c h o n  se i t  2 J a h r e n  an d i e s e m  Uebel  
litt. B e s t ä n d i g e r  H a r n d r a n g  mit t r o p f e n w e i s e r  E n t l e e r u n g  d e s 
se lb e n  v e r u r s a c h t e  den  h e f t i g s te n  S ch m erz .  Der  Harn  w a r  f r i sc h  
g e l a s s e n  von s t a r k  am o n iak .  Beac t io n .  Die Blase  in i h r e m  L u
m e n  s e h r  kle in .  Die K r a n k e  w u r d e  mit  l auen  B ä d e rn ,  K a t a p l a s 
m e n ,  l auen  un d  ka l te n  In je c t io nen ,  E i n s p r i t z u n g e n  von Solut .  
n i t r .  a rg . ,  Op ia ten  etc.  f ru c h t lo s  beh a n d e l t ,  und  ve r l i e s s  n u r  
w e n i g  g e b e s s e r t  d ie  Ans ta l t .



Dr. Duchek: Abtheilungsbericht. 85

I i r a n k h  e i t e n  d e r  G e s c h l e c h t s o r g a n e .
Mit  P u e r p e r a l f i e b e r  w u r d e n  89 K r a n k e  a u f g e n o m m e n ,  

Hievon s t a r b e n  21.

Im Monat

W u rd e n  a u f 
g en o m m e n

S tarben  . .

17

10

14

4

10

«Ssa

89

21

Mithin w a r  d ie  S t e r b l i c h k e i t  u n t e r  d e n  K ran k en  in den  
Mo naten  D e c e m b e r  bis März am g r ö s s t e n .  Das V e r h ä l t n i s s  d e r  
A u f n a h m e  u n t e r  s ic h  und  zu den  S t e rb e fä l l en  k a n n  j e d o c h  u n 
t e r  d en  h ie r  üb l i chen  V e r p f l e g s v e r h ä l t n i s s e n  k e in e n  v o l l k o m 
me n s i c h e r e n  Maass ta b  für  d ie  g e r i n g e r e  o d e r  g r ö s s e r e  I n t e n 
s i t ä t  e in e r  P u e rp e r a l f i e b e r - E p i d e m i e  ab g e b e n ,  da  d e r  g r ö s s t e  
Theil  d e r  e r k r a n k t e n  W ö c h n e r i n e n  a u s  d e r  G e b ä r a n s t a l t  s ta m m t ,  
von wo d ie se lb en  n i ch t  r e g e l m ä s s i g ,  s o n d e r n  n u r  bei  e twaigem 
Pla tzma nge l ,  etc.  in d a s  K r a n k e n h a u s  ü b e r s e t z t  w e r d e n .

Bei zwei K ran k en  e n t w i c k e l t e  s i ch  G e i s t e s s t ö r u n g  n a c h  d e r  
E n tb in d u n g ,  be ide  w u r d e n  d e r  I r r e n a n s t a l t  ü b e r g e b e n .  A usse r -  
dem w u r d e  e ine  P u e r p e r a  u n t e r  den  E r s c h e i n u n g e n  d e r  P u e r 
p e r a l m a n i e  au s  d e r  S t a d t  e in g e b r a c h t ,  bei d e r  s i ch  I le o ty p h u s  
bei d e r  Sec t io n  vor fand .  E b e n s o  kam uns  n o c h  ein 2. Fall  von 
T y p h u s  bei e in e r  P u e r p e r a  vor. (s. Typhus) .  Ob wo h l  man  
f r ü h e r  Typhus und P u e r p e r a l p r o c e s s  a ls  s ich  s t r e n g  au s sc h l i e s -  
s e n d  angab ,  s c h e in t  e ine  Com pl i ca t io n  b e id e r  d e n n o c h  häuf iger  
e in z u t r e t e n ,  als man glaubt .  Ich b e o b a c h t e t e  noch  2 d e r g l e i 
che n  Fäl le w ä h r e n d  m e i n e r  g le ic h ze i t ig en  D i e n s t l e i s t u n g  a u f  d e r  
gynäkol .  Abthe i lung .  Auffal lend w a r  es,  d a s s  d as  A u f t r e te n  
d r e i e r  d i e s e r  Fä l le  fas t  g le ichze i t ig  w ar ,  un d  ich s te l l t e  de s s -  
ha lb ,  du rc h  den  j ü n s l  v o r h e r g a n g e n e n  Fall mit  d e r  m a n ia k is c h e n  
I y p h u s k r a n k e n  be le hr t ,  bei den  be id en  l e tz te r e n  K ra n k e n  de r  
gynä ko l .  A bt he i lu ng  d ie  D ia gno se  auf  Ty phus  in p u e r p e r a  — 
g e s t ü t z t  au f  das  r a s c h e  Verfa l len ,  au f  d a s  A uf t r e te n  e ines  b e 
d e u t e n d e n  Mi lz tumors ,  d e r  Roseola ,  d a s  n e u e r l i c h e  H ä u f ig w e r 
den  d e r  P u l s a t i o n e n  bei  E r w e i t e r u n g  und  D o p p e ls c h la g  d e r  
A r t e r ie n ,  M e te o r i s m u s  bei w e n ig  P e r i t o n ä a l e x s u d a t  und  g e r i n 
g e r  E n d o m e t r i t i s .  — Die Se c t io n  
Ric h t igk e i t  m e i n e r  Diagnose .

b ew ies  in be id e n  Fä l le n  die
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E k l a m p s i e  k am  bei 3 K r a n k e n  v o r ;  e inmal  bei e i n e r  an 
H y drop s  Br igh t i i  L e id e n d e n  (S. dor t )  a u s s e r d e m  bei 2 K ran k en ,  
wo nach  den  Anfäl len  L ä h m u n g  d e r  e inen  K ö r p e r h ä l f t e  zu rü ck -  
blieb.

1. E in e  28jähr. N äh te rin  h a tte  vor 14 T ag en  n o rm al en tbunden . A m  
T a g e  der A u fn ah m e t r a t  M orgens, w ie angegeben  w ird , nach  einem  G e- 
m üthsaffecte p lö tz lich  B ew u sstlo s ig k e it und  C onvulsionen  a lle r , besonders 
der rech ten  oberen E x tre m itä t ein , die durch  e tw a  '/ ,  S tunde  andauerten , 
v ersch w an d en , un d  sich  nach  2 S tu n d en  in  äh n lich er W eise w iederho lten . 
D as  B ew u sstse in  k eh rte  n ic h t zurück . Befund am Nachmittag : A uffallende 
B lässe  der H a u t, die seh r heiss anzufühlen  ist. D ie  A u g en lid e r geschlos
sen , die P u p ille n  eng . D e r rech te  M undw inkel e tw as tie fer stehend , die 
re ch te  O b erex trem itä t unvo llkom m en , die u n te re  vollkom m en gelähm t. 
D ie K ran k e  an tw o rte t n u r  se lten  au f w iederho ltes F ra g e n , und  k la g t dann  
in  w en ig  W o rten  ü b e r heftigen  K opfschm erz (K alte  U m sch läge  a u f  den 
K opf. M ix t, oleos.) D ie C onvulsionen  tra ten  b is zum  15. d. M. 3—4m al des 
T a g s  auf un d  dau erten  jed esm al über S tunde. D as B ew usstse in  k eh rte  
e rs t am  20- zu rück , zug leich  zeig te  sich deu tliches S tam m eln  der Sprache. 
V on  diesem  T a g e  an g ingen  jedoch  die E rsch e in u n g en  ra sch  zu rück , so 
dass sie am  23. schon einzelne W o rte  und  am  26. vollkom m en sprechen 
konnte . B ew egung  in  den gelähm ten  E x tre m itä te n  t r a t  höchst unvollkom m en 
bis zum  24. ein , am  31. ko n n te  die K ran k e  schon ohne U n tc rs tü zu n g  im  Z im 
m er um liergelien . S ie  w u rd e  vollkom m en g eh e ilt am 13. F e b ru a r  en tlassen .

2. E in e  19 jäh rige  N ä h te r in  bekam  10 T a g e  nach  d e r E n tb in d u n g  eben
fa lls  p lö tz lich  unvollkom m ene L äh m u n g  u n d  le ich te  C onvulsionen  der lin 
ken E x tre m itä te n . D ieselben  w icderho lilten  sich  noch 2m al, das B ew u sst
sein w a r nie g e trü b t. B ei der A ufnahm e H erab h än g en  des linken  M und
w inke ls , die Z unge n u r  unm erk lich  nach  links g e rich te t; die S p rache  n u r 
w en ig  ve rän d ert. Schw äche d e r linksse itigen  G liedm assen  m it dem  G efühle  
von S tunrpfsein  in  der H a u t, le ich te  C o n trac tu r der F in g e r  der linken  H an d , 
sonst keine an d erw e itig e  S tö ru n g . — D ie E rsch e in u n g en  g ingen  ebenfalls 
säm m tlich  nach  der G wöchentlichen A n w en d u n g  des E lek tro m ag n e tism u s 
zu rück .

Das A u f t r e te n  d e r  C on v u ls io n e n  und  d e r  L ä h m u n g  d ü r f te  
in be iden  d i e s e n  Fä l len  d u r c h  H i r n h ä m o r r h a g i e  b e d i n g t  g e w e s e n  
se in.  S c h w e r e r  e r k l ä r b a r  j e d o c h  w a r  d a s  A u f t r e t e n  von le ic h te n  
C o n v u l s i o n e n  a l le r  E x t r e m i t ä t e n  hei e in e r  S c h w a n g e r e n ,  die 
tä g l i c h  z u r  se lb en  S t u n d e  a u f t r a t e n ,  wobei  d a s  B e w u s s t s e i n  
n ic h t  g e t r ü b t  war.  Die  Anfä l le  w ic hen  dem G e b r a u c h e  des  
su lph .  ch in in i ,  un d  k e h r t e n  auch  s p ä t e r  s o w o h l  vor ,  a ls  n a c h  d e r  
E n t b i n d u n g  n ic h t  w i e d e r  auf.  Die K r a n k e  k am  na ch  d e r  G e 
b u r t  mi t  e in e r  l e ich ten  En dom .  pue rp ,  w i e d e r  a u f  u n s e r e  Ab
th e i lu n g  un d  g e n a s  in k u r z e r  Ze i t  vo l lk om m en .

Von L ä h m u n g  d e r  u n t e r e n  E x t r e m i t ä t e n  bei P u e r p e r e n  b e 
o b a c h t e t e  ich  m e h r e r e  Fälle.
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E in e  32jähr. rü s tig e  F ra n ,  die schon siebenm al en tbunden  h a t, l i t t  w ä h 
ren d  je d e r  S chw angerschaft vom  5. M onate an  b is zu r E n tb in d u n g  an  zu n eh 
m ender Schw äche der U n te rex trem itä ten  m it zeitw eisen  C onvulsionen  d e r
selben. M it der E n tb in d u n g  hörten  die E rsch e in u n g en  jed esm al b a ld  auf- 
N u r das le tz te  M al blieb eine bedeu tendere  P a re s is  der u n te ren  G liedm as
sen ohne S tö ru n g  des H au tg e fü h ls , und  ohne dass au sse r den E rsch e in u n 
gen  e iner le ich ten  E n d o m etritis  sonstige V erän d e ru n g en  nachzuw eisen  ge
w esen w ären . N achdem  der Z u stan d  durch  6 W ochen  u n v e rä n d e r t geblieben, 
auch  die ü b rigen  Sym ptom e zu rückgegangen  w aren , w u rd e  E x tr .  nuc. vom. 
ä ther. gereich t. 8 W ochen sp ä te r t r a t  die K ra n k e  vollkom m en h e rg e s te llt 
aus d e r  B ehandlung-

Bei zwei  K ra n k e n  kam  L ä h m u n g  d e r  l in ke n  u n t e r e n  E x 
t r e m i t ä t ,  b e d i n g t  d u r c h  den  D ruck  e in es  im D o u g l a s ’s c h e n  
R au m e de u t l i ch  n a c h w e i s b a r e n  B e c k e n e x s u d a t e s  vor .  — Beide  
g e n a s e n  na ch  sp o n ta n e m  D u r c h b r u c h  d e s  E x s u d a t s  in d ie  
S c h e i d e ,  w o r ü b e r  be id em al  Monate  vorg in gen .  Bei e i n e r  d i e 
s e r  K ra n k en ,  w e lche  an i h r e r  G e n e s u n g  v e r z w e i f e ln d  d ie  An
s t a l t  v e r l a s s e n  ha t te ,  e r fo lg te  d i e s e r  A u s g a n g  a u s s e r h a l b  d e r 
se lb en  und o h n e  w e i t e r e r  B e h a n d lu n g .  Ich w a r  n i c h t  w e n i g  
ü b e r r a s c h t  a ls  mir  d ie  f rü h e r  so h e r a b g e k o m m e n e  z u m  S k e le t t  
a b g e m a g e r t e  Fr au  nach  m e h r e r e n  Monaten  w i e d e r  b lühe nd  e n t 
g e g e n t r a t .  — D e r g l e i c h e n  Fä l le  s c h e i n e n ,  o b s c h o n  oft e r s t  nach  
l a n g e r  D au er ,  do ch  i m m e r  in G e n e s u n g  ü b e r z u g e h e n ,  w e n n  
n i c h t  C o m pl ic a t io ne n  e in en  a n d e r e n  A u s g a n g  f r ü h e r  h e r b e i f ü h 
ren .  — In 2 Fä l len b e o b a c h t e n  w i r  In fd t r a t io n  d e s  Ober -  und  
U n t e r s c h e n k e l s ,  s o w ie  g le ichze i t ig  E x s u d a t i o n  in d e r  K n ie g e 
l enksk aps e l .  Be ide  K r a n k e  g e n a s e n  n a c h  d em  f o r t g e s e t z t e n  
G e b r a u c h e  f e u c h t w a r m e r  U e b e r s c h l ä g e  und  n a c h h e r i g e r  Com-  
p re ss io n .

In 2 Fäl len t r a t  Mas t i t is  h inzu,  die n a c h  g e s c h e h e n e r  T ra ns -  
f e r i r u n g  auf  d ie  F r a u e n k r a n k e n a b t h e i l u n g  m i t te l s t  d e s  Kiwisch-  
sc h e n  C o m p r e s s i v v e r b a n d e s  b in ne n  K urzem  ge he i l t  w u r d e .  
Das g le ic hze i t i ge  A uf t re ten  von Bright'scher K r a n k h e i t  (s. d.) 
w u r d e  bei 3 K i n d b e t t e r in n e n  b e o b a c h t e t ;  4 P u e r p e r e n  w u r d e n  
in d e r  A ns ta l t  von d e r  ep idem.  B r e c h r u h r  befal len ,  wovon e ine  
s ta rb .  — Bei m e h r e r e n  ze ig te  s ic h  g l e ic hze i t i g  S yph i l i s ,  und  
w u r d e n  s e lb e  s p ä t e r  d e r  be t r e f f en d en  A b the i l un g  ü b e r g e b e n .  — 
Bei e in e r  l’u e r p e r a  t r a t  3 Ta ge  vor  d e m  Tode  e ine  s t a r k e  
E r u p t i o n  von  P e m p h i g u s  an den  u n t e r e n  E x t r e m i t ä t e n  auf.  Bei 
2 K ranken ,  w e l c h e  be ide  s t a r b e n ,  t r a t  d ie  E n d o m e t r i t i s  n a c h  
A b o r t u s  auf.

1. Fall. D ie  K ran k e  e r l it t im  7- S chw angerschaftsm onate  einen A b o rtn s  
und  bedeutenden B lu tv e rlu s t, in F o lg e  dessen sie noch bew usstlos e inge
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b rach t w u rd e ; bei der U n te rsu ch u n g  fanden sich in  der V ag in a  un d  dem 
U te ru s  noch viele C oagula . D u rch  G T a g e  füh lte  sich die K ran k e  ziem 
lich w ohl, am  7. T a g e  tra te n  2 F ro s tan fä lle  ein, die sich nun  durch  18 T age 
lan g  fa s t täg lich  w iederho lten  oder m it O hnm ach t abw echselten . A m  
9. T a g e  der K ra n k h e it O edem  der lin k en  U n te rex trem itä t, S chm erz nach  
dem V e r la u f  der S aphena, O b tu ra tio n  derselben . D ie K ran k e  verfiel rasch , 
bekam  eine ik te risch e  F ä rb u n g  und  s ta rb  am  19. T age der K ran k h e it. Sec
tion. E i t r ig  faserstoffige P h le b itis  iliaca  lin k e rse its , serös e itrig e  In f iltra 
tion  der linken  U n te rex trem itä t. P u e rp e ra le  M alacie des U te ru s . B ro n 
c h ia lk a ta r rh  m it k a ta rrh . P neum onie  beiderse its  unten . A cu tes L ungenödem  
h och g rad ig e  A näm ie.

2. Fall. T ö d lich e r V e r la u f  b innen  10 T agen . D ie Section w ies serösen 
E rg u ss  in die H irn v e n tr ik e ln , p u e rp e ra le  O steophyten  am  S chädel und 
g an g rän ö se  L ungenabscesse  neben pu erp e r. M alacie  des U te ru s  nach.

A u s s e r  d i e se n  be id en  n a c h  Ab or tu s  a u f g e t r e t e n e n  p u e rp .  
P r o c e s s e n  bote n  d ie  übr ig en  Fä l le  w e n ig  von dem G e w ö h n l i c h e n  
A b w e i c h e n d e s .  Bei e i n e r  Kra nk en  t ra t  ( t ö d l i c h e n d e n d e )  E n d o k a r 
di t i s ,  bei e i n e r  2. e ine  e x q u is i t e  P l e u r o p e r i k a r d i t i s ,  bei e in e r  d r i t 
ten C rou p  des  P h a r y n x  und O e s o p h a g u s  auf. E ine  a n d e r e  K ra n k e  
w a r d  3 W o c h e n  nach  e i n e r  s c h w e r e n  E n t b i n d u n g  ga nz  bydro-  
p i s c h ,  und  s t a r b  u n t e r  z u n e h m e n d e n  W a s s e r e r g ü s s e n  in die 
s e r ö s e n  S ä c k e  und  A t h e m b e s c h w e r d e n .  Die Se c t io n  w ie s  Oo
p h o r i t i s ,  V e r w a c h s u n g  d e s  g e s c h w e l l t e n  , e i t r ig  ze r f lo ss en en  
l ink en  O v a r i u m s  mit  d en  B a u c h d e c k e n ,  L u n g e n b l e n n o r r h ö e  und  
allg. H y d r o p s  na ch .  - -  Noch v e r d i e n t  ein Fall b e s o n d e r e  E r 
w ä h n u n g ;  es h a t  s ich nach  d e r  E n t b i n d u n g  ein b e d e u t e n d e s  
P e r i t o n ä a l e x s u d a t  in d e r  G eg en d  o b e r h a l b  d e r  l inken i n n e r e n  
L e i s t e n g e g e n d  a b g e s a c k t ,  a l lm äh l ig  t i e f e r  r ü c k e n d  den  L e i s te n 
cana l  e röffnet ,  und  e n d l i c h  e ine  b e d e u t e n d e ,  d en  Ver lauf  de s  
L e i s t e n c a n a l s  d a r s t e l l e n d e  G e s c h w u l s t  geb i lde t ,  d ie  s i ch  bald 
sp o n t a n  na ch  A u ss e n  e röf fne te ,  und  e ine  g r o s s e  Menge  e ines  
d ic k f lü ss ig en  E i t e r s  e n t l e e r t e .  Nach d e r  S c h l i e s s u n g  d e r  Ab- 
s c e s s ö f f n u n g  be fan d  s ich  d ie  K r a n k e  ga nz  woh l ,  und ver l ie ss ,  
n a c h d e m  s ich  d e r  E x s u d a t s a c k  b e d e u t e n d  v e r k l e i n e r t  h a t t e ,  die 
Anstal t .  Ein s o l c h e s  n a c h  a u s s e n  D r ä n g e n  e in es  a b g e s a c k t e n  
E x s u d a t e s  s c h e i n t  oft s e h r  s p ä t  zu S t a n d e  k o m m e n  zu kön ne n .  — 
Mir i s t  ein Fall b e ka nn t ,  wo 20 J a h r e  na ch  d e r  le tz ten  E n t b i n 
d u n g  ein so la n g e  b e s t a n d e n e r  E x u d a t s a c k  z ug le ic h  se in e n  In 
ha l t  d u r c h  b e id e  L e i s t e n c a n ä l e  und  das  foram.  i sch ia d .  e n t 
lee r t e ,  we lc hen  Vo rg ang  d ie  K r a n k e  j e d o c h  n icht  übe r l eb te ,  da  
s ie  p y ä m i s c h  zu G r u n d e  ging.

An d ie s e  Fä lle  r e i h e n  s i ch  j e n e  von obsolescirenden Perilo- 
näalexsudaten  (10 Kranke )  an ,  d e r e n  w i r  m e h r e r e  of t  e r s t  s e h r  
la n g e  n a c h  d e r  E n t b i n d u n g  z u r  B e o b a c h t u n g  b e ka m en .
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1. Fall. 12 W ochen  nach  der G e b u rt öffnete sich der E x su d a tsack  nach  
aussen , un d  zw ar an  versch iedenen  S tellen , so dass die K ran k e  durch  m eh r 
als 3 M onate in  B ehand lung  blieb, und  m it m ehreren  noch n ich t gesch los
senen A bscessöffnungen auf ih r  V erlan g en  en tlassen  w urde. N ach  4 M o
na ten  such te  sie neu erd in g s die H ilfe  der A n s ta lt. D ie  A bscessb ildung  
h a tte  du rch  die ganze Z e it fo r tg e d a u e rt; m ittle rw eile  w a r aber H usten , 
rasche  A b m ag eru n g  h in zu g e tre ten , auch liess sich an  beiden L ungensp itzen  
tuberc. In f iltra tio n  nachw eisen. D ie K ran k e  verb lieb  in B ehand lung .

2. Fall ( in te re ssan t w egen der G asen tw ickelung  im  E xsudatsacke). 
C hm . A . 24jähri ge K u tsch e rsfrau  h a tte  vor G M onaten  nach  e iner 6mo- 
na tlich en  S ch w an g ersch aft a b o rtir t . N ach  der E n tb in d u n g  leich te  P u e r 
p e ra le rsche inungen , 8 T ag e  darnach  fand der behandelnde  A rz t, dem  ich  
diese M itth e ilu n g  verdanke, ein festes P e rito n äa lex su d a t ü b e r der Sym pli. 
oss. pub. in  der H ö h e  von l ' / 2 Z oll un d  nach  links län g s  der A u sd eh n u n g  
des P o u p a rt’schen B andes, sow ie im  D o u g las’schen R aum e nachw eisbar. 
D e r U te ru s  fest stehend , bo t n ich ts A bnorm es. D ie K ran k e  g ing  b a ld  da
r a u f  au f’s L an d , u n d  soll sicli du rch  4 M onate ganz w ohl befunden haben , 
b is vor einem  M onate neuerd ings Schm erz im U n terle ibe  a u ftra t, un d  die 
G eschw u lst rasch  w eicher w urde . A ls  die K ran k e  in die A n s ta l t  kam , fand 
m an oberhalb  des P o u p a r t’schen B andes inm itten  einer g rossen  festen G e
schw ulst eine th a le rg ro sse  fiuctu irende S telle , zugleich  füh lte  m an d o rt beim  
D rucke ein deu tliches K n is te rn , w ie beim  H autem physem '; der S ch a ll w a r 
dase lb st deutlich  tym pan itisch , h in g eg en  in  die nächste  U m gebung , selbst 
nach  oben zu ganz leer. S onst d e r S tan d  des E x su d a te s  w ie nach  der 
E n tb in d u n g . A u sse r heftigen Schm erzen keine S tö ru n g , nam en tlich  die 
S tu h len tlee ru n g en  ganz norm al. N ach  3 T ag en  b rach  die G esch w u lst zu
fä llig  in  m einer G eg en w art auf, und  es en tlee rte  sich  zu ers t u n te r  z ischen
dem  G eräusche  ein übelriechendes G as, dem  eine g rosse M asse d icklichen 
gelben  E ite rs  fo lg te. N ach  der E n tle e ru n g  verschw and  der tym pan it. 
Schall. — D as A llgem einbefinden  n ich t gestö rt, die S tu h len tlee ru n g en  nor
mal. D ie E ite rsec re tio n  d auerte  noch d u rch  14 T age, und  es en tlee rten  sich 
zugleich  im m er L u ftb lasen  m it, die jedoch  sp ä te r ih ren  üb len  G eruch  v e r
lo ren  u n d  sp ä rlich e r w urden . N ach  14 T ag en  schloss sich die A bscessöff- 
n u n g , von dem  E x su d a te  b lieb  jedoch  ein g u te r T h e il, sow ohl du rch  die 
B auchdecken, a ls  bei d e r innern  U n te rsu ch u n g  im  D o u g las’schen R aum e 
nachw eisbar. D ie K ran k e  e rlan g te  bald  w ieder ih re  früheren  K rä fte  und 
ein gu tes  A ussehen , un d  verliess  nach 4 W ochen g eh e ilt die A n sta lt.

In d i e s e m  Fal le w ä r e  d ie  V e r w e c h s lu n g  mit  P e r f o r a t i o n  des  
D a rm s s e h r  le ich t  g e w e s e n ,  und  es sch ien  d i e s e  Me inung auch  
d u r c h  d ie  Menge  d e s  e n t l e e r t e n  G a s e s ,  d u r c h  den  üblen 
G e ru c h  d e s s e l b e n  b e s t ä t t i g t  zu w e r d e n  ; d ie  a n d e r e n  E r s c h e i 
nungen  jedoch ,  nam en t l i ch  d ie  n o r m a l e n  S t u h l e n t l e e r u n g e n ,  
das  Wohlbe f inden  d e r  K ra nk en ,  en d l ic h  d ie  G r ö s s e  d es  E x s u 
d a t s a c k e s ,  der  s ich  r i n g s u m  die  E r ö l l n u n g s s t e l le  e r s t r e c k t e ,  
w a r e n  e b e n s o  viele Z e ic hen  g e ge n  e ine  s o lc h e  A n n a h m e ,  w e l 
che  auch  durch den  g ü n s t i g e n  Ver lauf  al le Wahrschein l i chkei t  
ver lor .



90 Dr. Duchek: Abtheilungsbericht.

M e t r o r r h a g i e  n a c h  A b o r t u s  kam s e l b s t s t ä n d i g  4mal,  
a u s s e r d e m  ö f te r s  im Ver laufe  s c h w e r e r  K r a n k h e i t e n ,  n a m e n t 
l ich d e r  C h o l e r a  vor .  Die E r s c h e i n u n g e n  bote n  n i ch ts  Bemer -  
k e n s w e r t h e s  dar .  Metrorrhagie o h n e  ein n a c h w e i s b a r e  Ver
ä n d e r u n g  d e s  U te r u s  ze ig te  s ic h  v o r ü b e r g e h e n d  bei e in em  tu- 
b e r c u l ö s e n  Weibe .

Das F i b r o i d  d e s  U t e r u s  w u r d e  14mal im L eben  b e o b 
a c h t e t ,  a u s s e r d e m  fanden  s ic h  k l e i n e r e  d e r a r t i g e  G e sc h w ü ls te  
bei m e h r e r e n  S e c t i o n e n ,  n a m e n t l i c h  w a r  ein s o l c h e s  bohnen-  
g r o s s e s  b e r e i t s  fas t  ganz  von d e r  U t e r u s s u b s t a n z  a b g e s c h n ü r t ,  
und  ra g t e  frei  na ch  Aussen .  Die m e is te n  d e r s e l b e n  w a r e n  
kle in ,  und e r z e u g t e n  a u s s e r  d e r  v o r ü b e r g e h e n d e n  M e t r o r r h a 
gie,  w e g e n  w e l c h e r  d ie  K ra n k e n  in d ie  A ns ta l t  k a m e n ,  k e in e  
be so n d e re n  E r s c h e i n u n g e n .  Nur  e ine  d e r a r t i g e  G e s c h w u l s t  
h a t t e  e in e  b e s o n d e r e  G r ö s s e  e r r e ic h t .

M . K. 33 J a h r e  a lt, lia t e inm al vo r ß J a h re n  en tbunden  und  se ither 
m ehrm als an s ta rk en  M etro rrh ag ien  gelitten . D ie G esch w u lst soll schon 
m ehrere  J a h re  bestehen, doch w a r  w egen der G eistesschw äche der K ra n 
ken über das V e rh a lten  derselben  n ich ts G enaueres zu erfah ren . B ei der 
U n te rsu ch u n g  fand m an in der linken  S eite  des U n terle ib s eine b im fö rm ige  
nach  un ten  sich  verschm ächtigonde, unebene, h a r te , nach au fw ärts  b is über 
den N ab e l re ichende G eschw u lst, die seh r bew eglich  w ar, so dass m an sie 
von aussen  nach  innen  schiebend, und  e tw as um  ih re  A chse  d rehend  b is 
gegen  die M edian lin ie  bew egen konnte- Jed e  w eitere  L ag ev erän d eru n g  
derselben  v e ru rsach te  heftigen  Schm erz in der U n te rbauchgegend . D e r 
M u tte rm und  nach  links un d  h in ten  gerich te t, d u rch  deu tliche  E in ris se  
g ekerb t, die port. vag in . kurz. O ber d e r G renze  derselben  gegen  den Cer
v ix  Uteri am  vorderen  U m fange des u n te ren  U teru ssegm en tes eine d e u t
liche h a rte  W u ls t, die, w ie es sch ien , nach  oben an U nfang  zunahm . D e r 
F u n d u s  u te r i h in te r  der g rossen  G eschw u lst und  zugleich  nach  links ge la 
g e rt (K n ickung). D ie S o n d e , die nach  U eberw indung  der K n ic k u n g s
ste lle  le ich t e ing ing , w ies eine V e rlä n g e ru n g  der U te ru sh ö h le  n a c h ; auch  
bem erk te  m an  bei jedem  gew altsam en  A u frich ten  der G e b ä rm u tte r d eu t
liche E x cu rsio n en  der U n terle ib sg csch w u lst, sow ie jed e  B ew egung  der le tz 
te ren  und  jed es E n tfe rn en  derselben  nach  oben eine en tsp rechende B ew e
g u n g  und  S te llu n g sän d e ru n g  der V ag in a lp o rtio n  h e rv o rb rach te . — D ie 
K ran k e  w urde  im  gleichen  Z ustande  en tlassen .

K r e b s  d e s  U t e r u s  kam in 19 Fä l len  z u r  Beobachtung .  
E in ige  d e r  K r a n k e n  w a r e n  2- und  3mal  G e g e n s ta n d  d e r  B e h a n d 
lun g  in d e r  A ns ta l t ,  d ie  s ie,  so oft  b e d e u t e n d e  B lu tu ng  auft ra t ,  
im m er  w i e d e r  a u f s u c h te n .  Die m ei s te n  d e r  K ra n k e n  (11) w a r e n  
z w i s c h e n  d e m  50—60 Le b e n s j a h re .  Hie rv on  s t a r b e n  6, und z w a r  3 
n a c h  b e d e u t e n d e r  M e t r o r r h a g i e ;  in 1 Fal le  t r a t  P e r f o r a t i o n  d es  
R e c t u m s  ein,  neben  w e i c h e r  s ich  Kre bs  d e r  l in ken  Niere  fand ,  im 
5. Fa l le  ze ig te  s ich  a c u t e  N e p h r i t i s  r e c h t e r s e i t s ,  im l e t z te n  w a r
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die h i n t e r e  B l a s e n w a n d  s c h o n  k r e b s i g  infi l t r ir t ,  j e d o c h  no ch  
n ic h t  d u r c h b o h r t ,  zugle ich  w a r  die  U r e t h r a  d u r c h  e ine  b e d e u 
t e n d e  K r e b s m a s s e  so c o m p r i m ir t ,  d a s s  d e r  Harn in den le tz ten  
T agen  mi t te l s t  d e s  K a t h e t e r s  e n t l e e r t  w e r d e n  m u s s te .  Die 
D r ü s e n  d e r  r e c h t e n  I n q u in a lg e g c n d  be d eu te n d  infdt r i r t ,  dabe i  
ein f r i s c h e s  m a s s e n r e i c h e s  P e r i t o n ä a l e x s u d a t  h i n t e r  d em  r e c h 
ten  P o u p a r t ' s c h e n  Bande .  E ine  45 jäh r ig e ,  an w e i t  g e d i e h e n e m  
j a u c h e n d e n  Krebse  l e i de nd e  K r a n k e  w a r d  in den  le tz ten 8 T a 
gen  d es  L ebe ns  vo l l k o m m e n  to b sü c h t ig ,  so  d a s s  s ie  d e r  I r r e n 
a n s t a l t  ü b e r g e b e n  w e r d e n  m u s s t e ,  wo s ie  auch s ta r b .  Die 
S e c t i o n  w i e s  ke ine  V e r ä n d e r u n g  in d e r  S c h ä d e l h ö h l e  nach .

S p h  a c e l u s  des cem ix uteri, der Vaginalportion a n d  obersten 
Scheidenpartie kam l m a l  vor .

D ie  K ran k e  w urde  seh r herabgekom m en e ingebrach t. U eber die A n a m 
nese e rfu h r m an n u r, dass sie se it lä n g e re r Z e it an  B lu tungen  m it A u s 
fluss e iner seh r foetiden F lü s s ig k e it aus der V ag ina  ge litten  h a tte . B ei 
der U n te rsu ch u n g  zeig te  sich die obere P a rtie  der S cheidensch leim haut, 
sow ie die V ag in a lp o rtio n  spbacelös erw eich t und  the ilw eise  zerstört- D a 
bei keine In filtra tio n  der V ag in a lp o rtio n  oder der N ach b ard rü sen , w ornach  
m an h ä tte  auf K rebs schliessen können . A m  T a g e  vor dem  T ode  stiess 
sich der R est des sphac. cerv ix  m it einem  grossen  T h e ile  der V a g in a  ab, 
so dass eine vollkom m ene, du rch  tlia le rg ro sse  O effhungen in  der B lase und  
dom R ectum  gebildete  K loake en ts tan d . D ie Section e rg ab  eine H arn b lasen - 
Scheiden- M astdarm fiste l, en ts tanden  d u rch  Z erstö ru n g  der V ag ina , des 
cerv ix  u te r i, un d  der ang renzenden  W an d  des R ectum s und  d e r H arnb lase . 
C hronische E n tz iin d an g  der H a rn w eg e  m it V erscho rfung  der S ch le im hau t 
derselben und  A tro p h ie  der linken  N iere . S yph ilitische  K nochenen tzündung  
und  N arben  des Schädels (syphil.), N arb en  in  der L eber. E itr ig e  P neum on ie  
links un ten . H o ch g rad ig e  A näm ie  u n d  A bm agerung . — E s  schein t dass in  
diesem  F a lle  der ganze P rocess du rch  S yph ilis  e in g e le ite t w ar.

P r o l a p s u s  u t e r i  fand  s ich  bei z a h l r e i c h e n  K ra nk en ,  die 
m e i s t e n s  w e g e n  a n d e r e r  Le iden  in B e h a n d l u n g  w a r e n .  Nur  in 
1 Fal le s u c h te  die K ra n k e  wegen  d e s  f r i s ch  e n t s t a n d e n e n  V o r 
fal ls Hilfe in d e r  Ans ta l l t .  Es ge la ng  du rc h  r u h i g e  R ü c k e n 
lage und  e r w e i c h e n d e  U m s c h lä g e  d ie  A n s c h w e l l u n g  d e r  pro la -  
b i r t en  P a r t i e  zu he be n ,  und  d ie  R epos i t i on  zu b e w i r k e n .

R e t r o f l e x i o n  des Uterus in h o c h e n t w i c k e l t e m  Z u s t a n d e  
k am  bei e in e r  24jähr .  Kranken-  zu r  Be oba ch tung .  Sie  w u r d e  
d e r  F r a u e n a b t h e i l u n g  übe rg eben .

H y d r o p s  o v a r i i  kam bei 3 K ra n k e n  vor. E ine  d e r s e l 
ben  s ta rb .  Es fand s ich  v e r j a u c h e n d e r  M e d u l l a rk re b s  d e s  l in 
ken E i e r s t o c k s .  Peritonitis nach Perforation d e r  a u s g e d e h n t e n  
Tuba (B le nno r rho e )  fand  s i ch  e in m a l ;  g e s to r b e n .

Unvollkommene Atresic der Vagina in i h r e r  Mitte w ä h r e n d  
e ines  s c h w e r e n  Typh us  (vor 12 J a h r e n )  e n t s t a n d e n ,  fand  s ich
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bei  e i n e r  43 jähr .  Frau .  Die z u r ü c k g e b l i e b e n e  Oeffnung b e t r u g  
k a u m  m e h r ,  a ls  da s  Volu men  e in e r  R abe n fe d e r .  — Hautkrebs 
an der hinteren Commissur bei e in e r  67 jähr .  Fra u .  (Zur  Chi rurg.  
Abthe i lung. )

H a u t k r a n k h e i t e n .

Das  E r y s i p e l  kam bei  11 K ra n k e n  (4 M. 7 W,) zu r  B e 
o b a c h t u n g ;  d as  j ü n g s t e  In d i v id u u m  w a r  IG, das ä l t e s t e  53 J a h re  
alt .  Kein Todesfa l l .  In Be zug  a u f  die Loc a l i sa t io n  t r a t  es 
7mal im Ges ic h te ,  4mal an den  U n t e r s c h e n k e l n  auf.  Unter  den  
Fä l len  von G e s i c h t s r o s e  z e i c h n e t e  s ic h  e in e r  d u r c h  d a s  l a n g 
sa m e  W e i t e r s c h r e i t e n  (E. s e rp e n s ) ,  ein z w e i t e r  d u r c h  p h l e g 
m o n ö s e  E n t z ü n d u n g  mi t  A b s c e s s b i l d u n g  h i n t e r  d e m  r e c h t e n  
O h r e  aus .  U n t e r  d e n  Fä l len von  Ery s ip e l  d e r  U n t e r s c h e n k e l  
ze ig te  s ich bei 3 B la se n b i l d u n g  (E. bul los) ;  s ie  b e t r a f e n  s ä m m t-  
l ich h e r a b g e k o m m e n e  Ind iv id ue n  im v o r g e r ü c k t e r e n  Al te r  
(43, 52, 53);  na ch  de m Pl a tz en  d e r  Blase n  b i lde te n  s ic h  Ge
s c h w ü r e ,  mit  d e ne n  die K ra n k e n  d u r c h  l ä n g e r e  Ze i t  in d e r  
Ans ta l t  b lieben.

In a l len Fäl len w a r  d i e  Behandlung  e i ne  s y m p t o m a t i s c h e ;  
bei den  e n t k r ä f t e t e n  K ra n k e n  w u r d e  v o rz ü g l i c h  e ine  r e i c h l i c h e  
Kos t  ge re ic h t .  — Es i st  h i e r  wohl  am Pla tze ,  übe r  d ie  V e r s u 
che  zu b e r i c h t e n ,  d ie  e r s t  kü rz l i ch  h i e r  mi t  A n w e n d u n g  des  
Collodium bei G e s i c h t s r o s e  g e m a c h t  w u r d e n .  Es h a t  z u e r s t  Dr. 
S p e n g l e r  und  s p ä t e r  Dr.  G r o s s  m a n n  (D e u ts c h e  Klinik 
1851) d ie s  V e r f ah ren  a n g e g e b e n ,  und  w e n n  w i r  a u c h  e r s t  in 
2 Fä l len  Ge le ge nhe i t  h a t t e n ,  davon G e b ra u c h  zu m a c h e n ,  so 
w ar  d e r  E r fo lg  do ch  ein so  g ü n s t i g e r ,  d a s s  ich d e s s e n  h ie r  
e r w ä h n e n  zu m ü s s e n  glaube .  N a c h d e m  die  g e r ö t h e l e  H a u t p a r 
t ie  mi t  e in e r  d i cke n  La ge  Col lod ium b e s t r i c h e n  w o r d e n  w ar ,  
l i e ss  d e r  he f t ig e  S c h m e r z ,  w o r ü b e r  b e s o n d e r s  d ie  e in e  Kranke  
gek lag t  ha t te ,  na ch ,  au ch  v e r s c h w a n d  d ie  s t a r k e  R ö t h u n g  d e r  
Haut ,  wie man  d u r c h  d ie  d u r c h s i c h t i g e  Decke  s e h e n  k o n n te .  
E b e n s o  b e m e r k t e  m an  nu r  e tw a  in F o r m  e in e s  e ine  Linie b re i te n  
S a u m e s  ein W e i l e r s c h r e i t e n  d e r  Affect ion,  dem  w i r  im 2. Falle 
v o r b e u g t e n ,  in dem  w i r  gleich* von A nfang  d as  Col lod ium in 
e in e r  um so viel g r ö s s e r e n  A u s d e h n u n g  au f t r u g e n .  Es s c h e i n t  
d ies  a u c h  in al len Fä llen n o t h w e n d i g  zu se in,  da die Infi l t rat ion 
d e r  Hau t  vor  d e r  E n t w i c k e l u n g  e i n e r  d e u t l i c h e n  R ö t h e  a u f t r i t t ,  
mi th in  die Affection i m m e r  s c h o n  ü b e r  die g e r ö t h e t e  S te l le  
h i n a u s g e h t .  — Name nt l ich  d ie  e in e  K r a n k e  füh l te  s ic h  d a r n a c h  
so wo h l ,  d a s s  s ie  s c h o n  am 3. Ta ge  n a c h  d e r  A n w e n d u n g ,  n o c h



b e v o r  d ie  C o l l o d iu m d e c k e  abge fa l len  w ar ,  die Ans ta l t  v e r l a s 
se n  wol l te .  Ich  hoffe bald ü b e r  m e h r e r e  d e r a r t i g e  ba l le  b e 
r i c h t e n  zu k ö n n e n .  (Vergl.  a u c h  Dr. C h r i s t e n ^  Aufsa tz im vor.  
Bd. d. Red.)

Das E r y t h e m a  n o d o s  u m  b e o b a c h t e t e n  w i r  bei 3 K r a n 
ken  weibl .  G e s c h l e c h t e s  im Al te r  von 36, 37 und  60 J a h r e n .  
De r  Sitz d e s s e l b e n  w a r  v o r z u g s w e i s e  d e r  Rumpf ,  so wie  die 
A r m e ;  in e in em  Fal le w a r  p r i m ä r e  Syp hi l i s  v o r h e r g e g a n g e n .  
Bei s ä m m t l i c h e n  K ra n k e n  w ic h  d ie  Affecl ion d e r  A n w e n d u n g  
von ka lten W a s c h u n g e n  und B ä d e r n ,  n a c h d e m  in e in em  Falle 
d ie  A n w e n d u n g  von w a r m e n  B ä d e r n  n ic h t  n u r  f r u c h t l o s  v e r 
s u c h t  w o r d e n ,  s o n d e r n  d a r n a c h  d as  E r y t h e m  n e u e r d i n g s  zum  
Vo rs che in  g e k o m m e n  war.

U r t i c a r i a  s a h e n  w i r  in 3 Fä llen.  P e m p h i g u s  an den  
u n t e r e n  E x t r e m i t ä t e n  l m a l  (im Ver laufe  e i n e r  s c h w e r e n  Endo-  
me t r .  puerp. )

H e r p e s  k a m  in 3 Fä l len  u n t e r  d e r  F o r m  des  H. z o s t e r  vor ,  
und  z w a r  bei e in e r  62 jähr .  un d  e in e r  3 4 j ä h r ig e n  F r a u  l i n k s 
se i t ig  na ch  de m Ver laufe  d e r  10.— 12. R i p p e , un d  bei e i 
nem 19jähr.  S c h u s t e r g e s e l l e n  in d e r  H öh e  d e r  4.— 5. r e c h t s e i 
t igen  Rippen.  In be id en  Fä l len  t r a t  d ie  N e u ra lg i e  um 3— 4 
T ag e  vor  d e r  E r u p t i o n  d es  H e r p e s  auf,  und  v e r l o r  s ich  mit 
d em  A uf t r e t en  d es  Ex an th em s .  Der Ver lauf  bo t  n ich ts  Bemer-  
k e n s w e r t h e s .

Dre i  Fä l le  von L i c h e n  an den  A rm en ,  I von Lichen urticatus 
am Ru m pf e  bei e inem  c h l o r o t i s c h e n  M ädche n ,  end l ic h  das  
häuf ige  V o rk o m m e n  von Prurigo a l lein,  und in C om pl ic a t io n  
mi t  a n d e r e n  K ra n k h e i te n  v e r d i e n e n  ke in e  b e s o n d e r e  B e s p r e 
chung.

Das  E k z e m  k am  bei 2 K ra n k e n  von 10 J a h r e n  a ls  E. im- 
p e t i g i n o d e s  v o r ;  in be iden  Fä l len d a u e r t e  es s c h o n  m e h r e r e  
J ah re ,  und  w a r  auch  das  Capi l l i t ium b e i d e r  mi t  d ic ken  K r u 
s t en  un d  e in ze ln en  i n s e l f ö r m i g e n  E k z e m - B l ä s c h e n e r u p t i o n e n  
be d e c k t .  Nach  d em  E r w e i c h e n  und  Abfal len d e r  K r u s te n  m i t 
te l s t  w a r m e r  K a ta p la s m e n  w u r d e n  ka l te  D o u c h e n  und  so lche  
U m s c h l ä g e  d u r c h  l ä n g e r e  Ze i t  a n g e w e n d e t .  In be id en  Fä l len 
t r a t  u n t e r  d i e s e r  B e h a n d l u n g  auf fal lende  B e s s e r u n g  e i n ;  es  e r.  
l i t t e n  j e d o c h  be id e  Knaben  häuf ige  Rüc kfä l le ,  so  d a s s  s ie  mit  
En d e  d i e s e s  J a h r e s  noch  in B e h a n d lu n g  bl ieben.  — F e r n e r  b e 
o b a c h te te n  w i r  das  E k z e m  au f  be id en  V o r d e r a r m e n ,  bei  e ine m 
a n  C a t a r r h u s  bronch .  chron . ,  und  am S c r o t u m  bei  e in em  an 
An asa rka  l e i d e n d e n  Manne.  — Als Ekzema rubrum  t ra t  d i e s e s
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E x a n t h e m  bei 3 F r a u e n s p e r s o n e n  an be id en  U n t e r s c h e n k e l n  
auf. B e s o n d e r s  in d em  e in en  Fal le  n ahm  die  Affection die 
v o r d e r e  F l ä c h e  b e id e r  U n t e r s c h e n k e l  ein ; d ie  be t re f fende  H a u t 
p a r t i e  w a r  h y p e r t r o p h i r t ,  r o th ,  g l ä n z e n d  p e r g a m e n t a r t i g ,  und 
hie  und  da  mi t  k le inen  w e i s s e n  B l ä s c h e n  b e s e t z t ;  an a n d e r e n  
S t e l len  ze ig t e  d ie s e lb e  e in e  Absch i l f e ru n g  in F o r m  von g e lb 
l ichen S c h ü p p c h e n .  In be id en  Fä l len t r a t  u n t e r  de m G e b r a u c h e  
k a l t e r  I r r i g a t i o n e n  und  U m s c h l ä g e  d u r c h  lä n g e r e  Z e i t  ke in e  
n e u e  E r u p t i o n  auf.  ( W e n ig e r  E r fo lg  h a t t e  d ie  E in re ib u n g  d e r  
T h e e r s a lb e . )  Das a n h a l t e n d e  J u c k e n  und  B r e n n e n  b e s o n d e r s  
zu r  N a c h ts z e i t  w u r d e  d u r c h  die i n n e r l i c h e  A n w e n d u n g  d es  
Acetas m o r p h i i  ge l in d e r t .

Drei  Fä lle  von I m p e t i g o  c a p i l l i t i i  w u r d e n  w ie  oben  das  
E k z e m a  impet .  be ha n d e l t .  A u s s e r d e m  fand s ich  E k t h y m a c r u -  
r u m  bei 4 K ra nk en ,  E p h y d o s i s p e d u m  bei e in em  19jähr.  
Manne.

P s o r i o s i s  g u t t a t a  kam  lm al ,  L u p u s  serpig. 2mal  z u r  
B eob ach tu ng ,  l e tz te r  lmal  bei wei t  v o r g e s c h r i t t e n e r  T u b e r c u l o s e  
d e r  Lungen .

P u r p u r ,  h ä m o r r h .  fand s ic h  bei e ine m 17jähr.  M ädc hen  
a l s S y m p to m  d e s  S c o r b u t s .  Die Hautaffect ion  g ing  nach  d e r  Ver.  
a b r e i c h u n g  g u t e r  Kost  und s ä u e r l i c h e r  G e t r ä n k e  bald zu rück .

A k n e  r o s a c e a  und F a v u s  fa n d en  s ich  je  e inmal  inte r-  
c u r r i r e n d  bei c h r o n .  Br onchia l -  und I n t e s l i n a l k a t a r r h .

Die 4 v o r g e k o m m e n e n  Fä l le  von S c a b i e s  w ic h e n  d e r  g e 
w ö h n l i c h e n  B e h a n d l u n g  mit  Unq.  Neum.  und E in w i c k e l u n g  in 
K o tz e n d e c k en .

E n t z ü n d u n g  d e s  U n t e r h a u t z e l l g e w e b e s  fand s ich  
in vielen Fä llen ,  i n t e r c u r r i r e n d  bei a n d e r e n  K r a n k h e i t s f o r m e n .  
Ein e inz ige r  Fall wo  d ie  Affeklion s e l b s t ä n d i g  au f t r a t ,  v e rd ie n t  
e ine  n ä h e r e  B e s p r e c h u n g :

E in  rü s tig e r  A uflader von 39 Ja h re n  l i t t  se it m eh r a ls  4 T ag en  an  einem  
hefligen  Sehm erz im  rech ten  S chu lte rge lenk , den er sich d u rch  einen S toss 
a u f  diese S te lle  zugezogen haben  w ill. A u sse rh a lb  der A n s ta lt  w urden  
ihm  w egen heftiger H itze  des K ö rp ers  2 V enäsectionen  gem acht- Befund 
am  3. A p ril 1851. D e r K ran k e  rü s tig  gebaut, die H au tdecken  seh r heiss, 
die G egend  des rech ten  S ch u lte rg e len k s seh r geschw ollen  u n d  g erö th e t, 
beim  D ru ck  em pfindlich , von In filtra tio n  des U n terh au tze llg ew eb es seh r 
re s is ten t. 100 P u lsa tio n en . G rosse  K örperschw äche  (K alte  U ebersch läge. 
M . gum m os). In  der fo lgenden N ach t tra te n  D elir ien  a u f ; der K ran k e  
w u rd e  am  5. besinnungslo s , N ase  u n d  L ippen  fu lig inös, die H a u t b rennend  
heiss, 120 P u ls . D e r K ran k e  s ta rb  am  6- Seclion ■■ e itr ig e  In f iltra tio n  säm m t- 
lich e r W eich the ile  d e r rech ten  S ch u lte r  uu d  des H a lses  ste llenw eise  m it 
Blosslegung der Clavicula, lobuläre eitrige Pneumonie beider Lungen mit



Dr. Duchek: Abtheilungsbericht. 95

O edem  derselben. A llgem einer F e ttre ich th u m . — V orzeitige  F ä u ln iss  der 
Leiche.

S c a r l a t i n a  k am  bei  5 K ra n k e n  (3 M. 2 W.) vor.  Alle ge n a se n .
E in  9 jäh r. K nabe kam  in B eh an d lu n g  w äh rend  der P eriode  der A b 

schuppung , nach  deren  E in tr it te  sich bald a llg . H au tw asse rsu ch t und  A sc i
tes m assigen  G rad es en tw icke lt hatte- M assig e r B ro n c h ia lk a ta r rh ; sp ä rli
che S ecretion  eines seh r a lb u m enhältigen  H a rn s . A m  5. T a g e  der B ehand 
lu n g  nach  vo llendeter A bsch u p p u n g  tr a t  nach lau ten  A ufschre ien  L ähm ung  
der rech ten  K ö rp e rh ä lfte  und  C onvulsionen  der lin k sse itig en  E x tre m itä te n  
ein. D abei V e rlu s t des B ew usstse in s, cyanotische F ä rb u n g  der L ippen , 
Schaum  v o r dem  M und, g leiclim ässige E rw e ite ru n g  beider P u p illen , sterto - 
röses A thm en , P u ls lo s ig k e it, k a lte  P e rip h e rie . N ach  einem  E m eticum  
w u rd e  die H a u t w ärm er, der P u ls  füh lbar, w a r seh r besch leun ig t, die L ä h 
m ungserscheinungen  un d  C onvulsionen h ö rten  auf. N ach  e tw a  2 S tunden  
u n w illk ü h rlich e  S tu h l-  u n d  U rinen tlee rnng . W ied e rk eh r des B ew usstse ins, 
dabei jedoch  g rosse U n ru h e , die H a u t b rennend  heiss, die A rte r ie n  w eiter, 
m it 108 P u lsa t. in  d. M in. A m  folgenden und  2. T a g e  m ehrm aliges E r 
brechen , un d  4 —6 flüssige S tu h len tlee rungen , sow ie eine re ich lichere  D iu 
rese  eines an  A lbum en  bedeutend ä rm eren  H a rn s . A m  4. T a g e  d arnach  
w aren  die S p u ren  des A n fa lls  ganz verschw unden , die D iu rese  ziem lich 
re ich lich , auch besserte  sich d e r K ran k e  von da an ra sch , der H y drops v e r
lo r sich, so dass der K nabe nach  3 W ochen genesen en tlassen  w urde .

Da d e r  Knabe  f r ü h e r  nie an E p i le ps ie  ge l i t t en  ha t te ,  so 
ka n n  d i e s e r  e in em  Anfal le  von Fa l l s uc h t  s e h r  ä h n l i c h e  Z u 
s t a n d  n u r  a ls  ein S y m p t o m  d e r  im Gefolge  d e s  M. Br igh t i i  
a u f g e t r e t e n e n  U r ä m i e  b e z e ic h n e t  w e rd e n ,  — D a s s  d i e s e  Nie
r e n e r k r a n k u n g  zuwei l en  a c u t  n a c h  S c a r la t i n a  au f t r e le ,  i s t  l ä n g s t  
b e k a n n t ,  s e l t e n e r  d a g e g e n  ist  d ie  Co mpl ica t ion  mit  Urämi e ,  
w e s s h a l b  ich d i e s e n  K ra n k h e i t s f a l l  a u s f ü h r l i c h e r  a n g e f ü h r t  
habe .  -— ln e in e m  2. Fal le von S c h a r l a c h  bei e in em  l l j ä h r ,  
M ä d c h e n  t r a t  in d e r  R e c o n v a l e s c e n z  r e c h t s c i t i g e  O t o r r h ö e  
(Cat.  d e s  ä u s s .  G eh ö r g a n g )  auf ,  o h n e  S c h w ä c h u n g  d es  G ehö r s .  
Der  O h re n f lu ss  v e r l o r  s ich  nach  e twa 6 W o c h e n .

Die  M a s e r n  s a h e n  w i r  n u r  bei 3 Kranken.  E in  8 jäh r. K nabe 
w a r schon bei der A ufnahm e, die am  12.—13. T a g e  der K ra n k h e it geschah , 
vollkom m en hyd rop isch  (H , A n a sa rc a  u n d  A scites), ohne dass E iw e iss  im 
U rin  h ä tte  nachgew iesen  w erden  können. D er H y d ro p s v e rlo r sich  nach  
A nw en d u n g  von D iu re tic is .

V a r i o l a  kam bei  23 (4 M. 19 W.) K ra n k e n  zu r  Beoba ch tu ng ,  
von  d e n e n  m e h r e r e  von ä n d e r n  Ab th e i lu ng en  (der  für  S y p h i l i 
t i s c h e  und  j e n e r  für  A u g e n k r a n k e )  t r a n s f e r i r t ,  mit  k e in e m  Va
r io la k r a n k e n  in B e r ü h r u n g  g e k o m m e n  w a r e n .  Alle K r a n k e  wra- 
r en  ge impf t ,  j a  in e inem  Fal le  (dem e inz ige n  tö d t l ic h  a b g e l a u 
fenen)  w aren ,  w ie  Hr.  Dr.  E l i m i g  im 31. Bde.  d. Vr l l j sch r f t .  b e 
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s c h r i e b e n  ha t ,  n o c h  die  V a c c in a p u s te ln  in d e r  Blü the ,  als  die 
Var io la  z u r  E ru p t i o n  kam.

A n h a n g .

Die Säuferdyskrasie  f and s i ch  bei 30 Ind iv iduen  (22M. 8 W.) ; 
bei 4 K r a n k e n  ze ig te  s i ch  ein v o l l k o m m e n e s  Del i r ium,  w e l c h e s  
in e in em  Falle d u rc h  6, im zw e i te n  d u r c h  4 Tage  a n d a u e r t e ,  
und  e r s t  na ch  g r o s s e n  Gaben  von  Opi um w i c h ;  d ie  2 ä n d e r n  
s t a r b e n  bald n a c h  d e r  Aufnahme.  Bei e in em  K ran k en ,  d e r  
d u r c h  la nge  Zei t  g r o s s e  Q u a n t i t ä t e n  B r a n n t w e i n  zu s ich  g e 
n o m m e n ,  und  s e h r  u n r e g e l m ä s s i g  g e le b t  ha t te ,  t r a t  d e r  Tod  ein.

K . A . GO J a h re  a lt, S chre iber, g ib t an , se it län g e re r Z e it an  Z itte rn  
der H än d e , ab er e rs t se it 2 M onaten  an Schw indel und  Z itte rn  nebst S chw ä
che der u n te ren  G liedm assen  zu leiden. Befund- D ie  H au tdecken  schm ut
z ig  gelb , an  v ielen  S te llen  zerk raz t, an  einzelnen  m it E kchym osen  besetzt. 
M ässiges Oedem um  die K nöchel u n d  im  G esich te ; der T h o ra x  rech ts  von 
der 4. K ippe k u rz  schallend , die L eber tie fe r stehend, indeterm . A th m en  
m it zah lreichen  R asse lgeräuschen- D e r H erzsto ss  zw ischen der 4.—5. R ippe. 
B edeu tender A scites. S chw erere  B ew eg lichke it der U n te rex trem itä ten , beson
ders der linken , das G ed äch tn iss  seh r schw ach. In  den folgenden 3 T a 
gen  w a rd  der K ran k e  schw ächer und  unbesinn lich  ; es tra te n  u n w illk ü h r- 
liche S tu h l- u n d  H a rn en tlee ru n g en  ein, die H au tdecken  w u rd en  heisser, 
d e r P u ls  s tieg  a u f  100, am  3. T a g e  w a rd  der K ra n k e  soporös, e r  a thm ete  
m ühsam  u n d  starb . Section. C hron . H irn h au tö d em , R este  von A p o p lex ia  
in term en ingea , von P leu r itis  u n d  P e rik a rd it is . F risch e  P le u r it is  un d  P n e u 
m onie re ch ts , N ie ren a tro p h ie , N ierens te ine , E n cep h a litis  um  die m it e iner 
g rü n lich g e lb en  e itrigen  F lü s s ig k e it e rfü llten  V en trike l.

Chlorosis f and  s ich  bei  26, Scorbut be i  2 K ranke n .  Vergiftung 
durch Kohlendampf bei  e ine m 38jäh r .  Manne  — j e d o c h  in g e r i n 
gem Grade .  D er  g e w ö h n l i c h e n  B e h a n d l u n g  fo lg te  i n s g e s a m m t  
G enesung .

An acutem Gelenksrheumatismus l i t ten 45 K r a n k e  (19 M. 25 W.). 
Am h ä uf ig s t en  w a r  d e r s e l b e  bei Ind iv iduen  z w i s c h e n  d e m  15— 
20 J a h r e  mit  s t e t e r  Ab nah m e  nach  den  h ö h e r e n  A l te rsper ioden .  
U n te r  d ie s e n  kam im Verg le ich  mi t  a n d e r e n  J a h r e n  d ie  g e 
r i n g e  Zah l  von 2 P e r i k a r d i t i d e n  und  2 E n d o k a r d i t i d e n  vor.  
Nur  d i e  le tz te  Co m p l i ca t i o n  f ü h r te  zum Tode.

D e r  chron. Rheum atism us f and  s ich  bei 19 K ra n k e n  (8 M. 11 
W.) und  gab  in e inz e lnen  Fäl len zu r  E n t s t e h u n g  b e d e u t e n d e r  
D efo rm i tä te n ,  b e s o n d e r s  d e r  F i n g e r  u n d  Z eh en ,  V e ra n la ss u n g .  
Bei g e r i n g e r e n  G ra d e n  d e s s e l b e n ,  so w ie  bei l ä n g e r  a n d a u e r n 
d e m  ac u te m  R h e u m a t i s m u s  w u r d e n  mi t  s e h r  g ü n s t i g e m  Erfo lge 
d ie  r u s s i s c h e n  D a m p f b ä d e r  a n g e w e n d e t .
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Syphilis f and  s ich  bei 50 K r a n k e n  in ih r e n  v e r s c h i e d e n e n  
f o r m e n .  Da s o l c h e  j e d o c h  n u r  a u s n a h m s w e i s e  auf  den  In te rn .  
Ab th e i lu ngen ,  w e l c h e  z. B. B ehu f s  d e r  k l i n i s c h e n  D e m o n s t r a 
t ion b e h a n d e l t ,  o d e r  n a c h  E r k e n n t n i s s  d es  Uebels  d e r  b e t r e f 
fenden  Ab th e i lu ng  ü b e r g e b e n  w o r d e n ,  so e r ü b r i g t  d a r ü b e r  w e 
nig zu sagen .  Den b e m e r k e n s w e r t h e n  Fä l len  d i e s e r  K ra n k h e i t  
h a b e  ich an e inem a n d e r e n  O r te  d ie  g e h ö r i g e  W ü r d i g u n g  a n 
g e d e i h e n  lassen .  D ass e lb e  g i l t  von d e r  Gonorrhöe, d i e  18mal in 
B e h a n d lu n g  kam.

Marasmus bei 28 K ran k en ,  von d e n e n  9 s ta r b e n .  U n te r  ihne n  
w a r e n  n ä c h s t  d e ne n  mit  P n e u m o n i e  d ie  ä l te s t e n  Indiv iduen .  
E b e n so  w u r d e n  4 K r a n k e  mi t  Jlyärops universalis ge fü h r t ,  wo 
a u s s e r  d es  M a r a s m u s  a l le r  O r g a n e  ke in e  w e i t e r e  U r s a c h e  d e r  
W a s s e r s u c h t  n a c h w e i s b a r  war .  Zwei  da von s ta r b e n .

M e r  den Gewichtsverlust der Thiere nach dem Tode.
Von Dr. Johann Czermak in P ra g .

Die Reihe  von V e r s u c h e n ,  d e r e n  R e su l t a te  im F o lg end en  
m i t g e th e i l t  s ind ,  b e g a n n  im März  1851 und w u rd e ,  j e  n a c h d e m  
s ich  Ze i t  und G e le g e n h e i t  d a r b o t ,  bis zum A u g u s t  fo r tg ese tz t .  
Meinem F r e u n d e ,  Prof .  H. H l a s  i w  e t  z, v e r d a n k e  ich  de n  grüs-  
s l en  Thei l  d e r  g e n a u e r e n  W ä g u n g e n ,  w e lc h e  a u f  den  vo r t r e f f 
l ichen,  ab e r  ke in e  g r o s s e  B e l a s t u n g  v e r t r a g e n d e n  W a g e n  d es  
h ie s ig e n  c h e m i s c h e n  L a b o r a t o r i u m s  v o r g e n o m m e n  w u r d e n .  Die 
V e ra n la s s u n g  zu d ie s e n  U n t e r s u c h u n g e n  gaben  e in ig e  V e r s u c h e ,  
w e l c h e  ich z u r  B e s t i m m u n g  d es  a b s o l u t e n  K ö r p e r g e w i c h t e s  
v e r s c h i e d e n e r  Th ie re  a n g e s t e l l t  ha t te .  Die V e r g l e i c h u n g  d e s s e l 
ben vor und nach d e r  T ö d l u n g  d es  T h i c r e s  h a t t e  n ä m l i c h  e r g e 
ben ,  d a s s  d a s  lo d te  T h ie r  s te t s  leichter w a r ,  a l s  d a s  lebend e .  
Der  G e w i c h t s v e r l u s t  w a r  g l e ich  n a c h  d em  T o d e  d e u t l ic h  w a h r 
z u n e h m e n  und  lag i m m e r  a u s s e r h a l b  d e r  G ren zen  d e r  Be- 
o b a c h t u n g s f c h l e r .  Es s c h i e n  m i r  i n t e r e s s a n t  g e n u g ,  g e n a u e r e  
q u a n t i t a t iv e  B e s t i m m u n g e n  d es  G e w i c h t s v e r l u s t e s  v o r z u n e h 
me n und d i e s e  g a n z e  E r s c h e i n u n g  w e i t e r  zu v e r fo l ge n ,  um 
dem G r u n d e  d e r s e l b e n  au f  d ie  S p u r  zu k o m m e n .

Ich e x p e r i m e n l i r t e  mit  k le in e r e n  S ä u g e r n  (Mus m u s c u l u s ,  
Lepus  cun icu lu s ,  S p e r m o p h i l u s  ci l i l lus,  Cavia c o b a y a  . . . etc.), 
Vögeln (Fr ing il la s e r i n u s ,  Loxia  c o c c o t h r a u s t e s , S t r ix  otus!  
S t r i x  no c tu a  . . .  etc.) ,  und  Rept i l i en (Co lu be r  na t r ix ,  L a c e r t a
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agil is  . . . elc).  Das zu o p f e r n d e  Th ier  w u r d e  a u f  d ie  W age  
g e b r a c h t ,  und  n a c h d e m  es s ich vo l l s t ä n d ig  b e r u h i g t  ha t te ,  mit  
Gena u ig k e i t  g e w o g e n .  A lsd ann  t ö d t e t e  ich d as  T h ie r  au f  d ie  
e ine  o d e r  d ie  a n d e r e  Art  und  t r u g  die s c r u p u l ö s e s t e  S o r g e  
da für ,  d a s s  w e d e r  e tw a s  v e r lo r e n  g ing ,  noch  a u c h  h i n z u k a m ,  
w a s  d ie  R e in he i t  d e s  V e r s u c h s  h ä t t e  s t ö r e n  k ö n n e n .  Die w i e 
d e r h o l t e n  W ä g u n g e n  des tod te n  T h i e r e s  w u r d e n  mit  B e r ü c k 
s i c h t i g u n g  d e r  se i t  d e r  T ö d t u n g  v e r f l os se ne n  Zei t  v o r g e n o m 
m e n ,  so d a s s  s ow ohl  d ie  abs o l u te ,  als die re la t ive  Z u n a h m e  
des  G e w i c h t s v e r l u s t e s  b e s t i m m t  w u r d e .  Die g e f u n d e n e n  Wer-  
the  s te l l t e  ich t a b e l l a r i s c h  z u s a m m e n  ; d ie  e ine  Z a h l e n r e i h e  e n t 
hä l t  d ie  Ze i t  d e r  W ä g u n g e n ,  d ie  a n d e r e  d as  je w e i l i g e  a b s o l u t e  
Gewicht .  Aus  d e r  Dif fe renz  z w e i e r  P o s t e n  l ä s s t  s ich  d ie  V e r
ä n d e r u n g  d e s  Ge wi cht e s  für  e in e  b e s t i m m t e  Z e i t e i n h e i t  und 
s o m i t  d e r  re la t i v e  G e w i c h t v e r l u s t  l e ic h t  b e r e c h n e n .  Diese  
Tabe l len  g e w i n n e n  an U e b e r s i c h t l i c h k e i t ,  w e n n  d e r  G e w i c h t s 
v e r lu s t  d u r c h  e ine  C urv e  a u s g e d r ü c k t  wi r d .  Ich e n t w a r f  mir  
zu dem E nde  e ine  Ska le ,  d e r e n  G rade  e in e r  g e w i s s e n  Z e i t e i n 
he i t  e n t s p r e c h e n ,  und  lies d i e s e lb e  von e in e r  zwei ten  S k a l e  
r e c h t w i n k l i g  d u r c h k r e u z e n ,  d e r e n  A b th e i lu n g e n  e ine  b e s t i m m t e  
G e w i c h t s e i n h e i t  r e p r e s e n t i r l e n .  Ich e r h i e l t  au f  d i e s e  Weise  
e ine  Anzahl  von Vierecken  und D u r c h k r e u z u n g s p u n k t e n ,  w e lc h e  
je  na ch  i h r e r  Lage und  E n t f e r n u n g  vom Nu l lp un k te  e ine  v e r 
sc h i e d e n e  qua n t i ta t i v e  B e d e u t u n g  b e k a m e n .  W a r  schon  vor 
dem  V e r s u c h e  ein s o l c h e s  S c h e m a  e n t w o r f e n ,  so k o n n t e  d e r  
Ver lus t  g le ich  na ch  j e d e r  W ä g u n g  g r a p h i s c h  n o t i r t  w e r d e n .  
Um be im E n t w ü r f e  d e r  Sk a le n  Linien  zu e r s p a r e n ,  bezog  ich 
d ie  G rad e  a u f  g r ö s s e r e  Gewichts -  und Z e i te in h e i t e n ,  und  the i l t e  
s ie  n u r  d o r t ,  wo es Noth  tha t ,  n a c h  e in e r  k l e i n e r e n  M aasse in h e i t  
ein.  Nach  m e in e n  b i s h e r i g e n  V e r s u c h e n  w e r d e n ,  w enn  man g e 
nau se in  will ,  d ie  E i n l h e i l u n g e n  für  den  Anfang  d e r  Curve  
k le in e r  se in  m ü s s e n  als  s p ä t e r ,  wei l  u n m i t t e l b a r  nach  d e r  T ö d 
tu ng  des  T h i e r e s ,  w e g e n  des  A nfangs  re la t iv  g r ö s s e r e n  G e 
w i c h t s v e r l u s t e s  m e h r  W ä g u n g e n  n o t h w e n d i g  e r s c h e i n e n ,  als 
w ä h r e n d  den  fo lg enden  Z e i t a b s c h n i t te n .  Je z a h l r e i c h e r  die  
W ä g u n g e n  bei g l e i c h e r  D a u e r  d e s  V e r s u c h e s  v o r g e n o m m e n  
w e r d e n ,  d e s t o  g e n a u e r  d r ü c k t  d ie  C urv e  d ie  a l l m ä l ig en  V e r ä n 
d e r u n g e n  d es  G e w ic h te s  aus .  Aus d e r  S te i lh e i t ,  mit  w e l c h e r  
d ie  C urve  nach  d e r  e inen  S e i t e  hin abfä l l t ,  e r s i e h t  man die 
re la t iv e  G r ö s s e  d i e s e r  V e r ä n d e r u n g e n ;  d ie  ab so lu te  G r ö s s e  
d e r s e l b e n  lä ss t  s ich  an d e r  fo r t l a u f e n d  n u m e r i r t e n  Ska le  d e r  
G e w ic h t s e i n h e i t e n  ab le sen .  Die R es t e ,  w e l c h e  na ch  Abzug d es
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bei j e d e r  W ä g u n g  g e f u n d e n e n  V e r lu s t e s  von  de m G e s a m m tg e -  
w i c h t e  d es  le b e n d e n  T h i e r e s  übr ig  b le iben ,  k ö n n e n  le ic h t  an 
den p a s s e n d e n  S te l le n  n o t i r t  w e r d e n .  E ine  so lc he  g r a p h is c h e  
D a r s t e l l u n g  i st  e ine  ta b le  ä do ubl e  e n t r e e ,  und  es l ä s s t  s ich ,  
w e n n  die C urve  d e s  G e w i c h t s v e r l u s t e s  g e n a u  g e a r b e i t e t  ist,  
für  j e d e n  be l ie b ig en  Z e i t p u n k t  d e r  Ver lus t ,  und u m g e k e h r t  für  
j e d e  G r ö s s e  d es  V e r lu s t e s  d ie  s e i t  d e r  T ö d t u n g  ve r f los sene  
Ze it ,  oh ne  R e c h n u n g ,  finden.

Aus  e i n e r  g r o s s e n  Menge  von V e r s u c h e n ,  w e l c h e  ich ta be l 
la r i sch  z u s a m m e n g e s t e l l t  h abe ,  th e i l e  ich h i e r  n u r  dr e i  im De
tail mit  und l a s s e  d a r a u f  d a s  a u s  s ä m m t l i c h e n  V e r s u c h e n  g e 
w o n n e n e  R e s u l t a t  folgen.

1. E in  ju n g e s  K an inchen  (L epus cunicu lus) w og lebend 17 U ncen  un d  
84 gr. Med. G ew .

G ew ich te  verlo ren .
A u s  d ieser T ab e lle  e rg ib t sich , dass der G ew ich tsv e rlu s t nach  d e r e r

sten  halben  S tu n d e  re la tiv  am  g rö ss ten  w a r. In  den d a rau f fo lgenden  3 
S tunden  b e tru g  derselbe schon n u r  10gr., w as auf die ha lbe  S tunde l z/3 gr. 
V e r lu s t abw irft. W ä h re n d  den le tz ten  33 S tunden  is t der V e rlu s t ~  32 g r. 
und  es käm e dem nach au f  die ha lbe  S tu n d e  e tw a '/ , gr.

2. E in e  L a c e rta  a g ilis  w og lebend 22,605 grm m . N achdem  ih r  e tw a  
4 M inu ten  la n g  der B ru stk o rb  s ta rk  zusam m engedrück t w orden  w a r und  
der T od  eingetre ten  zu sein schien , e rgab  die e rs te  W äg u n g  einen  V e r lu s t 
von 0,046 g ram m .

ih rem  G ew ichte  verlo ren . W äh ren d  der le tzten  W ä g u n g  bew egte sich  das 
T h ie r  p lö tz lich  w ieder, indem  es n ich t vö llig  g e tö d te t w orden  w ar. D er 
D ruck  a u f  den T h o ra x  w urde  n u n  von N euem  u n d  v e rs tä rk t angew endet, 
b is das T h ie r  endlich  kein  L ebenszeichen  m ehr von sich gab. N ach  3 
S tunden  zeig te sich  ein V e r lu s t von 0,352 oder e igen tlich  von 0,276, w eil 
die frü h e r v erlo renen  0,176 grm m . abgezogen w erden  m üssen. N ach  3 '/2 
S tunden  b e tru g  der V e rlu s t 0,368 grm m . nach  21% S tunden  0,552 grm m . 
W erden  die vo r dem  E in tr it te  des T odes, in n e rh a lb  der 30 M inu ten  v e r
lorenen  0,176 grm m . liin zu ad d irt, so e rh ä lt m an die W e rth e  0,444 und  0,728. 
D er G esam m tverlu st, den das 22,605 grm m . schw ere  T h ie r  w äh ren d  des 
Z eitraum es von e tw a 22 S tunden , u n te r den angegebenen  U m ständen , e r l i t
ten  h a t, beläuft sich dem nach auf 0,728 gram m ., w as nahezu  deu 31. T h e il 
seines K örpergew ich ts ausm acht.

'/ ,  S tunde  nach  der S tran g u la tio n  h a tte  es 5 G ran , 
3 j  S tunden  .. 15 lf

von seinem

5 M inuten  nach  d ieser ers ten  W ä g u n g  h a tte  sie 0,086
0,116
0,156
0,176 grm m . von

V
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A u ch  aus d ieser T ab e lle  e rg ib t sieb eine U n reg e lm ässig k e it in der Z u 
nah m e  des G ew ich tverlu stes . B esonders b em erkensw erth  is t  die rasche  
A bnahm e des G ew ich tes w äh ren d  des langen  T odeskam pfes.

3. Z w ei lebende M äuse (M us m usculus) w ogen zusam m en, 18,83G grm m . 
Beide w u rd en  sofort d u rch  s ta rk en  D ru ck  a u f  den T h o ra x  g e tü d te t und  

18 M inuten sp ä te r gew ogen ; V erlu s t 0,038 grm m .
30 „ „ „ ; „ 0,057 „
70 „ „ „ ; „ 0,058 „

4 '/ ,  S tu n d en  „ „ ; „ 0,071 „
2 4   ; „ 0,196 „

W ird  der V e rlu s t zu gleichen T h e ilen  auf beide T h ie re , w elche nahezu 
dieselbe G rösse  h a tten , v e rth e ilt, so kom m t au f  E in es  ein T o ta lv e rlu s t von 
0,098 grm m . oder einem  95stel seines K örpergew ich tes.

Das a l lg em e in e  Resul ta t ,  w e l c h e s  s ich  au s  s ä m m t l i c h e n  
V e r s u c h e n  e r g e b e n  ha t ,  i s t  kurz  fo l g e n d e s :  Die Thiere werden
von ihrem Tode an, bis zum Zerfallen durch die Fäulniss oder bis 
zur völligen Mumifcation fortw ährend leichter; der Gewichtsverlust 
nim m t jedoch ungleichm ässig zu  und wuchst, unter übrigens gleichen 
Umständen, Anfangs am bedeutendsten.

Es ha nde l t  s i ch  nun  d a r u m ,  d ie  ga n z e  E r s c h e i n u n g  zu e r 
k l ä r e n  und  mi t  b e k a n n t e n  V o r g ä n g e n  in Z u s a m m e n h a n g  zu 
br ingen .

B e t r a c h t e t  man d ie  G e w i c h t s v e r h ä l t n i s s e  e in es  le bend en  
T h i e r e s  w ä h r e n d  d e r  m a n ig fa l t i ge n ,  g e s e t z m ä s s i g  o d e r  zufä l l ig  
w e c h s e l n d e n  v i talen P r o c e s s e ,  so f indet  m a n ,  d a s s  das ge- 
s a m m t e  K ö r p e r g e w i c h t ,  a b g e s e h e n  auch  von den  d u r c h  d as  
L e b e n s a l t e r  in g r ö s s e r e n  Z e i t a b s c h n i t t e n  g e s e t z t e n  Differenzen,  
f o r t w ä h r e n d e n ,  oft  s e h r  b e t r ä c h t l i c h e n  S c h w a n k u n g e n  u n t e r 
w or fen  ist .  D e r  m e n s c h l i c h e  w ie  d e r  t h i e r i s c h e  K ö r p e r  b e 
hä l t  s t r e n g  g e n o m m e n  fast  ke in en  Auge nb l ic k  d as  g le ic h e  Ge
w ic h t  bei.  Fr e i l i c h  k ö n n e n  d ie  in s e h r  k u r z e n  Z e i t r ä u m e n  
s ta t t f i n d e n d e n ,  oft  u n e n d l i c h  k l e in en  S c h w a n k n n g e n ,  au f  u n 
s e r e n  W a g e n  n i c h t  n a c h g e w i e s e n  w e r d e n ,  doch  la s s e n  s ie  s ich  
n i c h t s  d e s to  w e n i g e r  v o r a u s s e t z e n .  Der  G e w i c h t s v e r l u s t  und 
d ie  G e w i c h t s z u n a h m e  d es  l e b e n d e n  K ö r p e r s  w e r d e n  d u r c h  das  
Z u s a m m e n w i r k e n  u n z ä h l i g e r  i n n e r e r  un d  ä u s s e r e r  V o r g ä n g e  
mit  N o th w c n d ig k e i t  bed ingt .  Es s t e h t  h i e rbe i  die A ufnahm e 
von Stoffen aus  d e r  u m g e b e n d e n  A u s s e n w e l t  mit  den  A u s s c h e i 
du n g e n ,  den v e r s c h i e d e n e n  Se- und  Ex c rc t i o n o n ,  in a n t a g o n i 
s t i s c h e m  V e r h ä l t n i s s e .  Die s tof f l i chen E in n a h m e n  und  A u s g a 
ben m ü s s e n  h i e r  im w e i t e s t e n  S in n e  g e n o m m e n  w e r d e n ,  s o 
w oh l  h i n s i c h t l ic h  d e r  c h e m i s c h e n  und p h y s i k a l i s c h e n  B e s c h a f 
fenhei t ,  a ls  d e r  dabe i  t h ä t i g e n  O rg a n e .  Eine  U n t e r s c h e i d u n g
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d e r  E i n n a h m e n  in so lc h e ,  d u r c h  w e l c h e  Stoffe überhaupt in 
de n  K örpe r  k o m m e n  (z. B. E s s e n ,  T r in ken)  und  in s o lc he ,  
w e l c h e  die  Stoffe e r s t  zu e ig e n t l ic h e n  Bestandlheilen d e s  O r g a 
n i s m u s  m a c h e n  (z. B. die A u f s a u g u n g  d e s  Chylus) ,  i s t  für  den  
n ä c h s t e n  Z w e c k  d e r  a n g e r e g t e n  B e t r a c h t u n g  n ich t  no thwen-  
dig.  D a s s e lb e  gilt  von e in er  ä h n l i c h e n  E in l h e i l u n g  d e r  A u s g a 
ben.  Der  O r g a n i s m u s  fäll t  a l s  ein l e b e n d i g e s  Ganze,  mi t  al len 
se in en  W e r k z e u g e n  in d i e  W a g s c h a l e  un d  soll  a l s  so lc h e s ,  
w ä h r e n d  d e r  g e s e t z m ä s s i g e n ,  p h y s i o l o g i s c h e n  T h ä t i g k e i t  d e r 
se lb en  in Bezug  au f  d a s  G ew ic h t  u n t e r s u c h t  w e r d e n .  Der  Z u 
s a m m e n h a n g  d e r  vi ta len Fu n c t i o n e n  mit  d en  S c h w a n k u n g e n  
d es  K ö r p e r g e w i c h t e s  soll h i e r  a u f g e d e c k t  w e r d e n .

Die E i n n a h m e n  m a c h e n  de n  O r g a n i s m u s  s c h w e r e r ,  die 
A us gab en  le ich t e r .  Ueberwiegeri  d ie  e in en  d ie  a n d e r e n ,  so re- 
s u l t i r t  ein Gewinn  o d e r  ein Ver lus t  an Gewich t  für  d a s  I n d i 
viduum.  Der  Fall i s t  d e n k b a r ,  d a s s  s ich be ide  e n t g e g e n g e s e t z t e  
F a k t o r e n  das  G l e ic h g e w ic h t  ha l t en ,  und  d a s  K ö r p e r g e w i c h t  für 
e ine  k ü r z e r e  o d e r  l ä n g e r e  Ze i t  d a s s e l b e  bleibt.

F ü r  d ie  n o r m a l e  E n t w i c k e l u n g  gil t  a ls  Gese tz ,  d a s s  das  
t h i e r i s c h e  un d  m e n s c h l i c h e  I nd iv id uu m  m e h r  e i n n i m m t  und 
w e n i g e r  ausg ib t ,  so la ng e  es in s e i n e r  k ö r p e r l i c h e n  Ausb i ld ung  
begr if fen i s t ;  s p ä t e r  k o m m e n  d ie  F a c t o r e n  d e s  G e s a m m tg e -  
w i c h t e s  im A l l ge m e in en  auf  g le ic h e  H ö h e ;  in d e r  P e r i o d e  d e r  
D e c r e p i d i l ä t  e r s e t z e n  die E i n n a h m e n ,  die A us g a b e n  n i ch t  m e h r ,  
und na ch  d em  Tode  g e h t  d e r  Ve r lus t  an Ma sse  und  Gewicht  
u na u fg eh a l t en  for t .  Fre i l i ch  u n t e r l i e g t  d a s  sk iz z i r te  S c h e m a  
e in er  Menge  von ind iv id ue l le n  A u sn ah m en .  Es d a r f  ü b e r d i e s  
n ic h t  v e r g e s s e n  w e r d e n ,  d a s s  i m m e r  n o c h  n o t h w e n d i g e  und 
zufäl l ige  S c h w a n k u n g e n  in dem a n t a g o n i s t i s c h e n  V e r h ä l t n i s s e  d e r  
E i n n a h m e n  und A u s g a b e n  e in t r e t e n ,  w e l c h e  o h n e  S t ö r u n g  des  
g an zen  Gang es  in d a s  S c h e m a  a u f g e n o m m e n  w e r d e n  m ü s s e n .

Es l iese  s i ch  h ie rn a c h  e ine Curve des Körpergewichtes für  
ein i nd iv idue l les  Dasein en tw er fe n ,  w e l c h e  mi t  d e r  E n t s t e h u n g  
d es  O r g a n i s m u s  a n h e b t  und mi t d e r  Auf lö ssu ng  d e s s e l b e n  ende t .  
Diese  g r a p h i s c h e  D a r s t e l l u n g  m ü s s t e  in d e r  E n t f e r n u n g  b e t r a c h 
te t ,  a ls  e ine  Linie e r s c h e i n e n ,  w e lc h e  r a s c h  au f s t e ig t ,  nach  und 
nach e ine  g r ö s s t e  H öh e  e r r e i c h t  und  b ehä l t ,  und  endl i ch  w i e 
d e r  h e ra b s in k t .  In d e r  N ähe  und  g e n a u e r  a n g e s e h e n ,  w ü r d e  
d ie  Linie wie  mi t  z i t t e r n d e r  Hand gezo gen ,  d ie  a n g e d e u t e t o  
K r ü m m u n g  vollenden und m e h r  o d e r  w e n i g e r  r e g e l m ä s s i g e ,  g r ö s 
s e r e  und k l e in e re  Bi egung en  im Zig-zag ze igen.  — Diese  Curve  
d es  K ö r p e r g e w i c h t e s  i s t  d ie  R e s u l t i r e n d e  zweier C o m p o n e n t e n ,
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w e l c h e  in e n t g e g e n g e s e t z t e n  R i c h tu n g e n  w i r k e n ;  d ie  e ine  von 
u n t e n  n a c h  oben ,  d ie  a n d e r e  von oben  nach  u n t e n ;  j e n e  e n t 
s p r i c h t  d e n  E i n n a h m e n ,  d ie s e  den  Au sg abe n .  Die V e r ä n d e r u n 
gen  d e s  sp ec i f i schen  G e w i c h t e s  des  Ind iv id uum s,  w e l c h e  s t r e n g  
g e n o m m e n  g le ichfa l l s  als  C o m p o n e n t e n  b e t r a c h t e t  w e r d e n  k ö n 
nen ,  s ind im Al lgemeinen  allzu u n b e d e u t e n d ,  und  d ü r f e n  v e r n a c h 
l ä s s i g t  w e r d e n .  Man ka nn  vol l ends  davon  a b s e h e n ,  w e n n  man 
von v o r h e r e i n  das  Volumen des  I n d iv id u u m s n ich t  b e r ü c k s i c h 
t i g en  wil l  und d ie  B e o b a c h t u n g s m e t h o d e  d a r n a c h  w ä h l t .  — 
Das le tz te  a b s t e i g e n d e  S t ü c k  d e r  C urve  d es  K ö r p e r g e w i c h t e s  
s te l l t  den  d u r c h  d ie  oben  m i t g e th e i l te n  V e r s u c h e  d i r e c t  n a c h 
g e w i e s e n e n ,  na ch  d e m  Tode f o r t d a u e r n d e n  G e w i c h t s v e r l u s t  dar ,  
w e l c h e m  k e i n e  vi talen E i n n a h m e n  e n t g e g e n w i r k e n .  Von den 
A u s g a b e n ,  w e l c h e  das  L e i c h t e r w e r d e n  b edi ngen ,  ha t  d e r  Tod die 
M ehrzahl  g le ich fa l l s  s i s t i r t ;  in u n u n t e r b r o c h e n e r  W i r k s a m k e i t  
b le ibe n  a b e r  j e n e  iVusgaben,  w e l c h e  n ic h t  u n m i t t e l b a r  von dem  
L e b e n  d e s  O r g a n i s m u s  a b h ä n g e n ,  und  d i e s e  s i n d  es d a h e r ,  
w e l c h e  d i e  f rag l iche  E r s c h e i n u n g  e r k l ä r e n  m üssen .

Man ha t  d ie  s tof f l i chen A us ga be n  n a c h  v e r s c h i e d e n e n  Ein- 
t h e i l u n g s g r ü n d e n  u n t e r s c h i e d e n ;  so n a c h  d em  A g g r e g a t i o n s 
z u s t a n d e  d e s  A u s g e s c h i e d e n e n  in fes t e ,  f lüssige  und  g a s f ö r m ig e ;  
n a c h  d e r  c h e m i s c h e n  B e s c h a f f e n h e i t ;  n a c h  den  be th e i l ig te n  O r 
g a n e n  etc.  E ine  w e i t e r e  E in t h e i l u n g  i st  d u r c h  die i n t e r e s s a n 
ten  V e r s u c h e  von L u d w i g  und R a h n  (Ueber  d ie  Beihülfe  
d e r  Nerven  zu r  S p e i c h e l s e c r e t i o n .  Zü r i ch )  a n g e b a h n t  w o r d e n ,  
n e m l i c h  na ch  d em  G rade  d e r  A b h ä n g i g k e i t  von N e r v e n s y s te m e .  
Die A u sg a b e n ,  um w e l c h e  es s ich  h ie r  ha nde l t ,  m ü s s e n  d u r c h  
e in en  re in  c h e m i s c h  p h y s i k a l i s c h e n  V o rg a n g  b e d in g t  sein ,  da 
s ie  d a s  L eben  ü b e r d a u e r n ,  und  dunst -  o d e r  g a s f ö r m i g e r  Natur  
se in ,  wei l  s ie  n i ch t  u n m i t t e l b a r  w a h r g e n o m m e n  w e r d e n  k ö n n e n ;  
f e r n e r  m ü s s e n  s ie  auf  d e r  f re ien ,  von d e r  Haut  und  den 
S c h l e i m h ä u t e n  ü b e r k l e i d e t e n  O b e r f lä c h e  d e s  K ö r p e r s  stat t fln-  
den ,  i n d e m  a l le  a n d e r e n  W e g e  d e r  Ausf uh r  von Stoffen v e r 
le g t  s ind.

Nach Allem l ä s s t  s ich  mit  B e s t i m m t h e i t  b e h a u p te n ,  d a s s  
d i e  f ra g l ic he  A u s s c h e i d u n g  n ic h t s  a n d e r e s  ist ,  als d ie  Ausdün
stung , d a s  s c h o n  w ä h r e n d  d es  Leb ens  v o r s i c h g e h e n d e  und noch 
f o r t w ä h r e n d e  V e r d ü n s t e n  d e r  f lüss igen B e s t a n d t e i l e  d e s  K ö r 
p e r s  und  d a s  Verf lücht igen  von Gasen .  Das b e s c h r i e b e n e  Le ic h 
t e r w e r d e n  n a c h  de m T o d e  i st  d e r  A u s d r u c k  des  d u r c h  die 
V e r d ü n s t u n g  g e s e t z t e n  S u b s t a n z v e r l u s t e s .  Das  g e l ö d t e t e  Indi- 
d u u m  v e rh ä l t  s ic h  h i e r  im W e s e n t l i c h e n  g e r a d e  so, wie  e ine
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d e r  V e r d ü n s t u n g s r ö h r e n ,  w e l c h e  L i e b i g  bei se in e n  V e r s u c h e n  
üb e r  den  V e r d ü n s t u n g s d r u c k  (U nters ,  ü b e r  e in ig e  U r s a c h e n  
d e r  S ä f t e b e w e g u n g  in t h i e r i s c h e n  O r g a n i s m u s .  1848.) a n g e w e n 
d e t  hat .

Die g e g e b e n e  E r k l ä r u n g  d es  G e w i c h t s v e r l u s t e s  r e i c h t  vo l l 
k o m m e n  aus .  Die nach  d em  T ode  e i n t r e t e n d e n  V e r h ä l t n i s s e ,  
w e lc h e  man mi t d em  L e i c h t e r w e r d e n  noch in B e z ie h u n g  b r i n 
ge n  k ö n n te ,  a ls  d a s  E r k a l t e n  d e r  Le ic he ,  d a s  A u fh ö re n  der  
Be sp i ra t io ns-  und  B l u t b e w e g u n g  u. s. w. , b ez ie he n  s i c h  e n t 
w e d e r  auf  d ie  V e r ä n d e r u n g  des  sp e c i t i s c h e n  G e w ic h te s ,  und  es 
g e n ü g t ,  d a r a u f  im Al lge meinen  h i n g e w i e s e n  zu hab en ,  o d e r  s ie  
w i r k e n  n u r  modi f ic i rend  au f  die  R asc h h e i t ,  da s  Q u a n t u m  d e r  
V e r d ü n s t u n g  ein,  und  da nn  w e r d e n  d a m i t  k e in e  w e s e n t l i c h  n e u e n  
E r k l ä r u n g s g r ü n d e ,  s o n d e r n  n u r  B a u s t e i n e  zum A u sb a u  d e r  v o r 
g e t r ag en en  A ns i ch t  g e l ie fe r t .

Wird  das  E n tw e ic h e n  d es  W a s s e r d u n s t e s  und  d e r  Ga se  v e r 
h in d e r t ,  so ka nn  auch kein G e w i c h t s v e r l u s t  zu S t a n d e  k o m m e n .  
Es be w ei s t  d ies  f o l g e n d e r  V e r s u c h ,  d u r c h  w e l c h e n  zu g le ic h  
j e d e r  N e b e n g e d a n k e  an i r g e n d  e ine  d y n a m i s c h e  W i r k u n g  v e r 
b a n n t  wird .  Ich b r a c h t e  in e ine  d ü n n w a n d i g e  G l a s r ö h r e  vier  
w o h l a b g e t r o c k n e t e  le b e n d e  T r i t o n e n  und  s c h m o lz  d ie  offenen 
E nd en  au f  d em  G l a s b l ä s e r t i s c h e  zu. Die m i t e i n g e s c h l o s s e n e  
Luft  r e i c h t e  h i n ,  den  T h i e r e n  m e h r e r e  S tu n d e t !  d a s  L eben  zu 
f r i s ten .  Die R ö h r e  s a m m t  E in sc hl us s  w u r d e  so rg fä l t ig  g e w o g e n  
und  das  G e w ic h t  no t i r t .  Nach g e r a u m e r  Z e i t  — die  Th ie re  
l eb ten  no ch  — gab  d ie  w ie d e r h o l t e  W ä g u n g  d a s s e l b e  R esul t a t .  
30 S t u n d e n  s p ä t e r  w a r e n  s ä m m t l i c h e  T h ie r e  zu G r u n d e  g e g a n 
gen ,  es  zeigte  s ic h  abe r  noch  i m m e r  k e in e  S p u r  e in e r  G e w i c h t s 
abnahme*) .  W ie  b e r e i t s  oben  m i t g e th e i l t  w u r d e ,  i s t  d e r  G e w ic h ts 
v e r lu s t  in d e r  e r s te n  Ze i t  nach  d e r  T ö d t u n g  d e s  T h i e r e s  verhä l t -  
n i s s m ä s s i g  am g r ö s s t e n  und  n im m t  s p ä t e r  u n g l e i c h m ä s s i g  zu. 
W e n n  die  g e g e b e n e  E r k l ä r u n g  d es  P h ä n o m e n s  r i ch t ig  i st ,  so ka nn  
es k e in e  S c h w i e r i g k e i t e n  ha ben ,  a u c h  d i e s e  S c h w a n k u n g e n  nach 
i h re n  B e d i n g u n g e n  e i n z u s e h e n ,  Der  A nfangs  b e d e u t e n d e r e  V e r
lu s t  b e r u h t  zum Thei le  au f  d e r  l e tzten v i ta len  T h ä t ig k e i t  (der  
Haut)  w ä h r e n d  d e s  T o d e s k a m p f e s  ( T o d e s s c h w e is s ) ,  zu m  Thei le

*) N ach  sl , J a h re n  h a tte  sich  in der R öhre  eine b e träch tliche  M enge 
e iner m issfärb igen  J a u c h e  angesam m elt, w elche n ebst den fre ien  G asen  
u n te r anderen  U m ständen  lä n g s t verschw unden  w äre  u n d  einen a n 
sehnlichen  G ew ich tsv e rlu s t g ese tz t hä tte . D ie T h ie re  sin d  äu sse rlich  
vollkom m en w oh lerhalten .
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geht  d e r  V e r d u n s t u n g s p r o c e s s  r a s c h e r  vor  s i c h ,  so lange  d as  
T h i e r  no c h  w a r m  i s t  und  n o c h  n ic h t  viel F e u c h t i g k e i t  ve r lo re n  
hat .  (Dies e n t s p r i c h t  ganz  d e n V e r s u c h e n  von K r a u s e ,  w el che  
b e w e i s e n ,  d a s s  d ie  V e r d u n s t u n g  d u r c h  d ie  u n v e r l e t z t e  E p i d e r 
mis  h i n d u r c h  w irk l ich  s ta t t f inde t .  [Handw.  d. P h ys io lo g .  B. II, 
pag. 158]. Ein d u r c h  ein S t ü c k  d ü n n e r  E p i d e r m i s  v e r s c h l o s s e n e s  
mi t  W a s s e r  gefü l l tes  G l ä s c h e n  ver lor  in den e r s t e n  Tagen  
0,35—0,21 Gran  in 24 S t u n d e n ,  s p ä t e r  im Mittel  0,1 Gran).  Die 
le tz te  vi tale T h ä t i g k e i t  d e r  Haut  w ä h r e n d  d es  T o d e s k a m p f e s  
i s t  ü b r i g e n s  e in e r  d e r  G ründ e ,  w a r u m  die Art ,  auf  w e lc h e  man 
d as  zum V e r s u c h  b e s t i m m t e  T h ie r  t ö d te t ,  n ich t  ganz  g le ichgi l t ig  
i s t  fü r  d ie  G r ö s s e  d e s  a n f ä n g l i c h e n  G e w i c h t s v e r l u s t e s .  Der  oben 
u n t e r  2) a n g e f ü h r t e  V e rs u c h  mit  d e r  L a c e r t a  agi lis  ka n n  als 
Be leg  d a f ü r  d ie nen .  Die G r ö s s e  d e r  Z u n a h m e  des G e w i c h t s 
v e r l u s t e s  ü b e r h a u p t ,  a ls  b e d i n g t  d u r c h  d ie  V e r d u n s tu n g ,  h ä n g t  
a b e r  w e s e n t l i c h  von de n  h y g r o m e t r i s c h e n  und b a r o m e t r i s c h e n  
V e r h ä l t n i s s e n  d e r  A t m o s p h ä r e  und  d e r  T e m p e r a t u r  ab. Es  ka nn  
d e r  Fall  e in t r e t e n ,  d a s s  d u r c h  d ie  Z u s t ä n d e  d e r  d a s  T h ie r  u m 
g e b e n d e n  Medien  n ich t  n u r  ein a b s o l u t e r  S t i l l s ta nd  d e r  V e r 
d u n s t u n g  — a l so  au ch  d e r  A b n a h m e  d e s  G e w i c h t e s ,  e in l r i t t ,  
s o n d e r n  d a s s  s o g a r  d as  Geg en th e i l  von d e m  b i s h e r  B e s p r o c h e 
nen  g e s c h i e h t ,  n ä m l i c h  e in e  Auf na hm e  von Stof fen,  n a m e n t l ic h  
von W a s s e r ,  a u s  d e r  Luf t  und  d e m  g e m ä s s  e in e  Z u n a h m e  d e s  
K ö r p e r g e w i c h t e s .  W e n n  d e r  K ö r p e r  z. B. s c h o n  v o r h e r  m e h r  
F l üs s i gke i t  v e r l o r e n  h ä t t e ,  a ls  d ie  A t m o s p h ä r e  im Au ge nb l ic ke  
s e lb s t  b e s ä s s e ,  so w ü r d e  d i e s  u n v e r m e id l i c h  sein.  Die m e h r  
o d e r  w e n i g e r  auf fa l lenden  S c h w a n k u n g e n  d e s  G e w i c h t s v e r l u s t e s ,  
s o w o h l  im Anfänge ,  a l s  a u c h  s p ä t e r ,  w e r d e n  s ic h  a l so  a u f  den 
häuf igen ,  oft s c hn e l le n  und  p e r i o d i s c h e n  W e c h s e l  d e r  a n g e f ü h r 
te n  ä u s s e r e n  V e r h ä l t n i s s e  z u r ü c k f ü h r e n  la s sen  und n e h m e n  w i r  
d a z u  n e b s t  d e n  e r ö r t e r t e n  i n n e r e n  B e d i n g u n g e n  noch  d ie  i n 
d i v id ue l le n  V e r h ä l t n i s s e  in B e t r a c h t ,  a l s :  Alter ,  G rö s s e ,  Wohl-  
g e n ä h r t h e i t  u. s. w . ,  so d ü r f t e n  w i r  w o h l  s ä m m t l i c h e  m a a s s 
g e b e n d e  M om ent e  e r s c h ö p f t  h a b e n ,  w e l c h e  h i e r h e r  be zog en  w e r 
den  k ö nn en .

Die  V e r ä n d e r u n g e n  d es  K ö r p e r g e w i c h t e s ,  w e l c h e  auch  in 
p a t h o l o g i s c h e r  H in s i c h t  von p r a k t i s c h e r  W ic h t ig ke i t  s i n d ,  wie  
n e u e r e  E r f a h r u n g e n  zeigen,  habe n  w ir  bis ü b e r  d ie  V e r n ic h tu n g  
d e s  i n d iv id ue l le n  L e b e n s  h i n a u s  ve r f o lg t ,  und  d a m i t  d ie  Auf
f a s s u n g  j e n e r  p h y s i k a l i s c h e n  V e r h ä l t n i s s e  d es  t h i e r i s c h e n  O r 
g a n i s m u s  v e r v o l l s t ä n d i g t ,  w e lc h e  d u r c h  d i e  sk iz z i r t e  Curve des
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Körpergewichtes g r a p h i s c h  d a r g e s t e l l t  w u r d e n ,  nä ml ich  s e i n e r  Be 
z ie h u n g e n  z u r  Schwere.

Sc h l i e ss l i c h  will ich n o c h  e in es  w e i t v e r b r e i t e t e n  Vorur-  
the i le s  g e d e n k e n ,  d e s s e n  B e r ic h t ig u n g  und Deut ung  wohl  h ie r  
Platz finden kann .  Es g i l t  a ls  E r f a h r u n g s s a t z ,  d a s s  d e r  Tod 
d ie  L e ic hen  n ich t  n u r  s t r e c k e ,  s o n d e r n  au ch  schwerer m ache .  
Der Vo lksg laube  b e h a u p t e t  a l so  d a s  Geg en th e i l  von  d e m,  w as  
im V o r h e r g e h e n d e n  a ls  e ine  a l l g e m e in e  und  n o t h w e n d i g e  E r 
sc h e i n u n g  n a c h g e w i e s e n  w u r d e .  — Es v e r s t e h t  s ich  von selbst ,  
d a s s  d e r  m e n s c h l i c h e  K ö r p e r ,  au f  we lc he n  d ie s  z u n ä c h s t  be
zo g en  w i r d ,  ke ine  A u s n a h m e  von d e m  N a t u r g e s e t z e  ma che n  
kann ,  s o n d e r n  aus  den a n g e g e b e n e n  G rü n d e n  nach  d e m  Tode  
an G ew ic h t  v e r l i e r e n  m u s s ,  wie  a lle t h i e r i s c h e n  O rg a n i sm e n .  
I r g e n d  e ine  W a h r h e i t  l iegt  j e d o c h  d i e s e m ,  w ie  den  m e i s te n  
V o ru r th e i l e n  zu Grunde .  Die f r ag l i che n  im Volke  g e m a c h t e n  
E r f a h r u n g e n  s in d  n i ch t  u n r i c h t i g ,  n u r  m ü s s e n  s ie a n d e r s  aus-  
g e lc g t  und d a s  R e s u l t a t ,  zu dem s ie  f ü h r e n ,  a n d e r s  fo rm u l i r t  
we rden .  W e n n  man e inen  Le b e n d e n  h e b e n  o d e r  t r a g e n  soll ,  
so gibt  man ihm o d e r  e r  s ic h  s e l b s t  e ine  p a s s e n d e  S t e l l u n g ;  
e r  legt den Arm um d en  Hals d e s  T r ä g e r s ,  e r  z ieh t  d ie  Beine  
an,  u. s. w. Durch die b e w u s s t  o d e r  un bew' uss t  a n g e n o m m e n e  
A t t i t ü d e  w i r d  d as  G ew ic h t  auf  m e h r e r e  P u n k t e  ve r the i l t  und  
e r s c h e i n t  d e m  T r ä g e r  g e r in g e r ,  e r t r ä g l i c h e r .  Es h ä n g t  von d e r  
Ar t ,  w ie  d ie  Las t  g e f a s s t  w i r d ,  zum g r o s s e n  Thei l  d ie  Beur-  
the i lu ng  i h r e r  G r ö s s e  a b ,  da  d e r  K r a f ta u fw an d j e  n a c h  d em  
Angr i f f spu nk te  ein s e h r  v e r s c h i e d e n e r  ist ,  o h n e  d a s s  s ic h  dabei  
da s  Gew ic ht  d es  G e g e n s t a n d e s  ä n d e r n  w ü r d e .  — Der  L e b e n d e  
hilft  a l so  auf  d ie  a n g e d e u t e t e  Ar t  dem T r ä g e r ;  e r  k a n n  s ich 
„ le ic h t  m a c h e n “ , wie  ma n zu sage n  pflegt  — d e r  Le ic h n a m  h i n 
gegen  fällt  h a l t u n g s l o s  z u s a m m e n  o d e r  s t r e c k t  s e in e  Gl ieder  
s t a r r  und s t e i f  von s i ch  und  wdrd d a h e r  m e i s t  u n t e r  s e h r  u n 
g ü n s t i g e n  m e c h a n i s c h e n  M om e n te n  g e h o b e n  und  g e t r a g e n  w e r 
den  m ü s s e n .  N e h m e n  w i r  n e b s t  d i e s e m  m e c h a n i s c h e n  G r u n d e  
für  e in ze ln e  Fäl le n o c h  e in en  p s y c h o l o g i s c h e n ,  d ie  S c h e u  vor  
dem  L e i c h n a m e  h i n z u ,  so d ü r f t e  d ie  E n t s t e h u n g  j e n e s  Vorur -  
th e i le s  g e n ü g e n d  g e r e c h t f e r t i g t  und  g e d e u t e t  se in.  Da d e r  Tod 
n ic h t  s c h w e r e r ,  s o n d e r n  in d e r  Tha t  l e i c h t e r  m a c h t ,  so m u s s  
d ie  F o r m u l i r u n g  d e r  im Volke g e m a c h t e n  E r f a h r u n g e n  inso we i t  
b e r ic h t i g e t  w e r d e n ,  als  es  nun  h e i s s t ,  d a s s  die  L e i c h n a m e  n i ch t  
s c h w e r e r ,  s o n d e r n  n u r  schwerer zu  tragen s i nd ,  a l s  Lebende .



106

P h ysio log isch - pathologische Bemerkungen über die llolalion des 
menschlichen Magens.

Von Friedrich Betz in Heilbronn am Nekar .

(Mit e iner  l i lhog r .  Tafel)

Bei m einen  U n t e r s u c h u n g e n  ü b e r  d ie  a n t i - p e r i s t a l t i s c h e n  
B e w e g u n g e n  d e s  D a r m c a n a l s  b e g e g n e t e  ich e in e r  a n d e r e n  A n 
na h m e ,  d e r e n  ph ys io lo g is ch e  B e g r ü n d u n g  mir  e tw a s  unk la r ,  e in e r  
w e i t e r e n  n ä h e r n  P r ü f u n g  d ü r f t i g  zu se in  s ch ie n .  Es i s t  d a s  
b e k a n n t e  Gesetz  von d e r  Rota t ion  d e s  m e n s c h l i c h e n  M a g e n s :  
dass nämlich der Magen, wenn er ungefüllt wird, sich um seine Achse 
drehe, rotire, so dass die grosse Curvatur nach vorne, die kleine Cur- 
vatur nach hinten, die vordere Magenwand nach oben, die hintere nach 
unten gerichtet werde.

Hil d en b ran d  ha t  d i e se n  V o rg a n g  b e s o n d e r s  deu t l i ch  b e 
s c h r i e b e n  und es  s ind  al le An a to m en  D e u t s c h l a n d s  bis au f  die 
Je tz tze i t  ihm g e f o l g t ,  nu r  s c h e i n e n  E in ig e  d ie  A c h s e n d r e h u n g  
n i c h t  in so h o h e m  G rade  a n n e h m e n  zu w o l l e n ,  d e n n  e in ige  
S c h r i f t s t e l l e r  g e b e n  n u r  an , d a s s  d e r  Magen s ich  bei s e i n e r  
Anfü l lun g  etwas n a c h  oben  drehe .  M e c k e l  z. B. (Anatomie  
1820) b e s t r e i t e t  d ie  A c h s e n d r e h u n g  z w a r  n ich t ,  modif ici r t  a b e r  
wo hl  d i e  a l l g e m e in e  A n n a h m e ,  w enn  er  s a g t :  Die a n s c h e i n e n d e  
V e r ä n d e r u n g  in d e r  S t e l l u n g  des  M a g e n s ,  d. h. d i e  Rotat ion ,  
sei  in d e r  G e s t a l t s v e r ä n d e r u n g ,  nä m l i c h  d a r i n ,  dass bei vollem 
Magen die grosse Curvatur unmerklich in die gewölbte vordere und  
hintere Fläche übergehe, b e g r ü n d e t .  Allein d i e s e  W ö lb u n g  d e r  
g r o s s e n  C u r v a t u r ,  d i e s e s  u n m e r k l i c h e  U ibergehen  vom  R ande  
in die Fläche ,  n e n n t  m an  k e in e  A c h s e n d r e h u n g ,  die ja  he im a n 
gefül l ten  b e inahe  in e i n e r  V ie r t e l s w e n d u n g  b e s t e h e n  soll .  — 
U n te r  den  f r a n z ö s i s c h e n  An a to m en  s c h e i n t  d ie  Ro ta t io n  w e n i g e r  
g e k a n n t  zu s e i n ,  w e n i g s t e n s  H i p p .  C l o q u e t  (d i c t i o n a i r e  de  
m e d e c in e .  Es t om ac )  w e ic h t  von d e r  A n s i c h t  d e r  d e u t s c h e n  A n a 
t o m e n  ab, w e n n  e r  s a g t :  Die R ic h tu ng  d e s  Magens  i s t  g e w ö h n 
lich q u e r  und b los  e t w a s  s c h ie f  nach  u n t e n ,  r e c h t s  und vorn ,  
so d a s s  se in  r e c h t e s  E n d e  w e i t e r  na ch  vorn und  un te n ,  a ls  da s  
l in ke  l iegt .  Wenn der Magen m it Nahrangsmiltein angefütlt is t, so 
w ird diese Schiefheit noch vermehrt und  es nähert sich der Magen 
der verticalen R ichtung. Hierbe i  i s t  a b e r  von k e i n e r  Rota t ion  d ie  
R e d e ,  ü b e r h a u p t  h a t  C l o q u e t  da s  V e rh a l te n  d es  Magens  bei 
se i n e m  A n g e f ü l l t w e r d e n  so  z ieml i ch  r i c h t i g  e r k a n n t .  —  Es  las-
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sen  a b e r  d ie  m e is te n  A nato men  — und d ie se  s ind  d ie  Sc h ö p fe r  
d e r  R o ta t i o n s le h r e ,  w i r  w e r d e n  we i te r  u n t e n  s e h e n ,  w a r u m  — 
d a h i n g e s t e l l t ,  wie s t a r k  die  Anfü l lung  se in m u s s ,  bis e r  die 
g e n a n n t e  W e n d u n g  voll führ t  hat ,  f e r n e r :  ob die W e n d u n g  d u r c h  
e ig e n e  Kraft  d e s  Magens  zu S t a n d e  k o m m t ,  a l so  e ine  act ive  
B ew e g u n g  ist ,  o d e r  e ine  pa s s iv e  B e w e g u n g ,  an de m M-agen durch  
d ie  N a c h b a r s c h a f t  h e r v o r g e b r a c h t ,  u. s. w. —- Ich will  nun  d i e 
sen G e g e n s ta n d  so we i t  zu e r ö r t ö r n  v e r s u c h e n ,  a ls  es m ir  in 
m e in e r  je tz ige n  S te l lu ng  als  p r a k t i s c h e r  Arzt  m ögl ich  ist.  Mit 
Ze i t  und ä n d e r n  H i n d e r n i s s e n  k ä m p f e n d  , b e a n s p r u c h e  ich 
n i c h t ,  d ie s e  Frage  zum A b s c h l ü s s e  g e b r a c h t ,  s o n d e r n  blos  
das  Recht ,  die  Idee  zur  Re fo rm at i on  o b ig e r  Ans i ch t  m i t ge th e i l t  
zu haben .

P rü fen  w i r  die U m s t ä n d e ,  u n t e r  d e n e n  d as  P h ä n o m e n  d e r  
Rotat ion  zur  B e o b a c h t u n g  k o m m e n  kö nn te ,  so la s s e n  s ich  e tw a  
d re i  Fäl le d e n k e n :  1. Die Rota t io n  w u r d e  e r k a n n t ,  a ls  e ine  Ver
le tzung  den  an ge fü l l t en  Magen blos  l e g t e ,  o h n e  d i e se n  zu b e 
s c h ä d ig e n .  — Dass  d u r c h  e inen  so lc h en  Fall d ie  A n s ic h t  von  
d e r  Rotat ion in d ie  W i s s e n s c h a f t  ' g e k o m m e n , i s t  h ö c h s t  u n 
w a h r s c h e i n l i c h ,  aus Grü n d en ,  die zu na he  l i egen,  a ls  d a s s  ich 
s ie  ne n n e n  m ö ch te .

2. Die Le h re  von d e r  Rota tion w u r d e  den  Viv ise c t ion en  e n t 
n om m en .  W as  nun  die A n w e n d u n g  d e r  R e s u l t a te  au s  Viv isec
t io nen  au f  den  m e n s c h l i c h e n  O r g a n i s m u s  be t r i f f t ,  so ka nn  s ie 
im Al lgeme inen  a ls  m a a s s g e b e n d  b e t r a c h t e t  w e r d e n ,  al lein in 
d i e s e m  b e s o n d e r n  Falle m u s s  man b e d e n k e n ,  d a s s  d e r  Magen 
d es  Menschen  sch on  in Bez ie hu ng  au f  Fo rm ,  L a g e r u n g  von  dem 
d e r  Th ie r e  a b w e i c h t ,  und  d a s s  i n s b e s o n d e r e  d e r  JMagen des  
M en sc h en  s ich  g e w ö h n l i c h  in a u f r e c h t e r ,  d e r  Magen d e s  Thie-  
r e s  in h o r iz o n ta le r  K ö r p e r s t e l l u n g  befindet .  T r o t z d e m  findet  
auch  in Vivisect ionen ob ig e r  Sa tz  n i c h t  s e i ne  E r h ä r t u n g ,  und  
ich gebe  a ls  Beleg  fo lgenden  V e r s u c h :  Tö d te t  man e ine  Katze,  
z. B. d u r c h  B la u s ä u re ,  und  öffnet man g le ich  d a r a u f  den  Bauch ,  
so findet  man den  M ag e n ,  w e n n  das  T hi e r  au f  de m R üc k e n  
l ieg t ,  so  g e l a g e r t ,  d a s s  die  v o r d e r e  Se i te  n a c h  o b e n ,  die h i n 
t e r e  nach  u n t e n ,  d ie  g r o s s e  C u rv a lu r  gege n  die H in te r - ,  die 
k le i ne  C u r v a t u r  g e ge n  die V o r d e r f ü s s e  g e r i c h t e t  ist .  — In d i e 
s e r  ho r i zon ta l en  Lage  wird  auch d e r  m e n s c h l i c h e  Magen u n t e r 
s u c h t .  d. i. auf  dem S e c t i o n s t i s c h e , und  in so fern v e r h a l t e n  
s ich  d ie  be iden  Magen gle ich,  s ie  h a b e n  die g le iche  L a g e r u n g .  
D e s s e n  u n g e a c h t e t  t r i t t  bei d e r  Anfül lung  im p h y s i o l o g i s c h e n  
Z u s t a n d e  d o c h  e ine  Differenz ein,  die  in d e r  S te l l u n g  des  Men-
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se h e n  b e g r ü n d e t  ist.  — U n t e r b i n d e t  man nun d en  Zwöl f f inge r 
d a rm  e in e r  au f  d em  Rü cken  l ie gen de n  Katze und s p r i t z t  in den  
Magen F l ü s s ig k e i t ,  so d r ä n g t  e r  s ieb  a l lmäl ig  u n t e r  d e r  Leber 
vor und r ü c k t  Anf angs  in g l e i c h e r  Ebene  na ch  unten  o d e r  h i n 
t e n , die g r o s s o  C u r v a tu r  wi rd  a b g e r u n d e t e r ,  g e b t  u nm er kl ic h  
in die F l ä c h e n  ü b e r ,  al lein e ine  A c h s e n d r e h u n g  f indet  n ich t  
s tat t .  B läst man dage ge n  den  Magen so s t a r k  a ls  m ög l ic h  auf,  
so d r e h t  e r  s ich  s o ,  da ss  s e in e  g r o s s e  C u r v a t u r  etwas nach  
ob en  s ich  r ich te t ,  d ie  v o r d e r e  F läche  ble ib t a b e r  im m e r h in  noch 
o b e r e ,  und d ie  k le ine  C u r v a tu r  s i e h t  n ic h t  g e g e n  die  W i r b e l 
säu le .  — Wohin  sol lte  s ich  d e r  Magen w e n d e n ,  w e n n  er  auf- 
g e t r i e b e n  w i r d ,  als  nach  d e r  S e i t e ,  wo ihm kein W i d e r s t a n d  
e n t g e g e n g e s e t z t  i s t?  — Eine  so s t a r k e  Anfül lung  j e d o c h ,  wie 
sie  nö t h ig  i s t ,  bis die g r o s s e  C u r v a t u r  nach  oben s i c h t ,  wi rd  
im Leben n icht  Vorkommen.  — Eine s o l c h e  Eleva t ion  d e r  g r o s s e n  
C u r v a tu r  g e s c h i e h t  nun bei unverletzten  ß a u c h d e c k e n ,  wo also 
d e r  G e g e n d ru c k  von d i e s e r  Se i te  fehlt .  Substituirt man aber den 
Bauchdechen die Hand, indem man sie leicht a u f die vordere Magen
wand legt, so sieht man keine Elevation der vorderen Magenwand ein- 
treten, sondern dev Magen rückt in gleicher Ebene nach abwärts. Es 
i s t  n a c h  d i e s e m  E x p e r i m e n t  a n z u n e h m e n ,  d a ss  bei un v e r le tz te n  
B a u c h d e c k e n  das  Gle iche  g e s c h e h e .  — Dieses  R esu l t a t  s t i m m t  
a l l e r d i n g s  n ic h t  mit  den B e o b a c h t u n g e n  von T i e d e tn a n n 
(Phys io lo g ie  d e r  V er d au u n g  pag. 182) übe re in ,  w e l c h e r  d ie  b e 
k a n n t e  V e r ä n d e r u n g  in d e r  Lage  d es  unge fü l l ten  Magens  wie- 
d e r h o l l e n m a le n  an H un d en ,  Katzen,  Kani nc he n  g e s e h e n  zu hab en  
angibt .  So l l t e  T i e d e m a n n  a u s s e r  Ach t  g e la s s e n  ha be n ,  d as s  
ein ang e fü l l t e r  Ma gen ,  soba ld  d ie  B a u c h d e c k e n  d u r c h s c h n i t t e n  
s ind ,  s ic h  d r e h e n  m u s s ;  o d e r  da s s  bei Ver suchen  an le bend en  
Th ie r en  d e r  Magen d u r c h  d ie  W u n d e  so  le ich t  d u r c h g e p r e s s t  
w i r d ,  in w e lc h e m  Fal le e r  s ich ebenfa l l s  d r e h t ?  Ich will  h i e r 
üb e r  d ie  Kr it ik n a c h f o l g e n d e r  F o r s c h e r  s p r e c h e n  lassen.

3. Wenn w e d e r  an le b en d en  M ens chen  no ch  du rc h  V er suc he  
an T h ie re n  n a c h g e w i e s e n  i s t ,  d a s s  d e r  Magen bei e in e r  Anfül lung,  
wie  s ie  bis zur  S ä t t ig u n g  eint r i t f ,  s ich ro t i r e ,  so ist  uns  noch  übr ig ,  
auf  d ie  B e o b a c h t u n g  an d e r  m e n s c h l i c h e n  Leiche  h in zuw ei sen .  
T i e d e m a n n  (I. c.) g ibt  a n ,  d a s s  e r  d ie  A c h s e n d r e h u n g  des  
Magens  an plötzl ich na ch  d e r  Mahlze i t  G e s t o r b e n e n  b eobac ht e t  
h a b e ,  und  s c h l i e s s t  a l s o ,  d a s s  d i e se lb e  w ä h r e n d  d es  Lebens  
e n t s t a n d e n  s e i ,  und  na ch  d em  T ode  f o r t g e d a u e r t  habe.  Diese  
B e o b a c h t u n g e n  von T i e d e m a n n  w ä r e n  vol lk om m en sufficient ,  
u m d ie  R o ta t i on  zu b e s t ä t i g e n ,  d e n n  e ine  po s i t i v e  B e o b a c h t u n g
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gi lt  bek an n t l ic h  m e h r ,  a l s  ze hn  nega t ive ,  al lein ich ha be  be re i t s  
oben ge ze ig t  und w e r d e  es w e i t e r  un ten  no c h  m e h r  nachwe i -  
s e n , wie  le ich t  s ich  ein I r r t h u in  e in s c h l e i c h e n  kann .  — Wir  
wollen  e inmal  a n n e h m e n ,  die r o t i r e n d e  Kraf t  l i ege  im Magen 
se lb s t  , so k ö n n e n  w ir  k e in e  a n d e r e  Quel le  aul'finden , a ls  die 
M u s k e lh a u t  d es  Magens.  Die a n a t o m i s c h e  A n o r d n u n g  d e r  Mu s
k e l f a s e r n ,  oh ne  d ie se lb e  im E in ze lne n  auf führen  zu wo l len ,  ist  
j e d o c h  n ic h t  z u r  Au sf ühr ung  e in e r  Rota t ion  w ä h r e n d  d e r  A n 
fül lung g e e ig n e t .  Die v o r d e r e  M a g enw and  i st  z w a r  r e i c h l i c h e r  
m i t  Mu sk e l f a se rn  b e s e t z t ,  als d ie  h i n t e r e ,  und d i e  to ta le  Con- 
t r ac t io n  d i e s e r  Wand k ö n n t e  d ie  g r o s s e  C u r v a t u r  m e h r  d e r  
k l e inen  n ä h e r n ,  al lein es  m ü s s t e  in d e r  Mitte e ine  Ver t ie fung ,  
Knickun g,  e n t s t e h e n .  Zu dem w i d e r s t r e i t e t  e ine  so lc h e  A n n a h m e  
al len bis j e tz t  b e o b a c h t e t e n  P h ä n o m e n e n  d e r  M ag en m u sk e lc o n -  
t r a c t i o n e n ,  d ie  n u r  Runze lung en ,  E i n z i e h u n g e n ,  H ö c k e r  h e r v o r 
br in ge n  , wie  w i r  endl i ch  ü b e r h a u p t  w i s s e n ,  d a s s  g e r a d e  d ie  
C o n t r a c t i o n e n  d es  M a g e n m u s k e ls  be im a n ge fü l l tc n  Magen am 
t r ä g s t e n  und s e l t e n s t e n  sind.  — Da nun  d ie  Rota t ion  d u r c h  die 
c o n t r a c t i l e  F a s e r  n i ch t  zu S t a n d e  k o m m e n  k a n n ,  so m ü s s e n  
w i r  a n d e r e  Kräf te  a u f s u c h e n ,  und  d ie s e  w ä r e n  d as  Ge w ic h t  
d e s  M age n in h a l t e s  und die  N a c h b a r s c h a f t  d e s  Magens .  — U n t e r 
b in de t  m an  den Zwöl f f in ge rd a rm  und  bläst  den  Magen vom 
Sc h lu n d  aus  auf ,  so wölb t  s ich  d ie  v o r d e r e  M a g e n w a n d ,  die 
g r o s s e  C u r v a t u r  r u n d e t  s ich ah und  he b t  sich endl i ch  in die 
Höhe  — di es  g e s c h i e h t ,  w e n n  d e r  L e ic hn am  au f  dem Rücken  
l iegt  und d ie  R au c h w a n d  g e t r e n n t  ist.  — Bis a b e r  d ie  v o r d e r e  
M agenw and  o d e r  die g r o s s e  C u r v a t u r  s ich h e b t ,  g e h ö r t  e ine  
A nfü l lung  d azu ,  wie  s ie  im Leben n ic h t  V or kom m en wird.  — 
Nun k o m m e n  a b e r  n o c h  a n d e r e  M om en te  beim Me ns chen  in 
Be t ra ch t .  Im Leben  i st  d e r  K ö rp e r  a u f r e c h t ,  w i r  e s s e n  und  
t r i n k e n  s i t z e n d ,  und  w e n n  au ch  d i e s e s  l i e gend  g e s c h i e h t ,  b e 
dü r f en  w i r  e in ig e r  e r h ö h t e r  Lage,  da s  Gas wi rd  s ich nach  oben 
g eg en  d en  M ag en g ru n d  h i n z i e h e n ,  die h ö c h s t e  S te l le  in d e r  
M a ge nhö hl e  e i n n e h m e n ,  die  s c h w e r e n  S u b s ta n z e n  s e n k e n  s ich 
g e g e n  d ie  P o r t i o  py lo r ic a  und  ü b e r h a u p t  gegen  d ie  g r o s s e  C u r 
v a tu r  h in und d r ü c k e n  den Magen na ch  a b w ä r t s ,  w o d u r c h  eine  
W e n d u n g  in h o r iz o n ta l e r  viel s c h w i e r i g e r ,  in v e r t i k a l e r  Lage  
kaum mögl ich  wi rd .  Denn w ir d  d e r  Magen in h o r iz on ta le r  Lage  
auf ge b la sen ,  so s e n k t  s i ch  d a s  Gew ic ht  d e s  M ag en in ha l t es  g e g e n  
den  Fu nd us  zw is ch en  Milz und  W i r b e l s ä u l e ,  und d a s  in den  
Magen s t r ö m e n d e  Gas wölb t  und d r e h t  die  g r o s s e  C u r v a t u r :  
in a u f r e c h t e r  S te l lu ng  d es  Ga da ve rs  w i rd  nu r  die v o r d e r e  Ma
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g e n w a n d  w ö lb end  h e r v o r g e l r i e b e n  , weil  au f  d e r  g r o s s e n  Cur- 
v a tu r  d a s  Gewicbt  d e s  Magen inh a l t es  las te t .  — D ie se s  Verhäl t -  
n i s s  ist  a u c h  für  d ie  p r a k t i s c h e  Medicin von W ich t i g k e i t ,  ind em  
w i r  bei d e r  P e r c u s s i o n ,  w enn  d e r  P a t i e n t  l iegt ,  in d e r  M a g e n 
g e g e n d  e inen  Ton,  w e n n  er  s t e h t ,  in d e r s e l b e n  Gegend ke in en  
Ton b e k o m m e n  k ö n n e n ;  f e r n e r  w i r d ,  w enn  d e r  Mensch  s te h t ,  
m e h r  r e i n e s  Gas be im A u f s t o s s e n  a u f g e t r i e b e n ,  d a g e g e n  wir d ,  
w e n n  er  l iegt ,  wo s ich die F l ü s s i g k e i t  in d e r  Nähe  d e r  Ca rd ia  
bef inde t ,  d. h. bei g e n ü g e n d e r  Q u a n t i t ä t ,  mi t  dem Gase  au ch  
a n d e r e  S u b s t a n z  f o r t g e r i s s e n ;  d a s  Gefühl von Voll sein,  so wie  
d ie  A u f g e t r i e b e n h e i t  in d e r  M a g e n g e g e n d  n a c h  d e r  Mahlzeit ,  
r ü h r t  n i ch t  d a h e r ,  d a s s  d e r  Magen  die  v o r d e r e  C u r v a t u r  n a c h  
vorne  k e h r t ,  s o n d e r n  weil  d ie  v o r d e r e  M age nw and  s i ch  wölbt ,  
d ie  Le b e r  in d e r  Höhe  e r h a l t e n  und das  Z w e rc h fe l l  in den  Con- 
t r a c t i o n e n  b e h i n d e r t  wi rd .  W ie  g r o s s  d e r  U n t e r s c h i e d  in d e r  
Conf igu ra l ion  d es  Ma gens  is t ,  j e  n a c h d e m  er  angefü l l t  in d e r  a u f 
r e c h t e n  o d e r  h o r i z o n t a l e n  S t e l lu ng  s ich  bef indet ,  so l len  d ie  b e id en  
F ig u re n  au f  Tafel I v e r a n s c h a u l i c h e n .  Fig.  I s te l l t  den  Magen  in 
h o r i z o n t a l e r ,  Fig. II in a u f r e c h t e r  S t e l lu n g  vor.  Die F igur en  
s in d  d e r  Na tur  e n t n o m m e n ,  n a c h d e m  die  L eb e r  so wei t  w e g 
g e t r a g e n  w ar ,  a ls  ich b e d u r f t e ,  um die T ot a la ns i ch t  vom Magen 
zu haben .  — Es i st  ein und  d e r s e l b e  Magen und  e ine  und  d i e 
se lbe  Anlul lung.  Bei Fig. 1 befinden s ich  die S pe is en  im B l i n d 
s a c k ,  bei Fig.  11 in d e r  p a r s  p y l o r i c a ,  d ie  s ie s a c k a r t i g  nach  
un te n  a u s d e h n e n .  Man s i e h t ,  wie  bis zum P f ö r t n e r  s ic h  die 
Sp e i s e n  d r ä n g e n .  Eben so ist  d a r a u s  le icht  e r k l ä r l i c h ,  wie  das  
Lie gen  die V e r d a u u n g  und E n t l e e r u n g  des  Ma gens  h i n d e r n  m u s s ,  
da  d u rc h  d a s s e l b e  d e r  M ageni nha l t  s ic h  vom P f ö r t n e r  u n d  d e m  
e ig e n t l i c h e n  V e r d a u u n g s o r t e  (pars  py lor ica)  e n t f e r n t .  F e r n e r  
i s t  l e ich t  e r s i c h t l i c h ,  wie s ich  ein so an g e fü l l t e r  M agen ,  wie 
Fig. II zeigt ,  n i ch t  um die A c h s e  d r e h e n  kann .  — Ich habe  v ie l
m e h r  g e f u n d e n ,  d a s s  d e r  Magen  bei d e r  Anfül lung ganz  d e n 
se lb en  p h y s i k a l i s c h e n  Gese tz en  u n t e r w o r f e n  ist,  w ie  e ine  tod le  
Blase  von s e i n e r  Ges ta l t  und Lage.

F ra g e n  w i r  auch die  p a t h o l o g i s c h e n  Z u s t ä n d e ,  ob d as  Ge
se tz  d e r  Rotat ion d u r c h  s ie  b e s t ä t i g t  w i r d ,  so e r h a l t e n  wi r  
k e in e  e r h ä r t e n d e  Antwor t .  Wi l l i .  A r n o l d  (L e h re  vom E r b r e 
che n  1840 pag.  101) ha t  b e r e i t s  d a r a u f  a u f m e r k s a m  g e m a c h t ,  
d a s s  bei g e w i s s e n  p a t h o l o g i s c h e n  Z u s t ä n d e n  des  Magens  ke ine  
A c h s e n d r e h u n g  m e h r  e r fo lgen  kann .  Wie sol l  e ine  A c h s e n d r e 
h u n g  Vorkomme n k ö n n e n ,  w enn  d e r  Magen  bis in die B e c k e n 
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h ö h l e  re ic h t ,  in e in em  Nabel- o d e r  ä n d e r n  Br uc h ,  o d e r  wie  bei 
a n g e b o r e n e n  Fe hl e rn  d e s  Z w e r c h f e l l s  in d e r  B r u s t h ö h l e  s ich  
bef ind e t ?  Durc h  s k i r r h ö s e  o d e r  a n d e r e  E x s u d a te  ve rd i ck t ,  in 
s e i n e r  Lag e  befes t ig t  i s t ?  Durch  G e s c h w ü l s t e  d e r  L e b e r ,  d e r  
Mi l z,  in Folge  von V e r k r ü m m u n g e n  d e r  W i r b e l s ä u l e ,  du rc h  
D is lo c a t i o n e n  d es  a n g e l ö l h e t e n  Colon s  u. s. w. u. s. w. aus  d e r  
Lage  g e w ic h e n  i s t ?  Kurz  hei d e r  g r o s s e n  Anzahl  von Fäl len ,  
wo d e r  Magen s ich  aus  m e c h a n i s c h e n  G rü n d e n  n icht  r o t i r e n  
kann ,  und hei d e r  Fre ihe i t ,  w e lc h e  a n d e r e r s e i t s  d em  Magen zu 
L a g e v e r ä n d e r u n g e n  gege be n  ist ,  w i r d  s ich  soga r ,  w enn  die 
A c h s e n d r e h u n g  mögl ic h  w ä r e ,  d ie s e  n ic h t  e inma l  a ls  Norm 
h in s l e l l en  lassen.

Es lässt sich übrigens eine Rotation an der Leiche leicht bewerk
stelligen, und  s ie  f indet  sich a u c h  b isw ei len  von se lb s t  vor.  L ä s s t  
man an e in e r  auf  dem Bücken  l ie ge nden  L e ic h e  d as  D u o d e n u m  
u n u n te rb u n d e n ,  und b lä s t  den Magen vom S c h lu n d  aus  auf ,  so 
w e n d e t  e r  s ich  endl ich,  mit  d e r  g r o s s e n  C u r v a t u r  s ich  hebend ,  
um die A c h s e ,  und  bek o m m t  d ie  P o s i t i o n ,  wie  s ie  d ie  Anato
men als Rotat ion b e s c h r e i b e n ,  so d a s s  d ie  g r o s s e  C u r v a tu r  
g e r a d e  n a c h  oben s ieh t .  Diese  D r ehun g d es  s p a n n e n d  a n g e 
fül l ten Magens k o m m t  a b e r  noch  d a d u r c h  zu S t a n d e ,  dass das 
Jejunum mit Luft, ungefüllt und der Magen in die Hohe gehoben w ird ; 
d e r  Magen r u h t  auf  dem Je junu m wie au f  e in em  Luf tpo ls te r .  — 
Hier  b e r ü h r e  ich nun die E r k l ä r u n g s w e i s e  d e r  T i e d e r n a n n ' -  
s c h e n  Be obachtu ng .  Die p lötzl ich nach dem E ss e n  G e s t o r b e n e n  
w u r d e n  o h n e  Zwei fe l  n ic h t  gleich secc i r l ,  r a s c h  g ing  die G a s 
e n t w i c k e l u n g  vor  sich,  d e r  Magen und die G e d ä r m e  w a re n  mit  
Luf t  a n g e f ü l l t ,  und so w u r d e ,  n i ch t  zu v e r g e s s e n ,  d a s s  die 
L e ic h e  au f  dem  R üc k e n  lag, d e r  Magen von den  G e d ä r m e n  nach  
oben  g es c h o b e n ,  d a s s  man beim E in s c h n e id e n  d e r  g r o s s e n  C u r 
v a tu r  bege gnet e .  — Eine  m e h r  o d e r  w e n i g e r  s t a r k e  Ro ta t ion  
d es  Magens  wi rd  man bei wei t  v o r g e s c h r i t t e n e r  Fä u ln is s  häufig 
f inden ,  w a s  ebenfa l l s  se in e n  G rund in d e r  A u s d e h n u n g  d e r  
d ü n n e n  G e d ä r m e  hat.  W en n  man a b e r  d ie  Le i che  in au f r e c h te  
S t e l lung  b r i n g t ,  so s e n k t  s ich  d e r  Magen in ha l t  in die t ie fs te  
S te l le  und d r ü c k t  die g r o s s e  C u r v a t u r  a b w ä r t s .

L ine  Rota t ion  d e s  Magens  wi rd  an d e r  Le ic he  f e r n e r  e r 
z e u g t ,  w en n  d ie  E in gew e id e  d e r  B r u s t h ö h l e  e n t f e r n t  w e r d e n .  
Die mit  Luit  angefü l l ten  G e d ä r m e  d r ü c k e n  da nn ,  d a  d e r  W i d e r 
s tand  in d e r  B r u s t h ö h l e  f e h l t ,  Le b e r  und Magen nach  oben.  
Diese Rota t ion  wi rd gewiss  im Leben  n ic h t  e rz eu g t .  — Endlich
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b e o b a c h t e n  w i r  e ine  Ar t Rota t ion ,  wenn der Magen ganz leer ist. 
W e n n  d e r  Magen ganz  o d e r  b e in a h e  le e r  i s t ,  a l so  a u c h  von 
G a s ,  so  z ieh t  e r  s ich so z u s a m m e n ,  d a s s  die  g r o s s e  C u r v a tu r  
z w is c h e n  colon  t r a n s v e r s u m  und d em  un te rn  L e b e r r a n d e  h e r 
vo rb l ick t .  Dies i s t  frei l ich da nn  ke ine  A c h s e n d r e h u n g  im e i g e n t 
l ichen S i n n e  d e s  Wor tes  m e h r  zu n e nn en .  Aber  a u c h  h iebe i  
sp ie len  die  d ü n n e n  G e d ä r m e  e in e  H a u p t r o l l e ,  in dem s ie  dem  
sich  z u s a m m e n z i e h e n d e n  Magen  na c h fo lg e n ,  und an d e s s e n  v e r 
la s s e n e  S te l le  r ü c k e n .

Indem ich mich b e g n ü g e ,  in d i e s e r  A bh a n d lu n g  d ie  Idee  
zu e in e r  Reform ü b e r  d ie  A n s i e b t  von d e r  A c h s e n d r e h u n g  d es  
Magens  in A n r e g u n g  g e b r a c h t  zu h a b e n ,  bin ich d e r  R e s u l t a te  
a n d e r e r  F o r s c h e r  ge w ä r t i g .
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Ueber einen neuen Muskel am Duodenum des Menschen, über elasti
sche Sehnen, und einige andere anatomische Verhältnisse.

Von Dr. Treitz, pa th .  P ro s e c to r  in Krakau.

(Mit e iner  Tafel.)

In den  m e is t e n  S c h r i f t e n  ü b e r  Anatomie  f indet  man  die 
A n s i c h t  v e r b r e i t e t ,  d a ss  d a s  D u o d e n u m  d a d u r c h  in s e i n e r  
h u f e i s e n f ö r m i g e n  K r ü m m u n g  fest  g e h a l t e n  w i r d ,  d a s s  es d u r c h  
B i n d e g e w e b e  mit  dem P a n k r e a s  v e r b u n d e n  ist.  W e n n  das  
P a n k r e a s  s e lb s t  h in r e i c h e n d  b e f e s t i g t  und d as  D uo d e n u m  w i r k 
l ich so w a g e r e c h t  g e s te l l t  w ä r e ,  als  man es g e m e in h in  a n n im m t ,  
w e n n  es  n ä m l i c h  in d e r  That  zwei  P a r t e s  t r a n s v e r s a e  und  e ine  
d e s c e n d e n s  h ä t t e  — d a n n  w ä r e  die S a c h e  a l lenfa l l s  begre if l ich .  
Dies  i s t  j e d o c h  n ic h t  d e r  Fall.  Das P a n k r e a s  i s t  n u r  mit  d e m  
D u o d e n u m  fes t  v e rb u n d e n ,  s o n s t  a b e r  lose ,  und  b e d e u t e n d e r  
V er sc h ie b u n g e n  fähig,  und  die be iden  Q u e r s t ü c k e  d e s  Zwölff in
g e r d a r m s  h a b e n  in den  m e i s t en  Fä llen e ine  s c h r ä g e ,  of t  s o g a r  
e ine  s e n k r e c h t e  Rich t ung ,  so d a s s  d a s  E n d s t ü c k  d e r  P a r s  
t r a n s v e r s a  in fe r ior  — die so g e n a n n t e  F le xu ra  d uo deno - je ju na -  
1 is — in g l e ic h e r  H öhe  und  oft n o c h  h ö h e r  s t e h t  a ls  d e r  
Py lo ru s .

H a t  ma n s ich  von d ie s e m  V e r h ä l t n i s s e  ü b e r z e u g t ,  da nn  e r 
s c h e i n t  es  unbegrei f l i ch,  wie  l o c k e r e s  B i n d e g e w e b e  d e r  of t  
b e d e u t e n d e n  Z e r r u n g  w i d e r s t e h e n  kann ,  w e lche  d e r  D ü n n d a r m  
a u f  d ie  F lexur ,  z. B. bei H ä n g e b ä u c h e n ,  g r o s s e n  B r ü c h e n  o d e r  
bei A n w a c h s u n g e n  des  D ü n n d a r m s  im B ec k e n  ausübt ,  und w ie  
ü b e r h a u p t  e ine  a l lm ä l ig e  G e r a d e s t r e c k u n g  d e s  Zwölf f ing er 
d a r m s  v e r h i n d e r t  w e r d e n  kann  ?

Die se  U m s t ä n d e  bewo gen  mich,  die B e fe s t ig u n g  d e r  F l ex u ra  
d u o d e n o - j e j u n a l i s  n ä h e r  zu u n t e r s u c h e n ,  w obei  ich e ine  V or 
r i c h t u n g  fand,  die d e r  ö ffen t l ichen  B e s p r e c h u n g  n ich t  u n w ü r 
d ig se in  dür f te .

S c h n e i d e t  man d as  M e s e n te r iu m  d es  L e e r d a r m s  an s e i n e r  
W u r z e l  ab, so d a s s  von  d e r  A r te r ia  m e s e n t e r i c a  s u p e r i o r  e tw a  
ein zol l langes  S tü c k  ü b r ig  b le ibt ,  n im m t  m an  f e r n e r  d a s  Q u e r 
kolon s a m m t  s e in em  G e k r ö s e  h inweg,  und  s c h l ä g t  man de n  
Magen  g e g e n  den T horax  hinauf ,  so k o m m t  bekan n t l i ch  d as  
ganze  P a n k r e a s  zu r  Ans ich t .  E n t f e r n t  ma n nun  auch  d i e s e  
D r ü s e  vo l l s t ändig ,  was  d u r c h  v o r s i c h t i g e s  A blö sen  d es  s ie  mi t  
d e m  D u o d e n u m  v e r b i n d e n d e n  B i n d e g e w e b e s  le ich t  g e l i ng t ,  
d a n n  so l l t e  d e r  b i s h e r i g e n  A n s ic h t  zu Folge  d e r  Zwölffinger- 
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d a n n  s e in e  K r ü m m u n g  le ich t  a u fg e b e n  k ö nn en .  Dies g e s c h i e h t  
j e d o c h  n ich t .  Die F lex ura  d u ode no- je juna l i s  v e r h a r r t  j e tz t  
e b enso  h a r t n ä c k i g  in i h r e r  La g e  a ls  f rüh e r ,  da  s ie  in V e rb in 
d u n g  mit  d e m  P a n k r e a s  w a r ,  und  man ü b e r z e u g t  s ich ,  d a s s  
s ie  d u r c h  e inen  Muskel an d ie  h i n t e r e  B a u c h w a n d  b e f e s t i g t  wi rd .

D ie se r  Muskel (S iehe  Ab bi ld un g  Ms.) i s t  dü nn ,  von d r e i 
eck ig e r  Form und  e n t s p r i n g t  mit  b r e i t e r  Basis  am ob e re n  Rande  
d e r  F l ex ur a  d u o d e n o - j e j u n a l i s  (F. dj.) und  e ines  Thei l s  d e r  P a r s  
t r a n s v e r s a  in f e r io r .  I nde m  e r  von d a  ge gen  den Hia tus  aort i - 
cus  h ina ufz i eh t ,  g e h t  e r  in d e r  Mi tte  s e i n e r  L änge  in e ine  
S e h n e  über,  w e lc h e  a l l inä l ig  s c h m ä l e r  w i r d  und  s i ch  in dem 
d i c h t e n  B in d e g e w e b e  ver l ie r t ,  d a s  den S t a m m  d e r  A r t e r i a  me- 
s e n t e r ic a  s u p e r i o r  (A. m.) und  d e r  cö l iaca  (A. c.) u m gi b t  und 
d ie  Gangl ien und  Nerven  d es  P le xus  cö l iacus  (P. c.) e inhü l l t  und 
fixirt.

Dami t  j e d o c h  bei e inem s t ä r k e r e n  Z u g e  an d e r  F l exu r  das  
B i n d e g e w e b e  um die  g e n a n n t e n  A r t e r ie n  d em  v o r g e d a c h t e n  
Muskel  e inen  h in r e ic h e n d  fe s ten  A n s a t z p u n k t  bieten kön n te ,  
oh ne  d a s s  d ie  A r t e r ie n  und Gangl ien  s e lb s t  g e z e r r t  w e rd e n ,  
z i ehen  z a h l r e i c h e  f ib röse S t r ä n g e  von den  i n n e re n  S c he nke ln  
d es  Z w e rc h fe l l s  herab ,  v e r w e b e n  s ic h  mi t  d e r  B i n d e g e w e b s 
hülle d e r  A r te r ie n  und Gangl ien ,  und  ha l ten  so dem  Z u g e  das  
G le i c h g e w ic h t .  Diese  U n t e r s t ü t z u n g  wird  in v ie len Fä l len d a 
d u r c h  noch auffa l lender ,  d a s s  ein z ieml ich  m ä c h t i g e s  M us ke l 
bü ndel  vom Z w er chf e l l  dem Z w ö l f f in g e r d a r m m u s k e l  e n t g e g e n 
k o m m t .  Es e n t s p r i n g t  d a n n  d i e s e r  H ilfsm uskel (H. M.) g e w ö h n 
lich vom r e c h t e n  R a n d e  d e s  F o r a m e n  ö s o p h a g e u m  (F. oe.), 
s te ig t  an d e r  l inken Se i te  d e r  Art.  cö l iaca  und übe r  d ie  vor 
d e r e  F l ä c h e  d es  Gangl ion  so la r e  bis zu r  Art .  m e s e n t e r i c a  sup.  
h e ra b ,  und b r e i te t  s ic h  in d e r  B i n d e g e w e b s h ü l l e  d e r  l e tz te re n  
s e h n ig  aus .  Auf d i e s e  Art  d i e n t  e r  d em  Zwölf f l ingerdarm-  
m uske l  zur  G e g ens tü tz e ,  dem  Gangl ion zu r  B e f e s t i g u n g  und  dem 
Z w e rc h fe l l  zugle ich  als U r s p r u n g s z a c k e .

D er  Zwölffingerdarm m uskel i st  in j e d e r  L e ic h e ,  doch in v e r 
s c h i e d e n e m  G rad e  en t w ic k e l t .  Bei m u s k e l s t a r k e n  Ind iv iduen  
und b e s o n d e r s ,  wo d as  D uo d e n u m  tief  s t e h t ,  f indet  man ihn 
oft  s o  m äch t i g ,  d a s s  e r  mit  s e i n e r  S e h n e  1 '/2"  in d e r  Länge  
und ebensovie l  an s e i n e r  Bas is  m i s s t ,  und  d a s s  se in  Muskel-  
l le isch bis V "  d i ck  wird.  Bei ab g e in a g e r t en  Le i ch en  d a g e g e n  
und wo d a s  D u o d e n u m  ho c h  l iegt ,  i s t  d e r  Muskel  kurz ,  dünn  
und  b lass ,  s e in e  Bündel  s ind  da n n  im B i n d e g e w e b e  z e r s t r e u t ,  
obe r  d o c h  i m m e r  mit  f reiem Auge  zu e r k e n n e n .  — W a s  se ine
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Func t io n  anbe la ng t ,  so sol l te  e r  se in e n  U r s p r u n g  un d  s e i n e r  
In s e r t i o n  e n t s p r e c h e n d  d ie  F lex ura  duod .  j e jun .  na ch  oben  z ie 
h e n  k ön ne n .  Dazu d ü r f t e  e r  j e d o c h  nu r  s e h r  se l te n  s t a r k  g e 
nug  se in .  In den  m e i s t e n  Fäl len m u s s  man se in e n  s c h w a c h e n  
Krä f te n  d ie se n  Effect um so m e h r  a b s p r e c h e n ,  a ls  mi t  dem 
u n te re n  Q u e r s t ü c k  d es  D u o d e n u m  a u c h  d ie  B a u c h s p e i c h e l d r ü s e  
g e h o b e n  w e r d e n  m ü s s te  und a ls  d ie  F lexur  noch du rc h  die Las t  
d e s  L e e r d a r m s  nach  a b w ä r t s  g e z o g e n  wir d .  Den  N am en  e ines  
Leva to r  d u o d e n i ,  w oz u  ihn se in  Ver l auf  b e r e c h t i g e n  w ü r d e ,  
v e rd i e n t  e r  mi th in  nicht .  — Er  s c h e i n t  v i e l m e h r  a ls  B e w e g u n g s 
o r g a n  — t ro z  s e i n e s  c o n s t a n t e n  V o r k o m m e n s ,  als Muskel o h n e  
B e d e u t u n g  zu sein.  Bei N eu g eb o rn en  i s t  e r  nä m l i c h  s e h r  
w e n ig  e n t w i c k e l t ;  die f l e x u r a  duod.  j e jun .  l i egt  h i e r  kn ap p  an 
d e r  Art.  m e s e n t e r i c a  sup.  und i st  mit  i h r  d u r c h  k u r z e s  s e h n i 
ges  G ew eo e  v e r w a c h s e n .  E r s t  mit  den  J a h r e n ,  wenn das  D u o 
d e n u m  dem Z u g e  und D rucke  d e r  B a u c h e i n g e w e i d e  n a c h g ib l  
und s ich  s e n k t ,  f indet  m an  ihn au sg eb i ld e t ,  und  z w a r  d e s to  
m e h r ,  j e  g r ö s s e r  d ie  Z e r r u n g  w ar .  D ie se s  so w ie  d e r  Um sta nd ,  
d a s s  sein f l e i sch iger  Thei l ,  wie  man s ich  mit  b l o s s e m  Auge  
ü b e r z e u g e n  kann ,  e ine  u n m i t t e l b a r e  F o r t s e z u n g  d e r  M u s k e l l ä n g s 
s c h i c h t e  des  Z w ö lf f in g e rd a rm s  i st ,  m a c h e n  es w a h r s c h e i n l i c h ;  
d a s s  d e r  D arm  an d i e s e r  S te l le  blos d u r c h  ein Band angehef -  
t et  w a r  und d a s s  s e i n e  m u s k u l ö s e  L ä n g s s c h i c h t e  a l s  die  o b e r 
f lächl iche d u r c h  Z e r r u n g  g le ic h sam  a u s g e z o g e n  w u r d e .  Zu 
d i e s e r  Ans ich t ,  d a s s  d e r  Muskel  n ä m l ic h  n u r  z u r  A nh e f tu n g  
des  D a rm s d ien t ,  m u s s  ma n s ic h  h in n e ig e n ,  w e n n  man  e ine  
mit  d em  Muskel p r ä p a r i r t e  Z w ö l f f in g e r d a r m s c h l in g e  in i h r e r  
na tü r l i che n  La ge  b e t r a c h t e t  und  s ieh t ,  d a s s  das  ga n z e  u n t e r e  
Q u e r s t ü c k  an d i e s e m  Muskel  g l e i c h s a m  a u f g e h ä n g t  i s t ,  de nn  
d ie  F le xu r  ha t  a u s s e r  ihm k e in e  a n d e r w e i t i g e  B e fe s t ig u n g .  — 
Es i st  zw a r  z w i s c h e n  d e r  Art .  m e s e n t e r i c a  sup.  e i n e r s e i t s ,  dann  
dem P y l o r u s ,  d e r  F lexu ra  duod .  j e jun .  und  d e r  g a n z e n  Conca- 
v i tä t  de s  Z w ö lf f in g e rd a rm s  a n d e r e r s e i t s  e ine  Bindegewebsmem- 
bran (Mb.) a u s g e s p a n n t ,  w e lc h e  d ie  h i n t e r e  F l ä c h e  d es  P a n 
k r e a s  ü b e r k le id e t  und  g l e i c h s a m  ein M e s e n te r iu m  d es  D u o d e 
num d a r s t e l l t ;  s ie  i s t  j e d o c h  i h r e r  Z a r t h e i t  und  D e h n b a rk e i t  
w e g e n  d u r c h a u s  n ic h t  befäh ig t ,  de m D arm  i r g e n d  e ine  F e s t i g 
ke i t  zu verle ihen .

Dem Gesagten  zu f o l g e  w ü r d e  d e r  D u o d e n a lm u s k e l  die 
u n t e r g e o r d n e t e  Rolle eines A u f h ä n g e b a n d e s  s p ie le n  und Mus- 
culus suspensorius duodeni w ä r e  d ie  p a s s e n d s t e  B e n e n n u n g  für  
ihn.  Dami t  soll a b e r  n i ch t  g e m e in t  se in ,  d a s s  d ie  A n h e f tu n »

8*
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d e s  D ü n n d a r m s  d u r c h  d i e se n  Muskel  o h n e  B e d e u t u n g ,  e ine  
b l o s s e  Zuf ä l l ig ke i t  sei .  — Ich h a l t e  im G e g e n th e i l  d ie  F ix i ru ng  
d e s  D a rm s an  d i e s e r  Ste l le  von e n t s c h e i d e n d e r  W ic h t i g k e i t  
f ü r  d i e  E n t w i c k e l u n g  und  d a s  L a g e n v e r h ä l t n i s s  d es  g anz en  
D a r m c a n a l s ;  d e n n  n u r  dem U m s t a n d e ,  d a s s  d e r  Da rm  g le ich  
n a c h  s e i n e r  A nlage  im E m b r y o  an  d i e s e m  P u n k t e  fixirt i s t  und  
b le ib t ,  m u s s  m a n  es  z u s c h r e i b e n ,  d a s s  es bei d e r  V e r l ä n g e 
r u n g  d es  D a r m r o h r s  zu r  Bi ldung  e in e r  D u o d e n a l s c h l i n g e  k o m m t  
und  d a s s  d i e s e  bei d e r  b e k a n n t e n  D r e h u n g  des  D a rm s,  in Folge 
w e l c h e r  d e r  D ic k d a rm  über  den  D ü n n d a r m  zu l ie gen  kom mt ,  
h i n t e r  d a s  P e r i t o n ä u m  ge langt .  Hat  d ie s e  A nh e f tu n g  d es  D a rm s 
n i c h t  f rühze i t i g  g e n u g  im E m b ry o  S t a t t  g e f u n d e n ,  d a n n  findet  
ma n im E r w a c h s e n e n  auch  kein e i g e n t l i c h e s  D u o d e n u m ,  s o n 
d e r n  d e r  D a r m  g e h t  g le ich  vom P y lo ru s  als L e e r d a r m  g e r a d e  
n a c h  a b w ä r t s  und l ieg t  s a m m t  dem P a n k r e a s  in e ine m G e k rö se ,  
d a s  am P y lo ru s  beg in n t  und  u n m i t t e l b a r  ins  D ü n n d a r m g e k r ö s e  
ü b e r g e h t .  I s t  a b e r  d ie  Bi ldu ng  d e s  Z w ö lf f in g e r d a r m s  e inmal  
u n t e r b l i e b e n ,  d a n n  k a n n  a u c h  d e r  D ic k d a rm  s e in e  D r e h u n g  
um d e n  D ü n n d a r m  n ic h t  vo l lenden ,  kann  n i ch t  ü b e r  d a s  a b 
n o r m e  M e s e n t e r i u m  na ch  r e c h t s  g e l a n g e n ;  e r  b le ib t  d a h e r  in 
d e r  l in ken  Häl f te  d e r  B a u c h h ö h l e  l i egen ,  w ä h r e n d  d e r  D ü n n 
d a r m  in d e r  r e c h t e n  P la tz  n imm t .  — M e h r e r e  S e c t i o n s b e f u n d e  
au s  m e i n e r  und  f r e m d e r  P ra x i s  b e s t ä t t i g e n  die Ri ch t ig ke i t  d i e 
s e r  Auffassung.  Da es uns  j e d o c h  zu w e i t  f ü h r e n  w ü r d e ,  die  
Fä lle  h i e r  a n z u f ü h r e n  und d ie  w e i t e r e n  G r ü n d e  für  d i e s e  B e 
h a u p t u n g  a u s e i n a n d e r  zu se tze n ,  so wil l  ich mi ch  da m i t  b e g n ü 
g en ,  d ie  E m b r y o l o g e n  auf  d ie s e n  U m s t a n d  a u f m e r k s a m  g em ach t  
zu hab en .  Es m u s s  j e d o c h  b e m e r k t  w e r d e n ,  d a s s  h i e r  n ich t
b e h a u p t e t  w e r d e n  will ,  die V e r n a c h l ä s s i g u n g  d e r  b e s p r o c h e n e n
A n h e f t u n g  des  D a r m s  und  d e r  Mangel  d e s  Z w ö l f f i n g e rd a rm s
ü b e r h a u p t  sei  d ie  e inz ige  U r s a c h e ,  w a r u m  die  D r e h u n g  des
D i c k d a r m s  n ic h t  v o l l s tä n d ig  wi rd .  Ich h a b e  mich eben  au ch  
bei L e ic he nö f fnu ng en  üb e rz e u g t ,  d a s s  n o c h  ganz  a n d e r e  U m 
s t ä n d e  für  d ie  D r e h u n g  d es  D i c k d a r m s  e in H i n d e r n i s s  a b g e 
ben  k ö nn en .

W as  end l ic h  die  histologischen Verhältnisse u n s e r e s  Muske ls  
anbe tr i f f t ,  so b i e t en  s ie  b e s o n d e r e s  In t e r e s s e .  — D e r  f le i sch ige  
Thei l  d e s s e l b e n  s te l l t  e ine  S u m m e  s e h r  lose  d u r c h  B i n d e g e 
w e b e  z u s a m m e n h ä n g e n d e r  B ünde l  dar ,  w e lc h e ,  da  d e r  Musk el  
n u r  e ine  F o r t s e t z u n g  d e r  M u s k e l l ä n g s s c h i c h t e  d e s  D u o d e n u m  
ist ,  au s  g la t te n  Mu sk e l f a se rn  be s t e h e n .  J e d e s  d i e s e r  B ünd el  
g e h t  in e ine  b e s o n d e r e ,  ä u s s e r s t  z ie r l i che  S e h n e  ü b e r ;  e in 
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ze lne  d i e s e r  S e h n e n  s in d  4" '  l a n g ,  da  s ie  e r s t  k u r z  v o r  i h r e r  
In se r t i o n  mit  e i n a n d e r  v e r s c h m e lz en .  Sie  n e h m e n  s ich  fü r  d as  
u nb ew af fn e t e  Auge wie  feine S e i d e n i a d c h e n  a u s  un d  u n t e r 
s c h e i d e n  s i ch  von dem w e i s s e n  B i n d e g e w e b e  d u r c h  i h r e  b l a s s 
ge lbe  f ä r b e ,  die davon a b h ä n g t ,  d a s s  s ie  a u s s c h l i e s s l i c h  a u s  
elastischen Fasern z u s a m m e n g e s e t z t  w e r d e n .  — Diese  B e o b a c h 
t u n g  w i r d  ü b r i g e n s  n ich t  m e h r  u n e r w a r t e t  k o m m e n ,  n a c h d e m  
K ö l l i k e r  ä h n l i c h e  S e h n e n  an den  H a u t f e d e r m u s k e l n  d e r  Vögel 
(Z e i t sc h r i f t  f. Wissenschaf t ! .  Zoologie  II. B.) und  kü rz l ic h  a u c h  
an d en  Muske ln  d e r  L u f t r ö h r e n  be im M e n s c h e n  n a c h g e w i e s e n  
h a t .  (Mikrosk .  Anatomie) .

In d e r  V o r a u s s e t z u n g ,  d a s s  sehnige Endigungen vegetabiler 
Muskeln n ic h t  so vere inze l t  im O r g a n i s m u s  d a  s t e h e n  un d  n ic h t  
b los  auf  d ie  Duodenal -  und d ie  T r a c h e a l m u s k e l n  b e s c h r ä n k t  
se in  w e r d e n ,  u n t e r s u c h t e  ich die  au s  g la t te n  F a s e r n  b e s t e h e n 
den  M u sk e lzüg e  no ch  an ä n d e r n  S te l len  in d e r  m e n s c h l i c h e n  
L e ic h e ,  wo m ö g l i c h e r  M e i s e  I n s e r t i o n e n  und  S e h n e n  V orkom 
me n k ö n n t e n ,  und  ha t te  ein n ic h t  u n g ü n s t i g e s  R esul ta t .  Die 
Arbe i t  ist  j e d o c h  viel zu a u s g e d e h n t ,  a ls  d a s s  ich  s ie  fü r  a b 
g e s c h l o s s e n  a n s e h e n  k ö n n t e ,  und  ich will h i e r  n u r  d i e je n ig en  
S te l len  h e r v o r h e b e n ,  wo d e r  Uibergang  in S e h n e n  so au gen -  
lä l l ig  i st ,  d a s s  s ich  J e d e r  le ich t  davon  ü b e r z e u g e n  kann.

M ir  wo l le n  mit  dem Oesophagus b e g i n n n e n .  — W ie  b e ka nn t ,  
w i r d  d e r  O e s o p h a g u s  im ob e re n  D r i t t t h e i le  von g e s t r e i f t e n ,  s o n s t  
von g la t ten  Muskeln gebilde t .  Die g e s t r e i f t e n  d e r  L ä n g s s c h i c h t e  
r e i c h e n  an d e r  h in t e r e n  W and viel t i e fe r ,  o ft  bis zu r  Th ei lu ngs-  
s te l le  d e r  Trachea  h e r a b ,  w ä h r e n d  sie an d e r  v o r d e r e n  MTand  
m e i s t e n s  s c h o n  in d e r  H öhe  d e r  e r s t e n  T r a c h e a l k n o r p e l  auf 
hö ren .  An d i e s e r  S c h e i d e g r ä n z e  d e r  be iden  M u s k e l a r t e n ,  die 
n u r  in e in ze ln en  f ä l l e n  in den  a l l gemein  a n g e n o m m e n e n  dre i  
Z a c k e n  ver l äu f t ,  beg in n t  ode r  e n d e t  nun die  vege ta b i l e  S c h i c h t e  
d a m i t ,  d a s s  ih r e  B ünd el  in S e h n e n  ü b e r g e h e n ,  w ob e i  s ie s ic h  
in v e r s c h i e d e n e r  Mre ise  verha l ten .  -  Die m e i s t e n  Bündel  b e 
h a l te n  ih r e  Rich tung  b e i ,  sc h i e b e n  s ich  z w is c h e n  die E n d e n  
d e r  an i malen  Mus ke lbü ndel  e i n ,  sp i tzen  s ic h  zu und  w e r d e n  
sehnig .  Die S e h n e n  s ind  h i e r  s e h r  k u r z ,  da  s ie  n u r  dazu  b e 
s t im mt  s ind,  die  V erb i ndun g zw is ch en  d e r  o b e re n  und  u n t e r e n  
Mu ske l la ge  he rz u s t e l l e n ,  w a s  d a d u r c h  g e s c h i e h t ,  d a s s  i h r e  F a 
s e r n  a u s e i n a n d e r f a h r e n  und  die  e i n g e s c h o b e n e n  E nde n  d e r  g e 
s t re i f t en  M us ke lbünde l  um sp in n e n .  An d e r  v o r d e r e n  W a n d  des  
O e s o p h a g u s  f indet  man an d i e s e r  S te l le  s t e t s  m e h r e r e  d i c k e r e  
B ü n d e l ,  die mit  e in e r  S e h n e  b e g i n n e n ,  un d  na ch  e in e r  L ä n g e
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von e in ig en  Lin ien  w i e d e r  s e h n i g  enden  o d e r  Z w i s c h e n s e h n e n  
b i lden ,  w o d u r c h  d as  S p e i s e r o h r  d a s  s o n d e r b a r e  A u s s e h e n  hat ,  
als  w e n n  es  an d i e s e r  Ste l le  gefl ickt  w ä re .  —• Man ka nn  an 
j e d e m  O e s o p h a g u s  d i e s e s  V erha l te n  d e r  Bündel  s c h o n  mit  
b l o s s e m  Auge  e r k e n n e n ,  de n n  da s ich  die be iden  M us ke l spec ie s  
d u r c h  i h r e  F a r b e  u n t e r s c h e i d e n  und die  s e c u n d ä r e n  Bündel  
d e r  v e ge ta b i le n  viel d i c k e r  s ind  als  d ie  d e r  an i malen ,  so s p r i n 
gen i h r e  E nd en  s ta r k  vor ,  wobei  man au ch  die  S e h n e n  an ihne n  
r e c h t  gu t  u n t e r s c h e i d e n  kann .

Doch  v e rh a l t e n  s ich n i ch t  al le Bündel  au f  d ie s e  Weise .  
Viele d e r s e l b e n  v e r l a s s e n  den O e so p h a g u s  und  i n s e r i r e n  sich,  
indem s ie  ebenfa l l s  in S e h n e n  ü b e r g e h e n ,  an b e n a c h b a r t e n  O r 
ga nen .  So lc h e  I n s e r t i o n e n  ka nn  ma n n ic h t  blos an d e r  e r w ä h n 
ten  S c h e i d e g r ä n z e  d e r  be id en  M u s k e l a r l e n ,  so n d e r n  auch  im 
w e i t e r e n  Verlaufe  d e s  O e s o p h a g u s  an z a h l r e i c h e n  S te l len b e 
o b a c h t e n ,  und  w e n n  s ie  a u c h  in d e r  Begel  s e h r  vielen Var ia 
t io ne n  u n t e r w o r f e n  s ind ,  so s ind  s ie  an e in ze ln en  P u n k t e n  do ch  
so c o n s t a n t ,  d a s s  s ie zur  Aufs te l lun g  e i g e n e r  Muskeln  g e f ü h r t  
haben .  Am hä u f ig s t en ,  b e inahe  in j e d e m  Falle findet  man d i ese  
Art  von In s e r t i o n  an d e r  v o r d e r e n  , d e r  T r a c h e a  a n l i e g e n d e n  
W a n d  d e r  S p e i s e r ö h r e ,  wo z a h l r e i c h e  B ü n d e l ,  von ob en  o d e r  
un te n  k o m m e n d ,  zu r  h i n t e r e n  L u f t r ö h r e n w a n d  h e r ü b e r s p r i n g e n ,  
um s ic h  da  s e h n i g  zu i n s e r i r e n .  Oft l aufen so lc he  Bündel  auf  
d e r  W a n d  d e r  T r a c h e a  noch e ine  S t r e c k e  fo r t ,  v e r m e h r e n  auf  
d i e s e  Ar t  d ie  L ä n g s m u s k e l n  d e r s e l b e n  und  s t e h e n  mi t  ihnen  
n ic h t  se l t en  d u r c h  Z w i s c h e n s e h n e n  in Ve rb indung.  Eben so 
häufig ist. f e rn e r  a u c h  d e r  l inke  Rand m e i s t e n s  d e s  ga nz en  
m i t t l e r e n  D r i t th e i l es  d e s  O e s o p h a g u s  so w o h l  an d a s  l inke  Me- 
d ia s t i na lb l a t t ,  a ls  au ch  an den  Bogen  und  das  a b s t e i g e n d e  Stück  
d e r  A o r t a  und  m e i s t e n s  a u c h  an d ie  Art.  subc lav ia  s i n i s t r a  d u r c h  
e ine  m e h r  o d e r  w e n i g e r  s t a r k e  m u s k u l ö s e  A u s b re i t u n g  a n g e 
hef tet ,  w e lc he  th e i l w e i s e  u n t e r  dem Namen d e s  Muscu lus  p leuro-  
ö s o p h a g e u s  b e k a n n t  ist .  W e n i g e r  c o n s t a n t  i s t  d e r  O e so p h a g u s  
in d i e s e r  S t r e c k e  an die h i n t e r e  W a n d  d e s  l inken  B r o n c h u s  
d u r c h  e inen  M us ke ls t r e i f en  b e f e s t i g t ,  d e r  a l s  Muse,  b roncho-  
ö s o p h a g e u s  s p e c i a l i s i r t  w o r d e n  ist .  — Endl ich  ist  in s e l t e n e r e n  
Fä l le n  auc h  d e r  O e s o p h a g u s  im u n te r e n  D r i t t th e i le  an das  Pe- 
r i c a r d i u m ,  an d ie  Aor ta  o d e r  d a s  r e c h t e  Mittelfel l  auf  d ie se  
Ar t  ang ehef te t .

D o r t ,  wo s ic h  d ie se  Muskeln  an die  P l eur a  a n s e t z e n ,  g e 
s c h i e h t  es d u r c h  s e h r  k u r z e  S e h n e n ,  die  s c h o n  s c h w e r  mit  un- 
bewa ffne tem  A uge  zu e r k e n n e n  s i n d ,  d o r t  a b e r ,  w o  s ie  s ich
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mit  den B lu tg e fä s s e n  v e r b i n d e n ,  b i lden  s ie  lange m e m b r a n ö s e  
s e h n i g e  A u s b r e i t u n g e n ,  die  mit  d e r  B in d e g e w e b s h ü l l e  d e r  B e 
f a s s e  v e r s c h m e lz e n .  — D ass  ü b r i g e n s  al le d ie se  S e h n e n  nu r  
aus  e la s t i s c h e n  F ase rn  b e s t e h e n ,  i s t  a p r io r i  zu v e r m u l h e n  und 
die m i k r o s k o p i s c h e  U n t e r s u c h u n g  se tz t  es a u s s e r  Zweifel .

A u s s e r d e m  ist  d e r  O e s o p h a g u s ,  wie  d e s s e n  sc h o n  H e n l e  
(Allgem. Anat.) e r w ä h n t ,  an m e h r e r e n  S te l len  d u r c h  elastische 
Membranen an s e in e  U m g e b u n g  be fes t ig t .  C o n s t a n t  i s t  d ie s  z w i 
sc h e n  s e i n e r  v o r d e r e n  und  d e r  h i n t e r e n  W a n d  d e r  T r a c h e a  d e r  
Fall.  F e r n e r  i s t  s e in e  h i n t e r e  und  se i t l i c h e  W a n d  an j e n e r  
S t e l l e ,  wo die  Vena azygos  über  ihn s t r e i c h t ,  um z u r  a b s t e i 
g e n d e n  Hoh lvene  zu g e l a n g e n ,  a u f  d i e s e  Ar t  s o w o h l  mit  d e r  
Azygos  als  mit  d e r  W i r b e l s ä u l e  ver b u n d en .  Eben so  w i r d  e n d 
lich d e r  O e s o p h a g u s  im Fo ra me n ö s o p h a g e u m  n u r  d u r c h  e l a 
s t i s c h e  M e m b r a n e n ,  w e l c h e  von d e r  Ca rd ia  zum Z w e r c h f e l l e  
g e h e n ,  fe s tg eha l ten .*)  — U n t e r s u c h t  ma n d en  Z u s a m m e n h a n g  
d i e s e r  e la s t i s che n  M em b ran en  mit  d e m  O e s o p h a g u s  n ä h e r ,  so 
ü b e r z e u g t  man s i c h ,  d a s s  s ie  n u r  h ä u t i g e  A u s b r e i t u n g e n  d e r  
S e h n e n  s e i n e r  Mu ske lb ünde l  s ind ,  d ie  h i e r  n i ch t  s e lb s t  zu den 
b e n a c h b a r t e n  O rg a n e n  g e h e n ,  s o n d e r n  n u r  i h r e  S e h n e n  h i n 
ü b e r s c h ic k e n .

Die eben b e s p r o c h e n e n  s e h n i g e n  und m u s k u l ö s e n  A u s lä u fe r  
d e s  O e s o p h a g u s  und  i h r e  In s e r t i o n  an  z u n ä c h s t  l i e g e n d e n  O r 
ga nen  kö n n e n  offenbar ke inen  a n d e r e n  Z w e c k  h a b e n ,  als da s  
S p e i s e r o h r  — gle ich  den  B an k en  e in e r  S chl i ngp f la nze  — zu 
f ix iren ,  d a m i t  es be im H e r a b d r ä n g e n  d es  B i s s e n s  a u c h  in s e i 
nem Ver laufe feste A n h a l t s p u n k t e  habe .  Sie  d ie n e n  d a h e r  n i ch t  
zur  B e w e g u n g ,  s o n d e r n  zur  B e fe s t i g u n g  des  O e s o p h a g u s ,  und 
b e w ä h r e n  au ch  in d i e s e r  Hins ich t  ih r e  A na log ie  mit  d em  Z w ö l f 
f in ge rd a rm m us ke l .

H y r l l ,  d e r  E n t d e c k e r  d es  Mus.  b r o n c h o -  und  p leuro-öso-  
p h a g e u s  ha t  übe r  d ie  Fu n c t i o n  d i e s e r  e ine  a n d e r e  An s i ch t  a u f 
ge s t e l l t  (Ze i t s chr i f t  d e r  W ie n e r  Aerz te.  1844, II. Heft). Er  meint ,  
d a s s  d e r  B r o n c h o - ö s o p h a g e u s  d ie  h i n t e r e  b e w e g l i c h e  W a n d  des  
l inken B r o n c h u s ,  w enn  s ie  d u r c h  e inen  f es ten  Biss en  e i n g e 
d r ü c k t  w o rd e n  ist ,  w i e d e r  g e r a d e  zu s t r e c k e n  habe ,  w obei  ihn 
d e r  P le u r o - ö s o p h a g e u s  u n t e r s t ü t z t ,  i nd em  er  den  O e s o p h a g u s

*) D ass gestre ifte  M uskelbündel vom  Z w erchfelle zu r C ard ia  g ingen , w ie 
T h  e i l e  b eh au p te t (Söm m ering , M uskel- und G efässleh re  von T l i  e i l e ,  
S- 214), habe ich n ie  gesehen.
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gle ichze i l i g  fixirt.  — Allein so lc he  E i n d r ü c k e  d e r  h i n t e r e n  W a n d  
e ine s  B r o n c h u s  k ö n n e n  u n m ö g l i c h  von B e d e u t u n g  s e i n ,  ehen 
wei l  d ie s e  W a n d  w e i c h ,  beweg l ich  und s e h r  e la s t i s c h  i st  und  
ü b e r d i e s  au s  s e h r  z ah l r e ic he n  Quer -  und L ä n g s m u s k e l n  b e s te h t ,  
d e r e n  l e i s e s te s  Spiel  h i n r e i c h e n  m u s s ,  d i e s e  Wand zu sp a n n e n ,  
da  s ie  den  B r o n c h u s  oh n e  Zwei fel  s o g a r  zu v e r e n g e n  im S t a n d e  
s ind.  U ib r ig en s  w ü r d e  auch  d e r  R e s p i r a t i o n s a c t  e inen  so lc h en  
E i n d r u c k  a u s g l e i c h e n .  Ab e r  s e h e n  wir  von j e d e r  T h e o r i e  a b ;  
es  k o m m e n  Fä l le  v o r ,  wo s ich  d e r  O e s o p h a g u s  g a r  n ic h t  mit  
d em  l in ken  B r o n c h u s  k reuz t ,  und d ie  Muskeln do ch  s t a r k  e n t 
w i c k e l t  s ind ,  o d e r  wo s ich  d e r  M. b r o n c h o -ö s o p h a g e u s  g a r  n i ch t  
an  d e r  h i n t e r e n ,  s o n d e r n  an d e r  se i t l i ch en  k n o r p e l i g e n  Wand  
d es  B r o n c h u s  a n s e t z t  — und ich b e w a h r e  P r ä p a r a t e  a u f ,  wo 
e r  s i ch  s o g a r  an d e r  v o r d e r e n  Wand  d e r  L u f t r ö h r e  i n s e r i r t  — 
s o m i t  das  E i n d r ü c k e n  d e r  h i n t e r e n  Wand  beim Sc h l i n g en  offen
b a r  noch u n t e r s t ü t z e n  m ü ss te .

Die V e r th e i lung  d e r  A n h e f t u n g s p u n k t e  d e s  O e s o p h a g u s  Hesse  
s ich vie l le ich t  in f o lg ende r  W e i s e  r e c h t f e r t i g e n .  — Der  O eso 
p h a g u s  ve r l äu f t  a n fa n g s  h i n t e r  d e r  T r a c h e a ,  bis e r  a u f  d ie  Aor ta  
k o m m t ,  d e r  e r  — und  z w a r  nach  r e c h t s  — a u s w e i c h e n  m u ss .  
Da  e r  in d i e s e r  Bi eg u n g  nach  r e c h t s  au f  d e r  r e c h t e n  s c h ie f e n  
F l ä c h e  d e r  W i r b e l k ö r p e r  l i eg t  und  k e in e  a n d e r e  S tü tz e  hat ,  als  
da s  r e c h t e  M ed ia s t in a lb l a t t  und  d ie  Vena a z y g o s ,  so e r s c h e i n t  
es  begre i f l i ch ,  d a s s  e r  da  mi t  s e i nem  linken Rande  an d ie  z u 
n ä c h s t  l i e g e n d e n  O r g a n e ,  d. i. die Art.  sub c l av i a  s i n i s t r a ,  die 
Aor ta ,  de n  l inken B r o n c h u s  und d as  l in k s se i t i g e  Mittelfell  b e 
fes t ig t  wi rd*) .  T ie f e r  un te n  m a c h t  d e r  O e s o p h a g u s ,  n a c h d e m

*) E s  dü rfte  hiebei auffallend e rsch e in en , dass der O esophagus tro tz  sei
n e r  K rü m m u n g  nach rechts sich  doch m it dem  linken B ronchus kreuzt. 
M an so llte  g la u b e n , er m üsse dem rech ten  B ronchus b eg eg n en , w as 
auch  geschehen w ü rd e , w enn die T rach ea  gerade  nach  ab w ärts  v e r
liefe. D ies is t jedoch  n ich t der F a ll. S ie w eich t ebenfalls u n d  zw ar 
noch bedeu tender a ls  der O esophagus von der M itte llin ie  nach  rech ts  
a b , so dass ih re  T h e ilu n g ss te lle  n ich t blos rech ts  von der M itte  der 
W irb e lsäu le , w elche b ek ann tlich  an d ieser S telle  auch eine le ich te  S e i
ten k rü m m u n g  nach  rech ts  annim m t, sondern  sogar an  die rech te  Seite 
der S peiseröh re  zu liegen kom m t. S e lb s t in den selteneren  F ä llen , wo 
sich die S peiseröh re  m it d e r T h e ilu n g ss te lle  der T rach ea  k re u z t ,  is t 
le tz te re  doch schon von der M itte llin ie  abgew ichen. D abei erle idet die 
T rach ea  zug leich  auch  eine le ich te  A ch sen d reh u n g  nach rech ts, so dass 
die gabelförm ige T h e ilu n g ss te lle  n ich t der v o rd e ren , sondern  der se it
lichen W an d  des O esophagus au flieg t, d er linke  B ronchus m ehr nach
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e r  w i e d e r  ü b e r  d ie  A or t a  g e g a n g e n  i s t ,  vor  d em  D u r c h t r i t t e  
d u r c h s  Z w erch fe l l  noch  e ine  s c h w a c h e  K r ü m m u n g  na ch  l inks,  
w e s s h a l b  w i r  h ie r  se in e n  r e c h t e n  Ra nd ,  w enn  auch  n ic h t  m e h r  
so c o n s t a n t  an d as  r e c h t e  M e d i a s t i n a l b l a t t , an s  P e r ic a r d iu m  
o d e r  a u c h  an die  A o r t a  befes t ig t  f inden. W ä r e  d e r  O e s o p h a g u s  
an den  g e n a n n te n  P u n k t e n  n ich t  t ixirt ,  so kö n n te n  s e in e  K r ü m 
m u n g e n  d u r c h  d ie  h e r a b g l e i t e n d e n  Bi sse n  le ich t  v e r g r ö s s e r t  
und  das  S c h l i n g g e s c h ä f t  b e e i n t r ä c h t i g t  w e r d e n ;  de n n  d a s s  se in  
Inha l t  b e s o n d e r s  j e n e  W ä n d e  a u s d e h n t ,  w e l c h e  d en  Konvexi 
tä ten  d e r  K r ü m m u n g e n  e n t s p r e c h e n ,  b e w e i s t  u n t e r  ä n d e r n  au ch  
d ie  b e k a n n t e  E r w e i c h u n g  d e s  O e s o p h a g u s .  Die se  k o m m t  näm-

vorn , der rech te  e tw as nach h in ten  g e rich te t erscheint. D ass  diese A b 
w eichung  der T rachea , sow ie die des O esophagus n u r  desshalb  geschieht, 
um  dem B ogen der A o rta  auszuw eichen, bew eist ein se itlicher E in d ru ck  
der T ra c h e a lw a n d , den m an in  der M ehrzah l der F ä lle  über dem  lin 
ken B ronchus findet und  der vom A ortenbogen  h e rrü h r t. A u s  der R ich
tu n g  des A ortenbogens beg re ift es sich ü b rig en s  von s e lb s t , dass die 
vo rn  gelegene T rach ea  von ihm  noch m ehr nach  rech ts  abgelenk t w e r
den m u ss , als der O esophagus selbst. In  d e r L eiche g eh t die A b le n 
kung beider O rgane  durch  das Z usam m enfallen  der A o rta  e tw as zu rück , 

und w enn H u s c h k e  (S öm m ering ’s L eh re  von den E ingew eiden  S. 250) 
sag t, dass an  der T he ilu n g sste lle  die linke  H ä lfte  d e r T ra c h e a  der 

l i t t e  des d ritten  B ru s tw irb e ls  gegenüber lieg t, so is t die A bw eichung  
gew iss zu gerin g  angenom m en. — A u s dieser D ev ia tion  un d  A chsen- 
d reh u n g  der T rach ea  lä s s t sich fe rn er auch  e rk lä re n , w aru m  a) d er 
IT alstheil des O esophagus e tw as links von der T rach ea  lie g t;  — 
b) W arum  die T rach ea  schon in  der T ie fe  des Iu g u lu m  m erk lich  nach 
rech ts  abgew ichen  e rsch e in t; — (eine T h a tsa c h e , deren  K en n tn iss  vor 
Ir r th ü m e rn  bew ahren  k a n n , z. B. in  F ä l le n , wo m an aus der A b w e i
chung  der L u ftrö h re  en tscheiden w ill ,  ob eine die L u ft- u n d  Speise
rö h re  im L horax com prim irende G eschw u lst rech ts  oder links vo r die
sen O rganen  sitz t). — c) W aru m  der rech te  B ronchus um  V ieles k ü r
zer i s t ,  a ls  der linke. — d) W aru m  der linke B ro n c h u s , obw ohl 
er m eh r w ag rech t verläu ft, sich doch v iel tie fe r — u n te rh a lb  der A rt. 
pu lm onalis — in  die L u n g e  einsenk t, als der rech te . — e) W aru m  beim 
A u scu ltiren  eines gesunden M enschen h in ten  in der G egend  des 3 . - 4 .  
B ru s tw irb e ls  die Stim m e u n d  das unbestim m te oder b ronch ia le  A tli- 
m ungsgeräusch , w enn  es ü b e rh au p t vo rhanden  is t, re ch te rse its  s tä rk e r 
un d  d eu tlicher g eh ö rt w ird . E s  lieg t näm lich  n ich t blos der rech te  
B ronchus der h in teren  B ru stw an d  näh e r, a ls  der lin k e , w e lch e r vo r 
der W irb e lsä u le , vo r dem  O esophagus und  v o r der A o rta  desccndens 
v e rläu ft, sondern  es s teh t se lbst die T h e ilu n g ss te lle  un d  der u n te re  
A b sc h n itt der T rach ea  bedeutend  m ehr nach rechts.
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l ieh m e i s t e n s  in d e r  un te r en  K rü m m u n g  vor ,  und es wi rd  da  
r e g e l m ä s s i g  n u r  die l inke  W a n d  zer s tör t .* )

Verfo lgen  w i r  d ie  e la s t i sc h e n  S e h n e n  we i te r .  — Am Magen, 
finden s ie  s ich  n u r  an e inze lnen  Bündeln  d e r  d r i t t e n  M uskel 
s c h i c h t e ,  an d e n  s o g e n a n n t e n  s ch ie fe n  F ase rn  vor,  und  inseri -  
r e n  s ich  d a ,  w ie  es K ö l  l i k e r  b e r e i t s  b e m e r k t  h a t t e ,  an d e r  
S c h le im h a u t .  Diese Bünd el  h ö r e n  mit  l ang  z ug esp i tz te n  E nden  
auf,  an d e r e n  B ä n d e r n  die e l a s t i s c h e n  F ase rn  begin nen  und s ich  
a l s o g l e i c h  mit  d em  s u b m u s k u l ö s e n  B indegew ebe  und d e r  S c h l e i m 
h ä u t  v e r w e b e n ;  d e s s h a l b  h ie r  d e r  U ibe rgang  in Se h n e n  zwar  
deut l ich  a b e r  n i ch t  so auf fal lend i s t ,  da  er  n i ch t  p lötzl ich 
g e s c h ie h t .

Im üb r ig en  Verlaufe d e s  Danncanals ha be  ich a u s s e r  dem 
E in g a n g s  b e s p r o c h e n e n  Z w ö lf f in g e rd a rm m u sk e l  noch an z e r 
s t r e u t e n  S te l len  vege t ab i le  M us ke lbü ndel  mi t  Se h n e n  ge fu n d en ,  
so am P yl or us ,  am a b s t e i g e n d e n  S t ü c k e  d e s  D uo d e n u m ,  im Me
s e n t e r i u m  d e r  S-S chl inge  u. s. w. Sie w a r e n  j e d o c h  so se l te n  
und u n b e s tä n d ig ,  d a s s  s ie  als  b lo sse  Zufä l l i gk e i te n  zu b e t r a c h 
ten sind.

D a gege n  finden sich e l a s t i s c h e  S e h n e n ,  noch  z a h l r e i c h e r  
a l s  am O e s o p h a g u s ,  am M nsldarme , a ls  d em  e n t g e g e n g e s e t z t e n  
E n d e  d e r  A u s b r e i t u n g  g l a t t e r  Muskeln am E r n ä h r u n g s c a n a l .  — 
Es i st  n a t ü r l i c h ,  d a s s  s ie au ch  da  vo rzüg l ic h  an d e r  L ä n g s 
s c h i c h t e  und  zw a r  da nn  zu t reffen se in  w e r d e n ,  w e n n  d ie se  
S c h i c h t e  e n d e t  und  s ich in s e r i r t ,  w ä h r e n d  die K r e is c h i c h te  nur  
a u s n a h m s w e i s e  in d ie s e  Lage kommt .  — Wie b e k a n n t ,  d u r c h 
bohr t  d e r  M as t da rm  e tw a  2" vor  d e r  A f t e r m ü n d u n g  d ie  B e c k e n 
b inde .  Bei d i e s e m  D u r c h g ä n g e  w e r d e n  z a h l r e i c h e  B ünde l  d e r  
ä u s s e r s t e n  M u s k e ls c h ic h te  d e s s e l b e n  s e h n ig ,  v e r w e b e n  s ich  mit  
d i e s e r  Fasc ia ,  und s t e l len  so e ine  viel i n n i g e r e  V e rb in d u n g  zwi-

*) M einer M einung  nach en ts teh t die Erweichung des Oesophagus dann , w enn 
die M agenflüssigkeit von e iner bestim m ten  Q u a litä t d u rch  die letz ten  
Z usam m enziehungen  des M agens in  agone in  den O esophagus h e rau f
ge trieben  w ird , oder sich nach  dem  T ode in denselben erg iesst. Sie 
b le ib t in  der tiefsten  und  w eitesten  P a r t ie  desselben liegen , d eh n t h ier 
eben der K rü m m u n g  w egen vorzugsw eise  die linke  W an d  b lindsack 
fö rm ig  aus und  ze rs tö rt sie gerade  so , w ie im  M agen den B lindsack , 
w as. ü b rigens noch durch  die horizon ta le  L ag e  der L eiche u n te rs tü tz t 
w ird . D esshalb  findet m an die E rw e ich u n g  des O esophagus m eistens 
g le ichzeitig  m it der des M ag en s , w eil n ich t le ich t a lle r  M agen inhalt 
in  den O esophagus ergossen  w ird  oder d o rt bleibt-
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se h e n  d i e se n  be i den  Gebi lden  her .  a ls  es zwischen  d e r  Ca rd ia  
und de m F o r a m e n  ö s o p h a g e u m  d e r  Fall ist .  Doch i st  h i e r  d ie s e  
B e fe s t i g u n g  n ich t  die e inz ige .  — U n te rh a lb  d e r  Fas c i a  wi rd  d e r  
M as t da rm  vom Mus cu lus  leva lor  a n i ,  d e s s e n  Bündel  g rö s s te n -  
the ils  von ihm e n t s p r i n g e n ,  un d  am A f t e r r a n d e  von S p h i n c t e r  
uni e x t e r n u s  um gebe n .  Uiber  d a s  V erh a l t en  d e r  Muske l lä ngs-  
s c h i c h t e  an d i e s e r  Pa r t i e  mein t  nun  T h  e i l e  (a. a. 0 .  S. 1ÜT), 
d a s s  s ich  die n ic h t  g e s t r e i f te n  L ä n g s f a s e r n  d es  M a s t d a r m s  zum 
1 he ile sc h o n  z w i s c h e n  den F a s e r n  d es  A f t e rh e b e r s ,  wie  w e i t e r  
un t en  z w is c h e n  den  F a s e r n  d es  ä u s s e r e n  A f t e r s e h l i e s s e r s  v e r 
l ie ren.  — W e n n  d ie se  B e h a u p t u n g  T h e i l e ' s  r i c h t i g  w ä r e ,  d an n  
m ü s s t e  die L ä n g s s c h i c h t e  u n t e r h a l b  d es  L eva to r s  of fenbar  s c h w ä 
c h e r  s e i n ,  a ls  o b e r h a lb  d e s s e l b e n ,  da s ie  ja  e i n e n  Theil  i h r e r  
F a se rn  v e r lo r e n  hä t te .  Dies  i s t  j e d o c h  n ich t  d e r  Fall. Sie  w i r d  
im G eg ent he i l e  s c h o n  be im  D u r c h t r i t t e  d u r c h  d ie  Fasc ia  m ä c h 
t i ge r  und  e r r e ic h t  u n t e r  d e m  L e v a to r  — w as  f re i l ich nu r  e ine  
s e h r  k u r z e  S t r e c k e  d a u e r t  — m e i s t e n s  s o g a r  das  D o p p e l t e  i h r e r  
u r sp i  ü ng l ic hen  S tä r k e ,  n äm l ic h  j e n e r ,  w el che  s ie  v o r  dem D u r c h 
g ä n g e  d u r c h  die f a s c i a  ha t te .  Es m u s s  d a h e r  d i e s e  M us ke l 
s c h i c h t e  d u r c h  n e u e  F ase rn  b e r e i c h e r t  w o r d e n  sein ,  und  d ie se  
e n t s p r i n g e n ,  wie  man s ich  mi t  dem  b lo sse n  Auge  ü b e r z e u g e n  
kann ,  so woh l  von d e r  Fas c i a  s e lb s t  a ls  a u c h  z w i s c h e n  d en  Fa
s e i n  d e s  A f te rh e b e r s .  Die von d e r  f a s c i a  e n t s p r i n g e n d e n  s i e h t  
man n ic h t  se l ten  von oben  beim An sp an n en  d e r  Fasc ia ,  w ä h r e n d  
d ie  vom Lev ato r  k o m m e n d e n  n u r  an s e n k r e c h t e n  D u r c h s c h n i t t e n  
zu b e o b a c h te n  s ind.  Allein n ich t  al le h ie r  e n t s p r i n g e n d e n  g l a t ten  
Muskeln  s ind  für d ie  L ä n g s s c h i c h t e  d e s  M a s td a r m s  b e s t i m m t  
Viele d e r s e l b e n  ge langen ,  i nd em  s ie  s ich  mit  d e r  Längsschichte 
k re u z e n ,  zur  K r e is s c h ic h te ,  w e lc h e  eben d u r c h  d i e se n  U m s ta n d  
h ie r  m ä c h t i g e r  und so zum S p h i n c t e r  i n t e r n u s  wi rd .  Von d e r  
Ri ch t ig ke i t  d i e s e r  Angabe  kann  ma n s ic h  le ich t  ü b e r z e u g e n ,  
w enn  man d ie  be id en  Mu sk el lag en  an e inen  d u r c h s  K o ch en  
o d e r  im W e in g e is te  e r h ä r t e t e n  M as t d a rm  s c h i c h t e n w e i s e  a b 
t räg t .  — Dass  al le d i e s e  Muske lbün de l  mi t e l a s t i s c h e n  S e h n e n  
b e g i n n e n ,  l e h r t  d ie  m i k r o s k o p i s c h e  U n t e r s u c h u n g .  Die vom 
Leva to r  k o m m e n d e n  v e r h a l t e n  s ich  ü b r i g e n s  mit  ih r en  S e h n e n  
zu den  g e s t r e i f te n  Pr im i t iv b ü n d e ln  d i e s e s  Mu ske ls  genau in 
d e r s e l b e n  Weise ,  wie  es beim Z u s a m m e n t r e f fe n  d e r  g la t te n  und  
ge s t re i f te n  Muskeln am O e s o p h a g u s  g e s c h i l d e r t  w o r d e n  ist.

Unte r  d i e se n  neu zum M a s t d a r m  h in z u t r e t e n d e n  Muskelfa
s e r n  ze ic hn e t  s ich  a b e r  e ine  P a r t i e  d e r s e l b e n  d u r c h  i h r e  M ä c h 
t igke it  und  Co n s t an z  so s e h r  aus ,  d a s s  s i e  b e s o n d e r s  hervor^
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g e h o b e n  zu w e r d e n  ve rd ien t .  — Es z ieh t  näml ich  vom Ste i ss -  
b e in e  z u r  h i n t e r n  M a s t d a r m w a n d  ein b l a s s e r  M usk e ls t re i f en  von  
be iläuf ig  1" Länge ,  Va" Bre i t e  und  1'" Dicke.  Er  e n t s p r i n g t  
vom P e r i o s t  d e s  S t e i s s b e i n e s  und  den d a s e l b s t  z u s a m m e n s t o s -  
s e n d e n  S t e i s s b e i n m u s k e l n ,  l i egt  zw is chen  S te i s s b e in  und  Mas t 
d a r m  in se in e m  g a n z e n  Ver laufe  au f  d e r  K r e u z u n g s s t e l l e  d e r  
b e id e n  A f t e r h e b e r  und  i s t  mit  ih n e n  so inn ig  v e r b u n d e n ,  d a s s  
es  i m m e r h i n  begrei f l ich wi rd ,  w a r u m  er  bis j ez t  u n b e a c h t e t  
bl ieb.  Am M a s td a rm  g e hen  s e in e  F a s e r n  th e i l s  zu r  L ä n g s 
s c h i c h te ,  the i l s  d u r c h s e t z e n  s ie  d i e s e  und t r e te n  z u r  K r e i s 
s c h i c h te ,  in d e m  s ie  den  S p h i n c t e r  ani  i n t e r n u s  v e r s t ä r k e n .  
W e r  s ich  d ie  Mühe  n imm t ,  d ie s e  P a r t i e  s o rg fä l t i g  zu u n t e r s u 
ch e n ,  w i r d  m ir  n ic h t  den  V o r w u r f  m a c h e n ,  d a s s  d ie  Au fs te l lu ng  
e in es  neuen Muskels in d i e s e r  Gege nd e ine  k ü n s t l i c h e  T r e n n u n g  
zu s a m m e n  g e h ö r i g e r  The i le  w ä r e ,  de n n  d i e s e r  Muskel  u n t e r 
s c h e i d e t  s i ch  s e lb s t  von a l len  ä n d e r n  Mus ke ln  d e s  B e c k e n a u s 
g a n g e s  w e s e n t l i c h  d a d u r c h ,  d a s s  e r  aus  g la t ten  t a s e r n  b e s t eh t .  
E b e n s o w e n i g  ka nn  e r  e ine  b l o s s e  Sp ie l a r t  se in,  da  e r  s i ch  in 
j e d e r  Le i che  oh n e  A u s n a h m e  vor f indet ,  und  s e in e  V e r h ä l t n i s s e  
zu c o n s t a n t  s ind ,  als  d a s s  e r  d ie  B e d e u tu n g  e in e r  Zulä l l igk e i t  
ha b e n  soll te.

So wie  d i e s e r  Muskel  se in e m  Ver laufe  n a c h  e in Reeto-eoccy- 
geus  ist ,  i st  e r  s e i n e r  F u nc t io n  nach ein Retractor recti, de n n  e r  
ka n n  d ie  h i n t e r e  W a n d  d e s  M a s t d a r m s  n a c h  h in ten  z iehen ,  
d en  M a s td a rm  d a d u r c h  e r w e i t e r n  und gle ichze i t ig da zu  b e i t r a 
gen ,  d ie  K n ic kung  d e s s e l b e n  auszug le ichen .  — Wie a l l g em e in  
b e k a n n t  se in  wi rd ,  v e r d a n k e n  w ir  den  U n t e r s u c h u n g e n  f ranzö.  
s i s c h e r  C h i r u r g e n  se i t  S a n s o n  die E r f a h r u n g ,  d a s s  d e r  M as t 
d a r m  n i ch t  g e r a d e  n a c h  a b w ä r t s  ver l äu f t ,  s o n d e r n  zwei  K n i c k u n 
gen  b i lde t ,  e in e  o b e re ,  in d e r  K r e u z b e i n k r ü m m u n g  ge le g e n e ,  
w e lc h e  m an  die  K re u z b e i n k n i c k u n g  n e n n e n  — und  e ine  un te r e ,  
w e l c h e  d ie  P e r i n ä a l k n i c k u n g  h e i s s e n  könnte .  L e tz t e r e  k e h r t  ih r e  
C onve x i tä t  n a c h  v o r n  und  fällt  in die D u r c h t r i t t s s t e l l e  de s  
M a s t d a r m s  d u r c h  d ie  F a s c i a  pelvis ,  so d a s s  s ich  d e r  Muse,  
r ec to  c o c c y g e u s  in d e m  e i n s p r i n g e n d e n  Winkel  d i e s e r  Knickung  
in s e r i r t .  Er  wi rd  d a h e r ,  v o r a u s g e s e z t  d a s s  d e r  Le va to r  ani 
e r sc h la f f t  ist ,  d ie  g e k n i c k t e  h in t e r e  M a s t d a r m w a n d  im m e r h in  
g e r a d e  s t r e c k e n  helfen.  Doch g la ube  ich nicht ,  d a s s  d ie s e  se ine  
W i r k u n g  bei d e r  S t r e c k u n g  d e s  M a s td a r m s  de n  A u s s c h la g  g e 
ben w i r d ;  e r  sc h e in t  v ie lm ehr  — ana log  de n  Mu skeln  des  O e s o 
p h a g u s  und  d es  D u o d e n u m  — h a u p t s ä c h l i c h  da zu  b e s t i m m t  
zu sein,  d ie  M a s t d a r m w ä n d e  im B e c k e n a u s g a n g  zu fixiren. Die
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B e fes t i gung  d es  M a s t d a r m s  an d i e s e r  S te l le  i s t  a b e r  au ch  
e ine  so v e r l ä s s l i c h e ,  d a s s  bei  e ine m M ast da rm vo r fa l l  die  M a s t 
d a r m w a n d  s ich  i m m e r  n u r  b is  zu r  B e c k e n b in d e  um stü lp t ,  so 
d a s s  d e r  u n t e r e  M a s t d a r m a b s c h n i t t  s t e t s  d ie  S c h e i d e  o d e r  da s  
I n t u s s u s c i p e n s  für den  u m g e s t ü l p t e n  o b e r e n  Thei l  d e s  M a s t 
d a r m s  abgib t  un d  d e r  M as td a rm v o r fa l l  do ch  n i c h t s  A n d e r e s  ist ,  
a ls  e in e  In tu s su sc ep t i o n .

D och  k e h r e n  w ir  zu u n s e r e r  Aufgabe ,  d ie  e la s t i s c h e n  S e h 
nen am M as td a rm  zu v e r fo l gen ,  z u r ü c k .  —  Die in d e r  b e s p r o 
c h e n e n  W e i s e  v e r s t ä r k t e  L ä n g s m u s k e l s c h i c h t e  d e s  M a s td a r m s  
s t ö s s t  g le ich u n t e r  d em  L e v a to r  an i  au f  den  ä u s s e r n  After-  
s c h l i e s s e r ,  d e s s e n  o b e r e  F lä c h e  g eg en  d ie  A f t e r m ü n d u n g  zu 
a b s c h ü s s i g  ist .  Auf  d i e s e r  sc h ie fe n  F lä c h e  e n d e t  die L ä n g s ,  
s c h i c h t e  in d e r  Art ,  d a s s  ih r e  Bünd el  s ich  in e l a s t i s c h e  S e h 
nen ve rw a n d e ln ,  w e l c h e  den  ä u s s e r n  A f t e r s c h l i e s s e r  s e n k r e c h t  
d u r c h s e t z e n ,  um in das.  s u b c u t a n e  B i n d e g e w e b e  d e r  A f t e r g e 
ge n d  zu ge lan gen .  Da d i e s e s  s c h i c h t e n w e i s e  und z w a r  so g e 
sc h ie h t ,  das  d ie  Bünd el  d e r  ä u s s e r s t e n  S c h i c h t e  z u e r s t  s e h n i g  
w e r d e n  und  d ie  S e h n e n  e in e r  S c h i c h t e  s i ch  u n t e r  e i n a n d e r  zu 
e in e r  Membran  v e r b in d e n ,  so e n t s t e h e n  a u f  d ie s e  Ar t  cylincl- 
r i s c h e  h ä u t i g e  S c h e i d e n ,  d ie  c o n c e n l r i s c h  in e i n a n d e r  s t eck en .  
Z w is che n  d i e s e n  S c h e i d e w ä n d e n ,  d e r e n  ma n 6 — 10 zäh len  kann ,  
l i eg t  d e r  ä u s s e r e  A f t e r s c h l i e s s e r  in eben  so viele Pa r t i e n  g e 
t r e n n t  e i n g e s c h l o s s e n ,  so d a s s  m an  Ge le ge nhei t  hä t t e ,  d ie se n  
Muskel  in n o c h  m e h r e r e  S p h i n k t e r e n  zu s c h n e i d e n ,  a ls  es  b e 
re i t s  g e s c h e h e n  ist.  N ach d em  die  e l a s t i s c h e n  S e h n e n  den  
S p h i n k t e r  p a s s i r t  ha ben ,  v e r w e b e n  s ie  s i ch  mi t  d e m  sub cut a -  
nen  B i n d e g e w e b e  un d  fixiren so  d ie  Haut  um de n  After ,  die 
b e k a n n t l ic h  z ieml ich  fes t  s i tzt .  Die i n n e r s t e  S c h i c h t e  d i e s e r  
S e h n e n  s c h l ä g t  s ich  um den i n n e r e n  Rand d es  ä u s s e r n  und 
den  u n t e r e n  d es  in n e r n  A f t e r s c h l i e s s e r s  un d  s t e h t  da  mi t  ä n 
d e r n  e la s t i s c h e n  F a s e r n  in V e rb in du ng ,  von d e n e n  s p ä t e r  die 
R ed e  se in  wi rd .

Es u n t e r l i e g t  k e i n e r  S c h w i e r i g k e i t  von  d em  G e s a g te n  e ine  
ü b e r z e u g e n d e  A n s c h a u u n g  zu e r l a n g e n ;  ma n b r a u c h t  n u r  e inen  
s a m m t  d e n  S p h i n k l e r e n  und  d e m  L eva to r  h e r a u s g e s c h n i t t e n e n  
M a s td a rm  mi t  d e r  S c h e r e  se i t l i ch  auf z u sc h n e id en ,  um sich  an 
d e r  S c hn i t t f lä che  ein k l a r e s  Bild von  d em  b e s p r o c h e n e n  Ver
h ä l t n i s s e  zu ve rschaf fen .  N ur  w ä h l e  man n i c h t  fet te Le i c h e n  
mi t  k r ä f t i g e r  d u n k e l r o t h e r  M usk u la tu r  zu r  U n t e r s u c h u n g ,  weil  
s ich  d a  die an im a l i s c h e n  Mu skeln  vo n  den  v e g e ta b i le n  und 
ä n d e r n  Gebi lden  s c h o n  d u r c h  ih r e  F a r b e  a b g re n z e n .



126 Dr. Treitz: Daher einen neuen Muskel am Duodenum.

Aus V o r s t e h e n d e m  erg ib t  s ich  nun ,  d a s s  d i e  M u s k e l l ä n g s 
s c h i c h t e  d e s  M a s t d a r m s  n ich t  am L e v a t o r  ani  au fh ö r t ,  s o n d e r n  
d a s s  s ie  sa m ra t  den  neu  h i n z u g e t r e t e n e n  F a s e r n  in e l a s t i s ch e  
S e h n e n  ü b e r g e h t ,  die b is  ins s u b c u t a n e  B i n d e g e w e b e  d e r  Af- 
t e r g e g e n d  r e i c h e n  und  s ich  da  in se r i r e n .

End l i ch  g ib t  es  am M ast d a rm  noch a n d e r e  S tel len,  wo e l a 
s t i s c h e  S e h n e n  zu finden s ind ,  und d ies  i s t  d e r  Fall in den  
so g e n a n n te n  C o lu m n ae  Morgagni .  Es s ind d i es  s e n k r e c h t e  
S c h l e i m h a u t f a l t e n ,  w e l c h e  au f  e in e r  r i n g fö rm ig e n  Q u e r f a l l e ,  

Pl ica  a n n u l a r i s , r i n g s  um die  A f t e r m ü n d u n g  s te hen .  Diese  
Fa l ten w e r d e n  von den m ei s t en  Ana to m en für  e in f a c h e  F a l t u n 
gen  d e r  S c h l e i m h a u t  g e h a l t e n  und  ih re  Bi ldung e inz ig und 
al lein dem Z u s a m m e n s c h n ü r e n  d e r  S c h l i e s s m u s k e l n  z u g e s c h r i e 
ben.  Da s ie  s ich  j e d o c h  auch be im a u f g e s c h n i t t e n e n  Mas tda rm 
n ic h t  v e r s t r e i c h e n  l a ss en  und sc h o n  heim Kinde m a r k i r t  s ind,  
kann  obig e  A n s ic h t  u n m ö g l i c h  d ie  r ic h t ig e  se in.  — P r ä p a r i r t  
ma n d ie  S c h l e i m h a u t  im B e re i c h e  d es  i n n e r n  S p h i n k t e r s  v o r 
s ic h t ig  h in w e g ,  so s i e h t  man ,  d a s s  j e d e  a u c h  die  n i e d r i g s t e  d i e 
s e r  Fa l ten von  e inem G e r ü s t  g e t r a g e n  wird.  x\uf d e r  inn ern  
F l ä c h e  d es  i n n e r n  S c h l i e s s m u s k e l s  s t e h e n  n ä m l i c h  r i n g s  um 
d ie  A f t e r m ü n d u n g  d r e i k a n t i g e  f l e i sch ige  S ä u l c h e n ,  d ie  bi s 1V2" 
hoch  s ind ,  mi t  ih r e r  b r e i t e n  Bas i s  auf  d e m  i n n e r n  R a n d e  des  
ä u s s e r n  A f t e r s c h l i e s s e r s  z u s a m m e n s t o s s e n ,  und  ih re  Spi tzen  
na ch  oben  k e h r e n .  S cho n  d em  ä u s s e r n  A u s s e h e n ,  d e r  Fa rb e  
und G ons is te nz  n a c h  zu ur th e i l en ,  g e h ö r e n  s ie  d e m s e lb e n  Ge
w e b e  an,  w ie  d e r  i n n e r e  A f te r s c h l i e s s e r ,  wa s  man um so e h e r  
zu g l a u b e n  ge n e ig t  ist ,  a ls  d ie  R i n g f a s e r n  d i e s e s  Musk els  dor t ,  
wo d ie  S ä u l c h e n  an l ieg en ,  win kl ig  nach  a b w ä r t s  g ezo g en  sind,  
wobei  s ie  h e r a b z u s t e i g e n  und  d i e s e  S ä u l c h e n  zu b i lden  s c h e i 
nen.  D e r  m i k r o s k o p i s c h e  N a c h w e is  i h r e r  Tex tur  u n t e r l i e g t  j e 
d o c h  e in igen  S c h w i e r i g k e i t e n ,  und  ich h a b e  n u r  nach  A n w e n 
d u n g  d e r  S a l p e t e r s ä u r e  na ch  P a u l s e n ’s Metho de  d ie  Ueber-  
z e u g u n g  e r la n g e n  k ö n n e n  , d a s s  d ie s e  S ä u l c h e n  w ir k l i c h  aus  
m u s k u l ö s e n  F ase rze l l en  b e s t e h e n .  Sie s in d  a b e r  so d icht  mit  
e l a s t i s c h e n  F a s e r n  g e m is c h t ,  d a s s  s ie  bei A n w e n d u n g  von E s s i g 
s ä u r e  von  d i e se n  g e d e c k t  w e r d e n  und e ine  T r e n n u n g  d e r s e lb e n  
s e h r  s c h w i e r i g  i s t , w e s s h a l b  f r ü h e r e  B e o b a c h te r  h ie r  im m e r  
n u r  e l a s t i s c h e s  G ew ebe  g e s e h e n  h a ben  ( E ul enbe rg  d e  tela ela- 
s t i c a  Diss.  1836 pag .  19). Ich k o n n t e  mic h  a b e r  nie ü b e r z e u 
gen,  d a s s  d ie  R in g f a s e r n  d es  in n e r n  S p h i n k t e r s  s e lb s t  d ie  S ä u l 
ch en  f o r m i r e n ,  obw oh l  d i es  für d a s  b lo s s e  Auge  s e h r  w a h r 
s c h e in l i c h  ist .  V ie lm ehr  fand  ich,  d a s s  d i e  Muske ln  d e r  Säul-



Dr. Treitz: lieber einen neuen Muskel am Duodenum. 127

chen  nach oben und  unte n  in e l a s t i s c h e  F ase rn  ü b e r g e h e n ,  von 
d e n e n  die  ob e rn  s ich  z w i s c h e n  die Ri n g fa se rn  des  in n e rn  S p h i n k 
te r s  e in s c h ie b e n  und  s ie  w in kl ig  h e r a b z i e h e n ,  die  u n t e r n  d a 
geg en  s ich  zum Thei le  an d er  S c h l e i m h a u t  d e r  A f t e r m ü n d u n g  
in se r i r en ,  zum Thei le  a b e r  mi t  S e h n e n  d e r  i n n e r s t e n  M u s k e l 
l ä n g s s c h i c h t e  in V erb in d u n g  t r e te n .  Der  U e b e r g a n g  d e r  g la t 
ten  Muskeln in e l a s t i s c h e s  G ew ebe  g e s c h i e h t  a b e r  a l lmäl ig ,  dem 
ganz en  S ä u l c h e n  en t la ng ,  und  es i s t  d e s h a lb  h i e r  ke in  so s c h a r 
fer  U e b e rg a n g  von Muskel in S e h n e  zu f inden,  a ls  a n d e r s w o .

Diese  m u s c u l ö s e n  Colum nen h ab en  unzw e i f e lh a f t  den  Zw eck,  
die S c h l e i m h a u t  w ä h r e n d  d es  Z u s a m m e n s c h n ü r e n s  d e r  Sph in k-  
te r en  in d e r  A f te r m ü n d u n g  f es tzuha l te n  und  ein Vorfäl len o d e r  
H e r a u s p r e s s e n  d e r s e l b e n  zu h in d e rn .  Sie g eb en  a b e r  a u c h  V e r 
a n l a s s u n g  zur  Bi ldung  d e r  s e h r  b e k a n n t e n  Hämorrhoidalknoten 
und  die g r ö s s t e n  Knoten e n t s p r e c h e n  auch  i m m e r  den g r ö s s -  
ten Col umnen.  Denn da  die g r ö s s e r n  Venen ,  w e l c h e  das  Blut  
von d e r  S c h l e i m h a u t  und  dem s u b m u k ö s e n  B i n d e g e w e b e  d i e 
s e r  Gegend z u r ü c k f ü h r e n ,  den  S p h i n c t e r  i n t e r n u s  p a s s i r e n  m ü s 
sen  , so w e r d e n  s ie  bei d a u e r n d e n  C o n t r a c t i o n e n  d e s s e l b e n  
co m p r i m i n i r t  und d e r  Rückf luss  d e s  Blu tes  g e h e m m t .  Das Blut  
findet  in den  m u s c u l ö s e n  S ä u l c h e n ,  und b e s o n d e r s  z w i s c h e n  
d ie se n  und d e r  s ie  ü b e r z i e h e n d e n  S c h l e i m h a u t  Raum g e n u g  s ich  
anz u h ä u fe n  und  die Venen v a r i k ö s  a u s z u d e h n e n ,  wei l  es  h ie r  
n ic h t  den  D ru c k  zu e r le iden  hat ,  a ls  zw is ch en  den  Fal ten.  Es 
h ab en  d a h e r  d i e j e n i g e n ,  w e lc h e  b e h a u p t e n ,  d a s s  s i ch  in den 
H ä m o r r h o i d a l k n o t e n ,  wenn s ie  lange  b e s t e h e n ,  e r e c t i l e s  G ew ebe  
en tw ic ke l t ,  n i c h t  g a n z  U n re c h t ,  de n n  es s ind  al le B ed in g u n g e n  
dazu v o rh a n d e n ,  n ä m l ic h  ein G e r ü s t e  von g l a t te n  Muskeln  und  
zw is c h e n  d i e se n  ein var ik ö s  e r w e i t e r t e s  V enengef lech t ;  n u r  ist  
da s  co n t r ac t i l e  G e w e b e  f r ü h e r  da g e w e s e n ,  a l s  d i e  H ä m o r r h o i 
d a l k n o t e n  se lbs t .  —

An den in v o r h e r g e h e n d e n  a n g e g e b e n e n  P u n k t e n  d es  Mast 
d a r m s  f indet  m an  e la s t i s c h e  S e h n e n  in d e r  Re ge l ;  a u s n a h m s 
w e is e  mag man s ie  d a s e l b s t  a b e r  a u c h  an ä n d e r n  S te l len  zu 
b e o b a c h t e n  G e le g e n h e i t  ha ben .  So  e r w ä h n t  H y r t l  e i nes  Fal 
les (Topogr .  Anat .  II. B. S. 94) und  V e l p e a u  will es  s o g a r  
häuf ig g e s e h e n  haben ,  d a s s  d e r  S p h i n k t e r  ani t e r t i u s  am K re u z 
bein se in en  U r s p r u n g  g e n o m m e n  habe .  W e n n  es auch  k e in e m  
Zweifel  un t e r l ie g t ,  d a s s  d ie  Inser t io n  in so l che n  Fäl len au ch  
n u r  d u r c h  e la s t i s c h e  S e h n e n  v e rm i t te l t  w o r d e n  sein k o n n t e ,  so 
i s t  d o c h  zu b e d a u e rn ,  d a s s  H y r t l  se in e n  Fall n i ch t  e in e r  n ä h e 
ren  B e s c h r e ib u n g  g e w ü r d i g t  hat.  Es  w ä r e  g e w i s s  von I n t e r 
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e s se ,  a u s s e r  d e r  Ar t  un d  W e i s e  d e r  I n s e r t i o n  a u c h  no ch  e t 
w a s  ü b e r  d a s  Ve rha l ten  d e r  ä u s s e r n  Muskel lage ,  d ie  d o c h  den  
d r i t t e n  S p h i n k t e r  vom Kreuzbe in  t r e n n t ,  zu e r f a h r e n .  W e n n  
d ie  g e n a n n t e n  A ut o ren  ü b r i g e n s  n i c h t  so  v e r l ä s s l i c h e  B e o b a c h t e r  
w ä r e n ,  k ö n n t e  ma n le i ch t  au f  d en  G ed an k en  k o m m e n ,  d ie  in 
F r a g e  s t e h e n d e  In se r t i o n  sei  u n s e r  M us cul us  r ec to  - co c c y g e u s  
ge w e s e n .

Bei d i e s e r  G el ege nhe i t  ka n n  ich n ic h t  u m hin ,  bei d em  s o 
g e n a n n t e n  Ne/a Ion'sehen Schliessmushel noch  e inen  Au genb l ic k  
s t e h e n  zu ble iben ,  und  d as  Se in o d e r  N ich tse in  d e s s e l b e n  zu r  
D is c u s s io n  zu b r in g e n .  — J e d e r  p r a k t i s c h e  Anatom  wird  m ir  
z ug e b e n ,  d a s s  m an  in V er l e g e n h e i t  k o m m t ,  w e n n  man d i e s e n  
Muskel ,  so Vie les auch  von ihm in j e d e m  H a n d b u c h e  d e r  A n a 
to m ie  g e s c h r i e b e n  s te h t ,  d e m o n s t r i r e n  soll .  V e r g e b e n s  s u c h t  
m an  in a n a t o m i s c h e n  S c h r i f te n  na ch  e in e r  ü b e r e i n s t i m m e n d e n  
B e s c h r e i b u n g  s e i n e r  La g e  und  B e g r ä n z u n g ,  und  m an  ü b e r z e u g t  
s i ch ,  d a s s  e r  e ig e n t l ic h  m e h r  in d e r  B e r e c h n u n g ,  a ls  in d e r  
W i r k l i c h k e i t  ex is t i r t .  E ine  le ich t e  M a s s e n z u n a h m e  d e r  Zi rkel -  
m u s c u l a t u r ,  d ie  m an  in d e r  K r e u z b e i n k n i c k u n g  des  M a s t d a r m s  
un d  eben  a u c h  n u r  in d e r  Minderzahl  d e r  Fä lle f indet ,  i s t  so 
u n b e d e u t e n d ,  d a s s  s ie  i h r e r  s c h w e r e n  Aufgabe  und  de n  ä n d e r n  
S p h i n k t e r e n  g e g e n ü b e r  g a r  n i ch t  in R e c h n u n g  g e b r a c h t  w e r d e n  
ka n n ,  un d  z w a r  um so  w e n i g e r ,  a ls  i h r  Dase in  d e r  K n ic ku ng  
d e s  D a rm s s e lb s t  z u g e s c h r i e b e n  w e r d e n  muss .  W ie  nä m l i c h  
M a l g a i g n e  n a c h  N e  l a t o  n und V e l p e a u  den  Muskel  b e 
s c h r e i b t  (Chi ru rg .  Anat .  U e b e r s e t z u n g  II. B. S. 273) so l i egt  e r  
g e n a u  in d e r  Kre uzbe in f l ex u r  d e s  M as t da rm s ,  i s t  h in te n  1" h o c h  
und s e h r  dü n n ,  v o r n a b e r  n u r  ho ch  und  b e d e u t e n d  d i c k e r  — 
e ine  A n o rd n u n g  d e r  Z i r k e l f a s e r n ,  d ie  of fenbar  d u r c h  d ie  K r ü m 
m u n g  d es  D a rm s e n t s t a n d e n  ist .  Den ga nz en  obe rn ,  g e r a d e n  
e tw a  5" langen  A b s c h n i t t  d e s  M a s t d a r m s  a b e r  als d e n  d r i t t e n  
S p h i n k t e r  a n n e h m e n  zu wol len ,  wie  O’ B e i r n e  und H y r t l  es  
ge th an  habe n ,  kann  unmö gl i ch  z u g e g e b e n  w e r d e n ,  weil  ma n 
s o n s t  z. B. d a s  a b s t e i g e n d e  Kolon,  w e lc h e s  a u c h  m e i s t e n s  le er  
und  z u s a m m e n g e z o g e n  in d e r  L e i ch e  ange t rof fen  w i r d ,  e b e n 
fal ls  als e inen  S p h i n k t e r  b e t r a c h te n  m üss te .  U e b r i g e n s  b e w e is t  
eben  d ie s e  A nn ahm e ,  d a s s  d ie  l e t z t g e n a n n t e n  F o r s c h e r  k e in e n  
e ig e n t l ic h e n  d r i t t e n  S p h i n k t e r  h ab en  n a c h w e i s e n  k ö n n e n ,  und  
das  i s t  es,  w o r u m  es s ic h  ha nde l t .

Doch  u n t e r s u c h e n  w i r  vo r  Allem d ie  Motive, w e l c h e  O’ B e i r 
n e ,  H u s t o n ,  L i s f r a n c ,  N e l a t o n ,  V e l p e a u  u.A.  zur  
Annahme dieses Muskels g e f ü h r t  haben .  Es  s i n d  bei läuf ig f o l g e n d e :
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i s e n s  soll dei  Mastdarm übe r  dem i n n e re n  S p h in k te r ,  in 
em s o 0 e n a n n t e n  Mastdarmsacke,  zu al len Ze i ten  leer  se in .  — 
ass ei as tca rm  durch den  g r ö s s t e n  Theil  des  Z e i t a b s c h n i t t  
8 Z.V l s c i e n  en e in ze ln en  S tu h l g ä n g e n  l ee r  ist,  und  d ie  Fä- 

h p s t r i n  a n ^ Ste s ' ° h  >n d e r  S-Schl inge  auf ha l te n ,  ka nn  n ich t  
mal n  Wei e n ' Dass  a b e r  d e r  D a r m i n h a l t ,  w enn  e r  ein-
J n ’ iL  a 'TlässiS er  in den  M a s td a rm  h e r a b g e s t i e 
gen  is t ,  d u r c h  ke in en  d r i t t e n  S p h i n k t e r  a u f g e h a l t e n  wi rd,  son-  

is m den  M a s t d a r m s a c k  h e r u n t e r s t e i g t ,  i s t  e in e  That - 
ache ,  von d e r  s ich  J e d e r  an d e r  Le iche  s o w o h l ,  a ls  d u r c h  U n t e r 

s u c h u n g e n  L e b e n d e r  le ich t  ü b e r z e u g e n  kann .
Zweitens soll  bei D u r c h s c h n e i d u n g e n  un d  Ex s t i r p a t i o n en  d e r  

u n t e r e n  S p h i n k t e r e n ,  so w ie  bei a n g e b o r n e n  Kloa ke nbi ld ung on  
d e r  Ko th ab gan g do c h  in b e s t i m m t e n  Z e i t r ä u m e n ,  und  s o - a r  w i l l 
kür l ich  e r fo lg en .  — W as  d ie  Pe r io d ic i t ä t  d e r  S t u h l g ä n g e  a n 
b e la ng t ,  so d a r f  s ie  uns  n i ch t  w u n d e r n ,  d a  e in e r  so l c h e n  al le 
p h y s i o l o g i s c h e  und p a th o lo g i s c h e  V o rg ä n g e  m e h r  o d e r  w e n i g e r  
u n t e r l i ege n .  Bei Leu ten ,  d e r e n  M a s t d a r m  g e l ä h m t  i st  und  bei

rü d fh  u r e n T ’ d en  K° th g6WiSS 3UCh n ic h t  w i l l k ü r l i c h  zu-
T n z  u n ^ e  ° m m en  StÜhl6’ 9UCh WeDn die S P ^ e a u f n a h m e  ga nz  u n r e g e l m a s s i g  s t a t t g e f u n d e n  hä t t e ,  do ch  in d e r  Regel  zu

s t i m m t e n  T age sze i te n .  W a s  a b e r  d ie  W i l lk ü r l i c b k e i t  d e r  
S t u h l g a n g e  in so l c h e n  Fä l le n  anbe t r i f f t ,  so wil l  ich n u r  vor läu-  

beni,e rk ie n > d a s s  ein g u t e r  The il  d e r s e l b e n  d e r  B a u c b p r e s s e  
z u z u s c h r e i b e n  i st ,  d ie  bei d i e s e r  V e r r i c h t u n g  i m m e r  c o n c u r r i r t .

n tten s  soll man bei E in f ü h r u n g  von e l a s t i s c h e n  M a s t d a r m 
s o n d e n  in d e r  Tiefe von 4" nach  H y r t l  und  von 12“ nach
0  B e i r n e  e ine  r i n g f ö r m i g e  E i n s c h n ü r u n g  d es  D a r m e s  d. h 
e ine n  W i d e r s t a n d  v e r s p ü r e n ,  d e r  ü b e r w u n d e n  w e r d e n  m u s s  
w e n n  man w e i t e r  k o m m e n  soll .  -  Allein ma n s t ö s s t  s c h o n  in 
d e r  l i e f e  von 1 '/*" auf  e inen  W i d e r s t a n d ,  d e r  s ich  2“ h ö h e r  
n o c h m a l s  w iede rh o l t .  Das e r s t e m a l  s t e m m t  s ich  die Sonde ,  
wie  es bei d e r  E xp lo ra t i on  mit  d e m  F in g e r  d eu t l i ch  w a h r 
g e n o m m e n  w e r d e n  k a n n ,  an die  v o r d e r e  convexe  W a n d  d e r
1 e r inaa l -  und das  zw e i t e m a l  an die  v o r d e r e  e i n g e k n i c k t e  Wand

Uzbe i n k r ü m m u n g ,  w e lc h e  e t w a s  a u s g e g l i c h e n  w e r d e n  
m u s s  w e n n  die S o n d e  in den  o b e re n  g e r a d e n  M a s t d a r m a b 
s c h n i t t  g e la ngen  soll .  Aus d e r  d o p p e l te n  M a s l d a r m k r ü m m u n g  
i st  es  auch  e rk l ä r l ic h ,  w a r u m  das  E i n fü h re n  von s t a r r e n  Mast°- 
d a r m s o n d e n ,  die s ich  den  K r ü m m u n g e n  des  Rec tum nich t  firnen 
so viele S c h w i e r i g k e i t e n  v e r u r s a c h t ,  und w a r u m  bei e in e r  r o h e n  
H a n d h a b u n g  von Klys t i r spr i tz cn  d e r  M as td a rm  perforirt w e r  

Orig. Aufs. Bd. XXXVII. q
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d e n  k a n n ;  d o c h  i st  es  i m m e r  n u r  d i e  v o r d e r e ,  z w i s c h e n  d en  
be id en  K n i ckunge n  g e le g e n e  Wand  d es  M a s t d a r m s ,  w e l c h e  d ies  
t re f fen  kann ,  wei l  d ie s e  d e m  e i n d r i n g e n d e n  I n s t r u m e n t e  q u e r  
e n t g e g e n s t e h t .

So u n h a l t b a r  a lso  a u c h  d ie  G rü n d e  s in d ,  d u r c h  w e l c h e  
m an  den  Nela ton’s c h e n  S p h i n k t e r  zu s t ü t z e n  g e s u c h t  ha t te ,  
so sp r i c h t  s ic h  do ch  d a r in  au s ,  d a s s  d ie  A n n a h m e  e in es  d r i t t e n  
A f t e r s c h l i e s s e r s  e ine  N ot b w e n d ig k e i t  ist ,  die b e s o n d e r s  in j e n e n  
Fä l l e n  u n a bw e is l ic h  w i rd ,  wo die K ran k en  na ch  A b t r a g u n g  o d e r  
D u r c h s c h n e i d u n g ,  d e r  u n t e r e n  S p h i n k t e r e n  den  S tuhl  d o c h  
noch ,  w e n n  a u c h  n u r  au f  s e h r  ku rz e  Zei t  z u r ü c k z u h a l t e n  v e r 
m ö g e n .  D i e s e r  d r i t t e  w i l l k ü r l i c h e  S p h i n k t e r  i s t  nu n  in d e r  
T h a t  v o r h a n d e n ,  und  z w a r  in den be id e n  A f t e rh e b e rn .  — Sie  
w i r k e n  a b e r  n ic h t  na ch  Ar t d e r  a n d e r e n  S c h l i e s s m u s k e l n  d u r c h  
Z u s a m m e n s c h n ü r e n  d e s  D a r m r o h r e s ,  w ie  H y r t l  (Handb.  d. 
Anat .  S. 457) v e r m u t h e t ,  s o n d e r n  d a d u r c h ,  d a s s  s ie  den  Masl- 
d a r m  na ch  v o rn  un d  oben  z iehen,  s ic h  g l e i c h s a m  ü b e r  d e r  
M a s t d a r m m ü n d u n g  v o r s c h i e b e n  und a u f  d i e s e  Ar t  die be id en  
M a s t d a r m k n i c k u n g e n  zu S t a n d e  b r i n g e n  — e ine  V or r ic h tu n g ,  
w e l c h e  w i r k s a m e r  a l s  j e d e  a n d e r e  k r e i s  - o d e r  s pa l t f ö rm ig e  
Z u s a m m e n s c h n ü r u n g  d e s  Da^m ^ ana ls  d ie  a n d r i n g e n d e n  Con- 
t e n t a  z u r ü c k z u h a l t e n  im S t a n d e  ist .  Der  Vo rg ang  i s t  dabe i  
f o l g e n d e r :  W e n n  d ie  F ä c e s  in d e n  M a s t d a r m  g e l a n g t  s ind ,  so  
s te ig e n  s ie  bis  in d en  q u e r  l i e g e n d e n  Theil  d e s s e l b e n ,  bis zu r  
P e r i n ä a l k r ü m m u n g  h e r a b  *). Die  K o th s ä u le  s t e m m t  s ic h  hier  
au f  d ie  h i n t e r e  convexe ,  e tw a s  n a c h  u n te n  s e h e n d e  M a s t d a r m 
w a n d ,  w e l c h e  z u r  Se i t e  von d e r  Fasc ia  pe lv is ,  in d e r  Mi t te l 
l inie  vom M. r e c t o  - c o c c y g e u s  un d  u n t e r  d i e s e m  von d e r  K r e u 
z u n g s s t e l l e  d e r  A f t e r h e b e r  u n t e r s t ü t z t  w i r d .  An d i e s e r  S te l le  
h äuf t  s ich d e r  Koth,  w ie  ma n s ich  d a vo n bei L e ic h e n ö f fn u n 
g e n  h in lä ng l ic h  ü b e r z e u g e n  ka nn ,  d e r g e s t a l t  an,  d a s s  d e r  M as t 
d a r m  mi t  V e r d ü n n u n g  s e i n e r  M u s k e l s t r a t a  s a c k fö rm ig  a u s g e 
d e h n t  w i rd  **). Das  H e r a b s te ig e n  d e r  F ä c e s  g e s c h i e h t  l ä n g e r e

*) D ie  quere S te llu n g  dieses M astdarm stückes is t  n ich t in  B ez ieh u n g  zur 
L än g sach se  des K ö rp e rs , sondern  n u r  im  S inne  der B eckenachse zu 
v e rs teh en ; denn der bedeu tenden  N e ig u n g  des B eckens w egen , n ä h e rt 
sich  d ieser M as td a rm ab sch n itt m eh r der sen k rech ten  des K ö rp ers  
a ls  se lb st der gerade  g enann te  obere M astd a rm th e il, w elcher m it der 
vo rd eren  K reuzbeinfläche beinahe h o rizon ta l steh t.

**) D ie oft bedeutende E rw e ite ru n g  des queren  M astdarm the iles  könn te  
a lle in  schon h in re ichen  zu bew eisen , dass sich der In h a l t  h ie r  an h äu -
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o d e r  k ü r z e r e  Ze i t  vo r  j e d e m  S tu h lg a n g .  W ie  lange  sie. a b e r  
im M a s td a r m e  ve rw e i l e n ,  h ä n g t  von i h r e r  Menge  und Consi-  
s te uz  sowoh l  a ls  von d e r  Empf indl ichke i t  und  O r d n u n g s l i e b e  
d es  Ind iv id uum ab. Die K o th s ä u le  b e w i r k t ,  w e n n  s ie  n icht  
d u r c h  a n t i p e r i s t a l t i s c h e  B e w e g u n g  w i e d e r  in d ie  S -S ch l in ge  
z u r ü c k g e t r i e b e n  w o r d e n  i st ,  so l a n g e  e ine n  l ä s t i g e n  Druck  — 
de n  S tu h ld r a n g ,  b is  d u r c h  R e lax i rung  d e s  L e v a to r  an i  d e r  
Mas tdar in  e tw a s  g e r a d e  g e s t r e c k t  wi rd ,  w a s , wie  schon  b e m e r k t  
w u rd e ,  d u r c h  den  M. r e c t o - c o c c y g e u s  i m m e r h i n  e t w a s  u n t e r 
s tü tz t  w e r d e n  kann.

D ie se r  An s i ch t  zu Fo lg e  k ö n n e n  d ie  u n t e r e n  S p h i n k t e r e n  
i m m e r h i n  a u s s e r  W i r k s a m k e i t  g e s e t z t  w e r d e n ,  o h n e  d a s s  d ie  
S tü h le  unwi l lkür l ich  w ü r d e n ,  so lange  nä m l i c h  d ie  L e v a t o r e s  
ani  u n v e r le tz t  s ind .  S ind a b e r  au ch  d i e s e  z e r s t ö r t  un d  die 
Kn icku ng  un mö gl ich  g e m a c h t ,  d a n n  k ö n n e n  d ie  K r a n k e n  d e n  
S tu hl  g e w i s s  n i ch t  m e h r  z u rü c k h a l te n .  Die  c h i r u r g i s c h e  P ra x i s  
w i r d  d i e se n  Satz b e s t ä t i g e n ,  j a  M a l g a i g n e  (A. a. 0 .  S. 275.) 
s e lb s t  e r z ä h l t  e in en  Fall ,  d e r  z w a r  ein s c h l e c h t e s  Z e u g n i s s  
für  den  von ihm v e r t h e i d i g t e n  d r i t t e n  S p h i n k t e r  abgib t ,  d a fü r  
a b e r  d e s t o  l a u te r  für  u n s e r e  A n s i c h t  sp r i c h t .  M a l g a i g n e  
h a t t e  n ä m l i c h  e inm a l  w e g e n  Krebs  d es  M a s t d a r m s  d ie  h i n t e r e  
M a s t d a r m w a n d  bis zu e i n e r  H öhe  von  3" w e g g e n o m m e n .  Die 
S t u h l g ä n g e  k a m e n  in g e w i s s e n  Z e i t r ä u m e n ,  wie  im N o rm a l 
zu s t ä n d e ,  a b e r  d e r  O p e r i r t e  k o n n t e  s i e  n i ch t  z u r ü c k h a l t e n ;  
doch  ge l angte  e r  dazu ,  s ie  w e n i g s t e n s  a u f  e in ige  S e k u n d e n  zu 
v e r s p ä t e n ,  a ls  d e r  g r ö s s t e  Thei l  d e r  M a s t d a r m w u n d e  v e r n a r b t  
war .  — Obwohl  al so in d e r  H öhe  von 3" d e r  Nela ton’s c h e  
S p h i n k t e r  no ch  n icht  e r r e i c h t  w o r d e n  ist ,  s i nd  d ie  S t u h l g ä n g e  
do c h  sc h o n  un w i l lk ü r l ic h  e r fo lg t ,  wei l  d u r c h  d ie  O p e r a t i o n  
die h in t e r  d em  M a s t d a r m  ge l e g e n e ,  d ie  h i n t e r e  M a s t d a r m w a n d  
sch l in gen fü rm ig  u m g e b e n d e  V e re in ig u n g s s te l l e  d e r  A f te rheb e r ,  
w e l c h e  für  die Kni ckung  u n e n t b e h r l i c h  ist ,  a b g e t r a g e n  w urde .

Es ist  au ch  d ie  i r r ig e  Ans ic h t  ve rb re i t e t ,  d a s s  d ie  A f t e r 
h e b e r  den  M a s td a rm  bei d e r  K o l h e n t l e e r u n g  in die  H öhe  h e b e n .  
Man b r a u c h t  a b e r  kein g r ö s s e r  Ph y s io lo g  zu se in ,  um zu e r 
fah ren ,  d a s s  im P e r i n ä u m  w ä h r e n d  des  K o t h d u r c h g a n g e s  d u r c h  
d a s s e l b e  d u r c h a u s  ke ine  M us k e lc o n t r ac t i o n ,  s o n d e r n  e ine  a l l g e 
m e in e  Relaxa t ion  S t a t t  h a b e n  mu ss .  E r s t  h i n t e r  d e r  d u r c h 

fen muss, denn eine Erweiterung des Darmrolires zu dem Zwecke 
dass sie leer bleibe, entbehrt aller Analogie.
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t r e t e n d e n  K o t h s ä u l e  z i ehen  s ic h  s ä m m l l i c h e  S p h i n k t e r n  so wie 
d e r  Leva tor  ani  k r a m p f a r t i g  z u s a m m e n .

U n s e r e  T h e o r i e  r e d u c i r t  s ich  d e m n a c h  da rauf ,  d a s s  d e r  
M a s td a rm  beim D r ä n g e n  zu S t u h le  g e r a d e  g e s t r e c k t  und  be im 
B e m ü h e n  d ie  C o n t e n t a  z u r ü c k z u h a l t e n  —  be im  Ein z iehen  des  
Af te r s  g e k n i c k t  wird.  D ie s e r  Satz l ä s s t  s ic h  d u r c h  ein unge- 
m ein  e i n f a c h e s  E x p e r i m e n t  b e w e i s e n :  m an  s t e c k e  e inem  Men
sc h e n  ein d ü n n e s  S t ä b c h e n  o d e r  am e in fach s te n  den  Kiel e in e r  
G a n s f e d e r ,  n a c h d e m  man  die r a u h e  Spi tze  d u r c h  ein W a c h s 
k ü g e l c h e n  g ede ck t  h a t ,  2"  wei t  in den  Af te r,  l a ss e  ihn hocken  
u nd  da nn  a b w e c h s e l n d  d r ä n g e n  und  den  Af te r  e in z i e h e n .  Da 
w i r d  m an  s e h e n ,  d a s s  be im D r ä n g e n  d ie  F a h n e  d e r  F e d e r  s ic h  
s e n k r e c h t  stel l t ,  be im E in z ie h e n  d es  Af ters  a b e r  mi t  d e r  Spi tze  
na c h  h in te n  g e g e n  d a s  K reuzbe in  au fs te ig t ,  w o b e i  ma n a n z u 
n e h m e n  g e n ö t h i g t  i st ,  d a s s  be im E in z ie he n  d e s  Af te r s  d e r  m i t 
w i r k e n d e  M a s td a r m th e i l  und  mi t ih m d e r  Kiel s e in e  S te l l u n g  
und  zw a r  g e n a u  in d e r  W e i s e  ä n d e r t ,  wie  s ie  d e r  Pe r inäa l -  
k n ic k u n g  e n t s p r i c h t ,  w e l c h e  ü b r ig e n s  d u r c h  e ine  le i c h t e  Be-,  
w e g u n g  d e r  A f t e r m ü n d u n g  g e g e n  d as  S t e i ss be in  — e ine  W i r 
k u n g  d es  ä u s s e r e n  S p h i n k t e r s  — no c h  um ein U n b e d e u t e n d e s  
v e r g r ö s s e r t  wi rd .  — Es d ü r f t e  k a u m  nö th ig  s e in  zu e r ö r t e r n ,  
d a s s  die K n ic k u n g e n  d es  Re c tu m  die W i r k u n g  d e r  Leva tores-  
ani  s ind.  Bei g e n a u e r  B e t r a c h t u n g  d es  U r s p r u n g e s ,  d es  V e r
laufes  und  d e r  In s e r t i o n  i h r e r  F a s e r n  w i r d  J e d e r  a pr ior i  zu 
a l len  de n  S c h l ü s s e n  g e l a n g e n  müssen ,  d ie  w i r  eben  g e m a c h t  
h a b e n  und  d e r e n  Re su l ta t  d a h in g e h t ,  dass die beiden Levatores 
ani zusammen als der drilte und  wirksam ste der Afterschliesser a m u -  
erkennen , der Heiatonsehe Sphinkter aber als solcher zu  streichen ist, 
d a  e r  nu n  m e h r  a u f g e h ö r t  hat ,  e ine  ph y s io lo g is c h e  N ot hw en-  
d ig ke i t  zu sein.

W e n d e n  w i r  uns  nun  w i e d e r  u n s e r e m  T h e m a  zu und  u n t e r 
s u c h e n  w i r ,  ob s ic h  auch  an d e r  M u s c u la tu r  d e r  Harnblase e la 
s t i s c h e  S e h n e n  vorf inden.

Wie  b e k a n n t ,  bef es t i g t  s ich d e r  Musculus  d e t r u s o r  u r i nae  
vorn  be im W e ib e  an dem Lig. pubo -ves ica le  und beim Manne  
an d e r  P r o s t a t a  o d e r  e ig en t l i ch  am Lig. pe lvio - p ro s t a t i c u m  
( R e t z i u s ) .  D ie se  In s e r t i o n  g e s c h i e h t  nun  ebenfa l l s  d u r c h
e l a s t i s c h e  S e h n e n ,  w e lc h e  man an e in ze ln en  w e i t e r  v o r g e s c h o 
b e n e n  M us ke lb ünde ln  oft  de u t l i ch  s ieh t .  An d e r  h i n t e r e n  W a n d  
d e r  Bla se  g e h e n  d ie  Bünde l  d es  D e t r u s o r  u r in a e  zum Thei l  
d u r c h  das  T r ig o n u m  ves icae ,  wo  s ie  d e r  vie len b e ig e m e n g te n  
e l a s t i s c h e n  F a s e r n  w e g e n  s c h w e r  w e i t e r  zu ver fo lg en  s in d ;



Dr. Treitz: Ueber einen neuen Muskel am Duodenum. 133

zum  Thei l  i n s e r i r e n  s ie s ich  an d e r  Beck en b in d e ,  am Lig. 
pe lv io- pros ta t ic um  o d e r  im we ib l i ch en  K ö r p e r  an d e r  S c h e id e  
und  z w a r  w i e d e r  d u r c h g e h e n d s  s e h n i g .

Noch d e u t l i c h e r  s in d  in d i e s e r  Ge gend  e l a s t i s c h e  S e h n e n  
an den ,  a u c h  e r s t  von R e t z i u s  g e h ö r i g  g e w ü r d i g t e n  M u sk e l 
s t r ä n g e n  d e r  L igg . pu bo  - p r o s t a t i c a  und  pubo - ves ical ia ,  von 
w e l c h e n  d ie  Ia te ra l ia  n ic h t  s e l ten  ü b e r  1" lang  s ind ,  und mit  
i h r e n  S e h n e n  we i t  in den  A rcus  t e n d i n e u s  f a sc ia e  pe lvis  h i n 
ein s i ch  e r s t r e c k e n .  Man findet  d ie se  M u s k e l s t r ä n g e  in d e r  
Regel  an be id en  E n d e n  mi t  S e h n e n  v e r s e h e n ,  w a s  be w ei s t ,  
d a s s  s ie  eben  so oft  g e t r e n n t  von d e r  M uscu la t ur  d e r  H a r n 
b la se  e n t s p r i n g e n ,  und  d a h e r  n ic h t  a ls  S c h a m b e i n i n s e r t i o n e n  
d e s  D e t r u s o r  u r in a e  a n z u s e h e n  s ind ,  s o n d e r n  d a s s  s ie  den  g e 
n a n n t e n  B ä n d e r n  e ig e n s  a n g e h ö r e n .

S e h r  n e t t e  e l a s t i s c h e  S e h n e n  findet  man an d e r  H a r n b la s e  
f e r n e r  um d ie  E i n s e n k u n g s s t e l l e  d e r  ü r e t e r e n ,  z a h l r e ic h e  Mu s
k e lb ü n d e l ,  w e l c h e  u n t e r  d em  N am en  d e r  MM. u r e t e r u m  b e 
k a n n t  g e w o r d e n  s ind ,  s c h la g e n  s ich  da  auf  die H a r n l e i t e r  um, 
b e g le i t e n  s ie  e tw a  1" w e i t  und g eh en  d a n n  in S e h n e n  über ,  
d ie  s ic h  bald zu e in e r  e l a s t i s c h e n  S c h e i d e  für d i e  U r e t e r n  
v e rb i nden .  Dasse lb e  V erha l ten  ze ig t  die M u s c u la r i s  in d e r  
Regel  a u c h  um die  In s e r t i o n s s t e l l e  d e s  Lig. v e s ic a e  S u s p e n s o 
r ium (Urachi) .  Die M u ske lb ünde l  d e s  Sc he i te l s  s t e ig e n  n ä m 
lich e ine  S f r e c k e  weit  auf,  um ebenfa l l s  s e h n i g  zu w e r d e n ,  so 
d a s s  d e r  H a r n s t r a n g  mi t  se i n e m  u n t e r e n  E n d e  in e ine m m u s 
cu lö sen  Kegel  s t e c k t .  Dabei  v e r h a l t e n  s ich d i e s e  M u sk e lb ün de l  
und i h r e  S e h n e n  of t  au f  s e h r  v e r s c h i e d e n e  W e i s e  — d a h e r  
a u c h  so v e r s c h i e d e n e  An s i ch te n  üb e r  d a s  Verha l te n  d es  Liga- 
m e n t e s  c i rcu l i ren .  — A u s s e r d e m  finden s ich an d e r  H a r n b la s e  
e l a s t i s c h e  S e h n e n  n o c h  an z e r s t r e u t e n  Bü nd e ln  s o w o h l  d e r  
ä u s s e r e n  al s  i n n e r e n  F lä c h e  d e r  Mus cu la r i s .  A e u s s e r l ic h  s ind  
s ie  b e s o n d e r s  am Sc he i te l  un d  an den  S e i t e n w ä n d e n  d e r  Blase,  
w o s ie  s ich  im B i n d e g e w e b s b e U e  d e r  Bl a se  und  d es  P lex us  
v e n o s u s  p u d e n d a l i s  ve r l ie r en .  Auf d e r  i n n e r e n  F läche  d e r  
Musc ula r i s  d a g e g e n  i n s e r i r e n  s ich  e inze lne  z a r te  Bünd el  d u r c h  
k u r z e  p la t te  S e h n e n  an d e r  S c h le im h a u t  d e r  Blase  — g e r a d e  
so wie  d ie  s c h ie fe n  F a s e r n  am Magen.  Es ist  d i e s e s  b e s o n 
d e r s  ü b e r  dem  T r i g o n u m  d e r  Fall ,  wo die  S c h l e i m h a u t  sc h o n  
e tw a s  f e s t e r  aufs i tz t .  Da d i e s e  Bünd el  j e d o c h  viel z a r t e r  und  
s p ä r l i c h e r  s ind ,  und  ke in en  so r e g e l m ä s s i g e n  Ver lauf haben  
a ls  d ie  sch ie fen  F a s e r n  d es  Magens ,  so e r f o r d e r t  i h r e  D a r s t e l 
lung  v iel m e h r  Geduld  und  ma n s u c h t  s ie  of t  v e r g e b e n s .  Am
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l e i c h t e s t e n  s in d  s ie  n o c h  zu finden,  w e n n  man die  l o s p r ä p a r i r t e  
B l a s e n s c h l e i m h a u t  von  h in ten b e t r a c h te t ,  wobei  sich  die z a r te n  
an  d e r  S c h l e i m h a u t  h ä n g e n  g e b l ie bene n  M u ske lb ünde l  von d em  
w e i s s e n  s u b m u c ö s e n  B i n d e g e w e b e  d u r c h  i h r e  g r a u e  Fa rb e  u n 
t e r s c h e i d e n  lasse n .

E n d l i c h  ko m m en  a u c h  an d e r  H a r n b l a s c n m u s c u l a t u r ,  wie  
an dem  Z w ö l f f i n g e r d a r m m u s k e l  und de n  Mu skeln  d e r  T r a c h e a  
und  d es  O e s o p h a g u s ,  e l a s t i s c h e  Zwischensehnen  vor .  W e n n  s ie 
a u c h  in d e r  Begel  se l t en  s ind ,  so s ind  s ie  in e in ze ln en  Fäl len  
w i e d e r  so  un g e m e in  zah l re ic h  v o r h a n d e n ,  d a s s  s ie  als  p a t h o 
l o g i s c h e r  Z u s t a n d  g e l t e n  m ü s s e n .  — Es g e h ö r e n  n a c h s t e h e n d e  
B e o b a c h t u n g e n  h i e r h e r ,  d ie  ich an vie r  H a r n b l a s e n  g e m a c h t  
habe .  Ich will s ie  e t w a s  a u s f ü h r l i c h e r  b e s p r e c h e n ,  da  s ie  in 
m e h r f a c h e r  B e z ie hu ng  von I n t e r e s s e  se in  dü r f te n .

A n der H a rn b la se  eines im hohen G rad e  m arastisch en  M annes von 
86 Ja h re n  und  eines ebenfalls m arastisch en  60 jährigen  W eibes w a r der 
D e tru so r  u rin ae  an der vo rderen  B lasenw and  in  e iner A u sd eh n u n g  von 
beiläufig  1 so d ich t von elastischem  G ew ebe in  d e r F o rm  von Z w i
schensehnen  d u rchse tz t, dass an  d ieser S te lle  das e lastische  G ew ebe das 
m uscu löse  bei W eitem  überw og. G le ichzeitig  w aren  aber auch an den ü b ri
gen S te llen  der B lase  ähn liche  Z w ischensehnen  ze rs treu t. Im  U ebrigen  
w ar die M u scu la tu r an beiden  B lasen  dem  allgem einen  Z ustande  der L e i
chen en tsp rechend  — dünn , b lass —, le ich t zerre isslich , und  d ie S ch le im 
h a u t seh r za rt. I n  der H a rn rö h re  w a r du rchaus n ich ts  A bnorm es zu 
bem erken.

D ie  d ritte  B lase w a r aus der L eiche eines v ie rz ig  J a h re  a lten  M annes, 
d e r in F o lg e  eines com plicirten  K nochenbruches an  G an g rän  gesto rben  
w ar. D ieser F a ll  is t n ich t m ehr so einfach als die v o rhergehenden , da die 
H a rn rö h re  in  ih rem  cavernösen  T h e il an  zw ei S te llen  im  hohen G rad e  
s tr ic tu r ir t  erschien . D ie B lasen m u scu la tu r w a r in  F o lg e  dessen b is zur 
D icke  von 3"' h y p e rtro p h ir t u n d  an  allen  P u n k te n  von e lastischen  Z w ischen - 
sehnen du rchsetz t, die h ie r so zah lre ich  w aren , dass m an ih re r  3—5 an 
einem  einzigen  M uskelbündel zäh len  konnte. D ie S ch le im hau t w a r in  d ie
sem F a lle  von v ielen  s trah lig en  N arb en  durchzogen , zw ischen w elchen 
noch offene, the ilw eise  v e rn a rb te  G eschw üre  sich befanden. D ie  n arb igen  
S te llen  sassen  bei V erd ich tu n g  des subm ucösen B indegew ebes fester auf, 
ohne dass ab er das e lastische  G ew ebe der M uscu la ris  in  e iner W eise  v e r 
th e i l t  gew esen w äre , die a u f  irg en d  eine B eziehung  zu den  S ch le im hau t
narb en  h in g ed eu te t h ä tte , denn es w a r ü b e r das ganze O rg an  ziem lich 
g le ichm ässig  v e rth e ilt und  die M u sk e lh au t sah  a llen th a lb en  g leichförm ig  
gelb  g esp ren k e lt aus.

D ie  v ie rte  B lase  stam m te von der L eiche eines M annes von sechzig 
J a h re n , der an ch ron ischer P n eum on ie  u n d  B rig h tisch e r N ierenaffection 
g esto rben  is t. H ie r  w a r die M u sk e lh au t ebenfalls un d  zw ar zu e iner D icke 
von 2'" h y p e rtro p h ir t und  dabei an  der vorderen  W an d  sow ohl a ls  an  der 
h in te ren , vom  H a lse  b is zum  Scheitel, in  der B re ite  von 1" in  elastisches 
G ew ebe um gew andelt. D ie U m w and lung  g riff  h ie r d u rch  die ganze D icke
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der Muskellage und auch an den Seitenrändern und dem Scheitel der Blase 
war sie an zerstreuten Stellen zu finden- Die degenerirten Stellen erschie
nen nur um weniges dünner als die noch musculösen und fielen durch ihre 
blassgelbe Farbe auf, so dass sie schon durch die Schleimhaut zu unter
scheiden waren, und selbst noch an dem Weingeistpräparate kenntlich sind. 
Die Blasenschleimhaut war in diesem Falle normal, und was mir beson
ders beachtenswerth scheint, das Bindegewebe zwischen den entarteten 
Muskelbündeln nicht im Geringsten verdichtet, sondern durchaus zart und 
locker. Ein mechanisches Hinderniss im Blasenhalse oder in der Harn
röhre liess sich da nicht nachweisen.

In f u n c t ione l le r  B e z i e h u n g  i st  n u r  d e r  l e tz te  Fall  von  B e 
de u tu n g ,  d e s s e n  K r a n k e n g e s c h i c h t e  ich l e id e r  n i c h t  zu e r f a h 
r e n  ve rm o c h te .  Es i s t  a b e r  a n z u n e h m e n ,  d a s s  d ie  T h ä t i g k e i t  
d i e s e r  Bla se  w e n i g s t e n s  t h e i l w e i s e  g e l ä h m t  w a r  un d  d ie  H a r n 
e n t l e e r u n g  g r ö s s t e n l h e i l s  n u r  d u r c h  d ie  B a u c h p r e s s e  b e w i r k t  
w e r d e n  kon n te .  — Auch w ä r e  es n ic h t  un m ög l ic h ,  d a s s  die 
H a r n b e s c h w e r d e n ,  w e l c h e  ma n bei a l ten  L eu te n  oft o h n e  a lles 
m e c h a n i s c h e  H i n d e r n i s s  d e r  u n t e r e n  H a r n w e g e  trifft ,  und  die 
ma n d e m  H i r n m a r a s m u s  z u z u s c h r e i b e n  g e n e i g t  is t ,  u n m i t t e l b a r  
d ie s e m  Z u s t a n d e  i h r e  Exis tenz  v e r d a n k t e n .  — D er  u m g e k e h r t e  
Fall, d a s s  s ich  nä m l ic h  d i e s e r  Z u s t a n d  au s  e in e r  la nge  d a u e r n 
den  L ä h m u n g  d e r  H a r n b l a s e  e n t w i c k e l t  hä t t e ,  i s t  n i ch t  w a h r 
sc h e in l i c h ,  de n n  es  k o m m e n  H a r n b la s e n  von  R ü c k e n m a r k s -  
k r a n k e n ,  die J a h r e  lang  g e l ä h m t  w a r e n ,  oft g e n u g  zu r  U n t e r 
s u c h u n g  und  e ine  s o l c h e  D e g e n e r a t i o n  w ä r e  g e w i s s  n ic h t  ü b e r 
se h e n  w o r d e n .  Dennoch  m ag  s ie  a b e r  n i c h t  so s e l t e n  Vor
k o m m e n  als  man g l a u b e n  sol l te ,  d e n n  die h i e r  a n g e f ü h r t e n  
v ie r  Fä l le  s ind  be iläuf ig  u n t e r  40 L e ic hen  v o r g e k o r n m e n  und  
R o k i t a n s k y  (Handb.  d. pa th .  Anat .  I. B. S. 259) e r zäh l t ,  d a s s  
e r  e inm al  d ie  Mu sk e lb ündel  e i n e r  h y p e r t r o p h i r t e n  H a r n b la s e  
in ein G ew eb e  v e r w a n d e l t  gefunden  hat ,  w e lc h e s  d em  ä u s s e r e n  
A n s e h e n  na ch  e ine  d e r  R i n g f a s e r h a u t  d e r  A r t e r ie n  völ lig g le ic h e  
T e x tu r  d a r g e b o t e n  h a t  ').

W e l c h e  B e d e u t u n g  nun  d ie s e  G e w e b s u m w a n d l u n g  in Bezug 
auf  p a t h o l o g i s c h e  His to log ie  hat ,  d a r ü b e r  ka nn  ma n s ich  vor  
d e r  Ha nd n i ch t  l e i ch t  mi t  B e s t i m m t h e i t  a u s s p r e c h e n .  Ich 
g la ub e  n ic h t ,  d a s s  s ie  als M a r a s m u s  a u f z u f a s s e n  sei ,  t r o t z d e m

*) Als dieser Aufsatz dem Druck bereits übergeben war, kam mir noch 
eine, ebenfalls in Folge einer Strictur, im hohen Grade hypertrophirte 
Harnblase vor, deren Musculatur an ausgebreiteten Stellen in elasti
sches Gewebe umgewandelt war. — Ich zweifle nun nicht mehr daran, 
dass diese sehnigen Flecken vorzugsweise, vielleicht an den meisten hy
pertrophirten Harnblasen Vorkommen.
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d a s s  al le Fä l le  mit  A u s n a h m e  j e n e s  mi t  d e r  H a r n r ö h r e n s t r i c t u r  
n u r  a l te  Leu te  be t r a f en ,  de nn  die  r ü c k g ä n g i g e  M e ta m o rp h o s e  
s p r i c h t  s ich  an g la t te n  Muskeln  b ek ann t l i ch  n u r  a ls  Fett- und 
G r a n u l a r e n t a r t u n g  aus .  Der d r i t t e  Fall mit  se in e n  S c h l e i m 
h a u t n a r b e n  und  G e s c h w ü r e n  sp r i c h t  für  O b s o l e s c e n z  d e r  mus-  
cu lö sen  E l e m e n te  und Neub i ld ung  von ü b e r w i e g e n d  e l a s t i s c h e m  
Gew eb e  a ls  Fo lg e  von E n tz ü n d u n g ,  wo d a n n  d i e s e r  Z u s t a n d  
ein A n a lo g o n  zu den t ie fen  S e hnenf le cke n  am H erzen  a b g e b e n  
w ü r d e ,  w e lc h e  h e k a n n t l ic h  auch  oft  in Form von F le c k e n  Vor
ko m m en ,  die ü b e r  e ine  ganz e  K a m m e r  z e r s t r e u t  s ind*) .  L ä s s t  
m an  a b e r  au ch  d ie se  A n n a h m e  für  den  e ine n  Fall ge l ten ,  so 
r e i c h t  s ie  zu r  E r k l ä r u n g  d e r  ü b r ig e n ,  wo d ie  Z a r t h e i t  d e s  in 
t e r s t i t i e l l e n  B i n d e g e w e b e s  ev ide nt  w a r ,  n ic h t  aus ,  a u s s e r  man 
w ü r d e  n a c h w e i s e n ,  da s s  d ie  s e c u n d ä r e n  M u ske lb ünde l  d e r  H a r n 
b la se  für  s ich a b g e s c h l o s s e n e  E r n ä h r u n g s e i n h e i t e n  a u s m a c h e n .  
( V i r c h o w  üb e r  E r n ä h r u n g s e i n h e i t e n  und  K r a n k h e i t s h e r d e .  
Archiv,  f. path.  Anat .  IV. B. 3. Heft.) — Die S u p p o n i r u n g  e in e r  
E n tz ü n d u n g  mit  p a r e n c h y m a t ö s e r  Exsu da t ion  im Si n n e  Vi r -  
c h o w ' s  (ibid. 2. Heft.) g e n ü g t  h ie r  a b e r  au ch  n ich t ,  da  d ie  Ar t  
d e r  in b r a g e  s t e h e n d e n  G e w e b s d e g e n e r a t i o n  mit  d e n  au f  d i e 
sem Fe ld e  b e re i t s  g e s a m m e l t e n  E r f a h r u n g e n  d u r c h a u s  n i ch t  
ü b e r e i n s t i m m t .  Dagegen  s t e h t  d e r  A n n a h m e  e in e r  G ew eb su m-  
w a n d l u n g  in Folge e i n f a c h e r  N u t r i t i o n s s t ö r u n g ,  d ie  man  bei 
d e r  H y p e r t r o p h i e  o h n e h i n  v o r a u s s e t z e n  m u ss ,  Nic h ts  im Wege«  
s ie  i st  fü r  al le Fä l le  die  w a h r s c h e i n l i c h s t e ,  w e n i g s t e n s  i s t  s ie 
d ie  u n g e n i r te s te .

Doch um w i e d e r  aul  d ie  e la s t i s c h e n  S e h n e n  z u r ü c k z u k o m 
men,  — so i st  zu b e m e r k e n ,  d a ss  s ie  an k e in e m  O rg a n  so v e r 
b re i t e t  und so z u g ä n g l i c h  s ind ,  a ls  an d e r  Tunica darlos des 
Hodensackes, w e s s h a l b  s ie  da  a u c h  l ä n g s t  g e s e h e n  a b e r  n icht  
n ä h e r  b e s t i m m t  w o r d e n  sind.  So la ng e  m an  s ich  n ä m l i c h  um 
den  m o r p h o l o g i s c h e n  U n t e r s c h i e d  d e r  vege tab i l en  und  a n i m a 
len Muskeln n ic h t  g e k ü m m e r t  hat ,  die  D ar to s  n u r  ü b e r h a u p t  
fü r  m u s c u l ö s  hielt ,  h a t  man  f o l g e r e c h t  au ch  e ine  I n s e r t i o n  
d e r s e l b e n  d u r c h  S e h n e n  a n g e n o m m e n .  W i n s l o w ,  T h o m-

*) Diese Analogie liesse sich noch weiter durchführen. Wie hei der 
Harnblase des dritteu Palles finden wir auch am Herzen oft eine 
Strictur des Ausganges oder sonst ein anderes mechanisches Hinder
niss für die Entleerung seines Inhaltes, dann consecutive Hypertro
phie und endlich partielle Umwandlung der Musculatur in sehniges 
Gewebe.
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s o n ,  V e l p e a u ,  M a l g a i g n e  u. A. b e s c h r e i b e n  i b r e  s e h n i g e  
A u s b r e i t u n g  und  A n h e f tu n g  mit  z ie m l i c h e r  Genauigke i t .  Als 
man a b e r  d ie se  Mu skel lag e  a ls  aus  g la t ten  Muskeln b e s t e h e n d  
e r k a n n t e ,  ha t  man A n s ta n d  g e n o m m e n ,  no c h  f e r n e r  von S e h 
nen  d e r s e lb e n  zu s p r e c h e n ,  und  g in g  üb e r  d i e s e n  G e g e n s t a n d  
mit  S t i l l s c h w e ig e n  h in w e g ,  obwohl  d e r  s e h n i g e  Thei l  d e r  D a r 
to s  kaum zu ü b e r s e h e n  ist .  — W e n n  man n ä m l i c h  de n  H o d e n 
s ac k  so h o c h  oben a l s  m ögl ich  a b s c h n e i d e t ,  d ie  Ho den  mit  
d e r  l u n i c a  vag ina l i s  c o m m u n i s  h e r a u s z i e h t  und  den  a u s g e b r e i 
te ten  Sack  von innen  b e t r a c h t e t ,  so s i e h t  man,  d a s s  die F le i sch-  
h a u t  am R a n d e  d es  P r ä p a r a t e s  s o w o h l  in d e r  P e r i p h e r i e  als  
am Se pt um  s ic h  ge lb l ich  fä rb t ,  d ü n n e r ,  f e s te r ,  d i c h t e r  wi r d ,  
k u rz  in e l a s t i s c h e s  G ew ebe  ü b e r g e h t .  Den U e b e r g a n g  d e r  e i n 
ze lne n  Muske lbün de l  in S e h n e n  ka n n  man au ch  h ie r  mit  b lo ss em  
Auge  e r k e n n e n ,  b e s o n d e r s  w e n n  s ich  d ie  Mu sc u la tu r  an d e r  
Luf t  e tw a s  r ö t h e r  fä rbt .  Durch  d ie s e  s e h n i g e  A u s b r e i t u n g  in- 
s e r i r t  s ic h  d ie  Dar tos  an fo lg enden  S t e l l e n :  Vorn umgib t  s ie  
d en  S a m e n s t r a n g ,  w ie  e r  aus  dem L e is t e n c a n a l  h e r a u s t r i t t ,  in 
d em  s ie  an d e r  v o r d e r e n  F läc he  d e s s e l b e n  mit  d e r  Fasc ia  
super f ic ia l i s  d e r  B a u c h g e g e n d  Z u s a m m e n h ä n g e  un d  h i n t e r  d e m 
se lben  s ich  an d e r  v o r d e r e n  F lä ch e  d e s  S c h a m b e i n e s  in se r i r t .  
An den.  S e i te n  des  H o d e n s a c k e s  h e f t e t  s ie  s ich  an den  a b s t e i 
g e n d e n  A es ten  d e r  S c h a m b e i n e  an,  und  h ä n g t  h i e r  mi t  d e r  
F a sc i a  la ta  d e r  i n n e r e n  Sc h en k e l f lä ch e  z u s a m m e n .  Nach h i n 
ten e r s t r e c k t  s ich  d ie  In s e r t i o n  d e r  Da r to s  von den  a b s t e i g e n 
den  S c h a m b e in  - A es ten  bis au f  d ie  a u f s t e i g e n d e n  Aes te  d e r  
S i tzbe ine ,  w ä h r e n d  s ie  am D am m e se lb s t  s o w o h l  mi t  d e r  Fasc i a  
sup er f ic ia l i s  a ls  a u c h  mit  d e m  o ber f l äch l i chen  Bla t te  d e r  Fascia  
p e r i n a e i  p r o p r i a  z u s a m m e n h ä n g t .  Das  S e p t u m  d es  H o d e n s a c k e s  
se tz t  s i ch  l ä n g s  d e r  H a r n r ö h r e  fest ,  in de m  es vo rn  oft bis in 
die Häl fte  d es  P e n is  r e i c h t  und d ie  Hau t  d e s  H o d e n s a c k e s  in 
F o rm  e in e r  Fa l te  aufhebt ,  die vom H o d e n s a c k  z u r  u n t e r e n  
F l ä c h e  des  P e n i s  verläuf t .  Die S e h n e n  d es  S e p t u m  schlagen  
s ich  um die W u rz e ln  d e r  C o r p o r a  c a v e r n o s a  n a c h  oben ,  v e r 
sc h m e lz e n  zum Thei l  mit  d e r  A lbu gin ea  d e r s e l b e n ,  zum Thei l  
inser i re r i  s ie  s ic h  an den  a b s t e i g e n d e n  A es te n  d e r  S c h a m b e in e ,  
o d e r  a b e r  v e r e in ig e n  s ie  s ich  mit  den e n t s p r e c h e n d e n  F a s e r n  
d e r  a n d e r e n  Se i te  zu r  Bi ldu ng  d es  Lig. S u s p e n s o r i u m  pen is ,  
w e l c h e s  d e m g e m ä s s  n u r  au s  e l a s t i s c h e n  E l e m e n te n  be s te h t .

A u s s e r d e m  d a s s  d ie  s ehn ig e  A u s b r e i t u n g  d e r  D a r to s  im 
ganzen  Umfange  d es  H o d e n s a c k e s  mit  d e r  Fas c ia  super f ic ia l i s  
in V e rb in du ng  i st  — w e s s h a l b  s ie  von vielen A n a to m e n  au ch
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a ls  e ine  F o r t s e t z u n g  un d  Modif icat ion d i e s e r  Fa sc ia  a n g e s e h e n  
w o r d e n  i s t  — h ä n g t  s ie  a u c h  n o c h  mi t  d e r  L e d e r h a u t  des  
S a c k e s  s e h r  inn ig  zu sa m m en .  D ie s e r  Z u s a m m e n h a n g  findet  
a b e r  n ic h t  b los  im B ere ic h e  d e r  s e h n i g e n  A us b re i t u n g ,  an d e r  
W u r z e l  d e s  S c r o t u m ,  s o n d e r n  a u c h  in d e r  g a n z e n  ü b r i g e n  
A u s d e h n u n g  d e s s e l b e n  S ta t t ,  a l l e n t h a l b e n  v e r w e b e n  s ic h  d ie  
S e h n e n  d e r  ober fläch l ich  g e l a g e r t e n  M u sk e lb ün de l  mit  d e r  Haut ,  
so d a s s  m an a n n e h m e n  m u s s ,  d e r  g r ö s s t e  Thei l  d e r  D a r tos -  
m u s c u l a t u r  i n s e r i r e  sich an d e r  Haut .  — Man b r a u c h t  n u r  an 
i r g e n d  e in er  S te l le  d es  S a c k e s  ein S t ü c k c h e n  vom s u b c u t a n e m  
G ew ebe  so n a h e  a ls  m ö g l i c h  an d e r  Hau t  w e g z u s c h n e i d e n ,  
mi t  M u sk e lb ün de l  mi t i h r e n  von d e r  Ha u t  w e g g e s c h n i t t e n e n  
S e h n e n  u n t e r s  M ik r o s k o p  zu b r i n g en .  Um a b e r  d e n  Ver la uf  
d e r  Bünd el  und ih ren  Z u s a m m e n h a n g  mit  d e r  Ha ut  zu s e h e n ,  
i s t  es am bes ten ,  s ich  fe ine  S c h n i t t e  e in es  an d e r  Luf t  g e 
t r o c k n e t e n  H o d e n s a c k e s  an z u f e r t i g en ,  w obei  man s ich ü b e r 
zeug t ,  d a s s  n ic h t  alle Bündel  e ine  und  d ie se lb e  R ic h t ung  ha ben ,  
s o n d e r n  d a s s  d ie  z u n ä c h s t  u n t e r  d e r  Haut  l i e g e n d e n  s ich  mit  
de n  t i e f e r en  m ä c h t i g e r e n  k r e u z e n ,  und  d a s s  die S e h n e n  d e r  
l e tz te r e n  in d e r  i n n e r s t e n ,  h i e r  ü b e r w i e g e n d  aus  e la s t i s c h e n  
E l e m e n t e n  g e w e b t e n  S c h ic h te ,  d e r  P a r s  r e t i c u l a r i s ,  d e r  L e d e r 
h a u t  s ich  a u s b r e i l e n .  Aus  d i e s e m  V e r h ä l t n i s s e  e r k l ä r t  s ich  
d e r  in n i ge  Z u s a m m e n h a n g  d e r  Hau t  mi t d e r  D a r to s ,  so wie  d e r  
U m s ta nd ,  d a s s  es z w is c h e n  d ie s e n  be id en  Gebilden  k e in e  e igene ,  
s ie  t r e n n e n d e  B i n d e g e w e b s l a g e  und  noch w e n i g e r  e ine  Fasc ia  
gibt .  F e r n e r  findet  m an  a u c h  an den  t ie f e r  g e le g e n e n  M u s k e l 
b ü n d e ln  d e r  D a r t o s  in d e r  g a nzen  A u s d e h n u n g  d es  H o d e n 
s a c k e s ,  w ie w o h l  n u r  s p a r s a m e ,  s e h n i g e  En den ,  d e r e n  F a s e r n  
s i c h  a n a lo g  den  L ä n g s m u s k e l n  d e r  h i n t e r e n  T r a c h e a l w a n d ,  im 
B i n d e g e w e b e  z e r s t r e u e n .  Aehnl iche  S e h n e n  und  ä h n l i c h e  V er
h ä l t n i s s e  d e r s e l b e n  finden s ich  end l ic h  a u c h  an den  Muskeln  
vor ,  die un t e r  d e r  Hau t  d es  Penis u n d  des Präputium, g e l a g e r t  
s ind .  Sie k o m m e n  da  v o r z u g s w e i s e  an d e r  u n t e r e n  F lä che  
d e s  Gliedes  vor ,  und  ve r la uf en  d u r c h g e h e n d s  n a c h  d e r  Q u e r 
r i c h t u n g  d e s s e l b e n ;  n u r  im F r e n u l u m  p r ä p u t i i  f inden s ich  con- 
s t a n t  e in ige  L ä n g s b ü n d e l .  — Die S e h n e n  d e r  o be r f lä ch l ic hen  
B ün de l  i n s e r i r e n  s ich  au ch  h i e r  an d e r  Haut ,  d ie  d e r  t i e fe re n  
z e r s t r e u e n  s ich  im s u b c u t a n e n  B in d e g e w e b e  und t ra gen  w e s e n t 
lich zur  V e r m e h r u n g  s e i n e r  e l a s t i s c h e n  E l e m e n t e  bei ,  w ä h r e n d  
d ie  S e h n e n  d e r  t i e f s ten  M u s k e l s c h i c h t e  mit  e i n e r  e l a s t i s c h e n  
La g e  v e r s c h m e lz en ,  w e lc h e  d ie  Albuginea  d e r  S c h w e l l k ö r p e r  
z u n ä c h s t  umgibt .  Viele d i e s e r  Mu skeln  s to s s e n  mi t  ih r e n  S e h 
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nen  l ä n g s  d e r  Mit te l l in ie  d e r  u n t e r e n  F l ä c h e  d e s  Gl iedes  z u 
s a m m e n  und b i lden d a d u r c h  e inen  ge l b en  e la s t i s c h e n  S t r e i f e n ,  
den  m an  n i ch t  s e l t e n  mit  b lo s s e m  Auge bis ins  P r ä p u t i u m  v e r 
folgen kann .  — Z u r  D a r s t e l l u n g  d i e s e r  Muskeln  e ign en  s i ch  
ebenfal ls  fe ine  Q u e r s c h n i t t e  von g e t r o c k n e t e n  P r ä p a r a t e n  am 
be s te n ,  und  d ie  I n s e r t i o n  an d e r  Hau t  l ä s s t  s i ch  h ie r  no ch  
b e s s e r  d a r s t e l l e n  a ls  am Sc ro tu m ,  wei l  man s ich  mi t  den  H a u t 
s c h n i t t e n  n a c h  d e r  Ri ch tu n g  d e r  Muskeln  ha l t en  kann .  Dem 
G e s a g te n  zu Folge  w ä r e  die  T u n ic a  d a r t o s  d es  H o d e n s a c k e s  
und  d es  P e n is  v o r  al len a n d e r e n  ein Hautmushel zu ne n n e n ,  und 
h ä t t e  mit  den  H a u t f e d e r m u s k e l n  m a n c h e  Analogie  *). — Das 
s i nd  a lso  die P u n c te ,  an w e l c h e n  ich e l a s t i s c h e  S e h n e n  b e o b 
a c h t e t  habe ,  und es s t e h t  zu e r w a r t e n ,  d a s s  s ie  s ic h  im m e n s c h 
l ichen  K ö rp e r  au ch  noch  an a n d e r e n  S te l len ,  die in d i e s e r  B e 
z ie h u n g  noch zu u n t e r s u c h e n  übr ig  s ind ,  finden w e r d e n .  Na
ment l ich  d ü r f t e  e ine  Revis ion d e r  w e ib l ich en  G e s c h l e c h t s o r g a n e ,  
in d i e s e r  A bs ic h t  v o r g e n o m m e n ,  n i ch t  e r fo lg los  b le iben.  Vor
zügl ich  a b e r  v e r s p r i c h t  d i e s e r  G e g e n s ta n d  für d ie  c o m p a r a t i v e  
Ana tom ie  r e i c h l i c h e  A usb eu te .

F a s s e n  wi r  nun d ie  Resultate dieser und frem der Untersuchun
gen über elastische Sehnen z u s a m m e n ,  so  e r g i b t  s ich,  d a s s  s ie 
üb era l l  do r t  V or ko m m en,  wo s ich  g l a t t e  Muskeln  an a n d e r e n  
O r g a n e n  be fe s t ig en ,  und  es w i r d  n i c b t  ü b e re i l t  e r s c h e i n e n ,  
w e n n  w i r  d i e s e m  A u s s p r u c h e  j e t z t  sc h o n  A l l g e m e in g ü l t i g k e i t  
v ind ic i ren  und  b e h a u p te n ,  dass glatte Muskeln immer m it elastischen 
Sehnen enden und  sich inseriren.

S c h l i e s s l i c h  s ind  n o c h  die mikroskopischen Verhältnisse der 
Verbindung glatter Muskeln m it ihren Sehnen zu b e s p r e c h e n .  —

*) Wie Hassal l (mikrosk. Anat. Ueberset.zung. I. Tbl. S- 234) die Mus
keln der Dartos für Blutgefässe halten kann, ist am Ende begreiflich. — 
Dass aber Eylandt (Reichert’s Jahresbericht für 1850 in Müller’s 
Archiv S. 59) dasselbe behauptet, ist um so unerklärlicher, als er sich 
Querschnitte gemacht hatte, an welchen man die für diese Bündel 
charakteristische Eintheilung doch sehen muss. — Dass die Blutge
fässe der Dartos oft eine für ihr Lumen unverhältnissmässig starke 
Entwickelung der Wandungen zeigen, ist unbestreitbar. Dass aber in 
den Bündeln glatter Muskeln oft kleine centrale Blutgefässe verlau
fen, die man auch eintreten sieht, kommt nicht blos an der Dartos, 
sondern auch an anderen Organen vor; und dass die Muskeln der 
Dartos nicht selten grössere Blutgefässe begleiten, ist ebenfalls richtig 
und bereits von Köl l iker  (mikrosk. Anat. II. B. 1. Hlfte. S- 13) be
merkt worden.
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Allein w e n n  d ie  B e a n t w o r t u n g  d i e s e r  F ra g e  s c h o n  bei den  g e 
s t r e i f t e n  Muskeln  i h r e  S c h w i e r i g k e i t e n  hat ,  so d a s s  es s e lb s t  
da  zu k e i n e m  r e c h t e n  A b s c h lu s s  k o m m e n  kann ,  so  i s t  s ie  bei 
den  g la t te n  Mus ke ln  noch s c h w i e r i g e r ,  da  s ic h  d ie  e l a s t i s c h e n  
S e h n e n f a s e r n  g l e i ch  an d e r  V e r b i n d u n g s g r e n z e  u n te r  e i n a n d e r  
v e r b in d e n ,  und  d a d u r c h  e ine  I so l i r ung  i h r e r  E l e m e n te  u n g e m e in  
e r s c h w e r e n .  Das  w a s  ich in d i e s e r  S a c h e  b e o b a c h t e t  habe ,  
b e s t e h t  in Fo lg en d em .

Da die g lat ten  Mus ke ln  n ic h t  de n  Zw e c k  hab e n ,  ih r e  ga n z e  
Kra f t  au f  e inen  e inz ige n  A n g r i l f sp u n k t  zu c o n c e n t r i r e n ,  s o n 
d e r n  i h r e  W i r k u n g  so viel a ls  m ög l ic h  zu ver th e i l en ,  so s in d  
a u c h  i h r e  S e h n e n  ve r th e i l t ,  und  es ha t  b e i n a h e  j e d e s  secun-  
d ä r e  M u sk e lb ün de l  s e in e  e igene ,  w e n i g s t e n s  th e i l w e i s e  g e 
t r e n n t e  Sehn e .

D er  U e b e r g a n g  in S e h n e  g e s c h i e h t  e n t w e d e r  in d e r  g a n 
zen  B re i te  d e s  B ünde ls  g le i chze i t i g ,  d. h. g e ra d l in ig ,  w i e  d ies  
bei al len p la t t en  Bünd eln ,  z. B. den  H a u t f e d e r m u s k e l n  d e r  Fall 
i s t ;  o d e r  die e la s t i s c h e n  F ase rn  b e g in n e n  an d e r  O b e r t l ä c h e  
d es  B ü n d e ls  f rü h e r  a ls  im In n e r n ,  und  d i e s e s  findet  man  bei 
al len d r e h r u n d e n  Bünd eln .  Nich t  s e l t en  b e g i n n e n  d ie  e l a s t i 
s c h e n  F a s e r n  an d e r  Obe r f lä che  d e s  B ünd e ls  la n g e  vor  dem 
E n d e  d e s s e l b e n ,  z e r s t r e u e n  s ieb g le ich  n a c h  ih re m  E n t s t e h e n  
im B in d eg ew eb e ,  o d e r  u m s p i n n e n  s ie  d a s  s ich a l lm äl i g  ver- 
s c h m ä l e r n d e  E nde  d e s  B ünde ls  un d  b e f e s t i g e n  es  so an die 
U mgebun g.  Das  le tz te r e  V e rha l te n  ze igen  b e s o n d e r s  d ie  B ü n 
del ,  w e l c h e  mi t g e s t r e i f te n  Muskeln  in V e rb in du ng  t r e t e n  und 
da n n  oft  a u c h  j e n e ,  w e lc h e  s ich an d e r  Hau t  an se tz en .

In e in ig en  Fä l len i s t  d e r  U e b e r g a n g  in S e h n e n  e b e n s o  
w e n ig  m e r k l i c h  b e g r e n z t  als d ie  I n s e r t i o n ,  da be id e  a l lm äl ig  
S t a t t  f in den ;  d a n n  i st  d e r  Muskel  in e in e r  g r ö s s e r e n  S t r e c k e ,  
und  z w a r  nach e in e r  R i c h tu n g  h in i m m e r  d i c h t e r  von e l a s t i 
s c h e n  F a s e r n  d u r c h s e t z t ,  und  es i s t  w a h r s c h e i n l i c h ,  d a s s  viele 
S te l le n ,  an wre lchen  d ie  g la t t en  Muskeln  re i c h l i c h  von e l a s t i 
s c h e m  G e w e b e  d u r c h z o g e n  e r s c h e i n e n ,  d ie  B e d e u t u n g  e ines  
a l lm ä l i g e n  U e b e r g a n g e s  in S e h n e n  hab e n ,  so z. B. d a s  Tri- 
g o n u m  ves i cae .

Uebera l l  wo  an g l a t t e n  Muskeln  E n d s e h n e n  Vorkommen,  
findet  m an  a uc h ,  wie  d e s s e n  s c h o n  f r ü h e r  e r w ä h n t  w u r d e ,  ela
stische Zwischensehnen. Sie  g e h e n  e n t w e d e r  d u r c h  d ie  ganze  
Dicke  d e s  B ü n d e l s  o d e r  d r i n g e n  s ie  n u r  t h e i l w e i s e  in d a s s e l b e  
ein,  und  b i lden  so g l e i c h s a m  m i k r o s k o p i s c h e  I n s c r i p t i o n e s  ten- 
d ineae .  In d e r  D a r to s  s in d  s ie  oft  in d e r  W e i s e  a n g e b r a c h t ,
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d a s s  s ie  von e ine m B ünd el  zu e in em  a n d e r e n  ü b e r s p r i n g e n ,  
um so zwei  para l le l  l aufende  B ünd el  zu v e r b i n d e n .  D urch  
d e r a r t i g e  Z w i s c h e n s e h n e n  fand ich oft  a u c h  d ie  Z i r k e l b ü n 
del  d e s  D a r m c a n a ls  mit  e i n a n d e r  v e r b u n d e n .

Was  nun d ie  e l e m e n t a r e  V e rb in d u n g  g la t t e r  M.uskeln mit  S e h 
nen  a n b e la n g t ,  so d r e h t  s ich ,  wie  bei den  g e s t r e i f t e n  Muskeln,  
a l so  auch  h i e r  a lles um d ie  E n t s c h e i d u n g ,  ob d i e s e  V erb in d u n g  
in e inem  b lo s s e n  I n e i n a n d e r g r e i f e n  o d e r  in e in em  d i r e c t e n  
I n e i n a n d e r ü b e r g e h e n  d e r  E le m e n te  b e s t e h e  — e ine  F r a g e  ü b r i 
ge n s ,  d e r e n  L ö s u n g  um so g e w i c h t i g e r  i s t ,  a ls  s ie e in e  gan z e  
T h e o r i e ,  ich m e i n e  d ie  H i s t o g e n e s e  d e r  Kern - F a s e r ,  im 
Gefolge  hat .

F a s s t  man den  U r s p r u n g  d e r  e la s t i s c h e n  F a s e r n  an e inem 
Bün del  n ä h e r  ins  Auge,  so s c h e i n t  es oft a l s  w enn  s ie  d u r c h  
V e r l ä n g e r u n g  d e r  K erne  d e r  m u s c u l ö s e n  Fa se rze l le n  e n t s t e h e n  
w ü r d e n .  Die V e r l ä n g e r u n g  d e r  K erne  g e g e n  die  S e h n e  zu e r 
s c h e i n t  b e s o n d e r s  d a n n  auffal lend,  w e n n  ma n vo rh e r  g e t r o c k 
ne te  O r g a n e  zu den  m i k r o s k o p i s c h e n  P r ä p a r a t e n  v e r w e n d e t  
hat .  Die se  E r s c h e i n u n g  b e r u h t  a b e r  g e w i s s  au f  e t w a s  Zufä l l i 
gem,  n ä m l i c h  au f  e i n e r  g r ö s s e r e n  S p a n n u n g  d e r  Mus ke ln  beim 
E i n t r o c k n e n ,  d a  ma n an f r i s c h e n  P r ä p a r a t e n  oft g e n u g  auch  
Mu ske ln  zu s e h e n  b e k o m m t ,  d e r e n  K e r n e  n a c h  d e r  S e h n e  zu 
im m e r  k ü r z e r  und d i c k e r  w e r d e n  *). D ie se s  b e w e i s t  a l so ,  d a s s

*1 Die stäbchenförmige Gestalt der Kerne ist als charakteristisch für 
glatte Muskeln aufgestellt worden, was jedoch nur unter Umständen 
richtig ist. Die Form der Kerne hängt hier nämlich einzig und allein 
von den mechanischen Verhältnissen ab, unter welchen sich die Faser
zellen befanden, als die Kerne durch Wasser, Essigsäure etc. zum 
Schrumpfen gebracht und starr gemacht wurden. Sind die Zellen vor 
dem Einwirken dieser Reagentien isolirt gewesen, dann ziehen sich 
die Kerne von allen Seiten gleichmässig zusammen und fallen rund 
aus, wobei man oft auch die spindelförmige Höhle sehen kann, in der 
sie lagen. Sind dagegen die Zellen in Bändel gepackt und die Kerne 
durch den wechselseitigen Druck der Zellen vou den Seiten zusam
mengedrückt, dann erstarren sie auch in dieser Form, werden walzen
förmig und zwar desto länger und dünner, je grösser der seitliche 
Druck, je grösser die Spannung des Muskels war. Schon der Um
stand, dass die Enden dieser Kerne nie spindelförmig, sondern stets 
nur abgerundet sind, wie K öl lik er (Zeitschrift f. Zoologie I. B. 
1. Hft. S- 49) bemerkt, deutet darauf hin, dass ihre ursprüngliche 
Form die runde sei. Differenzen daher in den Ansichten über die 
ursprüngliche Form dieser Kerne beruhen nur auf einer differenten 
Präparationsmethode, und man kann sich an einem einzigen Bündel
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die  K e r n e  k e i n e n  Ant he i l  an d e r  B i ld ung  d e r  e l a s t i s c h e n  F a s e r n  
n e h m e n ,  w o v o n  ma n s ic h  a u c h  n o c h  be im  Z e r f a s e r n  e ine s  
Mu sk e ls  an d e r  G e b e r g a n g s s t e l l e  in S e h n e  zu r  G e w is s h e i t  
ü b e r z e u g e n  kann .

Um nun  zu e n t s c h e i d e n ,  ob d ie  e l a s t i s c h e n  F a s e r n  aus  
d en  Muskelze l len  o d e r  a b e r  z w i s c h e n  ihnen  e n t s p r i n g e n ,  w o l l t e  
m i r  k e in e  P r ä p a r a t i o n s m e t h o d e  ge l in gen ,  d ie  n i ch t  ih r e  Mä n
gel  g e h a b t  h ä t t e ,  d e n n  d as  I so l i r en  d e r  Zel len g e l in g t  an d e r  
U e b e r g a n g s s t e l l e  o h n e  C o n t i n u i t ä t s s t ö r u n g  n ic h t  l e i c h t  so,  d a s s  
d ie  B e r ü h r u n g s p u n k t e  d e r  b e i d e r s e i t i g e n  E l e m e n te  frei  l ägen.  
Da fü r  fand ich a b e r  in d e r  Tun ica  d a r t o s  Ob jec t e ,  die mir  
ga nz  g e e i g n e t  s c h e i n e n ,  die F r a g e  zu r  E n t s c h e i d u n g  zu b r i n 
gen.  -— In d e r  B i n d e g e w e b s l a g e  z w i s c h e n  d e r  Dar tos  und d e r  
T uni ca  vaginal is  c o m m u n i s  findet  ma n n ä m l i c h ,  w e n n  man die 
Mühe  d es  S u c h e n s  n i ch t  s c h e u t ,  s t e t s  z a r te  M us ke lb ün de l ,  die  
na ch  Abgabe  von e la s t i s c h e n  F a s e r n  zu le tz t  n u r  mit  d re i  o d e r  
zwei ,  j a  s o g a r  mit  e in e r  e inz igen Muskelze l le  e n d ig e n .  An 
s o l c h e n  P r ä p a r a t e n  m u s s  nun  a u c h  d e r  U n g lä u b ig s te  die Ueber-  
z e u g u n g  er la ngen ,  d a s s  die M uskelzdlen unmittelbar in die elasti
schen Sehnen - Fasern übergehen. — Die e l a s t i s c h e n  F a s e r n  b e 
s i tz en  dabe i  e ine  Bre i te  von 0,0007“' — 0,002 ", und  es g e h t  aus  
e in e r  Muskelze l le  e n t w e d e r  e ine  e inz ige  o d e r ,  w e n n  d ie  Ze lle  
b r e i t  ist ,  m e h r e r e  e l a s t i s c h e  F a s e r n  h e r v o r ,  d ie  s ich  j e d o c h  
bald u n t e r  e i n a n d e r  ve rb i nden .  Die Mu skelze l len  s e l b s t  a n l a n 
g end ,  so ze igen  sie,  und z w a r  b e s o n d e r s  dann ,  w en n  d e r  Ueber -  
g a n g  a l lm ä l i g  g e s c h i e h t ,  e ine  g r ö s s e r e  B rü c h i g k e i t ,  g r ö s s e r e  
R e s is te n z  g e g e n  o r g a n i s c h e  S ä u r e n ,  ein g r ö s s e r e s  L i c h t b r e 
c h u n g s v e r m ö g e n  und  viel d u n k l e r e  C o n t o u r e n ,  w e l c h e  oft so 
a u s g e s p r o c h e n  s ind,  d a s s  man g lauben  so l l te ,  d a s  M u s k e l b ü n 
del w ä r e  vor  dem B eg in n e  d e r  S e h n e  von fe inen ,  in r e g e l 
m ä s s i g e n  Dis ta nz en  s t e h e n d e n ,  e la s t i s c h e n  F a s e r n  (K ernf ase rn )  
d u r c h z o g e n .  Oft abe r ,  und d ie s  b e s o n d e r s  w e n n  d e r  Ueber -  
g a n g  in S e h n e ,  wie  z. B. bei de n  I l a u t f e d e r m u s k e l n  p lötzl ich  
g e sc h ie h t ,  s in d  die Zei len hell und zar t ,  und die ,  in s o lc h e n  
Fä l le n  m e i s t e n s  e tw a s  d ic k e r e ,  e l a s t i s ch e  F a s e r  e n t s p r i n g t  an 
d e r  Mu skelze l le  gab e l f ö rm ig ,  d. h. mit  zwei Aes ten ,  w e l c h e  den 
R ä n d e r n  d e r  Ze l le  e n t s p r e c h e n ,  w a s  da nn  a u s s i e h t ,  w ie  w e n n

alle Uebergangsformen vom runden bis zum sehr langen Kern will
kürlich erzeugen, wobei der Hinblick auf ihre Breitendimension vor 
Irrtlium schützt, dass man nämlich senkrecht stehende Kerne nicht 
für kugelrunde halte.
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die  R ä n d e r  d e r  Ze l le  e i n g e s c h la g e n  w o r d e n  w ä r e n  *). — ln 
m a n c h e n  Fä l len ,  na m e n t l ic h  bei k ü n s t l i c h e r  T r e n n u n g  d e r  Ele 
m e n t e ,  s i e h t  ma n von d e r  e l a s t i s c h e n  F a s e r  fe ine  F ibr i l l en an 
d e r  Muskelze l le  h e r a b la u f en ,  so d a s s  es den  A n sch e in  hat ,  als 
w e n n  d ie  S e h n e n f a s e r n  die  M us ke lze l le  —  an a lo g  wie  es bei 
den  g e s t r e i f t e n  Muskel  - Pr im i t i v b ü n d e ln  oft d e r  Fall i s t  — u m 
k l a m m e r n  w ü r d e n .  Diese  Fibr il len s in d  j e d o c h ,  w ie  ich mich  
zur  G e w i s s h e i t  ü b e r z e u g t  habe ,  n u r  F a l t u n g e n  und S p a l t u n g e n  
d e r  Z e l l e n m e m b r a n  d e r  Muskelze l len  **).

O bw ohl  die eben  v o r g e b r a c h t e  M e inung,  d a s s  nä m l i c h  die 
e l a s t i s c h e n  S e h n e n f a s e r n  a u s  d en  Muskelze l len  se lb s t  h e r v o r 
g e h e n ,  mit  de n  A n s i c h te n  von S c h w a n n ,  R ä u s c h e ] ,  D o n -  
d e r s ,  R e m a k ,  V i r c h o w ,  R e i c h e r t  u. A., w e l c h e  die  s o g e 
n a n n t e n  K e r n f a s e r n  au s  Fas e rz e l le n  e n t s t e h e n  l as sen ,  v o l l k o m 
m en  im E in k lä n g e  s teh t ,  so d ü r f t e  es doch  n icht  ü be r f lü s s ig  
s e i n ,  e in ig e  T h a t s a c h e n  zu r  U n t e r s t ü t z u n g  u n s e r e r  A n s ic h t  
a n z u f ü h r e n .

Vor  Allem i st  es  b e m e r k e n s w e r t h ,  d a s s  man  n ic h t  blos 
e l a s t i s c h e  F a s e r n e t z e  in d e r  Nähe  von g la t ten  Muskeln  a n g e 
h ä u f t  f indet,  wie  z. B. in B l u t g e f ä s s w a n d u n g e n ,  im s u b m u c ö s e n  
u nd  s u b p e r i t o n ä a l e n  B in d e g e w e b e ,  in d e r  L e d e r h a u t  u. s. w., 
s o n d e r n  d a s s  die g la t ten  Muskeln  s e l b s t  n ic h t  se l t en  von e la 
s t i s c h e n  F a s e r n  d u r c h s e t z t  s ind ,  so z. B. an d e r  H a r n b la s e ,  in d e r  
P r o s t a t a ,  in de n  S c h w e l l k ö r p e r n  d e r  m ä n n l i c h e n  Ruthe  u. s. w.

Noch au f f a l lender  i s t  d ie  T h a t s a c h e ,  d a s s  s ich  die be id en  
G ew eb e  oft  auch  s u b s t i t u i r e n .  — In d e r  D a r m m u c o s a  f inden 
w i r  e ine  S c h i c h t e  von vege tab i l en  L ä n g s m u s k e l b ü n d e l n ,  in d e r  
S c h l e i m h a u t  d e r  L u f t r ö h r e n  d ag eg en  Bündel  von e l a s t i s c h e n  
L ä n g s f a s e r n .  — Die Q u e r m u s k e l n  d e r  L u f r ö h r e n  s ind t iefer  
u n t e n  in den  B ron ch ien  d u r c h  e l a s t i s c h e  B ä n d e r  e r se tz t .  — 
Die  A nhe f tungen  des  O e s o p h a g p s  s ind  an e in ig en  S te l len  mus-  
c u lö s e r ,  an a n d e r e n  e l a s t i s c h e r  Natur .

Noch b e d e u t e n d e r  in d i e s e r  B e z ie hu ng  i s t  die  B eob a c h tu n g ,  
d a s s  g la t te  Muskeln  n i ch t  blos an ana logen^  s o n d e r n  oft au ch  
an d e n s e l b e n  Stel len d u r c h  e l a s t i s c h e s  G ew eb e  e r s e t z t  w e rd e n ,

*) Es versteht sich von selbst, dass Alles das nur nach Anwendung von 
Essigsäure zu beobachten ist.

**) Den Nachweis dieser Zellenmembran, sowie ihre Betheilung bei der 
Bildung von elastischen Sehnenfasern und bei der Umwandlung der 
liypertrophirten Harnblasenmuskeln in elastisches Gewebe behalte ich 
mir für eine spätere Besprechung vor.
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un d u m g e k e h r t .  — Man e r i n n e r e  s ich  n u r  an d a s  oft  häuf ige  
V o rko m m en  von  e l a s t i s c h e n  Z w i s c h e n s e h n e n  in d e r  Da r tos ,  
und  an d i e  oft  s e h r  s t a r k e  E n tw ic k e lu n g  von M u s k e l s t r ä n g e n  
in den  Ligg.  p u b o -p ro s ta t i c a  und pub o - v es ica l ia ,  w ä h r e n d  es 
l ä l l e  gibt ,  wo B e id es  gänz l ic h  fehit .  — Die B in d e g e w e b s h a u t  
d e r  h i n t e r e n  T r a c h e a l w a n d  i st  n i c h t  s e l t en ,  und z w a r  b e s o n 
d e r s  bei H y p e r t r o p h i e n  d i e s e r  Wand in Be g le i t u n g  von lange  
d a u e r n d e m  Hus ten ,  mit  vie len und  m ä c h t i g e n  L ä n g s m u s k e l n  
v e r s e h e n ,  w ä h r e n d  s ie  oft w i e d e r  s e h r  s p ä r l i c h  e n t w i c k e l t  und 
von e la s t i s c h e n  F a s e r b ü n d e l n  v e r t r e t e n  s ind.  — Sel bs t  die 
Q u e r m u s k e l n  d i e s e r  W a n d  s ind  oft  zur  Häl f te  (nach  vorn  zu) 
von e l a s t i s c h e n  Q u e r b ä n d e r n  e rs e tz t .  — Ja mir  s ind  Fä lle  v o r 
g e k o m m e n ,  wo von d ie se n  Q u e r m u s k e l n ,  im s u b m u c ö s e n  B in 
d e g e w e b e  d e r  T r a c h e a  — dem s o n s t  a u s s c h l i e s s l i c h e n  T e r r i 
t o r i u m  d e r  e l a s t i s c h e n  F a s e r n  — gla t te  L ä n g s m u s k e l n  a n g e 
b i lde t  w aren .

B r in g t  ma n nun  no c h  in B e t r a c h t ,  d a s s  d ie  ve ge tab i le n  
M u ske lb ünd e l  in dem Masse ,  als  e l a s t i s c h e  Fa se rn  von ihne n  
ab g e h e n ,  s i ch  v e r s c h m ä l e r n  und an c o n t r a c t i l e n  E le m e n te n  
ä r m e r  w e r d e n ,  wie  ma n d a s  an d e r  D a r to s  s e h e n  k a n n ;  — 
und b e d e n k t  man  endl ich ,  d a s s  sich h y p e r t r o p h i r t e  H a r n b l a s e n 
m u s k e l n  d i r e c t  in e la s t i s c h e s  G ew eb e  um w a n d e ln ,  so i st  die 
V e r w a n d t s c h a f t  und W e c h s e l s e i t i g k e i t  d i e s e r  be id en  G e w e b e  
so  in d ie  Augen  s p r i n g e n d ,  d a s s  m an  s ich  im Vorhine in ,  s e l b s t  
w e n n  d i r e c t e  B e o b a c h t u n g  den  U e b e r g a n g  von Muske lze l len  
in e l a s t i s c h e  S e h n e n f a s e r n  n i c h t  c o n s t a t i r t  h ä t t e ,  zu d e r  oben  
a u s g e s p r o c h e n e n  Ans ic h t  h in n e i g e n  m üss te .

E r k l ä r u n g  d e r  A b b i l d u n g

Die Z e ichnung  stell t  die Anhef tung  des Z w ölff ingerdarm s durch  den  M. suspen-  
so r ius  in au f re ch te r  S te l lung  der  Leiche  dar .  Der D ickdarm , der  L ee rd a rm ,  die  
G ekröse  und das  P a n k re a s  s ind en tfernt. — Dg. Die un tere  F läche  des Dia
p h ra g m a .  — Mg. Die h in te re  F läche des gegen  den Thorax gesch lagenen  M a g e n s .__
L. Die Leber.  — S. L. Der Spigel’sc he  L appen.  — G. B. Die Gallenblase mit ihren 
G al lengängen . — V. c. a. Vena cava ascendens .  —  A. m. s. Art. m esen te r ica  
sup .  — A. c. Art. coeliaca. —  P. c. Plexus coeliacus .  —  F. dj. Flexura d u o d e n o -  
je junalis .  —  M. s. Musculus suspenso r iu s  duoden i ,  dessen  S ehne  sich mit de r  Bin
d e g ew e b sh ü l le  d e r  g e n a n n te n  Arterien und Ganglien  verw ebt ,  und an  w elchem  die 
F lcxur  g le ich sam  au fgehäng t  ist. — II. M. Der in d iesem  Falle s ta rk  en tw icke l te  
Ilil lsmuskel .  —  Mb. Die zw ischen  d em  D uodenum ',  den Arterien , de r  Vena cava  
un d  der  L eb e rp fo r te  au s g e sp a n n te  B indege w ebsm em bran .
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Untersuchungen über Rheum überhaupt, besonders in mikroskopi
scher Beziehung, und über Rheum austriacum insbesondere.

Von Prof. K. D. Schroff.

Aus Anlass d e r  B e a r b e i t u n g  des  A r t ik e ls  „ R h e u m “ für mein 
eben u n t e r  d e r  P r e s s e  be f ind l iches  L e h rb u c h  d e r  P h a r m a k o 
gn o s i e  u n t e r s u c h t e  ich n ich t  nu r  alle in d e r  h ie s ig e n  p h a r m a -  
k o g n o s t i s c h e n  S a m m l u n g  bef ind l ichen  in - und  a u s l ä n d i s c h e n  
R h a b a r b a r a s o r t e n ,  s o n d e r n  au ch  m e h r e r e  in d em  h ie s ig e n  b o ta 
n i s c h e n  G ar ten  g e b a u t e  R h e u m - S p e c ie s  b e s o n d e r s  m i k r o s k o 
p i sch ,  wobei  es  mir  h a u p t s ä c h l i c h  d a r u m  zu t h u n  war ,  e ines  Theils  
C h a r a k t e r e  anfzuf inden,  an d e n e n  man die c h in e s i s c h e  R h a b a r 
b e r  von d e r  e u r o p ä i s c h e n  zu u n t e r s c h e i d e n  im S t a n d e  w ä r e ,  
und  ä n d e r n  Thei l s  die  m i k r o s k o p i s c h  n a c h w e i s b a r e n  B es ta nd -  
the i le  d e r  R h a b a r b e r  in i h r e r  V e r lhe i lu ng  a u f  die v e r s c h i e d e 
ne n  Zel len  d e r  W u rz e l  k e n n e n  zu le rnen .  S e i t h e r  h a b e  ich 
G e le ge nh e i t  gehab t ,  m e i n e  U n t e r s u c h u n g e n  ü b e r  a lle  h ie r  g e 
ba u te n  R h a b a r b e r - A r t e n  a u s z u d e h n e n ,  w o d u r c h  m e in e  f r ü h e r  
g e w o n n e n e n  A n s i c h t e n  n o c h  m e h r  b e s t ä t t i g t  w o r d e n  s ind.  Das  
W e s e n t l i c h e  d e r s e l b e n  h i e r  m i t zu th e i le n ,  w oran  s ich  Ein iges  
ü b e r  ö s t e r r e i c h i s c h e  R h a b a r b e r  a n s c h l i e s s e n  wird  , i s t  d e r  
Zw eck  g e g e n w ä r t i g e r  Zei len.

Ich u n t e r s u c h t e  in d en  Mon a te n  A u g u s t  und S e p t e m b e r  
die f r i sc h  g e g r a b e n e n  m e h r j ä h r i g e n  W ur ze ln  von Rheum undu- 
tatum  L. , R h. Rhaponlicum  L., R k. Emodi Wal l ich,  Rh. tatari- 
cum  L . ,  Rh. tehcigonopus M a r t i u s ,  Rh. hybridum  Ai ton , Rh. 
crassinermum  M a r t i u s ,  Rh. caspicum  W i l d ,  Rh. leucorrhizum  
Pa l las .  Ich will den Befund  bei Rheum u n d u l a t u m  z u n ä c h s t  
n ä h e r  m i t t he i le n .  Aus  dem m ä c h t i g e n  m e h r e r e  Zoll  im D u r c h 
m e s s e r  f a s s e n d e n  W u r z e l s to c k e  en t s p r in g e n  Aes te  von dem 
D u r c h m e s s e r  von 1—4 Zoll. Die Ep id e rm is  i s t  thei ls  r ö th l i c h ,  
the i l s  s c h w ä r z l i c h  braun .  Auf dem Q u e r s c h n i t t e  e in e s  2 Zoll  
d ic k en  Aste s  b e m e r k t  man d ie  1 Linie b r e i t e ,  d u r c h  e ine  feine ,  
w e i s s l i c h - g r a u e  Linie m a r k i r t e  R i n d e n s u b s t a n z  und  e in ig e  con- 
c e n t r i s c h  mit  j e n e r  ve r la u fe nde  R i n g e ,  w e l c h e  das  p o r ö s e ,  
n ich t  s e l ten  im C e n t r u m  mit  e ine r  w e is s e n ,  bald gelb s ich  f ä r 
b e nd en ,  h o l l u n d e r m a r k ä h n l i c h e n  Masse  v e r s e h e n e  I n n e r e  ein- 
sc h l i e s s e n .  Bei e in igen  W urz e lä s t en  k ö m m t  ein d e u t l ic h e r  c e n 
t r a l e r  M ark k e rn  vor ,  w e ic h e r  beim T roc knen  d e r  W u rz e l  b e 
d e u t e n d  e in s i nk t ,  Va— V2 cler ganzen  F lä c h e  e i n n i m m t ,  e ine  
lo ck e re  C o n s i s te n z  bes i tz t ,  a u s s e n  b r ä u n l i c h g e lb ,  na ch  in ne n  lich- 
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t e r  gelb g e f ä r b t  i s t ;  b i sw ei l en  i st  d e r s e l b e  in d e m  d ic k s te n ,  
d e m  W u r z e l s t o c k e  n ä c h s t e n  Thei le  s c h w a r z ,  ver fa l len,  v e r m o 
d e r t  un d  g e h t  im w e i t e r e n  Ver lauf  n a c h  a b w ä r t s  a l lmä l ig  in 
den  g e s u n d e n  Z u s t a n d  über.  Im U e b r ig e n  ze ig t  die  Durch-  
s c h n i t t s f l ä c h e  auf  de m f r i s c h e n  S c h n i t t e  v e r s c h i e d e n e  F ä r b u n 
gen  vom W e is s l i c h g e lb e n  bis zum R ö t h l i c h b r a u n e n ; bei m a n 
ch e n  W u r z e l ä s t e n  i st  die  F a r b e  auf fal lend b lass ,  bei ä n d e r n  
auffal lend dunkel ,  ln d e r  Regel  fä rb t  s ich  d ie  u r s p r ü n g l i c h  
b l a s s e  F lä che ,  d e r  B e r ü h r u n g  d e r  Luf t  au sg e se tz t ,  bald d u n k le r .  
D ie s e s  Verha l te n  ze igen  a u c h  d ie  üb r ige n  R h a b a rb e r -A r t en ,  n u r  
be i  Rh. l e u c o r r h i z u m  e r h ie l t  s ich  in m a n c h e n  Fä l len  d ie  auffal
lend  l icht  w e i s s l i c h g e lb l i c h e  F l ä c h e  in d i e s e r  F ä r b u n g .  Vom 
C e n t r u m ,  o d e r  w o  ein c e n t r a l e r  M a r k k ö r p e r ,  von d i e s e m ,  v e r 
laufen feine ,  ge lb l ich ,  b r ä u n l i c h ,  rö th i i c h  g e f ä r b t e  A d e rn  nach 
d e r  P e r i p h e r i e  bis zu r  Ep id e rm is ,  z w is c h e n  s ich  e ine  s c h m u t-  
z ig -w eis se ,  l o c k e r e  S u b s t a n z  a u f n e h m e n d ,  R e is s t  man ein S eg 
m e n t  d e r  W urze l  d e r  L ä n g e  na ch  a u s  e in a n d e r ,  so s i e h t  ma n 
d i e  s e h r  fe inen ,  l[2— x/io Linie b r e i t e n  ge lb e n  bis b r ä u n l i c h r o t h  
g e f ä r b t e n ,  para l le l  v e r la u f e n d en ,  e ine  s c h ö n  g e s t r e i f t e  F lä che  
d a r s t e l l e n d e n  A d e rn  h o r i z o n t a l  n a c h  d e m  C e n t r u m  ziehen,  n u r  
von  w e i s s l i c h g e lb e n ,  d e r  L ä n g e  nach  mit  d e r  Axe p ara l le l  con- 
c e n t r i s c h  v e r la u f e n d en  F a s e r n  (G e f ä s s p a q u e te  mit  b e s o n d e r s  
s t a r k  e n t w i c k e l t e n  S p i r a l g e f ä s s e n )  u n t e r b r o c h e n ;  d ie  m e i s t e n s  
s e h r  s c h m a l e n  Z w i s c h e n r ä u m e  s ind  w e i s s  von Farbe .

U n t e r s u c h t  ma n m i k r o s k o p i s c h  d i e  W urze l ,  so f indet  man 
d ie  Ze l le n  d e r  w e i s s e n  S u b s t a n z  mi t  A m y l u m k ö r p e r c h e n  r e i c h 
l ich gefü l l t ;  d ie  l e t z t e m  zu 2,3, se l t en  zu m e h r e r n  an e i n a n d e r  
g e r e i h t ;  J o d w a s s e r  f ä r b t  s ie s c h ö n  blau. Die g e l b r ö t h l i c h  
o d e r  br äun l ic h  g e f ä r b t e  S u b s ta n z  b e s t e h t  a u s  paral le l  v e r l a u 
f e n d e n  c y l i n d r i s c h e n  Z e l l e n ,  w e l c h e  mi t  e ine r  ge lben  bis 
o r a n g e r o t h e n ,  he l len ,  k la r en  F l ü s s ig k e i t  gefü ll t  s ind .  W a s s e r 
f r e ie r  Alkohol  e n tz ie h t  n a c h  und n a c h  den  Inha l t  und  fä rbt  
s i ch  gelb.  L ä s s t  m an c o n c e n t r i r t e  S c h w e f e l s ä u r e  a l lm ä l ig  d a r 
au f  e i n w i r k e n ,  so ze r f ä l l t  d e r  Inha l t  d e r  Ze l le  in d em  Mo
m e n t ,  w o  d ie  S ä u r e  e in d r i ng t ,  in e in e  Unzahl  von B l ä s c h e n  
von v e r s c h i e d e n e r  G rö ss e ,  w o d u r c h  d e r  Inhal t  g e t r ü b t  wi rd ,  
d ie  k le in s te n  zeigen M ol ek u la rb e w e g u n g ,  d ie  F lü s s ig k e i t  fä rb t  
s i ch  d u n k l e r  b is  ins  ß r a u n r o t h e ,  d ie  i n n e r e  Z e l l e n h a u t  z ieh t  
s ich  mit  dem  Inha l t  auf  e inen  k le in e r e n  Raum z u s a m m e n ,  es 
e n t s t e h t  d a h e r  z w is c h e n  ih r  und d e r  ä u s s e r e n  Haut  ein freier ,  
f a rb lo se r  Raum.  I st  d ie  E i n w i r k u n g  d e r  S ä u r e  i n te n s iv e r ,  so 
w i r d  Z e l l e n m e m b r a n  und  Z e l l e n in h a l t  in g e lb l i c h e  F locken
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au fge lös t .  A m m o n ia k  b e w i r k t  e ine  r ö t h l i c h e  F ä r b u n g  des  Z e l 
l e n i n h a l t e s ;  Aet zka l i lö sun g  f ä rb t  d e n s e lb e n ,  wie  s ie mit  d e r  
Ze l le  in B e r ü h r u n g  t r i t t ,  p r a c h tv o l l  v io le t t ro th ,  z e r s t ö r t  h i e r a u f  
d ie  Z e l l e n m e m b r a n ,  w o r a u f  s ich  b l ä u l i c h r o lh e  Flocken  n ieder -  
s c h la g e n .  Die m e r e n c h y m a t i s c h e n  Zel len des  c e n t r a l e n  M a r k 
k ö r p e r s  e n t h a l t e n  the i l s  A m y l u m k ö r p e r c h e n ,  the i l s  f lüssigen 
Inha l t  von l i c h tg e lb e r ,  b e in a h e  w a s s e r h e l l e r  bis in t en s iv  ge lber  
und o r a n g e r o t h e r  F ä rb u n g ,  thei ls  K r y s ta l l d r u s e n  in e i g en en  
Zellen.  Die l e tz te r e n  k o m m e n  auch  in den  üb r ig en  Theilen 
d e r  W urze l ,  so wie  in den  B la t t s t i e le n  z i eml ich  r e i c h l i c h  vor.  
Die R ea c t io n e n  au f  den  Inha l t  d e r  g e f ä r b t e n  Zel len v e r h a l t e n  
s i ch  aul  d i e s e l b e  W eis e ,  wie  bei den  g e f ä r b t e n  c y l i n d r i s c h e n  
Zel len a n g e g e b e n  w u r d e ;  n u r  i st  in de m gle ic he n  V e r h ä l t n i s s e ,  
als d ie  F ä r b u n g  d es  Z e l l e n i n h a l t e s  vom Lich tge lben  ins b e i 
n a h e  F a r b lo s e  s c h w ä c h e r  w i r d ,  auch  d ie  v i o l e t t r o t h e  F ä r b u n g  
bei Z u s a t z  von A e tz k a l i l ö s u n g  s c h w ä c h e r  bis zum s c h w a c h e n  
S c h i m m e r  und e n d l i c h e n  V e r s c h w in d e n .  Das Gle iche  g il t  von 
den  b e i n a h e  f a r b l o s e n ,  c y l i n d r i s c h e n  Zel len  bei j enen  W u r z e l 
s t ü c k e n ,  w e l c h e  b e i n a h e  w e i s s  und  l ich tg e lb  a u f  d e r  f r i s c h e n  
S c hn i t t f l ä che  e r s c h e i n e n .

Ganz a n a lo g  v e rha l te n  s i c h  bezüg l ic h  i h r e s  B au es ,  i h r e r  
G ew eb lh e i l e  und i h r e s  m i k r o s k o p i s c h e n  B e s t a n d e s  d ie  ü b r i g e n  
von m ir  u n t e r s u c h t e n  Ar te n  von Rh eum .  Bei e in igen ,  wie b e 
s o n d e r s  bei Rh. R h a p o n t i c u m ,  k o m m t  b isw ei l en  g le ichfa l ls  ein 
c e n t r a l e r  M a r k k ö r p e r  vor,  d e r  j e d o c h  bei  den  m e i s t e n  fehlt .  
Bei Rh. Em odi  i s t  d e r  Ce n t r a l t he i l  auf fal lend d u n k e l b r a u n  un d  
die  in den  Zel len  d e r  Ader n  e n t h a l t e n e  F l ü s s ig k e i t  bei w e i t e m  
d u n k l e r  g e f ä r b t  als bei al len ä n d e r n  Ar ten  von Rh eu m ,  d a g e 
gen  bei Rh. l e u c o r r h i z u m  die  in den  Zel len  e n t h a l t e n e  F l ü s 
s ig k e i t  auf fal lend l ich t  g e f ä r b t  ist.

Aus d i e s e r  D a r s t e l l u n g  e r g i b t  s ich,  d a s s  e ine  und d ie se lb e  
Pf lanze W u r z e l ä s t e  von v e r s c h i e d e n e m  Bau und  v e r s c h i e d e n e r  
F ä r b u n g  e n t h ä l t ,  d a s s  man d a h e r  aus  dem v e r s c h i e d e n e n  Ver
h a l t en  d e r  g e t r o c k n e t e n  W ur ze l n  d e r  c h i n e s i c h e n  R h a b a r b e r  
n ich t  b e r e c h t i g t  ist ,  a u f  i h r e  A b s t a m m u n g  von v e r s c h i e d e n e n  
Arten zu s c h l i e s s e n ,  w o m i t  j e d o c h  die Mögl ichke i t  ja W a h r 
s c h e i n l i c h k e i t  d e r  A b s t a m m u n g  d e r  c h i n e s i s c h e n  R h a b a r b e r  von 
e in i gen  v e r s c h i e d e n e n  S p ec ie s  n ich t  ganz  a u s g e s c h l o s s e n  w e r 
den so l l ;  d a s s  die  An n ah m e ,  a ls  sei  j e d e  R h a b a r b e r w u r z e l ,  
w e l c h e  d u n k e l b r a u n e  o d e r  s c h m u t z i g b r a u n e  A d e rn  e n t h ä l t 5 
als a l le  v e r l e g e n e  W a a r e  a n z u s e h e n ,  k e i n e s w e g s  r i c h t i g  ist* 
Z u r  W i d e r l e g u n g  d i e s e r  l e t z t e m  A n s ic h t  b e m e r k e  ich n o c h '
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d a s s  u n s r e  S a m m l u n g  au s  a l te r  Ze i t  m e h r e r e  Decenn ie n  a lte 
E x e m p la re  von Rheu m m os covi t icum  und Rh. im p e r ia le  auf 
b e w a h r t ,  w e l c h e  auf  f r i s c h e m  Sc h n i t t e  die s c h ö n s t e  ge lbe F ä r 
bun g zeigen.  Bei e inem a u s g e z e i c h n e t e n  S t ü c k e  u r a l t e r  weis-  
s e r  R h a b a r b e r  s in d  au f  f r i s c h e m  S c h n i t t e  d ie  ä u s s e r s t  fe inen ,  
z a r t e n  A de rn  he l l ro th  g e fä rb t  und  ze ig t  die m i k r o s k o p i s c h e  Un
te r s u c h u n g  in den  c y l i n d r i s c h e n  Zel len ga nz  d eut l ic h  g r ö s s e r e  
und  k l e i n e r e  ge lbe  B lä s c h e n  e i n g e s c h l o s s e n .  Es geh t  a b e r  
noch  f e r n e r  a u s  d i e s e r  D a r s t e l l u n g  h e r v o r ,  d a s s  die g e f ä r b te n  
Ze l len  die T r ä g e r  d e r  von den  v e r s c h i e d e n e n  C h e m i k e r n  v e r 
s c h i e d e n  b e z e ic h n e t e n ,  e i g e n t ü m l i c h e n  Stoffe d e r  R h a b a r b e r :  
Rhein ,  Rh eumin ,  R h a b a rb a r in ,  R h a b a r b e r s ä u r e ,  C h r y s o p h a n s ä u r e  
P h ä o r e t i n ,  Ap or e t i n  und E r y t h r o r e t i n ,  s ind ,  i ndem  die  oben  a n 
g e g e b e n e n  R eac t ion en  d i e s e l b e n  s ind,  w e l c h e  man für  die  C h r y 
s o p h a n s ä u r e ,  d i e  a ls  d e r  Gru n d s to f f  a l le r  ä n d e r n  an z u s e h e n  
ist ,  anführ t .

Ich t r o c k n e t e  h i e r a u f  e inz e ln e  S e g m e n t e  von Rh. u n d u la tu m ,  
Rh. E m od i ,  Rh. t a ta r ic um ,  Rh. Rh ap o n t i cu m  an d e r  So n n e ,  a n 
d e r e  in T r o c k e n a p p a r a t e ,  a n d e r e  au f  dem  S p a r h e r d e  und  u n 
t e r s u c h t e  s ie  m i k r o s k o p i s c h .  D e r  g e f ä r b t e  Inha l t  d e r  Ze llen 
w a r  u n v e r ä n d e r t  geb l ie be n ,  n i r g e n d s  ze ig ten  s i ch  ge lb  g e f ä r b t e  
B lä sc hen .  Die Ar t d e r  T r o c k n u n g  übte ke i nen  w e s e n t l i c h e n  
Einf luss  au f  d a s  V erha l t en  d e r  Wurze l .

Ich g in g  nun  ü b e r  zu r  U n t e r s u c h u n g  a l le r  H a n d e l s s o r t e n  
d e r  c h i n e s i s c h e n  R h a b a r b e r ,  wobei  mir  Hr .  A p o t h e k e r  F a c h  
s e in e  r e i c h h a l t i g e  S a m m l u n g  v e r s c h i e d e n e r  R h a b a r b e r s o r t e n  
z u r  V er fü g u n g  s te l l te ,  w e l c h e  al le Sc a le n  von d e r  fe in s t e n  c h i 
n e s i s c h e n  R h a b a r b e r  (das  P fun d  zu 10ya fl. C. M.) bis h e r a b  zu r  
o r d i n ä r e n  in r u n d e n  S t ü c k e n  v o r k o m m e n d e n  S or te ,  da s  Pfund  
zu 1 fl. 24 kr .  C. M. u m f a s s t ;  ich u n t e r s u c h t e  f e rn e r  m e h r e r e  
E x e m p l a r e  u n g e s c h ä l t e r  C a n lo n - R h a b a r b e r ,  w e l c h e  e r s t  in Wien  
g e s c h ä l t  w o r d e n  w a r e n ,  f e r n e r  die a l ten S c h a u s t ü c k e  u n s e r e r  
S a m m l u n g  und  mit  E i n s c h l u s s  d e r  f r a n z ö s i s c h e n  alle i n l ä n d i 
s c h e n  H a n d e l s s o r t e n  sow oh l ,  als  d ie  d u r c h  e i n h e i m i s c h e  Cultur 
v e r s c h i e d e n e r  R h a b a r b e r - S p e s i e s  e r h a l t e n e n  W u rz e ln ,  w e l c h e  
ich d e r  b e s o n d e r n  Güte d e r  H e r r e n  J o h a n n y  in Biel i tz  und  
P a n f i l i  in S t e y e r m a r k  v e rd a n k e .  Aus dem Pu lv e r  d e r  c h i 
n e s i s c h e n  R h a b a r b e r  und d e r  i n l ä n d i s c h e n  H a n d e l s s o r t e n  b e 
r e i t e te  ich au f  g le ic he  W e i s e  T i n k t u r e n  und  w ä s s r i g e  Aufgüsse ,  
u n t e r s u c h t e  den  R ü c k s t a n d  d e r  e r s t e r e n  nach  Ver d am p fu n g  d e s  
W e i n g e i s t e s  und  d as  nach B e r e i t u n g  d e r  T i n k t u r  z u r ü c k b l e i 
b e n d e  Pu lv e r  m i k r o s k o p i s c h ,  und  p r ü f t e  d ie  w ä s s r i g e n  Au fg üs se
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mit  den  g l e i c h e n  Reagenz i en .  Im Al lgemeinen  ha t  s ich F o l g e n 
d e s  h e r a u s g e s te l l t .

Alle R h a b a r b e r s o r t e n  e n th a l t e n  in e i g en en  Zel len  Amyluin- 
körperchen , in ä n d e r n  gelbfärbendes Princip (Chrysophan), in noch 
ä n d e r n  oxalsauren Kalk. Die üb r igen  B e s t a n d t e i l e  s ind  n ich t  
m i k r o s k o p i s c h  n a c h w e i s b a r .  Das Amylum  k ö m m t  in den  chine- 
s i c h e n  So r te n  in g e r i n g e r e r  Menge  als  in den  e u r o p ä i s c h e n  v o r ;  
d ie  e inze lne n  K ö r p e r c h e n  s in d  in de r  Regel  k l e in e r ,  d a s  Hilum 
und  d ie  c o n c e n t r i s c h e  S c h i c h t u n g  w e n i g e r  deu t l i ch ,  w ä h r e n d  bei 
d en  i n l ä n d i s c h e n  und  f r a n z ö s i s c h e n  S o r te n  d as  Hi lum t ie f  e in 
d r i n g e n d ,  m e i s t e n s  e ine  d e u t l ic h e  k r e u z f ö r m i g e  o d e r  s t e r n f ö r 
mi ge  Ges ta l t  ze ig t  und d ie  c o n c e n t r i s c h e  S c h i c h t u n g  m e i s t e n s  
de u t l i ch  w a h r n e h m b a r  ist.  Alle e r f a h r e n  d u r c h  J o d w a s s e r  d i e 
se lbe  b laue  F ä rb u n g .

Das gelbfärbende Princip, Chrysophan k ö m m t  in d e r  le be nde n  
Pf lanze in e igene n  Zel len im f lüssigen  Z u s t a n d e  vor.  In den 
g e t r o c k n e t e n  Wurz e ln  f indet  man es the i l s  a ls  N i e d e r s c h l a g  in 
f e s t e r  F or m  m e i s t e n s  von u n b e s t i m m t e r  Ges ta l t ,  b i swei len  in 
F o rm  r u n d e r  K ö rp e rc h e n ,  th e i l s  zeigt  es  s ich f lüssig und  z w a r  
e n t w e d e r  d ie  Ze l le  ausf ü l l end ,  w ie  im le b e n d e n  Z u s t a n d e  d e r  
Pf lanze o d e r  in B l ä s c h e n  von v e r s c h i e d e n e r  G r ö s s e  e i n g e s c h l o s 
sen.  jDie le t z t e r e n  s in d  e n t w e d e r  i so l i r t ,  mi t  k l a r e r  F l ü s s i g 
ke i t  gefül l t ,  o d e r  es a g g r e g i r e n  s ich m e h r e r e ,  o d e r  s ie e n t 
h a l te n  e ine  Unzahl  k l e i n e r  B l ä s c h e n  b is w e i le n  mit  m o le c u la r e r  
B e w e g u n g  und  zer fa l len ,  w e n n  s ie  b e r s t e n ,  in p u n k t f ö r m i g e  
K ö r p e r c h e n  mi t  g le ichfa l l s  m o l e k u l a r e r  B ew e g u n g .  Die Farbe  
v a r i r t  vom L ic h tw e in ge l ben  zum Orange-  und  B r a u n r o t h e n ,  j e  
n a c h d e m  die A de rn  hell- o d e r  d u n k e l b r a u n r o t h  g e f ä r b t  s ind.  
U n te r  w e l c h e r  Form a u c h  das  gelb f ä r b e n d e  Pr in c ip  e r s c h e i 
n en  mag,  die  R e a c t io n e n  w e is e n  a lle  C h r y s o p h a n s ä r e  nach .  
Alkohol  lös t  das  f lüss ige  C h r y s o p h a n  auf,  a b e r  nich t  d a s  fes te  
w e n i g s t e n s  n ich t  in b e d e u t e n d e r  Menge  das  l e tz te r e ;  d a h e r  
fehlt  in dem m i t t e l s t  Alkohol a u s g e z o g e n e n  Pu lv e r  das e r s t e r e  
s t e t s  , a b e r  n i ch t  das  le t z te re .  Die se s  V erha l t en  g ibt  ein 
s i c h e r e s  Merkmal  an die Hand,  aus  w el che m  man in a l len j e n e n  
S o r te n ,  wo das  g e l b f ä r b e n d e  P r in c ip  im f lüss igen  Z u s t a n d e  
v o r h a n d e n  ist ,  e r k e n n e n  kann ,  ob d as  P u lv e r  m i t te l s t  Alkohol 
a u s g e z o g e n  w o r d e n  i s t  o d e r  n ich t .  J e d e  c h i n e s i s c h e  R h a b a r 
b e r  e n t h ä l t  C h y s o p h a n ,  sow ohl  im fes ten als im f lüss igen  Z u 
s t a n d e ,  und  z w a r  s t e t s  a u c h  in F o rm  von B lä s c h e n ,  d a h e r  j e 
d e s  R h a b a r b e r p u l v e r ,  w e l c h e s  d ie s e  B l ä s c h e n  n i ch t  zeigt ,  e n t 
w e d e r  ein ve r f ä l s c h te s ,  o d e r  ein z w a r  e c h te s ,  a b e r  m i t te l s t
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W e i n g e i s t  o d e r  W a s s e r  a u s g e z o g e n e s  R h a b a r b e r p u l v e r  ist .  W e 
d e r  f r a n z ö s i s c h e  noch ö s t e r r e i c h i s c h e  R h a b a r b e r  mit  A u s n a h m e  
d e r  a u s t e r l i t z e r  und d e r  u n g a r i s c h e n  ze igt  d a s  C h r y s o p h a n  in 
B lä sc henf or m .  Die le t z te re  in d i e s e r  B e z ie hung  d e r  e c h t e m  
c h i n e s i s c h e n  m i k r o s k o p i s c h  v e r w a n d t ,  u n t e r s c h e i d e t  s ich  a b e r  
von d i e s e r  d u r c h  den g e r i n g e m  Gehalt  an o x a l s a u r e m  Kalk. 
Bei d e r  a u s t e r l i t z e r  R h a b a r b e r  s ind  die ge lb en  B lä s c h e n  in 
s e h r  g e r i n g e r  Menge  v o r h a n d e n  und  die K ry s ta l l d r u s e n  g l e i c h 
fal ls  bei W e i t em  s p a r s a m e r  als  bei d e r  c h i n e s i s c h e n .

Die Krystalldrusen aus oxalsaurem Kallr k o m m e n  in al len R h a 
b a r b e r s o r t e n  vor ;  in d e r  c h i n e s i s c h e n  a b e r  in ung le ic h  g r ö s 
s e r e r  Menge  a ls  in den  e u r o p ä i s c h e n ,  in d e r e n  k e in e r  ich  s ie  
a b e r  v e r m i s s t e .  J e d o c h  g il t  d ie ss  n u r  für  die e u r o p ä i s c h e n  
H a n d e l s s o r t e n ,  bei dene n  ich  d u r c h g e h e n d s  w e n i g e r  oxa lsau-  
r en  Kalk fand und eben so für  d ie  am C o n t i n e n t  g e b a u t e n ,  
von mir  th e i l s  an f r i sc h  g e g r a b e n e n  E x e m p la re n ,  the i l s  im 
g e t r o c k n e t e n  Z u s t a n d e  u n t e r s u c h t e n  W u rz e ln  von R heum  Rha- 
p o n t i c u m  , Rh. u n d u l a t u m ,  Rh. t a ta r icurn  , Rh. E m o d i , Rh. 
h y b r id u m ,  Rh. ca sp ic um ,  Rh. l e u c o r r h i z u m ,  Rh. t a u r ie u m ,  Rh. 
c r i s p u m ,  Rh. t e t r a g o n o p u s .  Bei d e r  l e t z t e m  Ar t  n im m t  der  
Geha l t  an K r y s t a l l d r u s e n  s c h o n  zu und e r r e i c h t  bei Rh.  c r as -  
s i n e rv iu m  und Rh. pa lm atum  e inen  s o lc he n  Rc ic h t hu m,  wie  
bei d e r  e c h te n  c h i n e s i s c h e n  R h a b a r b e r ,  wie  de n n  auch das  
üb r ige  m i k r o s k o p i s c h e  Verha lten  d e r  be iden  l e t z tg e n a n n te n  W u r 
zeln au f  e in e  ü b e r r a s c h e n d e  W e i s e  mit  j e n e m  bei ech tem 
R heu m c h i n e n s e  ü b e r e i n k o m m t ,  v o r a u s g e s e t z t  d a s s  die W urz e l  
e in e r  6 —7 J a h r e  a l ten  Pf lanze a n g e h ö r t .  Doch  s in d  d ie  Kry
s t a l l d r u s e n  bei e c h t e r  c h i n e s i s c h e r  R a b a r b e r  g e w ö h n l i c h  g r ö s 
s e r ,  d ie  K r y s ta l ln ade ln  g r u p p i r e n  s ich  r e g e l m ä s s i g e r  um das 
C e n t r u m ,  d a h e r  d ie  K r y s ta l l p a q u e te  ein s c h ö n e r e s ,  s te rn- fö r -  
m ig cs  A u s s e h e n  haben .  Die Nadeln  s te l len  v i e r s e i t i g e  P r i s 
me n mi t  v i e r f lä ch iger  Z u s p i t z u n g  dar .

E he  ich üb e r  Rheum auslriacum  hand le ,  hal te  ich es für  
z w e c k m ä s s i g ,  über  den  Anbau und  die C u l t u r  d e r  R h a b a r b e r  
in O e s t e r r e i c h  e inige  g e s c h i c h t l i c h e  Notizen ,  w e l c h e  ich grös-  
s t e n t h e i l s  den  g e d r u c k t e n  und  m ü n d l i c h e n  Mi t t he i lu ng en  des  
H e r r n  P f a n z e r t  v e r d a n k e ,  v o r a u s z u s c h i c k e n ,  und  übe r  r u s s i 
s c h e  K r o n - R h a b a r b e r  d a s j e n i g e  in E r i n n e r u n g  zu b r in ge n ,  wa s  als  
A n h a l t s p u n k t  d ie ne n  k a n n  z u r  B e u r t h e i l u n g  d es  W e r t h e s  und  
d e r  A n n ä h e r u n g  in l ä n d i s c h e r  d. h. ö s t e r r e i c h i s c h e r  R h a b a r b e r -
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Sorten an die chines ische ,  abgesehen von den im A llg em e in en  
berei ts mi tgethei l ten  m ik ro skop i schen  Merkmalen.

Der  e r s t e  Ver suc h ,  R h a b a r b e r  in O e s t e r r e i c h  zu bauen ,  g e 
sc h a h  d u r c h  die k r a i n e r i s c h e  A c k e rb a u -G ese l l sc h a f t  in i h r e m  
Gar ten  in den J a h r e n  U/70— 1775 mi t  Rh. pa lm a tu m .  Die ö s t e r 
re i c h i s c h e  P h a r m a k o p o e  vom J a h r e  1774 le i te t  R h a b a r b a r u m  
of fic inarum von Rh eu m p a lm a tu m  ab, s c h r e i b t  a b e r  ü b e r d i e s s  
R h e u m  R h a p o n t i c u m  vor,  j ed och  w u r d e n  d ie  P r ä p a r a t e  d e r  
R h a b a r b e r  n u r  von j e n e r  be re i te t .  S p ä t e r  u n t e r n a h m  d e r  F r a n 
zo se  S e n  t o n  zu I n z e r s d o r f  am W i e n e r b e r g  e ine  R h a b a r b e r 
p f la nzun g;  init w e l c h e r  Spec i es  von R h e u m  ist  unbek an n t .  Ob 
d i e s e  Pf lanzung U r s a c h e  w a r ,  d a s s  in die ö s t e r r .  P h a r m a k .  v. 
J. 1812  neben  R h e u m  c h i n e n s e  a u c h  ein Rhe um.  a u s t r i a c u m  a u f 
g e n o m m e n  w u r d e ,  o d e r  ob d ie  Pf lanzung e r s t  n a c h  d e m  J a h r e  
1812 e n t s t a n d ,  k o n n t e  ich  b i s h e r  n ic h t  e rm i t t e ln .  Als M u t t e r 
pflanze w u r d e  R heum  h y b r i d u m  d u r c h  d ie  P h a r m a k .  a n g e g e b e n ,  
w ä h r e n d  s ie  d ie  S ta m m pf la nz e  fü r  die c h i n e s i c h e  R h a b a r b e r  
als  u n b e k a n n t  e r k l ä r t e .  S o w o h l  von d e r  e inen  a ls  von  d e r  ä n 
d e r n  Ar t  o r d n e t e  s ie  die  P r ä p a r a t e  an, n u r  d e r  S y r u p u s  ci- 
cho re i  cum r h e o  d u r f t e  b lo ss  aus c h i n e s i s c h e r  R h a b a r b e r  a n 
g e f e r t i g t  w e r d e n .  Aus  d e r  al ten S a m m l u n g  h a ben  s ich  e in ig e  
E x e m p la re  von  R h e u m  n o s t r a s  v. Rh. a u s t r i a c u m  g e r e t t e t .  Sie  
s te l l en  th e i l s  p la t te ,  th e i l s  l än g l ic h e ,  c y l i n d r i s c h e  S t ü c k e  von  
b e s o n d e r e r  S c h w e r e  dar .  In den  e r s t e r e n  ü b e r w ie g t  ü b e r  die  
s e h r  s c h w a c h e n  b r a u n e n  Ade rn  die w e i s s e  S u b s t a n z  b e d e u te n d .  
Die A m y l u m k ö r p e r c h e n  s ind  u n g e w ö h n l i c h  g r o s s ,  r u n d  o d e r  
ha lb e l l i p t i s ch  mi t  t i e f  e i n d r i n g e n d e m  q u e r e m  o d e r  k r e u z f ö r m i 
g em  Hi lum.

Obwohl  viel j ü n g e r e  S tü c k e  e c h t e r  R h a b a r b a r b e r  und  s e l b s t  
die w e i s s e  mi t o x a l s a u r e m  Kalk ü b e r l a d e n e  K a i s e r r h a b a r b e r  
vom W u r m f r a s s  s ta r k  ge l i t t e n  ha b e n ,  so s in d  d ie s e  doch  t ro tz  
i h r e s  R e i c h t h u m s  an Amylum d a von  völl ig v e r s c h o n t .  U n te r  
a l len  von mir  u n t e r s u c h t e n  R h a b a r b e r w u r z e l n  fand  ich ke ine ,  
w e l c h e  mit  d i e s e r  ü b e r e i n s t i m m e n  m ö c h te .  Die in c y l in de r fö r -  
m ig en  S t ü c k e n  v o r k o m m e n d e  ö s t e r r .  R h a b a r b e r  a l te r  Zei t  k ö m m t  
am e h e s t e n  mi t d e r  von Rheum h y b r id u m  a b s t a m m e n d e n  W u r 
zel übe re in ,  wie  ich e ine  s o lc h e  von Hrrn .  J o h a n n y  au s  Bie- 
litz b e s i tz e  und  das  S e g m e n t ,  w e lc h e s  im H o h e n a c k e r s  H e r 
bar iu m no rm a le  d em  R heum  h y b r id u m  be ige geben  ist ,  b ewe iss t .  
W ie  al le S u r r o g a t e ,  na ch  w e l c h e n  ma n zur  Ze i t  d e r  C on t in en-  
t a l s p e r r e  g i e r ig  griff, g a r  bald w i e d e r  v e r l a s s e n  w o r d e n ,  so 
g e s c h a h  d ie s s  au ch  mi t  R h e u m  a u s t r i a c u m ,  d a h e r  s ich  d ie  In-
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z e r s d o r f e r  Pf lanzung n i c h t  l ange  e rhie l t .  Die s p ä t e r e n  P h a r 
m a k o p o e n  haben  n u r  R heum  c h i n e n s e  a u f g e n o m m e n .  Vor e twa  
30 J a h r e n  leg te  d e r  A p o t h e k e r  P r i k r i l  e ine  R h a b a r b e r p f l a n 
z u n g  von R h e u m  c o m p a c tu m  zu Aus te r l i t z  in M äh ren  an,  und 
b r a c h t e  es bald dahin ,  d a s s  se in  E rz e u g n i s s ,  von w e lc h e m  no ch  
j e tz t  j ä h r l i c h  30 C e n t n e r  und d a r ü b e r  in Handel  g e s e t z t  w e r 
den ,  d ie  f r a n z ö s i s c h e  R h a b a r b e r  aus  den ö s t e r r e i c h i s c h e n  S t a a 
ten  v e r d r ä n g t e  und s ich  se lb s t  Bahn nach  dein A u s la n d e  b rach .  
A p o t h e k e r  P f e i f e r  zu Auspi tz  in Mä hre n  folgte  d ie se m  Be i 
s p ie le  und  le g te  g leichfa l l s ,  w a h r s c h e i n l i c h  mi t Pf lanzen von 
Aus te r l i t z ,  e ine  R h a b a r b e r p f l a n z u n g  an mit  gleich  g u t e m  Erfolge.  
Se i t  u n b e k a n n t e r  Ze i t  wi rd  bei IImitz und F r a u e n k i r c h e n  im 
W i e s e l b u r g e r  Co mi ta te  und eben  so  bei Krem ni t z  in Un ga rn  
von d e u t s c h e n  B aue rn  e in e  R h a b a r b e r  ge b a u t ,  w e l c h e  w a h r 
sc he in l i ch  von R heu m  R h a p o n t i c u m  a b s t a m m t .  Von d o r t  g e 
hen  j ä h r l i c h  e in ige  C e n t n e r  nach  P r e s s b u r g ,  Graz und Wien  
zum Verkauf .  Im Jah re  1840 b e s t i m m t e  d e r  ö s t e r r .  Ge w erb ve r -  
ein d e m je n ig e n  die g o l d e n e  V e re in sm eda i l l e ,  w e l c h e r  50 Pfund  
g e t r o c k n e t e  R h a b a r b e r  l ie fe rn  w ü r d e ,  d ie  d e r  c h i n e s i s c h e n  
g le ich  kä me .  Le id e r  w u r d e  die Be d in g u n g  in d ie  P r e i s a u s 
s c h r e i b u n g  a u f g e n o m m e n ,  d a s s  Rh eu m Emodi zur  Pf lanzung zu 
v e r w e n d e n  sei ,  weil  man d a m a l s  d i e s e  Pflanze,  d u r c h  Wal l ich 
i r r e  g e l e i t e t ,  für  d ie  w a h r e  Mutte rpf lanze  d e r  c h i n e s i s c h e n  
R h a b a r b e r  hiel t .  A p o t h e k e r  J o  b a n n  y zu Biel i tz  in ö s t e r r .  
S c h le s ie n  ba ut e  in Folg e  d i e s e r  E in l a d u n g  R heum  Emodi  in 
e i n e r  so lc h en  A u s d e h n u n g ,  d a s s  e r  g eg en  40 Z e n t n e r  z u b e 
r e i t e t e r  W urze l  erhiel t .  Die Z u e r k e n n u n g  des  P r e i s e s  w u r d e  
ihm ve r sa g t ,  wei l  e r  e ine  w e i t e r e  B e d in g u n g ,  d a s s  d ie  Pf lan
zung  w e n i g s t e n s  3500 Fuss  übe r  d e r  Meeres f läche  s t a t t  f inden 
sol l te ,  n ic h t  e r fül l t  habe .  Dem V e r n e h m e n  nach ha t  J o h a n n y  
s e in e  g r o s s a r t i g e  Pf lanzung,  w e l c h e  s ic h  no c h  übe r  m e h r e r e  
a n d e r e  Ar ten  R heum  e r s t r e c k t e ,  von d e n e n  e r  mir  a u s g e s u c h t e  
E x e m p l a r e  z u z u s e n d e n  d ie  Güte h a t t e ,  au fg egebe n .  A u s s e r 
d e m  w ir d  no c h  R h a b a r b e r  in g e r i n g e r  Menge  zu Mödling bei 
W ie n  (w ahr sche in l ic h  von R h e u m  h y b r i d u m ) ,  und  v o n P a n f i l i ,  
in S t e i e r m a r k ,  b e s o n d e r s  von Rheum p a l m a t u m ,  gebaut .

Die  r u s s i s c h e  K r o n r h a b a r b e r ,  a ls  die b e s t e  S o r t e  d e r  c h i 
n e s i s c h e n  R h a b a r b e r ,  wie  s ie  im Handel  v o r k ö m m t ,  n ä h e r  zu 
b e s c h r e i b e n ,  ha l te  ich für  über f lüs ig  da s ie  a l l gem e in  b e k a n n t  
is t .  H ie r  n u r  Ein iges  üb e r  d as  P u lv e r ,  die  d a r a u s  b e r e i t e t e  
T i n k t u r ,  das  w ä s s r i g e  In fus um  und d ie  g e w ö h n l i c h e n  R eagen-  
t ien a u f  R h a b a r b e r .  Die h o c h g e lb e  Fa rb e  d es  P u lv e r s  d e r  e c h 
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ten r u s s i s c h e n  R h a b a r b e r  ist  so c h a r a k t e r i s c h ,  da ss  sie s ich  
von dem  Pulv er  j e d e r  i n l ä n d i s c h e n  S o r t e  deu t l i ch  u n t e r s c h e i 
det .  Die m i k r o s k o p i s c h e n  M erk m a le  d es  Pu lv e rs  s ind  b e re i t s  
oben  b e m e r k t .  Der  A ufguss  de r  c h i n e s i c h e n  R h a b a r b e r  mit  
h e i s s e m  des t i l l i r t e n  W a s s e r  s i e h t  in g r ö s s e r e r  Menge  gra-  
na t ro th ,  in k l e i n e r e r  Menge rö t h l i c h g e l b  aus.  Das üb r ig  b le i 
b e n d e  Pu lv e r  ha t  e ine  gr au l i ch  ge lbe  Fa rb e  und e n t b e h r t  d e r  
ge lben  B lä sche n .  C h l o r c a l c i u m l ö s u n g  t r ü b t  den  Aufguss  und 
fä rb t  ihn e t w a s  l i c h t e r ;  A e tz ka l i lö su ng  f ä r b t  ihn s c h ö n  p u r p u r -  
r o t h ;  E is e n c h lo r id  t r ü b t  d ie  F l ü s s ig k e i t  und e r th e i l t  ih r  e ine  
in tens i ve ,  s c h m u t z i g - b o u t e i l l e n g r ü n e  F ä r b u n g .  Die T i n k t u r  ist  
b e d e u t e n d  d u n k l e r  g r a n a t r o t h  g e f ä r b t  als d e r  w ä s s r i g e  Aufguss  
und h i n t e r l ä s s t  nach  V e r d a m p f u n g  d e s  Alkohols  e ine  braunr o-  
the ,  s p r ö d e ,  h a r z i g e  Masse  von in te n s iv e m  R h a b a r b e r g e r u c h .  
S e tz t  ma n e tw a s  W a s s e r  h inzu,  so ze r fä l l t  die Masse  in e in e  
Unzahl von g r ö s s e r e n  und k l e in e r e n  B lä s c h e n ,  von d e n e n  die 
k le in s t e n  M ol ek u la rb e w e g u n g  ze igen.  Das nach B e r e i t u n g  d e r  
T i n k t u r  z u r ü c k b l e i b e n d e  Pu lv e r  i s t  g r ü n l i c h g e l b  und  o h n e  
B läschen .

Aus d e r  oben m i t g e th e i l te n  h i s t o r i s c h e n  D ar le g u n g  e r 
g ibt  s ich,  d a s s  die ö s t e r r e i c h i s c h e  R h a b a r b e r  als  H a n d e l s o r t e  
in e in e  mährische und  in e ine  ungarische  zer fäl l t .

1. Mährische Rhabarber, R ad ix  R hei moravici. Man u n t e r s c h e i 
d e t  e ine  Austerlitzer  und  e ine  Anspitzer. Da be ide  e i n a n d e r  s e h r  
ä h n l i c h  s ind ,  und  n u r  g e r i n g e ,  d u rc h  d ie  B o d e n v e r h ä l t n i s s e  
und B e h a n d l u n g s w e i s e  v ie l le ich t  b e d in g te  U n t e r s c h i e d e  d a r b i e 
ten ,  so wo l len  wi r  s ie  z u s a m m e n  ab h an d e ln .  Die a u s g e s u c h t e  
W aare ,  von w e l c h e r  das  Pfu nd  am h ie s igen  P la tze  um 30—40 kr. 
C. M. verkauf t  wi r d ,  b e s t e h t  d u r c h a u s  au s  schön  m u n d i r t e n ,  
g la t te n ,  n ich t  b e s t ä u b t e n ,  u n d u r c h b o h r t e n ,  m ä s s i g  s c h w e r e n ,
2—4 Uncen  am Gew ic ht  b e t r a g e n d e n ,  the i l s  l ängl i chen ,  k o n i s c h  
v e r la u fe n d en ,  4—5 Zoll  l angen ,  an d e r  Bas i s  2—3 Zoll d i cke n ,  
the i l s  u n r e g e l m ä s s i g e n ,  e in ig e  Zoll  l angen ,  d ick en  und b re i te n  
S tü cke n .  Fa rb e  w e is s  mi t  b r ä u n l i c h - r o t h e n  P u n k t e n  und 
A de rn  m a r m o r i r t .  Auf dem q u e r e n  D u r c h s c h n i t t e  be ob acht e t  
man,  von d e r  P e r i p h e r i e  ' /2— 1 Linie e n t f e rn t ,  e inen  s c h m u t z i g 
b rä u n l i c h e n  Ring. Vom C e n t r u m  ver laufen  s e h r  fe ine  rö t h l i c h e  
und ge lb l ic he  Adern ,  von re in  w e i s s e r  S u b s t a n z  e i n g e s c h l o s s e n .  
In d e r  Mitte ist  g e w ö h n l i c h  die  Masse  locker,  po rös ,  g r ö s s e r e  
S tü c k e  s ind  n i ch t  se l ten  in d e r  Mitte hohl d u r c h  die ga n z e  
L ä n g e  d es  S tü cke s .  G e ru ch  b e d e u t e n d  s c h w ä c h e r  a ls  bei  d e r  
c h i n e s i s c h e n  R h a b a r b e r ,  do ch  bei d e r  A u s te r l i t z e r  s t ä r k e r  als
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bei d e r  A n s p i t z e r ;  G e s c h m a c k  s c h le im ig  b i t t e r ,  s c h w a c h e s  
K n i r sc hen  be im Kauen.  K om m t d e r  b e s t e n  f r a n z ö s i s c h e n  Inha
b e r  g le ich ,  üb er t r i f f t  s ie  wohl  a u c h ;  ä h n e l t  ih r  bis zum V er
w e c h s e ln .  Das  Pulv er  n icht  so ho ch g e lb  w ie  bei d e r  c h i n e s i 
s c h e n ;  d a s  A u s t e r l i t z e r  d u n k l e r  b r äun l ic h- ge lb ,  d a s  A usp i tz er  
l e ic h t e r  r ö th l i ch- b ra un ge lb .  M i k r o s k o p i s c h e  Quer -  und L ä n g e n 
s c h n i t t e  d e r  W ur ze l ,  so  wie  das  P u lv e r ,  ze igen  bei be iden  b e 
d e u te n d  m e h r  und g r ö s s e r e  A m y l u m k ö r p e r c h e n ,  zu 2, 3, se l ten 
zu 4 a g g r e g i r t ,  mit  the i l s  k r e u z fö rm ig ,  the i l s  s t e r n f ö r m i g  au f 
g e r i s s e n e m  Hilum, und w e n i g e r  K r y s t a l l d r u s e n ,  als  bei Rh. 
moscov.  Das g e l b f ä r b e n d e  P r in c ip  bei be id en  im f lüss igen  
Z u s t a n d e ;  in B l ä s c h e n f o r m  s p a r s a m  bei d e r  A us te r l i t z e r .  Die 
T i n k t u r  aus  d e r  m ä h r i s c h e n  R h a b a r b e r  w e n i g e r  d u n k e l  ge fä rb t  
a ls  d ie  a u s  Rh. moscov. ,  h i n t e r l ä s s t  d e n s e l b e n  R ü c k s ta n d  wie  
d iese .  Der. w ä s s e r i g e  Aufgu ss  bei be iden  m ä h r i s c h e n  So r te n  
me rk l i c h  le ic h t e r  r ö tb l ic h  gelb,  als  bei Rh. m osc ov . ,  e b e n s o  g ibt  
A e tz ka l i l ö sung  e ine  le i c h t e r e  p u r p u r r o t h e  F ä r b u n g  als  bei d i e 
ser .  C h l o c a l c i u m l ö s u n g  b e w i r k t  e ine  e t w a s  l i c h te re  F ä r b u n g ,  
a b e r  ke ine  T rü b u n g .  E isen ch lo r id  t r ü b t  d ie  F lü s s ig k e i t  s t a r k  
und  b e w i r k t  e ine  s c h m u t z i g - g r ü n s c h w a r z e  F ä r b u n g ;  nach  l ä n 
g e r e r  Ze i t  se tz t  s ich ein b e d e u t e n d e r  N ie d e r s c h la g  ab. Reac-  
t io nen  a u f  C b r y s o p h a n  e tw as  s c h w ä c h e r  als bei Rh. moscov.

2. Ungarische Rhabarber, R ad ix  Rhei hungarici. Im Handel  
w i r d  b i sw ei len  d i e  K re m n i t z e r  von d e r  a u s  dem W i e s e l b u r g e r  
C om i ta te  b e zog enen  u n t e r s c h i e d e n ;  j e n e  k ö m m t  in k le in e re n ,  
noch  u n a n s e h n l i c h e r e n  S t ü c k e n  vo r  a ls  d iese .  W e n n  es s ic h  
b e s t ä t i g e n  soll te,  w or an  k aum  zu zweifeln i s t ,  d a s s  die  u n g a 
r i s c h e  R h a b a r b e r  von Rheu m R h a p o n l i c u m  a b s t a m m e ;  so  g ibt  
d e r  Ge ge nsa tz ,  in w e l c h e m  b e in a h e  d u r c h g e h e n d s  in ih r e n  Ei 
g e n s c h a f t e n  die en g l i s ch e ,  g le ichfa l l s  von Rh. Rhapont .  a b s t a m 
m e n d e  R h a b a r b e r  zu d e r  u n g a r i s c h e n  s t e h t ,  den  vol lg i l t i gs ten  
Be we is ,  wel ch '  m ä c h t i g e n  Einf luss  d ie  v e r s c h i e d e n e n  k l i m a t i 
sc h e n  und  C u l t u r v e r h ä l t n i s s e  au f  d ie se lb e  Pf lanze und  ih re  
B e s t a n d t h e i l e  üben .  Die u n g a r i s c h e  R h a b a r b e r  ko m m t  in u n 
a n s e h n l i c h e n ,  v e r s c h i e d e n  g e s t a l t e t e n ,  g e s c h ä l t e n ,  u n d u r c h b o h r -  
t en,  m e i s t e n s  in längl i chen ,  e tw a s  g e d r e h t e n ,  2—6 Zoll  l angen ,  
% - l — 2 Zoll d icken ,  mi t  L ä n g s f u r c h e n  v e r s e h e n e n ,  s c h m u tz ig  
grünnl ich-ge lb ,  auch s c h m u tz ig - b r ä u n l i c h  g e f ä r b t e n ,  s e h r  d i c h 
ten  und  b e d e u t e n d  spec i f i sch  s c h w e r e r e n  S t ü c k e n  vor,  a ls  al le 
a n d e r e n  R h a b a r b e r s o r t e n .  Auf  de m Q u e r b r u c h  und  Q u e r s c h n i t t  
s i e h t  man ,  ')3— 1 Linie von d e r  P e r i p h e r i e  e n t f e r n t ,  e inen  d u n 
k e l b r a u n e n ,  h a r z g l ä n z e n d e n  Ring.  Vom C e n t r u m  ver laufen



Prof. Schroff: Ueber Rheum. 155

s e h r  za h l r e i c h e ,  r o t h b r a u n e  Adern  zu r  P e r i p h e r i e  mit  ve rhä l t -  
n i s s m ä s s i g  s e h r  w en ig  s c h m u t z i g - w e i s s e r  Z w i s c h e n s u b s t a n z ,  d a 
h e r  d ie  B ruchf läc he  r o t h b r a u n  e r s c h e i n t ,  w e l c h e  Fa rb e  noch 
s t ä r k e r  he rv o r t r i t t ,  w e n n  man mit  e tw a s  W a s s e r  die  F lä ch e  
benetz t .  G e ruc h  s t a r k  r h a b a r b e r ä h n l i c h  ; G e s c h m a c k  e tw as  
w e n i g e r  b i t t e r  a ls  hei Rh. mosc . ,  k n i r s c h t  z w i s c h e n  den Z ä h 
nen wenig.  Pu lv e r  und T i n c t u r  s ind d u n k l e r ,  j e n e s  mi t e inem 
d e u t l ic h e n  S t ich ins  B raune ,  d e r  R ü c k s t a n d  bei  d i e s e r  e tw a s  
d u n k l e r  b r aun  und  r e i c h l i c h e r  als  bei  Tinct. Rhei  mo sc .  Das 
P u lv e r  sowohl ,  a l s  m i k r o s k o p i s c h e  Länge-  und Q u e r s c h n i t t e  
ze igen  u n t e r  dem M i k r o s k o p e  w e n i g e r  K ry s ta l l d r u s e n  und  w e 
n i g e r  Amy l u m k ö r p e r c h e n ,  d a g e g e n  b e d e u t e n d  m e h r  ge lb g e f ä r b t e  
B lä s c h e n  von v e r s c h i e d e n e r  G r ö s s e  als  bei al len ä n d e r n  R h a 
b a r b e r s o r t e n ,  die c h i n e s i s c h e n  inbegr if fen.  Die Bl ä sc hen  s ind  
e n t w e d e r  hell ,  d u r c h s ic h t i g ,  o d e r  mi t s e h r  vielen k le in en  B l ä s 
chen  und Harzk i ig e l chen  gefüll t ,  w e l c h e  bei s t ä r k e r e m  D r u c k e  
au s  d e r  Blase h e r a u s t r e t e n .  D e r  w ä s s e r i g e  Aufguss  b e d e u t e n d  
d u n k l e r  b r a u n r o t h ,  C h lo r c a l c i u m l ö s u n g  g ib t  e ine  s c h w ä c h e r e  
Trübung,  Ae tz ka l i l ös ung  eine b e d e u t e n d e r  p u r p u r r o f h e  F ä r b u n g  
als  bei Rh. m o s c o v ;  E i s e n c h l o r i d e r  t rü b t  d ie  F lü ss ig ke i t  und  
fä rb t  s ie g r ü n l i c h s c h w a r z ,  na ch  e in ig er  Ze i t  b i l d e t  s ich  ein 
g r ü n l i c h - s c h w a r z e r  N ie d e r s c h la g ,  d ie  d a r ü b e r  s t e h e n d e  k l a r e  
F l ü s s ig k e i t  g rün l ich-ge lb .  R ea c t i o n e n  a u f  C h r y s o p h a n  u n g e 
mein  in tensiv.

Ob woh l  die  Bielitzer Rhabarber w a h r s c h e i n l i c h  a u f h ö r e n  wir d ,  
H a n d e l s s o r t e  zu sein ,  so will ich do c h  in Kürze d ie s e lb e  b e 
s c h r e i b e n ,  da  es i m m e r h i n  von n ic h t  g e r in g e m  I n t e r e s s e  ist ,  
zu e r f a h r e n ,  wie  d u r c h  s o rg fä l t i g e  C u l tu r  e in e r  R h a b a rb e r -S p e -  
c ies ,  von w e lc h e r  au s  O s t in d i e n  e ine  s e h r  g e r i n g e  Q u a l i tä t  e r 
h a l te n  w u r d e ,  ein b r a u c h b a r e s  P r o d u c t  g e w o n n e n  w e r d e n  kann .  
Die Bie l i t ze r  R h a b a r b e r  k ö m m t  in d u r c h g e h e n d s  so rg fä l t i g  mun-  
d i r t e n ,  g e r a s p e l t e n ,  n ich t  d u r c h b o h r t e n ,  mit e in em  h e l l ge l ben  
P u lv e r  b e s t ä u b t e n ,  g r ö s s t e n t h e i l s  l äng l ic he n ,  se l t en  u n r e g e l 
m ä s s i g  b r e i t e n  und d i ck en  S t ü c k e n  von h e l l g e lb e r  Fa rb e  mit  
l e ich t  b r a u n r o t h e r  P u n k t i r u n g  und M a r m o r i r u n g  vor.  Die L ä n g e  
va r i i r t  von 3—6 Zoll ,  die  Dicke  von 1j ,2— 3 Zoll .  R i n d e n s u b 
s ta nz  re la t iv  s e h r  g e r i n g ,  ' /2 Linie bre i t ,  in n e r e  S u b s t an z  
bei den  me is t en  und d a n n  du rc h  auf fal lend g e r i n g e s  specifi-  
s c h e s  Gewicht  c h a r a k t e r i s i r t e n  S tü c k e n  p o r ö s ,  s c h w a m m i g ,  
den  N a g e le in d ru c k  le ic h t  z u l a s s e n d  au f  f r i sche m B r u c h e ;  d o c h  
k o m m e n  a u c h  c o m p a c t e r e  S t ü c k e  von g e w ö h n l i c h e m  specifi- 
s c h e n  G ew ic h te  und dann  d e r  fe in s ten  f r a n z ö s i s c h e n  R h a b a r 
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be r  v e r g l e ic h b a r  vor.  Die in C e n t r u m  le ich t  b r a u n r o t h  g e f ä r b 
ten  fe inen A dern  w e r d e n  im Ver laufe  n a c h  d e r  P e r i p h e r i e  oft  
d u n k e l b r a u n .  G e ru c h  s c h w a c h  r h a b a r b e r ä h n l i c h ,  G esc h m a c k  
w e n i g  v e r s c h i e d e n  von dem d e r  c h i n e s i s c h e n  R h a b a r b e r ,  be im 
Kauen  s t ä r k e r e s  K n i r s c h e n  a ls  bei  al len ä n d e r n  i n l ä n d is c h e n  
S o r t en .  Pul ve r  ä h n e l t  am m e i s t en  dem d e r  c h i n e s i s c h e n  R h a 
b a r b e r  be zü gl ich  d e r  Farbe,  n u r  z ieh t  d i e s e  e t w a s  m e h r  ins 
G r a u b r ä u n l i c h e  bei d e r  Bie l i t ze r  R h a b a r b e r .  T i n c l u r  u n b e d e u 
te n d  l i ch te r  ge fä rb t .  Bei d e r  m i k r o s k o p i s c h e n  U n t e r s u c h u n g  
findet  man viel A m y l u m k ö r p e r c h e n ,  m e h r  K r y s ta l l d r u s e n  als  
bei al len i n l ä n d is c h e n  H a n d e l s s o r t e n ,  C h r y s o p h a n  thei ls  in fe
s ten ,  the i l s  in f lüssigem Z u s t a n d e ,  d o c h  n ic h t  in B l ä s c h e n f o r m .  
D er  w ä s s e r i g e  Aufguss  von d e r s e l b e n  Fa rb e  wie bei Rh. mosc. ,  
wi rd  du rc h  C h l o r c a l i u m l ö s u n g  e tw a s  s t ä r k e r  g e t r üb t ,  d u r c h  
Ae tz k a l i l ö su n g  e tw as  d u n k l e r  v i o l e t t - p u r p u r r o t h  und eben  so 
d u r c h  E is enc h lo r id  e tw a s  s t ä r k e r  g e t r ü h t  und  l ebh a f te r  bou- 
te i l l e n g rü n  gefärb t ,  a ls  d ies  bei dem Infus.  Rhei  mosc.  d e r  
Fall ist .  R ea c l io n e n  au f  C h r y s o p h a n  a u s g e z e ic h n e t .

Prolapsus uleri geheilt durch M roflex ion .
Von Dr, Bernard Seyfcrt.

R o u s s e a u  ha t  b e h a u p t e t ,  d a s s  d e r  Mensch  n i ch t  zur  Ge
se l l i gke i t  g e b o r e n  sei ,  wei l  e r  s e i n e s  G e r u c h e s  w e g e n  s e i nem  
N ä c h s t e n  u n a n g e n e h m  w e r d e ,  und  d a s s  e r  z w e i t e n s  v e r m ö g e  
se i n e s  B au es  wie das  T hi e r  b e s t i m m t  sei ,  auf  al len Vieren  zu 
geh e n .  W ä r e  R o u s s e a u  ein F r a u e n a r z t  g e w e s e n ,  e r  h ä t t e  
e inen  s e h r  g e w ic h t i g e n  G run d für  d i e s e  s e in e  le tz te B e h a u p 
tu n g  a n f ü h r e n  kö n n e n ,  nä ml ich  d ie  u n z ä h l ig e n  Leiden  in d e r  
S p h ä r e  d e r  we ib l i ch en  Geni ta l ien ,  w e lc h e  g r ö s s t e n  Thei l s  d u r c h  
d en  a u f r e c h t e n  Gang e in g e le i t e t  und  u n t e r h a l t e n  w e r d e n .  Un 
te r  d ie se n  Leiden nun s t e h t  d e r  P r o l a p s u s  u t e r i  ob en an .  
Allein d u r c h  de n  a u f r e c h t e n  Gang bed ing t ,  i s t  au ch  d i e s e r  
w i e d e r  d ie  U r s a c h e  d e r  U n z u lä ng l i chk e i t  j e d e s  c u r a t i v e n  E i n 
gre i fens .  Je l ä s t i g e r  und  g e f ä h r l i c h e r  nu n  d i e s e s  Le id en  ist ,  
d e s to  t h ä t i g e r  w a r  a u c h  die ä r z t l i c h e  K uns t  in E r f ind ung von 
Mitteln,  um es e n t w e d e r  zu be se i t i gen ,  o d e r  w e n i g s t e n s  e r t r ä g 
l ich zu m a c h e n .  Aber  d ie  m e i s t e n  d i e s e r  Mittel  e n t s p r e c h e n  
dem  Z w e c k e  g a r  n ic h t ,  o d e r  n u r  thei lw'ei se.  D i e f f e n b a c h ,
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w e l c h e r  s ich  la n g e  Zei t  mit  d em  S tu d iu m  d i e s e r  K r a n k h e i t  
a b g e g e b e n  ha t ,  und  w e l c h e r  g e w is s  im S t a n d e  g e w e s e n  w ä r e ,  
ein z w e c k e n t s p r e c h e n d e s  op e ra t iv es  Ver fa hr en  a n z ug ebe n ,  ist  
endl i ch  zu dem A u s s p r u c h e  g e k o m m e n ,  es sei n i ch t  e r laubt ,  
d em  Weib e  se in  H ei l i g t hu m  zu v e r s c h l i e s s e n .  E r s t  in d e r  
jü n g s te n  Ze i t  ha t  w i e d e r  C r e d e  d e r  E p is io ra p h ie  d a s  W o r t  
g e r e d e t ,  nach  Prof .  v. K i w i s c h ' s ,  Prof .  S c a n z o n i ' s  und m e i 
nen e ig enen  E r f a h r u n g e n  s ind  j e d o c h  d ie  R e s u l t a t e  d i e s e r  
Opera t io n  bei We i te m w e n i g e r  g ü n s t i g ,  a ls  man na ch  dem A u s 
s p r u c h e  C r e d e  s g la ub en  m ö ch te .  Die Fä l le  s in d  so v e r s c h i e 
den ,  und la s s e n  s ich  d u r c h a u s  n i ch t  al le na ch  e in e r  und  d e r 
se lben  W e i s e  be h an d e ln .  Auch die P e s s a r i e n  und  Hys le ro -  
p h o r e n ,  zu d e n e n  man g r ö s s t e n  Thei l s  w i e d e r  z u r ü c k g e g a n g e n  
i st ,  b ie ten  w ie  a l lb eka nn t ,  ein n u r  a n g e n ü g e n d e s  und lä s t i g e s  
Mittel  gege n  d ie s e s  Uebel .  Da nun  von d e r  ä r z t l i c h e n  B e h a n d 
lung  e in es  e inmal  e i n g e t r e t e n e n  P r o l a p s u s  so w e n ig  zu e r w a r 
ten ist ,  so so l l te  ma n a u f  die  V e rh ü tu n g  d i e s e s  Uebels  e ine  
g r ö s s e r e  A u f m e r k s a m k e i t  r i c h te n .  Und h iezu k ö n n e n  d ie  Aerzle  
in L ä n d e r n ,  wo d e n s e lb e n  mit  A u s s c h l u s s  d e r  H e b a m m e n  die  
A u s ü b u n g  d e r  G e b u r t sh i l f e  al lein a n v e r t r a u t  ist ,  u n g e m e i n  viel 
be i t r a g e n .  Die m e i s t e n  P r o l a p s u s  u te r i  e n t s t e h e n  näm l ic h  nach  
d e r  Ge bu r t ,  und s ind m e i s t e n s  d u r c h  f e h le rh a f t e s  Verhol ten  
d e r  K r e i s s e n d e n  und  W ö c h n e r i n  bed ingt .  S c h w e r e  Arbe i ten  
in d e m  le tz ten  M on a te  d e r  S c h w a n g e r s c h a f t  bei t ie f  in d e r  
B e c k e n h ö h l e  s t e h e n d e m  Kopfe,  wo d u r c h  die ß a u c h p r e s s e  d er  
U te ru s  s a m m t  se in e m  C o n t e n t u m  bis fas t  zum B e c k e n a u s g a n g e  
g e d r ä n g t  wi rd ,  das  f r ü h z e i t ig e  Abf liessen d e r  F r u c h t w ä s s e r  und 
das  u nze i t i ge  V e ra rb e i te n  d e r  W e h e n  bei n ich t  h in r e i c h e n d  
e röf fne tem M u t t e r m u n d e  lei ten s c h o n  f rühze i t ig  S e n k u n g  d e r  
S c h e i d e  und d es  Ute rus  ein. Von g r ö s s l e r  W i c h t i g k e i t  ist  
e ine  g e h ö r i g e  U n t e r s t ü t z u n g  d e s  D am mes .  Da d ie se  bei uns  
m e i s t e n s  u n e r f a h r e n e n  H e b a m m e n  a n v e r t r a u t  ist ,  r e i s s t  au ch  
na ch  m e i n e r  E r f a h r u n g  bei den  m e is te n  G ebur t en  d e r  Damm 
m e h r  o d e r  w e n i g e r  ein,  und da  die H e b a m m e n  aus f a l sc h em  
S c h a m g e f ü h l  den  D a m m r i s s  g e w ö h n l i c h  v e r h e i m l i c h e n ,  und 
d u r c h  e i g e n m ä c h t i g  a n g e w a n d t e  Sa lben  und U e b e r s c h l ä g e  die 
H e i l u n g  d e s s e l b e n  p e r  p r i m a m  in te n t io ne m  h in d e rn ,  so wi rd  
n u r  s e l t en  d e r  Arzt  im S t a n d e  s e i n ,  den  f r i sc h  e n t s t a n d e n e n  
Riss  d u r c h  H e f tu n g  zu ve re in ig en .  D a m m r i s s e  b i lden  a b e r  
e ine  d e r  hä uf ig s te n  B e d in g u n g e n  zum E in t r i t t e  e ines  P r o l a p 
sus .  — Eine  H a u p t u r s a c h e  d e s  Uebels  i s t  endl ich  d as  f r ü h z e i 
t ige  Au fs te h en  d e r  F ra u e n  na ch  d e r  E n tb in du ng .  Das re la t iv e



W o h ls e in  d e r  W ö c h n e r i n  b e s t i m m t  m e i s t e n s  d ie  H e b a m m e n ,  
d e r s e l b e n  zu e r la u b e n ,  da s  Bet t  zu ve r la s s e n ,  al lein die  S c h e i d e  
ist  n o c h  w e i t  und  schlaff,  d e r  U te ru s  b e d e u t e n d  v e r g r ö s s e r t ,  
und  t r i t t  d a h e r ,  w a s  n i ch t  ü b e r r a s c h e n  ka nn ,  l eicht  d u r c h  sein 
e igene s  Gew ic h t  in die  schlaf fe Sc h e id e  he ra b ,  und  d ie se lb e  
mit  s ich  z ie hend  vor die ä u s s e r e  Sc ham,  b e s o n d e r s  w e n n  d u r c h  
f r ü h z e i t ig e  ans t i  e n g e n d e  Arbe i t  o d e r  d u r c h  s c h w e r e  S tuh le n t -  
l e e r u n g  die B a u c h p t e s s e  s e h r  in A n s p r u c h  g e n o m m e n  wird .

Es k a n n  h ie r  n i ch t  m eine  Abs ich t  se in,  in d as  W e se n  d e r  
D is lo c a t i o n e n  d e s  U te ru s  t i e fe r  e in z u g e h e n ,  da d a r ü b e r  nu r  
zu viel g e s c h r i e b e n  w o r d e n  i s t ;  n o c h  w e n i g e r  kö mm t  es mir  
in den S inn,  d ie  Ar t  und W e i s e  zu be k äm p fen ,  w e lc h e  bei Be
h a n d l u n g  d e r  U t e r u s k r a n k h e i t e n  h e r r s c h e n d  g e w o r d e n  i st .  Ich 
wil l  h i e r  nu r  dre i  e in fa che  Fac t a  mi t the i len ,  w e lc h e  im S t a n d e  
s ind,  ne ue  G ed an k en  ü b e r  d ie s e n  G e g e n s t a n d  zu e r w e c k e n ,  
und  viel le icht  dann  ind i r ec t  e tw a s  z u r  S i c h t u n g  d e r  h e r r s c h e n 
den  L e h r e  be i zu t r ag en .

1. Fall. K a th a r in a  N,  30 jä h r ige  Ehe f ra u  e ines  Fa b r ik sa rb e i -  
l e r s ,  w e lc h e  s c h o n  m e h r e r e  K in de r  ge b o re n ,  ha t t e  nach  i h r e r  
l e tz ten  N i e d e r k u n f t  s e h r  zei t ig  das  Bet t  v e r l a s s e n ,  und  bei 
no ch  w e i t e r  und sch la f fe r  S c h e i d e  und  v e r g r ö s s e r l e m  Uter us  
e inen  P ro la p s u s  d e s s e l b e n  e r l i t t en ,  w e s s h a l b  s ie  mich zwö l f  W o 
ch en  na ch  d e r  E n tb in d u n g  um Bath f rag te .  Ich  n a h m  sie au f  die  
F r a u e n a b t h e i l u n g  d es  K r a n k e n h a u s e s  auf, und  fand bei n ä h e r e r  
U n t e r s u c h u n g  den  U te ru s  z w i s c h e n  d en  S cham le fz en  so wei t  
v o r g e t r e t e n ,  d a s s  2 Zoll davon  d as  S c h e i d e n o s t i u m  ü b e r r a g t e n .  
D u rc h  die U t e r u s s o n d e  ü b e r z e u g t e  ich mich ,  d a s s  d e r  U te ru s  
ein ha lbmal  l ä n g e r  sei ,  a ls  d e r  no rm ale .  Die Vagina lpo r t ion  
w a r  a n g e w u l s t e t ,  e x eor i i r t ,  und bei d e r  B e r ü h r u n g  le ic h t  b lu 
tend.  Ich pf lege  in so l c h e n  Fä l len  d ie  ka l te  U t e r u s d o u c h e  
v e r b u n d e n  mit  u n u n t e r b r o c h e n e r  r u h i g e r  R ü c k e n l a g e  zu ge- 
b r a u c h e n ,  und  h a t t e  d u r c h  d i e s e  M e th od e  m e h r e  Fä lle  von 
P r o l a p s u s  uter i ,  w e l c h e  bald nach  d e r  E n t b i n d u n g  e n t s t a n d e n  
w aren ,  und zei t ig g e n u g  in B e h a n d l u n g  ka m e n ,  gehe i l t .  Es 
w i r d  d u r c h  d ie  ka l te  U t e r u s d o u c h e  in s o l c h e n  Fäl len V e r e n g e 
r u n g  d e r  S c h e i d e  und V erk le in e ru n g  d es  a b n o r m  v e r g r ö s s e r t e n  
U te r u s  bew irk t ,  und d a b e i  d u r c h  Aufhe l lung  d e r  B e d i n g u n g e n  
des  P r o l a p s u s  d e r s e l b e  be h o b en .  Diese  M et ho de  w e n d e t e  ich 
nun  a u c h  in ob i gem Fal le an. Ich Hess d u r c h  3 W o c h e n  bei 
b e s t ä n d i g e r  R ü c k e n la g e  m e h r e  Male d e s  T ag es  k a l t e  Injec- 
t io ne n  m i t t e l s t  d e r  C ly s o p o m p e  g e ge n  den  U te ru s  m a c h e n ,  und 
als ich na ch  Ver lauf  d i e s e r  Ze i t  G e h v e r s u e h e  a n s te l l e n  l i ess ,
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k a m  d e r  Vorfall  n ich t  m e h r  zum Vorsche in .  — Ich u n t e r s u c h t e  
s ie in n e r l i c h ,  und  fand  e ine  v o l l s t ä n d i g e  Retrof lexio u te ri ,  
w e lc h e  ih r  n ic h t  die  g e r i n g s t e n  B e s c h w e r d e n  m a ch te ,  und auch 
bis  j e tz t  4 Mona te  n a c h  i h r e r  E n t l a s s u n g  n ic h t  macht .

2. Fall. Anna  N., 2 9 j ä h r i g e  D i e n s tm a g d ,  h a t t e  vor  3 J a h r e n  
g e b o r e n .  Vor 3/4 J a h r e n  b e m e r k t e  s ie na ch  e in e r  s c h w e r e n  
Arbe i t  den  U t e r u s  vo r  die  ä u s s e r e n  Geni ta l ien  t re te n ,  o h n e  
d a s s  s ie  d a r a u f  R ü c k s i c h t  n a h m ;  e r s t  j e tz t ,  n a c h d e m  die  Ge
s c h w u l s t  um v ieles  g r ö s s e r  g e w o r d e n  w a r ,  und im Gehen  h i n 
d e r te ,  s u c h t e  s ie  d ie  Hilfe d e r  Ans ta l t .  Bei d e r  U n t e r s u c h u n g  
fand ich  den  Ute rus  in e in e r  L ä n g e  von 2 1/a Zoll  vor  den ä u s s e 
r en  Geni ta l ien  l i ege n ,  und g l aub te ,  d a s s  d e r  g r ö s s t e  Thei l  des  
U t e r u s  in d i e s e r  G e s c h w u ls t  s ich  befinde,  al lein d ie  U t e r u s 
s o n d e  le hr te ,  d a s s  d e r s e l b e  m e h r  als n o c h  e inmal  so lang 
w a r  a ls  d e r  n o r m a l e  Uterus ,  und  d a s s  d e r  g r ö s s e r e  Thei l  des  
se lben  in d e r  S che id e  s ich  befand .  Dabei  w a r  die U m g e b u n g  
d es  Or i f ic iums mit  e in em  t h a l e r g r o s s e n  g r a n u l i r e n d e n  G e
s c h w ü r e  b e d e c k t ,  und  d em  Uterus  en tq u o l l  e ine  e i t r i g e  a r rod i -  
r e n d e  F l ü s s ig k e i t  in g r ö s s e r  Menge.  Ehe  ich die  Re pos i t ion  
a ns te l l t e ,  w ol l te  ich f r ü h e r  die B l e n n o r h ö e  und  das  G e s c h w ü r  
z u r  He i lu ng  b r i n g e n ,  wei l  s o l c h e  G e s c h w ü r e ,  w ie  b e k a n n t ,  
l e ic h t e r  he i len ,  w e n n  d e r  U te ru s  p r o l a b i r t  b le ibt ,  i nd em  die  
S c h e i d e n -  und U t e r u s s e c r e t i o n  bei r e p o n i r t e m  U te ru s  die H e i 
lu ng  s e h r  b e e i n t r ä c h t i g t .  Ich  w e n d e t e  d a h e r  U e b e r s c h lä g e  von 
G o u l a r d ’sc h e m  W a s s e r  an und  to u c h i r t e  d ie  i n n e r e  F lä c h e  des  
U te ru s  mit  Lapis  in S u b s t a n z  m i t te l s t  d e s  von Prof.  S c a n -  
z o n i  a n g e g e b e n e n ,  s e h r  b r a u c h b a r e n  I n s t r u m e n t e s .  Als ich 
j e d o c h  e in es  Mor gens  d ie  K r a n k e  u n t e r s u c h t e ,  h a t t e  s ic h  d e r  
U te r u s  von se lb s t  in das  I n n e r e  zu r ü c k g e z o g en ,  w e s s h a l b  ich 
mi t te l s t  d e s  S pi ege ls  d ie  Aetzung  d e s  G e s c h w ü r e s  v o r n e h m e n  
m uss te .  Es i s t  leicht  begrei f l ich,  d a s s  ein so b e d e u t e n d  v e r 
l ä n g e r t e r  U te ru s  s ich  nie in s e i n e r  n o r m a l e n  Lage  e r h a l t e n  
kann ,  und  e r  n a h m  d a h e r  a u c h  e ine  Neigun g n a c h  h in t e n  an, 
do ch  k o n n t e  die U t e r u s s o n d e  le ich t  in g e w ö h n l i c h e r  R i c h t u n g  
e i n g e f ü h r t  w e r d e n ,  in d e m  ma n da m i t  den  U t e r u s  mit  L e i c h 
t ig k e i t  e tw a s  h eb en  ko n n te .  Als die K r a n k e  j e d o c h  e inmal  
d e s  N ach ts  hei d e r  S t u h k e n t le e ru n g  d ie  ß a u c h p r e s s e  b e d e u 
tend  w i r k e n  l iess,  w u r d e  s ie  p lötz l ich  von e inem  s e h r  he f t i gen  
S c h m e r z e  im Becken  befal len,  so d a s s  s ie  l aut  a u f s c h r ie ,  und 
au genb l ic k l ic h  das  Bet t  s uc h te .  W a r m e  U e b e r s c h l ä g e  und 
Mo rp h iu m  l i n d e r t en  e tw a s  den  S c h m e r z ,  d e r  s ich  von nu n  bei 
r u h i g e m  V erh a l te n  n u r  a ls  ein d u m p f e r  D ruck  im Kreuze  k u n d 
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gab.  Morg ens  s a h  ich d ie  K ra n k e ,  und fand  bei d e r  Unter* 
s u c h u n g  e ine  weit  g e d i e h e n e  Ret rof lex io  u t e r i ;  dabe i  w a r  d e r  
U te r u s  au ch  bei d e r  g e r i n g s t e n  B e r ü h r u n g  mi t  d em  Fi n g e r  
ä u s s e r s t  e m p f i n d l i c h , b e s o n d e r s  w e n n  man den  h i n t e r  d e m  
Vagina i the i le  im S c h e i d e n g e w ö l b e  deu t l ich  f ü h lb a re n  Ge
b ä r m u t t e r g r u n d  b e r ü h r t e ,  o d e r  de n  F i n g e r  d u r c h  den  M a s t 
da rm  g e g e n  d e n s e l b e n  a n d r ü c k t e .  W eg en  d i e s e r  u n g e m e i n e n  
E mp f ind l ic hke i t  u n t e r l i e s s  ich die  U n t e r s u c h u n g  m i t t e l s t  d e r  
U t e r u s s o n d e ;  und  v e r o r d n e t e  m e h r m a l  d es  Ta ge s  a n z u s t e l l e n d e  
ka l te  In jec t ionen ,  w o r a u f  sc h o n  nach  4 T agen  a lle  B e s c h w e r 
den v e r s c h w u n d e n  w aren .  Jetzt  e r s t  b e s t ä t i g t e  ich d ie  Dia 
gn o s e  d e r  Ret rof lex ion in G e g e n w a r t  m e h r e r  a u s l ä n d i s c h e r  
H e r rn  D o c t o r e n  d u r c h  das  E in führen  d e r  So n d e ,  w e l c h e  nu r  
2 Zoll  in g e w ö h n l i c h e r  R ic h tu ng  v o r d r a n g ,  d a n n  a b e r  mit  d e r  
C o n c a v i t ä t  nach  a b w ä r t s  g e k e h r t  und den  Griff g e h o b e n  nach  
rück  - und  a b w ä r t s  w e i t e r  g e f ü h r t  w e r d e n  k o n n t e .  Ich v e r 
s u c h te  die A u f r i c h tu n g  d e s  Ut e ru s  n ich t ,  s o n d e r n  füh r t e  die  
S o n d e  v o r s i c h t i g  in d e r  R ic h tu n g  w i e d e r  h e r a u s ,  in w e lc h e r  
ich s ie  e i n g e f ü h r t  ha t te .  Ich l iess  d ie  ka l ten  In jec t ionen  f o r t 
s e tz en ,  und  b e o b a c h t e t e  d ie  K r a n k e  n o c h  d u r c h  lä n g e r e  Zei t ,  
ob n i ch t  du rc h  die L a g e v e r ä n d e r u n g  d e s  U te r u s  B e s c h w e r d e n  
e i n t r e t e n  w ü r d e n ;  al lein die S c h m e r z e n  k e h r t e n  n ic h t  zu rü ck ,  
d ie  S t u h l e n t l e e r u n g  g ing r e g e l m ä s s i g  vor  s ich ,  und ich fand 
mich  d a h e r  d u r c h a u s  n ic h t  b e w o g e n ,  d ie  Retrof lexion zu b e 
l i e b e n ,  s o n d e r n  l i e ss  v i e l m e h r  die  K ra n k e  je tz t  a u f s t e h e n ,  
h e r u m g e h e n  und v e r s c h ie d e n e ,  a u c h  s c h w e r e ,  Arbe i ten  v e r r i c h 
ten,  w e l c h e  den  e inma l  d a g e w e s e n e n  Vorfal l  l e ic h t  w i e d e r  h e r 
v o r r u f e n  k ö nn en .  Allein d e r  Ute rus  bl ieb zu rü ck ,  und  ich ent -  
l i ess  die  K ra n k e  von P r o l a p s u s  g e h e i l t ;  j e tz t ,  n a c h d e m  m e h r e  
W o c h e n  v e r g a n g e n  s i nd ,  ha t  s ich  d ie s e lb e  n ic h t  w i e d e r  geze ig t .

3. Fall. N. N., e ine  2 3 jä hr ig e  D i e n s t m a g d ,  h a t t e  vo r  3/4 J a h 
r e n  g ebo ren ,  w a r  bald d a r a u f  i h r e n  D i e n s t v e r r i c h t u n g e n  w i e 
d e r  n a c h g e g a n g en ,  und b e m e r k t e  bald das  H e r a b l r e t e n  e i n e r  
G e s c h w u ls t  z w is c h e n  d ie  ä u s s e r e n  G en i t a l i e n ;  d e n n o c h  s u c h t e  
s ie  e r s t  Hilfe, n a c h d e m  sich  die  G e s c h w u l s t  so b e d e u t e n d  ver- 
g r ö s s e r t  ha t te ,  d a s s  sie s ie  im Gehen  h i n d e r t e .  Bei d e r  U n t e r 
s u c h u n g  fand ich den U te r u s  zu r  Häl f te  au s  den  Geni tal ien 
g e t r e t e n ;  d e n s e lb e n  n u r  u n b e d e u t e n d  v e r l ä n g e r t ,  d ie  S c h e id e  
mi t  he ra b g e z o g en ,  na ch  g e m a c h t e r  R epo s i t io n  d es  U t e r u s  fand 
s ich  d ie se lb e  w e i t  und  ku rz  mi t e ine m c i r c u l ä r e n  S c h l e i m h a u t 
w u l s t e  v e r s e h e n .  Auf  den  V or schla g  d e s  H e r r n  Dr.  K ü n n e  
v e r s u c h t e n  w i r  die in F r a n k r e i c h  je tz t  g e ü b t e  H e i l m e th o d e  bei
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P r o l a p s u s  u te r i ,  d u r c h  E in le gen  von S e r r e s  fines in die  S c h e i d e  
e ine  V e r e n g e ru n g  d e r s e l b e n  und  d a d u r c h  V e r h i n d e r u n g  d es  
Vorfal les h e r v o r z u b r i n g e n .  Es sol len die S e r r e s  fines an den  
S te l len  d e r  S c h e id e ,  an w e l c h e  s ie a n g  e se t z t  w e r d e n ,  E i t e r u n g  
und d a r auf fo lg end e  N a r b e n b i l d u n g  h e r v o r b r i n g e n ,  w o d u r c h  e ine  
V e r e n g e r u n g  d e r  S c h e i d e  e rz ie l t  w e r d e n  soll .  W e n n  ma n a b e r  
b e d e n k t ,  d a s s  s e l b s t  dann ,  w e n n  man  ganze  d r e i e c k i g e  S t ü c k e  
aus  d e r  S c h e i d e  h e r a u s s c h n e i d e t ,  und  V e r n a r b u n g  e i n t r e t e n  
läs s t ,  k e in e  h i n r e i c h e n d e  V e r e n g e r u n g  e rz i e l t  w i r d ,  um den  
P r o l a p s u s  z u r ü c k  zu h a l t e n ,  i ndem  d u r c h  den  D ru c k  d es  s ich  
h i n e i n d r ä n g e n d e n  U t e r u s  d e r  üb r ig e  g e s u n d e  Thei l  d e r  S che id e  
w i e d e r  so a u s g e d e h n t  w i r d ,  d a s s  d e r  U te ru s  von Neuem d u r c h t r e 
ten kann ,  so w i r d  man s c h o n  a p r ior i  von den  S e r r e s  fines n ic h t  
viel e r w a r t e n  k ö n n e n ,  in dem diese  e ine  so  ob e r f l ä c h l i ch e  E i t e 
r u n g  h e r v o r b r i n g e n ,  d a s s  d ie  S p u r e n  d e r s e l b e n  bald na ch  d e m  
Abfal len d e r  S e r r e s  f ines w i e d e r  v e r s c h w i n d e n .  Dennoch  wol l te  
ich den  f ac l i s che n  Be w e is  d a f ü r  l i e fern  und s c h r i t t  d a h e r  zu r  
App l ica t ion  d e r s e l b e n .  W ir  f ü h r t e n  den S e g a P s c h e n  M u t t e r 
sp iege l  e i n ,  e n t f e r n t e n  d as  e n t s p r e c h e n d e  Bla t t  d e s s e l b e n ,  
f a ss te n  j e d e  e inze ln e  S e r r e  fine in die P o lypenzange  und  se tz te n  
a c h t  S t ück  davon in d ie  S c h e id e .  Die Appl ica t ion  w u r d e  w e g e n  
g r ö s s e r  Em pf ind l ic hke i t  d e r  K r a n k e n  w ä h r e n d  d e r  C h l o r o f o r m 
n a r k o s e  ge m acht .  Nach  d e r  O p e ra t i o n  w u r d e  d e r  K r a n k e n  
e ine  ru h i ge  R ü c k e n l a g e  empfohlen .  Auch  d ie  e r s t e n  Tage  e r r e g 
ten  d ie s e  H ä c k c h e n  noch e in en  s o lc h e n  S c h m e r z ,  d a s s  die 
K r a n k e  2 N ä c h t e  sch la f los  z u b r a c h t e ,  d a n n  a b e r  s c h w a n d  na ch  
und  nach d ie  Emp f indl ichke i t ,  und s ie füh lte  k e in e  B e s c h w e r 
d en  davon.  Nach  5 T agen  fielen d ie  H ä c k c h e n  e i nes  na ch  d e m  
a n d e r e n  h e r a u s ,  so d a s s  am 8. Tage  al le e n t f e r n t  w a r e n .  Bei 
d e r  U n t e r s u c h u n g  fand ich kau m e ine  S p u r  von V e r ä n d e r u n g  
d u r c h  d ie s e lb e n  in d e r  S c h e id e .  Wir  s c h r i t t e n  no ch  zu e in e r  
zw e im a l i g en  Ap pl ica t io n  im Verlaufe  von 3 W o c h e n ,  und  ich 
k o n n t e  au ch  d a n n  no ch  k e in e  V e r ä n d e r u n g  von Belang  in d e r  
S c h e i d e  n a c h w e i s e n .  Ich l iess  d a h e r  auch  bei ih r  n o c h  d u r c h  
14 l ä g e  die  ka l te  D o u c h e  bei b e s t ä n d i g e r  R ü ck en la g e  a n w e n 
den ,  n a c h  Ver lauf  w e l c h e r  Ze i t  ich s ie  u n t e r s u c h t e ,  und  die 
Sc h e id e  b e d e u t e n d  enge r ,  den  Ute ru s  j e d o c h  r e t r o l le c t i r t  fand.  
Ich l i ess  s ie  nun  a u f s te h e n ,  un d  i h r e n  g e w ö h n l i c h e n  V e r r i c h 
t u n g e n  n a c h g e h e n ,  um zu p r ü f e n ,  ob d e r  U te ru s  a u c h  da nn  
n ic h t  v o r t r e t e n  w ü r d e ,  und da  es na ch  Ver lauf  von m e h r e r e n  
T a g e n  n ic h t  g e s c h a h ,  en t l ie s s  ich d ie s e lb e  au s  d e r  Ans ta l t .

Orig, Aufs, Bd, XXXVII, 1 1



Ich e r w a r t e  im le tz ten  Fal le n ich t ,  d a s s  d ie  He i lung  e ine  
d a u e r n d e  se in  w e r d e ,  i n d e m  d e r  Ut e ru s  h ie r  n u r  um ein U n b e 
d e u t e n d e s  d ie  g e w ö h n l i c h e  L ä n g e  ü b e r s c h r i t t e n  h a t t e ;  e ine  
Re t rof lex ion  e in e s  w e n i g  v e r g r ö s s e r t e n  U t e r u s  e r f a h r u n g s g e -  
m ä s s  s e h r  le ich t  von s e l b s t  s e i n e  n o r m a l e  S t e l l u n g  w i e d e r  
e i n n e h m e n  kan n ,  w o f ü r  ich m e h r e  Be isp ie le  a u s  m e i n e r  Pr ax i s  
an f ü h r e n  kön n te .  E r h ä l t  a b e r  d e r  U te r u s  s e in e  n o r m a l e  S t e l 
lung ,  so d r ü c k t  e r  mit  s e in e m  g anzen  G e w ic h te  in d e r  R i c h 
tu n g  d e s  S c h e i d e n a u s g a n g e s ,  und  d i e  d u r c h  ka l te  I n je c t io nen  
v e r e n g e r t e  un d  s t ra f f e r  g e w o r d e n e  S c h e i d e  ist  n icht  l ange  im 
S ta n d e ,  dem D r u c k e  von S e i t e  d e s  U t e r u s  zu w i d e r s t e h e n ,  
d ie se lb e  w i r d  w i e d e r  e r w e i t e r t ,  und d e r  U t e r u s  t r i t t  e n t w e d e r  
a l lm äl i g ,  o d e r  bei s t ä r k e r e r  W i r k u n g  d e r  B a u c h p r e s s e  mi t  e in 
mal au s  d e r  S c h e i d e  he ra u s .  Dies kann  nun  bei e in e r  Retro- 
flexion e in es  b e d e u t e n d  v e r l ä n g e r t e n  U te ru s  n ic h t  g e s c h e h e n ;  
ein s o l c h e r  r i c h t e t  s ich  nie von se lb s t  w i e d e r  auf ,  in d e m  die 
S c h w e r e  d es  U t e r u s k ö r p e r s  d ie s e n  n a c h  r ü c k w ä r t s  g e g e n  den 
M a s t d a r m  z i e h t ;  w e n n  d a h e r  auch  d ie  B a u c h p r e s s e  k r ä f t i g  
w i r k t ,  so  wi rd  d e r  U te ru s  nie g e ge n  den  S c h e i d e n a u s g a n g  g e 
dr ä n g t ,  un d  d a h e r  ke in  P r o l a p s u s  e i n t r e t e n  k önn en .  Man 
k ö n n t e  a b e r  e i n w e n d e n ,  d a s s  Ret rof lex ion  d es  U te ru s  ein fas t  
ebe n  so b e s c h w e r l i c h e r  Z u s t a n d  sei ,  wie  d e r  P r o l a p s u s ;  de m 
m u s s  ich  au s  E r f a h r u n g  w i d e r s p r e c h e n .  Die lä s t i g s t e  Dis lo
c a t i o n  d e s  U te r u s  i s t  d e r  P r o l a p s u s ,  und z w a r  s o w o h l  in m o r a 
l i s c h e r  a ls  p h y s i s c h e r  Be z ie hu ng .  Nich ts  k a n n  d e p r i m i r e n -  
d e r  a u f  d a s  G e m ü th  d e s  W e i b e s  w i r k e n ,  a ls  d e r  G e d a n k e  an 
d i e s e n  Z u s t a n d ,  w o r a n  s ie  bei j e d e m  S c h r i t t e  e r i n n e r t  wi rd .  
Aber  a u c h  in p h y s i s c h e r  B e z i e h u n g  i s t  es  a u s s e r  a l l em Zwei fe l ,  
d a s s  d e r  P r o l a p s u s  viel  g r ö s s e r e  B e s c h w e r d e n  m a c h e  a l s  d ie  
R et ro f le x io n ;  es  w u r d e n  d ie  Le ide n ,  w e l c h e  d u r c h  Re t rof lex ion  
h e r v o r g e b r a c h t  w e r d e n ,  in den g y n ä k o l o g i s c h e n  Wre r k e n  m e is t  
ü b e r t r ie b e n .  Ich  k e n n e  m e h r e  mit  s e h r  wei t  g e d i e h e n e n  Ret r o-  
f lex ionen  b e h a f t e t e  W e ib e r ,  w e l c h e  s c h o n  j a h r e l a n g  den  re t ro -  
f l ec t i r ten  U t e r u s  t r a g e n ,  un d  d e n n o c h  o h n e  g r o s s e  B e s c h w e r 
d e n  e b e n  so s c h w e r e  A rbe i t en  v e r r i c h t e n ,  als s ie  im g e s u n d e n  
Z u s t a n d e  v e r r i c h t e t e n ;  i n d e m  s ie  s ic h  an e in en  ze i t w e i l ig  e i n 
t r e t e n d e n  K r e u z s c h m e r z ,  an t r ä g e  S t u h l e n t l e e r u n g  und Men
s t r u a t i o n s b e s c h w e r d e n  g e w ö h n t  h a b e n ,  w e l c h e  d u r c h a u s  n ic h t  
so u n e r t r ä g l i c h  s ind,  w ie  die  d u r c h  P r o l a p s u s  u t e r i  b e d i ngt en ,  
w e l c h e  o h n e  Zwe i fe l  b e d e u t e n d  se in  m ü s s e n ,  w e n n  s ich  F ra ue n  
e n t s c h l i e s s e n  k ö n n e n ,  f a u s t g r o s s e  M u t t e r k r ä n z e  in d e r  S c h e i d e  
zu t r a g e n ,  w e lc h e  g e w i s s  m e h r  B e s c h w e r d e n  v e r u r s a c h e n  als
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ein r e l ro f l ec t i r t e r  U te ru s ,  o d e r  wenn s ie s ich  l ieber  d ie  S c h e i d e  
z u n ä h e n  l as sen ,  als d a s s  s ie  mit  p r o l a b i r t e m  U te r u s  b e h a f te t  
se in  wol len .

Auf  d i e s e  B e o b a c h t u n g e n  ges t ü t z t ,  h a b e  ich den  E n t s c h l u s s  
g e fa ss t ,  in Fä l len ,  wo  bei P r o l a p s u s  und  v e r l ä n g e r t e m  U te ru s  
s ich na ch  g e m a c h t e r  R e p o s i t i o n  und r u h i g e r  R ü ck en la g e  n ich t  
von se lb s t  e ine  Ret rof lexion b i lde t ,  d i e s e lb e  d u r c h  d ie  U t e r u s 
so n d e  k ü n s t l ic h  h e r v o r z u b r i n g e n ,  o d e r  w e n i g s t e n s  e inzu le i ten ,  
i nd em  ich d ie  in g e w ö h n l i c h e r  Ri ch tu n g  e i n g e f ü h r t e  U t e r u s 
s o n d e  so w e n d e n  w e r d e ,  d a s s  d ie  C o n c a v i t ä t  d e r s e l b e n  nach  
r ü c k w ä r t s  köm m t .  Fre i l i ch  e n t s t e h t  d u r c h  d ie s e  Manipulat ion 
ke in e  v o l l s t ä n d ig e  U m k n ic k u n g ,  j e de n fa l l s  a b e r  e ine  U m bie gu ng  
d e s  Uterus ,  w e l c h e  d a n n  le ich t  von se lb s t ,  und bei M i tw ir k u n g  
d e r  ß a u c h p r e s s e  in e ine  U m k n i c k u n g  ü b e r g e h e n  kann ,  w e n n  
d e r  Cervix  d u r c h  d a s  S c h e i d e n g e w ö l b e  so fixirt ist ,  d a s s  s ich  
k e in e  R e t r o v e r s io  bi ldet .  Man ha l te  d i e s e s  M anö ve r  d u r c h a u s  
n ich t  für  g e f ä h r l i c h ,  d e n n  ich  h a b e  mich d u r c h  v i e l fache  E r 
f a h ru n g  von d e r  U n s c h ä d l i c h k e i t  d e s  E i n f ü h r e n s  d e r  U t e r u s 
s o n d e  und d e s  B e w e g e n s  d es  U te ru s  m i t te l s t  d e r s e l b e n  ü b e r 
z eugt ,  und  bei g e h ö r i g e r  V o r s ic h t  k a u m  e in ige  Male e ine  g e 
r in ge  React ion davon g e s e h e n ,  w i e  d as  a u c h  die v ie len f r e m 
den  Aerz te ,  w e l c h e  d ie  Ab th e i lu ng  für  F r a u e n k r a n k h e i t e n  be
s u c h t e n ,  b e z e u g e n  kö nne n .
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lieber die Einheilung von Gewehrkugeln in spongiösen Knochen.
Von Dr. Gustav Simon aus Darmstadt.

(Mit einer lithogr. Tafel.)

In d e r  B e h a n d l u n g  d e r  S c h u s s w u n d e n  s in d  no c h  m a n c h e  
wicht ig e  P u n k t e  ga nz  u n e n t s c h i e d e n .  Die le tz ten  K r i e g s ja h r e  
h a b e n  d as  d eut l ic h  h e r a u s g e s t e l l t  un d  an v ie len O r te n  G e l e g e n 
he i t  g e g e b e n ,  E r f a h r u n g e n  zu s a m m e l n  und  B e o b a c h t u n g e n  zu 
m a c h e n ,  w e l c h e  d en  f r ü h e r e n  A n s i c h te n  in v ie le r  B ez ie h u n g  
w i d e r s p r e c h e n  und  au f  d e n e n  b a s i r e n d  d ie  Z u k u n f t  F r ü c h t e  
t r a g e n  wi rd .  Auch  ich h a b e  mich  in e i n e r  A b h a n d lu n g  „ über 
Schussw unden“ bem üh t ,  v e r s c h i e d e n e n  ü b e r  d i e s e s  T h e m a  g e s t e l l 
ten  F r a g e n  d ie .  r i c h t i g e  Se i te  a b z u g e w i n n e n  und  w e n n  ich  im 
N achfo l gend en  n u r  e ine  w e i t e r e  A u s f ü h r u n g  e ine s  s c h o n  in m e i 
n e r  A b h a n d l u n g  b e r ü h r t e n  P u n k t e s  b r ing e ,  so g e s c h i e h t  dies ,  
um d u r c h  e ine  a u s f ü h r l i c h e  B e s p r e c h u n g  d e s s e l b e n  und  d u r c h  
d ie  B e s c h r e i b u n g  von f r ü h e r  n u r  in R e s u l t a t e n  a n g e g e b e n e n  
K r a n k h e i t s f ä l l e n  kü n f t i g e n  B e o b a c h t u n g e n  e ine  s i c h e r e  G r u n d 
la g e  zu u n t e r b r e i t e n .

Die  F r a g e ,  ü b e r  w e l c h e  d i e s e  Ze i len  h a nde ln ,  i s t :  ,,Soll man 
eine Kugel, welche in  einem spongiösen Knochen festsitzt, ausziehen, 
oder soll man sie stecken lassen  ?“

F a s t  a l le  C h i r u r g e n  s p r e c h e n  s i ch  für  d a s  Ausz ieh en  so l 
c h e r  Kugeln  au s ,  we i l  s i e  vom Verwe i len  d e r s e l b e n  in d em  
K n o c h e n  d ie  a l l e r s c h l i m m s t e n  F o lg e n  be fü rch te n .  Ab er  es i st  
T h a t s a c h e ,  d a s s  e ine  in e i nen  s p o n g i ö s e n  K no chen  g e d r u n g e n e  
Kugel  s i ch  e i n k a p s e l n  un d  u n s c h ä d l i c h  d a r i n  v e rw e i l e n  kann ,  
un d  d a s s  d i e s e  u n s c h ä d l i c h e  E in h e i lu n g  ö f t e r s  in Fä l len  b e o b 
a c h t e t  w u r d e ,  in w e l c h e n  die Ex t r ac t io n  mi t  b e d e u t e n d e r  V e r
l e tz u n g  und  L e b e n s g e f a h r  v e r b u n d e n  g e w e s e n  w ä r e .  — Diese  
B e o b a c h t u n g e n  s in d  j e d o c h  no c h  so i sol i rt ,  d a s s  m an  bis  j e tz t  
n o c h  k e i n e  b e s t i m m t e n  S c h l ü s s e  fü r  d ie  B e h a n d l u n g  s o l c h e r  
Fä l l e  a u fz u s te l l e n  w a g te ,  s o n d e r n  s t e t s  d e m  G r u n d s ä t z e  h u l 
d i g te ,  d ie  Kugel  m ü s s e  e n t f e r n t  w e r d e n .  — Im N achfo lge nden  
w e r d e  ich  z u r  n ä h e r e n  B e l e u c h t u n g  d i e s e s  w i c h t i g e n  P u n k t e s  
6 Fä l le  b e s c h r e i b e n ,  (von d en en  ich 5 a u f  h i e s ig e m  L a z a re th e  
i m  J a h r e  1848 zu b e o b a c h t e n  G e l e g e n h e i t  ha t te )  und  d a r n a c h  
e in ig e  e p i k r i t i s c h e  B e m e r k u n g e n  mi t  B e r ü c k s i c h t i g u n g  d e r  L i t e 
r a t u r  fo lgen  lasse n .

/. Fall. G a rd is t W . kam  am  16. J u n i  in  das h iesige  L a z a re th  m it 
einer S chussw unde im  O berarm e, w elche n u r eine Oefifnung h a tte . D ie
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W unde w ar ziem lich k lein  (u n s tre itig  d u rch  eine B üchsenkugel erzeug t), 
ru n d  u n d  von einem  ro th en  H au tsau m e  e ingeg renzt. D ie  K u g e l w a r d ich t 
über dem O lekranon  gerade  gegen  das spongiöse E n d e  des H u m eru s  e in 
gesch lagen . B ei der U n te rsu ch u n g  m it der Sonde füh lte  m an die K uge l 
in  dem  K nochen feststeckend , u n d  n u r  einen k le inen  T h e il derselben über 
dem  N iveau  des sie e insch liessenden  K nochens zugäng ig . P a tie n t konn te  
seinen A rm  fre i b e w e g e n , und  w u r d e , da  an d e re  V erw u n d ete  unsere  
ärz tliche  H ilfe  d rin g en d er in  A n sp ru ch  nahm en , in  den e rs ten  T ag en  w en ig  
b erü ck sich tig t. E isau fsch läg e  un d  eine ru h ig e  L age  des G liedes h ielten  
die E n tz ü n d u n g  so in  S ch ranken , dass sie n u r  d ie nächste  U m gebung  der 
W unde  ergriff. A b e r doch w aren  die W an d u n g en  des S chusscanales so 
geschw ollen , dass w ir  eine w eitere  S o n d iru n g  n ic h t u n te rn ah m en . D ie 
E ite ru n g , w elche e in tra t, w a r  m ässig , un d  am  10. T ag e , a ls  nach  A b- 
s to ssung  eines K n o chensp litte rchens der G an g  w ieder fre ie r  gew orden  w ar, 
h a tte  sich der u n te rs te  T h e il des S chusscanals m it G ran u la tio n en  bedeckt, 
so dass w ir  die K u g e l und  den sie einsch liessenden  K nochen  n ich t m eh r 
füh lten . — W ir  fanden bei dem  ü beraus g ü n stig en  V erlau fe  keine  w eite re  
A uffo rderung , die K u g e l auszuziehen , sondern  überliessen  auch  fe rn e rh in  
die H e ilu n g  der N a tu r , w elche dam it so bald  zu S tan d e  kam , dass w ir den 
M ann am  16. J u l i  vollkom m en g ehe ilt, m it n u r g e rin g e r B eh in d e ru n g  der 
B ew eg u n g  en tlassen  konnten .

II. Fall. M usketier F . bekam  am  16. J u n i  einen  S chuss, bei w elchem  
die K u g e l zw ischen  dem  L ig am en tu m  p a te llae  u n d  der T ib ia  des linken  
B eines du rch g eg an g en  und  d ich t u n te r  dem C ondylus tib iae  in te rn u s  des 
rech ten  B eines e ingesch lagen  w ar. B ei der e rs ten  V erw u n d u n g  w a r  der 
K n o ch en , sow eit w ir  d ies d u rch  unsere  seh r vo rs ich tig e  U n te rsu ch u n g  
und  den sp ä te ren  V e rla u f der W u n d e  zu bestim m en b e rech tig t sind , n ich t 
v erle tz t. — D ie W u n d e  im  rech ten  B eine w a r e tw a  1” tief in  dem  spon
g iösen G ew ebe des K nochens e ingedrungen . B ei der S o n d iru n g  kam en 
w ir in der T iefe  auf e inen  h ä rte re n , unbew eg lich  fes tsitzenden  K ö rp e r, der 
ohne Z w eifel die K ugel w ar. D ie  B ew eg lichkeit des K niees w a r  a u f  d ie
ser S eite  n ich t im  G erin g s ten  b ee in träch tig t, w äh ren d  dies bei dem  linken  
K nie, in  s tä rk e rem  G rad e  s ta ttfan d , so dass w ir, obgleich  keine S ynov ia  
ausfloss, doch n ich t gew iss w aren , dass die G e len k sk ap se l u n v e rle tz t ge
b lieben sei. — D ie  K ugel, w elche in  dem  spongiösen  oberen  E n d e  der rech 
ten T ib ia  e ingedrungen  w ar, sass so fest, dass w ir n u r m it H ilfe  von  T re 
p an a tio n sin stru m en ten  oder m it H am m er und  M eissei ih re  E x tra c tio n  h ä tte n  
erm öglichen  können . V on  der V erw u n d u n g  au sg eh en d  w u rd e  jedoch  kein  
S p ru n g  in  das K n iegelenke w ahrgenom m en , und  w ir überliessen  desshalb  
beide V erle tzu n g en , die u n te r U m ständen  beide die A m p u ta tio n  n ö th ig  
m achen k o nn ten , m it einfachem  V erb än d e  der N a tu rh e ilu n g . D iese g ing  
auch  m it ü b e rra sch en d er S ch n e llig k e it von S ta tte n , un d  zw ar am  rech ten  
K nie, an  w elchem  w ir vergeb lich  die L ockerung  und  A u ssp ü lu n g  der 
K uge l d u rch  den E ite r  e rw a rte te n , du rch  üpp ige  G ra n u la tio n sb ild u n g  zu 
e rs t. Zw ölf T a g e  sp ä te r  w a r auch das linke  K n ie  geheilt. D ie  E n tz ü n 
dung  und  E ite ru n g  w aren  an  beiden W unden  n ich t seh r bedeutend. — A m  
23. J u l i ,  also beiläufig  37 T a g e  nach  der V erw u n d u n g , w u rd e  P a tie n t m it 
g e rin g e r B esch rän k u n g  der B ew egung  des linken  K n ies in  U rlau b  e n t
lassen . D ie  Narbe am  rech ten  K nie, da w o die Kugel im  Knochen steck t,
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w ar v ertie ft und  eingezogen. — In  diesem  F a lle  w u rd e  von uns kein  K no
c h en sp litte r  ausgezogen .

III. Fall. S charfschü tze  Cz. w urde  am  16. J u n i  du rch  einen F lin te n 
schuss v e rw undet, bei w elchem  die K ugel auf der äusseren  Seite des O ber
schenkels e tw a  1 über der T u b ero s ita s  condyli ex te rn i oss. fem oris und  
2" nach  h in ten  von  dem  äusseren  B ande der P a te lla  gerade  gegen den 
O berschenkelknochen  einged rungen  u n d  stecken geblieben  w ar. D er be
treffende B a ta illo n sa rz t D r. T e n n e r  g in g  m it der Sonde ein un d  fü h lte , 
dass die K u g e l ü b e r ih ren  ganzen  U m fang  in  den spongiösen  E n d th e il des 
F e m u r e inged rungen  w ar. E r  m ach te  m it der K ornzange versch iedene 
V ersu ch e  die K uge l auszuziehen , m usste  aber abstehen , da  diese so fest 
stack , dass er bei den E x trac tio n sv e rsu ch en  eine B ran ch e  se iner Z ange 
zerbrach . — P a t. kam  in das h iesige L aza re th , u n d  w ir v e rsuch ten  eben
fa lls  die K ugel m it der K o rn zan g e  auszuziehen . S ie  stack  jedoch  zu fest, 
um  ohne bedeutendere opera tive  E ing riffe  en tfe rn t w erden  zu können , w ess- 
ha lb  w ir sie ih rem  S ch icksale  überliessen . E isau fsch läg e  un d  sp ä te r ein 
ein facher V erband  w u rd en  app lic irt. — D ie E n tz ü n d u n g  un d  E ite ru n g  
w aren  n ich t bedeu tend , w esshalb  w ir die E x trac tio n  n ich t besch leun ig ten , 
sondern  zu w arten  beschlossen , bis die E ite ru n g  die K u g e l ge locke rt haben 
w ü rd e , um  diese dann  ohne s ta rk e  E ingriffe  en tfernen  zu können . W ir  
beg n ü g ten  un s desshalb  dam it, den einfachen C harp ie  - V erb an d  täg lich  zu 
erneuern , und  von Z e it zu Z e it m it der K o rn zan g e  E x trac tio n sv e rsu ch e  zu 
m achen, w elche ab er a lle  vergeb lich  blieben. D agegen  zogen w ir im  V e r
laufe von 2 M onaten  e tw a  4 k leine K n o chensp litte rchen  aus, nach  deren  
E n tfe rn u n g  die E ite ru n g , w elche vor der E x trac tio n  im m er bedeu tender 
gew orden  w ar, w ieder g e rin g e r w urde . — G egen E n d e  des 2. M onates 
m ach ten  w ir, d u rch  ein anderes , tra u rig e s  B eisp ie l b e le h r t (S. die folgende 
K rankengesch ich te), keine V ersuche  m eh r zu r E n tfe rn u n g  der im m er noch 
deu tlich  füh lbaren , ab er fest steckenden  K ugel. D ie E ite ru n g  d auerte  in 
m assigem  G rad e  im m er noch fo rt, und  b is zum  20. A u g u s t w urden  noch 
2 K nochensp litte rchen  ausgespü lt. V on d ieser Z eit aber schossen  die v o r
h e r  den C ana l n u r  verengenden  G ran u la tio n en  auch  in  der M itte  desselben  
zusam m en, und  conso lid irten  sich b is zum  1. Sept. zu einer festen, ru n d en , 
e tw as v ertie ften  N arbe . A m  6. Sep tem ber w u rd e  P a t. geheilt, m it seh r 
g e rin g e r B eh in d e ru n g  d e r B ew egung  entlassen- — W äh ren d  der B eh an d 
lu n g  w a r n u r  e inm al eine heftigere  ro sen a rtig e  E n tz ü n d u n g  m it g a s tr i
schem  F ieb e r, w ah rsche in lich  d u rch  einen D iä tfeh le r e n ts ta n d e n ; denn nach 
d e r V e rab re ich u n g  eines B rechm itte ls  verschw anden  alle  g a s trisch en  und  
fieberhaften  Sym ptom e m it der ro sen a rtig en  E n tz ü n d u n g  in  w en igen  T ag en .

IV. Fall. M uske tie r S ch. kam  am  10. J u l i  von der K lin ik  des P ro 
fessors C h e l i u s  in  H eid e lb e rg  (a u f  w elcher er vom  16. J u n i  an  gelegen  
w a r)  a ls  R econvalescen t in  das h ies ige  L aza re th . E r  h a tte  eine W unde  
am  h in te ren  R ande  des M. delto ideus des rech ten  A rm es, e tw a 2" von 
dem  A krom ion  en tfern t. D ie S ch u lte r w a r n ich t geschw ollen , ab er die 
B ew egungen  des A rm es noch etw as beh indert. — D ie W u n d e  w a r fast 
v o lls tän d ig  v e rn a rb t, u n d  n u r  durch  einen zurückgeb liebenen  F is te lg a n g  
w u rd e  w en ig  d ü n n e r E ite r  en tlee rt. A u f  der S ch u lte r ü b e r  der C ris ta  
scapulae w a r die N a rb e  e iner S ch n ittw u n d e , w elche m an , der A u ssag e  des 
P a tien ten  nach , h ie r  g em ach t h a tte , w eil m an eine u n te r  der H a u t gelegene
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B alg g esch w u ls t fü r die K uge l g eh a lten  hatte . — B ei der U n te rsu ch u n g  
m it der Sonde fanden w ir die K u g e l in  dem  spongiösen  K nochenende fe s t
steckend. S ie w a r n u r  in  einem  k le inen  Segm ente zu füh len , in  dessen U m 
k reise  am  K nochen m ehrere  k le in e , bew eglich  anhängende  nekro tische 
K nochensp litte rchen  sassen. W ir  v e rbanden  die W unde  8 T a g e  lan g  ganz 
einfach, sahen  ab er ke ine  H e ilu n g  e in tre ten . D ie E ite ru n g  nahm  sogar 
m ehrere  T a g e  lan g  zu, als ein  K nochensp litte rchen  a u sg esp ü lt w urde. — 
W ir h ie lten  ebenso w ie im  v o rigen  F a lle  die K u g e l fü r die U rsache  der 
5 W ochen lan g  bestehenden  E ite ru n g , un d  beschlossen h ie r  ebenso, w ie 
w ir auch im  vorigen  F a lle  th a t e n , die E x tra c tio n  a u f  die m ö g lichs t u n g e 
fäh rlich ste  A r t,  näm lich  m it der K ornzange vorzunehm en. W eil ab e r n u r 
ein d ü n n er F is te lg a n g  geblieben w ar, d u rch  w elchen w ir die K ornzange  
n ich t e inb ringen  konn ten , so e rw eite rten  w ir  d u rch  P re sssch w am m  die 
W u n d e , w odurch  noch ausserdem  eine Z u rü c k h a ltu n g  des E ite rs  und  
dadu rch  eine L ock eru n g  der feststeckenden  K u g e l zu S tan d e  g eb rach t 
w erden  sollte.

Ich  gebe h ie r den V e rla u f  unseres V erfah ren s , w ie ich denselben auf- 
gezeichnet habe: Am  18- Juli. E in b rin g u n g  von P resssch w am m  in  die 
F is te l. — Am 19. D ie U m gebung  der W u n d e  is t  s tä rk e r  geschw ollen , 
auch  die S chm erzen haben  sich v erm ehrt. D ie  E ite ru n g  is t  re ich lich e r; 
ein k le ines K nochensp litte rchen  w ird  en tfern t. D ie  K u g e l s itz t fest. — 
E in leg u n g  von P ressschw am m . — Am 20. D ie A n sch w ellu n g  der W eich - 
the ile  h a t  sich g este ig e rt, d ie E ite ru n g  is t  b e träch tlich , ab e r gu t. — E in 
leg u n g  von P ressschw am m . 01. R icin i (1 E ssl.), w eil P a t. se it 2 T ag en  
keinen  S tu h lg an g  hatte . — Am  21. B efinden w ie gestern . V ie l E ite r  
w ird  en tlee rt.

Am 22. D ie  K u g e l is t  bew eglich . S ie  k an n  ab er n ich t m it d e r K o rn 
zange ausgezogen  w erden , w eil d ie H öh le  am  E in g ä n g e  in  den K nochen  
zu enge is t, um  R aum  fü r die von der K o rn zan g e  gefasste  K u g e l zu ge
sta tten . E in en  T ire -F o n d  in  die K ugel zu sch rauben , w äre  bei der B ew eg 
lichke it derselben unm öglich  gew esen. A uch  w ollten  w ir  bei dem  g ro ssen  
R eizzustande der ganzen  U m gebung  d e r W unde  die V ersuche  n ic h t zu 
lange  fo rtse tzen . Z w ei K nochensp litte rchen  w erden  ausgezogen . — Am 23. 
D as  F ieb e r is t bedeu tend  g es te ig e rt. D e r  P u ls  zäh lt 120 S ch läge , is t 
z itte rnd . A p p e tit schlecht, Z unge w eiss be leg t, g ro sse  A bgesch lag en h e it. 
D ie  E ite ru n g  seh r bedeu tend  un d  schlecht- — K eine U n te rsu ch u n g  m it der 
Sonde- E in fach e r V erband  m it C h arp ie  u n d  e in e r R o llb inde , ohne E in 
b rin g u n g  von P ressschw am m . — Am 24. B efinden des K ran k en  un d  Z u 
stan d  der W unde  w ie gestern . Am 25. M orgens 10 U h r : ein S ch ü tte lfro st 
m it d a ra u f  fo lgender bedeu tender H itze . Pleftige D ia rrh ö e . D ie E ite ru n g  
bedeutend  und  übelriechend . — E in fac h e r V e rb an d ; W ein  m it O pium . — 
Am 26. E tw a s  B esserung . D ie E ite ru n g  n ich t so reich lich  als am  T a g e  
vo rher. D re im alige  S tu h len tlee ru n g . — Am 27. D ie A nsch w ellu n g  der 
S ch u lte r w ie se ith e r noch seh r bedeutend. D ie  E ite ru n g  re ich lich , dünn  
und  übelriechend . M orgens 11 U h r ;  ein  S ch ü tte lfro s t m it folgendem  Schw eisse. 
D er P u ls  140 S chläge, z itte rn d , m anchm al in te rm ittiren d . D as A u sseh en  
verfallen . V e ro rd n u n g  w ie vo rher. — Am  28. D ie  re ich liche E ite ru n g  
schein t e tw as besser, der P u ls  um  20 S ch läge  g e r in g e r ; das A u sseh en  
freier. — Am 29- W ie  gestern . D ie  se ith e r im m er noch bestehende E ite 
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ru n g  lia t nachgelassen  (2 A u slee ru n g en  in 24 S t.). — Am 30. S ch ü tte lfro s t 
m it nachfo lgendem  Schw eisse. G rosse  Schw äche, seh r frequen te r P u ls , 
verfa llenes liv ides A ussehen  des G esichtes.

Am 31. D ie  E ite ru n g  seh r re ich lich  und  übelriechend . D ie A n sch w el
lu n g  der S ch u lte r  seh r bedeutend . Bei der heu te  zum  e rs ten m a l w ieder 
un ternom m enen  S o n d iru n g  w ird  die K u g e l im  K nochen  vollkom m en frei 
bew eglich  g e fü h lt; d er R au m  zw ischen ih r  und  dem  K nochen  is t  so ver- 
g rö s se rt, dass m an  m it e iner B ranche  d e r K ornzange  zw ischen sie, un d  die 
W an d u n g en  der K nochenhöh le  kom m en kann . Z u r freieren  E x tra c tio n  der 
K u g e l w ird  die W u n d e  in  den W eich theilen  b lu tig  e rw e ite rt, d arn ach  die 
K u g e l gefasst und  ausgezogen. — D ie  A rt. hum eri po ste rio r w a r en tw eder 
du rch  den S ch n itt g e tren n t, oder du rch  die an  e iner Seite m it einem  scharf 
ab g ep la tte ten  R ande versehene K ugel bei der E x tra c tio n  derse lben  zer
rissen . E s  en ts tan d  eine bedeutende B lu tu n g , w elche durch  E in b rin g en  von 
C harp ieküge lchen  m it s typ tischem  P u lv e r  und  einem  D ru ck v erb an d  g estillt 
w u rde . — August 1. W äh ren d  der N a c h t: D elirien  und  u n w illk ü rlich e r K o th 
u n d  U rin ab g an g . — A m  M o rg e n : b rau n  beleg te , trockene Z unge , k le iner, u n 
te rd rü ck te r, u n zäh lb a re r P u ls , g ro sse  S chw äche, v iel S chw eiss ; A b e n d s1 
Z unahm e der S chw äche, zerfliessender Schw eiss, S o p o r; IO '/j U h r :  T od.

Seclionsbef'und: I n  beiden L u n g en  zah lre iche  m etasta tisch e  A bscesse. — 
D er O berarm knochen  d u rch  die E ite ru n g  r in g s  um  die W u n d e  in  bedeuten- 
ten d e r A u sd eh n u n g  b iosgeleg t. E ite rse n k u n g e n  an  d e r v o rd em  u n d  h in 
te rn  S eite  des O berarm s. In  der G egend  seines ch iru rg isch en  H a lses  
eine H öh le , w elche in  der M itte  derse lben  bedeutend  g rö sser als am  E in 
g än g e  w ar, w elches le tz te re  ab er auch das V olum  der K ugel übertra f. 
A m  E in g än g e  h ingen  m ehre K nochensp litte rchen  un d  im  In n e rn  der H öh le  
w a ren  an  ein igen S te llen  A u flag e ru n g en  von festgew ordenem  E x su d a te  (die 
U eb erres te  des die K u g e l e inkapselnden  E x su d a te s  zu erkennen . Kein Sprung 
ging von der Knochenhöhle nach dem Gelenke zu. D as spongiöse G ew ebe des 
O berarm kopfes w a r vollkom m en m it E ite r  d u rc h trä n k t.

V. Fall. M u sk e tie r Jaco b  K . kam  am  29. J u l i  in  das h iesige  L azare tli, 
nachdem  er ü b e r einen M onat (vom  16. J u n i  an ) in  M annheim  behande lt 
w orden  w ar. — E r  h a tte  eine b is a u f  einen F is te lg a n g  gesch lossene W unde  
in  der rech ten  H in te rb ack e , 2" von der C ris te  des H ü ftb e in s, w elche gegen 
den K ö rp e r des os ilei e ind rang . D ie W u n d e  secern irte  w en ig  dünnen  E ite r. 
M it der Sonde w u rd e  gefunden, das die K uge l in  dem  K nochen  festsass und 
dass noch einze lne  lose K n o ch en sp litte rch en  am  E in g än g e  in  den K nochen 
h in g en . — W ir  sch lugen , du rch  Schaden  k lu g  gem acht, ein vollkom m en n e 
ga tives  V erfah ren  ein, indem  w ir die W unde  n u r  einfach m it lockerer C harp ie  
bedeckten  und  die H e ilu n g  ru h ig  abzuw arten  besch lossen . A m  20. A u g u s t 
un d  5. S ep tem ber g ingen  2 K no ch en sp litte rch en  ab- D ie  E ite ru n g  w u rd e  dem 
nach  g e rin g e r, der F is te lg a n g  schloss sich d u rch  G ran u la tio n sb ild u n g  und  
am  27. S ep tem ber w urde  P a t ie n t  g eh e ilt en tlassen . D ie  N a rb e  w a r s ta rk  
gegen  den K nochen einzogen.

Hie ran  r e i h e  ich  e ine  a n d e r e  K r a n k e n g e s c h i c h t e  , die 
e b e n s o  in t e r e s s a n t  a ls  w ic h t i g  für  d i e s e  A b h a n d lu n g  ist ,  und 
die  ich d e r  Güte  de s  H e r r n  P r o f e s s o r s  W e r n h e r  v e rd a n k e .

VI. Fall. Ein französischer Schiffssoldat wurde in der S c h l a c h t  bei 
Trafalgar 1805 durch einen Flintenschuss verwundet und die Kugel war
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in  der W unde  stecken geblieben. TJebcr den V e rla u f  der W unde  konn te  
m an n ich ts e rfah ren ; denn der M ann  w a r nach  seiner V erabsch iedung  durch  
überm ässigen  G enuss von B ran n tw e in  fa s t stum pfsinn ig  gew orden , so dass 
e r  n ich t einm al den O rt seiner V erw u n d u n g  anzugeben w usste. N u r sag te  
er ku rze Z eit vo r seinem  T ode (Som m er 1850) zu den ihn  behandelnden  A erz- 
ten , e r habe eine K ugel in einem  G elenke stecken. — D ie K ugel h a tte  aber 
den M ann  se ith e r n ich t im G erin g s ten  in se iner A rb e its fäh ig k e it beschränkt»  
denn e r a rbe ite te  in  M ainz a ls  Schiffsknecht, w obei grosse K ra ftan stren g u n g  
und  A u sd au e r e rfo rd e rt w ird . — V on M ainzer A erz ten  w urde  die Section  
au sgefüh rt. — A m  ganzen  K ö rp er w a r keine  N a rb e  m ehr zu finden; es 
w u rd en  versch iedene G elenke (die beiden K niegelenke) vergeb lich  geöffnet, 
b is m an endlich  die K ugel im O berarm kopfe der rech ten  S eite  fand. — D as 
P rä p a ra t  w urde  an  das patho log ische  M useum  nach  G iessen  gesendet, wo 
ich es genau  zu un te rsu ch en  G elegenhe it h a tte . — W ie  die A b b ildungen  zei
gen , is t die K ugel von oben und  vorn vor dem A krom ion  in den G elenkskopf 
gesch lagen  und  d o rt eingeheilt. D ie lange  S ehne des biceps, w elche h ie r 
durch  die G elenkshöh le  v e rläu ft, w a r ohne Z w eifel zerschossen. B in g s  um  
das in  der G elenkshöh le  liegende, k leine K u g elseg m en t (F ig . I  u n d  I I ,  a) 
h a tte  sich  der G elenkskno rpe l und  etw as K nochensubstanz  abge lö sst, so 
dass h ie r  ein  vertie fte r R ing  geb ilde t w urde , in  w elchem  die Synov ia lkapsel 
du rch  B indegew ebe m it dem  porösen K nochen fest verbunden  w a r (F ig . I  
un d  I I ,  b). B ei einem  D u rch sch n itte  des K nochens (v e rm itte ls t der S äge), 
w elchen H e rr  P ro fe sso r W e rn h e r  die G ü te  h a tte  in  m einer G eg en w art v o r
zunehm en und  w elcher d ich t an der P e rip h e rie  der K ugel h e rg in g  (F ig  I I ,  
ä), zeig te sich die S ubstanz  des K nochens v e rd ich te t u n d  bei W eitem  w en i
g e r porös als die w eitere  U m gebung- Z u n äch st der K u g e l w a r die K n o 
chensubstanz  die d ich teste , a ls  B ew eis, dass die chron ische E n tzü n d u n g  an 
d ieser S te lle  die m eisten A b lag e ru n g en  gem acht h a tte . D ie P e rip h e rie  der 
K ugel w a r förm lich in c ru s tir t .

W e r  mit  U e b e r le g u n g  d i e  5 e r s t e n  K r a n k e n g e s c h i c h t e n ,  d ie  
in c h r o n o l o g i s c h e r  O r d n u n g  n i e d e r g e s c h r i e b e n  s ind ,  und  u n s e r e  
B e h a n d l u n g s w e i s e  ver fo lgt ,  d e r  m u s s  e i n s e h e n ,  d a s s  w i r  fas t  
ge g e n  u n s e r e  U e b e r z e u g u n g  g e z w u n g e n  w u r d e n  a n z u n e h m e n ,  
d a s s  d ie  E in h e i lu n g  e in e r  in e ine m s p o n g i ö s e n  Kn och en  fe s t
steckenden Kugel (denn  nu r  von s o l c h e n  i s t  d ie  Rede),  d e r  E x 
t r a c t i o n  d e r s e l b e n  bei w e i t e m  vo rz uz ie hen  ist .  — D enn w i r  h i e l 
ten vor  d en  e r l a n g t e n  R e s u l t a te n  bei d ie s e n  K r a n k h e i t s f ä l l e n  
mit  a l len  C h i r u r g e n  d e r  f r ü h e r e n  und je tz igen  Zei t  dafür,  d a s s  
d as  Verw e i le n  e in e r  Kugel in e inem  s p o n g i ö s e n  K n o c h e n  m e is t  
e n d lo s e  E i t e ru n g ,  Ca r i e s  und N ek ro se  d e s s e l b e n  z u r  Fo lge  habe .  
Hä t t e n  wi r  in den  be id en  e r s t e n  Fä l len  m e h r  Ze i t  bei d e r  Auf
n a h m e  d e r  V e r w u n d e t e n  g e h a b t ,  w i r  h ä t t e n  w a h r s c h e i n l i c h  mi t  
allen uns  zu Gebote  s t e h e n d e n  Mitteln d ie  E x t r a c t i o n  b e w e r k 
s te l l i g t  und  v ie l leicht  g r o s s e n  S c h a d e n  a n g e r i c h t e t .  S p ä t e r  h ie l t  
uns  das  g u t e  A u s s e h e n  d e r  W u n d e  und  d ie  s i c h e r e  Hoffnung,  
d a s s  d u r c h  d ie  E i t e r u n g  d ie  Kugel  g e l o c k e r t  w ü r d e ,  von s t ä r k e 
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r e n  Eingr if fen zu rü ck ,  w e lc h e  w i r  end l ic h  nach  dem Verschl ie -  
s s e n  d e s  W u n d c a n a l e s  ü b e r  d e r  Kugel d u r c h  G ra n u la t i o n e n  a l s  
übe r f lü ss ig  e r k a n n t e n .  Diese  W u n d e n  w a r e n  ü b e r r a s c h e n d  schne l l  
gehe i l t ,  un d  wir  h a t t e n  hi ein i t die B e o b a c h tu n g  g e m a c h t ,  d a s s  
Kugeln  e in he i le n ,  wenn die Entzündungssymptome und  die Secretion 
des Eiters nur gering  sind  und  nicht lange dauern. D a g e g e n  m u s s 
ten w i r  zu u n s e r e m  g r ö s s t e n  L e i d w e s e n  e r f a h r e n ,  d a s s  es  kein  
Zeichen ist, dass sich die Kugel nicht einkapseln könne, wenn die Eite
ru n g  bei einer Wunde, bei welcher die Kugel in einem spongiösen  
Knochen stecken geblieben ist, lange dauert. In den Fäl len 3 und 
4, in w e l c h e n  W u n d e n  no c h  na ch  5 W o c h e n  e i t e r t e n  und  die 
S o n d e  auf  d ie  Kugel kam,  h ie l te n  wi r  d i e  Kugel ,  a b e r  n icht  
d ie  k le in en  K n o c h e n s p l i t t e r c h e n  in de m U m k r e i s e  d e r  Eingangs -  
Öffnung d e r  Kugel in den  K n o c h e n  fü r  d ie  U r s a c h e  d e r  E i t e 
r u n g .  — W i r  zogen  d ie  Kugel in d e m  v ie r t e n  Fa lle  aus ,  in w e l 
c h e m  s ie  z u g ä n g l i c h e r  als  im d r i t t e n  Fa lle w a r  und  h a t t e n  den  
Tod d e s  V e r w u n d e t e n  zu bek lag en .  D a ra u f  H ess en  wir ,  d u r c h  
d i e s e s  Beispiel  g e w a r n t ,  d ie  e i t e r n d e  W u n d e  im d r i t t e n  Fal le  
u n b e r ü h r t  und  s a h e n  n a c h  fa s t  d r e i m o n a t l i c h e r  E i t e r u n g  und  
nach  A b s t o s s u n g  e in ig e r  K n o c h e n s p l i t t e r c h e n  d ie  W u n d e  zur  
H ei lung  g e b r a c h t .  E be nso  he i l te  d e r  fünf te  Fall o h n e  Zufä l le ,  
als w i r  uns  d u r c h  d ie  E i t e r u n g  zu k e in e m  Eingr if fe b e w e g e n  
Hessen  und  2 K n o c h e n s p l i t t e r c h e n  s ic h  a b g e s t o s s e n  h a t t e n .  
W ir  m ü s s e n  d e s s h a l b  a u c h  a n n e h m e n ,  d a s s  d e r  v ie r te  Fall  mit  
grassier Wahrscheinlichkeit in G e n e s u n g  ü b e r g a n g e n  w ä r e ,  w enn  
w i r  d ie  S c h l i e s s u n g  d e r  na ch  5 Woc he n  no c h  z u r ü c k g e b l i e b e 
nen  F is te l  na ch  d e r  f r e iwi l l igen  Exfo liat ion d e r  K n o c h e n s p l i t 
t e r c h e n  a b g e w a r t e t  h ä t t e n ,  da  es  k e in e m  Zwei fe l  u n te r l i e g t ,  
d a s s  n ic h t  d ie  s c h o n  e i n g e k a p s e l t e  Kugel ,  s o n d e r n  d ie  k le in en  
K n o c h e n s p l i t t e r c h e n  um die  E in g a n g s ö f fn u n g  d e r  K n o c h e n h ö h l e  
d ie  l a n g d a u e r n d e  E i t e r u n g  wie  in de n  Fäl len 3 und  5 e r r e g t  
h a t t e n .  — Man k ö n n t e  u n s e r e r  B e h a n d l u n g s w e i s e  in d e m  v i e r 
ten Fa lle  e n t g e g e n h a l t e n ,  d a s s  wi r  vie l le icht  ein b e s s e r e s  R e 
s u l t a t  e rz i e l t  h ä t t e n ,  w e n n  w i r  o h n e  z u e r s t  d u r c h  P r e s s s c h w a m m  
den  E i t e r  z u r ü c k z u h a l t e n  und o h n e  d u r c h  m e h r e r e  Ta ge  fo r t 
g e s e t z t e  E x t r a c t i o n s v e r s u c h e  an zus te l l en ,  s o g le ic h  mit  T r e p a 
n a t i o n s i n s t r u m e n t e n  d ie  Kugel  w ä h r e n d  e in m a l ig e r  S i t z u n g  e n t 
f e r n t  h ä t t e n .  Möglich i st  a l l e rd in g s  d i e s e  An n ah m e ,  a b e r  g e 
w is s  n i ch t  w a h r s c h e i n l i c h .  Denn w i r  h ä t t e n  zu d ie se m  Z w e c k e  
e ine  b e d e u t e n d  g r ö s s e r e  V e r w u n d u n g  d e r  W e i c h t h e i l e  und  d e s  
K n o c h e n s  m a c h e n ,  w i r  h ä t t e n  d ie  d ie  Kugel  u m h ü l l e n d e n  p l a 
s t i s c h e n  P r o d u c t e  ebe nf a l l s  z e r s t ö r e n  m ü s s e n  un d  w i r  h ä t t e n
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die  Ver l e t zung  d e r  Ar t.  c ircumfl .  h u m e r i  post ,  w o h l  n ic h t  v e r 
mi eden  und d a d u r c h  d ie  A n le g u n g  e in es  T am p o n s  u n u m g ä n g 
l ich n ö th ig  g e m a c h t ,  w e l c h e r  T a m p o n  e inen  so lc hen  Reiz- und 
E n t z ü n d u n g s z u s t a n d  in den  W e i c h t h e i l e n  und d e m  K n oc he n  
he rv o r ru fe n  k o n n te ,  d a s s  w a h r s c h e i n l i c h  d i e se lb e n  u n g lü c k l i 
che n  Folgen ,  w ie  d u r c h  d as  von  uns e i n g e s c h l a g e n e  Ve rf ah ren  
e n t s t a n d e n  w ä r e n .  — Z u r  B e u r th e i l u n g  d i e s e r  Fä l le  und zu r  
Aufs te l lung  e i n e s  d a r a u s  a b z u le i t e n d en  Sa tz e s  m ü s s e n  w i r  a b e r  
w e i t e r  f r a g e n :  Hätten wir das günstige Resultat, das w ir durch die 
Einheilung der Kugeln erzielten, in dem 1., 2., 3. und  5. Falle durch  
die augenblickliche Entfernung der Kugel erwarten können ? J e d e r  
U n b e fan g en e  m u s s  d i es  ve rn e in e n ,  ^)ie Kugeln  w a r e n  in a l len  
4 Fä l len  bis ü b e r  ih re n  g r ü s s t e n  D u r c h m e s s e r  in d en  K n oc hen  
g e d r u n g e n  und s a s s e n  d o r t  fes t  e ingeke il t .  W ir  h ä t t e n  d i e s e l 
ben n i c h t  oh ne  b e d e u t e n d e  Gewal t  (denn  im 3. Fa lle  z e r b r a c h  
s o g a r  e ine  K o rn z a n g e ,  oh n e  d a s s  d ie  Kugel  e n t f e r n t  w e r d e n  
ko n n te )  o d e r  g a r  n u r  d u r c h  T r e p a n a t i o n s i n s t r u m e n t e  o d e r  H a m 
m e r  und  Meisse i  aus  d e m  K no chen  en t f e r n e n  könn en .  Wir h ä t 
ten e ine  b e d e u t e n d e  W eic h th e i le -  un d  K n o c h e n v e r le tz u n g  m a 
chen und  h ä t t e n  i m m e r  in d e r  N ähe  von Gelenken  und  zum 
Theil  a u c h  von g r ö s s e r e n  G e l a s s e n  (de ren  V er le tz un g  bei  a l le r  
V o rs ic h t  m ög l ic h  ist) die O per a t io n  v o r n e h m e n  m ü s s e n .  — Aber  
a u c h  w e n n  d ie  O p e r a t i o n  g lü c k l i c h  vo l le nd e t  g e w e s e n  w ä r e ,  
so w ä r e  d u r c h  die g r ö s s e r e  V er l e t zung  d es  K n o c h e n s  und  d e r  
W e ic h th e i l e  d ie  W u n d e  u n s t r e i t i g  g e f ä h r l i c h e r  g e w o r d e n ,  a ls  
v o r  d e r  E x t r a c t i o n  und w a h r s c h e i n l i c h  n ic h t  oh n e  b e d e u t e n 
d e r e  R eac t io n  und n i ch t  so schne l l  als bei u n s e r e r  B e h a n d l u n g  
gehei l t .  Auch w ä r e  die  B e w e g u n g s f ä h i g k e i t  d e r  be t r e f f en den  
Gelenke  woh l  n ich t  so w e n i g  b e e i n t r ä c h t i g t  geb l i e b e n ,  a l s  in 
u n s e r e n  Fä llen .  — Auf d i e s e  B e o b a c h t u n g e n  und B e t r a c h t u n 
gen ,  w e l c h e  s ich  uns  so zu s a g e n  a u f d r ä n g t e n ,  g e s t ü t z t ,  h a b e  
ich in m e i n e r  A b h a n d lu n g  „ ü b e r  S c h u s s w u n d e n “  den  Rath  g e g e 
b en :  „ d a s s  in al len Fä llen,  in d e n e n  e in e  Kugel  b is  ü b e r  i h r e n  
g r ö s s t e n  D u r c h m e s s e r  in e ine n  s p o n g i ö s e n  Knoc hen  g e d r u n g e n  
i st  (dor t  a l so  fes t s i tz l ) ,  man d ie s e lb e  s t e c k e n  l a s s e n  m ü s s e ,  b e 
s o n d e r s  w enn  e ine  d i c k e  La ge  von W e i c h th e i l e n  d en  K n o c h e n  
um hü l l t . “  D ie se r  Sa tz  s c h l i e s s t  na tü r l i ch  n i c h t  aus ,  d a s s  ich 
le ich t  zu e x t r a h i r e n d e  Kugeln  (die n icht  übe r  ih ren  g r ö s s t e n  
D u r c h m e s s e r  e i n g e d ru n g e n  s ind)  e x t r a h i r e n ,  d a s s  ich,  w e n n  e ine  
m e h r  f e s t s i t z e n d e  und d e s s h a l b  im K n o c h e n  g e l a s s e n e  Kugel  
in s p ä t e r e r  Ze i t  d u r c h  E i t e r u n g  lo c k e r  g e w o r d e n  i st ,  d i e s e  e n t 
f e r n e n  w e r d e ,  s o n d e r n  ich will  n u r  da m i t  g e s a g t  h a b e n ,  dass
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wo m an  zur  E n t f e r n u n g  d e r  Kugel  g r ö s s e r e  Ge wal t  g e b r a u c h e n  
o d e r  e ine  b e d e u t e n d e  K n ochen  - nnd  W e i c h t h e i l e v e r l e t z u n g  m a 
ch en  m ü s s t e ,  (wie d ies  in den a n g e n o m m e n e n  Fä l le n  i m m e r  sein 
wi rd)  m an  am b e s t e n  thue ,  d iese lbe  i h r e m  S c h i c k s a l e  zu ü b e r 
l a s s e n  und  jeden  E in g riff zu r  E ntfernung oder auch nur Lockerung  
d e r s e l b e n  zu ve rm e id e n .  D e r  e r f a h r e n e  L a r r e y  s a g t  ( C h i r u r 
g is c h e  Klinik,  Band I . ) : „ In  K n o c h e n  e ingeke i l t e  f r e m d e  K ö r 
p e r  k ö n n e n  n u r  mi t  Hülfe von I n s t r u m e n t e n  h e r a u s g e b r a c h t  
w e r d e n .  Häufig s ind  d i e s e  a b e r  n ic h t  a n z u w e n d e n ,  o h n e  g r o s s e  
Gewa l t  zu g e b r a u c h e n .  Es i s t  da n n  m e i s t e n s  b e s s e r  d ie  E i t e 
ru n g  a b z u w a r t e n ,  w o d u rc h  s ic h  d ie  N a tu r  d i e s e r  K ö r p e r  e n t l e 
d igt .  W ir  ha l te n  d e s s h a l b  a l le  s o g e n a n n t e n  K u g e lz ie h e r  für  
unn ütz ,  in d e m  e ine  P in ce t t e  o d e r  e ine  e in fa che  P o l y p e n z a n g e  
h i n re ic h t ,  b ew egl ic he  K ö r p e r  zu e n t f e r n e n . “ Mit d i e s e m  S at ze  
im w e i t e s t e n  S in n e  bin ich  e i n v e r s t a n d e n ,  i ndem  ich n u r  le ich t  
zu e n t f e r n e n d e  Kugeln  a u s g e z o g e n  w is s e n  will.  Ich  b le ibe  d i e 
se m  G r u n d s ä t z e  s o g a r  d a n n  no c h  t re u ,  w e n n  d ie  E i t e r u n g  e i n 
g e t r e t e n  und  d ie  Kugel n ich t ,  w ie  L a r r e y  i m m e r  a n z u n e h m e n  
s c h e in t ,  d u r c h  d i e s e l b e  g e l o c k e r t  ist ,  de nn  a u c h  in d i e s e n  F ä l 
len w e r d e  ich  mi ch  j e d e n  Eingr if f s zu r  E x t r ac t io n  d e r  Kugel  
e n th a l t e n ,  wei l  d ie  E i t e ru n g ,  wie  u n s e r e  Fäl le  zu r  G e n ü g e  b e 
w e is e n ,  n i c h t  d u r c h  die  Kugel ,  s o n d e r n  m e i s t  d u r c h  a n d e r e  
C om pl i ca t io nen ,  b e s o n d e r s  n e k r o t i s c h e  K n o c h e n s p l i t t e r c h e n  u n 
t e r h a l t e n  w i r d ,  n a c h  d e r e n  A b s t o s s u n g  d ie  W u n d e  hei l t .  — Ist  
d ie  E i t e r u n g  p r o f u s ,  b i lden s i ch  E i t e r s e n k u n g e n ,  h a r t n ä c k i g e ,  
r o s e n a r t i g e  E n t z ü n d u n g e n  (was in u n s e r e n  Fä l len n i ch t  vorkam) ,  
so h a be n  w i r  s e h r  w a h r s c h e i n l i c h  e ine  g r ö s s e r e  K n o c h e n v e r 
le tzung  n eb en  d e r  s t e c k e n g e b l i e b e n e n  Kugel,  und  w i r  m ü s s e n  
da n n  d ie  O p e ra t i o n ,  w e lc h e  d i e s e r  K n o c h e n v e r l e t z u n g  e n t s p r i c h t ,  
u n t e r n e h m e n ,  o h n e  dabe i  R ü c k s i c h t  a u f  d ie  Kugel  zu n e h m e n .

Z u r  B e g r ü n d u n g  m e i n e r  oben a u s g e s p r o c h e n e n  A n s i c h t  i s t  
es  j e d o c h  nöth ig ,  n o c h  e in i ge  E i n w ä n d e  zu e r ö r t e r n ,  w e l c h e  
s i ch  d e m  Arz te  bei e i ne r  e i n z u s c h l a g e n d e n  B e h a n d l u n g  auf 
d r ä n g e n  m ö c h te n .  Man w ir d  woh l  f r a g e n :  Wie kommt es, dass 
die meisten Chirurgen, die über Schusswunden Beobachtungen mach
ten , endlose E iterung , Caries und  Aekrose von steckengebliebenen 
Kugeln befürchteten? — S ind  die seltenen Fälle von unschädlicher 
Einheilung nicht als unerhörte Ausnahmen zu  betrachten, nach welchen 
man keine Regel aufzustellen berechtigt ist ? — Hat man nicht Fälle 
genug, bei welchen eine sogar längere Zeit eingekapselte Kugel durch 
Eiterung und  Abscedirung entdeckt und  ausgezogen wurde, und dass 
darnach die Wunde heilte, so dass kein Zweifel über die Schädlich
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keit der steckengebliebenen Kugel übrig bleibt? — Ich glaube ,  d a s s  
d ie s e  E i n w ä n d e  in F o l g e n d e m  ih re  E r k l ä r u n g  finden.

1. Man b e t r a c h t e t e  d ie  Kugel w ie  je d e n  a n d e r e n  f r e m d e n  
Kö rp e r ,  d ie  s ic h  u n b e s c h a d e t  d e r  G e s u n d h e i t  d e s  O rg a n e s ,  in 
w e lc h e m  s ie  s ich  be fand ,  n ic h t  au fh a l te n  kö nne .  Man s u c h t e  
d e s s h a l b  u n t e r  al len U m s t ä n d e n  die Kugel au s  s p o n g i ö s e n  K n o 
ch en  a u s z u z ie h e n ,  so d a s s  n u r  se l ten  und  n u r  da nn  e ine  K u 
ge le in h e i lu n g  zu S t a n d e  k o m m e n  k o n n t e ,  w e n n  d ie  Kugel  e n t .  
w e d e r  ü b e r s e h e n  w u rd e ,  o d e r  d ie  Gefahr  bei d e r  Ex t r a c t i o n  
zu auf fa l lend g e w e s e n  w ä r e .  B e d e n k e n  wi r  f e rn e r ,  d a s s  d e r  
Si tz  e i n e r  Kugel  in e ine m s p o n g i ö s e n  Kn och en  ü b e r h a u p t  ein 
s e l t e n e s  P h ä n o m e n  ist,  d a s s  in vielen Fä llen d ie  in e inen  spon -  
g iö se n  K n oc hen  g e d r u n g e n e  Kugel n i ch t  a u f g e f u n d e n  , o d e r  
s p ä t e r  d u r c h  e in e  Sec t ion  n i ch t  n a c h g e w ie s e n  w e r d e n  konn te ,  
wei l  d ie  V e r w u n d e te n  e r s t  l ange  Zei t  n a c h  i h r e r  V e r w u n d u n g  
s t a r b e n ,  so kann  es uns  n ich t  W u n d e r  n e h m e n ,  d a s s  s o l c h e  
Fä lle  i m m e r  no c h  re la t iv  s e h r  s e l ten  s ind .  Und d o c h  haben  
w i r  Beisp ie le ,  in d e n e n  Kugeln  o h n e  den  g e r i n g s t e n  Nachthe i l  
u n t e r  U m s t ä n d e n  e i n g e h e i l t  w u r d e n ,  in d e n e n  die von d e r  Ku 
ge l  vo r  i h r e m  E in d r i n g e n  in den  Knochen  g e m a c h t e  Ve r le tzung  
so b e d e u t e n d  w ar ,  d a s s  s o g a r  j e d e s  A u f s u c h e n ,  w ie  v ie lm e h r  
d ie  A u s z ie h u n g  d e r  Kugel s c h o n  l e b e n s g e f ä h r l i c h  g e w e s e n  w ä r e .  
So e r z ä h l t  Dr. P a l l a s  e inen  Fall,  in w e lc h e m  die  Kugel von 
d e m  ä u s s e r e n  r e c h t e n  A u g e n w in k e l  s c h r ä g  in den Kopf  h i n e i n 
g e g a n g e n  und  im os e t h m o i d e u m  von Gallus  u m g e b e n  15 J a h r e  
lang  s t e c k e n  g e b l ie be n  w a r ,  Dr. H u t i n  f ü h r t  e inen  Fall an,  
in w e lc h e m  e ine  Kugel  14 J a h r e  lang  in de m W i r b e l c a n a l e  s a s s  
und  in d e m  ob e n  b e s c h r i e b e n e n  Fal le 6 w a r  die V e r l e t zung  
d es  S c h u l t e r g e l e n k s  mit  d e r  in den  G e l e n k s k o p f  g e d r u n g e n e n  
Kugel comp l ic i r t .  Auch für  fas t  a lle  s p o n g i ö s e n  Knochen  h a 
ben  w i r  Be isp ie le  von u n s c h ä d l i c h e r  K u g e le in h e i lu n g  (S. N e- 
v e r m a n n s  Z u s a m m e n s t e l l u n g  in d e r  Ze i t sc h r i f t  fü r  W u n d 
ä r z t e  und  G e b u r t s h e l f e r ,  IV. J a h r g a n g ,  1. Heft) und  es i s t  a n 
z u n e h m e n ,  d a s s  d i e s e  Fä lle no ch  b e d e u t e n d  z a h l r e i c h e r  w ä r e n ,  
w e n n  man d ie  Kugel n i ch t  u n t e r  a l len  U m s t ä n d e n  h ä t t e  e n t 
fe rn en  zu m ü s s e n  ge g la ub t .  —  D a h e r  k a n n  d ie  S e l t e n h e i t  d e r  
Fä l le  von K u g e le in he i lu ng  in s p o n g i ö s e n  K n o c h e n  n ic h t  fü r  d ie  
S c h ä d l i c h k e i t  e in e r  s t e c k e n  g e b l i e b e n e n  Kugel ge l len .

2. Man s c h r i e b  v iel fach d ie  E r s c h e i n u n g e n ,  w e l c h e  im Ge
folge  d e r  von d e r  Kugel  v e r u r s a c h t e n  K n o c h e n v e r l e t z u n g e n  e n t 
s t a n d e n  w are n ,  au f  R e c h n u n g  d e r  Kugel  und s u c h t e  d i e s e  a l s d a n n  
mi t  al len zu G ebote  s t e h e n d e n  Mi tteln zu e n t f e r n e n .  Auch  w i r
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w a r e n  in d i e s e m  I r r l h u m e  b e fange n ,  bis uns  d a s  g ü n s t i g e  Re
s u l t a t  d e r  Fä l le  3 und 5 e ines  b e s s e r e n  b e l e h r te .  B e d e n k e n  
w ir ,  d a s s  d ie  s p o n g i ö s e n  K n oc he n  fast  d u r c h w e g  (bis an die 
A n h e f t u n g s s t e l l e  d e r  Sy novia lkapse l  und  G e le nk kn orpe l )  von 
e i n e r  m e h r  o d e r  w e n i g e r  d ü n n e n  La ge  c o m p a c t e n  K n o c h e n g e 
w e b e s  u m g e b e n  s ind ,  w e l c h e s  K n o c h e n g e w e b e  s e i n e r  S t r u c t u r  
na c h  im U m k r e i s e  d e r  E in ga ngsö f f nun g in den  K n o c h e n  wohl  
in d e n  m e i s t e n  Fä l len  g e s p l i t t e r t  wi r d ,  so w i r d  e ine  lä n g e r e  
durch diese Splitterung  u n t e r h a l t e n e  E i t e r u n g  in den  m e is t e n  
Fäl len Vorkomm en .  S o g a r  im 6. von  m ir  a n g e f ü h r t e n  Falle 
w a r e n  d e r  G e l e n k k n o r p e l  und e in ze lne  K n o c h e n t h e i l e  im U m 
k r e i s e  d es  in d ie  G e l e n k s h ö h l e  b l i ck en d en  K u g e l s e g m e n t e s  
(Fig. I. und  II., b) o f fenbar  d u r c h  E i t e r u n g  a b g e s t o s s e n  w o r d e n ,  
w e l c h e  l a n g e  Zei t  a n g e d a u e r t  h ab en  m o c h te ,  o h n e  a b e r  d ie  
K u g e le in h e i lu n g  zu h i n d e r n .  Es l i egt  wohl  s e h r  nahe ,  d i e s e  
von n e k r o t i s c h e n  K n o c h e n s p l i t t e r c h e n  h e r r ü h r e n d e  E i t e r u n g  
a ls  e in e  von d e r  Kugel  e r z e u g t e  a n z u n e h m e n ,  da  ma n z w i s c h e n  
i h n e n  au f  die an d i e s e r  Ste l le  (vor d e r  A b s t o s s u n g  d e r  K n o c h e n 
s p l i t t e r c h e n )  n i ch t  von Gallus b e d e c k t e  Kugel  ko m m t .  Ja,  ich 
b in ü b e rz e u g t ,  d a s s  w e n n  wir  in u n s e r e n  Fä l len  die Kugeln  
mit  g l ü c k l i c h e m  Er fo lg e  au s  dem K n o c h e n  e n t f e r n t  h ä t t e n  und 
d ie  W u n d e  h ä t t e  s ich  w e g e n  d i e s e r  K n o c h e n s p l i t t e r c h e n  in 
l ä n g e r e r  Ze i t  n icht  g e s c h l o s s e n ,  so h ä t t e n  w i r  d a s  V o r h a n d e n 
se in  d e r s e l b e n  als  Z u fä l l i gke i te n  b e t r a c h t e t ,  a b e r  g ew is s  n ic h t  
in ih ne n ,  s o n d e r n  n u r  in d e r  Kugel  d ie  u r s p r ü n g l i c h e  E i t e r u n g s 
u r s a c h e  g e s u c h t .  — Je g r ö s s e r  a b e r  die S p l i t t e r u n g  o d e r  d ie  
S p r ü n g e  bei d em  E i n d r i n g e n  e i n e r  Kugel  in e ine n  s p o n g i ö s e n  
K n o c h e n  s i nd ,  d e s t o  s t ä r k e r  m ü s s e n  d ie  E n t z ü n d u n g  und  E i t e 
r u n g  se in ,  a b e r  d e s to  w e n i g e r  ka n n  m an  a u c h  e ine  dabe i  s t e c k e n 
g eb l i eb en e  Kugel  als die  U r s a c h e  b e t r a c h t e n ,  wei l  w i r  d ie se  
E r s c h e i n u n g e n  bei al len Ver l e tz un gen  d i e s e r  Ar t  a u f t r e t e n  s e 
hen ,  a u c h  w e n n  k e i n e  Kugel  im K n o c h e n  s t e c k e n  g e bl ie be n  ist.

3. Man s u c h t e  s ich  k e in e  E r k l ä r u n g  d a r ü b e r  zu m ach en ,  
w a r u m  e in e  Kugel,  d ie  s te c k e n  g e l a s s e n  w u r d e ,  s i ch  in e in e m  
sp e c ie l l e n  Fa lle  n i ch t  e in g e k a p s e l t ,  o d e r  noch  lange  Zei t  n a c h  
i h r e r  E i n k a p s e l u n g  E i t e r u n g  und  A b s c e s s b i l d u n g  e r r e g t  habe .  
Man b e d a c h t e  nich t ,  d a s s  z. B. bei g le ic h z e i t ig e m  B e s t e h e n  b e 
d e u t e n d e r  K n o c h e n s p r ü n g e  die  Kugel  s ich  w e g e n  d e r  he f t ige n  
E n t z ü n d u n g  und  E i t e r u n g ,  d ie  e in e r  s o lc h e n  Ver l e tz u o g  im m e r  
f o l g t ,  n ich t  e in k a p s e ln  k o n n t e ,  da  zum  Z u s t a n d e k o m m e n  
e i n e r  E i n k a p s e l u n g  e ine  n u r  m ä s s i g e  E n t z ü n d u n g  n o t h w e n d i g  
ist .  Aber auch  w e n n  e ine  Kugel viele J a h r e  im Knochen  v e r 



Dr. S im on: Ueber Einheilung von Gcivehrkugeln. 175

we i l t e  und da nn  e r s t  zu E i te r  und  F is te lb i ld un g  V e r a n l a s s u n g  
gab,  w e lc h e  nach  E n t f e r n u n g  d e r  Kugel  v e r s c h w a n d e n ,  au ch  
in d ie s e n  Fä l len s u c h e  ich d ie  A b s c e s s b i l d u n g  n i c h t  in dem  
Reiz, w e lc h e n  d ie  Kugel  a ls  f r e m d e r  d em  O r g a n i s m u s  s c h ä d l i 
c h e r  K ö rp e r  auf  ih re  U m g e b u n g  a u s ü b t e ,  s o n d e r n  in ä n d e r n  
i n l e r c u r r i r e n d e n  U m s t ä n d e n .  W e n n  z. B. L a n g e n b e c k  (Chi 
rurg ie ,  d r i t t e r  Band) e rzäh l t ,  e r  h a b e  e inen  S o ld a te n ,  d e r  17 
J a h r e  v o r h e r  in d e r  S c h l a c h t  bei J e n a  v e r w u n d e t  w u r d e ,  die 
Kugel  au s  d em  M e t a t a r s u s  d e r  g r o s s e n  Z e h e  a u s g e z o g e n ,  w e lc h e  
h ie r  e inen  A b s c e s s  geb i l d e t  hat te,  so w ä r e  es d o c h  w o h l  m e r k 
w ü r d i g  (wenn w ir  n ä m l i c h  d ie  U r s a c h e  d e r  E i t e r u n g  in d e r  K u 
ge l  a ls  f re m d e m  K ör pe r  su cht en) ,  d a s s  es dem O r g a n i s m u s  e r s t  
n a c h  17 J a h r e n  e ingefa l len  w ä r e ,  d a s s  e r  d ie  Kugel  n ich t  e r 
t r a g e n  k ö n n e  und  d u r c h  E i t e r u n g  a u s s t o s s e n  m ü ss e .  Muss  man 
h i e r  n i c h t  v ie lm e h r  d a r a n  d e n k e n ,  d a s s  ein S t o s s ,  ein Sch lag ,  
ein l ä n g e r e r  D ruc k  (w e lc h e r  v o r h e r  n ich t  s ta t t f and )  d ie  n ä h e r e  
V e r a n l a s s u n g  w u r d e ,  d a s s  d ie  U m g e b u n g  d e r  Kugel  in E n t z ü n 
d u n g  und  E i t e r u n g  v e r s e t z t  w u r d e ,  und  d a s s  o h n e  d ie s e  in te r -  
c u r r i r e n d e n  U m s t ä n d e  die Kugel  o h n e  d e n  g e r i n g s t e n  N a c h 
the i l  wie  f r ü h e r  s t e c k e n  geb l ie ben  w ä r e ' ?  Denn es s ind  Fäl le  
g e n u g  a n g e g e b e n ,  in w e l c h e n  die  Kugel  bis zum T o d e  des  Ver
w u n d e t e n  im K n o c h e n  o h n e  S c h a d e n  ve rw e i l t e  un d  im oben 
b e s c h r i e b e n e n  6. Fal le  w u r d e  d ie  Kugel 45 J a h r e  lang  bis zum 
Tode  des  In d i v id u u m s  o h n e  de n  g e r i n g s t e n  Nachthe i l  e r t r a g e n  
(ohne  Zweifel ,  wei l  h ie r  e ine  d i cke  U m g e b u n g  mit  Weich th e i -  
len d ie  Kugel  vo r  ä u s s e r e n  Eingri ffen schütz te ) .  — D a h e r  i st  
a u c h  e ine  s p ä t e r e  E i t e rung ,  w e l c h e  d u r c h  e ine  f r ü h e r  e i n g e 
k a p s e l t e  Kugel  e r r e g t  w u r d e ,  kein Be w e is  für  d ie  S c h ä d l i c h 
ke i t  i h r e s  A uf e n th a l t e s  im O r g a n i s m u s  “). Se lbs t  w e n n  wir  z u 
ge b en ,  d a s s  ein S to ss ,  ein Schlag ,  ein D ru c k  j e d e n f a l l s  n ic h t  
den  N acht he i l  (E i t e r un g ,  A bs cess b i l d u n g )  g e h a b t  hä t t e ,  w e n n  
e r  n ic h t  auf  d ie  in e ine m K n o c h e n  s t e c k e n  g e b l i e b e n e  Kugel  
g e k o m m e n  w ä r e ,  so i s t  d i e s e r  Nachthe i l ,  w e l c h e n  die Kugel  
ha t te ,  o h n e  Zwei fe l  s e h r  ger ing .  Denn nu r  in ob er f l äch l ic h  
l i e g e n d e n  K n o c h e n  s i ch  a u f h a l t e n d e  Kugeln  w e r d e n  von d en  
e r w ä h n t e n  S c h ä d l ic h k e i t e n  ge troffen und k ö n n e n  d e ss ha lb ,  w e n n

*) A u ch  das m erk w ü rd ig e , von den versch iedensten  S ch rifts te lle rn  beobach
te te  P h ä n o m e n ,  dass in  W eich thc ilen  gebliebene K ugeln , die früher 
keine E ite ru n g  e rre g t h a tten , einen A bscess zu r F o lg e  haben , w enn  
sie du rch  W an d eru n g  an  die O berfläche des K örpers gelangen , g laube 
ich einem  solchen in te rcu rriren d en  U m stande  zuschreiben  zu müssen.
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ih r e  U m g e b u n g  in E i t e r u n g  ü b e r g e g a n g e n  ist,  l e ich t  und o h n e  
d ie  g e r in g s t e  G efah r  e x t r a h i r t  w e r d e n .  So l l te  a b e r  a u c h  e ine  
in e in em  t i e f e r  g e l e g e n e n  K noc hen  e i n g e k a p s e l t e  Kugel ,  e tw a  
d u r c h  e in en  Fall  g e l o c k e r t  und frei be w eg l ic h  w e r d e n ,  wie  
V e l p e  a u  ein Beisp ie l  von  e in e r  28 J a h r e  lang  e i n g e k a p s e l t e n  
Kugel  e r z ä h l t ,  d ie  nach einem Falle im K n ie g e le n k e  frei  und  da nn  
g lü c k l i c h  e n t f e r n t  w u r d e ,  so i s t  d ie  G e fä h r l i c h k e i t  d e r s e l b e n  
n a c h  A u s g le i c h u n g  d e r  V e r w u n d u n g  o h n e  Zwei fe l  n icht  so g r o s s ,  
a l s  d ie  u r s p r ü n g l i c h e  E x t r a c t i o n  g e w e s e n  w ä re .  Und a u s s e r 
d em  ist  ein Fall, ein S p r u n g ,  w e l c h e r  e ine  t i e fe r  s i t z en de  Ku
ge l  lock er t ,  j e d e n f a l l s  e in e  Zufä l l igke i t ,  d e r e n  P r o p h y l a x i s  uns  
n ic h t  b e s t i m m e n  dar f ,  e ine  l e b e n s g e f ä h r l i c h e  O p e ra t i o n  zu u n 
t e r n e h m e n .  Auf  d i e s e  P u n k t e  m u s s  a u c h  in Z u k u n f t  ganz  b e 
s o n d e r s  g e a c h t e t  w e r d e n ,  um zu r i c h t i g e n  S c h l u s s f o l g e r u n g e n  
in d e r  B e h a n d l u n g  zu ko mmen .

Aus  den  5 von  m i r  b e o b a c h t e t e n  K ra n k h e i t s f ä l l e n  g e h t  aber  
h e rv o r ,  d a s s  e in e  in e ine m s p o n g i ö s e n  K n och en  f e s t s i t z e n d e  
Kugel s ich  mi t  h o h e r  W a h r s c h e i n l i c h k e i t  e in kaps e l t ,  w e n n  die 
E n t z ü n d u n g  und E i t e r u n g  wie  in u n s e r n  2 e r s t e n  Fä l len  n icht  
b e d e u t e n d  s ind  und  n ic h t  l a nge  d a u e r n ,  o d e r  w enn  e ine  lang 
d a u e r n d e ,  m ä s s i g e  E i t e r u n g  d u r c h  die Exfol ia t ion von K n o 
c h e n s p l i t t e r c h e n  n u r  an d e r  Ei ngan g sö f f n u n g  in den  Knochen  
u n t e r h a l t e n  wi rd .  I s t  d a g e g e n  d ie  E n t z ü n d u n g  und  E i t e rung  
s e h r  b e d e u t e n d  und  b i ld e t  s ich a n s t a t t  e ines  die Kugel  ein- 
s c h l i e s s e n d e n  p la s t i s c h e n  E x s u d a t e s  r i n g s  um d ie s e lb e  E i t e 
rung ,  so w i r d  s ie  w o h l  in a l len Fä l len  a u s g e s t o s s e n .  Di e se  
W a h r n e h m u n g e n  m a c h e n  a b e r  für  die E i n k a p s e l u n g  e in e r  Ku
ge l z u r  Bed in gu ng ,  d a s s  die Mi t t he i lu ng  d e r  S c h w i n g u n g e n  d e r  
Kugel d ie  U m g e b u n g  d e r  K n o c h e n w u n d e  n ic h t  e r t ö d t e n  (wie 
es bei den  c o m p a c t e n  K n o c h e n  w o h l  i m m e r  v o rk om m t)  und  
d a s s  d ie  S p r ü n g e  und  S p l i t t e r u n g e n  n i ch t  zu b e d e u t e n d  s ind ,  
da  d i e s e  e ine  so hef t ige  E n t z ü n d u n g  und  E i t e r u n g  z u r  Folge 
h a b e n ,  d a s s  d as  d ie  Kugel  e i n s c h l i e s s e n d e  E x s u d a t  s ich  m e is t  
n i c h t  o r g a n i s i r t ,  s o n d e r n  zu Ei te r  zer fä l l t .  D a h e r  w i r d  in den  
D ia p h y s e n  d e r  R ö h r e n k n o c h e n  w o h l  n i em a l s  e ine  Kugel  e i n 
he i len  k önne n ,  wei l  h i e r  n icht  al lein die Mi t the i lung  d e r  S c h w i n 
g u n g e n  a u f  die U m g e b u n g ,  s o n d e r n  a u c h  die Sp l i t t e ru n g  d es  
K n o c h e n s  bei e in e r  e i n d r i n g e n d e n  Kugel s e h r  b e d e u t e n d  sind.  
W i r  h a be n  a u c h  in d e r  T h a t  kein Beisp ie l  dafür .  In den  g la t 
ten  Knochen  d es  S c h ä d e l s ,  d e s  Beckens ,  bei  w e l c h e n  e ine  Lage  
s p o n g iö s e n  K n o c h e n g e w e b e s  von 2 L agen  c o m p a c t e n  K n o c h e n 
g e w e b e s  e i n g e s c h l o s s e n  ist ,  e n t s t e h e n  be im E in d r i n g e n  e in e r
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Kugel  in den m e is te n  Fä llen S p r ä n g e  in den be iden  L agen  d es  
c o m p a c t e n  Ge webe s ,  w e s s h a l b  auch  wohl  se l ten  und n u r  d a n n  
e ine  E in k a p s e lu n g  s t a t t ü n d e n  kann ,  w e n n  das v e r w u n d e t e  In 
d iv id uum  noch j u n g  und d ie  Diploe  im G ege n sä tz e  zu de n  ü b e r 
z ie h e n d e n  c o m p a c te n  K n o c h e n p la t t e n  s e h r  d ick ist .  W ir  h a 
ben ein Beisp iel  e i n e r  K u g e le in h e i l u n g  in das  S t i rn b e in  e ines  
2 4 j ähr ig en  D r a g o n e r s ,  w e l c h e r  s ich  n i ch t  t r e p a n i r e n  la ss en  
woll te ,  in d e r  „ C h i r u r g i s c h e n  Klinik“  von  L a r r e y  a n g e g e b e n .  
Beisp ie le  von Kug e le in he i lu ng  in d ie  s p o n g i ö s e n  G e s i c h t s k n o 
chen  h a t  m an  ebenfal ls  z ieml ich z a h l r e ic h .  Die m e is te n  E i n 
h e i l u n g en  k a m e n  a b e r  in den  s p o n g i ö s e n  E n d e n  d e r  g r o s s e n  
R ö h r e n k n o c h e n  vor ,  w e l c h e  d ick  g e n u g ,  um e in e  Kugel  au f 
z u n e h m e n  und  n u r  von so d ü n n e r  La ge  c o m p a c t e n  G e w e b e s  
u m gebe n  s ind ,  d a s s  e ine  S p l i t t e r u n g  und die  von d i e s e r  u n t e r 
h a l t e n e  E i t e r u n g  n u r  an d e r  Ein ga ngs ö f fnung  in den  K n o c h e n  
s ta t t f inde t .  D a h e r  b e s o n d e r s  an d em  s p o n g i ö s e n  S c h u l t e r e n d e  
d e s  O b e r a r m b e i n e s  und an den  sp o n g iö se n  K n i e g e le n k e n d en  d es  
F e m u r  und d e r  Tibia.  — An de m s p on gi ös en  u n te re n  E n d e  d es  
H u m e r u s ,  wo d e r  K n o c h e n  du rc h  die fo ssa  p o s t e r i o r  und  a n 
te r io r  v e r d ü n n t  i st ,  so d a s s  e r  m e h r  e ine m p la t t en  mi t e in e r  
Diploe v e r s e h e n e n  K n o c h e n  g le i ch t ,  w i r d  w o h l  s e l t e n  e ine  E in 
he i lu ng  b e o b a c h t e t  w e r d e n ,  und  u n s e r  e r s t e r  Fall i s t  bis j e tz t  
d a s  e inz ige  Beispiel .  D a g e g e n  b e o b a c h t e t e  s c h o n  B i l g u e r  
die E in h e i l u n g  e in e r  Kugel  im ob e re n  E n d th e i l e  d e s  H u m e r u s  
und in den  von mir  b e s c h r i e b e n e n  Fä l len kam zwe ima l ,  im 4. 
und  6. Fal le  die  E in k a p s e l u n g  h i e r  zu S ta nd e .  Im u n t e r e n  s p o n 
g i ö se n  End th e i l e  d e s  F e m u r  k a n n  wohl  am l e i c h t e s t e n  e ine  Ku
ge l e in he i le n ,  wei l  h i e r  die p o r ö s e  S u b s t a n z  a u s s e r o r d e n t l i c h  
d ic k  i s t ;  in u n s e r e m  Falle he i l t e  d ie  Kugel  t r o t z  d e r  g e w a l t 
s a m s t e n  E x l r a c t i o n s v e r s u c h e  ein, n a c h d e m  wir  die W u n d e  s ich  
s e lb s t  üb e r l i e s se n .  Im S chi enbe in  sa h e n  P e r c y ,  S t u v e  und  
G o h I e in ge he i l te  Kugeln.  Auch  im Os i leum t rug  na ch  G ö r k e  
ein Pr inz  von B r a u n s c h w e i g  die Kugel  se i t  g e r a u m e r  Zeit .  — 
Diese  Beisp ie le  Hessen  s ich  wohl  a lle noch  v e r m e h r e n ,  w e n n  
man die L i t e r a t u r  g e n a u e r  d u r c h g in g e .  — Z iehen  w i r  S c h l ü s s e  
für  e ine  kün f t ige  B e h a n d l u n g s w e i s e  au s  den  g e g e b e n e n  M o m e n 
ten  und  ha l te n  w i r  f e r n e r  an dein G r u n d s ä t z e  fes t ,  d a s s  e ine  
le ich t  un d  o h n e  G efah r  zu e x t r a h i r e n d e  (also e ine  m e is t  in o b e r 
f läch lich l i e g e n d e n  K nochen  s t e c k e n d e )  Kugel  a u s g e z o g e n  w e r 
den  m u s s ,  weil  e ine  s p ä t e r  i n t e r c u r r i r e n d e  m e c h a n i s c h e  E i n 
w i r k u n g  (Druck ,  Fall ,  S t o s s  etc.) E i t e ru n g  und  A b s c e s s b i l d u n g  
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b e w ir k e n  k a n n ,  so w e r d e n  w i r  im S c h ä d e l g e w ö l b e  s t e c k e n  g e 
b l i ebe ne  Kugeln  w o h l  j e d e s m a l  e n t f e r n e n , wei l  w e g e n  d e r  
c o m p a c t e n  d ie  Diplöe  e in s c h l i e s s e n d e n  K n o c h e n s u b s t a n z e n  m e is t  
s t ä r k e r e  S p r ü n g e  e n t s t e h e n  und  wei l  h i e r  noch b e s o n d e r s  j e d e r  
Reiz,  w e l c h e r  auf  d a s  G ehi rn  w i r k t ,  den g r ö s s t e n  Nachthe i l  h a 
ben  k ö n n te .  Hie r  w i r d  a b e r  die E n t f e r n u n g  d e r  Ku^el  allein 
n i c h t  he lfen,  s o n d e r n  w i r  m ü s s e n  au ch  die  von d e r  Ku^el  e in 
g e d r ü c k t e n  K n o c h e n s t ü c k c h e n  du rc h  d ie  T r e p a n a t i o n  en t f e r n e n .  
Im G e s i c h te  w i r d  m an  s te t s  die Kugel  e n t f e r n e n ,  w e n n  s ie in 
den  ober f läch l ich  l i e g e n d e n  Knochen  s tec k t .  Ist  s ie  aber  in die  
Tie fe  g e d r u n g e n ,  so  k a n n  man w a r t e n ,  bis  s ie  e n t w e d e r  d u r c h  
E i t e r u n g  g e l o c k e r t  o d e r  e i n g e k a p s e l t  ist.  Hier  i s t  a b e r  au ch  
e ine  E x t r a c t i o n  mit  T r e p a n a t i o n s i n s t r u m e n t e n  o d e r  H a m m e r  und 
Meise l n i ch t  von g r ö s s e r  G efah r  be gle i te t ,  w e s s h a l b  man au ch  
d i e s e  I n s t r u m e n t e  zu r  E n t f e r n u n g  d e r  Kugel  a n w e n d e n  kann ,  
w e n n  man i h r e n  Si lz  k e n n t .  Am w i c h t i g s t e n  i s t  die  Ind ic a t io n  
zu r  B e h a n d l u n g  d e r  W u n d e n ,  bei w e l c h e n  d ie  Kugel  in den  
s p o n g i ö s e n  E nde n  d e r  g r o s s e n  R ö h r e n k n o c h e n  (den e igent l ich  
s p o n g i ö s e n  K n oche n  d es  m e n s c h l i c h e n  Ske le t te s )  festsi tzt ,  weil  
bei d e r  Um hü l l u n g  mi t W e i c h t h e i l e n ,  bei d e r  N ä h e  von Gelen
k e n  und häufig von Gefä sse n  und Nerven  d ie  E x t r a c t io n  n ich t  
a llein sc h w ie r ig ,  s o n d e r n  auch  l eb en sg e fäh r l ic h  wi rd .  Fü r  d i ese  
Fäl le  ha be  ich den  sc h o n  f r ü h e r  e r w ä h n t e n  Sa tz  aufges te l l t ,  
dass w ir die Kugel stecken lassen m üssen , wenn sie bis über ihren 
grössten Durchmesser eingedrungen ist und festsitzt und keine bedeu
tenden Sprünge und Splitterungen des Knochens a u f  gefunden werden , 
welche eine grössere Operation erheischen. Durch  d ie  re la t iv  zah l 
r e ic h e n  uns  zur  B e h a n d l u n g  g e k o m m e n e n  Fälle mit  ih r e m  Ver
laufe und ih ren  A u s g ä n g e n  hal te  ich d ie se n  Sa tz  so lange  für  
g e r e c h t f e r t i g t ,  bis w o h lm o t iv i r l e  K r a n k e n g e s c h i c h t e n  mich  e i 
nes  B e s s e r e n  be leh ren .  E be nso  g l au b e  ich d i e s e s  S t e c k e n l a s 
sen  d e r  Kugel  für  n ie  s p o n g i ö s e n  um das  Ace tabu lum g e l e g e 
nen Theile  d e r  B e c k e n k n o c h e n  und für d ie  K ö rp e r  d e r  W i rbe l 
s ä u le  in A n s p r u c h  n e h m e n  zu m ü s s e n ,  weil  h i e r  e ine  h i n r e i 
ch en d  d icke ,  s p o n g i ö s e  K n o c h e n s u b s t a n z ,  w elc he  zu e iner  E in 
h e i l u n g  die g e e i g n e t s t e  ist ,  die Kugel  b e h e r b e r g t  und weil  h ie r  
ebenfa l l s  die g e w a l t s a m e  E n t f e r n u n g  mit  g r e s - e r  Gefahr  v e r 
k n ü p f t  ist .  Aus  den  s p o n g i ö s e n  Knochen  d e r  Hand und d es  
F u s s e s  wi rd man d a g e g e n  die Kugel in den  m e is te n  Fä llen aus-  
z i ehen ,  weil  i h r e  E x t r ac t io n  d u r c h  die obe r f lä ch l i ch e  Lage d i e 
s e r  Kno chen  b e d e u t e n d  e r l e i c h t e r t  ist.  Sol l te  hie r d ie  E x t r a c 
t ion j e d o c h  n u r  mi t  Gewal t  zu b e w e r k s t e l l i g e n  se in ,  so th u t
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m a n  woh l  d a r a n ,  d ie  Kugel s te c k e n  zu la ssen ,  bis  s ie  s ich  e n t 
w e d e r  d u r c h  E i te r u n g  l o c k e r t  o d e r  einhei l t .  — Aus c o m p a c te n  
Kn oc he n ,  d ie  i h r e r  S t r u c t u r  n a c h  von e in e r  e i n d r i n g e n d e n  Ku
ge l  i m m e r  au ch  g e s p l i t t e r t  w e r d e n ,  h a b e n  w i r  bei E n t f e r n u n g  
d e r  n e k r o t i s c h e n  K n oc hent he i l e  auch  G e le g e n h e i t ,  d ie  Kugel  
aus z u z ie h e n .  — Hat man d e m n a c h  e ine  V e r w u n d u n g  vor  s ich ,  
bei w e l c h e r  die S o n d e  ( w od ur ch  w ir  b e s s e r  zu r  r ic h t ig en  Dia 
g n o s e  ko m m en ,  a ls  d u r c h  den  F in ge r ,  weil  w i r  mit  d ie se m  n i ch t  
in den  K n o c h e n  e i n d r i n g e n  k ö n n e n  und wei l  bei d e r  S o n d e  
Metall  au f  Metall  s t ö ss t )  die  Kugel  in e inem d e r  g e n a n n t e n  
s p o n g i ö s e n  Knochen  n a c h w e i s t ,  in w e lc h e n  e ine  E in h e i l u n g  d e r  
Ext r ac t io n  vo rz u z ie h e n  i s t ;  s t e c k t  die Kugel  fes t ,  und  finden 
s ich  ke in e  b e d e u t e n d e n  S p r ü n g e  vor, so m u s s  m a n  die Kugel  
l ange  Zei t  ga nz  u n b e r ü h r t  im Knochen  lassen .  Denn E x t r a c 
t i o n s v e r s u c h e ,  d a s  Z u r ü c k h a l t e n  d es  Ei te r s  mi t  P r e s s s c h w a m m ,  
s e lb s t  ein zu häuf iges  S o n d i r e n ,  k ö n n e n  d ie  b e d e u t e n d s t e n  Nach
th e i l e  in ih r em  Gefolge haben ,  wie  u n s e r  4. Fall l ehr t .  In d i e s e m  
G r u n d s ä t z e  d a r f  uns  e ine  auch  Monate  lang  d a u e r n d e ,  m a s s i g e  
E i t e r u n g  n ich t  i r r e  m a c h e n ,  weil d ie se  m e i s t  von n e k r o t i s c h e n  
K n o c h e n s p l i t t e r c h e n  h e r r ü h r t .  Sol l te  s ich  j e d o c h  in d i e s e r  Ze i t  
die Kugel  frei bewegl ich  zeigen,  w a s  in u n s e r n  Fä l len  n i ch t  
vo rk am  und w as  ich oh ne  a n d e r w e i t i g e  C om p l i c a l i o n  für  u n 
w a h r s c h e i n l i c h  ha lte ,  so m ü s s e n  w ir  sie mit  d e r  K o rn z a n g e  aus-  
z iehen ,  weil  s ie  n ic h t  e i n g e k a p s e l t  wie  j e d e r  a n d e r e  K ör pe r  
im O rg a n i s m u s  s ich v e r h ä l t  und d ie  E i t e r u n g  n u r  v e r m e h r e n  
kann.  Wird  d ie  E i t e r u n g  p ro fus ,  so habe n  w ir  es mi t g r ö s s t e r  
W a h r s c h e i n l i c h k e i t  mi t  e in e r  b e d e u t e n d e n  Ver le tzung  zu th un ,  
und  w ir  m ü s s e n  d a n n  d ie  d i e s e r  V e r l e tz un g  e n t s p r e c h e n d e  
O p e ra t io n  v o r n e h m e n .

E r k l ä r u n g  d e r  b e i  S e i t e  112 e i n g e b u n d e n e n  T a f e l .

Fig. III. Oberarmknpf der rechten Seite, in welchem eine Kugel eingekeilt ist 
(zur Krankengeschichte VI). u. Das  in di e G elenksböhle  b l ickende K ugelsegm ent .  
b. Ringförmige Vertiefung um die Kugel, d u rch  A bs tossung  des Knorpels  und 
ein iger  K nochentbeilcben  e rzeug t ,  c. L an g e r  Kopf des  M. b iceps.

Fig. IV. Derselbe Oberarmknpf durchsägt. a. In die G elenksböhle  frei h i n 
e in ragendes  K ugelsegm ent ,  d  Durch den S äg esch n i t t  freigelegter  Theil  d e r  Ku
geloberfläche .  b. R ingförmige Vertiefung um das in die G elenkshöhle  b l ickende 
Kugelsegm ent.



180

Ueber die Leistungen CI. B e r n a r d ’s auf dem Gebiete der Ex- 
perimentalphysiologie,

e n tn o m m e n  einem von H. P ro  1- J a k s c h  in d e r  P len a rv e rsam m lu n g  des D ocforen- 
C olleg ium s d e r  P ra g e r  medic. Faculüit  y o rge tragenen  wissenschaft l ichen Reise

ber ich te .

Bei d e r  Abs ich t ,  d ie  w ic h t i g s te n  E n t d e c k u n g e n  d es  v ie l 
v e rd i e n te n  f r a n z ö s ic h e n  E x p e r i m e n t a t o r s  in e ine r  g e d r ä n g t e n  
U e b e r s i c h t  v o rz uf üh ren ,  k o n n t e  es n i ch t  v e r m ie d e n  w e r d e n ,  und 
w i rd  w o h l  auch  E n t s c h u l d i g u n g  finden,  w e n n  m a n c h e s  a u c h  
sc h o n  au s  d e r  V i e r t e l j a h r s c h r i f t  B e k a n n te  h i e r  w i e d e r  m i t e r 
w ä h n t  w i r d ;  Man ches  dagege n  d ü r f t e  d e u t s c h e n  L e s e r n  ü b e r 
h a u p t  h i e r  zum e r s t e n  Male ge b o te n  sein.

1. Die in d i e s e r  V i e r t e l j a h r s c h r i f t  (Bd. 21 Anal.  S. 3) b e 
r e i t s  m i tg e th e i l t e  h ö c h s t  w i c h t ig e  E n t d e c k u n g ,  d a s s  d ie  Leber 
unabhängig von der E in führung  zucher- oder amylumhaltiger Nahrung  
im normalen Zustande stets Zucker erzeuge, d e r  im R e s p i r a t i o n s 
a c t e  d u r c h  e ine  Art  V e r b r e n n u n g  w i e d e r  v e r lo r e n  g e h t ,  ha t  
B e r n a r d  w e i t e r  ver folgt .  Er  ha t d ie s e  Func t io n  d e r  L e b e r  
n i c h t  n u r  bei d en  Mam miferen ,  s o n d e r n  au ch  bei den  Vögeln ,  
Rept i l i en ,  Knochen- und  Knorpe l f i schen ,  den  Mol lusken,  den  Ga- 
s t r o p o d e n  un d  Acepha le n  d u r c h  d as  E x p e r i m e n t  n a c h g e w i e 
sen ,  und  s c h l i e s s t  som i t ,  d a s s  d ie s e  Fun ct io n  den  Th ie ren  a l l 
ge m e in  zu ko m m e,  w e l c h e r  Ar t  a u c h  i h r e  E r n ä h r u n g  und  d as  
Medium sei ,  in d e m  s ie  leben,  d a s s  so m i t  d ie  Z u c k e r p r o d u c -  
t ion d em  a ni m a l i sc hen ,  wie  dem v e g e ta b i l i s c h e n  R e ic h e  a n g e 
höre .  — Bei de n  W i r b e l t h i e r e n  t r e n n e n  s ich  d e r  Z u c k e r  und  
d ie  Galle b e re i t s  in d e r  Le b e r  ; d e r  Z u c k e r  ge la n g t  in d ie  L e b e r 
vene n ,  d ie  Galle in den  D a r m c a n a l ; bei de n  Mol lusken  i st  es  
a n d e r s ,  d a m i s c h e n  s i ch  be id e  P r o d u c te ,  d ie  Galle s e lb s t  w i rd  
z u c k e r h a l t i g ,  g e l a n g t  in den  D a r m c a n a l , um s o f o r t  w i e d e r  
a u f g e s a u g t  zu w e r d e n .

2. Diese  s c h ö n e  E n t d e c k u n g  f ü h r t e  B e r n a r d  zu e in e r  z w e i 
ten,  n o c h  i n t e r e s s a n t e r e n ,  und p r a k t i s c h  w ic h t i g e re n .  Er  kam 
e inma l  au f  den  G eda n k e n ,  die z u e k e r p r o d u c i r e n d e  Ei gen sch af t  
d e r  L e b e r  d a d u r c h  zu s te ig e r n ,  d a s s  e r  den  N. vagus  (auf 
d e s s e n  Anthe i l  an d e r  Z u c k e r b i l d u n g  e r  sc h o n  au s  f r ü h e r e n  
E x p e r i m e n t e n  g e s c h l o s s e n  ha l te )  an fängl ich  an p e r ip h e r .  S t e l 
l e n ,  un d  a ls  d i es  e r f o lg los  bl ieb,  an s e i n e r  U r s p r u n g s s t e l l e  
re i z te ,  i n d e m  er  e in en  fe inen T r o i k a r  d u r c h  d ie  S c h ä d e l k n o 
che n  bis ins  v e r l ä n g e r t e  Mark,  und  in d ie  P y r a m i d e n k ö r p e r  bei 
Kan inc hen  e ins tach .  E r  fand  in d e r  That ,  d a s s  na ch  d e r a r 
t i g e r  Reizung  d e s  c e n t r a l e n  U r s p r u n g e s  des  Vagus  d ie  E r z e u 
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gung  d es  Z u c k e r s  so g e s t e i g e r t  w u r d e ,  d a s s  s e in e  V e r b r e n 
n u n g  im R e s p i r a t i o n s a c t e  n ich t  vo l l s tändi g  e r fo lg te ,  d a s s  d e r  
ü b e r s c h ü s s i g e  Z u c k e r  ins  Blut  d e r  A r te r ie n  überg ing ,  d u r c h  
die  Nieren a u s g e s c h i e d e n ,  und  "somit  künstlich Diabetes melli
tus e r z e u g t  w u r d e  *). Zu g le ic h  fand er ,  d a s s  h ie rbe i  d ie  P h o s 
p h a t e  im Urin a b n e h m e n ,  und b e i n a h e  g änz l i ch  v e r s c h w in d e n ,  
so lang e  s ich  Z u c k e r  im H a rn e  zeigt ,  f e r n e r  d a s s  e ine  le ich te  
T e m p e r a t u r v e r m i n d e r u n g  und g r o s s e  I r r i t a b i l i t ä t  d e r  Z u c k e r 
b i ld un g  paral le l  gehe .  B. w a r  mi t d ie s e m  E r g e b n i s s e  no ch  
n ic h t  zu f r ie d e n ;  e r  wol l te  w i s s e n ,  ob d ie  a b n o r m e  Z u c k e r b e 
r e i t u n g  in d e r  L e b e r  d i r e c t  d u r c h  d ie  R eiz ung  d e r  C e n t r a l 
e n d e n  d es  Vagus  und Fo r t l e i tu ng  d i e s e r  E r r e g u n g  d u r c h  den  
Vagus zu r  Leber  ver m i t t e l t  w e r d e ,  ode r  ob d ie se lb e  n ich t  v ie l
m e h r  d u r c h  e ine  Ar t Ref lexact ion,  d. h. U e b e r t r a g u n g  d es  Reize s  
und  d e r  E r r e g u n g  auf  da s  R ü c k e n m a r k  und die Gangl ien  d es  
S y m p a tb ic u s  zu S t an d e  ko m m e .  Er  fand  L e t z t e r e s ;  durch -  
sc h n i t t  e r  vor  d e r  R eiz ung  d es  V a g u s u r s p r u n g e s  in den  Pyr a-  
m i d e n k ö r p e r n  d a s  R ü c k e n m a r k  o d e r  d ie  V e r b in d u n g s z w e ig e  
d e s s e l b e n  zum S y m p a th ic u s ,  so  fand s ich  kein Z u c k e r  im Ar te-  
r ie n b lu te  und  H a r n e  vor ,  wohl  a b e r  fand s ich  Z u c k e r  in be i 
den ,  w e n n  e r  den  Vagus  d u r c h s c h n i t t ,  und n a c h h e r  die Ver
le tzung  d e r  P y r a m i d e n k ö r p e r  v o r n a h m ;  ja  es ze ig te  s ich  Z u c k e r  
im H arn e ,  w e n n  er  d a s  H i r n e n d e  d es  d u r c h s c h n i t t e n e n  Nerven  
re izte.  B. s c h l o s s  som i t ,  d a s s  die k r a n k h a f t  v e r m e h r t e  Zuc ke r -  
p r o d u c t i o n  in d e r  Le b e r  bei V e r l e t zun g  d e r  P y r a m i d e n k ö r p e r  
d u r c h  Reflexact ion mi t te l s t  d e s  S y m p a th ic u s  zu S t a n d e  k o m m e,  
w obei  e r  an ein ä h n l i c h e s  V er h a l t en  d es  Gangl ion  s u b m a x i l la r e  
und c i l i a re  be zü g l ic h  d e r  C o n t r a c l i o n  d e r  I r i s  und  d e r  Spei- 
c h e l s e c r e t i o n  bei D u r c h s c h n e i d u n g  d e r  in d a s s e l b e  e i n t r e t e n d e n  
N e r v e n f ä d e n  e r in n e r t .  Der Z u c k e r  e r s c h e i n t  bei K a ni nche n ,  H u n 
den  u. s. w., an w e l c h e n  au f  d ie se  W e i s e  e x p e r i m e n t i r t  w u r d e ,  
f rü h e r  im Harne ,  be vo r  no c h  d ie  H a r n m e n g e  s e lb s t  v e r m e h r t  
i s t ,  und  B. b e w e i s t  s o m i t  s c h o n  d u r c h  das  E x p e r im e n t ,  d a s s  
D ia b e te s  und Pol yur ie  g e t r e n n t  für s ich  v o r k o m m e u  k ö nne n .  
B. sa h  d ie  P o ly u r ie  bei se in e m  E x p e r i m e n t e  c o n s t a n t  s p ä 
t e r  e i n t r e t e n ,  a ls  die Z u c k e r a u s s c h e i d u n g ,  und s c h l o s s  somi t ,  
d a s s  e r s t  d u rc h  Reflexact ion von d e r  L eb e r  und  de n  in s ie

*) D r. G r ä f e  von B erlin  w iederho lte  das in  P a r is  gesehene E x p e rim en t 
h ie r in  P ra g  an  6 K a n in c h e n ; d a ru n te r öm al m it vo llständ igem  E r 
folge. S ta t t  des T ro ic a rts  bediente er sich e iner N a d e l, w odurch  das 
E x p e rim en t jeden fa lls  noch re in e r w ird.
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e i n t r e t e n d e n  V a g u s z w e ig e n  die k r a n k h a f t e  E r r e g u n g  d e r  Nie
r e n  und  ih re  g e s t e i g e r t e  Fun ct i on  zu S t a n d e  k o m m e.  D ur ch  
f o r t g e s e t z t e  V e r s u c h e  c o n s t a t i r t e  B. end l ic h ,  d a s s  es e ine  b e 
s t i m m t e  S te l le  an d e r  C o m m i s s u r  d e r  P y r a m i d e n k ö r p e r  sei ,  bei 
d e r e n  Ver le tz u n g  s ich Z u c k e r  im H a r n e  zeigt .  Be izuf üge n  i st  
n o c h ,  d a s s  B. s e l b s t  nach  Reizung  d e r  p e r i p h e r i s c h e n  Au s
s t r a h l u n g  d e s  Vagus  a u f  d e r  S c h l e i m h a u t  d e r  L uf tw ege  d u r c h  
E i n a t h m e n  von Ch lo ro fo rm -  o d e r  A e th e rd ä m p fe n  e inen  v o r ü b e r 
g e h e n d e n  D ia b e te s  b e o b a c h t e t e  *).

3. B e r n a r d  rec t i f ic i r te  d u r c h  z a h l r e i c h e  D u r c h s c h n e i 
d u n g e n  d es  N. va g u s  in d e r  m i t t l e r e n  H a ls g eg en d  an P f e r d e n ,  
H u n d e n  und  K an in c h e n  d ie  a l l gemein  a n g e n o m m e n e  Ans ich t ,  
d a s s  na ch  d i e s e r  D u r c h s c h n e i d u n g  d ie  N ahrungss tof fe  the i l s  
d u r c h  i h r e  S c h w e r e ,  the i l s  d u r c h  d ie  n o c h  f o r t b e s t e h e n d e n  
S c h l u n d k o p f c o n t r a c t i o n e n  in den  Magen ge la n g e n .  S e in e  V e r 
s u c h e  ze ige n  u n w id e r le g l ic h ,  dass unmittelbar nach der D urch
schneidung des Vagus in  d e r  b e z e i c h n e t e n  Ge ge nd  das Gelangen 
der Nahrungsstoffe in den Magen durch eine krampfhafte Zusam m en
ziehung der unteren Partie des Oesophagus g e r ad ezu  un m ö g l i c h  
g e m a c h t  w e r d e ,  d a s s  d ie s e  k r a m p fh a f te  Z u s a m m e n z i e h u n g  e r s t  
a l lmä l ig  e r l ö s c h e ,  und e r s t  36 bis 48 S t u n d e n  nach  d e r  D u r c h 
s c h n e i d u n g  die F o r t l e i t u n g  d e r  Al imente  in den  Magen au f  die 
eben b e z e i c h n e t e  W e is e  w i e d e r  mögl ich  w erd e .

4, I n t e r e s s a n t  i s t  d e r  Ver suc h ,  den  B. bezügl ich  d es  Ein
flusses der N. vagi a u f  die Herzcontraction v o rn a h m .  Er  se tz te  
d a s  K a r d i o m e t e r  in d i e  K aro t i s  e ines  P f e r d e s  ; d e r  T o t a l d r u c k  
d e s  art .  Blu t es  kam gle ich  e i n e r  Q u e c k s i l b e r s ä u l e  von 130— 140 
M i l l im e te rn ;  die V e r m e h r u n g  d es  D ru ckes ,  d ie  mit  j e d e r  H e r z 
cont r ac t io n  z u w u c h s ,  b e t r u g  15—20 Mi ll imeter .  W u r d e n  die  
Vagi in d e r  m i t t l e r e n  H a ls gegend  d u r c h s c h n i t t e n ,  so v e r m i n 
d e r t e  s ich  b los  d e r  mit  j e d e r  H e r z c o n t r a c t i o n  z u w a c h s e n d e  
D ru c k  von 15—20, au f  5 bis 6 Mi l l imeter ,  w ä h r e n d  d e r  To ta l 
d r u c k  d e r  B lu ls äu l e  ke in e  Abn ahm e  e r f u h r ,  j a  n o c h  zunahm .  
Die Zahl  d e r  H e rz p u ls a t i o n e n  n ahm  j e d e r z e i t  mi t  d e r  D u r c h 
s c h n e i d u n g  b e t r ä c h t l i c h  z u ;  d a s s e l b e  b e o b a c h te te  B. an H u n 
den ,  bei d e n e n  ü b e r d ie s  d ie  vo r  d e r  O p e ra t io n  s e h r  u n r e g e l 
m ä s s i g e n  H e r z p u l s a t i o n e n  m e h r  r h y t h m i s c h  w u r d e n .

*) G r a e f e  h a t noch h inzugefüg t, dass E x tra v a sa t und  E x su d a t in  d ieser 
G egend  dieselbe W irk u n g  haben , d. h. D iabetes m ellitu s bew irken ' 
w ie d ie V erle tzu n g  m it e in e r N ad e l oder einem  T roicar} .
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5. Auf  e in e  h ö c h s t  o r ig in e l l e  W e i s e  c o n s t a t i r t e  B e r n a r d  
den  Einfluss des 8. Nervenpaares a u f  die chemischen Phänomene der 
Magenverdauung. Er  b r a c h t e  Hu n d en  e ine  w e i t e  Magenfi s te l  
bei,  die  es ihm mögl ic h  machte ,  d ie  S c h l e i m h a u t  in e in e r  g e 
w i s s e n  A u s d e h n u n g  zu se he n .  F ü n f  W o c h e n  s p ä t e r ,  als  d ie  
Fistel  v o l l ko m m en o r g a n i s i r t  w a r  un d  d a s  T hi e r  s ic h  w i e d e r  
w o h l  befand ,  d u r c h s c h n i t t  e r  die Vagi in d e r  m i t t l e r e n  Ha ls 
gege nd ,  und  fand  n a c h  d i e s e r  O p e r a t i o n ,  d a s s  d ie  v o r h e r  tur -  
g id e  und g e r ö t h e t e  M a g e n s c h l e i m h a u t  b lass  und unempf indl ich  
w e r d e  und  s ic h  g lä t te ,  f e rn e r ,  d a s s  in d e m s e l b e n  Mom en te  d ie  
S e c r e t i o n  e ines  s a u r e n  M a g e n s a f te s  a u fh ö re ,  und  d u r c h  die  
Bi ldun g  e in e r  s c h l e i m i g e n  f a d e n z i e h en d e n  F l ü s s i g k e i t  e r s e t z t  
w e r d e ,  d ie  n e u t r a l  o d e r  s c h w a c h  a lk a l i s ch  r e a g i r te .  Hiemi t  wrar  
j e d e r z e i t  die  V e rd a u u n g  c o m p l e t  au fgehoben  und  N a h r u n g s 
stoffe,  als  Z ucke r ,  Brod und a n d e r e  a m y lu m h a l t i g e  S u bs ta nzen ,  
d ie  nach d e r  D u r c h s c h n e i d u n g  in den  Magen g e b r a c h t  w u r d e n ,  
u n t e r l a g e n  u n t e r  d em  E inf lüsse  d e r  W ä r m e  und Feu ch t ig ke i t  
e ine r  s p o n ta n e n  Z e r s e t z u n g ,  wie  sie a u c h  a u s s e r h a l b  d es  Thier-  
r e s  u n t e r  d e n s e lb e n  B e d i n g u n g e n  vor  s i ch  geht .

6. In B e z ie h u n g  au f  den  M e c h a n is m u s  d e r  Secretion des 
Magensaftes ü b e r z e u g t e  s i ch  B e r n a r d  d u r c h  den  V er su ch ,  d a s s  
ins  Blut  g e b r a c h t e  S u b s t a n z e n  w ä h r e n d  d e r  V e r d a u u n g  m i t 
te l s t  d e r  g a s t r i s c h e n  S e c r e l i o n  s e h r  schne l l  und leicht  in den 
Magen ge la n g e n .  Er  m i s c h t e  mit  den  S p e i s e n  ein Eisensa lz ,  
und  s p r i tz te  ins  Blut  des  T h i e r e s  e ine  s c h w a c h e  L ö s u n g  von 
b l a u s a u r e m  Kali und fand,  d a s s  d ie s e  S u b s ta n z e n  s ich s e h r  
bald im Magen b e g e g n e n ,  und  du rc h  die  Bi ldung  von e i s e n 
b l a u s a u r e m  Kali den C h y m u s  blau f ä rben .  B. k o n n te  hiebe i  
s e lb s t  g en au  d ie  S te l le  b e s t i m m e n ,  an d e r  d i e s e  S e c r e t i o n  
vor  s ich  ging.

7. B e r n a r d  m a c h t e  f e r n e r  S tu d ien  üb e r  den Einfluss des 
Magensaftes a u f Rohrzucker. Er  fand,  d a s s  d e r s e l b e  n i ch t  ass im i-  
l ir t  w e r d e ,  w e n n  man ihn d i r e c t  ins  Blut  b r ing t ,  d a s s  e r  v iel 
m e h r  de n  Einf luss  d e r  V e rd a u u n g  e r f ah re n  habe n  m ü s s e ,  um 
in Z u c k e r  d e r  2. Ar t o d e r  T r a u b e n z u c k e r  t r a n s f o r m i r t  zu w e r 
den.  Flr in j ic i r te  in die J u g u l a r v e n e  e in e s  g r o s s e n  K an in chens  
e ine  L ö s u n g  von R o h r z u c k e r  (1—2 G r a m m e s  in 6—8 G r a m m e s  
lauen  W ass e r s ) ,  und fand bald d a r a u f  den  R o h r z u c k e r  o h n e  
al le V e r ä n d e r u n g  und mit  al len se ine n  c h e m i s c h e n  C h a r a k t e r e n  
im H a r n e  des  Thie re s .  L iess  e r  d a g e g e n  den  R o h rzu ck e r  vor  
d e r  In jec t ion  in dem s a u r e n  Magensaf te  d e s s e l b e n  T h i e r e s  dige-  
r i r e n ,  so e r s c h ie n  d e r s e l b e  n i ch t  m e h r  im Harne .  D a sse lb e



184 Prof : Jaksch : Ueber Bernard's Leistungen.

g e s c h a h ,  w e n n  er  den R o h r z u c k e r  in e n t s p r e c h e n d  a n g e s ä u e r 
t e m  W a s s e r  a u f k o c h e n  l iess ,  und da nn  d ie se  L ö s u n g  e ins pr i tz te .  
Es  fo lg t  h i e r a u s ,  d a s s  d e r  R o h r z u c k e r ,  sobald e r  n i c h t  d u r c h  
d ie  V e r d a u u n g  in T r a u b e n z u c k e r  u m g e w a n d e l t  ist ,  als  e ine  d e r  
Nut r i t ion  f r e m d a r t i g e  S u b s t a n z  aus d em  O r g a n i s m u s  a u s g e 
s c h i e d e n  w e r d e .

8. Zum  B eleg e  d e r  von B e r n a r d  au fg e s t e l l t e n  verschie
denen Function der einzelnen Speicheldrüsen, w o r ü b e r  w i r  aus  e inem 
e r s t  zu Anfang  d ie s e s  J a h r e s  bei d e r  A cadem ie  d e s  Sc iences  
e i n g e b r a c h t e n  Memoire  (36. Bd. Anal.  S. 27) d a s  W ic h t i g s te  
m i tg e the i l t  h a b e n ,  dür f te  no ch  zu e r w ä h n e n  sein ,  d a s s  bei 
Vögeln,  d en en  die Mas t ica t ion und d ie  Gus ta t ion  a b g e h n ,  d ie  
P a r o t i s  und  S u b m a x i l l a r d r ü s e  feh len ;  d e s s h a l b  m ü s s e n  auch  
d ie  Drü sen ,  die bei d e n s e lb e n  V o rko m m en ,  e inz ig au f  d ie  Deglu- 
t i t ion bezog en  w e r d e n ,  d e s s h a l b  h a b e  auc h  die k le b r i g e  und  
v i s c ö s e  Besc ha f f enhe i t  i h r e s  Sp e ic h e ls  n ic h t s  ge m e in  mi t de m 
d ü n n e n ,  w ä s s e r i g e n  Spe ic he l  d e r  P a r o t i s  un d  S ubm axi l l a rd rü -  
sen  bei den Mam miferen .  Die se  D rüsen  s e ie n  ü b r i g e n s  g e r a d e  
bei j e n e n  Mammife ren  am m e is te n  e n tw ic k e l t ,  die h a r t e  und 
t r o c k e n e  S u b s t a n z e n  k a u e n  ; d a g e g e n  a t r o p h i r e n  s ie  und v e r 
s c h w i n d e n  fas t  bei j e n e n ,  d ie  im W a s s e r  leben  und  feuch te  
N a hr ungss to f f e  zu s ich n e h m e n ,  wie bei de n  P h o k e n ,  w ä h r e n d  
d o c h  die a n d e r e n  B u c c a l -  und  S u b l i n g u a l d r ü s e n  i h r e  n o rm a le  
E n t w i c k e l u n g  b e ib e h a l t e n  haben .  S c h l i e s s l i c h  e r k l ä r t  ß .  die 
A n s ic h t  für i r r ig ,  d a s s  e ine  S p e i c h e l d r ü s e  d ie  a n d e r e  in i h r e r  
Fun ct i on  e r s e t z e n  könn e .

9. Aus d e r  e i g e n t h ü m l i c h e n  Function des P ankreas , Fette 
und Oel zu  em ulsioniren , w o r a u f  B e r n a r d  (vgl. uns .  Anal.  
Bd. 22. S. 57) sc h o n  im J a h r e  1848 a u f m e r k s a m  g e m a c h t  ha t te ,  
e r k l ä r t  e r  s ich  auch ,  d a s s  d e r  Chylus  e r s t  von d e r  Gegend 
des  D a r m c a n a le s  an in de n  C h y l u s g e f ä s s e n  s i ch  sa m m le ,  wo 
s ic h  d e r  p a n k r e a t i s c h e  Saf t  b e r e i t s  mi t  dem C h y m u s  v e r e i n i g t  
und  g e m i s c h t  hat .  B e s o n d e r s  i n t e r e s s a n t  fand  e r  in d i e s e r  
H in s ic h t  d a s  K a ni nche n ,  bei dem d e r  P a n k r e a s s a f t  bei läuf ig 
35 C e n t i m e t e r  t i e fe r  a l s  d ie  Galle zum C h y m u s  h in zut r i t t .  Bis 
zu d i e s e r  S te l le  ze ig t  be im  K a ni nche n  no ch  n ic h ts  d ie  F o r m a 
t ion  und  S e p a ra t i o n  e in e s  mi lch igen  Chylus a n ;  n i c h t s  zeigt ,  
d a s s  d ie  fe t ten  Stoffe e m u l s i o n i r t  s i n d ;  e r s t  u n t e r h a l b  d e r  
S te l le  d e s  E in t r i t t e s  d e r  P a n k r e a s f l ü s s i g k e i t  g e s c h i e h t  d i e s ; 
von da  an e r s t  b e k o m m t  d e r  Chylus  ein m i l c h i g e s  An se he n ,  
von da  an s i e h t  man  d e n s e lb e n  d ie  e n t s p r e c h e n d e n  Chylusge-  
f ä s s e  anfül len.  P r a k t i s c h  w ic h t ig  i s t  ü b e r d i e s  no ch  d ie  von
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B. g e m a c h t e  B e o b a c h t u n g ,  d a s s  bei k r a n k h a f t e r  Affection d es  
P a n k r e a s  o d e r  d e s s e n  A u s f ü h r u n g s g a n g e s  d ie  fe t ten  Stoffe,  die 
in d e r  N a h r u n g  e n th a l t e n  s ind ,  u n v e r ä n d e r t  mi t  dem Stuhl  
en t le e r t  w e r d e n .  — En dl ic h  b e s t ä t i g t e  a u c h  d ie  v e r g l e i c h e n d e  
A n a to m ie  d ie s e  A ns ic h t  B. 's,  d e n n  e r  fand  be ide  F l ü s s ig k e i t e n ,  
Galle und  P a n k r e a s s a f t  e n t w e d e r  s c h o n  g e m i s c h t  in den  D a r m 
cana l  t r e te n ,  o d e r  s i ch  bald,  da  i h r e  E i n t r i t t s s te l l e n  im Darm -  
cana le  n a h e  bei e i n a n d e r  l i egen ,  mit  e i n a n d e r  m is c h e n ,  o d e r  
end l ic h  21—50 C e n t i m e t e r  u n t e r h a l b  d es  D. c h o l e d o c h u s  den  
P a n k r e a s a u s f ü h r u n g s g a n g  s ich  in d e n  D a rm c a n a l  e inm i in den ,  
so d a s s  d a s  l e tz t e r e  S e c r e t  die  ber e i t s  mit  Galle i m p r ä g n i r t e n  
A l im en te  traf.

10. B e r n a r d ' s  E x p e r i m e n t e  über die Rolle des chylus- 
führenden Apparates bei der Absorption der Nakrungsstoffe, d e r e n  H a u p t 
r e s u l t a t e  (Bd. 32 A n a l ,  S 52) b e re i t s  m i t ge th e i l l  w u r d e n ,  
ha ben  bei z a h l r e ic h en  W i e d e r h o l u n g e n  n ic h t  blos  ih r e  volle 
B e s t ä t i g u n g ,  s o n d e r n  auch  m a n c h e  e r w ä h n e n s w e r t h e  E r w e i t e 
rung  ge fu n d en .  Der  R oh rz u c k e r ,  w e lc he r ,  wie  b e r e i t s  g e s a g t  
w u r d e ,  a u s s c h l i e s s l i c h  von d e r  P f o r t a d e r  a b s o r b i r t  w i r d ,  und  
d a h e r  auch ,  bevo r  e r  in d ie  L ung e  ge la n g t ,  n o t h w e n d i g  die 
L e b e r  p a s s i r e n  m u ss ,  e r f ä h r t  bei d i e s e m  D u r c h g ä n g e  e ine  c h e 
m i s c h e  V e r ä n d e r u n g ,  d ie  ihn a s s i m i l i r b a r  macht .  B r in g t  man 
d a g e g e n  d u rc h  w e lc h e  a n d e r e  Vene d e s  K ö r p e r s  i m m e r  e ine  
Sol u t i on  von R o h r z u c k e r  in den  Kre islauf ,  so  g e h t  d e rs e lb e ,  
o h n e  i r g e n d  v e r ä n d e r t  i. e. a s s im i l i r t  zu w e r d e n ,  s c h o n  nach  
e in igen  A u ge nb l i ck en  d u r c h  d en  Ur in a b ;  b r ing t  man a b e r  d ie se  
Sol u t i on  in e inen  Ast d e r  P fo r ta de r ,  so  w i r d  e r  n ic h t  m e h r  
mi t  d em  H a r n e  a u s g e s c h i e d e n ,  s o n d e r n  g e r a d e  so a ss i m i l i r t ,  
a ls  ob e r  bei n o r m a l e r  Diges t io n  in d ie  P f o r t a d e r  un d  L e b e r  
g e l a n g t  w ä re .  De sg le ic he n  m u s s  d a s  E ie r w e is  wie  d e r  R o h r 
zu ck e r  das  L e b e r p a r e n c h y m  p a s s i r e n ,  w e n n  es a s s i m i l i r t  w e r 
d e n  soll.  S p r i t z t  man in d ie  Ju g u l a r v e n e n  e in es  H u n d e s  
o d e r  K a n i n c h e n s  e tw a s  E i e r w e i s s  mi t  W a s s e r  v e r d ü n n t ,  so 
w i r d  d e r  Ur in e in ig e  Ze i t  n a c h h e r  a lbu m in ö s .  D ie se r  Versuch  
l e h r t  ü b e r d i e s s ,  d a s s  d a s  E ie rw e is  n i c h t  id en t i sc h  sei  mi t  d em  
Albumin d es  Blutes,  und d a s s  es g le ichfa l l s  in d e r  L e b e r  e ine  
g e w i s s e  V e r ä n d e r u n g  e r le id en  m ü s s e ,  um d e m  O r g a n i s m u s  a n 
g e e ig n e t  w e r d e n  zu k ö n n e n ;  de n n  s p r i t z t  m an  d ie se lb e  E i e r w e i s s 
lö su n g  in d ie  P fo r t ade r ,  so  ze ig t  s ich k e i n e  S p u r  m e h r  h ie 
von im Urine .  D a g e g e n  h ab en  d ie  fe i ten Stoffe, um im Blu te  
zu ble iben und  a s s im i l i r t  zu w e r d e n ,  n ich t  e r s t  nö th i g ,  d ie  L e 
b e r  zu p ass i r en .  B. in j ic i r t e  ö f te rs  g r ö s s e r e  Q u a n t i t ä t e n  von
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B ut te r ,  Oel ,  Fe t t  in d ie  J u g u la rv e n e n  von H u n d e n  u. s. w., n a c h 
de m  er  d ie s e  Stoffe mit  P a n k r e a s s a f t e  e m u l s io n i r t  h a t t e ; —  nie sa h  
e r  j e d o c h  h i e r a u f  den  Urin Fe t t  en tha l ten  o d e r  chylös  w e r d e n .  — 
B. s c h l i e s s t a u s  d ie se n  Ver su chen ,  d a s s  hei d e r  Digest ion Z u c k e r  
u nd  a l b u m e n h a l t i g e  Al ime nte  d u r c h  die P f o r t a d e r  d e r  Le be r  
z u g e f ü h r t  und h i e r  ass im i i i r t ,  d a ss  h i n g eg en  e m u l s i o n i r t e  fe t te  
S u b s t a n z e n  d u r c h  die C h y lu s g e fä s s e  r e s o r b i r t  und  ins  a l l g e 
m e in e  V e n e n s y s te m  und  in d i e  Lunge  ge le i te t  w e r d e n ,  o h n e  
v o r h e r  d ie  Le b e r  p a s s i r l  zu haben .  I r r ig  i s t  d a h e r  die Ans ich t ,  
zufo lge  d e r  die L y m p h g e f ä s s e  a lle N a hrun gss to f fe  in s ich  au f 
n e h m e n  sol len.

11. N achde m B e r n a r d  scho n  f r ü h e r  (vergl .  uns .  Anal.  Bd.  
17 S. 43.) g e fu n d e n  ha t t e ,  d a s s  na ch  E x s t i rp a t i o n  d e r  Nieren  
d e r  H a rn s t o f f  in den  e r s t e n  Tagen ,  in so lange  das  T h ie r  l e b 
haf t  i s t ,  d u r c h  den  D arm can a l  a u s g e s c h i e d e n  w e r d e ,  und im 
Blu te  e r s t  w e n n  das  T hi e r  s c h w a c h  wi rd ,  n a c h z u w e i s e n  sei,  
s te l l t e  e r  w e i te r e ,  l e h r r e i c h e  V e r s u c h e  ü b e r  de n  Harn  d e r  pf lan
zen- und f l e i s c h f r e s s e n d en  Th ie re  an. Er en tzog  v o r e r s t  den T h ie 
r en  d u r c h  e in ige  Ze i t  die N a h ru n g  und fand h ie rbe i ,  d a s s  d e r  g e 
wöh n l i ch  t rübe ,  a l k a l i s c h e  und  an C a r b o n a te n  r e ic he ,  an P h o s p h a 
ten  und U ra ten  a r m e  Urin d e r  P f l a n z e n f r e s s e r  z. B. d e r  Pfe rde ,  
K an in c h e n ,  den  C h a r a k t e r  d e r  f le i s c h f r e s se n d en  Th ie re  a n n a h m ,  
k la r ,  sa ue r ,  r e ic h  an Ura ten  und P h o s p h o r a t e n  w u r d e ;  g e w ö h n l i c h  
D essen  s ie  schon  nach  |2 Tagen  e inen  Urin d e r  mit  j e n e m  d e r  
F l e i s c h f r e s s e r  ü b e r e i n s t i m m t e .  Der Urin von f l e i s c h f r e s s e n d e n  
T hi e r en ,  d ie  man d u r h  e in ige  Ze i t  h a t t e  h u n g e r n  l a ss en ,  e n t 
h ä l t  den  Harns tof f  in s o l c h e r  Menge,  d a s s  d e r s e l b e  b i sw ei len  
bei d e r  e in f ac he n  E rk a l t u n g  d es  Ur ins  h e r a u s k r y s t i l l i s i r t e ; 
j e de nf a l l s  g e n ü g t e  a b e r  d e r  Z u sa tz  von e t w a s  S a l p e t e r s ä u r e ,  
um s o g le ic h  den  s a l p e t e r s a u r e n  H arns to f f  s ich  p r ä c ip i t i r e n  
zu sehen .

12. Am Accessorius W illisii u n t e r s c h e i d e t  B e r n a r d  zwei,  b e 
zügl ich  i h r e s  U r s p r u n g s  v e r s c h i e d e n e  P o r t i o n e n : 1. den  in
n e r e n  Ast,  d e r  vom v e r l ä n g e r t e n  Marke  e n t s t e h t ,  und  2. den  
ä u s s e r e n  Ast ,  d e r  vom Hals the i l  d e s  R ü c k e n m a r k e s  kommt .  
In i h r e r  r e la t iv en  En tw ick lu n g  s ind  d ie se  be iden  Aes te  e in e r  
von dem ä n d e r n  u n a b h ä n g i g .  Beim P f e r d e  und  O c h s e n  fand 
B. den ä u s s e r e n  Ast  v e r h ä l t n i s s m ä s s i g  m e h r  e n t w i c k e l t  als 
bei  den Men sc hen ,  bei den  Vögeln h i ngege n  den  ä u s s e r e n  Ast  
f e h le n d  und  d e n  ga nzen  Nerven  auf  den  i n n e r e n  Ast  re du c i r t .  
W u r d e ,  u m d a s  Leben  d e s T h i e r e s  n ich t  zu g e f ä h r d e n ,  d e r  A cc .W il 
lisii  ohne  Eröf fnung d e r  S c h ä d e lh ö le  d u r c h s c h n i t t e n ,  so t r a t  con-



s t a n t  Aphonie  ein, w ä h r e n d  d ie  Verdauung ,  die Ci rcu la l ion  und 
R esp i r a t io n ,  die  u n t e r  d e m  Einf lüsse d e s  N. vag us  s te h e n ,  a u c h  
w e i t e r  nor ma l  und  u n v e r ä n d e r t  v o r  sich g ing en .  Di e se r  m o 
t o r i s c h e  Einf luss d e s  N. vagus  au f  die Dige s t ion ,  Ci rcu la t ion  
und R e s p i r a t io n  i s t  u n a b h ä n g i g  vom Acc.  Will is,  d e sg le i che n  
vom Fac ial is ,  H y p c g lo ss u s  und  den  C e rv ic a ln e rven  ; — mit  Recht  
s i e h t  d a h e r  R. d en  N. va g u s  schon  von se in e m  U r s p r ü n g e  a ls  
g e m i s c h t e n  Nerven  a n ,  d e r  ( involuntäre )  m o t o r i s c h e  und  
se n s ib le  F a s e r n  in s ich  s ch l ie s se .  — Bei w e i t e r e m  F o r s c h e n  
fand B. d a s s  d e r  A c c e s s o r .  Wi ll i s,  den  w i l lk ür l ic hen  Vocalbewe-  
g u n g e n , d e r N .  vag u s  den  u n w i l lk ü h r l ic h e n  r e s p i r a t o r i s c h e n  Be
w e g u n g e n  des  L a ry n x  v o r s te h e .  Beim M e n s c h e n  und d en  m e is te n  
M amm ife ren  s in d  be id e  Nerven  g e m i s c h t  und  v e re in ig t  im Keh l 
kopfnerven ,  do ch  s i e h t  man auch z .B .  bei Schimpansee-Affen  den  
in n e re n  Ast  d es  Access .  Wi ll is,  d i r ec t  zum Kehlkopfe  gehen .

Als R e s u m e  s e i n e r  V e r s u c h e  ü b e r  den  Vagus und Acc. Willis,  
h e b t  B. he rv o r ,  d a s s  d e r  Vagus  ein g e m i s c h t e r  Nerv sei ,  d e r  d re i  
u n w i l l kü r l ic hen  B e w e g u n g e n  d e r  Ci rcu la t io n ,  Diges t i on ,  R e s p i r a 
t ion v o r s t e h t  und d u r c h  den  S t i m m a p p a r a t  am wi l l k ü r l i ch en  
Leben  1 heil  n im m t ;  d es sha lb  func t i on i r e  d e r  L a ry n x  w ä h r e n d  des  
S ch la fe s  n u r  u n t e r  d em  Einf lüsse  d e s  Vagus,  und d ie ne  e inz ig d e r  
R e s p i r a t i o n ;  e r s t  beim W a c h e n  in te r v e n i r e  d e r  Access .  Will is,  
zum Z w e c k e  d e r  Pho na t io n .  I s t  L e t z t e r e r  z e r s t ö r t ,  so k ö n n e  das  
T h ie r  n i ch t  m e h r  au f  se in e n  V ocalappa ra t  w i r k e n ,  obgleich d e r  
u n v e r le tz te  Vagus die  R e s p i r a t i o n  und C i r cu l a t io n  u n v e r ä n d e r t  
u n t e r h ä l t .  — W e i t e r s  s te l l t e  B. ü b e r  die r e c u r r i r e n d e  Se n s ib i l i 
t ä t  d e s  Acc. Will is.  V e r s u c h e  an und fand,  d a s s  d e s e r  Nerv s c h o n  
von  s e in em  U r s p r ü n g e  an mit  d i e s e r  E i g e n s c h a f t  b e th e i l ig t  sei.  
Die se  r e c u r i r r e n d e  S e n s ib i l i t ä t  ist  d em  Access .  Wil l is ,  zufolge  
d i r e c t e r  E x p e r i m e n t e  B e r n a r d ’s n i ch t  vom Vagus mi tge the i l t ,  
s o n d e r n  von  den  3 bis 4 e r s t e n  C e r v i c a l n e r v e n p a a r e n ,  von 
d e n e n  e r  g l e ic h s a m  als  e ine  no c h  h inzug e fü gt e  v o r d e r e  W urze l  
a n g e s e h e n  w e r d e n  m u ss .  B. e r s t  c o n s t a t i r t e  d u r c h  z a h l r e ic he  
N e r v e n d u r c h s c h n e i d u n g e n  an Th ie re n ,  d a s s  d ie se  r e c u r r e n t e  
S e n s ib i l i t ä t  von d e r  h in t e r e n  W u rz e l  m i t g e th e i l t  sei ,  und d a s s  
so m i t  zw i sch en  d e r  h i n t e r e n  und  d e r  e n t s p r e c h e n d e n  v o r d e r e n  
W urze l  e in es  j e d e n  R ü c k e n m a r k s n e r v e n  e ine  Ar t  von Sens ib i-  
t ä t s k r e i s l a u f  be s t e h e .  B. s te l l t e  V e r s u c h e  ü b e r  d i e s e  r e c u r r e n t e  
S e n s ib i l i t ä t  an a t h e r i s i r t e n  T hi e r en  an  und fand d ie  A n aes th e -  
s ie  in fo lgender  O r d n u n g  s ich  e i n s t e l l e n :  Unempf indl ich  w u r d e  
z u e r s t  die v o r d e r e  W ur ze l ,  2. d ie  Haut ,  3. d ie  h i n t e r e  W u rz e l  
und  zu le tz t  die  h i n t e r e n  R ü c k e n m a r k b ü n d e l .  —  L ä s s t  man
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von d e r  A e th e r i sa t io n  ab,  so k e h r t  S e nb i l i t ä t  in u m g e k e h r t e r  O r d 
n u n g  zu rü ck ,  z u e r s t  im R ü c k e n m a r k e ,  da nn  in den h i n t e r e n  W u r 
zeln,  h i e r a u f  in d e r  Haut ,  endl ich in den  vo rd e re n  W ur ze ln .  E r 
s c h ö p f t  m an d i e  Th ie re  du rc h  g r o s s e  B lu tv e r lu s t e  o d e r  d u r c h  e i 
nen  O p e ra t io ns ac t ,  so s i e h t  man die Sens ib i l i t ä t  auf  g le ich e  W ei se  
e r l ö s c h e n ,  z u e r s t  au den  v o r d e r e n  und d a n n  e r s t  an de n  h i n 
t e r e n  W u rz e ln ,  so d a s s  es s ich h ie r a u s  r e c h t  gu t  e r k lä r t ,  wie  
m e h r e r e  E x p e r i m e n t a l p h y s i o l o g e n  die h i n t e r e n  W ur ze ln  als  al lein 
mi t  Se n s i b i l i t ä t  be gabt  finden und  a n s e h e n  kon nt en .

13. E r w ä h n e n s w e r t h  s ind  f e r n e r  die U n t e r s u c h u n g e n  B e r 
n a r d ' s  übe r  die  Paukensaite, den  Ast d e s  Fac ia l i s ,  d e r  sich mi t  
dem  R a m u s  l ingua l i s  d e s  5. P a a r s  vere in ig t .  B. fand d ie s e  Ana- 
s t o m o s e  c o n s t a n t  bei den  Mamm iferen ,  v e r m i s s t e  s ie d ag eg en  bei 
den  Vögeln und Rept i l ien .  Die Z e r s t ö r u n g  d e r  P a u k e n s a i t e  b e w i r k t  
e ine  V e r m i n d e r u n g  d es  G e s c h m a c k s v e r m ö g e n s ,  d ie  auf  die Z u n 
g e n h ä l f t e  b e s c h r ä n k t  bleibt ,  au f  w e l c h e r  die P a u k e n s a i t e  d u r c h 
s c h n i t t e n  wurd e .  Diese  V e r m i n d e r u n g  d es  G e s c h m a c k s v e r m ö g e n s  
b e s t e h t  dar in ,  d a s s  die Funct ion  d es  Lingual is  d. h. d e r  Ge
sc h m a c k  n ic h t  u n w e r w e i l t ,  so n d e r n  n u r  l a n g s a m  in d ie  E r s c h e i 
n u n g  tr i t t .  D a g e g e n  e r f u h r  d ie  Tas t se n s i b i l i t ä t  d e r  Z u n g e n 
s c h l e i m h a u t  d u r c h a u s  ke in e  V e r m in d e r u n g ,  w e n n  anch die P a u 
k e n s a i t e  d u r c h n i t t e n  w u r d e .  — Richt ig  ist  die w e i te r e  B e o 
b a c h t u n g  B e r n a r d ’s, d a s s  die  F a c i a l l ä h m u n g  be im M en sc h en  
in d e r  Regel  mit  e i n e r  A b n a h m e  d es  G e s c h m a c k s  au f  d e r  
e n t s p r e c h e n d e n  Se i te  d e r  Z u n g e  g e p a a r t ,  und d a s s ,  w e n n  
le t z te re  fehlt ,  d ie  Ur sa che  dar in  zu s u c h e n  ist ,  d a s s  d a s  den  
Facial is  k r a n k  m a c h e n d e  Mome nt  d e n s e lb e n  e r s t  u n t e r h a l b  des  
A b g a n g s  d e r  P a u k e n s a i l e  ge t rof fen  hat.

14. Die B e h a u p tu n g ,  d a s s  die Z e r s t ö r u n g  d es  Ocu lo mo to -  
r i u s  E r w e i t e r u n g  und  U n b e w e g l i c h k e i t  d e r  Pup i l le  z u r  Folge  
ha be ,  b e r i c h t i g t  B. i n so fe rn ,  a ls  e r  n a c h w i e s ,  d a s s  die  au f  s o l 
che  W e i s e  b e w i r k t e  P a r a l y s e  d e r  I r i s  u n t e r  be s t i m m te n  E i n 
f lüssen  w i e d e r  v e r s c h w i n d e t .  Er  d u r c h s c h n i t t  den  O c u lo m ot or iu s  
bei  Kaninchen  in n e r h a lb  d e r  S c h ä d e l h ö h l e ;  die Pupi l le  w u r d e  
w e i t  und u nb ew egl ic h  und  S t r a b i s m u s  ext.  t r a t  e in;  t r ä u f e l te  e r  
den  fo l ge nd en  Tag e ine  B e l l a d o n n a l ö s u n g  ins Auge,  so sah  e r  
d ie  Pup i l le  s ich  d o c h  no c h  e r w e i t e r n ;  q u e t s c h t e  e r  e inen  s e n 
s i b l en  Ast  d e s  5. P a a rs ,  so sa h  e r  a l s o g le ic h  die  Pup i l l e  s ich 
so e n e r g i s c h  v e r e n g e r n ,  a l s  ob d as  3. P a a r  n ich t  d u r c h s c h n i t 
ten  w o r d e n  w ä r e .

15. D e s g le ic h e n  re c t i f ic i r t e  B e r n a r d  d ie  A n s ic h t e n  ü b e r  
da s  Drehen des Thieres nach Verletzung des mittleren Schenkels des
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Kleingehirns. W ä h r e n d  s ich  nach M a g e n  d i e  und F l o n r e n s  
d a s  Thier  g e ge n  die  ve r l e tz te  Se ite d r eh t ,  A n d e re  w i e d e r  das  
G egen th e i l  fanden ,  ze ig te B. d u r c h  s e in e  E x p e r im e n te ,  d a s s  
be id e  A n s ic h t e n  r i c h t ig  s e i en  und d a s s  s ich  das  Thie r  na ch  
d e r  ver le tz ten  Se i te  d r e h e ,  w e n n  man h in te r  d em  U r s p r ü n g e  
d es  5. P a a rs ,  und  n a c h  d e r  e n t g e g e n g e s e t z t e n ,  w e n n  man vor 
dem  U r s p r ü n g e  d i e s e s  Ne rven  d ie  Ver l e t zung  v o rnahm .

16. I n t e r e s s a n t  s ind  d ie  von B e r n a r d  g e m e i n s c h a f t l i c h  
mit  Pe lo uze  ange s t e l l t e n  U n t e r s u c h u n g e n  ü b e r  d ie  chemischen 
und physiologischen Eigenschaften des Curaragiftes, w o r ü b e r  b e re i t s  
H u m b o l d t ,  B o u s s i n g a u l t ,  B o u l i n  u. A. m e h r f a c h e  
S t u d ien  g e m a c h t  h a b e n ,  b e s o n d e r s  a b e r  die V ersuche ,  die 
B e r n a r d  d a m i t  an F r ö s c h e n  an s te l l t e .  D ie se s  Gift b e w i r k t  
fas t  au g en b l i ck l i ch  den  Tod , w e n n  m an  es in e ine  W u n d e  
o d e r  u n t e r  die Haut  br in g t ,  und b e w i r k t  ke in en  üblen  Zufall ,  
w e n n  es in d en  Magen  o d e r  den  D a r m c a n a l  g e b r a c h t  wi rd .  
B. b r a c h te  d a s  Gift in e ine  fe ine  S t ichöf fnung d e r  Ha u t ;  s o 
g le ich  e r s c h i e n  d as  T h i e r  e rm a t t e t ,  be k a m  d a s  A u s s e h e n ,  als 
wol l te  es e ins ch l a fe n ,  a l sba ld  j e d o c h  blieb d ie  Re sp i r a t i o n  aus 
und  d as  Thie r  h ö r t e  a u f  zu leben,  o h n e  a u c h  n u r  d u r c h  i rg e n d  
e inen  Laut  S c h m e r z  v e r a th e n  zu haben .  Nach d e r  T ö d tu n g  
ze igen  d ie  T h ie r e  c o m p l e t e n  Ver lu s t  a l le r  E i g e n th ü m l i c h k e i t e n  
d e s  N e r v e n s y s t e m s ,  d ie  Exc i ta b i l i t ä t  d e r  Nerven  für  den  g a l 
va n is ch en  S t ro m ,  die Re f l ex e r sch e i n u n g en  von S e i t e  d e s  R ü c k e n 
m a r k e s  fehlen gä nz l ic h ,  do c h  h ab en  d ie  Muskeln  ih re  Excitabi-  
l i l ä t  vo l lkommen be ibeha l te n .  B. b e r ü h r t e  bei d em  g e t ö d t e t e n  
F r o s c h e  das R ü c k e n m a r k  und d e s s e n  Nerven  mit  e inem ga lva ni 
sc h e n  E le m ent e ,  oh ne  d a s s  auch  n u r  die  g e r i n g s t e  Z u c k u n g  in de n  
Mu ske ln  d es  T h ie re s  e in g e t r e t e n  w ä r e ;  d a g e g e n  e r f o lg t e  bei 
B e r ü h r u n g  d e r  Muskeln  d es  so g e t ö d t e t e n  F r o s c h e s  mit  d e r  
galv.  P in c e t t e  e ine  so lebhaf te  C ont r ac t io n ,  wie  bei e infach  
d e c a p i t i r te n  F rö sch en .  Es b e w e i s t  d a s  E x p e r im e n t  s c h la g e n d ,  
d a s s  d ie  Muskeln  n e b s t  d e r  vom R ü c k e n m a r k e  m i tg e th e i l te n  
Exc i ta b i l i t ä t  noch e ine  ihne n  e i gen thüm l i che ,  vom R ü c k e n 
m a r k e  ganz  u n a b h ä n g i g e  Exc i ta b i l i t ä t  für  den  ga lv an isc hen  S t r o m  
besi tzen.  Dass  das  Gift im D a r m c a n a l e  k e in e  to x i sc h e n  E i g e n 
sc h a f te n  e n tw ic k e le ,  b e r u h t  nach  B e r n a r d  n ic h t  a u f  e in e r  A s 
s im i la t ion  d es  t o x is chen  P r in c ip e s ,  s o n d e r n  e r  v e r m u th e t ,  d a s s  
n ine  e i g e n t h ü m l i c h e  Beschaf fenhe i t  d e r  D a r m s c h l e i m h a u t  d er  
Abso rp t io n  e n t g e g e n  s te he .  — B. fand w e i t e r ,  d a s s  a l le  
m u k ö s e n  Hä u te  d i e s e  Eigensc ha f t ,  d a s  C u ra ra g i f t  n i ch t  pas-  
s i r en  zu la sse n ,  bes i tzen ,  mit  A u s n a h m e  d e r  S c h le im h a u t  der
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B r o n c h i e n ,  a u f  d e r  es eben  so w i r k t ,  a l s  ob es u n t e r  d ie  Haut  
g e b r a c h t  w o r d e n  w ä r e .  Vom S t r yc hn in  b e w ie s  B e  r  n a r  d 
d u r c h  d a s  E x p e r i m e n t , d a s s  d a s s e lb e  se in e n  Einf luss  pr i 
mi t iv  au f  d ie  s e n s i b l e n  Nerven  ä u s s e r e  und  e r s t  d u r c h  Re
f lexact ion d ie  m o t o r i s c h e  I h ä t i g k e i t  d e s  R ü c k e n m a r k e s  s t e i 
gere .

17. B e r n a r d  s te l l t e  l e r n e r  zah l re ic he  V e r su che  an,  um 
zu ze igen  , d a s s  S u b s t a n z e n  ins  Blut  l e b e n d e r  T h ie r e  g e 
b r a c h t ,  in i h r en  c h e m i s c h e n  C h a r a k t e r e n  e n tw e d e r  n a c h w e i s 
b a r  o d e r  m a s k i r t  se in  können .  So z B. be o b a c h te t e  e r ,  
d a s s  M e ta l l s ubs ta nzen  ih re  n a t ü r l i c h e  Reac t io n  desh a l b  n ic h t  
b e w ir k e n ,  weil  das  Albumin  des  Blutes  s ie d a r a n  h i nder t .  
B. b r a c h te  ins  Blut  b l a u s a u r e s  Kali un d  e tw a s  Eisensa lz ,  so 
d a s s  s ie  s ich  im Blu te  b e g e g n e n  m u s s t e n ,  und d e n n o c h  kam  
n i r g e n d s  Be r l in e rb la u  zum Vorsche in  ; d i e s s  g e s c h i e h t  e r s t ,  
w e n n  s ich  d i e s e  be iden  S u b s t a n z e n  a u s s e r h a l b  d e r  Circula-  
t ion,  z. ß .  im D a r m c a n a le  b e g e g n e n .  D age gen  ä u s s e r n  o r g a n i 
sc h e  Su bs ta nz en ,  die  s ich  wie  F e r m e n t e  ve rh a l t en ,  i h r e  volle W i r k 
s a m k e i t ,  w e n n  s ie  in d a s  Blut  l e b e n d e r  T h ie r e  in j ic i r t  w e r d e n .  
In j ic i r t  ma n z. B. in 2 v e r s c h i e d e n e  Venen  g l e i ch ze i t i g  E m u l
sin und Amygdal in ,  so ä u s s e r n  s ie im Mo m en te  i h r e r  B e 
g e g n u n g  im Blu te  i h r e  ge w ö h n l i c h e  Reac t ion  und b i lden Bl au
s ä u r e ,  die d as  T h ie r  au g en b l i ck l i ch  tö d t e t ,  w ä h r e n d  beide  
S u b s t a n z e n  i so l i r t  in j ic i r t  s ich  als ganz  u n s c h ä d l i c h e r w e i s e n .

18. Zu e r w ä h n e n  i s t  f e r n e r  e ine  von B. e n d e c k t e  neue 
A rt von Gefässanastomose zwischen dem Bauch- und allgemeinen Ve- 
nensysteme be im P f e r d e  und  S c h ö p s e  d u r c h  Zw eige  d e r  P f o r t 
ader ,  die  mit  o ffener M ü n dung  d i r e c t  in dem  S t a m m e  d e r  Hohlvene 
o d e r  d e r  L e b e rv e n e  s ich  e i n s e n k e n .  Man ka nn  d i e s e  com-  
m u n i c i r e n d e n  G e f ä s s z w e ig e  in d e r  P f o r t a d e r  bald,  n a c h d e m  
s ie  in d ie  Leber  g e t r e t e n  ist ,  mi t  b l o s s e m  Auge  se h e n ,  s ie 
g e h e n  in e in e r  b e s t i m m t e n  Zahl  q u e r  und  d i r ec t  zu der .  ä u s 
s e r e n  F lä c h e  d e r  Hohlvene  und  s te l len  ein r e i c h e s  Netz von 
Vasis  v a s o r u m  da r ,  d o c h  viele d i e s e r  Aes te  m ü n d e n ,  a n s ta t t  
s i ch  zu the i len ,  g r a d e z u  in d ie  H öh le  d e r  u n t e r e n  Hohlvene ,  
an d e r e n  i n n e r e r  Fläche .

19. Endl ich  d e m o n s t r i r t e  B. die musculöse S lructur der unte
ren Hohlvene und der Lebervene bei i h r e m  D u r c h g ä n g e  d u r c h  die 
L e b e r  an e in igen  Th ie re n ,  b e s o n d e r s  d e m  R en n p fe rd e .
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Zur Behandlung der Mastitis der Säugenden.
Von Dr. Ratzenbeck p rak t .  Arzte in Prag .

Dieses  s c h m e r z h a f t e  und  la n g w ie r ig e  Uebel ,  w u r d e  b i s h e r  
mi t  e n t z ü n d u n g s w i d r i g e n ,  z e r t h e i l e n d e n  und  s c h m e r z s t i l l e n d e n  
Mi tteln beha n d e l t ,  o h n e  in den  m e is te n  Fä l len  die E i t e r u n g  zu 
v e r h ü te n .  — Es e n t s t e h t  an e in e r  o d e r  d e r  ä n d e r n  S te l le  d e r  
B r u s t  e ine  knol l ige  Här te ,  w e lc h e  i m m e r  g r ö s s e r  und  s c h m e r z 
ha f t e r  w e r d e n d  dem  af f ic ir ten D r ü s e n la p p e n  e n ts p r ic h t .  Die 
W a rz e  i st  dabe i  n i ch t  zur üc kg ezog en ,  was  e in e r  E n tz ü n d u n g  des  
s u b c u t a n e n  o d e r  z w is c h e n  den D r ü s e n l ä p p c h e n  ge le g en en  Z e l l g e 
w e b e s  e n t s p r e c h e n  w ü r d e ;  au ch  ist  d ie  B r u s t  n ic h t  d u r c h  E n t 
z ü n d u n g  des  u n t e r  d e r  B r u s t d r ü s e  au f  d e m  B r u s t m u s k e l  g e 
l ege ne n  Z e l l g e w e b e s  k o n i s c h  h e r v o r g e t r i e b e n .  Un te r  den  v i e 
len U rsachen , d e n e n  man d i e  E n t s t e h u n g  d i e s e s  Ucbels z u 
s c h r e i b e n  moc hte ,  s c h e i n t  ma n b i s h e r  auf  eine sehr nahe liegende 
n ic h t  g e a c h t e t  zu haben .  — Die au f  d er  B r u s t w a r z e  im m er  
z a r t e r  w e r d e n d e  Haut  v e r w a n d e l t  s ich,  wie  b e k a n n t ,  beim Ueber« 
g ange  in die  M ün d u u g en  d e r  B r u s t d r ü s e n g ä n g e  in e ine  s e h r  
f e ine  S c h le im ha u t .  Wir  sa h e n  oft  und na m en t l i ch  bei W e i b e r n ,  
d ie  d as  e r s te m a l  s ä u g e n ,  in den  e r s t e n  T agen  d e s  S ä u g e g e s c h ä f 
te s  Riss e  und S p r ü n g e  auf  d e r  W a r z e  e n t s t e h e n ,  w e l c h e  das  
Sä u g e n  s e h r  s c h m e r z h a f t ,  oft unm ögl ich  m ac he n .  Was  h i e r  in 
g r ö s s e r e m  Umfange  g e s c h i e h t ,  ka n n  g e w i s s  a u c h  blos den Ue- 
b e rz u g  de r  h aa r f e i ne n  Mündungen  d e r  Mi lchg änge  treffen,  obwohl  
u n s e r e m  Auge d ie s e  V e r l e t zun g  en tgeht .  Es i s t  üb e r f lü ss ig ,  
die in e inem so lc hen  Fal le  e n t s t e h e n d e  E x su d a t i o n  e r s t  zu e r 
w e is en .  Die Folgen  d e r s e lb e n ,  V er s t op fun g  und Verk l ebung  d e r  
M ünd ung des  A u s f ü h r u n g s g a n g e s  i s t  ebenso  k la r ,  wie  die  d u r c h  
d ie  i m m e r w ä h r e n d e  Se c re t i o n  d e r  Milch in den D r ü s e n l ä p p 
chen ,  w e lc h e  d i e s e m  A u s f ü h r u n g s g a n g e  e n t s p r e c h e n ,  bei g e 
h i n d e r t e m  Abf lusse  e r z e u g te  A n s c h w e l l u n g  d e r  M i l c h d r ü s e n 
par t ie .

Dies i st  d e r  Anfang  e in er  Mast it i s ,  ge gen  w e l c h e  alle bishe
rigen Mittel s ich  be hu fs  d e r  Z e r t h e i l u n g  f r u c h t l o s  e r w i e s e n  h a 
b e n :  und  do ch  i s t  die Hilfe sehr einfach. — Man d r ü c k e  die B r u s t  
mi t  d e r  u m f a n g e n d e n  Hand g e ge n  die  W a r z e  z u s a m m e n .  An 
d e r  no rm a le n  B r u s t  w i r d  h iebe i  aus  den  M ün d u n g en  d e r  A u s 
f ü h r u n g s g ä n g e  d ie  Milch the i l s  sp r i tz en d ,  the i ls  r i n n e n d  h e r 
v o r t r e te n .  Nich t so hier .  W e n n  man genau  au f  den  Thei l  d e r  
W a r z e  s ieht ,  in w e l c h e m  bei läufig d e r  A u s f ü h r u n g s g a n g  d e r
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a n g e s c h w o l l e n e n  D r ü s e n p a r l h i e  m ü n d e t ,  so w i r d  man  ein d ü n 
nes ,  h ä u t i g e s ,  m e h r  o d e r  w e n i g e r  g r o s s e s ,  of t  m i l chw e i s s  d u r c h 
s c h i m m e r n d e s  B l ä s c h e n  s ich e m p o r h e b e n  se h e n .  W i rd  d a s s e l b e  
mi t  e in e r  flach a u f g e s e t z t e n  Nadel  a u fg e s to c h e n ,  b e s e i t ig t  man 
d e s s e n  bald m e h r  bald w e n i g e r  d icke ,  oft s c h u p p e n a r t i g e  Ru 
d i m e n t e  un d  se tz t  man das  Kind an  d ie  B ru s t  zum S ä u g e n  an ,  
so s i e h t  ma n b inn en  e in igen  Minuten A n s c h w e l l u n g  und  S c h m e r z  
v e r s c h w i n d e n ;  v o r a u s g e s e t z t ,  d a s s  mit  d i e s e m  V er fah ren  n i ch t  
so la ng e  g e z ö g e r t  w u r d e ,  bis  b ere i t s  d ie  w e i t e r e n  Folgen d e r  
M i lc h a n s c h o p p u n g  e i n g e t r e te n .  Je denfa l l s  w i r d  a b e r  au ch  
n o c h  in d i e s e m  Fal le doch w e n i g s t e n s  d e r  w e i t e r e  Ver lauf  d a 
d u r c h  e r le ic h t e r t .  — Ich h a b e  d ie  E r f a h r u n g  g em ach t ,  d a s s  
n a m e n t l ic h  bei Ind iv i duen  mi t  z a r te n  und k le in en ,  i h r e r  Kle in 
he i t  w e g e n  be im S ä u g e n  h ä r t e r  h e r g e n o m m e n e n  B r u s t w a r z e n  
d i e s e r  Z u s t a n d  n ich t  n u r  le ich te r ,  s o n d e r n  auch  w i e d e r h o l t  bald 
auf  d e r  e inen  bald auf  d e r  a n d e r e n  B r u s t  e in t r i t t ,  bis endl ich  
na ch  j e d e s m a l i g e r  g ü n s t i g  vo l l füh r t e r  A n w e n d u n g  d i e s e s  V e r 
fa h re n s ,  mi t  d e r  i m m e r  m e h r  z u n e h m e n d e n  V e r g r ö s s e r u n g  und  
A b h ä r t u n g  d e r  B r u s t w a r z e n  j e d e r  w e i t e r e n  A ns t and  in d i e s e r  
H in s ic h t  s c h w in d e t .



A n a l e k t e n .

Allgemeine Physiologie und Pathologie.

U e b e r  Eniährungsciiilicitcii und Krankheitsherde verbreitet sich 
R. V i r c h o w  (Arch. f. path. Anat. 4. 3. 1852). Die örtlich pathologi
schen Vorgänge setzen eine Störung des Ernährungsactes voraus, dessen 
Erkenntniss sich nolhwendig an jene der für diesen Ort gütigen Nutri- 
tionsgesetze anschliessen muss. Eine gewisse Autonomie des Lebens der 
einzelnen Theile muss anerkannt werden. Jede Zelle ist eine organische 
Einheit, ein in sich abgeschlossener Lebensherd, der nach seinen autono
men Gesetzen seine Ausbildung gestaltet, der Sitz fortgehender Zerthei- 
lungen wird, deren Resultat die Bildung neuer Zellen und Zellenderivate 
ist. Die Zelle vermag die vitale Bewegung auf neue Massen von Mate
rial zu übertragen. Es ist nicht zu verkennen, das die Elemente der 
Gewebe bis zu einer gew'issen Grenze regulatorische Kräfte besitzen, wo
durch sie befähigt werden, die Idee ihrer Entwickelung zu realisiren. 
Alle Anschauung über die elementaren Veränderungen der Theile bis auf 
die einzelnen Gewebselemente, muss auf Zellenlerritorien zurückgeführt 
werden. Die Berechtigung der Anschauung von der vegetativen T/uitig- 
tceit im Menschenleibe wird demnach anerkannt; denn Vegetation setzt die 
Trennung in zahlreiche kleine Lebensherde voraus. Die Ernährung hat 
aber zwei Formen: Die eigentlich vegetative und die specifisch thierische, 
welche lelztere das Dazwischentreten von Nervenactionen erfordert. Es 
lässt sich somit der Körper in zahllose vegetative Lebens- und Ernährungs
einheiten zerlheilen, von denen jede eine gewisse Unabhängigkeit besitz' 
Diese wird sofort alterirt durch die Beschaffenheit des Ernährungsmate- 
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rials, und durch die Relation zu analogen Lebens- und Ernährungseinheiten. 
Durch diese Abhängigkeit der Lebensherde von der Fortdauer ihrer gegensei
tigen Beziehungen erklärt sich die Einheit des Lebens der Individuen. Tritt 
nun bei dem höheren Thiere ein besonderes Circulations- und Innervations
system hervor, so gestalten sich immer deutlicher Gruppen von elementa
ren Ernährungseinheiten, welche durch die Gefäss- und Nervenslrömungen 
unmittelbar influenzirt werden, und daher keine Selbstständigkeit mehr zei
gen. Diese anatomischen Einheiten sind charakteristisch für das animale 
Leben. Die physiologischen und pathologischen Verhältnisse lassen sich in 
der That namentlich den Blutbahnen (unsere Kenntnisse über die peri
pherische Nervenausbreitung sind noch nicht vollständig genug) anpassen, 
und daher auch als vasculäre Einheiten auffassen, insofern sie mit einem 
relativ abgeschlossenen Gefässapparate versehen sind. Als die einfachsten 
dieser vasculären Einheiten sind die papillären Bildungen zu betrachten: 
zusammengesetztere stellen die lobuläre Bildung grösserer Organe etc. 
dar. Diesem gemäss muss auch die Natur und Begrenzung der Krank
heitsherde aufgefasst werden. Sie sind einfache, unter anomalen Bedin
gungen in abweichender Weise erwähnte vegetative . oder circulatori- 
sche Ernährungseinheiten des Körpers oder ein Multiplum solcher Einhei
ten. Verf. fasst die Reihe der elementaren Störungen in folgenden Grup
pen zusammen: 1. Fettige Metamorphose, einschliesslich mancher sogen, 
atheromatösen Processe und ausschliesslich mancher sogenannten Fettde
generation, die auf Neubildung von Fettzellen beruht. 2. Erdige Meta
morphose, Verkalkung, Verknöcherung. 3. farbige Metamorphose, Pigment
degeneration. 4. Erweichung, Schmelzung, einschliesslich Brüchigkeit, 
Mürbigkeit, Zersplitterung und Zerfaserung, breiige, gallertartige und cy- 
stoide Degeneration. 5. Verdichtung, Verhärtung, Obsolescenz, hornige Me
tamorphose. C. speckige und wachsartige Degeneration. — An diese 
Elementar-Processe schliessen sich die mehr zusammengesetzten Ernäh
rungs-Störungen, welche ganze Blutstromgebiete treffen und bei denen die 
wesentliche Differenz nicht so sehr in einer Gewebsveränderung, als in 
der Störung des'Blutstroms liegt. Der Krankheitsherd nimmt liier, end
sprechend der Ausbreitung der befallenen Arterie, die lobuläre Form an. 
Es bilden sich die lobulären keilförmigen Herde. Sie kommen nicht blos 
an den mit anerkannten lobulis versehenen Organen vor, sondern auch 
an solchen, deren weitere Abtheilung noch zweifelhaft ist. So breitet 
sich bei den Muskeln z. B. die fettige Degeneration und Erweichung des 
Herzlleisches, nicht im Sinne der histologischen Elemente, sondern viel
mehr im Sinne der Gefässverästelung aus, so dass die Muskelprimiliv- 
bündel oft quer von der Erkrankung durchsetzt werden, und dasselbe 
Bündel oft mehrmal in seinem Verlaufe erkrankt erscheint, während es 
dazwischen wieder normale Stellen zeigt. Die eigentlich lobulären Er
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krankungen haben nicht so sehr den degenerativen, als vielmehr den 
exsudativen Charakter, indem das reichlicher aus dem Gefässe austretende 
Fluidum interstitiell und oft frei über die Oberfläche hinaustritt. Oft er
folgen hier wegen schneller Erkrankung der Gefässhäute, Zerreissungen 
derselben und Exsudate hämorrhagischer Natur, die zu apoplektischen 
Herden führen.

Ueber die T c i l l j t e r a tu m r h ä l t l l i s s c  <ies Menschen im gesunden 
und kranken Zustande hat F. v. B ä r e n s p r u n g  (Müller's Arch. 1852, 3.) 
seine Untersuchungen fortgesetzt (s. uns. Analekt. Bd. 32). Er bestätigt, 
dass während des Fieberfreistes die Temperatur eine gleiche selbst grössere 
Höhe erreichen könne, ja dass das Ende des Froststadiums durchschnitt
lich den Gipfelpunkt der Eigenwärme bilde. Dagegen sinkt die Tempe
ratur der Körperoberfläche. Die Temperatur in der Hohlhand ist bei Ge
sunden 28 —29-5, im Fieberfroste 22—26, in der Fieberhitze 30—32-5° R. 
Es entspricht aber keineswegs immer einem subjectiven Kältegefühle auch 
objective Wärmeabnahme der Extremitäten. Oft fühlt der Kranke Frost, 
aber seine Haut ist warm, er hat Hitzegefühl bei kühler Körperoberfläche. 
Bei Cholera fand B. in der Mundhöhle 21°, in der Hohlhand 21°,  im 
Mastdarm 28° trotz lebhaften Hitzegefühles. — Bei Wechselfieber fand B. 
die Temperatur bereits kurz vor dem Beginne eines jeden Paroxysmus 
erhöht, unter lebhafter Frostempfindung steigt die Temperatur schnell im 
Kältestadium um 2 —3°, bleibt dann während des Stadiums der trockenen 
Hitze auf gleicher Höhe und nimmt gegen das Schweissstadium hin lang
sam ab, bleibt aber am Ende desselben noch erheblich über der Norm. 
Während der Apyrexie befindet sich die Temperatur in ununterbrochenem 
Sinken, so dass sie vor Beginn des neuen Paroxysmus selbst unter der 
Norm sein kann. Das Maximum erreicht demnach die Temperatur mit 
dem Ende des Froststadiums, das Minimum mit dem Ende der Apyrexie. 
Beim Vergleiche des Tertianfiebers mit den Schwankungen der Temperatur 
bei Gesunden ergibt sich somit ein durchaus abnormer Typus. B. weist 
darauf hin, dass die Temperaturbestimmungen bei Wechselfieberkranken 
auch den praktischen Nutzen haben, dass sie dazu dienen, sehr schwache 
Paroxysmen zu erkennen, welche sich der gewöhnlichen Beobachtung 
entziehen. — Bei Variola fand B. die Temperatur im Eruptionsstadium 
33'5; die höchste, welche ihm überhaupt vorgekommen ist. Sie sank mit 
dem Erscheinen des Exanthems rasch, hatte um den 6., 7. Tag, wo die 
Eiterbildung in den Pocken sich vollendete, etwa 1° über der Norm, und 
sank während der Eintrocknung zur Norm, einige Tage später selbst 
unter Norm. Die Heftigkeit des Eruptionsfiebers war im Missverhältnisse 
zur Zahl der Pusteln, deren blos 50— 60 vorkamen. — Bei einem an
deren Falle trat die höchste Steigung der Temperatur erst am 11. Tage 
der Eruption (32,9°) ein. Bei Ery sipelas, wovon dem Verf. 3 Fälle vor.
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lagen , schien die Höhe der Temperatur in geradem Verhältnisse zur In
tensität des Exanthems zu stehen. Die Temperatur erreichte im Beginne 
der Krankheit den höchsten Grad, und sank nach Ausbruch des Exanthems. 
Die Höhe der Temperatur betrug im ersten Falle 3 I ’8° (Achsel), im zweiten 
32-5 (Mundhöhle), im dritten 31-1 (Achsel). Bei typhösem Fieber scheint 
die Temperatur nicht so hoch zu steigen, als bei Exanthemen, dagegen 
erhält sie sich länger auf beträchtlicher Höhe; sie ist 2 —0 Wochen lang 
1—2° über der Norm. Sie steigt während des die Krankheit einleitenden 
Frostes schnell, nimmt während der nachfolgenden Hitze noch zu, und 
erreicht im nervösen Stadium ihr Maximum. Dies kann am 8., 15., selbst 
23. Tage der Krankheit geschehen. Von da an sinkt die Temperatur wie
der sehr allmälig mit der Abnahme des Fiebers. Die Schwankungen be
stehen in abendlicher Zunahme und morgendlicher Abnahme der Tempe
ratur. ln einem angeführten Falle betrug die grösste Differenz 0-4°. Die 
Temperatur stieg hier trotz einer Complication mit Pneumonie (am 20. 
Tage) nur bis 32°. Während der Reconvalescenz war die Temperatur etwas 
unter der Norm. In einem ändern, der sich durch profuse Durchfälle 
ausgezeichnet hatte, sank sie in der Reconvalescenz auf 28'8. — Bei 
einfachen Reilfiebern, namentlich bei fieberhaften Katarrhen scheint die 
Temperatur nicht jene Höhe zu erreichen, welche mit der Pulsfrequenz 
im Verhältnisse stehen würde. Die Messungen ergaben in einem Falle 
31 *3° bei 148 Pulsschlägen und 00 Respirationen, in einem ändern 32° 
bei nur 112 Pulsschlägen. — Von Pneumonie liegen sechs Fälle vor. Im 
ersten Falle hatte das Fieber den remittirenden Charakter; die Temperatur 
war Abends constant höher als Morgens; die Differenz am 4. Tage 1°R. 
Die Temperatur erreichte am 3. Tage 33-l trotz Aderlasses. Mit Ausbrucch 
des Schweisses am G., 7. Tage und Eintritt der Lösung rasche Abnahme 
der Temperatur, 32-25°, 31 *5°, 29-4°. In den ändern Fällen erreichte die 
Temperatur nicht jene Höhe. Namentlich bei 2 Fällen von 54 und 71 
Jahren stieg sie blos auf 30'S. — Bei Entzändungsßebcrn hat das ent
zündete Organ einen wesentlichen Einfluss auf den Grad und Modus der 
Temperatursteigerung, und es herrschen daher die grössten Verschieden
heiten, so dass es nicht leicht möglich ist, das Verhalten der Temperatur 
genau zu formuliren (gegen Roger). Dies geht auch aus einem mitge- 
theilten Falle von Hydrocephalus acutus hervor. — Bei hektischen Fiebern 
kommt bei Kleinheit des Pulses, Frequenz und Steigerung der Respira
tion nur geringe Temperaturzunahme vor. Sie erhält sich aber oft mehrere 
Monate und zeigt deutliche morgendliche Remissionen und abendliche 
Exacerbationen. Dem Tode geht gewöhnlich ansehnliche Erhöhung der 
Wärme kurze Zeit vorher. Als Beleg ein Fall von Phthisis pulmonum 
und einer von Lungen-Darmtuberculose.
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Die Resultate der Temperaturbeobachtungen in fieberhaften Krankheiten 
fasst B. in folgendem zusammen: Die Temperatur ist regelwidrig gestei
gert, der höchste Stand der Wärme kann auf 34° R. bestimmt werden. 
Höhere Angaben scheinen aus fehlerhaften Thermometern zu resultiren. 
Die höchsten Temperaturen werden bei solchen Fiebern beobachtet, welche 
sieh durch kurze Paroxysmen auszeichnen, wie die intermittirenden und 
exanthematischen. Die Dauer des Fiebers und die Steigerung der Tem
peratur steht demnach in umgekehrtem Verhältnisse. Exantheme bilden 
das eine Endglied mit höchster Temperatur bei kürzester Dauer, hektische 
Heber das andere. Die Temperatur fängt schon vor dem Eintritte des 
Schüttelfrostes zu steigen an, erreicht bei Wechselfiebern im Froststadium, 
bei remittirenden Fiebern auf der Höhe des Hitzestadiums ihre grösste 
Höhe. Schwankungen kommen theils auf die täglichen Remissionen und 
den besondern Krankheitsverlauf. Mit der Entscheidung des Fiebers sinkt 
die Temperatur schneller oder langsamer auf das normale Maass. Die 
Temperatur geht daher mit der Intensität des Fiebers gleichen Schritt. 
Sie folgt genau den typischen Schwankungen des Fiebers. Bei remitti
renden Fiebern scheint die Zunahme Abends 5 Uhr zu beginnen, um 10 
Uhr noch fortzudauern. Die Differenz der Schwankungen beträgt 0*4— 1*10 R., 
sie stehen aber nicht im geraden Verhältnisse mit denen bei Gesunden, 
indem sich die doppelte Welle der Temperatur bei jenen nicht so wie bei 
diesen nachweisen lässt. Während der Reconvalescenz sinkt die Tem
peratur unter Norm, und bei tödlichem Ausgange geht diesem eine be
deutende Steigerung der Temperatur unmittelbar vorher. — Bei allen Fie
bern ist der Stoffverbrauch regelwidrig gesteigert, und es liegt die Ver- 
muthung nahe, dass diese Steigerung auch als die Ursache der vermehr
ten Wärmebildung anzusehen sei, wie denn die organische Wärme als 
das Product der ganzen Summe chemischer Processe zu betrachten ist, 
welche mit der Gewebsmetamorphose parallel laufen. Es gehört ein be
deutendes Wärmequantum dazu, um einen Centner Fleisch und Blut (wie 
dies bei Fieberparoxysmen geschieht), innerhalb einer Stunde um 0'8— 1-5° R. 
zu erwärmen. ■— Das Sinken der Temperatur geschieht nie so schnell als 
das Ansteigen. —- Von Cholera führt B. 15 Fälle an ,  bei denen sich er
gab,  dass im Stadium algidum die Temperatur an allen peripherischen 
Theilen des Körpers sinkt, am bedeutendsten an den Extremitäten. Mittel
werth : Hohlhand 22-3, Mundhöhle 24 9 ,  Brust 25*6, Achsel 27*3, After 
und Scheide 28-8. Die Temperatur macht aber schon während der Mes
sung oft beträchtliche Schwankungen. Sie steigt im Reactionsstadium 
über das normale Maass. Ob in den Centralorganen die Wärme unver
ändert bleibt, ist nicht entschieden; doch scheint hier die Wärme nicht 
erheblich abzunehmen, obgleich sie jedenfalls wohl nicht gesteigert ist. 
Die höhere Temperatur der Choleraleichen als der Cholerakranken, welche
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B. gleich Ändern beobachtet hat, erklärt er dadurch, dass die dem Tode 
vorangehende Paralyse die Contraction der Blutgefässe aufhebt, wo mit 
dem Wiedereinströmen des Blutes eine gleichmässigere Vertheilung der 
Wärme entstehe. Den Collapsus bei lernia incarccrata fand B. gleich 
jenem bei Cholera mit Abnahme der organischen Wärme einhergehen. — 
Auch bei der Zellgewebsverhärtung der Neugeborenen verbindet sich mit 
den Erscheinungen des Collapsus eine Verminderung der organischen 
Wärme. — Aus 5 angeführten Fällen von Blausucht geht hervor, dass die 
gewöhnliche Ansicht von dem Sinken der Temperatur solcher Kranker irr- 
thümlich ist, indem dieselbe in 4 Fällen gesteigert, in einem normal ge
funden wurde. — Die Untersuchungen über die Temperatur Herzkranker 
schienen zu ergeben, dass jene Herzleiden, welche mit Hypertrophie des 
linken oder beider Ventrikel und daher mit grossem Pulse verbunden sind, 
eine erhöhte, dagegen jene, welche mit Erweiterung des rechten Ventrikels 
verbunden, und von einem kleinen Pulse begleitet sind, eine normale oder 
gesunkene Temperatur zeigen. — Aus zehn Messungen Chlorolischer ergab 
sich eine geringe Steigerung der Temperatur, 29‘93 im Mittel, während 
die normale Durchschnittszahl bei Frauen 29-ö ist. — Aus den Messungen 
entzündeter Körperiheile (bei Erythema artefactum, Morbillen, Scarlatina, 
Erysipelas, Phlebitis cruralis) folgt, dass es solche gibt, bei denen keinerlei 
Temperaturerhöhung beobachtet wird; während sie bei ändern, namentlich 
den mit Fieber verbundenen, vorkommt. B. hält es für unerwiesen, dass 
ein entzündeter Theil selbsständig eine höhere Wärme bilde, und neigt 
sich zu der Ansicht hin, dass derselbe niemals eine höhere Temperatur 
zeige als das Blut selbst. — Unter 4 beobachteten Fällen von Lähmung 
war bei 3 die Temperatur der gelähmten Theile niedriger, bei einem um 
ein Geringes höher als in den gesunden Theilen. Zusammengestellt mit 
den von d e  H a e n ,  E a r l e ,  B e c q u e r e l ,  B r e c h e t  und S c h m i t z  
untersuchten Fällen war unter 13 Fällen blos bei 3 die Temperatur der 
gelähmten Glieder nicht gesunken. Die scheinbare Wärme, welche man 
empfindet, wenn man seine Hand auf die Haut eines Menschen legt, ent
spricht keineswegs immer den durch das Thermometer gefundenen Wer- 
then. Sie hängt nach den hierüber angestellten, sehr sorgfältigen Unter
suchungen B.'s wesentlich ab von den verschiedenen Graden der Wärme
ausstrahlung der Haut. Hasner.

P h a r m a k o l o g i e .
Bekanntlich enthalten die Früchte von Anacardium Occidental. Linn., 

einem in Westindien und Südamerika einheimischen Baume, in den zellen
ähnlichen Höhlungen der inneren Fläche ihrer dicken Schale einen ätzend- 
scharfen, balsamischen Saft, der auch bei uns zum Wegbeitzen von War
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zen und zur Bereitung von epispaslischen Salben benutzt wurde. Nach 
I)r. S t ä d l e r  (2. Hft. des (13. Bandes von Wühler und Liebig's Annal. 
der Chemie und Pharmacie) besteht derselbe aus einer fetten Säure, wel
cher er den Namen Anakardsäure gegeben hat, und einem chemisch in
differenten Stoffe, welchen er Kardol nannte, und der als ölartige Flüssig
keit sich darstellend, den eigentlich w'irksamen Bestandtheil ausmacht. Prof. 
F r e r i c h s zu Kiel hat jetzt mit dem ätherischen Extracte genannter 
Früchte, welches das Kardol enthält und ein dunkelbraunes öliges Liqui
dum darstellt, auf seiner Klinik Versuche angestellt, indem er dasselbe 
als blasenziehendes Mittel sehr häufig anwandte, deren Resultate sein 
Assistenz-Arzt Dr. B a r t e l s  (deutsch. Klinik 20. 1852) mittheilt. Streicht 
man, sagt er,  mittelst eines kleinen Haarpinsels die genannte Substanz 
in dünner Schicht auf die äussere unverletzte Haut, so trocknet dieselbe 
rasch ein und ruft sodann in kurzer Zeit (in einigen Minuten) ein leichtes 
Brennen und Jucken an der berührten Hautstelle hervor. Dieselbe röthet 
sich allmälig und schwillt eben so allmälig an. Im Verlaufe von 12 
Stunden, bisweilen rascher, bisweilen langsamer (nach der Individualität 
und der betreffenden Hautstelle) kommt es zu einer Exsudation, wodurch 
die Epidermis Anfangs mehr in Form von Quaddeln, die erst allmälig in 
flache, confluirende Blasen übergehen, abgehoben wird. Demnach zeichnet 
sich diese Ausschwitzung von der durch andere Vesicantien, namentlich 
durch Canthariden hervorgerufenen dadurch aus, dass sie langsamer und 
ohne besonders lästige Empfindungen erfolgt, ferner, dass sie kein so 
massives Product liefert, und endlich, dass das dadurch gesetzte Exsudat 
von Anfang an ein plastisches, gerinnbares ist. Dabei schreitet die Wir
kung bei der gehörigen Sorgfalt von Seite des Patienten nie über die 
Applicationsstelle hinaus und da die Ausschwitzung plastischer Lymphe 
anhaltender ist, sich durch 10— 12 Tage hinzieht, so eignet sich auch 
das Kardol vortrefflich als Ableitungsmittel. — Das Crotonöl wirkt weit 
langsamer und belästiget mehr, ohne dass es eine so reichliche Exsuda
tion zu Wege brächte, W'ie das Kardol. Der Tartarus emeticus erzeugt 
noch grössere Schmerzen und hinterlässt oft entstellende Hautnarben. 
Eben so entgeht den beiden Mitteln die genau beschränkte Wirkungsstelle. 
Wegen der grossen Bequemlichkeit und Leichtigkeit seiner Application 
empfiehlt sich das Kardol noch ganz besonders zur Anwendung, wenn 
eine Ableitung auf die Haut des Halses, z. B. am Kehlkopf angebracht 
werden soll. Wiederholt wurde das Mittel bei den Larynx-AfTectionen 
’Iuberculöser in der Klinik mit gutem Erfolge angewandt. „Das Kardol 
verdient demnach,“ meint Verf., „die volle Beachtung der Aerzte, da die 
Eigenlhümlichkeit seiner Wirkung und die Leichtigkeit seiner Application 
ihm ganz bestimmte Vorzüge vor anderen blasenziehenden Mitteln, ins
besondere vor den Canthariden, sichern. Auch der Preis dürfte sich sehr
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n ied rig  ste llen , da 2 D rachm en ausre ichen  w ürden , um bei 100 Personen  
um fang re iche  E ite rs te llen  zu e tab liren .“

Auf die schon früher von M a r t i n s  und G r a v e 11 empfohlene 
Guarana macht neuerdings R i t c h i e (Edinh. month. J. Mai. 1832. — 
allg. m. C. Z. 43. 1852) aufmerksam. Das Mittel stammt aus Südamerika 
und besteht in den getrockneten, zerquetschten und zu einer Paste ge
kneteten Samen von PauIIinia sorbilis (aus der Familie der Sapindaceen). 
Es enthält Tannin und eine andere krystallinische Masse, von B e r t h e m o t  
und D e c h a s t e l u s  Guaronin genannt, welche dem Coffein und Thein, 
wenn nicht identisch, so doch im hohen Grade analog ist. Die Wirkung 
gibt er folgendermassen an. Es wirkt tonisirend auf die Magennerven, 
beschränkt die übermässige Absonderung der Magen-Darmschleimhaut, 
erhöht die Thätigkeit des Herzens und der Arterien, und befördert die 
Diaphorese. Er hält es daher für indicirt bei atonischen Zuständen aus 
übermässiger Anstrengung, bei Anorexie, Colica flatulenta, nervöser He- 
mikranie, trockener Haut; Abdominalplethora so wie Congestionen zum 
Gehirn gelten als Contraindicationen. Dosis: Drachma 1 (mit Zuckerwasser 
oder mit Syrup und Mucilago) 3—4mal täglich. Durch Alkohol lässt sich 
ein für die Anwendung sehr passendes Extrakt bereiten.

Zur Ermittelung der physiol. Wirkung des Delphinin und seiner Salze 
haben Dr. Ph. C. F a l c k  in Gemeinschaft mit Dr. C. R ö r i g Versuche 
an Fischen, Fröschen, Tauben, Hühnern, Hundem Katzen und Kaninchen 
angestellt. Sie bedienten sich dazu theils einer alkoholischen Lösung des 
reinen Delphinins, theils einer wässerigen Lösung seiner Salze, nament
lich des Salpeter-, citron- und weinsteinsauern Salzes. Im Allgemeinen 
stellten sich diese Mittel als Gifte heraus, jedoch von verschiedenem Wir
kungsgrade. Das reine Delphinin gehört zu den kräftigsten und tödtlich 
sten Giften, schwächer wirkt schon das ralpetersaure Salz, und am schwäch
sten das weinsteinsaure. Vergleicht man die Wirkung der verschiedenen 
Präparate mit einander, so findet man, dass das salpetersaure Salz etwa 
in doppelter Zeit den Tod herbeiführt, als es das reine Delphinin thut, 
das citronsaure in 12mal kürzerer Zeit als das weinsteinsaure, und letz
teres in 24mal längerer Zeit (bei Hähnen) als das salpetersaure Salz. 
Das Gift wirkt,  wie die übereinstimmenden Beobachtungen deutlich lehr
ten,  auf das Nervensystem, auf das Herz und den Respirationsapparat 
und führt den Tod herbei durch Herzstillstand und Asphyxie. Bei allen 
Thieren tritt nach der Absorption des Giftes eine bedeutende Adynamie 
ein, so dass sie selbst, wenn sie sich anlehnen, bald auf Bauch, Seite 
oder Rücken fallen, nur selten, bei Katzen, treten vorerst heftige Bewe
gungen, „proteusartige Metamorphosen ihrer Stellung und ihres Habitus“, 
selbst Wuthanfälle auf, in den sensiblen Nerven Anästhesie; fast gleich
zeitig bemerkt man die äpsserst bedeutende Störung der Herzfunction und



der Lungen. Der Herzschlag, wenn auch Anfangs etwas vermehrt, wird 
langsamer und hört bald ganz auf, entsprechend wird die Respiration 
verändert; sie zeigt sich Anfangs gesteigert und keuchend , und ist von 
Heulen und Schreien begleitet; dabei häuft sich glasiger, zäher Schleim 
in dei Stimmritze und dem Kehlkopfe an; später wird sie frequenter und 
mühsam; bei weit aufgerissenem Maule schnappen die Thiere nach Luft, 
bis sie endlich völlig coupirt wird. Die Function des Gehirns und der 
Sinnesorgane scheint Anfangs wenig zu leiden und erst von Störung der 
Respiration und der Circulation bedingt zu werden. Bei der Section, 
wenn sie auch gleich nach erfolgtem Tode gemacht wird, findet man an 
dem Herzen keinerlei Bewegung; die Herzwände sind schlaff, die Herz
höhlen, die Leber und die grossen Gefässe mit dunklem Blute erfüllt, 
welches jedoch an der Luft roth wird. Uebrigens zeigen die Erscheinungen 
nach der Applicationsstelle eine grosse Verschiedenheit. Schnell tödtend 
erweisen sich Injectionen des Giftes direct in das Blut; diesen zunächst 
stehen Einspritzungen in den After, denen die Application in das Unter
hautzellgewebe folgt. Bei beiden Applicationsarten stellte sich übrigens 
das Gift als ein sarkes örtliches Reizmittel heraus. Wurde es Hunden 
als trockene Substanz mit der Nahrung in den Magen gebracht, so ent
stand Erbrechen, mittelst welchem es wieder ausgeleert wurde. Dass es 
jedoch die ersten Wege wenig afficire, geht daraus hervor, dass die 
Thiere das Erbrochene nach einiger Zeit wieder verschlucken. Während 
diese Versuche und Beobachtungen mit reinem Delphinin und seinen Sal
zen eigentlich dem thätigen F a l c k  angehören, wird ein zweiter Bericht, 
den Unterschied in der Wirksamkeit der verschiedenen Species dieser 
F amilie beleuchtend, vorzüglich die durch R ö r i g's Arbeiten gewonnenen 
Resultate bringen.

Das gerbsaure Cinchonin und Chinoidin empfiehlt Dr. W u c h e r e r  
(deutsche Klinik 7. 1852) anstatt des Chinins, Chinoidins und des reinen 
Cinchonins, indem der Preis des ersteren zu sehr steigt, letztere Präpa
rate aber ziemlich wirkungslos sind. Als billigste Darstellungsmethode 
des gerbsauren Cinchonins gibt Verf. eine Fällung des in 54 Th. Wassers 
aufgelösten schwefelsauren Cinchonins mit einer wässrigen Tanninlösung an. 
Eine Drachme schwefelsauren Cinchonin lieferte 11/ 2 Drachm. vollkommen 
ausgewaschenes, basisch-tanninsaures Cinchonin, wovon die Drachme 
10 Sgr. kostet. — Das tanninsaure Chinoidin wurde durch Füllung mit 
einer weingeistigen Tanninlösung aus einer Chinoidintinctur (wovon die 
Unze 1 Drachme Chinoidin enthielt, dargestellt. Die Harz- und Farbstoff
beimengungen entfernte Verf mit Alkohol, und von noch überschüssigem 
Tannin wurde das Präparat durch Ausw’aschen mit Wasser weiter befreit. 
Das so dargestellte Präparat hält Verf. für ein Gemenge von tanninsaurem 
Cinchonin und taninsaurem Chinin und rechtfertiget den Namen durch
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die Darstellung. Es ist noch billiger als das gerbsaure Cinchonin. Das 
frischgefällte, ungetrocknete, tanninsaure Cinchonin ist ein käseartiger, 
weissflockiger Niederschlag; getrocknet ist es eine amorphe Masse oder 
Pulver von graulicher oder braunlich-gelber Farbe. Es ist in kaltem Wasser 
sehr wenig, in heissem etwas mehr,  in rectificirtem Weingeist nicht lös
lich. Leichter lösiich ist es in mit etwas Essig oder Salzsäure versetztem 
Wasser, so wie in verdünntem filtrirten Magensaft, wobei eine Fällung 
des Eiweisses nicht stattfindet. Das tanninsaure Chinoidin hat die glei
chen Eigenschaften, wie das tanninsaure Cinchonin. Die primäre Wirkung 
des Mittels erklärt Verf. durch Elektricitätsentwicklung, wozu die blosse 
Berührung der Magenwände durch die Arzneistoffe hinreicht, daher die 
rasche Sistirung eines Fieberparoxismus durch ein kurz vor dem Anfalle 
gereichtes Pulver. Indicirt nennt Verf. das Mittel bei 1. Wechselfieber;
2. Typhus mit putridem Charakter; 3. Chron. Keuchhusten; 4. Nachtrip
per, weissen Fluss, übermässige Menstruation, passive Blutflüsse, Bright'sche 
Krankheit mit Wassersucht. — Die Dosis ist für Erwachsene 3 Gran
3 —4mal täglich im Pulver mit Zimmt, Kalmus etc. oder bei Verstopfung 
mit Rheum (gr. ' /2— 1).

Bekanntlich wächst die Valeriana offiänalis (Koch) sowohl auf trocke
nen, sonnigen, als auch auf schattigen, feuchten selbst sumpfigen Stellen 
fast durch ganz Europa, und wird ihrer Entwickelungsform der Blät
ter, diesem Standorte entsprechend, als Val. minor und major (Koch) 
unterschieden. Nur erstere soll zu arzneilichen Zwecken verwendet wer
den. Da jedoch ihr beschränkteres Vorkommen kaum den häutigeren 
Bedarf decken dürfte, so ist sie mancher Verfälschung unterworfen, wo
hin auch schon die in zu feuchtem Boden gewachsene gerechnet wird. 
Dr. A. B ü c h n e r  sen. (Buchner’s Neues Bep. Bd. 1. Hft. 4.) liess nun, 
um darüber ins Klare zu kommen, an einem und demselben Frühlings
tage (Anfangs Juni) die Wurzeln beider Species graben und gelangte 
durch Vergleichung und Versuche zu folgendem Schlüsse: Die Baldrian
wurzel aus nassem Boden, im Frühling gegraben, unterscheidet sich von 
jener aus trockenem Boden durch eine dunklere Farbe, durch längere 
und weniger fleischige Wurzelfasern und durch einen grössern Wasser
gehalt,  mithin durch einen grössern Gewichtsverlust beim Trocknen, so 
wie vorzüglich auch durch ihre vielen Wurzelausläufer von heller Farbe, 
die jener aus trockenem Boden fast gänzlich fehlen; auch besitzt letztere 
einen stärkern Geruch. Allein die aus nassem Boden gewinnt, nachdem 
die Wurzeln abgestorben und beim Trocknen einem anhaltenden Luftein
flusse ausgesetzt waren, einen eben so starken Geruch und Geschmack, 
und ihr Gehalt an, in Alcohol haltigem Aelher und in Wasser löslichen 
Bestandtheilen wird sogar noch etwas grösser, als bei der aus trockenem 
Böden, daher die bedeutendere Wirksamkeit der minor nur auf einem Vor-
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urtheile beruhen dürfte. Ferner zeigt sich die trockene Wurzel von V. major 
mehr hygroskopisch als V. minor.

Einen zweiten Beitrag zur Würdigung des Santonins als Anlheiminti- 
cum liefert C. Ph. F a l c k  (Froriep. Tgh. 1852, Nr. 535). Aus den hier
über angestellten Versuchen schliesst er,  dass weder santoninhaltiges 
Olivenöl, noch santoninhaltiges Ricinusöl, noch reines Ricinusöl im Stande 
sei, Ascariden in kurzer Zeit zu tödten, ganz entgegensetzt K ü c h e n 
m e i s t e r s  Behauptung. — Nach brieflichen Nachrichten, welche L ä n 
d e r e r  aus Palästina erhalten, sollen mehrere Artemisia-Arten das Ge
misch geben, welches man Semen Cynae nennt. Uebrigens mag auf das 
Aussehen desselben auch noch die Art des Trocknens, die Zeit der Ein
sammlung und besonders das Alter der Pflanzen und der Standort der
selben Einfluss haben. Das Semen Cynae alexandrinicum s. egyptiacum 
wird durch Karawanen aus dem Innern von Nubien und Persien gebracht, 
von den Kaufleuten durch Ausstauben, Ausschwingen, Benetzen mit Salz- 
wasscr (?) in verschiedene Sorten gebracht und nach Konstantinopel und 
Odessa vorzüglich versendet, ln den Raubslaaten, besonders in Tunis, 
sollen sich künstliche Pflanzungen von verschiedenen Artemisia-Arten fm- 
den. Die Einsammlung der unaufgebrochenen Blüthen findet im Juni 
durch Kinder statt; der Same von wildwachsenden Pflanzen, der sich 
durch eine mehr bräunliche als grünliche Farbe auszeichnet, soll viel 
wirksamer sein und wird auch theuerer bezahlt. Je unreifer diese Samen 
sind, und je fester und voller dieselben sich anfühien lassen, desto wurm
treibender sollen sie sein. Auch die Art des Trocknens soll von bedeu
tendem Einflüsse auf die Wirksamkeit sein. Durch schnelles Trocknen 
in künstlicher W!ärme wird oder bleibt er mehr grün, langsames Trocknen 
am Sonnenlichte gibt ihm ein bräunliches Aussehen und er ist heilkräf
tiger. In Säcke vespackt wird er nach Algier, und von hier nach Malta 
Marseille und auch nach Triest versendet.

Das echte Kousso wird von S p e n g l e r  (allg. m. Centralz. 56. 1852) 
für das vortrefflichste Mittel gegen Bandwurm, das wir bis jetzt besitzen, 
erklärt. In vier Fällen ging nach der Anwendung des Mittels der Wurm 
ganz a b , selbst wenn auch eine oder zwei Dosen (zu 2 1/. Drachmen, 
viermal) weggebrochen wurde. Nach seiner früheren zahlreichen Erfah
rung in einer Gegend, wo das Vorkommen des Bandwurmes zu den ende
mischen Leiden gehörte, bewirkte die W a w r u c h ' s c h e  Cur und das Extr. 
lilic. mar. aeth. stets nur eine unvollkommene Heilung, erstere überdies 
bedeutende Nebenbeschwerden, die nach Kousso gänzlich fehlen.

Der Lebert/iran ist nach Dr. F. L. W i n k l e r  (Büchners Neues Re- 
pert. Bd. 1, Heft 4) „ein organisches Ganzes“ von eigenthümlicher, von 
der der übrigen bis jetzt als Arzneimittel angewendeten fetten Oele, 
durchaus abweichenden chemischen Zusammensetzung. Nach seinen
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Versuchen zerfällt derselbe bei der Verseifung durch Kali in Oel — 
und Margarinsäure und Propyloxyd; durch Bleioxyd in Oel und Marga- 
rinsäure und in eine höhere Oxydationsstufe des Propyls, in Propylsäure, 
und liefert bei beiden Verseifungsprocessen kein Glycyloxydhydrat (Oel- 
süss); das Glycyl (Cfi H3) ist im Thran durch Propyl (C6 H7) ersetzt. 
Nur im Leberthran sind die Bedingungen zur Bildung von Propylamin 
(N H2, C6 H7) , beim Hinzutreten von Ammoniak geboten, aber in kei
nem der übrigen als Arzneimittel bekannten fetten Oele; demnach dürfte er
auch durch keines derselben als Heilmittel zu ersetzen sein.

Ueber die Ausschieidung der Gifte aus dem Körper las A u g u s t i n  
F e l i x  O r f i l a  (Gaz. med. d. Paris. III. Sec. Tom. VIII. p. 54 et 55) 
in der Sitzung der Akademie vom 19. Januar 1852 eine Abhandlung. 
Eine grosse Anzahl von Giften geht nach der Einverleibung in die ver
schiedenen Se- und Excretionen über, wie in den Urin, den Schweiss, den
Speichel, den Magen — und Darmsaft. Doch finden sich nicht alle 
Gifte in allen Secretionen, so z. B. geht Arsenik und Jod nicht in die 
Galle über, im Urin findet sich hingegen die grösste Zahl der Gifte. 
Einige Gifte, wie Arsenik und Quecksilber werden in ziemlich kurzer 
Zeit aus dem Körper ausgeschieden, während andere sich 4,5 bis 8 Mo
nate nach ihrer Einführung in den Organen noch vorfmden. Die Aus
scheidung muss um so schneller sein, je mehr die Secretionen, namentlich 
der Urin davon enthält. Arsenik und Quecksilber gehen in den Urin selbst am
7. Tage nach ihrer Einverleibung; ihre Elimination geschieht in einigen 
Tagen; Blei und Kupfer finden sich den 4. Tag nach der Einnahme von 
essigsaurem Blei und schwefelsaurem Kupfer in dem Urin noch nicht vor, 
und ihre Ausscheidung ist in 8 Tagen noch nicht vollendet. Das Silber 
wird wahrscheinlich auf ändern Wegen ausgeschieden als dem gewöhn
lichen. Die Ausscheidung absorbirter Gifte muss durch Purgirmittel, durch 
Harn — und schweisstreibende Mittel, befördert werden, selbst bei den 
Giften, welche nicht leicht durch den Harn ausgeschieden werden. Ein 
Gift kann in den Geweben des Körpers sitzen, ohne dass es sich durch die 
Harnanalyse verräth; es kann in den Organen vorhanden sein, ohne dass 
es die Gesundheit merklich stört. Hüten muss man sich jedoch zu glau
ben, dass ein Gift desshalb immer in den Organen bleibe, weil es sehr 
lange in denselben gefunden wird. So findet man z. B. den Hunden 
gereichten Silbersalpeter noch nach 5 Monaten in der Leber, während 
das Silber nach 7 Monaten nicht mehr aufzufinden ist. Demnach darf 
man wohl annehmen, dass zunächst ein Theil des absorbirten Giftes zur 
Ausscheidung gelangt, dass sodann der Best durch gewisse Organe to- 
lerirt wird, während andere Organe dagegen reagiren und sich davon zu 
befreien suchen. So scheint die Leber das Organ zu sein, wo die Gifte
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am längsten verweilen. Es ist unstatthaft, die Resultate, bezüglich eines 
Giftes, auf ein anderes ähnliches Gift zu übertragen.

Pharmakologische Mittheilungen macht Prof. Dr. L ä n d e r e r  in 
Athen. Auf der kleinen Insel Simmi in der Nähe von Rhodus wächst auf 
einem Berge Safran, dessen Sammlung zweimal des Jahres, in September 
und Novenber vorgenommen wird. Gegen 100 Pfund werden jährlich 
davon auf die Handelsplätze von Aegypten ausgeführt. Verfälschungen 
sind noch keine bekannt, ungeachtet er zu den besten europäischen 
Safransorten gehört. — Pistacia Terebinthus findet sich in Morea selten, 
häufiger auf den Inseln des griechischen Archipelagus. Doch nur auf den 
türkischen Inseln kann man daraus den so ausgezeichneten cyprischen Ter
pentin (Terebinthina cypria s. d. Chio) gewinnen, indem das Klima von 
Griechenland zum Ausflusse nicht sehr geeignet scheint. Da aber dieser 
durch Einschnitte in die Rinde ausfliessende klare und aromatisch 
riechende Terpentin selten ist, und von den Bewohnern der Inseln selbst 
zur Bereitung der verschiedensten Heilmittel verwendet wird, so dürfte 
er kaum, oder wenigstens nicht so leicht unverfälscht in den europäi
schen Handel kommen. — Nach Angabe der Pharmakognosten sollen 
dieselben Bäume, welche das Gummi arabicum liefern (namentlich Acacia 
vera et arabica Wilkl nnd nilotica Del.) auch den Succus Acaciae verae 
s- egyptiacae geben. Wirklich besitzen auch die Schoten genannter 
Bäume, besonders im unreifen Zustande, einen sehr adstringirenden Ge
schmack und sind reich an GerbestolT. Sie werden desshalb zum Ger
ben des Leders und auch zum Schwarzfärben der Leinwand mit dem 
grössten Nutzen verwendet, doch, dass sie zur Bereitung eines solchen 
eingetrockneten Extractes, wie der Succus Acaciae ist, verwendet werden, 
davon ist den Leuten in Egypten nichts bekannt und scheint sonach 
unwahrscheinlich zu sein. Dass aber die Siliquae Bablah gewiss nicht 
von der egyptischen Mimosa abstammen, zeigte ihm die Betrachtung ei
ner Menge von Schoten der Mimosa nilotica, arabica etc. — Die Manna 
cedrina, die suf den Zweigen des Cederbaumes in Folge einer Verwundung 
derselben durch ein Insect ausfliesst, stellt erbsengeosse gelbliche, der Manna 
calabrina nicht unähnliche Körner dar, die jedoch einen mehr unange
nehmen, terpenthinartigen als süssen Geschmack besitzen, ist jedoch 
ziemlich selten. Die Araber halten sie für ein Drasticum.

Um Collodium aus dem Stegreife zu bereiten gibt Vi e l  (Abeille 
med. Deutsch Klin. N. 24. 1852) ein Verfahren an. Die gut ausgewa
schene Baumwolle wird nämlich ein zweites Mal in einer Mischung von 
Schwefelsäure und Kali nitricum depuratum angefeuchtet, die wieder g e 
waschene Baumwolle in Alkohol geworfen, dann durch Comprimiren zwi
schen zusammengelegter Leinwand getrocknet und unmittelbar mit Aether 
in Berührung gesetzt. Das so präparirte Collodium hat mehr Klebekraft,
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während das auf die gewöhnliche Weise bereitete oft gar nicht adhärirt, 
was von einem eigenthümlichen Molecularzustande des Pyroxyls herrühren 
soll. — Im Bullet, de. Ther. Octbr empfiehlt R o b e r t  L a t o u r  einen 
Zusatz von Vis Gewichtstheil Terpentin und 5—C Tropfen Ricinusöl zum 
Collodium, wodurch es geschmeidiger werden soll, auch lasse sich ein 
so versetztes Collodium leichter von der Haut wieder abnehmen. Ferner 
hat er (nach der Revue medicale Avril) mit dem günstigsten Erfolge 
das Collodium bei Ovaritis und Peritonitis acu ta , aCufer Gicht und 
Rheumatismus, so wie bei Brustentzündungen angewendet. Das so viel
fach gepriesene Kummerfdd'sche Waschwasser besteht (Canstatt's Jbrb. 
1S51 Pharmakologie, aus ehem. pharmac. Centralblatte N. 11) aus: 
Flor, sulfur non oblut. unc 1/j> Camphor. scr. l/g • Aq. destill. unc.
8. M. S. Die Theile werden damit Früh und Abends mittelst wei
cher in die umgeschüttelle Flüssigkeit getauchter Leinwand blos betupft, 
ohne sie abzuwaschen oder abzutrocknen. — J. C o o k e ' s  (Ebendaselbst 
aus Nordamer. Monatschrift Juni) Pasta antilithica: Sapon. venet. unc. 4, 
Spermaceti unc. 8, Terebinth. ven. dr. ß, Ol. Anisi dr. 3, Rad. Curcum. dr. 
2, Mellis qs. Gegen Heiserkeit, Stimmlosigkeit und als Diureticum — 2- bis 
3mal täglich eine Muskatnussgross zu nehmen. Das der Ofl'icin des 
Lyoner Hotel Dieu angehörige, und von P e t r e q u i n  sehr gerühmte 
Präparat, Bochet genannt , ist zusammengesetzt als Depurativum aus 
Guajak, Sassaparill., China, Sassafras aa. scr. 8, Erdbeerwurzel scr. Iß, 
auf ein Decoct von unc. 2 ß ; als Purgativum für einen Jüngling dasselbe 
Decoct mit Senna und Magnes. sulfur. aa. scr. 8 und Manna scr. 15; für 
ältere mit Senna zu scr. 10 und Manna scr. 55; für Kinder mit Senna zu 
scr. 5, Manna zu scr. 30. — Nüchtern auf ein Mal oder für Kinder auf 
zwei Mal zu nehmen.

In seiner Abhandlung über die emollirende Methode, so wie die Ile
rn edia bcchica und pcctoralia gelangt J. ü e l i o u x  (Examen crit. d. Ia 
medication emolliente et des remedes bechiques et pectoraux, Paris 1851 
Labe. Schmidts Jbcher 1852 N. 5.) zu folgenden Schlüssen. 1. Die er
weichenden Mittel besitzen nur eine Örtliche Wirksamkeit. 2. Da sie 
durch den Yerdauungsprocess verändert in das Blut übergeführt werden, 
so verlieren sie ihre Wiiksamkeit als emollirende Mittel überhaupt und 
nützen nur noch als Nahrungsmittel. 3. Demgemäss kann die emollirende 
Behandlung nur dann von Nutzen sein, wenn die Mittel mit den leiden
den Theilen in unmittelbare Berührung gelangen. Nur das Wasser bildet 
eine Ausnahme; es bleibt unverändert und kann als wahres inneres Emol- 
liens angesehen werden. 4. Bei Brustkrankheiten begründen die genann
ten Mittel keine active Therapie, sie dienen höchstens als Bechica, (Hu
stenmittel). 5. Die Verbindung der Balsamica mit dem doppeltkohlcn- 
sauren Natron oder Ammoniak liefert leicht absorbirbare und wahr-



P h a r m a k o l o g i e . 15

hafte Pectoralia (i. e. Mittel, die auf dynamische Weise die Brustorgane 
afficiren). Verf. bedient sich in seiner Spitalpraxis einer Pastillmasse 
aus unc. 5 Tolubalsam; unc. 2 '/2 Nalri bicarbon. oder Ammon, bicarb., unc. 
68 Zucker, drachm. 5 Tragantgummi, unc. 5 SCgradigen Alkohols, unc. 
10 Aq. destill. Zuerst wird der Balsam in Alkohol gelöst, durch Lein
wand filtrirt und die Flüssigkeit am Feuer mit dem Wasser versetzt; hier
rauf wird die Mischung zur Verdampfung des Alkohols im Wasserbade 
erhitzt, unter Umrühren das pulverisirte Gummi zugesetzt, endlich die 
erhaltene mucilaginöse Masse mit dem kohlensauren Alkali und Zucker 
verbunden und das Ganze in Pastille von einem Scrupel getheilt. Für 
die Privatpraxis bedient sich Verf. folgender Formel: Balsam, de Tolu 
unc. 1 '/2, Natri bicarbon. unc. 6, sach. albi unc. 6. Bereitungsweise die 
angegebene zu 5 granigen Pillen, die er dann in einen zuckerhaltigen 
Stoff einhüllen lässt. a. o. Prof. Beiss.

B a l n e o l o g i e .
Der Carort Deutsch-Alte,nbarg (Wiener med. Wochensch. 1852, Nr. 17) 

5 Stunden von Wien entfernt an der Pressburger Poststrasse, am rechten 
Donauufer, 1/„ Stunde von Hainburg, besitzt eine Heilquelle, die schon 
den Römern bekannt, im 16. und 17. Jahrhunderte hoch berühmt und 
zahlreich besucht war, später aber ganz in Vergessenheit gerieth, bis erst 
die Neuzeit ihr wieder mehr Beachtung schenkte. W ü r z l e r ,  Apotheker 
in Pest, hat im J. 1851 eine Analyse genannter Quelle gemacht; sie ent
hält in 16 Unzen 1. Flüchtige Bestandlheile: Schwefelwasserstoff 7.9276 
K. Zoll, Kohlensäure 2.4540 K. Z. 2. Fixe Bestandlheile: Chlorcalium 
0-0917 Gran, Chlormagnesium 3-1974, Chlornatrium 12-7983, Jodnatrium 
0-0127, schwefelsaure Bittererde 0 9459, schwefelsaures Natron 5-3740, 
schwefelsaurer Kalk 0-3960, kohlensaurer Kalk 0-7819, kohlensauere Bit
tererde 5-2622, Kieselerde 0 0300, Verlust 0-0259, Summa 28 9160 Gran. 
Die Temperatur der Quelle ist constant 20° R., steigt jedoch bei anhal
tendem Schöpfen auf 22° R. Das Wasser ist hell, klar, farblos, der Ge
ruch stark hepatisch, der Geschmack salzig und unangenehm. Der Bade
arzt Dr. K r e u z i g e r erklärt daher die Mineralquelle für ein laues, 
erdigsalinisches, jodhaltiges Schwefelwasser ersten Ranges, entwickelt con- 
sequent den Bestandtheilen die Wirkurg und stellt die Indicationen. — 
Die Altenburger Heilquelle wurde bisher vorzüglich zu Bädern benützt, 
in der Neuzeit lässt es K. mit Erfolg auch trinken. — Die Lage des Ortes, 
in einem kleinen Ihale längs dem Kirchberge, ist günstig und gegen 
Nordwinde geschützt, das Klima mild und angenehm. Auch für Unter
kunft und Verpflegung soll hinreichend gesorgt sein.

Die berühmten, schon den Römern bekannten Herkulesbäder im Ba
nate (Froriep's Tagesberichte Nr. 564, 1852) liegen in dem Csernathale
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eine Meile von Mehadia und 2 '/a Meile von Orsova entfernt, im walachisch- 
illyrischen Grenzregimente. Nach Dr. Fr. R a g s k y  (Jahrbuch der k. k. 
geologischen Reichsanstalt, II. Jahrgang, Nr. 2 , S. 93) entspringen die 
sämmtlichen Quellen, deren Zahl sich auf 14 beläuft, theils aus einem 
grauen Kalkstein oder aus Schieferformation. Der quantitative Gehalt 
dieser Quellen, von denen nur 8 benutzt werden, an Salzen und Gasen 
ist zwar verschieden, doch zeigt sich eine grosse Verwandschaft unter 
allen, daher ihre Bildungsstätte wohl nicht sehr verschieden sein dürfte. 
Der Gehalt an Chlornatrium rührt von den nahen mächtigen Salzlagern 
in der Walachei und Siebenbürgen, wahrscheinlich dürften auch solche 
sich in der Nähe befinden. Der in allen Quellen, mit Ausnahme des Her
kulesbades enthaltene Schwefelwasserstoff bildet sich grösstentheils durch 
Reduction des in ihnen enthaltenen Gipses durch faulende organische 
Substanzen (Kohlenlager) zu Schwefelcalcium, aus dem es dann durch 
die Kohlensäure entwickelt wird, ln Hinsicht ihres Schwefelgehaltes über
treffen die meisten dieser Quellen die berühmten Aachener Quellen und 
nähern sich denen von Neundorf. Einige dieser Quellen sind nur geringen 
Schwankungen in der Temperatur und im Gehalte an Gasen und Salzen 
unterworfen; andere zeigen, von Tagwässern herrührend, nach längerem 
Regen, grosse Veränderungen. Die Temperatur der Herkulesquelle varirt 
von 17—41° R. und hängt ab von grösserer oder geringerer Regenmenge. 
Diese Quelle communicirt am meisten mit den Tagewässern, desshalb 
schwankt der Salzgehalt von 6 4 bis 19' 13 Gran. Die Mächtigkeit dieser 
Quelle ist ausserordentlich; sie bricht bei anhaltend trockener Witterung 
schon manndick mit grossem Gepolter aus der Felsenhöhle und liefert 
5045 Kubikfuss Wasser in der Stunde, während die Carlsbrunnquelle, 45 
Klafter davon entfernt, nur 23 Kubikfuss liefert. Diese letztere wird nur 
zum Trinken benutzt; die Temperatur derselben beträgt 33—33-5° R. 
Die beiden Arme der Ludwigsquelle liefern in der Stunde 900 Kubikfuss 
Wasser. Die Temperatur schwankt zwischen 36—■36,4° R. Die Carolinen
quelle ist grossen Veränderungen unterworfen; ihr Wassergehalt beträgt 
180 Kubikfuss in der Stunde. Die Temperatur schwankt zwischen 19*6 
bis 24‘2° R. und soll nach Z i m m e r  m a n n  und S t a d l e r  manchmal 
bis auf 33° R. steigen. Diese Quelle hat sich seit dem Jahre 1817, wo 
sie 40 Gran Salze in einem l’funde enthielt, bedeutend verändert. Sie 
wird nicht für sich, sondern mit der Ferdinands- und Kaiserquelle gemischt, 
zum Baden verwendet. — Die Kaiserquelle ist die heisseste — Temperatur 
44—44'7° R. — und gehört zu den stärksten Schwefelquellen Mehadias. 
Sie liefert 89 Kubikfuss Wasser in einer Stunde. — Die Temperatur der 
Ferdinandsquelle beträgt 43° R. Der Augenbadquellen sind 4, von denen 
jedoch nur eine benutzt wird; die chemische Beschaffenheit ist bei allen 
gleich. — Die Francisciquelle liefert in einer Stunde 93 Kubikfuss Wasser.



Temperatur 33 bis 33-7° R. Aus der chemischen Untersuchung ergibt
sich, dass die Heikulesbäder zu den Schwefelquellen ersten Ranges in
Euiopa gehöi en. Durch den Gehalt an Jod und ßrom, so wie von Koh
enwasserstoff in den Quellen dürften sich manche wunderbare Wirkungen
er ra re n , die bis dahin bei der Einfachheit der Zusammensetzung nicht 
erklärt waren.

185°!^aS ^ Ule^ in^ ' ^ uller âuS en'B adcsalz (Froriep's Tagesberichte Nr. 552, 
g 6ln und Bromhaltiges Mutterlaugensalz zur Bereitung von 
 ̂ zJa ein füi scrophulöse, gichtische und rheumatische Kranke, enthält, 

so ange es sich im wasserfreien Zustande befindet, in 100 Theilen: Chlor- 
calium 5-7819, Chlonatrium 18-5149, Chlorcalcium 23-9757, Chlormagne
sium 48-6254, Brommagnesium 1-4183, Bromaluminium 0 0615, Jodalumi
nium 0 0454, schwefelsauren Kalk 0 ’2934, kohlensauren Kalk 0.0206, koh
lensaure Magnesia 0-0130, humussaures Kali 0.3676, Eisenoxyd 0.2477, 
Kieselsäure 0-0723, organische Substanz 0-1673, zusammen 99-6051. Der 
Jod- und Bromgehalt betrug in 3 Bestimmungen:

*■ u- HI. Mittel
1. Jod 0-0338 0-0402 0-0382 0 0374
2. Brom 1-2543 1-2942 1-2753 1-2744

Zur Bereitung der Mutterlaugen-Soolbäder nehme man 3 —4 Pfund 
des Badesalzes auf ein gewöhnliches warmes Wasserbad von circa 130 
bis 200 Q uart; so ein Bad k an n , wohlbedeckt aufgehoben und gehörig 
wieder erwärmt, zwei-, ja  dreimal benutzt werden, doch setze man zur 
Steigerung der Wirkung dem schon einmal gebrauchten Bade 1 oder 2 
Pfund frischen Badesalzes z u , so dass man zu Ende der Cur nöthigen- 
falls bis 8 10 Pfund im Ganzen steigen kann. a. o. Prof. Reiss.

Physiologie und Pathologie des Blutes.
Die excremenütielle Bedeutung des Faserstoffes hatG . Z i m m e r m a n n  

(Preuss. Vereins-Ztg. 28) gegenüber der früheren Ansicht, dass derselbe 
der Ernährung vorstehe, schon im J. 1843 behauptet und sucht sie neuerdings 
zu begründen. Diese Hypothese wurde von mehreren Seiten (C. S c h u l t z ,  
L e h m a n n )  missfällig, von anderen dagegen ( Rok i t a n s k  y Bd. 1. S. 148, 
C. S c h m i d t )  beifällig aufgenommen. Auf Grundlage aller Thatsachen, 
welche übei den l-aserstoff vorliegen, findet Z. den Schluss gerechtfertigt, 
dass sowohl seine physiologische wie pathologische Erzeugung eine Ver- 
ansialtung ist, durch welche sich der Organismus einer Albuminart ent
ledigt, die ihm schädlich, mindestens zu keiner Bildung fähig ist. Ob die 
Entstehung desselben bei der Verdauung oder bei der Function gewisser 
Gewebe, oder bei der regressiven Metamorphose farbloser Blutzellen statt- 
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finde, lässt er dahin gestellt; die Lymphgefässe bemächtigen sich seiner 
und lassen ihm dabei die erste Oxydation angedeihen, die dann innerhall) 
gewisser Capillaritäten weiter geht. Je gesünder ein M ensch, um so 
weniger Faserstoff enthält sein Blut; in gewissen Krankheitsprocessen, 
denen sich die Schwangerschaft anschliesst, hat bei übermässiger Berei
tung von Faserstoff ein nicht gleichen Schritt damit haltender Verbrauch 
desselben Statt und seine Menge steigt daher auf das 4— Sfache des phy
siologischen Mittels. Durch genaue Untersuchungen des von 24 zu 24 
Stunden bei Typhus, Pneumonie, Morbillen, Wechselfieber entleerten Harns, 
fand Verf., dass zwischen der Vermehrung der Faserstoffes und der Harn
säure ein Zusammenhang zu bestehen scheine. Bei Pneumonie steigt mit 
der Faserstoffzunahme um die Akme herum auch die Harnsäuremenge um 
das 4 —fifache, während in denjenigen Processen, die mit einem Excesse 
von Faserstoff nicht einhergehen, auch die Harnsäuremenge höchstens 
das 2'/ffache des physiologischen Mittels übertrifft. Da das Lymphgefäss- 
system continuirlich im Flusse des Lebens Faserstoff erzeugt, dessen Be
deutung schon hoch genug angeschlagen w ird, wenn wir ihn blos als 
ein Präventivmittel betrachten, so muss er, damit die normale Mischung 
des Blutes erhalten w erde, auch in der Menge wieder entfernt werden, 
w'ie er gebildet wurde. Ausser dass er zu Harnsäure oxydirt w ird , mag 
auch die Leber allen Faserstoff ihrer Capillaren zu Gallcbestandtheilen 
verarbeiten. — Will man im Blute nicht einen chemischen, sondern Form- 
bestandtheil suchen, der als Uebergangsglied dasteht, um, wenn es nöthig 
ist, dem Wiederersatze verloren gegangener Gewebselemente, so wie auch 
zu excrementitiellen Stoffen zu dienen, so kann man die farblosen Blut
zellen als solche betrachten, welche formell zu jeder Bildung, die aus 
Kernzellen geschieht, fähig erscheinen. Sie vermehren sich nach jeder 
Mahlzeit zugleich mit dem Faserstoffe.

Gegen gewisse Formen von Anasark.% welche mit verminderter Ab
sonderung des Urins und gewisser constituirender Stoffe desselben auftreten, 
empfiehlt M ac la g  an  (Monthl. Journ. of med. — Rev. med. chir. 1852 
4) das Colchicum. Nachdem C h e 1 i u s nachgewiesen, dass nach dessen Ge
brauche die Harnsäure schnell bis auf das Doppelte steigt, und C h r i s  t i s on  
ein ähnliches Verhältniss der Urea gefunden hatte , lag die Anwendung 
desselben bei gewissen entsprechenden Krankheiten nahe. Solche Zu
stände, welche eine starke Abnahme der Harnsäure und der Urea wahr
nehmen lassen, sind gewisse Former, von Anasarka, namentlich nach Schar
lach, wo die Urinabsonderung fast unterdrückt ist und die Urea und Harn
säure durch Eiweiss ersetzt zu werden scheinen, ein Zustand, der mit 
bedenklichen komatösen Erscheinungen verbunden zu sein pflegt. M. gab 
in einem solchen Falle das Ext. bulbi colchici (2 — ilmal täglich) 
mit dem Erfolge, dass schon am folgenden Tage nach der Anwendung
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die komatösen Erscheinungen nachliessen, die Urinmenge zunahm und 
die chemische Untersuchung eine bedeutende Zunahme der Urea und der 
Harnsaure nachwies, wogegen der Eiweissgehalt auf die Hälfte abge
nommen hatte. Am 4. Tage waren die hydropischen Erscheinungen ver
schwunden, am 5. Tage verlor sich auch der Eiweissgehalt mit eintre
tender Diarrhöe, so dass das Colchicum ausgesetzt wurde. M. hat noch 
zwei andere Kranke mit ähnlichem Erfolge behandelt.

Gegen acuten (üclcilkrlicilinatisnuis lobt P i e d a g u e l  (Rev. med. 
chii. 1852, Juin) das Veratrin. Nachdem er das Colchicum unwirksam ge
funden, gab er von dem genannten Mittel täglich 3 Pillen zu Va Ccnti- 
gramm, und stieg täglich mit 1 Pille bis auf 10. Seit 2 Jahren befolgte 
er diese Methode, ohne je  einen Aderlass gemacht zu haben, mit schnellem 
Erfolge. Wenn Erscheinungen von Seite des Darmcanals eintreten, so 
wird ausgesetzt und mittlerweile Dampfbäder angewendet. Zwei Kranken
geschichten dienen als Beleg.

Ueber die Behandlung des chronischen Rheumatismus mit Terpentin- 
(oder vielmehr Fichtenharz-) Dampfbädern hat C h e v a n d i e r  zu Die im 
Departement Dröme bereits die dritte (Rev. med. chirurg. 1851, 3 .8 .  und 
1852, 5.), und B e n o i t  eine Abhandlung (ibid. 1852, 5.) geliefert. Wenn 
auch diese Curmethode nicht überall ausführbar sein dürfte, so erscheint 
doch die Wirksamkeit derselben so überraschend, dass die Kenntniss der
selben Verbreitung verdient. Seit langer Zeit sind im genannten Depar
tement diese Dampfbäder gegen Rheumatismen als Volksmittel im Ge
brauche, wozu ein einheimischer Industriezweig, die Erzeugung von Pech 
aus einer eigenen terpentinreichen Pinusart (B. findet sie von P. mari
tima und sylvestris verschieden, und der von D i o s c o r i d e s  beschriebenen 
P. montana zunächst stehend) Veranlassung gab. Die zur Pecherzeugung 
gesammelten Holztheile werden in eigenen, aus Ziegeln gebauten eiför
migen Oefen geschlichtet und angezündet. Nachdem das gewonnene Pech 
durch eine eigens dazu bestimmte Oeffnung herausgelaufen, die rück
ständige Kohle schnell entfernt und neues Holz eingebracht, jedoch nicht 
angezündet worden ist, besitzt der Ofen noch immer eine Temperatur von 
00—80° R., und nun werden die Kranken hineingebracht und verbleiben 
t) 20 Minuten, manche noch länger darin, indem selbst schwächliche Indivi
duen diese Bäder gut vertragen; sie gehen hierauf zu Bette, wo ein pro- 
fusei Schweiss eintritt; manchmal erfolgt allgemeiner Ausschlag mit nach
folgendem Jucken. Die zur Heilung nöthige Zahl von Dampfbädern ist 
sehr geling, indem oft 2 — 3 zur Heilung hinreichen; in anderen Fällen 
wurde die Cur in verschiedenen Jahren wiederholt. Am geeignetesten 
für dieselbe sind nach B. vage Gelenkrheumatismen nach verlaufenem 
acuten Zeiträume; ferner hat B. viele Fälle von Ischias schnell heilen
gesehen, die allen anderen Behandlungsmethoden früher widerstanden

6),



20 B l u t .

halten. Eben so wurden Lumbago, Gelenksteifigkeiten im Gefolge chro
nischer Gelenkrheumatismen und chronische Gonorrhöen schnell geheilt. 
Eigentliche Gicht widersteht etwas hartnäckiger. Von 3 mit chronischem, 
seit Jahren beschwerlichem Lungenkatarrh behafteten Kranken wurden 2 
geheilt und 1 wesentlich gebessert. Kein Kranker soll bis jetzt vorge
kommen sein, bei welchem diese Methode ohne Erfolg angewendet wor
den wäre. In seinem ersten Berichte hat Ch. 7, im zweiten 11 Kranken
geschichten mitgetheilt, welche für die Wirksamkeit dieser Dampfbäder 
ein sprechendes Zeugniss liefern. Um die Wirkung genauer zu beurtheilen, 
stieg Verf. selbst in einen solchen Ofen und blieb darin 25 Minuten. Das 
mitgenommene Thermometer gab am Rücken eine Wärme von 82° R., 
gegen die Eüsse und in der Kopfgegend blos 60° R.; im Sitzen war die 
Hitze überhaupt erträglicher als im Stehen, so dass Verf. durch 10 Mi
nuten mit seinem Nachbar im Ofen sich unterhalten konnte. Der Puls 
stieg von 65 auf 88, später bis 95. Das Athmen wurde beschleunigt und 
Congestionen zum Kopfe traten ein; die Haut im Schweisse gebadet, blieb 
es auch nach dem B ade; der Schlaf in der nächstfolgenden Nacht un
ruhig und der Urin bot Veilchengeruch. — Nachdem die ursprünglichen 
Oefen theils schwer zugänglich, theils unzureichend waren, hat man in 
Die blos zu Heilzwecken eigene Oefen oder vielmehr Dampfkammern nebst 
Dampfbad eingerichtet, in denen man den Wärmegrad der Dämpfe durch 
Röhrenleitungen zu modificiren im Stande ist, und mehrere Zellen die 
Kranken separiren. — Dr. G ilbert, der den Nutzen dieser Bäder an sich 
selbst erprobte, conslruirte sich ein Terpentindampfbad auf folgende ein
fache Art: Pat. sitzt auf einem Stuhle und wird von zwei über Reifen 
gespannten Kotzen so eingehüllt, dass er bis zum Halse von diesen um
geben ist. Nun wird die Luft innerhalb der Kotzen mittelst einer Wein
geistlampe erhitzt, wodurch ein profuser Schweiss entsteht; in denselben 
Raum wird die offene Röhre einer Retorte geleitet, worin schwarzes Pech 
siedet, dessen Dämpfe somit auf die Oberfläche des Körpers einwirken.

Gegen Lumbago empfiehlt D e l f r a y s s e  (Gaz. des Höp. —  Rev. 
med. Chirurg. 1852, 6.) ein Liniment aus 4 Gramm Brechweinstein mit 
30 Gramm Terpentinöl stündlich durch 4 Stunden einzureiben, ln drei 
mitgetheilten, sehr heftigen Fällen, wo das Mittel in obiger Weise zur 
Anwendung kam, erfolgte sofort Erleichterung.

Gegen schmerzhafte gichlische Alfcdionen empfiehlt G. M a r c h i a n d i  
(Gazz. med. ital. Sard. 1851, 34.) das Chloroform und zwar in Verbin
dung mit Oel (1 Drachme Chloroform auf 1 Unze 01. hyoscyami), indem 
die Salbenform wahrscheinlich wegen der Verflüchtigung bei der Verrei
bung sich unwirksam zeigte. Die Einreibungen wurden in den zwei mit
getheilten Fällen täglich 4mal wiederholt und darauf erweichende Brei
umschläge aufgelegt. Schmerzen und Fieber Hessen schnell nach. Zur
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Ergänzung der Wirkung wird nebstdem ein directes Heilverfahren (anli- 
phlogistische und ausleerende, so wie die sogenannten specifischen Mittel) 
angerathen.

Eine I lltc rillittcn s  in Folge traumatischer Einwirkung auf die Milz
gegend beobachtete C h a m p o u i l l o n  im Val de Grace (Gaz. des Hop. 09). 
Ein 20jähr. sonst stets gesunder Soldat fiel beim Turnen von der Höhe 
mit der linken Bauchseite auf einen Balken, worauf ein heftiger Schmerz 
in der Milzgegend folgte. Am folgenden Tage stellte sich der erste Fie
beranfall gegen 8 Uhr Abends ein, dem am folgenden Tage bei Fort
dauer der Schmerzen ein zweiter folgte und bis 4 Uhr Morgens anhielt; 
die nächsten 3 Tage nahm die Dauer und Intensität der Anfälle ab; am 
folgenden Tage wurde ein Bad gegeben, worauf Schmerz und Fieber auf
hörten. Vier Monate später erlitt er abermals einen heftigen Stoss mit 
der Deichsel am linken Hypochondrium; nach Verlauf von drei Stunden 
bekam er Frösteln und Kälte entlang der Wirbelsäule , worauf Hitze und 
Schweiss folgten. Die gequetschte Stelle w ar schmerzhaft und ecchymo- 
tisch, die Milz ragte etwas über den Rippenrand hervor und war empfind
lich gegen Druck (Aderlass, Blutegel, warme Umschläge). Die folgenden 
5 Tage wiederholten sich die Anfälle täg lich , wurden jedoch mit gleich
zeitiger Abnahme der Empfindlichkeit und Geschwulst der Milz schwä
cher. Es wurde Chinin gegeben und schon der nächste Anfall blieb aus. — 
Bei Besprechung dieses Falles unterscheidet Ch. eine idiopathische und 
symptomatische Form des Wechselfiebers als wesentlich verschieden; nur 
die erste wird durch den Einfluss der Sumpfluft veranlasst, während die 
zweite durch verschiedene Ursachen, z. B. eine Blennorrhagie, Orchitis, 
Würmer, mechanische Verletzungen der Urethra und der Milzgegend (wie 
im obigen Falle) veranlasst wird.

Syphilis. Nach den bisherigen Schicksalen der „Syjlhilisatioil“ 
(vergl. d. Anal, des 35. Bandes S. 23) dürfte die Frage über dieselbe 
Vielen entschieden erscheinen. Wenigstens dürften kaum andere als negative 
Erfahrungen Vertrauen finden. G a m b e r i n i in Bologna (Ann. univ. di 
medic. 1852, Febr. — Schmidt Jahrb. 1852, 0.) hat 12 mit verschiedenen 
syphilitischen Affectionen behaftete Kranke der Syphilisation unterzogen 
und folgende Erfahrungen gesammelt. Chronische syphilitische Geschwüre 
wurden nicht geheilt, primäre vernarbten nur langsam (in 1—2 Monaten). 
Die Entwickelung der constitutionellen Syphilis wurde nicht verhütet. 
Während S p e r i n o  angibt, dass 8— 10 suocessive Inoculationen zur Til
gung des Syphilismus ausreichen, fand G. selbst nach einer 14. lnocula- 
tion die Receptivität „noch nicht ganz“ erloschen. Die Syptome der in- 
veterirten constitutionellen Syphilis haben durch die Syphilisation nicht 
die mindeste Besserung erfahren. — Ein ebenfalls negatives Resultat gibt 
eine von A r c h a m b a u l t  (Gaz. des Höp. 1852, 7.) erzählte Beobachtung;
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Ein 16jähr. Mädchen, welches mit Schleimplatlen, Drüsenanschwellungen, 
einer allgemeinen Syphilide etc. behaftet war, wurde vom 19. Oct. — 11. Nov. 
19 Impfungen unterzogen, welche alle mit Ausnahme von einmal hafteten. 
Die Krankheit wurde nicht im Geringsten gebessert und mit Mercur geheilt.

Einige Fälle von üchirillcidcü in Folge constitutionellcr Syphilis 
hat Th. R e a d  (Bull, de ther. — Gaz. des Hop. 73) veröffentlicht. Im 
ersten Falle litt der 32jähr. Kranke an Paraplegie und Hemiplegie, er
schwerter Sprache, geschwächten Geistesfähigkeiten, Verlust des Gedächt
nisses und fortschreitender Amaurose. Nach starken Mercureinreibungen 
auf die abrasirte Kopfhaut erfolgte Heilung. Im zweiten Falle wurde ein 
26jähr. Mann während einer nächtlichen Reise im Eilwagen hemiplegisch; 
seine Geisteskräfte waren geschwächt. Nach omonatlichem Gebrauche von 
Jodkalium erfolgte einiger Anschein von Besserung, die Heilung der Ge
hirnzufälle trat aber erst nach Mercurbehandlung ein. Der dritte 42jähr. 
Kranke bekam eine Kopfneuralgie, worauf ein epileptischer Anfall, später 
Geistesstörung und Paralyse der Sphincteren erfolgte. Bei dem Gebrauche 
von Jodkalium wurde die Krankheit schlimmer und heilte erst nach Mer
cureinreibungen (in die Schenkel) bis zur Salivation. In allen 3 Fällen 
wurde die Diagnose durch vorhergegangene, bei den 2 letzten durch noch 
vorhandene anderweitige syphilitische Zustände erleichtert. Alle 3 Kranke 
wurden durch Mercurialien geheilt, worüber der Ref. der Gaz. des Höp. 
in etwas befangener Anhänglichkeit an Herrn R i c o r d ' s  dogmatische Ein- 
theilung der constitutionellen Syphilis in secundäre und tertiäre, gegen 
welche erstere blos Mercurialien, gegen letztere blos Jodkalium wirksam 
sein soll, einige Verwunderung ausdrückt. Doch meint er, sei desswegen 
das Vertrauen zum Jodkalium gegen tertiäre Syphilis nicht geschwächt, 
nur möge man diese Regel nicht als ohne Ausnahme ansehen, indem nach 
seiner Bemerkung das Jodkalium den Mercur bei tertiärer Syphilis bei 
den französischen Aerzten verdrängt zu haben scheint. Endlich weist 
derselbe noch auf die Möglichkeit klimatischer Unterschiede hin, indem 
z. B. in England und Irland das Jodkalium weder so gut vertragen werde, 
noch solche Dienste leiste, wie anderwärts. Zur Charakteristik der Mer- 
curwirkung macht R e a d  gelegenheitlich geltend, dass, wenn man Mer
cur gegen primäre Syphilis kräftiger Kranken anwendet, dieselben in ihrem 
Aussehen und überhaupt in ihrer Constitution herabkommen, insbesondere 
wenn sie dabei gleichzeitig liegen; wogegen durch constitulionelle Sy
philis herabgekommene Kranke bei Mercurgebrauch sich erholen, Schlaf 
und ein besseres Aussehen bekommen.

Den Ilarurölirciltripper beim Weibe besprach Prof. S i g m u n d  in 
seinen Vorträgen über Syphilis (Wien. Wochenschft. 1852, 12). Sein Vor
kommen ist bei syphilitischen Weibern weit häufiger, als man gewöhnlich 
annimmt; die Beschaffenheit der weiblichen Harnröhre, die oft geringe
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Menge der Absonderung und die häufig ungenügende Untersuchung des 
kranken Theiles erklären es, dass fast alle Kranke und mitunter auch 
manche Aerzte die Krankheit ganz übersehen und daher auch diese Häu
figkeit ignoriren. S. hat im J. 1850 bei 758 behandelten Weibern den 
Hainröhrentripper gemeinsam mit anderen syphilitischen Formen 476mal 
gefunden; im J. 1851 bei 735 Behandelten 411mal. Dagegen kam der 
Harnröhrentripper für sich allein im J. 1850 nur 5mal, im J. 1851 nur 
Smal vor. Die Erscheinungen sind nach dem Verlaufe verschieden. Beim 
acuien ist die Mündung der Harnröhre stärker geröthet, geschwollen und 
zeigt mehr oder weniger reichliche schleimig-eitrige Absonderung; ist 
diese abgewischt, so kann man durch mässigen Druck mittelst des an 
den höchsten Theil der Harnröhre in die Scheide eingeführten Zeigefingers 
die vorhandene krankhafte Absonderung an die Mündung der Harnröhre 
herabstreifen. Erfahrene Weiber thun dies oft selbst und täuschen daher 
den untersuchenden Arzt. Die Absonderung ist anfänglich ein graulicher 
zäher Schleim, auf der Höhe des Leidens dichter, eiterähnlich, während 
der Abnahme dünnflüssig, fast molkenartig. Unter dem Mikroskope sieht 
man anfangs Schleimkugeln, Pflaster-Epithelien und formlose Bläschen 
gemengt; im Verhältnisse zur Zunahme der Entzündung wiegen die Eiter
körperchen, zuweilen mit Blutkörperchen gemengt vor (wie beim Männer
tripper). Die Reaction ist meist sauer, selten neutral, höchst selten alka
lisch, und scheint durch die Beschaffenheit des Urins bedingt zu werden. 
Die Menge des abgesonderten Schleimes ist selten sehr gross, höchstens 
einige Tropfen. Die Kranken klagen blos während des acuten Stadiums 
über das Gefühl von Hitze und Schmerz, welcher während dem Urinlassen 
zunimmt. Minder empfindliche Kranke übergehen diesen Schmerz und 
das acute Stadium geht unbemerkt in das chronische oder in Genesung 
über. Empfindlichere Kranke dagegen werden selbst von Fieberbewegungen 
befallen und leiden an Urinbeschwerden, ja  selbst Urinverhaltung; in sol
chen Fällen sind auch die Leistendrüsen grösser, härter und schmerzhaft. 
Steigerung bis zur Entzündung des Blasenhalses oder der Blase kommt 
höchst selten vor; als Ursache können heftige Erkältungen, z. B. durch 
kalte Bäder wirken. Die Dauer des acuten Stadiums geht selten über 8 
Tage hinaus; der Uebergang in den chronischen Zustand wird bedingt 
durch Unreinlichkeit, fortdauernden geschlechtlichen Umgang, vorhandene 
Blennorrhöen oder Geschwüre der Nachbartheile und scrofulöse Constitu
tion. Beim chronischen Tripper findet man blos die erwähnte Absonde
rung aus der schlaffer und glatter gewordenen Harnröhrenmündung und 
bei längerem Bestehen die Bildung spitzer Condylome in der Harnröhre 
und deren Umgebung. Die Entstehung erfolgt nach Ansteckung, wodurch 
jedoch höchst selten die Harnröhre allein, sondern gleichzeitig auch die 
benachbarten Theile betheiligt werden; sehr häufig entsteht der Harn
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röhrentripper mittelbar durch Weiterverbreitung von diesen aus, so wie 
umgekehrt derselbe selbst im chronischen Zustande ohne weiteren ge
schlechtlichen Umgang zu neuen Erkrankungen der Nachbartheile Veran
lassung gibt. — Die Behandlung besteht in sorgfältiger und häufiger Rei
nigung der betieilenden Theile mit kühlem Wasser; bei ausgebreiteten 
Blennorrhöen der Schamlippen und des Scheidentheils gibt man dem Wasch
wasser Alaun oder borsaures Natron (‘/B Dr. auf 1 Pfd.) oder unterchlorig
saures Natron (Labarracque’s Liquor, 2 Dr. auf 1 Pfd.) hinzu. Blosse Sitz
bäder ohne gleichzeitige Waschungen sind nicht hinreichend. Einspritzun
gen mit kühlem Wasser oder den genannten Auflösungen in Harnröhre 
und Scheide sind nur bei geringer oder ganz mangelnder Entzündung 
angezeigt. Bei höheren Graden von Entzündung sind nebst häufigen Wa
schungen auch kalte Umschläge nothwendig. Nach dem Aufhören der 
Entzündung schreitet man zur Anwendung kaustischer und adstringirender 
Mittel. Das salpetersaure Silber wird in fester Form, das schwefelsaure 
Kupfer und Zink in Form von Injectionen (1 Dr. auf 1 Unze) angewendet. 
Dieses Verfahren wird 1— 2mal an aufeinanderfolgenden Tagen wiederholt, 
und hierauf die Einspritzung von sehr verdünnten Lösungen desselben 
Mittels täglich 3mal fortgesetzt (Höllenstein 1 Gr. auf 1 Unze, Kupfer
vitriol 4 Gr. auf 2—4 Unzen, Zinkvitriol 8 Gr. auf 2 —4 Unzen dest. 
Wassers). Nach dem gänzlichen Aufhören der Absonderung muss man 
noch einige Tage fortsetzen, bei manchen reizbaren schwächlichen In
dividuen muss man statt der kalten laue Flüssigkeiten geben. Bei heftiger 
Entzündung der Harnröhrcnschleimhaut ist auch eine allgemeine Behand
lung gleichzeitig nöthig: Abführmittel, gewässerte Milch, Mandelmilch, 
schleimichte Getränke; bei grösser Empfindlichkeit selbst Zusätze von 
naikotischen Mitteln (Ext. hyosyam., Morphium). Entleerung des Urins 
mittelst des Katheters ist höchst selten nothwendig. Die Wirkung innerer 
Mittel erklärt Verf. nach zahlreichen eigenen Prüfungen für zweifelhaft.

Die Absonderung, welche man gewöhnlich unter dem gemeinschaft
lichen Namen Scheidentripper (ibid. 21, 22 , 28) zusammenfasst, bezieht 
sich selten auf die Scheide allein, sondern häufig ist die Quelle derselben 
auch der Scheidentheil der Gebärmutter und die Gebärmutter selbst, dann 
die Schleimhaut der Schamlippen und des Kitzlers, endlich die Harnröhre 
und die Harnblase selbst.

1. Der Tripper der Schleimhaut des Kitzlers zeigt im acuten Zustande 
lebhaftere Röthung des Kitzlers wie auch seiner Vorhaut, Schwellung, 
insbesondere dieser nebst mehr oder minder lebhaftem Schmerze; das 
Epithelium löst sich in grösserer Ausdehnung ab und manchmal tritt so
gar aus dem Warzenkörper Blut heraus; bei längerer Dauer schwinden 
die Entzündungserscheinungen und nur die krankhafte Absonderung bleibt; 
endlich bilden sich auch hier in Folge derselben spitze Condylome, deren
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Silz gemeiniglich die tiefste Stelle der Vorhaut ist; die Absonderung ver
hält sich wie beim Harnröhrentripper. Die Behandlung besteht in häufig 
wiederholten Waschungen mit kaltem Wasser und Einlegen von kleinen 
Charpiebäuschchen, welche mit leicht zusammenziehenden Mitteln befeuchtet 
werden. Die spitzen Condylome werden durch Aetzen mit Höllenstein-Sub
limatlösung (5 Gran auf 2 Scrupel Weingeist) beseitigt.

2. Tripper der Schamlefzen und des Scheideneingangs. Die krank
hafte Absonderung wird geliefert von der Haut, ihren zahlreichen Talg
bälgen , den vereinzelten Schleimbälgen und den zusammengehäuften 
Schleimdrüsen, welche an der unteren Hälfte des Scheideneinganges un
mittelbar vor der Scheidenklappe sitzen, auf jeder Seite einen oder meh
rere deutlich wahrnehmbare Ausführungsgänge darbieten und unter dem 
Namen der Bartholin'schen, Cowper'schen oder Duvernoy'sehen Drüsen 
bekannt sind. Im acuten Stadium ist die Haut, insbesondere der kleinen 
Schamlefzen und des Scheideneinganges mehr oder minder lebhaft ent
zündet; die tief gerötheten Theile sind bis zum Oedem geschwollen. Die 
im normalen Zustande sehr sparsame, dünnflüssige, helle oder weissliche 
nichtzähe Absonderung wird vermehrt, so dass die inneren Flächen der 
Schenkel besudelt werden; sie wird dickflüssiger, gelblich, grünlich, bräun
lich, flockenhältig; die inneren Schenkelflächen werden dadurch oberfläch
lich hyperämisch und allmälig bleibend roth oder braun, die Leisten- und 
zuweilen auch die Schenkeldrüsen schwellen an und werden manchmal 
bis zur Exsudat- oder Eiterbildung entzündet. Die Kranken empfinden 
mehr oder minder lebhaft Hitze und Schmerz. Häufig wird auch die Harn
röhre und die Scheide weiter betheiligt; es stellen sich dann sehr leb
hafte Schmerzen in der Schamgegend, Harndrängen, Schmerzen und Krämpfe 
bis in die Gebärmutter- und Kreuzgegend, so wie Fiebererscheinungen 
ein. Das Uebel ist eben so schmerzlich als hartnäckig, wenn es aus Un
wissenheit oder übel angebrachtem Schamgefühle verhehlt wird. Unter 
Abnahme der Entzündungserscheinungen tritt der Tripper in das chronische 
Stadium, die Absonderung wird gelblich oder schmutzig weiss, dünnem 
Eiter oder Milchrahme ähnlich. In diesem Zustande liegt die langwierigste 
und ergiebigste Quelle zahlreicher Tripper der Männer, so wie ein frucht
barer Boden für spitze Condylome. Die Behandlung besteht wesentlich 
in der Bekämpfung der Entzündung in der genügenden Reinigung und der 
Beseitigung der krankhaften Absonderung sammt ihren Folgen. Höhere 
Grade von Entzündung fordern die Anwendung von Kälte (in Form von 
Ueberschlägen, Einspritzungen, Waschungen, Sitzbädern), Entleerung des 
Dickdarms durch Klystire und Abführmittel, magere Kost und reizlose Ge
tränke. Wo in seltenem Falle die Kälte nicht vertragen wird, macht man 
kühle oder mässig laue W aschungen, Einspritzungen und Sitzbäder mit 
schwachen Lösungen adstringirender Mittel (Acet. plumb. Basic, unciarp,
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oder Alumin. crudi drachm. duas, oder Zinci sulfur. drachm. in libiis 2 
aquae). Besteht die Absonderung nach gehobener Entzündung noch fort, 
so wie überhaupt im chronischen Zustande, müssen zusammenziehende 
oder Aetzmiltel unmittelbar an die absondernden Theile angewendet wer
den. Auf die Schamlefzen und den Scheideneingang lässt man concentrirle 
Lösungen von Alaun ( Unze), schwefelsaurem Zink (2 Drachmen) oder 
schwefelsaurem Kupfer (l Drachme in 2 Unzen Wasser) mit einem Pinsel 
auftragen und damit benetzte Charpie oder Leinwandläppchen täglich ein- 
und auflegen; essigsaures Zink, schwefelsaures Eisen, salpetersaures Silber 
und Eisenjodür werden für noch wirksamer erklärt, aber theils der höheren 
Preise, theils ihrer die Wäsche befleckenden Eigenschaft wegen für hart
näckige Fälle reservirt. Insbesondere räth Verf. den Zustand der erwähnten 
Bartholin'schen Drüsen genau zu untersuchen, indem mancher Tripper von 
diesen Drüsen aus seinen reichlichsten Zufluss erhält. Bei Weihern, welche 
ihre Geschlechtstheile mechanisch oder moralisch reizen, nimmt die Ab
sonderung zu und wird dickflüssiger, dünnem Eiweiss ähnlich, bei häu
figeren Reizungen eiterähnlich und lässt sich durch mässigen Druck auf 
die Drüse leicht entleeren. Bei genauer Untersuchung erkennt man die 
Mündung der letzteren und zwar gewöhnlich an der unteren Hälfte des 
Scheideneinganges in der Nähe des unteren Schamspaltenwinkels vor den 
Fransen als mehr oder weniger deutliche Vertiefung, welche oft leicht ab
geschürft, mässig geröthet ist und beim Druck auf die nächste Umgebung 
eine eiterähnliche Flüssigkeit liefert. Wird die Entleerung gehem m t, so 
häuft sich der Inhalt und gibt Anlass zu einer eiförmigen schwappenden 
Geschwulst, welche im Gewebe der kleinen Lippe genau abgegränzt er
scheint und bis zur Grösse eines Hühnereies bei gleichzeitiger Entzündung, 
Eiterung und Oedem anwächst; bei früherer künstlicher Eröffnung fliesst 
ein dicker, zäher, durchscheinender, eiweissähnlicher Schleim aus. In ge
wöhnlichen Fällen soll der Ausführungsgang aufgesucht und durch den
selben in die Tiefe des Gewebes so oft mit Silbernitrat kauterisirt wer
den, bis die Absonderung aufhört. Dass dieselbe Trippercontagium enthält, 
ergibt sich daraus, dass scheinbar geheilte und nur damit behaftete In
dividuen ohne unreinen Beischlaf wieder mit Tripper ihrer Schamlefzen, 
der Harnröhre u. dgl. behaftet werden, dass ferner in den Drüsen selbst 
spitze Condylome sich entwickeln und endlich Männer von solchen Wei
bern Tripper bekommen. Begleitende spitze Condylome w erden, sobald 
die höheren Entzündungsgrade beseitigt sind, sammt dem Boden ausge
schnitten und die Schnittstellen mit Silbernitrat kauterisirt. Bei Schwan
geren verlangt das Ausschneiden grosse Vorsicht: statt dessen wendet 
man ein Streupulver von Sabina und Alumen ustum (2 Thle. mit 1 Thl.) 
oder concentrirte Lösungen von Acetas plumbi basici mit Sublimat (1 Unze 
von jenem, t Drachme von diesem auf 11/3 Unzen Alkohol) an. — Nicht
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selten wird dieser Tripper von schmerzhaftem Jucken der betroffenen 
und umgebenden Theile begleitet. Weicht das Uebel den oft wiederholten 
Waschungen mit kaltem Wasser und Seife nicht, so werden Lösungen 
von kaustischem (12 Gran auf 1 Pfd. Wasser) oder hydrojodsaurem Kali 
(2 Di. auf |2 Pfd. Wasser), Corrosiv (1 Gran auf 1 Unze) oder schwe
felsaurem Zink (1 Drachme auf 6 Unzen) als empirische Mittel empfohlen, 
die man der Hartnäckigkeit des Uebels wegen oft der Reihe nach an
wendet. In einzelnen Fällen, bei sehr zarter Haut und bei neuer Bildung 
glatter Epithelien wendete S. das Glycerin (1—4 Scrupel auf 4 Unzen 
Wasser) mit einem Charpiepinsel täglich 2mal an. Dass öfter Filzläuse 
als eigentliche Ursache übersehen worden sind, verdient Beachtung.

3. Der eigentliche Scheidentripper. Im Normalzustände sondert die 
Scheidenschleimhaut eine sehr mässige Menge ganz klaren, dünnflüssigen, 
nicht fadenziehenden, fast geruchlosen, gewöhnlich sauer oder neutral 
reagirenden Schleimes ab; häufig, namentlich kurz vor und nach der 
monatlichen Reinigung erscheint der Schleim in etwas grösserer Menge, 
trübe, graulichweiss, dickflüssig wie Rahm; häufige Reizungen der Scheide 
durch Beischlaf und Onanie (deren Häufigkeit Verf. als bedeutender er
klärt, als man gemeiniglich annimmt), Erkältungen, Genuss scharfer Mittel, 
z. B. des Käses, rufen ähnliche, jedoch vorübergehende Störungen der 
Absonderung hervor, ohne noch als krankhaft oder von Folgen begleitet 
angesehen zu werden. Während der Schwangerschaft nimmt nebst der 
dunkler werdenden Färbung auch die Schleimabsonderung sehr namhaft 
zu; derselbe wird dichter, zähe, weiss, gelblich, sehr bräunlich, riecht 
sehr widerlich und reagirt gemeiniglich sauer. Bei blassen, anämischen 
oder chlorotischen, scrofulösen oder tuberculösen, ferner bei plethorischen 
und arthritischen Weibern liefert die Scheidenschleimhaut gewöhnlich mehr 
und der oben erwähnten Absonderung ähnlichen Schleim. — Die acute 
Form des Scheidentrippers erkennt man an der mehr oder weniger tiefen 
Rölhung der Scheidenschleimhaut, am häufigsten und stärksten des unteren 
Theiles derselben, an der Schwellung und oberflächlichen Abschürfung 
einzelner Stellen derselben, wobei die Papillen stark vorragen; endlich 
an der Absonderung einer Anfangs sparsamen, dünnflüssigen, gelblichen, 
bräunlichen Flüssigkeit, welche aber sehr bald zunimmt und rasch dick- 
flüssig, gelb, grünlich, röthlich wird, sehr widrig riecht und die benetzten 
Theile abschürft, die chemische Reaction ist neutral oder sauer, niemals 
alkalisch; meist wird das Trippersecret der Scheide durch Uterinalsecret 
namhaft vermehrt. Die Kranken empfinden bei der acuten Form sehr leb
haften Schmerz an der betroffenen Stelle, Brennen beim Urinlassen, oft 
sogar Harnzwang, schmerzhaftes Jucken an den Schamlefzen, und nicht 
selten erstrecken sich die Schmerzen krampfhaft bis zur Gebärmutter und 
Kreuzgegend. Bei ausgedehnterer Krankheit treten Fiebererscheinungen
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und meist Stuhlverstopfung wegen krampfhafter Zusammenziehung der 
Schliessmuskel des Afters hinzu. Aus der acuten Form entwickelt sich 
mehr oder weniger schnell die chronische. Sein Hauptmerkmal ist die 
Absonderung; diese ist häufig sparsam, dünnflüssig, schmutzig gelb oder 
w eiss, riecht sehr widrig und ätzt die Lippen- und Schenkelhaut ober
flächlich a n ; wo diese lästige Erscheinung feh lt, sind die Kranken nicht 
geneigt, sich für krank zu halten. Die Dauer der acuten Form beschränkt 
sich auf 1—2 Wochen, bei der chronischen zieht sie sich in Wochen und 
Monate unbestimmbar hin, während sich , insbesondere bei minder rein
lichen Kranken, nach und nach spitze Condylome entwickeln, namentlich 
dort, wo das Secret am häufigsten stockt. Die Entstehung der acuten 
und chronischen Form geschieht durch Uebcrtragung des Trippereonta- 
giums, am häufigsten wohl durch den Beischlaf, aber auch durch Finger 
und Werkzeuge (Spritzen, Schwämme u. dgl.) Die Unterscheidung einer 
durch Ansteckung bedingten Erkrankung vom einfachen Katarrh ist aus 
dem Verhalten der Schleimhaut und ihrer Absonderung allein zuweilen 
sehr schwierig, in einzelnen Fällen geradezu unmöglich, insbesondere bei 
der chronischen Form ; hier kann die Diagnose bei gleichzeitiger Rück
sicht auf alle anderen Ursachen, welche krankhafte Absonderungen er
zeugen und unterhalten, nur durch das Bestehen von spitzen Condylomen 
und durch die Impfung gesichert w erden; die spitzen Condylome aber 
entwickeln sich bisweilen gar nicht oder nur sehr langsam und die Impfung 
gelingt nicht immer oder ist nicht ausführbar. Die Schwierigkeit der 
Diagnose wird noch grösser, indem die Erfahrung lehrt, dass nur wenig 
Frauen ohne eine Absonderung gefunden werden ; doch erzeugt ein ein
facher Katarrh des Weibes höchstens einen Katarrh der Harnröhrenmün
dung beim Manne, während wahrer Tripper immer wieder Tripper als 
veranlassende Ursache voraussetzt. Diese besprochene Unsicherheit der 
Diagnose eines Scheidentrippers ist in medicinisch-polizeilicher und ge
richtlicher Beziehung ein sehr missliebiger Umstand, doch bleibt nichts 
anderes übrig, als im zweifelhaften Falle eine längere Beobachtung des 
Individuums zu verlangen. Behandlung. Vorerst ist die Verbindung des 
Leidens mit ähnlichen Leiden der Schamlefzen, der Harnröhre und der 
Klitoris zu berücksichtigen und gleichzeitig zu behandeln. Bei der acuten 
Form dienen kalte Waschungen, Sitzbäder und Einspritzungen mit Zusatz 
von kleinen Mengen unterchlorigsauren Natrons oder Chlorkalks (1 Dr. 
auf 1 Pfd. Wasser); gleichzeitig salzige Abführmittel und beschränkte 
Diät mit Vermeidung von Kaffee und Thee. Ueberhaupt ist die grösste 
Reinlichkeit zu empfehlen. Nach beseitigter Entzündung dienen Zinkprä
parate (schwefelsaures oder essigsaures 2 —3 Drachmen), essigsaures Blei 
(2 Drachmen), oder der Alaun ( ’/2 Unze auf 1 Pfund Wasser) zu Ein
spritzungen, welche täglich 2ma! nach jedesmal vorhergeschickter Reini
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gung der Scheide vorgenommen werden. Die Anwendung des Charpie- 
und Baumwolllampons ist bei acutem Tripper geradezu nachtheilig und 
im Verlaufe nutzlos. Die chronische Form erfordert neben der sorgfältig
sten Reinigung der Geschlechtstheile die Anwendung concentrirter (das 
2 —dmalige Verhältniss der erwähnten Mittel) Lösungen und bei längerer 
Dauei und minder empfindlichen Individuen geradezu der Aetzmittel (schwe- 
felsauies Kupfer oder Silbernitrat) in Substanz auf die Scheide nach vor
aus eingebrachtem Mutterspiegel und nachfolgender Tamponirung der 
Scheide mit Charpie oder Baumwolle, welche durch 12 Stunden liegen 
gelassen wird. Nach geschehener Reinigung wiederholt man die Anle
gung des Tampons und in 2—3 Tagen die oberflächliche Aetzung, welche 
nur in seltenen Fällen 3—4mal wiederholt zu werden braucht, indem die 
darauf folgenden Einspritzungen gewöhnlich zur Heilung hinreichen; nach 
der Aetzung wird durch einige Stunden Ruhe im Bette empfohlen. Die 
vegetabilischen Adstringentien sind weniger wirksam als die erwähnten 
metallischen, innere Mittel aber ohne Erfolg. Zur Zerstörung spitzer 
Condylome dient nebst der oben erwähnten Sublimatlösung eine in Stücke 
gegossene Verbindung von Aetzkali und Aetzkalk (2: 1).

4. Der Tripper des Scheidcnt/ieiles der Gebärmutter, (ibid. 30). Die 
aus dem Muttermunde vorquellende Flüssigkeit kann höchst selten zuver
lässig als syphilitisch betrachtet werden, und zwar noch weniger sicher, 
als die Absonderung der Scheide. Ihre Quelle ist bald die üterushöhle, 
bald die Vaginalportion allein, oder beide, ihre Qualität bald dünn serös, 
bald schleimig oder eitrig oder mit Blut gemischt. Ihr Vorkommen bei 
gleichzeitiger Syphilis ist desswegen noch nicht im ursächlichen Zusammen
hänge; doch kann man auf einen syphilitischen Charakter schliessen: 
wenn (im höchst seltenen Falle) der Scheidentheil allein an Tripper leidet 
und gleichzeitig spitze Condylome am Scheidentheile vorhanden sind, oder 
wenn bei Tripper der Harnröhre und der äusseren Geschlechtsorgane nach 
und nach auch die Vaginal- und die Vaginalportion-Schleimhaut die Ab
sonderung liefert, oder wenn in der Vaginalportion Geschwüre, Schrunden, 
Excoriationen, Schwellungen der Schleimbälge und des submucösen Ge
webes, endlich spitze Condylome oder Papeln vorhanden sind. In diesem 
gemeinschaftlichen Vorkommen liegt auch die ganze Sicherheit der Diagnose 
und die Vorsicht gebietet bei solchen Kranken, nachdem die erwähnten 
Eischeinungen beseitigt sind, gegen den noch fortbestehenden Tripper der 
Vaginalportion eine, wenn auch längere und mühsamere Behandlung ein
zuleiten, vorausgesetzt, dass nicht Zustände vorhanden sind, welche allein 
schon ähnliche Absonderungen bedingen, z. B. Schwangerschaft, Uterin
katarrh, Leiden des Uterus und seiner Anhänge, allgemeine Tuberculose 
u. dgl. Beim acuten Tripper des Scheidentheils ist dieser selbst tiefer 
geröthet, oft sehr bedeutend geschwollen, die Schleimbälge stark vor
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ragend, häufig so wie die umgebende Schleimhaut abgeschürft, daher 
leicht blutend; die Kranken empfinden lebhafte Schmerzen, welche sich 
in die Gebärmutter- und Kreuzgegend hin erstrecken und von Fieber be
gleitet sind. Die Absonderung ist graulich oder gelblich weiss, sehr dicht 
und zähe, dem dicken Nasenschleim oder aufgelöstem Tragantgummi ähn
lich, füllt die Mündung der Vaginalportion aus und ragt häufig wie ein 
Pfropf aus derselben hervor; wegen festem Anhaften wird sie nur durch 
den Nachschub neuer Massen stückweise in die Scheide abgesetzt; ge
mengt mit der Absonderung der Scheidenschleimhaut werden jene oft 
auffallend grossen Schleimmengen dargestellt, welche mit dem Namen 
weisser Fluss bezeichnet werden. Man erkennt selbst auf der Wäsche an 
den eingetrockneten Flecken diese Absonderung des Scheidentheils, indem 
sie deutliche Schichten wie von aufgetragenem Leim, Gummi bildet und 
das Gewebe an diesen Theilen steif ist. Bei der mikroskopischen Unter
suchung findet man mehr oder minder zahlreiche Eiterkörperchen, Pfla- 
sterepitelien, einzelne Flimmerepitelien und viele formlose Theile. Die 
chemische Reaction ist in der Regel alkalisch. ■—■ Der chronische Tripper 
bietet dieselben Erscheinungen mit Ausnahme der entzündlichen; die 
Menge der Absonderung ist oft ungemein gross; bei Wöchnerinen mengt 
sich nach dem Ablaufe des Wochenflusses noch sehr oft wahrer Eiter bei. 
Tuberculose, Scrofulöse, Chlorotische und Anämische haben und behalten 
die Vaginalportion-Absonderung, so lange die Blutkrase fortbesteht, bei 
übrigens beseitigten Erscheinungen des ansteckenden Trippers der übrigen 
Genitalien. — Die Behandlung des acuten Trippers stimmt mit jener des 
Scheidentrippers überein; nebst Ruhe im Bette und antiplogistischer Diät 
sind es vorzüglich kühle und kalte Einspritzungen, welche gleichzeitig 
die Secrete des Scheidenschleimflusses beseitigen und denen man massige 
Mengen adstringirender Substanzen beimengt. Nach Abnahme der Ent
zündungserscheinungen schreitet man zur Anwendung des Aetzmittels auf 
die Schleimhaut der kleinen Höhle des Scheidentheils und ihrer Umge
bung; hiezu dienen schwefelsaures Kupfer und salpetersaures Silber in 
Stäbchenform. Vor deren Anwendung soll der zähe Schleim aus dem 
Scheidentheile möglichst entfernt werden, wozu ein dünner Charpiepinsel 
dient, den man in die Höhle hineinschiebt und einigemal um seine Achse 
dreht. Nach der Aetzung (die ganze Operation wird nach eingeführtem 
Mutterspiegel vollzogen) schiebt man ein kleines Charpiebäuschchen auf 
die Mündung der Vaginalporlion. Die Aetzung wird alle 2—3 Tage wie
derholt, bis der Heilzweck erreicht ist. Nur selten stellen sich darnach 
Schmerzen in der Richtung der Gebärmutter und der Kreuzgegend ein, 
welche bei Ruhe und kühlen Ueberschlägen verschwinden. Bei der an
geführten Behandlung heilen auch die Excoriationen, die indessen auch 
durch Betupfung mit Jodtinctur, mit conc. schwefelsaurer Zinklösung und
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Bleiessig verschwinden. Nur wo eine Rücksicht auf die Blutkrase es ge- 
bielet, passen innere Mittel: Eisen, bittere Mittel, Jodpräparate, Chinin
u. dgl. nebst Bädern. Bekanntlich werden häufig Mineralbäder (Pyrawart, 
Franzensbad, Füred, Recoaro und Rohitsch) empfohlen, welche indessen 
ohne einer örtlichen Behandlung wenig wirken. — Schliesslich folgt die 
Bemerkung, dass der Tripper der weiblichen Geschlechtsorgane auch auf 
den Mastdarm übergeht, dass ferner auch die Schleimhaut der Nase und 
des Auges durch üebertragung der Absonderung inficirt werden können.

Gm über die Entstehungsweise, d. h.  über die so oft angeschuldigten 
mannigfaltigen Ursachen des Trippers zur Wahrheit zu kommen, unterzieht 
 ̂ r o m e r, Secundärarzt der Klinik f. Syph. zu Wien (Wien. Wochenschft. 

1851, 27) jene einer schärferen Kritik. Nicht die Angaben der Kranken, 
welche durch Unwissenheit, Unkenntniss, Vorurlheile, falsche Scham, Pri
vatverhältnisse mehr oder weniger irre leiten, sind maassgebend, sondern 
eine vielseitige, die Selbstüberzeugung bezweckende Nachforschung. Häufig 
heisst es, der Tripper könne auch ohne eigentlicher Ansteckung entstehen, 
nämlich durch Beischlaf während der Menstruation, dem Lochialflusse, 
Anwesenheit verschiedener krankhaften AlTectionen, welche reizend auf 
die Schleimhaut der Harnröhre einwirken, durch reizende salzige Nah- 
iiuig, Spargel, spirituöse Getränke, übermässige Bewegung, Reiten, Tanzen, 
Eikältung, Erhitzung u. dgl., in l olge von Krankheiten der übrigen Harn
organe, der Vaginalportion, Hämorrhoiden, Dyskrasien, Wurmreiz u. dgl. 
 ̂e'G bemüht sich, die Wirksamkeit dieser einzelnen angeblichen Ursachen 

als ungenügend darzustellen und m eint, dass äusserst wenige constatirte 
fälle  von selbsständiger, primitiver, ohne Beischlaf entstandener Urethritis 
vorliegen, worin wohl jeder Unbefangene beistimmen wird. Auch die 
Gesetze der allgemeinen Pathologie bestätigen n icht, dass die Schleim
haut der Harnröhre ein leicht entzündliches oder vielen schädlichen Ein
flüssen exponirtes Organ wäre, im Gegentheile ist sie durch ihre Structur, 
Lage und f unction minder zu Erkrankungen disponirt, als andere Schleim
häute. Die allermeisten ohne Coitus entstandenen Blennorrhöen sind con- 
secutiv, bedingt durch Entzündung der übrigen Harnorgane. Auch das 
Altei, in welchem Iripper am meisten Vorkommen, jenes nämlich, wo 
der Geschlechtstrieb am vorherrschendsten ist und der Umstand, dass in 
den meisten constatirbaren Fällen die geschlechtliche Ansteckung als Ur
sache nachgewiesen wird, führen zu dem Schlüsse, dass die Blennorrhoe 
der Harnrohre in der Regel (1 : 100 meint Verf.) durch Ansteckung geschehe.

Schnelle Heilung der Gonorrhöe verspricht N i d d r i e  (Lancet 1852, 
13. 1 toiiep Tagesberichte 563) nach folgendem Verfahren: Der Kranke
muss sich legen und bekommt am 1. Tage ein salziges Abführmittel, 
zum Getränke Leinsamenthee mit etwas Nitrum und alle halbe Stunde 2 
Einspritzungen von kaltem Wasser. Am 2. Tage statt des letzteren eine
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Auflösung von Zinksulfat (2 Gran auf 1 Unze Wasser) auf dieselbe Art 
einzuspritzen. Am 3. Tage sollen Reizung und Ausfluss gewöhnlich ver
schwunden und das ruhige Verhalten nicht mehr so nöthig sein. Doch 
werden Getränke und Einspritzungen fortgesetzt. Manchmal müssen die 
Einspritzungen mit blossem kaltem Wasser durch 3 Tage gebraucht wer
den, und noch öfter seien die Einspritzungen von Zinksulfat durch meh
rere Tage nöthig, indem dieselben einen Tag länger fortgesetzt werden 
müssen, als der Ausfluss dauert. Selten erstrecke sich diese Behandlung 
über 8 Tage. Dr. Kraft.

Physiologie und Pathologie der Kreislaufsorgane.
Das angeborene Fclllcil des PcrikardilHllS beobachtete B a I y (Path. 

soc. of London et London med. gaz. Juillet) bei einem 32jährigen Manne, 
der an Lungentuberculose starb. Im Leben gab die Untersuchung keine 
Veränderung des Herzens. Die Zahl der Pulsationen war nie höher als 
92. Bei der Section fand sich das Herz mit der linken Lunge in einem 
gemeinschaftlichen Sacke (der linken Pleura) eingeschlossen, welcher sich 
zwischen beide einstülpend einerseits den Herzbeutel, andererseits die 
Pleura visceralis bildete. Diese Membran überzog das Sternum, die äusseren 
Partien des linken Brustkastens, ging dann von der Lungenwurzel zu den 
Pulmonalvenen, überzog die grossen Gefässe und das Herz nebst der ent
sprechenden Partie des Zwerchfells. Von der angränzenden rechten Pleura 
war die linke Pleura durch eine dicke Lage vom Zellgewebe getrennt. 
Vorne und rückwärts vom Herzen bildete die Pleura an der Stelle, wo 
sie von der Basis des Herzens zum Zwerchfell überging, eine sichelför
mige Falte, die sich zur rechten Seite der aufsteigenden Aorta, über sie 
hinüber, nach unten zum rechten Herzohr, und nach vorne zur Vena cava 
inferior erstreckte und von hinten das linke Herzohr bedeckend, an den 
linken Pulmonalvenen endete. Nach unten und rechts von dieser Falte, 
der Andeutung des Perikardium s, fanden sich kleine fungöse Anhängsel 
aus einem weissen und bräunlichen, dem gewöhnlich im Mediastin. anter. 
ähnlichen Fette bestehend, die einen Vorsprung in das seröse Cavum 
bildeten. Der linke N. phrenicus, anfangs auf dem bulbus Aortae liegend, 
verlief zwischen den beiden Pleuren und bog erst am Zwerchfell nach 
links. Dünne Pseudomembranen, augenscheinlich durch Entzündung ent
standen, überzogen die äussere Oberfläche der linken Lunge und die der
selben zugewandte Partie des Herzens; an der Berührungsstelle des Her
zens mit der linken Lunge bestand eine geringe Adhaesion.

Gegen Hcrzkloptcii wendet N i e p c e (Archives generales de medi- 
cine 4. Serie. Tome 29. Juin 53) Molkenbäder an, entweder allein, oder 
mit dem Schwefelwasser von Allevard gemischt. Er beobachtete darnach
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ein constantes Seltenerwerden der Arterienpulsationen, u. z. in G4 Fällen 
bis auf 34, in 93 F. bis auf 38, in 31 F. auf 42, und in 24 Fällen bis 
auf 45 Pulsationen in der Minute. Der Erfolg soll ein gleicher sein, ob 
anatomische Veränderungen am Herzen vorhanden sind oder nicht. Er 
schreibt die Wirkung der Bäder vorzüglich dem Gehalte derselben an 
Milchsäure zu. Dr. Duchek.

Physiologie und Pathologie der Athmungsorgane.
Einen Fall von geh e iltem  LuilgCIlhrailtl theilte S k o d a  in der k. k.

Gesellschaft der Wiener Aerzte (26. März 1852) m it:
E in  ro b u s te r 32jälir. H au sk n ech t , d e r frü h e r im m er gesund  gew esen 

sein soll, w u rd e  am 14. J ä n e r  p lö tz lich  von F ro s t ,  H itze  un d  H u sten  m it 
stinkendem  A u sw u r f  befallen. E r  setzte  seine A rb e it bis zum 20. n ich t aus, 
w o sich S techen  in  der rech ten  B ru s th ä lf te , s ta rk e r  H u sten  und von Z e it 
zu Z eit E rb rech en  von s t in k e n d e r , b lu tg e fä rb te r J a u c h e  e in s te llte . A m  
5. F e b ru a r  gab die P ercussion  vom  rech ten  S ch lüsselbeine b is zum  4. In te r-  
co sta lraum e gedäm pften  S chall, ebenso rü c k w ä rts  in derselben  A u sd e h n u n g ; 
von da  nach  ab w ärts  der S chall tym panitisch . D ie  L eb er tie fe r stehend. 
D ie A u scu lta tio n  ergab vorne  un d  h in ten  am phorischen  W id e rh a ll un d  m e
ta llisches K lingen  beim  A th m en  u n d  S prechen  hö rb ar. D e r A u sw u rf, eine 
ge lb lich -g rüne  m it B lu ts tre ifen  u n te rm isch te  J a u c h e  von 1 '/ ,—2 Seidel des 
T ages. Der P u ls  84, der U rin  zeig te die C h lo ride  no rm al, das specif. G ew ich t 
w ie auch  die H a rn sä u re  v e rm eh rt. D ie  A n w en d u n g  von S ub lim at h a tte  
ke inen  E rfo lg . — W äh ren d  der fo lgenden T a g e  nahm  der u n te re  T h e il des 
m ittle ren  un d  der u n te re  L appen  an der In f iltra tio n  T h e il. E s  w urden  I n 
h a la tio n en  von T e rp en tin ö l (a u f  siedendes W asse r geg o ssen ), m itte ls t des 
M udge’schen A p p a ra te s  an g ew an d t, da  m an annehm en k o n n te , dass in  die 
g ro sse  B ran d h ö h le  beim  S u sp iriu m  L u ft eindrang . E s  t r a t  d a rn ach  ke ine  
A ufreg u n g , w ohl aber w esen tliche  E r le ic h te ru n g  e in ; der H a rn  ze ig te  V e il
chengeruch . In n e rlich  C h in in  un d  w egen des H u s ten s  ein O p ia t. B esserung  
w ard  bald  b em erk b a r; es verschw and  b a ld  der stinkende A u sw u rf; am  14. 
d. M. w a r der ty m pan itische  S cha ll dem  n o rna len  gew ichen , die D äm pfung  
nahm , vom  4. In te rco sta lrau m e  nach au fw ärts  zu, ab un d  w a r am  18. d. M. 
ganz verschw unden . A n  diesem  T a g e  w a r das K ö rp e rg ew ich t 114 P fu n d , 
das bei d e r A ufnahm e n u r  103 '/2 b e tragen  hatte .

S. meint, dass in diesem Falle der Brand ein umschriebener gewesen 
sei, da der diffuse nie hielt. Er legt auf die Inhalation noch keinen 
W erth, da der Fall vereinzelt war. Die Anwendung des früher gegen 
Lungenbrand angerühmten Chlors verwirft er, da es verdünnt unwirksam, 
concentrirt schädlich sei. — Prof. D i t t r i c h  in Erlangen sagt in seiner Ab
handlung über Lungengangrän, dass sich diese häufig mit Bronchektasie 
combinire, und dann von Pyämie gefolgt sei. Gangrän nach Bronchektasie 
hat allerdings Pyämie zur Folge — Gangrän dagegen ohne Bronchektasie 
nie. — Lungenbrand tödtet langsam und zwar durch Anämie und Hydrops,
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rasch nur durch Pneumorrhagie. Den Lungenbrand als Ausgang von 
Pneumonio anzuschen, ist eine obsolete Idee. — betreffs der Schliessung 
der Brandhöhlo bemerkt Sk., dass liier kein Einsinken des Thorax ein- 
tra t; die Umgebung der Höhle wurde normal, cs dürfte daher Verstopfung 
der communicirenden Bronchi mittelst Exsudat einlreten. Wird dann die 
in der Caverne enthaltene Luft resorbirt, so nähern sich die Wandungen 
und verwachsen. Ist dagegen das umgebende Gewebe infiltrirt, so kann 
letzteres nicht cintretcn, es wird die Höhle durch ein Fluidum erfüllt, cs 
muss sich Faserstoff, Eiweiss, Eiter oder Blut ergiessen, der Faserstoff 
kann dann zur Tubcrkelmassc zerfallen oder verkreiden etc.

Gegen die A nw endung der Tracheotomie bei Epilepsie (durch Mar -  
s h a l - H a l l  vorgeschlagen) veröffentlicht V e r g a  (Gazetta medica llaliana 
Lombarda) einen Fall, wo ein Geisteskranker, der an Epilepsie litt, um sich 
das Leben zu nehmen, die Trachea öffnete. Obwohl die Wunde heilte, 
blieb doch durch 3 Jahre eine Fisleiöffnung zurück. Während dieser Zeit 
wiederholten sich jedoch die Anfälle der Intensität und Häufigkeit nach 
bedeutender als je, bis der Kranke am Marasmus starb.

Chloroformdnatfimuugcn bei iHiigenscliwindsiiclit lobt Dr. S p e n 
c e r - W e l l s  (Times Sept. 1851). Einige Tropfen davon auf einem Taschen
tuche vor die Nase gehalten, beheben das Asthma augenblicklich. Der 
manchmal eintretenden Kälte der Peripherie mit Sistirung der Circulation 
in den Extremitäten wird durch Verdünnung des Cblorof- mit einigen 
Tropfen Köllnerwassers leicht vorgebeugt.

Von Atclckfasis pulmonum unterscheidet M e i g s  (Americ. Journ. Jan. 
1852) zwei Formen, die eine bei Kindern, die bei ihrer Geburt nicht voll
ständig alhmeten, wesshalb ein Theil der Lunge nie vollkommen ausge
dehnt wurde, die andere, welche einen Collapsus der Lunge darstellt, 
der aus verschiedenen Ursachen in Lungen, die schon geathmet haben, 
eintritt. Als Kennzeichen der ersten Form dient die Einziehung der un
teren Partie des Thorax während der Ausdehnung der oberen bei jeder 
Inspiration. Die zweite Form gibt ähnliche Zeichen wie die Pneumonie, 
und wird häufig mit derselben im Leben verwechselt, obwohl der Lei
chenbefund ganz differente Erscheinungen: glänzende, glatte Oberfläche, 
Eingedrücktsein und purpurrothe oder violette Färbung zeigt.

Von Croup des Larj'UX und der Ih'Oltcllicn theill B o u i I 1 a u d im 
Bulletin de l'academie nationale de medecine T. 17, Nr. 10, 29, Fevrier 
einen Fall mit, wo eine im 8 . Monate schwangere Frau plötzlich von be
deutender Alhemnolh mit Heiserkeit und einem hohlklingenden Husten be
fallen wurde. Die Schleimhaut der ganzen Rachenhöhle zeigte sich dnn- 
kelroth gefärbt; jedoch anfangs ohne pseudomembranöse Exsudate. Solche 
fanden sich erst während der folgenden Tage in dem Erbrochenen. Dabei

O  LJ

im Leben nicht deutliche (!) Zeichen von Pneumonie, ein zähes mit Blut
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streifen versehenes Sputum. Am 5. Tage der Krankheit und auch später 
wurden cylindrisoho, baumförmig verzweigte Gerinnsel ausgehustet; das 
Vorhandensein von Pneumonie jedoch nicht sichergestellt. Nach der am
0. Tage geschehenen Entbindung von einem todten Kinde trat der Tod 
ein. Bei der Section fand sich die Schleimhaut des ganzen Rospirations 
tractus intensiv geröthet und mit fetzigem Exsudat stellenweise bedeckt; 
ferner graue Hepatisation des mittleren und theilweise auch des oberen 
Lappens der rechten Lungen.

Die Wirkung der M ducrkraft bei der TllOI acoCGlltcse macht W i n t r i c h  
(Illustiirte medic. Zeitschrift 1852, Band 1, April, Heft 4) neuerdings zum 
Gegenstände seiner Untersuchung. Er stach mit einem Troicart zwischen 
der 5.—G. oder (i.— 7. Rippe eines lebenden Thieres ein , verband das 
peripherische Ende der daran befindlichen Kautschukröhre mit einer 100 
K. Z. langen Glasröhre, die er mit Wasser gefüllt hatte. Wurde nun der 
längere Heberarm horizontal oder etwas nach unten gerichtet, so ver
mochte die Retracfionskraft der Lungen nicht einen Tropfen Wassers in 
die Brusthöhle zu ziehen. — Befand sich dagegen in der Glasröhre Luft, 
die in einer damit in Verbindung stehenden Spirometerglasglocke durch 
Wasser abgesperrt war, so verminderte sich jedesmal die Luft in der 
Spirometerglasglocke, wornaeh sich die Erscheinungen des Pneumo
thorax zeigten; daher wurde durch die Retractilität der Lunge kein Was
ser, wohl aber Luft eingehaucht. Wurde hingegen der längere Heberarm 
in die Höhe gehalten, so konnten (offenbar durch Heberwirkung) 200— 300 
K. Z. Wasser in die Brusthöhle eingefüllt werden. — Beim Versuche, das 
Wasser durch tiefes Senken des Heberarmes zu entleeren, gelang es nur 
beim raschen öperiren, 50—01 K. Z. Flüssigkeit zu entleeren. Das übrige 
cingefüllle Wasser wurde hinnen der kürzesten Zeit resorbirt. — Wegen 
des schnellen Verschwindens des Wassers machte W. dasselbe Experiment 
an frisch getödteten 'filieren; das Wasser entleerte sich, wenn die Men^e 
desselben bedeutend war, auch ohne Einfluss des Hebers; nach dem Sen
ken des langen Heberarmes jedoch floss eine grosse Quantität Wassers 
ob, selbst wenn die verschobenen Nachbarorgane an ihren Platz zurück
gekehrt waren; hier war mithin die Heberkraft wirksam. Der Rest des 
Wassers konnte jedoch wegen der Lähmung, die die Heberkraft durch 
die Retractilität der Lunge erfuhr, erst dann entleert werden, wenn diese 
durch künstliches Aufblasen der Lungen überwunden wurde, wobei eben
falls die Heberkraft im Spiele war. W. meint deshalb, dass ein Heber- 
arm von l/32 '/,i0 Atmosphärendruck bei abgcsackten Exsudaten mit
festen Wandungen wohl nichts ausrichfen würde, indem sonst Zerrungen 
der Pseudomembranen einlreten müssen. Kleine zwischen den Pleura
blättern vertheille Exsudate seien daher gar nicht, grosse, mit Verdrän
gung der Nachbarorgane eomplicirte auch ohne Heberkraft entlccrbar,
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Abgesackte hingegen von dicken Wandungen umgebene Exsudate könnten 
nur dann durch Heberkraft entleert werden, wenn die Pseudomembranen 
gezerrt oder zerrissen, die Retraclionskraft der Lungen überwunden und 
ein entsprechend langer äusserer Hebelarm vorhanden wäre. Schliess
lich stellt W. folgende Thesen auf: 1. Die Möglichkeit der Heberwirkung 
bei der Thoracocenlese kann nicht ganz geläugnet werden. 11. Eine 
mittlere Heberkraft von V32— ’/ao Atmosphärendruck könnte in vielen 
Fällen gar nicht zur Wirksamkeit kommen. III. Wenn dies auch eintrilt, 
hat man jedoch davon mehr Schaden als Nutzen zu erwarten. IV. Die 
Benützung derselben bei der Thoracocenthese ist daher ganz zu verwerfen.

Ueber die örtliche Behandlung der Krankheiten des Pharynx und 
LaryilX hielt W a g s t  a f f e  in der Londoner medic. Gesellschaft einen 
Vortrag. (The Lancet. 28. Febr. 1852.). Er sprach sich gegen die Be
hauptung Gr e e n ' s  aus, dass die Anwendung dieses Verfahrens leicht 
sei, und dass man sogar bis zur gabelförm. Theilung der Trachea ge
langen könne. Seine Instrumente sind gleich denen von G r e e n ,  und 
bestehen aus einem Spatel zur Fixirung der Zunge und einer Fischbein
sonde mit einem Schwämmchen an der Spitze. Ausserdem zeigte W. 
ein Instrument zum Einblasen von Pulvern. Das eingebrachte Pulver be
steht aus Nitr. arg. und Zucker in einer Mischung von der Stärke von 
1 : G. — Die angewandte Solution enthält 20—80 Gran auf eine Unze 
Wassers. — Er warnt beim Einfuhren die Pfeiler des Pharynx zu be
rühren, da sonst heftiges Würgen erfolgt, das die Operation unmög
lich macht.

Ueber die Verschiedenheit von Phthise und Tuberculose stellt 
V i r c h o w  (Verhandl. der physic. med. Gesellsch. zu Würzburg 111. Band
I. Heft.) einige wichtige Sätze auf. Man subsumirt alle Zustände der 
Lunge, die mit Bildung käsiger Massen und Ulceration des Gewebes ein
hergehen unter dem Namen der Tuberculose. Allein käsige Infiltration 
kann mit eingedicktem Bronchialsecret, ulcerösen Bronchektasien Zusam
menhängen. Die käsigen Massen die C a r s  we l l  und R e i n h a r d t  in 
den Bronchien fanden und deren Entwickelung aus eingedicktem Eiter sie 
verfolgten, verdienen den Namen Tuberkel nicht, denn zuweilen neben 
ihnen, zuweilen unabhängig von ihnen kommt derselbe Tuberkel vor, den 
wir in der Meningitis tuberc. so ausgeprägt finden. Weder die acute 
noch die chronische Tuberculose gehen aus Eiter hervor, sie entwickeln 
sich aus grauen, zelligcn anfangs weichen, später festeren Anhäufungen, 
in denen die Dichtigkeit der Zellen und die Häufigkeit der Kerne auffällt, 
und die man nirgends besser erkennt, als in der Schleimhaut der Bron
chien. Es gibt also eine Bronchitis tuberculosa, wo die Schleimhaut 
Eiter absondert und Tuberkel in ihrem Inneren enthält, so wie die Menin
gitis tuberc. neben grauen tuberc. Granulationen reichliche faserstoffig
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eitrige Infiltrationen der Pia maler bringt. Durch eine solche Beschrän
kung der eigentlichen Lungentuberculose und Trennung von der Lungen
phthise können auch die Fragen vom Antagonismus, der Immunität und 
der Exclusion gewisser Krankheiten und Gegenden von der Lungenphthise 
wieder aufgenommen werden und nähere Anknüpfungspunkte finden, als 
das bei der abstracten Lehre der Lungentuberculose der Fall ist. Ebenso 
kann man fernerhin die phthisische Prädisposition und die tubereulose 
nicht ohne Weiteres identificiren. Für die Tubereulose so wie für die 
Lungonphthise nahm man eine besondere üyskrasie an, welche man an
zukämpfen um so weniger Muth und Hoffnung hatte, als man sie in den 
meisten Fällen aus erblichen Verhältnissen herleiten konnte. Die Erblich
keit lässt sich nicht bezweifeln. Aber daraus folgt nur etwas für eine 
constitutionelle, nichts für eine dyskrasische Begründung der Krank
heit. Erbliche Krankheitsanlagen führen stets zurück auf eine gewisse 
Schwäche einzelner Organe, welche widerstandsunfähig gegen äussere 
Einwirkung und weniger geeignet sind, die Störungen welche sie erfah
ren haben, auszugleichen •— oder welche umgekehrt weniger erregbar 
und daher mehr weniger functionsfähig sind. Am wichtigsten ist jedoch 
die erstere Klasse, insofern der Mangel regulatorischer Kräfte am häufig
sten die Möglichkeit grösserer Erkrankungen mit sich bringt, und eine 
gewisse Schwäche und Zartheit der Organisation am leichtesten ernste 
Gefahren für die Erhaltung des Individuums oder seiner einzelnen Theile 
herbeiführt. Bei den Geisteskrankheiten, wo die Erblichkeit eine fast 
gleiche ist, wie bei der Lungenphthise, ist das Gehirn der locus minoris 
resistentiae, hier die Lungen. Es ist nicht die Dyskrasic, welche das Ge
hirn oder die Lungen krank macht, sondern es können jedes für sich 
das Blut dyskrasich machen. Dr. Duchek.

Physiologie und Pathologie der Verdauungsorgane.
Ueber die Mlliulkrailkliciteil der Kinder veröffentlicht H a u n e r  

(l)tsch. Klinik 1852. N. 24) einen Vortrag, dem wir zur Ergänzung einer 
früheren Mitlheilung (vgl. uns. Anal. Bd. 33) Nachstehendes entlehnen. So 
wenig in früherer Zeit die krankhaften Affectionen des Mundes unter
schieden und unter den gemeinsamen Namen: Hebe, Mehlhund, Bräune, 
Soor, Fasch, weisses Mäulchen etc. zusammengeworfen wurden, ebenso
sehr dehnte man in neuerer Zeit diese Lehre aus und brachte diese 
Krankheitsformen in mannigfaltige, für den Praktiker unnütze, und weil 
zu gesucht, auch nicht immer am Krankenbette zu constatirende Classi
ficationen. Aber selbst heut zu Tage werden die verschiedenen Arten 
der Stomatitis in der Regel für unschuldig gehalten, Flebammen u. dgl. 
zur Cur überlassen und der Missbrauch von Mund und Pinselsäften selbst
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von Aerzten getrieben, welche sich kaum die Mühe nehmen, eine genaue 
Untersuchung anzustellen, sofort: „Aphthen“ diagnosticiren mit der Thera
pie: Solut. borao. venet. ■— Die Krankheiten des Mundes kommen am 
häufigsten und fast ausschliesslich im Kindesalter vor, und erfordern der 
lästigen Beschwerden, der oft gefahrbringenden Erscheinungen, der Com- 
plicationen oder der Krankheiten wegen, zu denen sie symptomatisch hin
zutreten, eine grössere als die gewöhnliche Würdigung. Nach Erörterung 
des physiologischen Grundes, warum das kindliche Alter und vorzüglich 
Säuglinge von diesen Krankheiten befallen werden, wird erwähnt, dass 
selbe entweder idiopathisch aufireten, bedingt durch unzweckmässige und 
unzukömmliche Nahrung (Mehlbrei, Milchkoch, Schnuller), durch Unrein
lichkeit, schlechte Luft, feuchte, niedere, überfüllte Wohnungen: oder sym
ptomatisch bei Gedärmleiden der Neugebornen, wo sie wie bei Erwachsenen 
sehr häufig das Finale der Krankheit sind. Der aphthöse Process der 
Mundschleimhaut ist ein zweifacher, verschieden durch Sitz, Aussehen, 
Auftreten, Gutartigkeit und Verlauf; anderseits verwandt, insofern die 
Entstehungsursache in der Regel dieselbe ist, die aber, wie jede Krank
heit, eine Anlage eine Vorbereitung im Individuum finden muss, um auf 
diese oder jene Art auftreten zu können:

I. Die Stomatitis aphthosa, einfache Aphthen (wenn sie gelind auf- 
trilt: St. erythematosa; — wenn sie bei Vernachlässigung, übler Consti
tution, schlechter Behandlung in Ulceration oder Brand übergeht: S. ulce- 
rala, gangränosa; — wenn sie Pusteln bildet, wie bei Scharlach Masern, 
manchmal beim Zahnen. St. pustulosa) hat immer ihren Sitz unter dem 
Epitelium auf der eigentlichen Haut. — Sie erscheint in Form kleiner 
Bläschen, die bald aufbrechen und in kleine Geschwüre übergehen, zu
erst auf der gerötheten Mundschleimhaut, theilt sich bald den Lippen 
und der innern Seite der Wangen mit, und nimmt jo nach der Nahrung 
des Kindes eine weissliche, schmutziggelbliche oder gelbe Farbe an. Sie 
erzeugt Schmerz und Hinderung am Saugen oder Essen. — Ist die Krank
heit blos auf die Mundhöhle beschränkt, so ist sie nie gefährlich, wird 
es aber durch Nichtbeachtung oder Verkältung, wenn sie sich auf den 
Rachen oder bis auf die Obei fläche des Darms ausbreitet. — Erbrechen 
und Diarrhöe deuten auf das Ergriffensein der Magen- und Darmschleim
haut. — Erstreckt sic sich in den Larynx, so können Erstickungs
anfälle auftreten. Durch solche Complicationen werden die schwachen 
Säuglinge bald erschöpft, bekommen eine kühle trockene Haut, ein 
schrecklich welkes, alles Aussehen, magern gänzlich ab und sterben an 
Entkräftung. — Durch unregelmässige Behandlung oder gänzliche Ver
nachlässigung können sich die kleinen Geschwürchen in tiefe Geschwürs
flächen mit brandiger Beschaffenheit verwandeln, wo dann das Kind unter 
typhösen Erscheinungen zu Grunde geht. Diese Form von Stomatitis



kommt vor bei zahnenden Kindern, wo sic jedoch gewöhnlich nur locale 
Störungen veranlasst; bei Säuglingen, deren Mund nicht sorgfältig gcrei- 
niget wird, die man an der Mutterbrust einschlafen lasst, oder welche Schluzer 
erhalten, dann auch bei wohlgenährten kräftigen Kindern, wo sie jedoch 
in der Regel nicht oder nur bei Nachlässigkeit durch Complicationen 
tödtlich wird. Sie kommt (in München) seltener vor, als die St. pseudo- 
mcmbranen. Die einfachen Aphthen heilen schell bei örtlicher Anwen
dung von Solut. Borac., Zinci oder argent. nitric. — Sublimatlösung 
nach Coley. —- Schwere Formen der Complicationen erfordern Regulirung 
der Diät, strenge Reinlichkeit, Aenderung der Wohnung etc. und nebst 
den obigen äussern Mitteln eine innerliche Behandlung mit Extr. rhei mit 
aq. cinnamom. — Tinct. rhei aquosa — Syr. cich. c. rheo — China, (ext. 
chin, frigid c. aq. foenic. oder cinnamom). H. lobt das salpets. Silber 
1/s— Vs BT- au  ̂ 1 % — 1 unc. aq. destill. 2 LölTel stündlich. Bei bran
digen Aphthen Aetzung mit lap. inf. in Substanz. Bei Conslipation und 
gastrischen Beschwerden ein Emeticum aus ipecac. und später ein Laxans 
(Calomel c. jalapp.). — Bäder aus Milch mit inf. chamomill sind von 
grossem Nutzen und die Furcht vor Bädern ein Vorurlheil. — Strenge 
Ueberwachung des Sauggeschäftes.

II. Die Stomatitis pseiulomembranacea; Soor, hat ihren Sitz auf 
der Oberfläche des Epiteliums. Stellt sich dar als weisse, mehr weniger 
dicke, durchsichtige Blättchen, welche richtig „Schwämmchen“ bezeichnet 
werden. Sie überziehen die Zunge, die innere Wangenfläche, die Lippen- 
den Gaumen und Schlund; lassen sich vom Epitel leicht ablösen, wer 
den aber sehr schnell wieder ersetzt. Diese Stomatitis ist gefährlicher 
als die aphthöse und kommt meist nur bei schwächlichen schon kranken 
unter ungünstigen Verhältnissen lebenden Kindern vor. Ist sehr häufig 
mit Fieber verbunden dabei unlöschbarer Durst. Die Exsudation wird 
braun schwärzlich; profuse Diarrhöe, rapide Abmagerung. Das Gesicht 
wird runzlich, greisenhaft, die Stimme heiser, klanglos und erlischt, wenn 
die Exsudation auf die Uvula und die Tonsillen gelangt; endlich folgt 
komatöser Zustand und Tod durch Erschöpfung. Die St. ps. ist hei 
kleinen Kindern die häufigste Form, und zwar bei jenen, die unter un 
günstigen Verhältnissen leben, schlecht oder unzweckmässig ernährt wor
den, dunkle feuchte Wohnungen haben, selten ins Freie kommen. Sic 
tritt idiopathisch als locale Krankheit, häufiger aber symptomatisch als 
Begleiterin eines Magen und Darmkatarrhs vor, ( Va l l e i x  hält sie auch 
bei letzterer Affection für primär.) erfordert eine energischere Behand
lung. Eine rein örtliche ( Va l l e i x )  vermag meist nichts, verbessert die 
Constitution nicht und man verschwendet unnütz die Zeit. Sie trifft 
kranke, schwache mit Darmleiden behaftete Kinder, bei welchen an und 
für sich schon ein richtiges diätetisches und medicamentöscs Einschreiten
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unerlässlich ist. Daher ist nebst der bei den Aphthen erwähnten Local
behandlung innerlich das Argent. nitric., tonica (rheum., china) anzu
wenden; schleimige Getränke (Salep. Gummi und Reisswasser). Es be
sieht diese Pseudomembran nach V o g e l ,  G r u b y ,  Be r g  etc. aus para
sitischen Vegetationen, Pilzfäden, nach K r o n e n b e r g  in einer Entzün
dung der Mundschleimhaut die schnell in membranöse Bildung übergeht, 
und was von Pilzen oder Pflanzlichen gefunden wird, ist accidentell und 
hat mit dem Soor nichts gemeinschaftlich. (Vgl. pra°\ Vierteljhrschft. I. 
153. XIII. 48. XVI 34. XIX 37.)

Die Stomacace der Kinder kömmt meistens zur Zeit der 2. Dentition 
(im G.— 7. Jahre) aber auch früher in Folge von Krankheiten der Zähne 
vor, wo grosse Unreinlichkeit und Sorglosigkeit im Reinigen des Mundes 
stattfindel. Sie besteht in Geschwüren im Zahnfleische oder an der innern 
Seite des Mundes. Das Zahnfleisch ist dabei schwürig, leicht b lu tend,, 
und secernirt eine scharfe, höchst übelriechende Flüssigkeit. Dabei sind 
die Zähne meistens verdorben, mit gelbbraunen harten Krusten bedeckt, 
ihre Wurzeln vereitert, somit nicht blos die Zähne, sondern auch ein 
Theil des Kiefers und meist auch die innere Wangenseite, ergriffen und 
mit Geschwüren bedeckt. H. hält sie nicht für gefährlich, beobachtete 
aber die Uehertragung des Uebels von einem Kinde auf andere. Die 
Behandlung besteht in Entfernung der kranken Zähne, Reinigung des 
Mundes mit kaltem Wasser, Salbeiinf., mit verdünntem Essig; in hart
näckigen Fällen Auspinselung mit Sol. arg. nitric. (gr. 3 auf 4 unc.) oder 
Zinksolution. — Chlorkalksolution (20—30 gr. auf 2— 3 unc. in 24 Stun
den) nach H u n t e r  und R o m b e r g .  — Bei Noma lobt H. die äusserliche 
Anwendung der Salzsäure, innerlich China und gute Diät; ferner be
währte sich ihm einmal die kräftige Application von Höllenstein bei fleissi- 
gem Reinigen mit kaltem Wasser.

Einen Fall von YcnvacIlSIIüg des Gaumensegels und der Bachen- 
wand mit gänzlicher Absperrung des oberen Theiles des Rachens und 
der Choannen theilt H o p p e  (ibid. N. 21) mit. Ueber das Zustandekom
men dieser Verwachsung liess sich anamnestisch gar nichts sicher stellen. 
Die 24jährige Kranke w ar kräftig und blühend und leitete ihre Krank
heit von einem mehrtägigen Schnupfen i. J. 1847 her, der jedoch weder 
von Ausfluss aus der Nase noch von Husten begleitet gewesen sein soll, 
als sie hierauf eines Tages unfähig wurde, durch die Nase zu athmen. 
Sie kam nach 3 l/4 Jahren in FI.'s Behandlung, welcher mit Ausnahme 
der durch das stete OiTenhallen des Mundes bedingten Aenderung der 
Gesichtszüge nichts Krankhaftes aufzufinden im Stande war und annahm, 
es sei die vorfindliche Verwachsung das Product einer intensiven Entzün
dung des Rachens, wornach bei Verlust der sich gegenüberliegenden 
Schleimhäpte durch Absetzung plastischen Exsudates eine Verklebung und
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nach erfolgter Organisation desselben eine vollkommene Verwachsung 
des Gaumensegels mit der Rachenwand staltgefunden. Die gleichmässigc 
Ausbreitung der Verwachsung machte einen vorhergegangenen Ulcera- 
tionsprocess unwahrscheinlich. — Der weiche Gaumen verlief horizontal 
nach der Wirbelsäule hin und senkte sich an dieser platt und senkrecht 
herab, und war, so weit er an sie anlag, auch innig angewachsen. Nur 
die Spitze des Zäpfchens war noch frei, lag schräg nach links gerichtet 
an der Wirbelsäule, liess sich von dieser mittelst eines Häkchens etwas 
abheben, wobei man deutlich die spannende Narbenmasse, welche die 
Basis des Zäpfchens an die Wirbelsäule befestigte, erkennen konnte. Die 
vordere Fläche des adhärirenden Gaumen-Segels war gerölhet, ebenso die 
Schleimhaut des Rachens und Schlundes unterhalb der Verwachsung. 
Die Schleimhaut des ganzen Rachens schien etwas geschwollen und hatte 
die Narbenmasse sich noch nicht zu contrahiren begonnen, wesshalb man 
auch an der Grenze der Verwachsung ringsum noch nirgends ver- 
schrumpfte Narbenmasse sah, mit Ausnahme der Basis des etwas verklei
nerten und verzerrten Zäpfchens. Nirgends konnte man unter den Rand 
des Gaumensegels gelangen, die Verwachsung war eine innige. Die Un
tersuchung von den Nasenlöchern aus ergab, dass der nächste Raum 
hinter den Choanen frei war, ebenso die wegsamen Tuben. Man konnte 
mit der Sonde den dicht hinter den Gaumenbeinen gelegenen Theil des 
Gaumensegels etwas nach dem Munde hin hinabdrücken, doch liess sich 
hier die Sonde nicht frei bewegen, es schien als ob ein lockeres dehn
bares und comprimirbares Gewebe den ganzen Raum oberhalb des Gau
mensegels mit Ausnahme der nächsten Umgebung der Choanen ausfülle. 
Der Sondenknopf liess sich an der vordem Fläche des Gaumensegels 
vom Munde aus nur unvollkommen durchfühlen. Auch gegen die Wir
belsäule hin war die Sonde nur undeutlich und mittelst starken Druckes 
vorwärts zu bringen und liess sich das Gaumensegel dicht an der Wir
belsäule durchaus nicht von der Sonde herabdrängen. Die Nase war 
ganz trocken, der Geruch fehlte gänzlich. Das Gehör war normal, die 
Sprache ungestört, der Klang der Laute normal. Die von H. vorgenom
mene Operation beabsichtigte die Anlegung einer OolTnung dicht vor der 
Wirbelsäule an der linken Seite des Zäpfchens, durch welche man von 
unten zu den Choannen gelangen, die man nachträglich erweitern und 
durch Einlegung einer Röhre bis zu weiteren Erfolgen offen halten 
könnte. Die unter vielen Schwierigkeiten ausgeführte und ins Detail be
schriebene Operation hatte zwar den gewünschten Erfolg, doch musste 
sie nach 2 Monaten wegen Wiederverwachsung wiederhohlt werden, und 
nur der mühevollsten Nachbehandlung gelang es, einen befriedigenden 
Erfolg herbeizuführen.



Ueber Behandlung der MilgClIScIllUCI'ZCll und des M agcilgcschw iircs 
theilt S i e b e r t  (Deutsche Klin. Nr. 10) seine Erfahrungen mit und unter
wirft hiernach die in solchen Fällen im Gebrauche stehenden Heilmittel 
einer Kritik: Dieser zufolge soll a) die Diät bei Gastritis und Geschwüren 
bland sein, und die alimentäre Kost in kleinen Portionen gereicht wer
den. Milch, Mucilaginosa, indifferente Getränke. Bei hyperästhetischen 
Zuständen aber gutes frisches Fleisch, gutes Bier, b) Antacida sind bei 
Pyrose von Vortheil, tragen aber zur Heilung von Geschwüren oder Neural
gien gar nichts bei. c) Narcotica, Wissmuth bringen auf kurze Zeit Lin
derung, nützen aber gleichfalls nichts, d) Amara und Aromatica sind 
bei Entzündung und (?) Geschwüren verboten, bei reiner Gastralgie brin
gen sie Linderung, e) Jodpräparate, Höllenstein, halfen nichts; dagegen 
leistet das Ferrum lacticum bei allen Magenschmerzen die besten Dienste. 
f )  Säuren sind nur beschränkt anzuwenden, indem sie hei Magengeschwü
ren nicht vertragen werden. Die Hallersche Säure findet Anwendung bei 
Magenempfindlichkeit durch Irradiation. — Die Chlorwasserstoffsäure bei 
Gastroataxie aus mangelhafter Secretion des Magensaftes. — Aq. regia 
bei Hyperästhesie sympathischer Nerven; leistet aber um so weniger je  
entfernter das neuralgische Uebel vom Munde und Schlunde ist. (Diese 
Unterscheidung der Säurenwirkung scheint doch etwas zu subtil!) g )  Das 
wichtigste Magenmittel bleibt der Arsenik in Form der F o w l  e rseh en  
Solution; sowohl wogen der negativen, als wegen der positiven Resul
tate. — Ist man im Zeifel ob, man es mit einer Gastralgie oder einem 
Magengeschwüre zu thun habe, so reichen einige Tropfen dieser Solution 
zur Sicherstellung der Diagnose hin (?/; indem im erstem Falle alsbald 
Erleichterung, und in der Regel in Kurzem andauernde und entschiedene 
Beseitigung der Schmerzen; im letztem Falle aber Verschlimmerung der 
Symptome erfolgt. Contraindicirt ist der Arsenik bei Magengeschwür 
und Entzündung bei Gastro Duodenalkatarrh, bei Saburral- und biliösem 
Zustande. Bei einigen Individuen beobachtete S. eine Idiosynkrasie gegen 
den Arsenik. In solchen Fällen soll durch Erschütterung der Sensibilität 
der Magennerven eine heftige Empfindung entstehen, wie wenn der Magen 
zerrissen würde und ebenso plötzlich ein heftig stechender Schmerz an 
einem entsprechenden Centralpunkte. Solcher den Magennerven entspre
chender Centralpunkte sind nach S. 4 : der mittlere Theil des Rückenmarks 
in gleicher Höhe mit der Herzgrube — die Scheitelhöhe des Gehirns — 
die vordem Enden der vordem Grosshirn-Lappen und —- das verlängerte 
Mark. S. nimmt an, dass die Concentration des Schmerzes an einem 
dieser Punkte von der Stelle abhänge, an welcher der Arsenik mit dom 
Magen in Berührung kommt. Ist die Centralstelle zu Reflexerscheinun- 
gen geeignet, so können auch solche eintreten. Die physiologische W ir
kung dieses und ähnlicher Mittel auf das Verhalten und die Action der
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Nervenlibrillen ist erst zu ermitteln und gibt S. diesfalls vorläufig blos 
zu bedenken, dass Arzneistcffe, welche als direct wirkende Nervenmittel 
bezeichnet werden können (Säuren, Strychnin, Chinin, Höllenstein, salz- 
saur. Gold, Arsenik) zu den kräftigsten Adstringenden gehören.

Zur Kritik des MilgCIIgCSCllWÜrCS, insbesondere des perforirendon 
licfeit G ü n s b u r g  (Arch. d. phys. Heilkd. I, 3) einen aus eigenen Beob- 
achtungen geschöpften Beitrag. Einleitend erwähnt er, es stehe das per- 
forirende Magengeschwür bisher nur als brandiger Zerfall der Magen
häute in der Nosologie da, verwandt mit den hämorrhagischen Erosionen, 
begleitet von arteriellen Hämorrhagien. Seine Häufigkeit sei sehr über
trieben worden und habe eine erstaunliche Jagd nach Geschwürsnarben 
verursacht. Die Magenkrankheiten überhaupt seien noch in grosses Dun
kel gehüllt. Durch das Vorfinden umfangreicher Perforationen des Ma
gens in Begleitung solcher Veränderungrn anliegender Gewebetheile, na
mentlich mit Anätzung und brandiger Zerstörung des Zwerchfells, der 
Lungen, der Leber findet sich G. bewogen, diesen Gegenstand wieder zu 
besprechen, und theilt zu diesem Behufe die einschlägigen Beobachtungen, 
an welche sich epikritische Bemerkungen anschliessen, mit. Es werden 
die verschiedensten Geschwüre zu den perforirenden geworfen: Zerstörun
gen der Drüsen und der naheliegenden Schleimhaut im Typhus und der 
luberculose, Loslösung der Schleimhaut durch capilläre Apoplexie, Ge
schwürsbildung von Varicositiit der Magenvcnen, künstliche, medicamen- 
töso Anätzung der Magenwände. Die Zerstörung der Magenschleimhaut 
und conseculiv der ändern Magenhäute in kleinerem und grösserem Um
fange, welche weiterhin eine Auflösung der in Contact gerathcnden Nach
bargewebe ohne Unterschied, zur Folge hat, beruht auf einer quantita
tiven Anomalie der Absonderung freier Säure, bedingt durch Alicnation 
in der Energie der N. vagi. Die letztere Behauptung stützt G. auf das 
Ergebniss des gemeinschaftlich mit L u c h s  gemachten Versuches ( V a l e n 
t in),  dass nämlich nach Durchschneidung der M. vagi bei Na°crn und 
Carnivoren der Magensaft bei jedem Mageninhalte nicht blos stärker 
sauei ieagiit, soudein binnen wenigen Stunden die Magenhäutc zum 
Tbcil auflöst. Die Krankengeschichten der an solchen Perforationen 
Gestorbenen zeigen, dass in diesen Fällen Cardialgie und häufige Athem- 
noth ohne alle mechanische Veränderung der Athmungsorgane vorgängig 
wdien, welche Erscheinungen der Parästhcse des Vagus zuzuschreiben 
sind. Der Zerfall der Magenhäute bei umfangreichen Perforationen 
derselben mit Zerstörung der Nachbargewebe ist den Wirkungen anderer 
Säuren (Schwefelsäure z. B.) vollkommen analog. Es gibt ausser dieser 
ehem. Auflösung der Magengewebe Geschwüre, welche durch Exsudation 
und Verschorfung der Drüsenschichte der Magenschleimhaut entstehen, 
liier geht ein grösserer Anthcil der Schleimhaut als von den überliegen
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den Häuten verloren und sie erreichen nie einen solchen Umfang wie 
die vorgedachlen. Der in den Magenwänden haftende Schleim reagirl in 
diesen Fällen beinahe nie sauer. Die umfängliche Magenzerstörung ist 
mit der hämorrhagischen Erosion blos darum, weil mit ersterer häufig 
Hämorrhagien Vorkommen, nicht in Verbindung zu setzen, aus diesem 
Grunde könnte sie ebensogut mit mechanischen Trennungen des Magens 
verglichen werden. Die Gefässzerstörung findet sowohl, wenn der Car- 
diatheil, als auch wenn der Pylorustheil des Magen zerstört wird, Statt, 
und ist die Hämorrhagie ein zufälliges Ereigniss im Verlaufe der ehem. 
zerstörenden Einwirkung auf die Magenwand. Die Bezeichnung „bran
diger Zerfall“ ist ebensowenig treffend, es lässt sich damit eben nur die 
Zerstörung der molecularen Gewebetheile im Allgemeinen ausdrücken, 
nicht aber ein ursächlicher Zusammenhang. Ueberschüssige Milchsäure 
ist die Ursache der Magenzerstörung; denn der wechselnde Gehalt an 
Salzsäure und die therapeutische Anwendung der letztem bringt keine 
analogen Zustände hervor, während jene (nach S c h m i d t )  selbst Kno
chenerweichung zu Stande bringt. Daher ist die schnellzerstörende Wir
kung auf die Muskeln erklärlich, welche eine gewisse Quantität Milch
säure enthalten, durch eine grössere Menge derselben aber zersetzt 
werden. Eine genauere ehem. Untersuchung überlässt G. Ändern, und 
empfiehlt hiezu auch das Erbrochene von Chlorotischen, welche lange 
an Kardialgie gelitten haben. Dass keineswegs Exsudation oder Verei
terung nach der Anlöthung die Zerstörung des Zwerchfells zur Folge ge
habt, beweisst G. durch 2 Fälle seiner Beobachtung; in dem einen war 
ein Abscess zwischen dem Peritonäalüberzug des Zwerchfells und dem 
convexen Theile der Milzkapsel, in dem anderen Theil ein Zwerchfellabscess 
durch Eiterbildung in der Milz vorhanden, wodurch das Zwerchfell aller
dings mitergriffen wurde, jedoch in beiden Fällen mit Integrität des 
Muskel- und des Bindegewebes.

Eine Geschwürsform des Magens, welcher G. in der Literatur nicht 
erwähnt findet, ist die Geschwürsbildung durch Vorstossung eines Venen
pfropfs. Er hält die zu Grunde liegende Phlebitis für ebenso selten und 
bemerkenswerth, als die daraus folgende Geschwürsbildung. Die hieher 
gehörige Beobachtung ist folgende:

„In  der L eiche eines M annes, der nach  m ehr a ls  ein J a h r  lan g  w ä h 
ren d e r  I ly d ra rg y ro se  an  B r i g h t ’scher K ra n k h e it gesto rben , w a r der M a
gen s ta rk  e rw e ite rt, die S ch le im hau t in  e inzelnen W u ls tu n g en  seh r h e rv o r
ge tr ieb en , besonders län g s  der k le inen  C u rv a tu r . A u f dem D u rch sch n itte  
d ieser W ü ls te  t r i t t  u n te r der S ch le im hau t ein s ta rk e r  G e fä ssv a r ix  h e rv o r, 
d e r einen festen  B lu tp fro p f en th ä lt. A n  anderen  P u n k te n  der subm ucösen 
L a g e  is t d ieser P lro p f  zum  T h e il durch  die geborstene  G efässw and  h e rv o r
g e tre ten  u n d  von einem  w eissen  K nö tchen  um geben, das aus fe ttig  e n ta r 
te tem  E p ite l, F e ttk ö rn p h en  und  in  E ss ig säu re  löslichen  F ib rin sch o llen  b e 
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stellt. I n  d e r N älie  der K a rd ia  u n d  im  F u n d u s  is t ein lin sen g ro sse r, g e lb - 
lich b rau n e r S ch o rf von schw ielig  h a rten , e rhabenen  R än d ern  um geben , an  
deren  u n te re r  F läch e  die in jic irte  G lefässschlinge bei SOmaliger V erg rö sse - 
ru n g  w ahrgenom m en  w ird . D ie v o rh e r beschriebenen  Y ariccs der Subnm - 
cosa w erden  in  der S ch le im hau t a ls  h öck rige  H e rv o rrag u n g en , an  anderen  
S te llen  a ls  ge lb liche  K nö tchen  sich tbar. A n  einzelnen P u n k te n  endlich is t 
eine v ö llig  n a rb ig e  E in z ieh u n g  m it k u rze r s tra h lig e r  b is zu r Subm ucosa 
d ringenden  E in fa ltu n g  sich tbar."

Diese eigenthümliche Geschwürsbildung des Magens ist sonach ein 
Folgezustand einer auf die Venen der Submucosa des Magens begrenz
ten Phlebitis. Das Faserstoffgerinsel in der Vene wirkt auf die Verdün
nung der Venenwandung, Verwachsung derselben mit der granulirten 
Schicht der Magenschleimhaut. Wegen des mechanischen Hindernisses 
übt die weitere Zerstörung nach dieser Gefässschlinge einen Druck auf 
den Pfropf aus, welchen dieser auf die vereinigten Gewebe (Gefässhaut 
und granulirte Schleimhautschicht) fortpflanzt. Dadurch zerfallen diese 
letzteren in einen Schorf, mit dessen Ablösung die um seine Peripherie 
herum schon begonnene Eiterung die besondere Geschwürsform aus
macht. Ausserdcm, dass sich immer mehrere derlei Geschwüre in demsel
ben Magen vorfinden, ist noch charakteristisch dafür der geringe Umfang 
des Geschwüres, das sich innerhalb der ursprünglichen Grenzen erhält, 
so wie die Unversehrtheit von Muscularis und Perilonäalblatt, Die Un
tersuchung der Geschwürsbasis und das Vorkommen anderer von Pfro
pfen obliterirter Gefässschlingen dient als Beleg für den Ursprung aus 
der Gefässzerstörung. Es scheint dieses Magengeschwür durch Neubil
dung von Bindegewebe in der den Grund bildenden Submucosa schnell 
zur Heilung zu gelangen. Solche Geschwüre sind mit dem grossen Hau
fen der perforirenden zusammengeworfen worden, und oft vielleicht nur 
in der Narbenspur übrig, da sie an sich überhaupt kein lethales Moment 
einschliessen. Da G. bei so vielen Syphilitischen, welche lange Mercur 
gebraucht hatten und kurz nach der Salivation an der Cholera gestorben 
waren, keine Spur solcher Magengeschwüre auffand, so bezweifelt er 
auch, dass eine allmälige Quecksilbervergiftung in dem vorliegenden 
F'allc die Ursache der geschilderten Krankheit der Magenvenen ge
wesen sei.

Ein unter Erscheinungen von Ileus lüdllich endender Fall von 11)110 
TW Dariucinscllllüruilg, welchen J a c k  (Allg. med. Centralztg. N. 40. 
1852) miltheilt, war bedingt durch eine ligamentöse rabenfederspuldicke 
Schnur, welche etwa 20" über der Cöcalklappe von der convexen Wand 
des divertikelförmig ausgebuchteten Krummdarms entsprang, und sich 
mit dem anderen Ende an die Wurzel des gegenüber liegenden Gekrös- 
stückes angelöthet hatte. J. erkannte darin ein Ueberbleibsel des Fötal
lebens, nämlich jene zellige Gefässschuur, zu welcher die Vasa omphalo-
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mesaraica zusammenschrumpfen; ( R o k i t a n s k y  II. S. 210) und glaubt, 
dass wenn mit Sicherheit die richtige Diagnose feslzuslelicn gewesen 
wäre, durch die rechtzeitige Vornahme des ßauchschnitles der 19jährige 
Kranke hätte gerettet werden können. — Ein zweiter hieher gehöriger 
Fall findet sich in Lancet, (January 17, 1852. Med. Centralzfg. N. 54, 
1852) verzeichnet. Die Spitze eines in der rechten Lendengegend befind
lichen und mit dem Darmcanalc einen scharfen spitzen Winkel bildenden 
Divertikels war an der hinteren Wand der Unterleibshöhle an das Bauch
fell angewachsen, und hatte hier eine Darmschlinge eingeschnürt.

Ueb er Tyiihlolitliiiisis und Typlllostciiosis schreibt A1 b e r s (Arch. 
f. phys. Heilk. X. 4) „um diesen beiden Leiden des Blinddarms einige 
Aufhellung zu verschaffen.“ Obzwar diese Formen seilen sind, so sind 
sie doch nicht minder gefährlich als die Perityphlitis, Typhlitis und die 
Durchbohrungen des Wurmfortsatzes. In wissenschaftlicher Beziehung 
gehe aus dieser Betrachtung hervor, dass die Krankheiten, so verschie
dene Störungen sie auch erregen, doch in ihren endlichen Ausgängen 
ziemlich gleich seien; so habe die Verknöcherung überall dieselben näch
sten Zustände, aus denen sic sich bildet, und die Osteosis des Blind
darms zeige ferner, dass die Narbe einer geheilten Krankheit doch noch
den Tod herbeizuführen im Stande ist. (Letztere Thatsache ist durch
weniger seltene Krankheitsformen wohl längst ausser Zweifel gesetzt. R.)

I. Unter den Darmsteinen sind die im Blinddarm vorkommenden, 
der heftigen durch sie erzeugten Beschwerden wegen, die beachtenswer- 
thesten. Die Zufälle sind die eines entzündlichen Ileus, der Verlauf mei
stens tödtlich. Dem Sitze nach kommen sie entweder, 1. (jedoch am 
seltensten) in der Vertiefung an der nach dem dünnen Darme zugerich
teten Seite der Valvula Bauhini, oder 2. im Processus vermiformis, oder
3. auf der grossen, weiten Fläche, welche der Blinddarm bildet, gewöhn
lich von irgend einer hervorslehendcn Darmfalte zurückgehalten, vor.

ad 1. Schon die gesunde Valv. Bauh. ist in ihrer rechten Hälfte 
stärker entwickelt, als in der linken, und bildet diese eine der Valv. semi- 
lunaris aortae ähnliche Vertiefung. Noch weiter entwickelt ist der be- 
zeichnete Theil der Valv. Bauh. bei Individuen, welche wiederholt an Kolli- 
anhäufungen oder an Typhitis stercoralis gelitten haben, und bildet hier 
die oberwähnte Vertiefung eine Art Tasche. In dieser nun liegen die, 
wahrscheinlich im oberen Darmtheile gebildeten, herabgesenkten und zu
fällig hier aufgehaltenen Steine. Die Hälfte eines solchen dem Verf. zu
gesendeten Steines war wallnussgross und bestand deutlich aus 2 Schich
ten. Die äussere eine leichte, mürbe, dichte, innerlich weisse, hin und 
wieder die Schale eines Fruchtkerns einschliessende, äusserlich braune 
hie und da mit weissen Pünkten durchsetzte Kalkkruste. Der Kern mit 
einer ähnlichen dünnen Schichte umgeben, welche sich allmälig in das
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Innere zieht und hier wie ein zusammcngefaltelcs Blatt erscheint. Zwi
schen den hiedurch gebildeten Linien lagen schwärzlich graubraune 
Massen, verhärteter Koth. Die mikroskopische Untersuchung ergab in 
beiden Schichten ein Aggregat amorpher Körner, wovon die inneren 
durchsichtiger als die äusseren, ln der Mitte des Kerns entdeckte das 
Mikroskop die Reste von einem Kohlblatte und von Muskclfleisch, ausser- 
dem Krystalle und Trippelphosphat. Diesem und dem mitgelheilten Sec- 
tionsbefunde nach wird angenommen, dass sich zuerst ein Kern aus Kolh- 
und Kalkmasse, wenn auch an einer höheren Stelle des Dünndarms, ge
bildet hatte, um welchen sich während seines Liegcnblcibcns in der er
wähnten Tasche eine fast nur aus Kalkkörnchen gebildete Schale an- 
selzte, das Ergebniss einer eigenthiimlichen Absonderung der Schleim
haut. Das Zustandekommen dieser, überdies noch ganz gleichförmig 
dicken Rinde beweise eben den langen Aufenthalt des Steines an der ge
nannten Stelle, welche in diesem Falle sackförmig erweitert war1, so dass 
der Stein durch Druck die Schleim- und Muskelhaut atrophirt hatte und 
unmittelbar unter die seröse Haut gelangt war. Die gleichzeitig hiedurch 
stattgefundene Obliteration des Darmes wird aus der Analogie mit Speise
röhrendivertikeln erklärt. Uebrigens scheine mitunter eine congestive 
oder entzündliche Reizung in der Umgehung der Steine einzutreten, viel
leicht auch die Ergiessung org. Blasteme zu bewirken, welche den Stein 
um- und überlagern und bei eingesackten Steinen eine Art Verwachsung 
bewerkstelligen. Hiefür werden aus der Literatur Fälle solcher an an
deren Theilen des Darms vorzugsweise aber im Grimm - und im Dünn
därme vorgekommenen Steinbildungen angeführt.

ad 2. Die im Processus vermiformis vorkommenden Steine sind 
den bisherigen Beobachtungen zufolge inkrustirte Fremdkörper, oder 
eigentliche Schleimhautsteine. — Ebenso sind

ad 3. die auf der weiten grossen Fläche, welche die Höhle des 
Blinddarms nach innen bildet, gefundenen Steine sowohl Inkrustationen 
als neugebildete Steine. Auch hiefür werden Beobachtungen an Men
schen und Thieren aus der Literatur citirt. Alle hierher gehörigen Steine 
haben im Allgemeinen eine rundliche, ovale Form, entsprechend den Aus
buchtungen des Blinddarms, gleich den Harnsteinen eine höckrige Ober
fläche Cmamelone) und sind sowie diese häufig mit Eindrücken der 
Schleimhautfalten versehen. Sie bestehen aus einem leichten Kerne um 
den sich die festen erdigen Schichten bilden. Auch bei Inkrustationen 
ist die äussere um den fremden Körper gelagerte Rinde aus Schichten 
gebildet und deutet dies auf ihre ungleiehmässige in Unterbrechungen 
erfolgte Gestaltung. Zwischen diesen Schichten sind gelbliche und graue 
papierdicke L agen, durch welche die einzelnen Ablagerungsschichten 
gleichsam zusammengekittet werden. Der Kern ist bei Inkrustationen
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stets ein fremder Körper, bei den übrigen entweder ein sich t- oder un
sichtbares Kothklümpchen oder eine reine kalkerdige Masse. Ist der 
Kern weich, so ist anzunehmen, dass er den Rest irgend eines Nahrungs
mittels enthält: Brotkrummen, Haferrinde, Gerstenkornschalen etc. Die 
Incrustationen können die verschiedenartigsten Fremdkörper enthalten, 
selten aber ist der Kern ein Gallenstein. Die Frage, ob nicht alle Darm
steine Inkrustationen und namentlich um Gallensteine seien, wird nach 
eigener und fremder Untersuchung und Erfahrung verneinend beantwortet 
und gestanden, dass in der Regel die Steine des Blinddarms reine Schleim
hautsteine oder auch Inkrustationen mit beigemischtem Kothe sind. Die 
regelmässige Farbe der Steine beim Menschen ist von aussen und im 
Kern braungelblich, in den Schichten weiss; beim Pferde sind sie inner
lich und äusserlich aschgrau, bei Schlangen weiss, die Bezoare der Säuge- 
thiere gelblich weiss. Die Steine von Menschen unterscheiden sich von 
jenen der Thiere durch ungleichmässige Färbung und durch auffallende 
Schichtenbildung. Bezüglich des chemischen Verhaltens werden die dies- 
fälligen Untersuchungen von J o h n ,  D a v y ,  T h o m s o n ,  W o l l a s t o n  
geltend gemacht, ln keinem Theile des Darmes kann die Steinbildung 
als das Product einer rein chemischen Zersetzung angesehen werden, 
sondern es wird stets die Einwirkung einer lebendigen Thätigkeit dazu 
erforderlich, einer krankhaften Absonderung, durch welche entweder die 
ehem. Elemente geeignet werden, sich zu aggregiren, oder wodurch zu
gleich ein Gluten ausgeschieden wird, der diese Bestandtheile zu vereini
gen im Stande ist. Hiefür sprechen die schichtenweise Zusammensetzung 
der Steine und das Vorhandensein mehrerer Steine zugleich. Die mei
sten Steine erhalten durch die Ingesta ihre Grundlage und geschieht die 
fernere Ausbildung durch Aggregation der durch abnorme Absonderung 
gebildeten Bestandtheile. — Die Zufälle, welche diese Steinbildungen der 
Reihe nach erzeugen, bieten nichts von anderen Leiden des Blinddarms 
wesentlich Verschiedenes oder Charakteristisches. Zu dem ist das 
hierüber und über die Behandlung Gesagte meist der Literatur entnom
men. Ein von A. beobachteter Fall, in welchem durch Vereiterung der 
Stein sich durch einen Anus vicarius entfernt hatte, gibt nebst den ein
schlägigen Erfahrungen Mo n r o ' s  einen Fingerzeig für die Kunst.

II. Kalkablagerang und Verknöcherung am Blinddarm und seiner 
nächsten Umgebung. Die erstere findet vorzugsweise im Zellgewebe 
Statt, welches den Blinddarm und das lleum an die Bauchdecken be
festiget, unmittelbar am Darmrande in der Vertiefung, welche der Darm 
nach hinten bildet, wo er sich an die Bauchwand anlagert. Sie bildet 
erbsen- bis haselnussgrosse Concremente, welche in einer 1— 1 '/2 Zoll 
langen Reihe sich längst dem Darme hinziehen. Sie sind im frischen 
Zustande weiss, mörtelartig, weich; im trockenen hart, zerreiblich wie



Kreide oder etwas fester; der Falte an der Einmündung des lleums in 
den Blinddarm um dessen Rundung nach dem Grimmdarme hin, dringen 
vom Zellgewebe unter dem Bauchfelle bis in die Darmwand und beein
trächtigen die Muskelhaut und den Canal des Darms. Erreichen sie eine 
beträchtlichere Grösse, so wird dadurch nicht allein Atrophie der Darm
wand bedingt, sondern sie hindern auch die Darmbewegung. Der Koth 
bleibt hier liegen, anstatt nach abwärts befördert zu werden, besonders 
wenn die kalkartige Ablagerung durch ihr Vordringen den Canal verengt 
und den Darm durch ihre Grösse in seinen Bewegungen hindert. Sper
rung des Darmcanals, Stockung des Kothes und lleum sind die Folgen 
hievon. Selten aber kömmt eine sehr kalkmörtelartige Ablagerung im 
Blinddärme vor, ohne dass man zugleich eine gleiche im Gekröse und 
zwar in den lymphatischen Drüsen findet. Da die letzteren in den in 
ihrer Mitte abgelagerten Kalkmassen nur die Narben der geheilten Skrofel
krankheit aufweisen, so wird es schon hiedurch wahrscheinlich, dass 
auch die Ablagerungen in der Nähe des Blinddarms dieser Krankheit ihre 
Entstehung verdanken, und die Reste einer in der Umgebung dieses Darm- 
theiles vor sich gegangenen skrofulösen Ablagerung sind. Nachdem A. 
diese letztere Behauptung näher zu beweisen gesucht, erwähnt er der 
durch diese Kalkablagerungen bedingten Zufälle. Da die Skrofulöse in 
den gewöhnlichsten Fällen nur geringe, stecknadelkopf- bis erbsengrosse Ent
artungen zurücklässt, welche sich später in dem langfasrigen, den Blind
darm umziehenden Zellgewebe vorfmden, somit mit der Heilung sich vom 
Darm mehr zu entfernen und im Zellgewebe fortzurücken scheinen, und 
selbst bei Erwachsenen gefunden werden, ohne dass sie je  von Krank
heitszufällen begleitet waren, so deuten dieselben doch als Reste einer 
dagewesenen Krankheit auf einen interessanten Heilungsvorgang. Dagegen 
sind jene Ablagerungen, welche den Darm ihrer Grösse wegen beeinträch
tigen, für den Arzt um so wichtiger, als sie selbst den Tod herbeizufüh
ren vermögen. Ein Schmerz in der Regio iliaca dextra, welcher bei Skro
fulösen von Zeit zu Zeit beobachtet wird, sich durch Druck vermehrt 
und dadurch seine entzündliche Natur beurkundet, Spannung der Darm
beingegend und des ganzen hervorgetriebenen Unterleibes, Durchfälle mit 
reichlichem Schleimgehalt, nächtliche Schweisse, Blässe, Verdrüsslichkeit 
und veränderliche Esslust lassen skrofulöse Ablagerungen in der Nähe 
des Blinddarms vermuthen. Die zeitweilige entzündliche Reizung (Schmerz) 
zeigt an, was in der Grube des Blinddarms vor sich geht; bei weiterer 
Ausdehnung der Entzündung im Gekröse, ist auch der Schmerz weiter 
verbreitet. Gehen diese Beschwerden wie gewöhnlich unbeachtet vor
über, so führen die beträchtlicheren Ablagerungen der Kalkmassen unter 
Umständen plötzlich die heftigsten Zufälle eines entzündlichen Ileus her
bei. Aber auch die minder beträchtlichen, gewöhnlich nicht zur ärzt-
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liehen Beobachtung gelangenden Ablagerungen können eine Zellgewebs
entzündung, eine Peritonitis spuria erregen, die dann ebenso eine üuich- 
bohrung des Blinddarms herbeiführen kann, wie dies bei der Perityphlitis 
(rheumatica) beobachtet wird. Ausser dieser Ablagerung und Verkal
kung der skrofulösen Materie im Zellgewebe kömmt aber auch eine Ver
kalkung in den Drüsen, welche zuweilen den Blinddarm unmittelbar an- 
und umlagern, vor. Die Anschwellung der Gekrösdrüsen ist in den 
einzelnen Fällen der Skrofelsucht überhaupt nicht immer an derselben 
Stelle des Gekröses gelagert. Ihre Anhäufung um den Blinddarm ist 
selten, und dann findet sich oft, dass sie mörtelartige kreidenweise Kalk
massen in sich schliessen, die den Mittelpunkt einer jeden für sich be
stehenden Drüse bilden. Es kommen an dem zum grossen Gekröse sich 
hinneigenden Rande des Blinddarms oft Convolute von hühnereigrossen 
Drüsen und kleinere in dem Mesenteriolum des Proc. vermif. vor. Die 
Wirkung solcher Drüsenmassen, gleichviel ob sie Verkalkungen enthalten 
oder nicht, sind für den Darmtheil dieselben wie jene der obbeschrie
benen Verkalkungen. Sie lähmen den Darm durch Druck und veran
lassen Trägheit des Stuhles oder hartnäckige Verstopfung. Diese Drüsen
bildung erklärt nun manche Zufälle Skrofulöser und namentlich die so 
häufige Stuhlverstopfung mit Schmerz in der Blinddarmgegend. Der 
durch die vergrösserten Gekrösdrüsen verengte und gelähmte Blinddarm 
ist in solchen Fällen die nächste Ursache der Verstopfung. Verknöche
rungen von der Grösse einer Erbse, eines Traubenkerns oder in form 
eines kleinen platten Scheibchens kommen am Blinddarm, besonders an 
der Wölbung seines blinden Endes vor. Solche haben ihren Sitz in der 
Darmhaut, und zwar im Zellgewebe oder in der Muskelhaut selbst, und 
sind daher äusserlich von der M. serosa, innerlich von der Schleimhaut 
bedeckt. A. hält dafür, dass das subseröse Zellgewebe der ausschliess
liche Sitz solcher Verknöcherungen sei. Derartige oberflächliche Verknö
cherungen scheinen jenen unter der Pleura, an der Arachnoidea und am 
Peritonäum als flache Knochenscheibchen vorkommenden ganz gleich 
und das Product einer vorhergegangenen Entzündung zu sein. Das ver- 
hältnissmässig zum übrigen Darm häufige Vorkommen solcher Verknöche
rungen am Blinddarm wird in der weit günstigeren Lage dieses Theiles 
für solche Bildungen gesucht. Mehr als die übrigen Därme sei der B l i n d 

darm schleichenden Entzündungen unterworfen; so oft die Regio iliaca 
dextra schmerzhaft leidet, der Schmerz durch Druck vermehrt wird, 
kann, wenn die übrigen Zufälle auf ein Leiden der Verdauungswege 
schliessen lassen, in der Regel (?) eine Blinddarmentzündung vermuthet 
werden. Ist die Entzündung einigermassen heftig, so fehlt es nicht an 
Absatz von Blastem in die Darmwände, und hierin liegt der Grund zur 
Verknöcherung. Ueberdies ist zu berücksichtigen, dass skrofulöse Entzün-

50 V e r d a u u n g s o r g a n e .



düngen ihren Sitz in diesem Darmtheile nehmen und bei ihrer endlichen 
Heilung Bildung von Kalkmassen veranlassen. Die Verknöcherung des 
wurmförmigen Fortsatzes ist sowie das Vorkommen von Verkalkungen 
an demselben selten, obzwar die Ablagerung skrofulöser und tuberculöser 
Blasteme in diesem Darmtheile und namentlich an seinem blinden Ende 
unter dem Bauchfelle häufig ist. Die Entzündung des Proc. vermiformis 
nimmt daher selten den obgedachten Ausgang, indem die Entzündungs- 
producte bei eintretender Genesung fast vollständig aufgesaugt werden. 
Es wird angenommen, dass dieser Blinddarmfortsatz eine solche Zerlhei- 
Iung mit den übrigen mit Schleimhäuten ausgekleideten Canälen gemein 
habe, indem die reichliche Absonderung derselben ein Mittel zur Beseiti
gung der Krankheit und der Krankheitsproducte sei; und eben die so 
häufig im wurmförmigen Anhänge vorfindlichen Schleim- (und Fäkal-) 
massen zeigen, dass seine Schleimhaut einer reichlichen Absonderung 
fähig sei. Schliesslich erwähnt A. zweier Fälle, in welchen Kalkablage
rungen im Wurmfortsatz gefunden wurden. (Wir haben diesen Gegen
stand aus dem Grunde etwas ausführlicher wiedergegeben, um den Leser in 
den Stand zu setzen, zu beurtheilen, in wiefern Verf.seine Eingangs kund
gegebene Absicht, der Lithiase und der Osteose des Blinddarms einige 
Aufhellung zu verschaffen, abgesehen natürlich von den ausser Zweifel 
stehenden Thatsaehen, erreicht habe. R e f.)

Zur IIdinilltElOgi‘tl|»Slia htlimiutl liefern einige briefliche Mittheilun
gen des Dr. B i l h a r z  in Cairo (Zeitschft. f. wissensch. Zoologie) nebst 
den angeschlossenen Bemerkungen des Prof. S i e b o l d  einen interessan-O  O

ten Beitrag. B. bestätigt das häufige Vorkommen von Flelminthen bei 
Menschen in nordöstl. Afrika, besonders Nematoden sollen den Darm 
der Eingeborenen in oft unglaublicher Menge bevölkern, so dass häufig 
in einer Leiche einige 100 Exemplare des Strongylus (ankylostomum) 
duodenalis, 20—40 Expl. von Ascaris lumbricoides, 10—20 Individuen 
des Trichocephalus dispar und einige 1000 Stücke von Oxyuris vermi- 
cularis beisammen gefunden werden. Taenia solium (mit Hackenkranz 
und breitem Halse) fand B. 3 —4mal, einmal zu 5 Expl., unter 200 Lei
chen 3mal Echinococcus in der Leber, ln Abyssinien ist es ein abnor
mer Zustand, wenn von den Einwohnern keine Bandwurmglieder abgehen, 
und bekömmt daher jeder verkaufte Sklave eine Partie Kousso mit. Die 
Häufigkeit des Bandwurms wird dort vom Genüsse des rohen Fleisches 
abgeleitet und während in Europa die Spul- und Springwürmer dem 
schlechten Mehle und Brode zugeschrieben werden, wird die, rohe Wur
zeln und Blätter verzehrende Bevölkerung Aegyptens besonders von Rund
würmern geplagt. Die Filaria medinensis kommt im Sennaar und schon 
bei Berber und Schendi in Nubien sehr häufig vor, und soll der Wurm 
nach Angabe der Neger in Schendi nach der Nilüberschwemmung mit

/ i»
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dem Trinkwasser in den Körper gelangen, woraus wenigstens eine Bezie
hung seines Erscheinens zu den Jahreszeiten angenommen werden kann.

Die Beobachtungen B.'s in Cairo betrafen: 1. Das Ankylostomum 
duodenale Dub.  „Die Stelle wo ein solcher Strongylus sass, ist durch 
eine linsengrosse Ekchymose bezeichnet, in deren Mitte ein weisser Fleck 
von Stecknadelgrösse bemerkbar. Dieser weisse Fleck ist in der Mitte 
durchbohrt von einem nadeldicken bis in das submucöse Bindegewebe 
dringenden Loche. Manchmal zeigt die Schleimhaut flache Erhabenheiten 
von Linsengrösse und lividbraunrother Farbe, welche eine zwischen Tu- 
nica mucosa und muscularis im Bindegewebe befindliche, mit Blut ge
füllte Höhle, und darin zusammengeringelt den lebenden von Blut vollge
sogenen Wurm (bald ein Männchen, bald ein Weibchen) enthalten.“ Es 
ist dieser von D u b i n i  in Mailand zuerst beobachtete WTurm diesseits der 
Alpen noch nirgends in Europa bemerkt worden.

2. üistomum haematobium Bi l h.  Dieses Hämatozoon der Bewoh
ner Aegyptens entdeckte B. im Pfortaderblute. (Mai 1851J Es wird unter 
folgender Diagnose in das System der Helminthen eingeführt:

Distomum Haematobium, sexu distincto. Maris corpus molle, albidum, fili
forme, parte anteriore totius longitudinis octave vel nona („trunco“) depressa, 
lanciolata, subtus plana vel concava, supra leviter convexa, superficie laevi, 
reliqua corporis parte („cauda“) terete, margine corporis ab acetabulo ven- 
trali retro utrinque versus facicm ventralem conflexo, eoque modo canalem 
„gynaeeophorum“ efliciente, apice postieo attenuato superficie externa tuber- 
culis piligeris conferta, superficie canalis inferiore linea mediana laevi et 
partibus lateralibus aculeis minutissimis scabra. Acetabulum oris apicale 
subinferum, trianguläre. Acetabulum ventrale sub finem „trunci“ inser- 
tum, orbiculare eadem magnitudine, cum acetabulo oris. Superficies utrius- 
que acetabuli granulis crebris minutissimis scabra. Canalis cibarius sine 
pharynge musculari ante acetabulum ventrale in duas partes divisus, in 
posteriore, „caudae“ parte denuo unitus, coecus. Porus genitalis inter aceta
bulum ventrale et canalis „gynaecophori“ originem situs. Feminae forma 
dissimilis, tenerrima, gracillima; corpus taeniaefornie, laeve hyalinum, 
antice sensim valde attenuatum, cauda canali nullo apice angustata. Aceta- 
bula et canalis cibarius ut in mare. Porus genitalis cum margine posteriore 
acetabuli ventralis coalitus. Longit. 3 ad 4 lin-, mas feminam latitudine 
multo superans. Patria  Aegyptus, in hominis vena portaruin ejusque rarni- 
ficationibus. In  venis mesaraicis reperiuntur mares feminam in canali gynac- 
cophoro gerentes, in venis intestinalibus, et hepaticis, in vena lienali sem- 
per vidui.

ln der Leber verschiedener Leichen fand B. kleine unter dem Peri- 
tonäalüberzugc befindliche Kapseln, welche manchmal verkalkt, manch
mal in durchsichtige concentrische Schichten homogener Substanz einge
hüllt, die einen eiähnlichen ovalen, nach einer Seite zugespilzten Körper 
enthielt, mit kalkigem Inhalte gefüllt; durch Druck leicht in mehrere 
Fragmente zerbrechend; ausserdem aber in derselben Kapsel einen zwei-
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ten Körper, der wie ein leerer Balg erschien, von sonderbarer Form, von 
oben nach unten plattgedrückt, vorn und hinten mit spitzen Fortsätzen 
versehen. Die später erst entdeckten Eier des Dist. häm. erkannte B. auf 
den ersten Blick als dieselben in diesen verkreideten Leberkapseln Vor
gefundener Körper. Nähere Untersuchungen lehrten, dass letztere wirk
lich Eier des Dist. häm., aber stets ohne Keimbläschen seien, das bei
denen im Wurme stets sehr deutlich ist, sondern sie besitzen einen
bräunlichen auf Druck in viele Stücke zerspringenden Inhalt. Ueber die
2. mit diesen Eiern inkystirten Körper wusste B. damals nichts zu sagen 
und glaubt nur ein einzigesmal in dem Geschlechtscanal eines lebenden 
Weibchens des Dist. häm. etwas vielleicht hierauf Bezügliches gefun
den zu haben.

Einige Zeit hierauf, (15. März 1852) berichtet B., habe er bei der
Section eines an Meningitis gestorbenen Knaben in der Harnblase die
dort so häufigen, in Europa unbekannten Excrescenzen von weicher 
schwammiger Consistenz, linsen- bis erbsengross und von ausgetretenem 
Blute durchsetzt, oft von Krusten der Harnsalze überzogen gefunden, 
daneben andere Stadien: dunkel grau pigmentirte lederartige mit Salz
krusten überzogene Stellen der Schleimhaut als Ende, und missfarbige 
von varikösen Capillaren umgebene, mit Schleim und ausgetretenen Biut- 
tröpfchen bedeckte Stellen als Anfang dieser Bildungen. Beim Einschnei
den in die grösste der Excrescenzen blieb am Messer ein weisser Faden 
hängen, welchen B. sofort als Distomum hämatolobium erkannte und 
fand bei näherer Untersuchung in der Tiefe des Schnittes noch mehrere. 
Die Excrescenz enthielt mehrere, ziemlich geräumige communicirende 
Höhlungen, welche mit den genannten Würmern angefüllt waren. Diese 
Höhlungen waren glattwandig und mündeten rückwärts in Gefässe, wess- 
halb B. sie für erweiterte Capillarien ansieht. Die Würmer waren Männ
chen und hielten fast alle Weibchen in ihren Canalis gynaecophoris ein
geschlossen. Die letzteren boten insbesondere grosse und deutliche Eier
keimorgane und einen ungeheueren Reichthum an Eiern in allen Ent
wickelungsstadien. An denjenigen Stellen der Blasenschleimhaut, wo das 
Anfangsstadium der beschriebenen Excrescenzen zu sein schien, fand 
sich viel zähen Schleimes mit theils zerstreuten, theils in Klumpen ge
sammelten Eiern des Dist. häm., von denen ein Theil in denselben sprö
den in eckigen Stückchen zerbrechenden Kalkkapseln steckte, von welchen 
oben erwähnt wurde. Die Bluttröpfchen, welche in der Schleimhaut 
lagen, steckten zum Theile in kleinen Blutgefässen, deren Lumen frei 
auf die Schleimhautoberfläche mündeten, und oft wurden mit diesen Blut- 
gerinseln kleine weisse Klümpchen herausgezogen, die aus einer Menge 
der erwähnten Eier bestanden.
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Bei Mittheilung dieses Befundes an L a u t n e r  bemerkte dieser, er 
habe die Eier des Bist. häm. bei path. anat. Untersuchungen der Harn
blase gleichfalls gesehen, sie aber nicht zu deuten gewusst, und forderte 
im Verein mit G r i e s i n g e r  auf,  B i l h a r z  solle seine Untersuchungen 
auch auf die dysenterischen Entartungen des Darmes ausdehnen, und 
fand derselbe hiezu bald Gelegenheit an einem ganz frischen Falle acu
ter huhi. ln den gleichzeitig vorhandenen obbeschriebenen Excrescenzen 
der Harnblase fanden sich keine Würmer, wohl aber in ihrem Paren
chyme eingebettet eine Menge von Eiern in kuglichcn Häufchen. Viele 
derselben enthielten reife Embryonen, die sich lebhaft bewegten, daneben 
zersprengte, leere, zusammengefaltete Eihüllen. Beim Abstreifen der 
Schleimhaut des Dickdarms an den hyperämischen Stellen wurden mit 
blossem Auge im submucüsen Zellgewebe kleine weisse Klümpchen ge
funden, d. b. ganz mit jenen in der Blase übereinstimmende Eierhaufen. 
Kleinere Klümpchen und einzelne Eier sassen in der Schleimhaut selbst, 
zwischen den Lieberkühn'schcn Drüsenschläuchen, ja  selbst in den zwi
schen diesen Drüsen hinziehenden Capillarien. ln den nicht injicirten, 
fast oder ganz normalen Darmpartien fanden sich keine Eier. Die Eier
häufchen aus dem submucüsen Zellgewebe enthielten, wie die aus der 
Blase, theils undurchsichtige, mit Dottermasse gefüllte Eier, theils solche, 
in denen der Embryo durch die zum grössten Theil resorbirte Dotter
masse durchschimmerte, theils reife Embryonen mit wenigen Dotterkör
perchen, die sich lebhaft nach allen Seiten bewegten, auch bald kugel
förmig zusammenzogen, bald lang ausstreckten und endlich die Eihaut 
spi engten. Sie streckten sich dabei der Länge nach aus und zerrissen 
durch einen kräftigen Ruck nach der Seite hin die Schale. Diese zer
sprang immer in einem Längenschlitz, dessen Ränder sich nach aussen 
stülpten. Doch bemerkte man unter den Eihüllen auch quer und schief 
geschlitzte. Die Dotterhaut zerriss zu gleicher Zeit und das Thierchen 
tiat in den beobachteten fällen mit dem Hinterende zuerst heraus, dessen 
Wimperüberzug langsam zu flimmern begann, und suchte sich durch 
lebhafte Bewegungen nach allen Seiten hin aus dem Ei loszumachen, 
was mitunter ziemlich lange dauerte. Das ausgekrochene Thierchen 
hatte eine länglich walzenförmige, vorn dickere, hinten stumpf kegelför
mige Gestalt, am Vorderende eine rüsselartige Hervorragung. Es war 
überall mit ziemlich langen Wimpern überzogen, mit deren Hilfe es in 
dem zugesetzten Wasser in drehender Bewegung ziemlich lebhaft herum 
schwamm, sich zugleich abwechselnd verkürzend und verlängernd. Durch 
Schleim, Eierhaufen etc. kroch es mit wurmähnlicher Bewegung. Das 
Rüsselchen war an seiner vorderen Fläche etwas napfartig vertieft. Im 
vorderen Ende des Körpers waren zwei nebeneinander liegende bimför
mige Körper zu unterscheiden, yon deren jedem ein dünner Stiel zum
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Riisselclicn hinlief. Der hintere Theil des Leibes enthielt zahlreiche klei
nere kugliche Körper. Nahrung nahm cs nicht zu sich. Nachdem es 
einige Zeit im Wasser herumgeschwommen, bildeten sich an verschie
denen Stellen seiner Oberfläche blasenförmige Ausstülpungen, so dass 
das Thierchen zuletzt eine maulbeerartige Gestalt bekam, seine Bewe
gung verlor, und sich nach und nach aullöste. Eine weitere Umformung 
dieser infusorienartigen Embryonen direct zu beobachten gelang B. nicht. 
Dagegen fand er später die in den obbeschriebenen Verkreidungspunkten 
der Leber neben den Eiern des Dist. häm. erwähnten eigenthümlichen, 
hülsenartigen, mit zackigen Auswüchsen versehenen Körper ungefähr von 
einerlei Grösse mit den Eiern in mehreren Fällen wieder, und sie er
schienen ihm als bräunlich gelbe, längliche an beiden Enden stumpfe 
Körper, an welchem an einer Seite, dem stumpferen Ende genähert, ein 
konischer, schief nach dem spitzeren Ende gerichteter Fortsatz sass. 
Ein Inhalt dieser sonderbaren Körper war nicht zu erkennen. Einen die
ser Körper entdeckte B. im letzten Sommer in einem der ersten von ihm 
untersuchten weiblichen Individuen des Dist. häm. und zwar im vorderen 
Theile des Eileiters, dessen hintere Partie die gewöhnlichen Eier enthielt. 
Dieselben Körper aber fanden sich auch in dem dysenterischen Darm, 
sowohl einzeln im submucösen Zellgewebe, als auch im Parenchym der 
Schleimhaut zwischen den Lieberkühn’schen Drüsen und auch in einem 
zwischen denselben hinzichenden Blutgefässe, und endlich auch auf der 
freien Fläche der Darmschleimhaut, eingebettet in dem sie bedeckenden 
blutigen Schleime. An allen diesen Orten befanden sich ziemlich viel 
dieser Körper, aber stets einzeln und lange nicht so häufig wie die Eier. 
Im Lumen eines Gefässes bemerkte B. nur ein einziges, aber deutlich in 
dem Gefässe enthaltenes. Sie sind beiderseits zusammen gedrückt, biconvex, 
mit scharfem Rande, auf dem jener konische Fortsatz aufsitzt. Als In
halt stellten sich hier kleine sparsame besonders gegen den dem Fort
satz entgegengesetzten Rand gehäufte Körner dar. Prof. G r i e s i n g e r  
beobachtete dieselben Körper in derselben bedeutenden Anhäufung 
in den nach innen gekehrten Duplicaturen eines (wahrscheinlich nach 
üherstandener Ruhr) stark pigmentirten Dickdarms. Diese Körper nun 
enthielten lebende Wesen, die in der Form den von B. beobach
teten Exemplaren ähnlich gewesen zu sein scheinen, auskrochen und 
umherschwammen. B. sah sie nicht mehr lebend. Das imbibirte 
Wasser veränderte sie ebenso wie jene Embryonen. Dass diese Kap
seln der Entwickelungsreihe des Dist. häm. angehören, hält B. für 
unzweifelhaft nach dem bisher Beobachteten. Ob sie eine zweite Form 
von Eiern oder eine Art von .Puppenhülle sind, die das Thier nach dem 
Ausschlüpfen aus dem Ei annimmt, wagt B. nicht sicherzustellen, vermu- 
thet aber sie möchten eine Hülle sein, mit der sich die zarten, aus den
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wahren Eiern des Distomum hämatobium gekommenen Embryonen um
geben, um so den menschlichen Körper zu verlassen. —■ Dann hätte das 
im Eileiter gefundene Exemplar diese Metamorphose abnorm früh durch
gemacht, und die in den Resten der geheilten Dysenterie gefundenen 
hätten eine Entwickelung, die sonst erst ausserhalb des menschlichen 
Körpers vorgeht, in demselben durchgemacht, weil das Erlöschen der 
Krankheit sie verhinderte, das Freie zu gewinnen. B. hofft diese Frage 
bald durch Beobachtungen entscheiden zu können; aus demselben Grunde 
enthält er sich auch aller Reflexionen in anderer Richtung, und fordert 
die Fachgenossen in Europa zu weiteren Untersuchungen auf, welche 
zur Entscheidung der Frage führen soll: ob das Distomum hämatobium 
zur Dysenterie in derselben Beziehung steht, wie Acarus seabiei zur Krätze. 
(Mit so grossem Interesse wir den vorstehenden Beobachtungen auch 
gefolgt sind, so müssen wir doch sehr bezweifeln, dass es je  glücken 
werde, den Beweis für einen ursächlichen Zusammenhang zwischen Dist. 
häm. und der Dysenterie nach unserem Begriffe, herzustellen; dass eine 
den localen Symptomen des dysenterischen Processes ähnliche Veränderung 
der Darmschleimhaut durch das genannte Entozoon bedingt und hervor
gerufen werden könne, wollen wir vor der Hand gerne zugestehen. Ref.)

3. Distomum heterophyes S i e b .  — Im April 1851 entdeckte Bi l h .  
im Darme einer Knabenleiche eine grosse Anzahl kleiner rother Punkto, 
die sich unter dem Mikroskope als ein schönes, vollständig ausgebildetes 
Distomum von Länge und I/4/// Breite herausstellte. Die rothe Fär
bung rührte von den rothbraunen reifen Eiern her, die durch den Leib 
der Würmer hindurchschimmerten. B, sah diese kleinen Trematoden 
nachher nur einmal wieder. Er führt diesen neuen Parasiten unter nach
stehender Diagnose in das Helminthensystem ein, während S i e b o l d  
ihm den Namen gab.

Distomum heterophyes, hermaphroditum. Corpus ovato oblongum, de- 
pressum, subtus planum, supra leviter convexum. Acetabulum oris sub- 
apicale, infundibuliforme, parvum. Acetabulum ventrale paululum ante 
inedium situm, magnum (acetabulum oris decies et ultra superans), globo- 
sum. Pharynx muscularis, globosus; canalis cibarius ante acetabulum ven
trale in duas partes coecas divisus. Cirrus post acetabulum ventrale situs 
et oblique cum sinistra ejus parte coalitus, globosus, acetabuliformis, cir- 
culo completo cetarum 72 minutissimarum ramulis quinque secundis instruc- 
tarum coronatus, testiculis organoque germinifero globosis. Longit. V, 
ad 3/. lin. Patria Aegyptus, in hominis intestino tenui bis repertum, nu- 
mero permagno.

4. Tänia nana. Si eb .  — Dieser neue Bandwurm ist von den bei
den anderen Bandwurmarten des Menschen durch seine auffallende Klein
heit verschieden, obzwar es sichergestellt ist, dass es ein ausgewach
senes und nicht etwa ein verstümmeltes Thier ist.
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Corpus filiforme depressum, caput antice obtusum, collum versus sen- 
sim attenuatum, acetabulis subglobosis, rostello pyriformi uniculorum bifi- 
dorum corona armato. Articuli transversi, cirri omnes unum eundemque 
marginem spectantes. Ovula globosa testa laevi simplici instructa. Longit. 
7 lin. Patria Aegyptus, in hominis intestino tenui semel reperta nu- 
mero permagno.

5. Pentastomum constrictum S i e b .  Schon im Jahre 1846 erhielt 
S i e b ,  die erste Notiz über diesen Wurm von Dr. P r u n e r  durch Prof. 
E r d l  in München; und erwähnt P r u n e r  in seinem Werke über die 
Krankheiten des Orients, bereits im Jahre 1833 in der anat. path. Samm
lung zu Bologna zwei Exemplare davon gesehen zu haben. B i l h a r z  
bemerkte in 2 Fällen unter dem Poritonäalüberzuge der menschlichen 
Leber, hirsegrosse Flecken, welche kleine Kapseln darstellten mit bräun
lichem kalkigem Inhalte und einigen kolossalen Hacken, wie sie noch 
an keinem bekannten Helminthen vorgekommen sind. Es waren je  2 in 
einer Kapsel, sonst keine Spur organ. Substanz. Seitdem fand sie B. 
nicht wieder. S i e b o l d  zweifelt nicht, es mit einem Pentastomum zu 
thun zu haben, und gibt vorläufig folgende Diagnose:

P. constrictum: Corpus elongatum, antrorsum obtusum, apice caudali 
acuminatum, ventre planum, dorso convexiusculum, transversim constric
tum. Longit. lh  poll. Habitaculum in intestinio tenui et hydatidibus liepa- 
ticis hominis in Aegypto-

Schliesslich erwähnt S ie b ., dass bereits L a m a r c k  eine Linguatula 
venarum aufführt, welches Hämatozoon aus der Unterschenkelvene eines 
jungen Menschen hervorgekommen sein soll, und von T r e u t i e r  als 
Hexathyridium venarum beschrieben wurde. Aus dieser Beschreibung ist 
es zwar sicher, dass das Distomum hämatobium nicht identisch damit 
ist, jedoch gewinne durch die Endeckung des ägyptischen Hämatozoons 
das Hexathyrid. ven. (Polystoma sanguicola Dell. M.) neues Interesse, in
dem dessen Existenz vielfach bezweifelt, andererseits durch italienische 
Aerzte mehrfach bestätiget sei.

Gegen Wlirillkrauklieiteu der Kinder wurde das Kousso von Han-  
n o n  (Press, med. 12. 1852.) versucht. Er fand, dass alle Arten von 
Entozoen die sich in den Eingeweiden von Fröschen fanden, in Berüh
rung mit einem starken Koussoinfusum in wenigen Secunden starben. 
Darauf gestützt, wendete er gegen Ascaris vermicul. ein Infus, v. 1 Grmm. 
Kousso auf 3 Unc. Wasser als Klystir, und von 1 Grmm. auf */* Liter 
Wasser innerlich an. Die Würmer starben in kurzer Zeit ab und wurde 
in letzterem Falle nach erfolgter Darreichung des Infusum ein Brennen 
im Schlunde und Mastdarm beobachtet.

Ueber den Bail der Leber veröffentlicht E. H. W e b e r  (Müllers 
Arch. f. Anat.) neue Untersuchungen, welche die im Jahre 1841 und 1843 
bekanntgemachten Erfahrungen vervollständigen sollen. Die von ihm zu
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erst entdeckten und benannten Vasa aberrantia in der Fossa transversa 
der Leber, d. h. die vielen kleineren Verzweigungen des Duct. hep., 
welche sich in dem die Fossa transversa überziehenden Zellgewebe, der 
Caps, glissonii, ausbreiten, und durch vielfache Anastomosen ein Netz 
von Gallengängen bilden, und von denen einige Zweige bei Erwachsenen 
mit geschlossenen, angeschwollenen Enden endigen, fand W. bei Neuge
borenen viel dichter, dagegen die netzbildenden Gallengänge dünner, 
glätter und fehlten an ihnen die mit angeschwollenen geschlossenen En
den aufhörenden Aeste. Die letzteren dürften nämlich dadurch entstehen, 
dass sich bei Erwachsenen allmälig manche der Anastomosen der Gallen
gänge verschliessen, verwachsen und verschwinden. Einige von den 
dickeren dieser Gallengänge dringen, (bei Neugeborenen) nachdem sie 
ein Netz gebildet haben, in die sogenannten Läppchen der Leber ein, 
und lösen sich daselbst in ein enges Netz von Gallengängen auf. Zu
gleich widerlegt W. die Ansicht T h e ile 's ,  der die ebengenannten Gebilde 
für Schleimdrüsen hält, (obzwar er hiefiir keinen Beweis liefern kann, 
und die zur Bekräftigung seiner Ansicht hingestellten Annahmen allen 
bisherigen Beobachtungen zuwidergehen). Die Vasa aberantia an der 
Oberfläche der menschl. Gallenblase ( Fe r  r e i n ,  K i e r n a n ; )  sah er nie 
in die Gallenblase, sondern stets in Aeste des Duct. hepat. sich einmünden. 
Beim Pferde, das keine Gallenblase besitzt, fand er sie wohl nicht in der 
Foss. transversa, wohl aber, und sehr gross, zwischen den Platten des 
Lig. cofon. sin. Bei Lebern von Katzen sah W. (sowie K r a u s e  und 
R e t z i u s )  die Gallengänge theils geschlossene Enden bildend, theils 
dichte Netze, analog jenen in der Fossa transversa des Menschen, und 
deutet darauf hin, dass dieser in der Leber im Feinen ausgeführte Bau, 
nach einer älteren Entdeckung seines Bruders gewissermassen im Groben 
an den Lungen des Huhns vorkomme. W.’s Untersuchungen zufolge 
haben die Aeste der Ausführungsgänge einer Drüse in 3 Fällen dicke 
grobe Endigungen: 1. Bei Embryonen, während sie sich bilden, 2. bei 
ausgebildeten Thieren, bei welchen die untersuchte Drüse nur als Rudi
ment vorhanden ist. 3. Bei ausgebildeten Thieren und Menschen, bei 
welchen einzelne Aeste des Ausführungsganges eine so ungünstige Lage 
haben, dass sie sich nicht vollkommen entwickeln. Dieses Verhalten 
zeigen die Vasa aberrantia Halleri an den Ausführungsgängen des Hodens 
manche Aeste des Duct. pancreaticus am Kopfe des Pankreas (W eb er), 
und gilt auch von jenen Aesten des Gallenganges, welche a) an der 
Oberfläche der Fossa transversa und an einigen anderen Orten der Fossa 
der Leber liegen, b) an der dünnen Lage Lebersubstanz, welche sich 
bisweilen zwischen die 2 Platten der Bauchhaut am Lig. coron. sin. hin
ein erstreckt, und c)  an der dünnen Lage Lebersubstanz, welche sich 
bisweilen zwischen der Gallenblase und ihrem ßaucbhaut-Ueberzuge am
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Rande der Gallenblase befindet. Bei der Katze wurden die geschlossenen, 
geschwollenen Endigungen der Gallengänge an der Oberfläche der Leber 
am zahlreichsten und ausgebildetslen gefunden; sie sind ohne Zweifel 
ein lheil des Secretionsapparales. Da aber auch bei diesem Thiere die 
Gallengänge im Inneren der Leber dichte Netze bilden (wie euch R e t z i u s  
dargestellt hat), so ist dies unstreitig wohl auch bei anderen Thiercn 
der Fall. Die von W. bereits beschriebenen Netze der Gallengänge in 
den sogenannten Läppchen der Leber und der sogenannten Leberzellen 
und seine hierüber aus sorgfältigen Untersuchungen gewonnene und be
kannte Ansicht hält Verf. auch nach Vergleichung der Meinungen und 
Untersuchungsresultate Anderer ( P r o c h ä z k a ,  J. M ü l l e r ,  P u r k y n e ,  
H e n 1 e , D u j a r d i n , V e r g e r , G e r 1 a c h , K i e r n a n , K r a u s e ,  Bo w-  
m a n n ,  H a n f i e l d ,  J o n e s ,  K r u k e n b e r g ,  H y r t l ,  S c h r ö d e r  v a n  
d e r  K o l k ,  R e t z i u s ,  N a t a l i s ,  G u i l l o t ,  H u s c h k e )  aufrecht. Nach 
ihm besteht die menschliche Leber nicht aus Läppchen, die durch Scheide
wände oder Spalten getrennt sin d , indem die Haargefässnetze eines 
sogenannten Läppchens zwischen jenen Aesten der Ven. portae hindurch 
continuirlich in die Haargefässnetze der benachbarten Läppchen sich fort
setzen, und gilt dasselbe von den Netzen der Gallengänge. Somit hängt 
das Parenchym der menschl. Leber durch die ganze Leber continuirlich 
zusammen. Ob aber die Leber nicht vielleicht bei ihrer ersten Bildung 
aus Läppchen bestehe, liess W. schon längst unentschieden, und hielt es 
sogar für wahrscheinlich. Gegen den von J. M ü l l e r  auf Grundlage von 
Untersuchungen an verschiedenen Thierlebern, welche W. übrigens be
stätigt, erhobenen Widerspruch bleibt W. dennoch bei der obigen Behaup- 
fung für die Bildung der menschlichen Leber, und findet dieselbe durch 
H y r t l ,  R e t z i u s ,  S c h r ö d e r  va n  d e r  K o l k  bestätigt. Das Blut der 
Leberarterie, dient zur Ernährung der Gallenblase, ausserdem zur Abson
derung von Schleim an ihrer inneren Oberfläche und zuletzt auch noch 
zur Secrction der Galle. Das Letztere wird vorausgesetzt, aus der eigen- 
thümlichen Endigung der Leberarterie und der von W. zuerst beschrie
benen Anordnung und dem Verhalten der Gallenblasenvenen. Auch das 
Rete capillare arteriosum anastomosirt unmittelbar mit dem R. capiil. 
ven. portae und wird sonach gleichfalls nochmals zur Gallen - Secrelion 
benutzt, weil es sich sonst unmittelbar mit den Lebervenenästen in Com- 
munication setzen würde. Die arteriösen Haargefässe begeben sich nicht 
in die Zwischenräume oder Maschen des Haargefässnetzes der Ven. port. 
und \  en. hepat., sondern diese Menschen werden ganz von den kleinsten 
Gallengängen ausgefüllt. Für die Untersuchung des Baues und der Ver
richtung der Leber ist die grosso Veränderung von Wichtigkeit, welche 
dieses Organ bei dem Hühnchen am 19. und 20. Tage der Bebrütung 
erleidet. Nachdem die Dottcrkugel durch den Nabel in den Bauch her
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eingezogen worden, wird der Dotter durch die Blutgefässe schnell resor- 
birt und in die Gallengärge abgesetzt, so dass dieselben mit Dolterkügel- 
chen erfüllt werden und die Leber gelb wie Dotter wird. Eine ähnliche 
Erfüllung der Gallcngänge mit gelben Kügelchen beobachtet man bei den 
Fröschen zur Zeit des beginnenden Frühjahres. Eine ausführlichere Mit
theilung dieser höchst wichtigen Beobachtungen sagt W. für die nächste 
Sitzung zu.

Dass die Leber die Bildungsstätte der Galle sei, schliesst M o l e 
s c h o t t  (Archiv f. phys Heilk. XI. 3) daraus, dass man bei entleberten 
Fröschen, selbst nachdem sie 3 Wochen hindurch ihr Leben gefristet 
hatten, weder im Blut, noch im Fleisch, noch im Magensaft, noch in der 
Lymphe, noch im Harne Gallensäure vorfindet. Die Leber steht insofern 
allein da, als die Mischungsbestandtheile jener Absonderungen, welche 
sich uf die Fortpflanzung der Gattung beziehen, (Ei, Samenfäden, Milch) 
nicht in den betreffenden Drüsen bereitet, sondern vom Eierstocke, vom 
Hoden, von den Milchdrüsen fertig gebildet aus dem Blute angezogen 
werden, während sich erst innerhalb der Elemente dieser Drüsen die 
Formbestandtheile (Ei, Samenfäden, Milchkörperchen) entwickeln.

Bei Krebs der Leber und des Pankreas beobachtete B o w d i t s c h  
(Amer. Journ. Jan. 1852) in einem (während des Lebens nicht diagnos- 
cirten) Falle, Fett im H arne; derselbe zeigte auf der Oberfläche be
trächtliche Oeltropfen und hatte die Farbe von Melasse mit Wasser.

Die von einigen Schriftstellern als alveohll'C Gallcrtgcschwillst 
nicht krebsiger Natur bezeichnete Neubildung hält L u s c h k a  (Archiv f. 
path. An. u. Phys. v. Virchov IV. 3) seinen Untersuchungen zufolge im 
Wesentlichen für durchaus übereinstimmend mit den übrigen Krebsbil
dungen; und theilt die Beobachtung eines solchen Alveolarkrebses in der 
Leber (gleichzeitig aber auch im Magen, Querdickdarm und Netze) sammt 
dem Krankheitsberichte mit. Er fand, dass die Wandungen der Alveolen 
keine selbstständigen, isolirten Häute sind, sondern integrirende Bestand- 
theile eines aus entsprechenden Faserzügen hervorgegangenen Lamellen
gerüstes und dass die Hauplfasermasse unmittelbar aus dem Zerfallen 
erstarrten Blastems hervorgehe. Hiermit hält er sowohl die Ansicht, 
dass die Alveolen als Muttercysten zu deuten seien, als auch jene, dass 
die Entwickelung des Gallertkrebses auf einer endogenen Zellenbildung 
beruhe, für erledigt. Dieses Fasergebilde des Gallertkrebses sei formell 
nicht mit dem Bindegewebe identisch, sondern ein eigenthümliches pathol. 
Product. Indem wir bezüglich der weiteren Untersuchungsresultate des 
Stroma auf die Abhandlung selbst hinweisen, fügen wir nur bei, dass L. 
im vorliegenden Falle noch besondere, bei anderen diesen Gegenstand 
erörternden Schriftstellern gar nicht erwähnte Körperchen gefunden habe,



kreisrunde oder elliptische, polymorphe, grössere und kleinere blassgelb
liche Körperchen (—0,024mm), welche in einer homogenen Substanz dun
kelgelbe Körnchen (0,000— 0,008mm) enthalten; sie sind zwischen den 
fasern gelagert und stellenweise so zahlreich, dass sie schon dem blossen 
Auge als gelbliche Streifung des Stroma auffallen. Von welcher Bedeu
tung und welchen Ursprunges dieselben sind, lässt L. unentschieden. 
Die chemische und mikroskopische Untersuchung der die Alveolen er
füllenden Gallerte bestätigte die bisherigen diesfälligen Erfahrungen und 
war namentlich die Menge der geschwärzten Körperchen ( Mü l l e r )  im 
vorliegenden Falle auffallend. Indem sonach in diesem Alveolargebilde 
ein Stroma von faserigem Lamellengerüste, Krebssaft, als eine homogene, 
durchsichtige gallertige Substanz, denn die verschiedensten Formelemente 
(von dem kleinsten Elementarkörnchen durch granulirte, kernhaltige und 
kernlose, sphärische und spindelförmige Körperchen bis zu den zusam
mengesetztesten Zellen) somit Bildungs - Formen gefunden werden, wie 
sie in ihrer Mannigfaltigkeit eigenthümlich in den Krebsgebilden Vorkom
men, obzwar sie an und für sich nichts Charakteristisches für den Krebs 
bilden, sondern nur Wiederholungen normalmässig im Körper vorkom
mender Bildungen sind, und da überdies das üppige Wuchern vor Allem 
für die Krebse bezeichnend sei, glaubt L. Alveolengeschwulst für kreb- 
sige Natur halten zu müssen, welche mit den übrigen Krebsgebilden nur 
das Verhalten zum Gesammtorganismus und den Ausgang in Verschwä
rung nicht gemeinsam hat.

Ueber Parasitismus und Parasiten erschien von Prof. L e u c k a r t 
(Arch. f. phys. Heilk. I. 3) eine lesenswerthe Abhandlung, welche im
II. Abschnitte die Naturgeschichte der Eingeweidewürmer nach 4 Ordnun
gen: Bandwürmer, Cestodes — Saugwürmer, Trematodes — Krazer, 
Acanthocephali — und Rundwürmer, Nematodes umfasst. Indem eine 
blos auszugsweise Mittheilung des Inhaltes nicht wohl zulässig ist, der 
zugemessene Raum überdies eine ausführlichere nicht gestattet, müssen 
wir uns auf die blosse Anzeige der genannten Arbeit beschränken.

Dr. Chlumzeller.

Physiologie und Pathologie der Harnorgane und männlichen 
Geschlechtswerkzeuge.

Ueber die Bestandtheile des Harns in diagnostischer Beziehung 
gibt H e l  l e i  (s. Archiv 1852, 1. 2) nachstehende Daten: Die
Harnstoffmenge übt unter den physikalischen Eigenschaften nur auf das 
specifische Gewicht des Harns einen Einfluss, letzteres wird bei ver
mehrtem Harnstoffe vermehrt und dieser in dieser Hinsicht nur von

V e r d a u u n g s o r g a n e .  Gl
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Zucker, Eiweiss untl Blut übertroffen. Jedoch lässt eine dunklere Fär
bung des Harns bei saurer Reaction (Meningitis, Rheumatismus acutus, 
Endocarditis) auch auf dessen Vermehrung schliessen, ohne dass man 
hiebei die Bestimmung des specif. Gewichtes noch nöthig hat. Vermehrt 
zeigt sich der Harnstoff bei kräftiger Nahrung, viel Bewegung und gere
gelter Lebensweise, ferner im exsudativen Stadium der Entzündungen, 
wo zugleich die Quantität von Urophäin, Harnsäure, der Sulfate und 
phosphorsauren Alkalien vermehrt ist. Bei Abnahme der Entzündung 
mindert sich auch die Menge des Harnstoffes, während dagegen die der 
Chloride sich vermehrt. Im Typhus wird meisfentheils anfangs eine 
geringe Vermehrung, später jedoch eine Verminderung des Harnstoffs 
beobachtet. Die Verminderung des Harnstoffs ist 1. eine primäre, wo 
nämlich im Harn noch kein kohlcnsaures Amoniak vorhanden ist, in das 
der Harnstoff zersetzt worden sein könnte: Sie findet überall Statt, wo
der Stoffwechsel vermindert ist, z. ß. bei Nierenentartungen, Tuberculöse, 
chronischen Neurosen, Anämie, 2. eine secundäre, wo bereits ein Theil 
des Harnstoffs in kohlensauren Amoniak sich umgebildet hat, wie bei 
Cystitis, Urolithiasis. dann in den späteren Stadien des Typhus, ohne 
Vorhandensein eines gleichzeitigen Erkranktseins der Blasenschleimhaut. — 
Harnsäure und Hipursäure finden sich in grösseren Mengen eher im 
dunklen als lichten Harne vor. Vermehrt findet man sie nach anstren
genden Arbeiten, Gebrauch von Canthai'iden, in fieberhaften Krankheiten 
und nach schmerzhaften Operationen. Im Rheumatismus acutus er
scheint sie vom Uroerythrin tingirt, als ziegelrothes Sediment, ebenso 
bei Endocarditis, während sie bei Pericarditis normal bleibt oder ver
mindert erscheint. Bei Uebergang des acuten Rheumatismus in den 
chronischen, bei Gicht tritt kohlensaurer Kalk in demselben Verhältnisse 
auf, als die Harnsäure zurücktritt; ist sie noch in massiger Menge vor
handen, so bildet sie ein weissliches Sediment, das häufig im Harn 
suspendirt ist. — Bei Entzündungen der Brust und Kopforgane zeigt 
sich im Stadium der Hyperämie die Harnsäure vermehrt, theils gelöst, 
theils sedimentirend, die Chloride sind vermindert, Uroxanthin normal, 
Urophaein, die Sulfate und der Harnstoff vermehrt; bei Beginn der Re
sorption wird harnsaures Amoniak und Natron im Harn vermehrt ge
funden, die übrigen B estandteile bleiben, mit Ausnahme der Chloride 
unverändert. Der eigentliche Resorptionsharn zeichnet sich durch das 
Vorhandensein von harnsaurem Amoniak aus, welches aber bald ab
nimmt, womit auch sofort die Quantität der Harnsäure unter das nor
male herabsinkt; die Chloride sind dabei normal, Harnstoff und die Salze 
vermindert, das Uroxanthin schwach vermehrt, wobei zugleich andere 
Amoniakverbindungen im Harne auftreten. Nicht viel erhöht zeigt sich 
die Harnsäure bei Peritonitis, Phlebitis, Puerperalfieber, und im Beginne
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des Typhus. Vermindert isl sic bei Anämie, chronischen Nieren - und 
Rückenmarksleiden. Eine Vermehrung oder Verminderung der Hippur
säure gibt bis jetzt keine diagnostische Zeichen. — Den Hai'll bei Ver
engerungen der Harnröhre fand S i g m u n d  (Heller's Archiv. N. f. 1. 
1 u. 2. aus Schmidt's Jahrbücher N. 6. pag. 281.) bei 33 Fällen 17mal 
ganz normal, 8mal war er wie bei chronischem Blasenkatarrh, nämlich 
reich an Sedimenten von harnsaurem Amoniak, fünfmal wie bei Nieren
leiden, das heisst mit Eiterkügelchen gemischt, dreimal enthielt er Eiter 
und kohlensaures Amoniak. ln diesen drei letzten Fällen wurde beim 
Leben die Diagnose auf Nierenabscess gestellt und zweimal auch durch 
die Section constatirt.

Zuckerhaltigen Harn fand D e c h a m b r e  (Arch. gen. Juillef. 1852) 
häufig bei alten Frauen, ohne dass sonst krankhafte Störungen im Or
ganismus vorhanden waren. Die Reaction mit Kupferlösung auf Zucker 
stellte die Gegenwart des letztem im Harn ausser allen Zweifel, ebenso 
die später bei der Fermentation eintretende Bildung von Alkohol. Er 
hält die Gegenwart von Zucker im Harn alter Leute für häufiger als 
man gewöhnlich glaubt, ohne dass dabei allgemeine Störungen mit vor
handen sein müssen.

Als Zufälle nach der Plllictioii Cläies Ily(Irokcls bezeichnen F I e- 
m i n g  und W i l m o t  (Dublin Quarterly Journal. Mai 1852 aus Medicin. 
Centralzeitg. N. 43. pag. 342.) 1. Hämatokele der Tunica vaginalis pro-
pria: Diese ist identisch mit einer traumatischen Hämorrhagie und er
fordert auch deren Behandlung. Zuerst stille man, wo es möglich, die 
Blutung, dann suche man die Aufsaugung einzuleiten, die auch meisten- 
theils geschieht. Fälle, wo das extravasirte Blut verjauchte, sind selten. 
Eine Operation ist bei dieser Form von Hämatokele unzulässig. 2. Diffuse 
Anschwellung des Hodensacks, und diese ist entweder blos ödematös, 
wo dann Ruhe, Fomente und leichte Purganzen hinreichen oder rein 
entzündlich mit grösser Neigung zur Gangrän. Hier geht oft ein grösser 
Theil des Scrotums verloren, und die Hoden werden biosgelegt, 
die Regeneration und Narbenbildung geht hier aber erfahrungsgemäss 
äusserst schnell wieder von Statten Der Penis bleibt meistentheils ver
schont, wiewohl er ödematös und geröthet erscheint; die Infiltration zieht 
sich oft bis in die Unterbauchgegend, wo dann möglichst grosse Ein
schnitte in die infiltrirten Gewebe und eine nährende Kost dringend an
gezeigt sind. 3. Eiterbildung in der Tunica vaginalis propria, welche 
dann Einschnitte zur Entleerung des Eiters erfordert. — Um bei einer 
Itadicalopcratioil (1er Hydrokclc mittelst der Injection, die zu inji- 
cirende Flüssigkeit nicht in das Skrotalzellgewebe zu treiben, rälh D u m a s  
(Gazette des Hopitaux N. 73. pag. 291.) nach dem Einstich einen Strich
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mit Dinte auf die Canule zu machen, und letztere während der Injection 
immer so zu halten, dass der Strich im Niveau der Haut bleibt.

Bei der acutcil IlodcilClttzÜlidllllg empfiehlt W e b e r  (Medicin. 
Centralzeitg. 52. Stück, pag. 413. Neu Yorker med. Monatsschft. März. 
1752.) die subcutane Durchschneidung der Tunica albuginea, besonders 
dann, wenn die Schmerzen üheraus heftig sind und die enorme Span
nung den Uebergang in Brand befürchten lässt. Zu diesem Zwecke 
sticht er an der unteren Partie des Scrotums ein schmales Tenotom ein, 
führt dasselbe flach gehalten bis zum oberen Ende des Hodens, kehrt 
sodann die Schneide gegen denselben und schneidet beim Herausziehen 
des Messers die Tunica albuginea der Länge nach durch. Meist folgt 
augenblickliche Erleichterung und in vielen Fällen waren am ändern 
Morgen die Schmerzen ganz verschwunden, aus der Einstichswunde ent
leerte sich eine unbedeutende Menge Eiter und nach dem Verlaufe des 
Stichcanals fühlte man einen härtlichen Strang sich gegen den Hoden 
hinziehen. Die Hodenanschwellung nimmt meist zu, geht aber durch 
Compression bald wieder zurück.

Der Fuuglis tcsticuli bciliglius besteht nach C u r l i n g  (Gaz. des 
Hop.) meistens aus Hodenparenchym und fibrinösem Exsudate, welches 
auf und zwischen den Samencanälchen gelagert ist. Die Indicationen 
hiebei sind, das gesetzte Exsudat zur Aufsaugung zu bringen, das sich 
vortreibende Hodenparenchym zurückzudrängen und die Vernarbung ein- 
zuleifen. Die Abtragung der fungösen Wucherung mittelst des Schnitts 
oder der Ligatur hält C. für sehr bedenklich, und sah schwere Zufälle 
darauf folgen. Bei tuberculöser Infiltration des Hodens hatte er einen 
solchen Fungus nie zu beobachten Gelegenheit.

Bei Varicokclc gibt B o n n e t  (Bulletin de therap. Fevr. 1852. 
Schmidt’s Jahrb. N. 6, pag. 341.) der Venenätzung unbedingt vor der 
Venenaufrollung den Vorzug und verübt dieselbe auf folgende Weise: 
Nachdem der Kranke die Rückenlage eingenommen und in Chloroform
schlaf versetzt worden ist, trennt man mit den Fingern das Vas deferens 
von den aufgetriebenen Venen, indem man das erstere nach hinten drängt, 
und legt dann zwischen beide ein zangenförmiges Instrument, welches 
die Stelle der Finger vollständig ersetzt. Vor diesem, die Haut und die 
Venen einklemmenden Züngelchen wird nun ein Querschnitt von 4— 5 Centi- 
meter gemacht, die Venen sodann vorsichtig blosgelegt, und auf dieselben 
eine Paste von Chlorzink applicirt, welche durch 24 Stunden liegen 
bleibt. Den 2. Tag wird die Zange etwas gelüftet, ein Theil des gebil
deten Schorfes abgetragen und hierauf eine neue Paste aufgelegt. Am
3. Tage wird das Instrument entfernt, und gegen den 8 .—9. Tag hin 
lässt sich ein 1" langer und ebenso dicker Schorf ab. Aus einer Ver
gleichung, die B. nun zwischen der Aetzung und Aufrollung aufstellt,
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ergibt sich, dass bei der Aetzung die Schmerzen wohl im Anfänge sehr 
bedeutend sind, jedoch am 2.—3. Tage wieder rasch abnehmen, der 
Hoden wie der Hodensack nur sehr wenig anschwellen, das Fieber sehr 
gering ist, nie eine Nachblutung erfolgt und nicht nur eine rasche, son
dern auch dauernde Heilung erzielt wird. Bei der Aufrollung hingegen 
sind die Anschwellung und Schmerzen im Hoden sehr bedeutend, es er
folgen oft Hämorrhagien, chronische Abscessbildung, die Heilung geht 
ausserst langsam von Statten und bleibt immer problematisch, indem oft 
Recidiven beobachtet wnrdeu. Dr. Morawek.

Physiologie und Pathologie der weiblichen Geschlechtsorgane.
( G y n a e k o l o g i e  u n d  G e b u r t s k u n d e . )

Gegen die jetzt herrschende ZcilgllllgstllCOric theilt H i r s c h  jun: 
(Z. f. rat. Med. 1852 II, 2) einige praktische Bedenken mit. 1. Die Menstrua
tion des Weibes zeigt keine Analogie mit der Brunst der Thiere, indem 
die Empfänglichkeit des Weibes durchaus nicht an die erste Zeit kurz 
nach der Menstruation geknüpft ist. Jüdische Frauen, welche grossen 
Theils heute noch nach dem strengen Gesetze leben, dürfen den Coitus 
erst zulassen, wenn nach der Menstruation, deren Termin auf 5 Tage 
festgesetzt ist, 7 Reinigungstage verflossen sind und sie das Reinigungs
bad genommen haben, was also wenigstens 12 Tage nach begonnener 
Menstruation beträgt. Fällt der Reinigungstag auf einen Sonntag, so kann 
erst den künftigen Donnerstag das Beinigungsbad genommen werden, 
und dennoch ist die Fruchtbarkeit jüdischer Frauen keine geringe. 2. Der 
Eierstock producirl nach Sectionsuntersuchungen von R i t c h i e  conti- 
nuirlieh reife Eier, welche entweder während der Begattung befruchtet 
sich dann loslösend in den Uterus hinabrollen, oder unbefruchtet wäh
rend der Menstruation gelöst und weggespült werden. —  3. Das mensch
liche Ei wird im Ovarium und nicht in dem Eileiter befruchtet. — 4. Der 
Follikel hinterlässt eine viel grössere Narbe nach der Empfängniss als 
nach dar Menstruation.

In den rillldcu Mutterblinderü hat R a i n e y  (Arch. gen. de med. 
1852) quer gestreifte Fasern wie in den dem Willen unterworfenen Mus
keln gefunden. Nach ihm entspringt das runde Mutterband mit 3 Seh
nenfasern. Das innere Bündel kommt von der Sehne des M. obliqus, 
internus und transversus nahe an der Symphysis ossium pubis, das mitt
lere vom oberen, das äussere vom unteren Theile des äusseren Leisten
ringes ober dem Gymbernat’schen Bande.

Die Heilung einer doppelten Eierstockwassersucht durch die Opera
tion erzählt P r a s l i e  (Americ, journ. med. Science April 1851). Nach-

An n l o l i l  RH Y Y Y V I I  S
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dem er durch den Schnitt die Bauchhöhle einer 25jährigen Frau geöff
net, das freie rechte Hydroarium entleert, den Stiel unterbunden und 
durchschnitten halte, bemerkte er auch eine hühnereigrosse Geschwulst 
am linken Ovarium. Er unterband und exstirpirte sie gleichfalls; die 
Heilung erfolgte in kurzer Zeit.

Ueber den W iedereintritt der Milchsecrction nach langer Unter
brechung derselben schreibt G ü b l e r  (1‘Union 7. 1852.) Das Stillen war 
in einem Falle 4 Monate unterblieben, und es kam die Milchsecretion 
wieder in Gang, nachdem man das Kind durch Verweigern aller anderer 
Nahrung gezwungen hatte zu saugen. — (Dass die Milchsecretion sehr 
lange fortdaure, lehrt die tägliche Erfahrung, und es bedarf dann nur 
des durch das Saugen hervorgebrachten Reizes, um sie wieder so profus 
zu machen, dass eine Mutter auch nach monatelanger Unterbrechung ihr 
Kind wieder vollkommen ernähren kann. Ref.)

Die Behandlung der Mastitis mit Collodium wird von Dr. S p e n g- 
l e r  in Herborn (Deutsche Klinik 1852) anstatt des von K i wi  s c h  an
empfohlenen Druckverbandes bevorwortet. Insbesondere wird 1. dessen 
leichte Anlegbarkeit, 2. die Zeitersparniss, 3. der Umstand, dass der 
Verband das Athmen nicht hindert, 4. dass die Compression allgemeiner 
und gleichförmiger sei etc., hervorgehoben. Unter den 19 Vorzügen, 
welche Verf. anführt, lesen wir auch: Das Collodium hält die Luft ab, 
wodurch gleichsam alles Nahrungsprincip für die Entzündung abgeschnit
ten wird (Eine merkwürdige Ansicht von Entzündung!). —  In einem 
der mitgetheilten Fälle war nach diesem Verfahren die Heilung schon in 
4 Tagen vollendet. (Natürlich, wenn keine Luft zutreten konnte, musste 
der Verbrennungsprocess ein Ende nehmen; zu wundern ist's nur, dass 
es nicht augenblicklich geschah, da doch Flammen augenblicklich erlö
schen, wenn man ihnen die Luft entzieht. Ref .  muss sich gegen diese 
Behandlung aussprechen. Um einen entsprechenden Druck auf die Brust 
ausüben zu können, ist ein fester Widerstand nothwendig, den nur 
die Thoraxwand gewähren kann. Am zweckmässigsten ist es, wenn 
Binden um den Thorax und über die Schulter geführt werden. Durch 
das Collodium wird weder ein hinreichender Druck auf die infiltrirten 
Stellen ausgeübt, noch werden die Wände der Abscesshöhlen aneinan
der gedrückt, Bedingungen, welche zur schnellem Heilung von Mastitis 
unerlässig sind. Beides geschieht durch eine auf die Brust aufgetragene 
Schichte Collodiums nicht, da dadurch nur ein schwaches Zusammenziehen 
der Haut hervorgebracht wird. Wohlthätiger wirkt noch die durch das Ver
dunsten des Aethers hervorgebrachte Kälte, wodurch sich die Kranken 
erleichtert fühlen. Ref. hat, als Vorstand der Frauenabtheilung des Kran
kenhauses, Experimente gemacht und schreibt dieses aus Erfahrung. 
Mit günstigem Erfolge hat er das Collodium in seiner Privatpraxis bei
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Orchitis angewandt und zwar Hess er ein dünnes Collodium mehrmal 
des Tags auf die angeschwollenen Hoden auftragen, und durch Verdunsten 
des Aethers wurde sehr bald Abnahme der Schmerzen und Abnahme der 
Geschwulst erzielt, ohne dass dadurch Compression herbeigeführt wor
den wäre.)

Einen Fall von Tuberculose «Ics Uterus und der Ovarien theilt 
T y l e r  S m i t h  (Lond. Journ. Fev. 1852) mit. Die Frau, 35 Jahre ult 
litt seit 3 Monaten an unerträglichen Schmerzen bei der Menstruation, der 
Ausfluss war ungewöhnlich schwarz, profus, stinkend, und dauerte 14 
Tage lang. Bei der äussern Untersuchung zeigte sich in der Regio hy- 
pogast. eine hühnereigrosse Geschwulst, die auch von der Scheide aus 
fühlbar und bei der Berührung schmerzhaft war. Der Cervix uteri war 
vergrössert. Bei der Section fand man den Uterus ungewöhnlich gross, 
an der innern Fläche des Gebärmutterkörpers tuberculöser Eiter mit Zer
störung der Schleimhaut; die des Cervix war gesund. Das linke Ovarium 
war eigross, tuberculös infiltirt, und lag hinter dem Uterus, ln den Lun
gen wurden nur spärliche Tuberkel und eine kleine mit Blut gefüllte 
Caverne gefunden. (Schon Prof. D i t t r i e h  in Erlangen hat [Geils Disser
tation] mehre Fälle von Tuberculose des Uterus und der Tuben veröffent
licht, und es scheint diese Krankheit weder so selten zu sein, als man ge
wöhnlich annimmt, noch so unwichtig, als man sie in den neuesten gy
näkologischen Werken behandelt findet. Ref.)

Ueber vordere Scheiden- und M äriliu ttcrvorfullc und ihre Behand
lung hielt Prof. S c a n z o n i  einen kurzen Vortrag in der Sitzung der phy- 
sik. med. Gesellschaft zu Würzburg 1852. Da die Sache von so grösser 
praktischer Wichtigkeit ist, so will Ref.  denselben in Kürze mittheilen. 
Sc. vollführte 1 Imal die Eiylrorhapfiie. Von den Operirten wurden nur 4 
im gebesserten Zustande entlassen, und von diesen war bei 2 nach ei
nem halben Jahre der Zustand wie vor der Operation; von den übrigen 
2 erhielt er keine weitere Kunde. —- Die 4 Episiorhaphien blieben voll
kommen erfolglos. (C re  d e  hat bessere Resultate dadurch erzielt. Ref.) — 
Den Uteruslräger von K i w i s c h  legte er 2Smal an , und hat sich von 
seiner gänzlichen Unbrauchbarkeit überzeugt, indem er äusserst selten 
vertragen wurde, und dann nur für einige Tage. — M a y e r s  Hystero- 
phor hat er l l mal  angelegt, und fand die Nachtheile desselben besonders 
darin, dass ein grösser Schwamm nicht vertragen wird, ein kleiner aber 
an der hintern Wand herunterrutscht und endlich herausgleitet. Besonders 
aber drückt Prof. S c a n z o n i  sein Befremden darüber aus, dass M., nach
dem er nachgewiesen, dass in den meisten Fällen die vordere Vaginal
wand vorfalle, doch einen Apparat rühme, der auf die hintere Wand der 
Scheide einwirkt. Das Elylromoc/ilion von K i l i a n  hatte Sc. nur 4mal 
anzuwenden Gelegenheit. Auch nicht ein einziges Mal entsprach es dem

5*
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Zwecke. Es fiel entweder heraus oder machte zu grosse Beschwerden : 
einmal drehte es sich nach vorn und rückwärts und brachte einen mehre 
Wochen anhaltenden Blasenkatarrh hervor. (Hierher gehört auch der 
aus Göttingen mittgetheilte Fall, wo eine gleiche Drehung des Instru
ments entstanden w ar, und binnen kurzer Zeit eine Perforation der 
hintern Scheidenwand und des Mastdarms eingetreten war. R e f.)

Nach solchen Erfahrungen griff Prof. S c a n z o n i nur mit Miss
trauen zu einer neuen, von R o s e r  beschriebenen Vorrichtung, welche 
er etwas modifizirte, und ist mit derselben so zufrieden, dass er sie 
allgemein anempfiehlt. Die Kranken können damit beschwerdenlos ge
hen, sitzen, liegen, sich bücken etc. den Harn leicht lassen: der Apparat 
lässt sich leicht ahnehmen, drückt nicht auf die Harnröhre und den 
Blasenhals, ist sehr leicht, und um die Hälfte billiger als der Ki- 
w isc h 's c h e . Er wendete ihn bei 11 Kranken an, welche ihn schön 
Monate lang ohne Beschwerden tragen. Dieser Apparat besteht aus einer 
mit Leder überzogenen, gepolsterten, nierenförmig gestalteten 5“ breiten, 
3" hohen Platte aus Blech, welche an ihrer vordem Fläche eine Stange 
von Stahl besitzt, in welche das Endstück des in die Vagina einzufüh
renden Bügels passt, und daselbst mittelst einer Schraube festgestellt 
werden kann. Dieser Bügel, ebenfalls aus Stahl gefertigt, besitzt 2 Zoll 
unterhalb des in die oben erwähnte Spange einzuschiebenden Endes ein 
Gelenk, welches ihm eine freie Bewegung nach den Seiten gestattet. 
Von da steigt der Bügel noch 2Va Zoll weiter herab, biegt sich nach 
hinten und dann nach aufwärts, so dass der aufsteigende Theil auch 2 ‘/2 
Zoll lang ist, und sein Ende vom vordem Theile des Bügels 2 1/2 Zoll 
entfernt ist. Dieser Bügel besteht aus einer 3 '"  breiten mässig stark  fe
dernden mit vulkanisirtein Kautschuk überzogenen Stahlfeder, und ist mit 
einer 2" langen 1" breiten und */2 dicken von vorn nach hinten abge
flachten Birne aus Ebenholz versehen, welche durch eine Schraube fest" 
gehalten wird, so dass sie nach Bedarf höher oder tiefer gestellt werden 
kann. Wodurch der Apparat um das Becken befestigt wird, wird nicht 
beschrieben. (Da Ref .  häufig Gelegenheit gehabt hat, an Prolapsus 
uteri et vaginae leidende Kranke zu behandeln, so hat er sich aus Er
fahrung von dem gegen die verschiedenen Curmethoden Gesagten über
zeugt, nur kann er nicht so ganz in das Anathema gegen das Ki- 
w isc h 's c h e  Instrument einstimmen, indem er mehre Kranke hat, 
welche dasselbe jetzt schon Monate lang ohne Beschwerden tragen. 
Doch räth er einer jeden, welcher ein solcher Apparat angelegt wird, 
stets an, es jeden Abend zu entfernen, sich mit kaltem Wasser auszu
spritzen, und es Morgens wieder anzulegen. Doch kommen häufig Fälle 
vor, besonders bei alten Frauen, welche eine kurze weite Scheide haben, 
wo es durchaus nicht vertragen wird. Ref .  ist bis jetzt noch nicht im
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Besitze eines R o s e rseh en  Apparates, doch scheint ihm derselbe beson
ders wegen der von Sc. hinzugethanen Verbesserung besonders brauch
bar, um so mehr als er von einem Manne gerühmt wird, dem in seiner 
Stellung vielfache Gelegenheit geboten wird, ihn zu erproben. Vielleicht 
Hesse sich auch das K iw is c h ’sche Instrument dadurch verbessern, dass 
man an den Bügel desselben das Gelenk anbrächte, wodurch der Bügel 
nach rechts und links bewegt werden könnte. Auch könnte an den Bü
gel statt der hölzernen Birne eine mit Luft gefüllte Blase von vulkanisir- 
tem Kautschuk angebracht werden, wodurch das Instrument leichter und 
weniger beschwerlich würde.)

Bei ProlapSHS u te r i  empfiehlt J. J o n e s  (Prov. Journ. Jan 1852.) ein 
neues Instrument. Dasselbe besteht aus zwei Theilen; I. einem Gürtel mit 
2 Polstern, um gegen die Bauchwand zu drücken. Der Gürtel ist von 
Leinwand, mit Leder gefüttert, und wird durch Fischbeinstäbe straff gehal
ten. Die 2 Polster aus Zinnplatten mit einer dazwischen liegenden Spi
ralfeder sind mit Rosshar wattirt. 11. Eine Bandage mit einem Pol
ster zur Unterstüzung der Vulva und des Perinäums. Der ganze Apparat 
ist so complicirt, dass dies schon gegen seine Brauchbarkeit spricht, der 
obere Theil soll durch Druck auf die Eingeweide dieselben herabzudrücken 
hindern, der 2. Theil soll durch Unsterstützung des Dammes den Verfall 
hindern. Wenn man aber die Eingeweide von vorn nach rückwärts 
drängt, so drückt man sie desto eher in den Beckencanal hinab; es ist 
daher der obere Theil des Apparates eher schädlich als nützlich. Was 
die Unterstützung des Dammes betrifft, so haben schon H a m i l t o n  und 
N u n n  solche Vorrichtungen angeben, welche dieses bewerkstelligen Ref.)

Als ein neues Verfahren zur Reduction der R c tl’OVCl’sio u te r i  wird 
(Rev. med. chir. Nov. 1851) ein Apparat aus vulcanisirtem Kautschuk 
angerühmt, welcher aus einer kleinen und einer grössern, durch ein 
elastisches Rohr, woran sich ein Hahn zum Schliessen befindet, ver
bundenen Blase besteht. Die Frau wird auf den Bauch gelegt, die 
kleinere mit Fett überstrichene Blase in den Mastdarm eingeführt, hierauf 
der Hahn geöffnet und die Luft aus der grössern Blase hineingedrückt. 
Hierdurch bläht sich die innwendig befindliche Blase auf und hebt den 
Uterus in die Höhe. Hierauf wird der Hahn geschlossen, damit die Luft 
nicht entweiche, und man lässt die Frau noch einige Zeit auf den Bauche 
liegen, ehe man den Apparat entfernt. (Abermals eine französische Spie
lerei. Ist der Uterus leicht beweglich, dann braucht es keines solchen 
Apparates; ist er aber schwer beweglich, dann wird die Blase sich dort
hin ausdehnen, wo sie weniger Widerstand findet, nämlich gegen den 
Ausgang des Mastdarms. Ref.)

Einen invcrtirtcil Uterus, welcher nach einer Geburt zurückge
blieben war, und fortwährend Metrorrhagien bedingte, reponirte B a r r i e r
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in Lyon (Arch. gen. Mai 1852), nachdem die Inversion durch 15 Monate 
gedauert hatte, indem er die Frau auf den Bauch legen liess und durch 
die eingeführten Finger den Grund der Gebärmutter in der Richtung der 
Beckenaxe vorsichtig, aber kräftig hinaufdrängte.

Von Dilaccratio «tcri theilt H of m a n n  aus München (N. Z. f. Ge
burtskunde 31. 2) G Fälle mit, welche theils von rohen Entbindungsver- 
sueben, theils von den allerungünstigsten Complicationen während des 
Geburtsgeschäftes herrühren; sic endeten alle mit dem Tode — (Ref. 
kann nicht umhin, zu bemerken, dass jeder etwas beschäftigtere Geburts
helfer mehrmal des Jahres zu verzweifelten Fällen gerufen wird, wo 
schon früher ein Arzt durch vorzeitiges und ungeschicktes Eingreifen 
eine Uterusruptur bewerkstelligt hat ;  dies ist in allen Ländern gleich, da 
fast überall die unglückliche Einrichtung herrscht, dass sich Aerzte während 
ihrer Studien mehrere Jahre mit interner Medizin, aber kaum ein halbes 
Jahr (bei uns früher nur 8 Wochen) mit praktischer Geburtshilfe beschäf
tigen, einem Gegenstände, dem man wenigstens 2 Jahre in einer grossen Ge- 
bäranslalf widmen muss, wenn man mit Beruhigung in die Praxis gehen will).

Gegen die Behauptung, dass nicht bloss Beckenenge, sondern auch 
nie hl za stillendes Erbrechen, welches die Schwangere in Lebensgefahr 
bringt, eine Indic.atiori für den künstlichen AllOrtllS sein solle, erhob 
sich D a n y  au in der Academie de medecine, indem er anführt,-dass das 
Erbrechen nicht so gefährlich sei als man annimmt, und oft dann plötz
lich aufhört, wenn dadurch der höchste Grad der Abmagerung und Ent
kräftung eingetreten ist, wo sich die Schwängern dann wieder erholen_ 
Hingegen bemerkt P. D u b o i s :  Man kann die pathologischen Zustände, 
w'elche man hei Schwängern trifft, und welche den Gedanken an den 
künstlichen Abortus rege machen können, in zwei Klassen eintheilen. 
ln die erste Classe gehören jene Krankheiten, welche mit der Schwan
gerschaft in innigster Beziehung stehen, in die zweite Klasse jene, welche 
von ihr unabhängig sind. Es sind diess intercurrirende krankhafte Zu
stände, welche durch die Schwangerschaft eine Wichtigkeit erlangen, 
welche sie sonst nicht gehabt hätten. Das nicht zu stillende Erbrechen 
gehört in die erste dieser Classen; denn es ist zum Glück nur eine sel
tene Steigerung eines sonst der Schwangerschaft häufig beigemengten 
Zustandes. Selten nur wird es gefährlich, in einzelnen Fällen jedoch 
bringt es die Schwangere in wahre Lebensgefahr. Es kann geschehen, 
dass man nach fruchtlos angewandten Mitteln endlich zur Ueberzeugung 
kommt, dass man nur helfen kann, wenn man den Zustand beseitigt, 
woran es geknüpft ist, nämlich die Schwangerschaft. Das Erbrechen 
ist aber wirklich manchmal eine lebensgefährliche Zugabe der Schwanger
schaft. Ref .  will zum Beweise nur einen eklatanten Fall aus den an
geführten citiren.



E in e  ju n g e  F ra u , M u tte r von zw ei K in d e rn , w u rd e  in  der 3. S ch w an 
gerschaft von einem  heftigen  E rb rech en  befallen , w elches a llen  angew and
ten  M itte ln  tro tz te . N achdem  das E rb rech en  3 W ochen  g ed au ert h a tte , be
kam  sie hei ung eh eu re r A b m ag eru n g  trockne, heisse H au t, seh r k leinen  
frequenten  P u ls , eine ro th e , trockene Z unge, E n ts te llu n g  d e r G esich tszüge, 
heftige  K opfschm erzen, T rü b u n g  des S ehens, K om a, w elches n u r  m anch
m al durch  H a luc ina tionen  u n te rb rochen  w urde , und  verfiel in  diesem  Z u
stande  dem T ode.

Nachdem D u b o i s 10 solcher Fälle angeführt hat, erörtert er, ob 
nicht vielleicht anatomische Veränderungen im Organismus der Mutter die 
Zustände herheiführen, oder ob sie eine reine sympathische Reaction von 
Seite des Uterus auf den Organismus seien? Die Sectionen der unter 
solchen Verhältnissen verstorbenen Schwängern haben nie eine anato- 
tomische Verändernng nachgewiesen. Hierauf führt D. mehrere Fälle an, 
wo an solchen Zuständen leidende Schwangere mit Aufhören der Kinds
bewegungen sogleich von denselben befreit wurden, und später faultodte 
Kinder geboren haben. Daraus schliesst er nun, dass das Erbrechen 
nur an die Schwangerschaft geknüpft sei, und dass es aufhöre entweder 
mit dem Absterben der Frucht, oder mit dem Ausstossen derselhen. D. 
hat in vier solchen Fällen den künstlichen Abortus eingeleitet. Im ersten 
Falle trat wohl nach Austreibung der Frucht Erleichterung ein, allein die 
Frau erlag doch nicht lange darnach. Im zweiten Falle wurde er bei 
schon sehr weit vorgeschrittener Krankheit geholt; nach Ausstossen der 
Frucht trat Besserung ein, die Kranke konnte wieder Flüssigkeiten zu 
sich nehmen, ohne sie auszubrechen, allein sie erlag nach 24 Stunden 
an Erschöpfung. Im 3. Falle trat nach bewerkstelligtem Abor- tus voll
kommenes Verschwinden der Erscheinungen ein; allein sie unterlag 
15 Tage nach dem Abortus dem Puerperalfieber. Der 4. Fall allein 
war mit vollkommen glücklichem Erfolge gekrönt. Eine 21jährige Erst
geschwängerte verfiel durch heftiges Erbrechen in den höchsten Grad 
von Schwäche. Nach dem Abortus verschwanden alle Symptome in kür
zester Zeit. Es ist leicht zu begreifen, setzt D. hinzu, woher die wenig 
günstigen Resultate kommen: aus der Furcht, zu diesem letzten Mittel 
seine Zuflucht zu nehmen, bevor die Nothwendigkeit nicht über allen 
Zweifel erhaben ist; es wurde daher in den ersten Fällen zu spät zu dem 
Mittel gegriffen, nachdem der Zustand schon unheilbar geworden war, 
wo also auch die Schmerzen des Abortus und der dabei zu Stande ge
kommene unausweichliche Blutverlust die Gefahr gesteigert hat. — Es 
bleibt daher noch eine dritte und sehr schwierige Frage übrig, nähmlich: 
Welcher Zeitpunkt fü r  die Vornahme der Operation festgesetit werden 
solle, damit der Geburtshelfer die Schwangerschaft nicht störe, so lange 
die Nothwendigkeit hiezu nicht gegeben ist, und auf der ändern Seite 
die Operation nicht zu einer Zeit vornehme, wo von ihr nichts zu erwar
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ten ist. In dieser Hinsicht soll man 1. den Abortus nicht zu einer Zeit 
einleiten, wo schon die letzten Symptome der besprochenen Krankheit 
eingetreten sind, wenn die Schwäche schon den höchsten Grad erreicht 
hat, fortwährender Kopfschmerz, Dunkelsehen, Koma und Störung der 
intellectuellen Funktionen eingetreten ist. 2. Soll man ihn nicht zu zei
tig einleiten, das heisst, nicht schon dann, wenn das Erbrechen, wenn 
auch heftig und wiederkehrend, noch nicht mit Entleerung aller nahr
haften Substanzen verbunden ist, so lange die Kranke, wenn auch schwach 
und abgemagert, noch nicht das Bett zu hüten gezwungen ist, wenn 
keine Fieberreaction hinzugetreten, und so lange man noch nicht alle 
Mittel, von welchen die Erfahrung einigen Erfolg gelehrt hat, angewen
det hat.

Die künstliche Frühgeburt auf der geburtshilflichen Klinik in Mar
burg, nach einem Berichte von H ü t e r  (N. Z. f. Geburtsk. 31 Bd.) wurde 
in den Jahren von 1833 bis 1843 lOmal eingeleitet, es waren grössten- 
theils (9) Erstgeschwängerte; dem Ref.  erscheint dies ein ungewöhnli
cher Vorgang, da man doch sonst aus vorausgegangenen Geburten gerne 
auf die Nothwendigkeit einer früher einzuleitenden Geburt scldiesst. 
Da indess auch bei Erslgeschwängertcn aus der Enge des Beckens und 
Grösse der Frucht die Nothwendigkeit einer künstlichen Frühgeburt eben 
so gut erwachsen kann, wie bei Mehrgeschwängerten, so könnte dies 
noch keinen Vorwurf begründen, wenn auf die Untersuchung der Becken 
und der Frucht mehr Sorgfalt verwendet worden wäre, was, wie aus 
dem Aufsatze einleuchtet, nicht geschehen ist. Auch ist aus einem spä
tein Auspruche ersichtlich, dass H. nicht durch die Beckenenge allein 
zur Einleitung der Geburt bestimmt wurde, sondern auch durch die An
nahme, dass Frauen, welche eine leichte Entbindung gehabt haben, nicht 
so leicht an Puerperalfieber erkranken, was sich ihm aber nicht bewährt 
hat. Bei Besprechung der einzelnen Falle wird angeführt, dass die rechte 
Seite des Kreuzbeines weniger entwickelt war- als die linke, und dass 
dadurch eine ungleichmässige Verengerung entstanden sei. (Ein solches 
Becken wäre eine grosse Seltenheit und würde auch 'im  Leben nicht 
leicht erkannt werden. Es mag wohl diese ungleichmässige Verengerung 
durch ein Herabtreten des Promontoriums gegen die rechte Seite des 
Beckens bedingt gewesen sein, wie dies bei rhachitischen Becken nichts 
Ungewöhnliches ist ) Dass auch auf die Grösse der Frucht keine hinrei
chende Rücksicht genommen wurde, beweisst ein Geburtsfall, wo bei einer 
32jährigen Drittgeschwängerten die Geburt desshalb eingeleitet wurde, weil 
das normale Ende der Schwangerschaft schon 8 Tage vorüber sein sollte, 
und eine 3 '/2 PW. schwere Frucht zu Tage kam. — H. leitete die Früh
geburt auch einmal in der 38. Woche ein, und hält die zu frühe Ein
leitung desshalb für unstatthaft, weil die Früchte nicht leicht am Leben
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erhalten werden. Bei dieser Ansicht kann es geschehen, dass bei bedeu
tender Beckenenge auch trotz der eingeleiteten Frühgeburt die Perfora
tion des Kindskopfes vorgenommen werden muss. Man muss von keinem 
Verfahren zu viel verlangen, sonst erlangt man gar nichts. Es kann im 
einzelnen Falle dringend nothwendig werden, in der 29. Woche die Früh
geburt einzuleiten, und es kann dabei Mutier und Kind erhalten werden, 
während bei Einleitung der Geburt in der 38. Woche beide zu Grunde 
gehen können. — Zur Einleitung gebrauchte H. theils den Pressschwamm 
theils eine Sonde von Fischbein mit Federharz überzogen, theils ein vier- 
armiges kleines sondenartiges Dilatatorium; später bediente er sich einer 
Thierblase, welche er mit Wasser füllte, und in der Scheide liegen liess. 
(Heutzutage bedient man sich einer Kautschukblase; dem Wesen nach 
ist's wohl dasselbe, und kann die Operation mit der Kautschukblase nicht 
als eine neue Erfindung gelten). Interessant ist, dass II. diese Blase sogar 
mit Dec. secalis cornuti füllte, um die Wehen schneller hervorzurufen. 
Manchmal wurde auch der Pressschwamm, den er aber in ein Stück 
Blase einhüllte, zugleich mit der Blase in Anwendung gezogen.

Was den Verlauf der Geburten betrifft, so lesen wir im vorerwähnten 
Berichte, dass in einem Falle wegen entzündlicher Beizung der Gebärmut
ter in Folge des versetzten Katarrhs eine dynamische Behandlung einge
leitet werden musste. (!) — Am Mutterhuchen von N. 985 zeigten sich an 
der äussern Fläche Oslcop/njten (!) (Es ist nicht zu wundern, wenn man 
manchmal etwas bitter wird. Ref.)

Zur Vorbeugung clcs Abortus will P a r  an  t (J. de Tulouse Sept. 
1851) die Aorta comprimiren, um der Art den Blutzufluss zu vermindern. 
Baudelocque will dasselbe Mittel zur Hervorrufung des künstlichen Ab
ortus bei Beckenenge gebrauchen. Es bedarf weder der eine noch der 
andere Vorschlag einer kritischen Beleuchtung.

Ueber fettige  Entartung der Placcuta und die Folgen derselben 
schreibt Rob. B a r n e s  (Med. chir. Transact. XXXIV 1851.) Nach ihm 
zeigen in einer fettig degenerirten Placenta einige Lappen anstatt des 
rothen schwammigen ein fettiges Aussehen, eine gelbe Farbe, einen gewis
sen Glanz, sind fest und blutleer. Unter dem Mikroskope findet man 
die Zotten der fötalen Placenta mit unzähligen Oelkügelchen bedeckt, 
dieselben finden sich theils in den Gefässwänden, theils im Chorion, theils 
zwischen den beiden. Diese fettige Entartung soll nun auch auf den Fö
tus einen nachtheiligen Einfluss üben; indem bei weit gediehener Meta
morphose die Placenta zu ihrer Function untauglich wird, und soll auch 
eine solche Placenta zu Blutungen Veranlassung geben können, indem 
dieselbe an der entarteten Stelle nicht ausdehnbar ist, und dadurch die nahe 
gesunde Parthie der Placenta losgelöst wird. Ref .  erinnert hier nur an 
die schönen Arbeiten des leider für die Wissenschaft zu früh verstor
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benen Dr. K i l i a n  aus Mainz, welche Verfasser gar nicht gekannt hat, 
und desshalb auf solche Irrwege gerathen ist. V e r f a s s e r  mag wohl 
einerseits Fibrinablagerungen wie sie in der Placenta so häufig gefunden 
werden, für Fettablagerungen genommen haben, anderseits ist die fettige 
Metamorphose der Placenta ein Riickbildungsprocess, den man bei allen 
faultodten Früchten findet. Die fettige Metamorphose ist nicht die Ur
sache, sondern die Folge des Absterbens der Frucht. Ref.) Ueber die 
Anwendung der Kälte nach gemachtem Kaiserschnitte spricht sich Me t z  in 
Aachen (Deutsche Klinik 3 und 4 1852) sehr vortheilhaft aus. Dieselbe 
wird in Form von Eisüberschlägen, Eispillen und Eisklystiren verabreicht. 
Die Behandlung ist nicht neu, aber überraschend ist das Resultat der in 
Aachen vom Jahre 1837 bis 50 gemachten 8 Kaiserschnitte; nur lmal 
war das Resultat für die Mutter ungünstig, für die Kinder waren alle 
glücklich. Ein solches Resultat kann keine Stadt aufweisen nur scheint 
dem Ref. die häufige Nothwendigkeit des Kaiserschnittes auffallend.

Ueber die Operation dos llammrisscs theilt W u t z e r  (Rhein. Mo- 
natschr. Feb. 1S51) seine Ansichten mit. Er spricht sich gegen das zeitige 
Anlegen der Dammnaht aus, und will sie erst dann anlegen, wenn der 
Lochienfluss schon aufgehört hat. Die Anlegung der Naht nach der Ge
burt soll äusserst schmerzhaft sein und der Lochienfluss die Heilung per 
primam intentionem hindern. Er bedient sich zur Heftung der aufge
frischten Ränder der Kopfnaht. (Ref. muss nach den vielen Erfahrun
gen, welche er in dieser Beziehung im Prager Gebärhause zu machen 
Gelegenheit hatte, widersprechen. Am günstigsten ist es, die Naht also- 
gleich nach der Entbindung anzulegen. Die Operation ist auch ohne 
Chloroformnarkose weniger schmerzhaft, als wenn man die Naht 0 Wo
chen nach der Entbindung anlegt. Man entferne mittelst der Scheere 
die hervorragenden Haut- und ZeUgewebsläppchen, um genau an einan
der passende Wundränder hervorzubringen, betupfe die Wunde so lange 
mit einem in kaltes Wasser getauchten Schwamme, bis die Blutung, die 
gewöhnlich sehr unbedeutend ist, vollkommen aufgehört hat. Hierauf 
lege man die Entbundene in der Seitenlage in stark hervorgeslrecktem 
Steisse und angezogenem Schenkeln an den Bettrand, und lege die Knopf
naht so an, dass das erste Heft an den After zu liegen komme. Es sind ge
wöhnlich 3 Hefte nolhwendig. Dann binde man der Operirten die Füsse 
an den Knien zusammen, und lasse sie eine beständige, (jedoch abwech
selnde) Seitenlage gebrauchen. Der Harn muss mittelst des Katheters 
entleert werden. Der Stuhl ist ohnehin bei Wöchnerinen durch mehre 
Tage zurückgehalten; sollte jedoch Stuhldrang eintreten, so muss durch 
Oelklystire die Entleerung erleichtert werden. An die Wunde legt man 
einen in laues Wasser getauchten aber ausgedrückten Badeschwamm, den 
man stündlich reinigen lässt. Die Scheide muss alle Stunden mit lauem
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Wasser ausgespritzt werden, um die Lochien abzuspühlen. Die Nähte 
bleiben 4—5 Tage liegen. Ist die Heftung gehörig geschehen, so haften 
die Wundränder, welche bald nach der Operation anschwellen, so anein
ander, dass kein Lochiensecret hineinsickern kann, und die Heilung ge
lingt in allen jenen Fällen vollständig, in welchen die Wöchnerinen 
nicht puerperal erkranken. Erkrankt jedoch die Wöchnerin, so tritt auf den 
wunden Flächen eitrige Secretion ein, und dann war die Heftung frucht
los. Die Operation in spätem Wochen ist seltener mit so vollständigem 
Erfolge gekrönt. Die beiden Theile des zerrissenen Dammes schrumpfen 
und ziehen sich zurück, und es tritt nicht selten nach Abtragung der 
überhäuteten Ränder eine Spannung ein, welche der Fleilung entgegen 
ist; selbst das Wundmachen der Ränder gelingt nie so vollständig, als zu 
wünschen w ä re ; auch tritt nach geschehener Operation immer eine Hy- 
persecretion der Scheide ein, welche ebenso wie die Lochien der Heilung 
entgegen wirkt, wie Ref.  aus mehrfacher Beobachtung kennt. Uebrigens 
ist es nur dann nöthig, die Dammnaht anzulegen, wenn der Damm bis 
in den After oder zum After zerrissen ist; ist ein kleiner Theil des Dam
mes noch übrig, so bedarf es gar keiner Heftung, sondern nur des Anein- 
anderlegens der Schenkel, um eine vollständige Vereinigung zu erzielen. — 
So wie Dammrisse, so können auch Scheidenrisse gleich nach der Entbin
dung geheftet werden, und es tritt trotz des Lochienflusses Heilung ein, 
wie Ref .  aus Erfahrung behaupten kann. Wie leicht selbst tiefgreifende 
Scheidenrisse auch ohne Fleftung heilen können, lehrt folgender in Kürze 
gegebene Fall: Nach einer schweren Entbindung untersuchte Ref. die 
Scheide, und fand die hintere Wand derselben gegen den unverletzten 
Damm zu tief eingerissen; Ref. führte den linken Zeigefinger in den 
Riss und den der rechten Hand in den After, und fand dass sich die
selben in ziemlichen Umfange berührten. Es war also die hintere Wand 
der Scheide und die vordere Wand des Mastdarms in einer Länge von 
1 '/ i  Zoll durchgerissen. Es wurde nichts Anderes zur Unterstützung der 
Heilung unternommen, als laue Injektionen mehrmals des Tags. Nach 8 
Tagen untersuchte Ref. die Entbundene wieder, und fand den Riss voll- 
komen vernarbt.)

Zur Bestätigung des Werthes des Galvanismus in der Geburtshülfe 
führt H o u g h t o n  (Dubl. Journ. Feb. 1852) 4 von ihm geleitete Geburts
fälle an. Er legt den einen Pol an das Kreuzbein, den ändern an die 
Bauchdecken an, oder führt einen Pol durch die Scheide an das untere 
Uterinsegment. Es scheint ihm am gerathensten, den Strom anhaltend 
so lange wirken zu lassen, bis die Wehen stark genug werden, dann 
solle man aussetzen, und erst dann wieder von Neuem beginnen, wenn 
die Umstände es erfordern. (Solche Mittheilungen hätten nur dann ei
nen praktischen Werth, wenn die Verhältnisse der Geburt ganz genau
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aus einander gesetzt würden, unter welchen das Mittel angewandt wurde. 
Wehenschwäche ist ein sehr dehnbarer Begriff, der an und für sich keine 
Bedeutung hat. Es können dem Einen die Wehen zu schwach schei
nen, während sie dem Anderen für die Verhältnisse der Geburt entspre
chend sind. Es treten nicht selten ziemlich lange Bausen in der Wehen- 
thätigkeit ein, welche durchaus keinen nachtheiligen, sondern oft einen 
wohlthätigen Einfluss auf die Kreissenden üben. Was nun den Galvanismus 
gegen schwache Wehen betrifft, so wurde er gewiss von jedem beschäf
tigtem Geburtshelfer, besonders von Vorstehern von Entbingungsanstalten 
versucht; allein meines Wissens wird in keiner grössern Entbindungsan
stalt derselbe als stetes Mittel gegen Wehenschwäche gebraucht, sondern 
höchstens einmal angewendet, um den Schülern die Unwirksamkeit des
selben zu beweisen. Ref.)

Ein neues NalldscllimiTCpositoi'iuill beschreibt N e u g e b a u e r  
(Günzb. Ztschr. 111 1. 1852.) Es besteht aus einer gebogenen elastischen 
Röhre, an deren obern Ende eine Seitenüffnung sich belindet. ln diese 
Röhre wird ein Fischbeinstäbchen hineingeschoberi, welches bis ins obere 
geschlossene Ende der Röhre reicht. Mittelst eines 6" langen Bändchens, 
welches um den aus der obern Scitenöffnung der Röhre hervorsehenden 
Fischbeinstab gebracht ist, wird die Nabelschnur angebunden, und nach ge
machter Reposition durch Zurückziehen des Fischbeinstäbchen die Nabel
schnur vom Instrumente wieder entfernt. Nach N. braucht man zwei 
solcher Instrumente für jede Mutterseite, weil die Krümmung eine seitliche 
sein soll (!) Darf man das Instrument nicht umkehren? (Die Idee ist 
weder neu, noch praktisch, und es wird auch dieses Instrument den Weg 
vieler ändern gehen —- in einer Sammlung aufgestellt zu werden. Es 
soll vermöge seiner Biegsamkeit die Nabelschnur um das Kind herum
bringen; allein ein biegsames Instrument biegt sich eben, so bald es ir
gend wo anstöst, um, und kann nicht weiter gebracht werden. Die un
gleiche Oberfläche der vom Uterus umschnürten Frucht bietet sehr bald 
jedem Instrumente ein Ilinderniss dar, und es gibt nur sehr wenig Fälle, 
wo man sich eines Repositoriums mit Erfolg bedienen kann; dann aber 
sind die vorhandenen Repositorien von ziemlich gleichem Werthe, und es 
kann unter ihnen nur jenem Instrumenten einiger Vorzug eingeräumt werden, 
womit man die vorgelagerte Schlinge sehr leicht fassen, und durch Oeff- 
nen des Instrumentes wieder sehr leicht frei machen kann; dazu scheint 
mir das etwas modificirte S c h ö l l  e r s e h e  am geeignetesten. Ref.)

Diatriptcur heisst ein neues Zertrümmerungs-Instrument von Di d o t  
(Presse med. 22. 1851), Es ist 40 Centimeter lang, besteht aus zwei in 
der Mitte durch ein Gelenk verbundenen Armen, wovon der eine gerade, 
der andere nach dem Griffe zu nach aussen gebogen ist. Durch das 
untere Ende des ausgebogenen Arms geht eine Schraube, wodurch das
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Instrument geöffnet werden kann, indem die Schraube, die zwischen dem 
Handgriffe befindliche Druckfeder überwindet. In dem geraden Arme be
findet sich ein vorschiebbares Stilet. Es sollen damit die Schädelkno
chen des Fötus im Mutterleibe desarticulirt werden ohne die sie be
deckenden Weichtheile sehr zu verletzen. Wir haben schon eine grosse 
Menge Instrumente, womit man den Schädel öffnen kann; das oben be
schriebene zeichnet sich vor den schon vorhandenen durch nichts aus, 
wodurch es brauchbarer wäre, daher ist es überflüssig. Es ist viel 
leichter, die Kopfknochen abzutragen, als nach gemachter Enthirnung die 
Frucht zu Tage zu fördern. Ref.) Dr. Seyferl.

Physiologie und Pathologie der äusseren Bedeckungen.
Bei der Behandlung mannigfacher Hautkrankheiten wendet C a z e n a v e  

(L'Union — Med Centralztg. 1852. 35) seit längerer Zeit das Amylum 
mit Erfolg an. Die kranken Theile werden damit bestreut, gewöhnlich 
nachdem sie mit einer schwachen Kalilösung gewaschen und sorgfältig 
abgetrocknet worden sind. Bei Ekzema acutum, Akne rosacea, Impetigo, 
Herpes lässt C. die kranken Flächen Morgens und Abends mit einem 
Pulver aus Zinkoxyd und Amylum (1 ; 12) bestreuen. Bei Prurigo der 
Achselhöhlen, der Leistengegend und der Geschlechtstheile wird obigem 
Streupulver noch J/4 Campher beigesetzt.

Bei Scarlatina mit Hirncongestionen hat ein Anonymus (Journ. des 
conn. Med. chir. — Rev. med. chir. 1852 Mai) mehrmals das sonst un
ter solchen Umständen sehr verpönte Opium angewedet und nie einen 
Nachtheil hievon gesehen. Fünf Krankengeschichten dienen zum Belege, in
dem die vorhandenen Erscheinungen von Gehirnaufregung mit Unruhe, De
lirien und Schlaflosigkeit schnell dadurch beschwichtigt wurden, und ruhiger 
Schlaf eintrat. Die Kranken waren 12-—20 Jahre alt und vertrugen die 
Gabe (1 Decigramm =  l*/2 Gr. der wässrigen Auflösung des Opiumextrac- 
tes, stündlich 1 Esslöffel bis zur Beruhigung, in 2 Fällen dasselbe Mittel 
in Klystirform) recht gut. Verf. glaubt, dass die Theilnahme des Gehirns 
bei dieser Krankheit nicht so sehr auf Congestion, als vielmehr auf „ner
vöser Irritation“ beruhe. (Ref. ist der Ansicht, dass weder der eine noch 
der andere Ausdruck die bei Scarlatina so häufige Complicalion mit Ge
hirnerscheinungen genügend und ausschliesslich bezeichnen dürfte. Der 
Name Irritation wäre in jenen sehr gewöhnlichen Fällen sogar unpassend, 
wo die vorwaltende Erscheinung der gestörten Hirnfunction Schläfrigkeit 
ist, wo von der Anwendung von Opiaten ohnehin nicht die Rede sein 
kann.)
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Von Ekzcill kamen innerhalb eines einzigen Jahres auf De v e r g i e ' s  
Abtheilung (Gaz. des Hop. 50 73) 207 Fälle vor, was etwa ’/4 seiner 
sämmtlichen Haulkranken beträgt. Schon desswegen hält er so wie we
gen der je nach dem Stadium verschiedenen Behandlung ein genaues
Studium dieser Krankheit für nothwendig. Da die gewöhnlich aufgestellte 
Definition dieser Krankheit „Vesiculöse Eruption mit Röthe und Abson
derung der Oberfläche,“ sehr unbestimmt ist, und unter 100 Fällen 
kaum ein Mal die ursprünglichen Bläschen vorfindlich sein dürften, bezeich
net ü. als die eigentlichen diagnostischen Anhaltspunkte folgende: I. seröse 
Absonderung; 2. Röthe der Haut ohne Verdickung und sichtbare Erhö
hung derselben über die nachbarliche gesunde; 3. Jucken; 4 eine punc- 
tirte Beschaffenheit der Haut, indem die Serösität aus einer Unzahl kleiner 
Punkte hervorsickert. Der Form nach ist das Ekzem einfach oder com- 
plicirt; von letzterem stellt D. ausser dem E. impetiginodes der Autoren 
und dem E. lichenoides Alibert's nebstdem noch zwei charakteristische 
Formen auf, die er herpetiforme und psoriasiforme nennt. Erstere Be
zeichnung wählt er für die manchmal vorkommende gleich dem Herpes
von einem kreisförmigen Walle umgebenen, die letztere für die schuppich- 
ten Formen, welche an Psoriasis erinnern, zugleich aber eine seröse 
Flüssigkeit ausschwitzen. Er hält die Unterscheidung nicht allein wegen der 
Aetiologie, Disposition, Form und Verlaufsweise, sondern auch wegen der 
Behandlung für nothwendig. Eine letzte Form, welche D. weder einfach noch 
complieirt nennen will, sondern als E. fissum bezeichnet, wird dadurch cha- 
rakterisirt, dass die Oberfläche der ergriffenen Flautstelle eine Unzahl von 
Rissen oder Sprüngen bietet, welche zigzagförmig verlaufen und die Sero- 
sität ausschwitzen; der Ausbruch geschieht schnell und wiederholt sich 
öfter, so dass man nie der Heilung sicher ist. — Die Form der Aus
breitung ist beim Ekzem mtweder eine unbestimmte, oder die Krankheit er
scheint in Form verschieden grösser Kreise, E. nummuläre D. Letztere Form 
ist immer hartnäckiger, als wo dieselbe eine unbestimmte ist. Hartnäckig 
ist auch das Ekzem gewisser Hautstellen, an denen dasselbe manchmal 
ausschliesslich localisirt ist; solche hartnäckige Formen s in d : an den 
Ohren, der Nasenwurzel, den Brüsten, dem Nabel, dem Hodensacke, den 
Unterschenkeln. — Dem Verlaufe nach ist das Ekzem acut oder chronisch, 
ohne dass letzteres immer die Fortbildung eines acuten Auftretens sein 
müsste. — Bezüglich der Prognose erklärt D. das Ekzem für eine hart
näckige Krankheit, deren Durchschnittsdauer selbst bei zweckmässiger 
Behandlung 2 —3 Monate beträgt; die Angabe anderer Autoren, dass ein 
einfaches Ekzem in 4—G Wochen geheilt werde, kann D. nach seiner 
Erfahrung nicht bestätigen. — Bei der Behandlung empfiehlt D. in der 
acuten Periode örtlich als emollirende Mittel ausser den gewöhnlichen 
Umschlägen oder Waschungen auch trockene Pulver, wie Amylum. Er
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macht geltend, das manchmal feuchtwarme Umschläge von Mehl, auch 
von Leinsamen, welche noch erweichender seien, nicht vertragen werden, 
dass dagegen, wenn die kranke Fläche mit Stärkmehl bestreut wird, die Ent
zündung auffallend nachlässt. Doch lassen sich in voraus die Umstände 
nicht angeben, wann Umschläge und wann trockene Einstreuung vorzu
ziehen seien. Manchmal verlangt das vorwaltende Jucken eine specielle 
Behandlung, D. lobt in solchen Fällen als verlässlich das Auflegen von 
Compressen, die man mit verdünntem Weinessig (2 Esslöffel voll auf 1 
Litre Wasser) befeuchtet hat. Wo die Entzündung sehr heftig ist und 
die bisher genannten Mittel nicht ausreichen , sind Irrigationen mit 
kaltem Wasser sehr wirksam; nur sind sie contraindicirt in kalter Jah
reszeit und bei Bronchialleiden. — Die entzündliche Periode des Ekzems 
dauert in der Regel nicht lange. Die Bildung von Schuppen die an 
ihrem Umfange sich loslösen, bezeichnet den minder acuten und lang
wierigen Zustand, dessen Behandlung eine ganz andere sein muss. Haupt
sächlich sind es zertheilende und insbesondere empirische oder spccifl- 
sche Mitttel, welche zur Anwendung kommen. Innerlich sind wirk
s a m : Jodschwefe! (1 Gramm mit Zucker, Mandelöl und Gummi
arab. 9 5 zu 20 Pillen, welche zur Vermeidung der Zersetzung mit 
Silberblättchen überzogen werden sollen, täglich 2 Stück mit einem 
bittern Trank aus Fumaria oder Cichorium) und Arsenik (täglich 12 — 14 
Tropfen von der F o w l e r s e h e n  Tinctur in einem bittern Trank, alle 
Tage wird um 1 Tropfen gestiegen). Nebenindicationen, welche aus 
einer Störung der Menstruation oder des Hämorrhoidalflusses, oder von 
Seite einer zu verbessernden Constitution u. s. w. entstehen, verlangen 
specielle Rücksicht. Zur örtlichen Anwendung dienen insbesondere Zink
blumen, Tannin und das Wachholderholzöl. Ihre Wahl, so wie die Form 
der Anwendung (Salbe, Flüssigkeit, Pulver) lässt sich nicht voraus be
stimmen, sondern soll erst individuell geprüft werden. Von Tannin passt 
Anfangs am besten 1 Gramm auf 30 Grammen Fett nebst 10 Centigram- 
men Campher; nur allmälig mag man auf 4 Grammm des Tannins stei
gen; die Salbe darf keine schmerzhafte Empfindling erregen, wenn sie 
nicht schaden soll; dasselbe gilt von Zinkoxyd. Das Wacholderholzöl, 
welches Anfangs in Salbe (1 : 50—20), später rein angewandt wird, übt 
eine reizende Wirkung aus und passt nur in chronischen schuppichten 
Formen, die einer kräftigeren Einwirkung bedürfen. Anfänglich wendet 
man das Mittel alle 2— 3 Tage, später täglich an, bis die Haut ihre 
normale Beschaffenheit erhält. Gegen das Jucken dienen Campher oder 
Chloroform (1 auf 15 Thle Fett). — Wendet man die Pulverform 
an, so passen Zinkblumen oder Alaun mit Amylum (1—3 : 3 0 0  Theilen); 
ausserdem entspricht Gärberlolie, wurmstichiges Holz, ebenfalls in Pulver
form. — Zu Waschungen entsprechen Alaun (1— 4 : 3 0 0  Wasser) und
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Sublimat (1 : 1500— 1200). — Endlich gibt es veraltete Fälle, welche 
hartnäckig den bisher genannten Mitteln wiederstehen; hier passen Höl
lenstein (1 Theile. auf 9 Thl. Wasser alle 5—0 Tage) und Blasenpflaster, 
welchen D. jedoch eine Kantharidensalbe vorzieht. Die „von einem Wie
ner Arzte empfohlene Einreibung von kohlensauren Kali“ (1 : 60— 100 
Theile Wasser) soll im Höpital St. Louis entsprochen haben. — (Herr 
H e b r a  welcher hier uuzweifelhaft gemeint ist, und der als Specialist 
wohl verdient hätte, von Herrn D e v e r g i e  genannt zu werden, wendet 
nicht kohlensaures Kali, sondern Aetzkali an. — Bei aller Achtung, 
welche die französischen Herren Collegen geniessen und verdienen, lässt 
sich gelegenheitlich die Bemerkung nicht unterdrücken, wie wenig Auf
merksamkeit sie den nicht französischen Leistungen und Fortschritten 
widmen, wofür in der französischen Journalistik auffallende Belege zu 
sammeln wären. Abgesehen von der meist nur zufälligen Notiznahme 
deutscher Verhältnisse und Leistungen sind die Personennamen häufig 
entstellt und das Object durch Flüchtigkeit verzeichnet. Ref.) Wichtig 
ist der Gebrauch von Bädern; bei acutem Ekzem entspricht ein Zusatz 
von Amylum, bei chronischem Verlaufe Alaun (100—200 Gramm) oder 
kohlensaure Soda (100— 150 Gramm.), später Sublimat (4 — 8 Gramm.). 
Ein wichtiges Beihülfsmittel sind noch die Dampfbäder, inbesondere bei 
partiellem Ekzem nebst Douchen auf die ergriffenen Theile. Bei Ekzem 
der Unterschenkel, welches häufig mit Varicositäten verbunden ist, passt 
Dextrinverband (125 Dextrin auf 1000 Thl. Wasser), welcher alle 4— 5 
Tage erneuert wird; bei gleichzeitiger Ulceration wird der Druckverband 
mit Heftpflasterstreifen empfohlen. Auch die Complication des Ekzem 
verlangt eine Modification der Behandlung; bei impetiginöser Form wende 
man Schwefel, bei E. psoriasiforme Theer oder Arsenik und bei E. herpe- 
tiforme Kauterisation des umgebenden Walles an.

Die Yacciliation hatte nicht allein zur Zeit ihrer Einführung, son
dern auch seither, namentlich in der neuesten Zeit manchen hartnäckigen 
Bekämpfer. Als solcher tritt B a y a r d  (Gaz. des H6p. 65) in die Schran
ken. ln einem gröstentheils gegen B a u s q u e t ' s  jährliche Rappporte 
über die Vaccination in Frankreich vielfach polemisirenden Aufsätze 
stelt er den Satz auf, das die Vaccivation die Variola nur bezüglich des Sitzes 
(Verf. nennt den Typhus, den Andere auch Variola interna genannt ha
ben) und der Altersperiode verdrängt habe, eine Ansicht, die übrigens 
schon früher von M o o s  (Vgl. Viertljhrschft. Bd. 3 S. 99), S e r r e s  und 
A. vertheidigt wurde. Nach dem officicllen Berichte beträgt die Zahl der 
in Frankreich an Variola in einem Jahre Gestorbenen 3648 (wie Viele da
runter nicht Vaccinirle sich befinden, wird verschwiegen); doch ist diese 
Ziffer dem Verf. viel zu gering, bringt ihn aber nicht in Verlegenheit. 
Um sie in die Höhe zu bringen, nimmt er die Durchschnittszahl der
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jährlich in der Hauptstadt an Variola Verstorbenen 400 und meint nun 
durch Proportion zur übrigen Einwohnerzahl von Frankreich die Zahl 
der jährlichen Opfer an Variola auf 15000 (!) schätzen zu müssen. 
Rechne man die an Typhus Gestorbenen hinzu, so seien 24 Procent der 
Sterbefälle auf Variola externa et interna (sic!) erwiesen.

Dass auch verdünnte Kuhpockenlymphe zur Impfung geeignet sei, fand 
L e v i s e u r  in Posen (Preuss. Vereinsztg 24). Es wurde die aus 7 Pu
steln eines Kindes an den Anstichstellen herausgetretene Lymphe nach 
und nach mittelst eines weichen feinen, in destillirtem Wasser ausgewa
schenen Haarpinsels aufgenommen und in 1/2 Unze destillirten Wassers 
mittelst Ausspülung übertragen. Diese Flüssigkeit wurde an einem küh
len Orte aufbewabrt und nach 8 Tagen damit und zwar mit vollkomme
nem Erfolge geimpft. Verf. will durch weitere Versuche feststellen, ob 
eine solche Flüssigkeit bei längerer Verwahrung in wohlverpichten Skru
pelfläschchen an einem kühlen dunklen Orte ihre Wirksamkeit nicht 
verliert.

Den günstigen Einfluss der Vaccination gegen Crusta Iiictca hat S a r t i  
(Bull, de therap. — Revue med. chir. 1852 Mai) in grösserem Umfange er
probt. Seit 18 Jahren hat er gegen 4000 Vaccinationen in einer Gegend ge
übt, wo die meisten Kinder seit längerer oder kürzerer Zeit mit Crusta lactea 
im trocknen oder feuchten Zustande behaftet sind. Von 93 daran 
Leidenden, über welche er genauere Notizen zusammgestellt hat, waren 
viele bereits in ihrer Ernährung herabgekommen und hatten Drüsenan
schwellungen, besonders am Halse. Die Resultate der Impfung waren 
folgende: Bei 32 Kindern nahmen die Impfpusteln den regelmässigen 
Verlauf; 9 andere mussten noch einmal geimpft werden, indem die er
ste Impfung nicht haftete; der Verlauf war ebenfalls regelmässig. Bei 
48 ändern zeigte sich die Pustelbildung erst am 9.—12. Tag nach der 
Impfung; darunter war 32mal der weitere Verlauf ebenfalls langsamer, 
indem die Krusten erst am 30. Tage nach der Impfung abfielen. Bei 2 
Kindern kamen nur unvollständige Vaccinapusteln trotz wiederholter Im
pfung zu Stande und bei 2  anderen haftete die wiederholt vorgenom
mene Impfung gar nicht. Bezüglich der Veränderung, welche die Crusta 
lactea nach der Impfung gewann, liefert S. folgende Angaben: Unter
den 89 mit Erfolg geimpften Kindern besserte sich der Zustand des 
Ausschlags bei 25 Kindern von dem Augenblicke des Abfallens der 
Krusten, ohne dass weitere Recidiven erfolgt wären; eben so nahm die 
Anschwellung der Drüsen ab. Bei 58 ändern begann bereits mit der 
Abtrocknung der Vaccinapusteln die Besserung des Ausschlags und 
machte rapide Fortschritte bis zum völligen und bleibenden Aufhören; 
der Allgemeinzustand der Kinder wurde günstiger; und die symptomati
schen Drüsenanschwellungen am Halse verschwanden ebenfalls. Die übri
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gen G Kinder von den obengenannten 89 hatten ihren Ausschlag in sehr 
ausgedehntem und inveterirtem Zustande, in trockener Form 2, in feuch
ter 4; hier erfolgte Verschlimmerung, später Besserung und nochmaliges 
längeres Schwanken der Krankheit. Bei den letzteren 4 Kindern, wo 
die Vaccination theils gar nicht haftete, erfolgte keine Veränderung; erst 
in späterer Zeit trat Heilung ein.

Eine bestätigende eigene Erfahrung hinzuzufügen, würde dem Ref. 
der grossen Zahl der angeführten Beobachtungen gegenüber geringfügig 
erscheinen, wenn nicht die Art des Verlaufes dieses anzuführenden Falles 
bemerkenswert!] erscheinen möchte. Ein 1 jähriges sonst gesundes Mäd
chen hatte seit 4 Monaten ein entzündliches, nässelndes, dünne Krusten 
bildendes Ekzem, welches an den Wangen begonnen, allmälig sich fast 
über das ganze Gesicht, besonders über die Stirne ausgebreitet hatte und 
trotz der Anwendung verschiedener diätetischer und therapeutischer Mit
tel im Zunehmen begriffen blieb. Nach vorgenommener Impfung entstand 
bei regelmässigem Verlaufe der Vaccina am 8.—9. Tage der entzündlichen 
Anschwellung der Pusteln (gleichsam parallel dieser) eine erysipelatöse 
Anschwellung der von Ekzem bisher ergriffenen Gesichts- insbesondere 
Stirnhaut, so das die verschwollenen Augenlider durch 3— 4 Tage voll
kommen verschlossen blieben; dazu gesellte sich eine reichliche pustu- 
löse Eruption, besonders an der weniger ergriffenen Peripherie des Ekzems 
mit nachfolgender Bildung dicker bräunlicher Krusten und nässelnder 
Absonderung. Nach dieser intensiven und extensiven acuten Verschlimme
rung des Zustandes trat Abtrocknung der neuen Eruption im Gesichte ein; 
die dicken braunen Krusten wurden trockener und schälten sich allmählig 
ab, so dass einige Tage nach dem Abfallen der letzten Vaccinakrusten an den 
Armen auch die letzten Krusten der Stirne sich ablösten. — Den günsti
gen Einfluss der Vaccina auf vorhandene Ausschläge der Kinder haben 
übrigens seit J e n n e r  viele Aerzte, die sich mit der Vaccina beschäftigten, 
erfahren und geltend gemacht.

Mit der Krankheitsform LlipilS eröffnet Al. M a r t i n Assistentarzt der 
Münchner Poliklinik (Illust. med. Ztg. 1832. 5) eine Reihe von Abhand
lungen, denen er den Titel Dermalopatholo gische Studien gibt. Unter 18707 
Kranken, welche in den letzten 7 Jahren in poliklinischer Behandlung standen, 
kamen 39 Fälle von Lupus (9 M. 30 W.) vor; der Sitz war lömal im Gesichte 
und je 3mal speciel! an der Nase, Wange, Stirn und lmal am Kinn. Ja lmal 
betraf er gleichzeitig Gesicht und Oberschenkel, so wie Nase und Oberarm; 
Hals und Brustdrüse waren lmal, die Rückengegend 5mal, die oberen Extre
mitäten 5mal; die unteren 7mal Sitz der Krankheit. Geheilt wurden von den 
39 Kranken 26, gebessert 5. Die Zeitdauer der Behandlung im Durchschnitt 
48 Tage. Die am häufigsten in Anwendung gebrachten Heilmittel waren 
innerlich: Jodquecksilber, Jodkalium, Leberthran und Z i l t m a n n ’sches De-



coct; äusserlich: Silbersalpeter, Arsenik, Jodquecksilber, Salpetersäure und 
in vielen Fällen kalte Umschläge oder ein einfacher Heftpflasterverband. 
Die Charaktere der Krankheit werden im Folgenden gezeichnet: Grössere 
oder kleinere, meistens rundlich gestaltete und umschriebene harte und 
geröthete Hautstellen, die mehr oder weniger über die Hautoberfläche knotig 
hervorragen und mit der Zeit entweder an ihrer Oberfläche sich beständig 
in kleinen weissen Schuppen abschilfern und so allmälig durch fortwäh
rende Abblätterung mit Substanzverlust wieder heilen, oder auch eitrig 
schmelzen und dann mit Borken sich bedecken, unter welchen in der Regel 
Geschwüre gefunden werden, die bald mehr in die Tiefe, bald mehr in die 
Fläche sich ausbreiten, mit benachbarten zusammenfliessen, endlich gleich
falls mit Substanzverlust heilen und hier wie im vorigen Falle unregelmässige, 
vertiefte, weisse Narben zurücklassen. Je nach dem weiteren Verlaufe oder 
dem Rückbildungsprocesse werden die beiden Arten L. exfoliativus (22 
Fälle) oder exulcerans (17 Fälle) unterschieden, die übrigens häufig neben 
einander Vorkommen. Die ulcerative Form betrifft am häufigsten die Ge
sichtshaut, während die exfoliative am öftesten den Hals, Rumpf und Ex
tremitäten (namentlich Gelenke) heimsucht. Das zweckmässigste Einthei- 
lungsprincip ist nach Verf. das ätiologische Verhältniss, wornach es einen 
L. syphiliticus, scrofulosus und idiopathicus gibt; von den beobachteten 
Fällen gehörten die meisten (27) dem L. syphiliticus, 0 dem scrofulosus 
und idiopathicus an: beide ersteren lieben die ulcerative, letzterer die 
exfoliative Form des Auftretens. Die Behandlung verlangt insbesondere 
Rücksicht auf die Aetiologie. Beim L. scrofulosus sind innerlich Jod 
kalium, Jodeisen, Jodquecksilber und Leberthran oft hinreichend ; örtliche 
Mittel nützen weit weniger, als bei den ändern 2 Formen; allenfalls entspricht 
reine Jodkalium- oder Jodquecksilbersalbe; mitunter werden aber dennoch 
umstimmende Mittel, selbst Arsenik nothwendig. Beim L. syphiliticus, wel
cher nicht allein seines schnellen zerstörenden Fortschrittes, sondern auch 
wegen seiner Geneigtheit zu Recidiven Beachtung verdient, ist stets ein ein
greifendes antisyphilitisches Verfahren nölhig, insbesondere wird Jodqueck
silber empfohlen und zwar das Protojoduret, welches auch äusserlich 
entspricht; nach Umständen dienen auch das Z i t t m ann 'sehe  Decoct 
und Jodkalium. Aeusserlich loht Verf. den Arsenik in Form des Cos -  
m eschen  Pulvers. Der idiopathische L. verlangt eine blos örtliche Behand
lung mittelst Aetzmittel, an zweck-massigsten sei der Arsenik, den auch He- 
b r a  empfehle (R. Arsenici atbi scrp. duos, Cinnabaris draclim. duas, Axung 
porci uncias duas), und der in leichtern Fällen in Form der Du p u y -  
trenxchen  Salbe oder des Streupulvers (R. Arsen, albi gr. duo, Calomel 
gr. quatuor, Sacch. albi dr. duas) anwendbar ist. Unter den übrigen Aetz- 
mitteln passt Silbernitrat für die ulcerative und Salpetersäure für die ex-
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foliative Form. Die Aetzpasten haben den Nachtheil, dass sie (abge
sehen von den grösseren Schmerzen) ihre Zerstörung auf eine voraus 
nicht bemessbare Weise in die Tiefe ausdehnen und entstellende Nar
ben zurücklassen. In allen Fällen muss der Kauterisation eine Entfer
nung der deckenden Borken durch Breiumschläge vorangehen. In man
chen Fällen muss, wenn die örtliche Behandlung nicht vorwärts führt, 
dennoch eine umstimmende innere (Arsenik, Sublimat, Jodquecksilber, 
Z i t t m  an'sches Decoct) eingeleitet werden.

Beobachtungen über die acute Sklerose und über die Rose der 
Neugeborenen hat Hofrath Dr. E l s ä s s e r  an der Gebäranstalt zu Stutt
gart (Arch. f. phys. Hlkde. 1852. 3) gesammelt, ln den Jahren 1828— 
1851 wurden daselbst 44(58 Kinder lebend und reif, 2G7 dagegen lebend 
und unreif goboren. An der acuten Sklerose erkrankten in dieser Zeit 
53 Kinder (29 Knaben, 24 Mädchen), worunter sich nur 10 zeitige, 43 
frühzeitige bis zur Grenze der Reife befanden, unter letzteren 6 Zwillings
kinder. In einzelnen Jahren wurde die Krankheit gar nicht beobachtet, 
während sie 1849— 1850 gleichzeitig mit dem Kindbettfieber häufiger 
vorkam. Nach den Monaten kommen die meisten Fälle im December 
und November, im Mai dagegen gar kein Fall vor. — Das Krankheits
bild wird in Folgendem gezeichnet: Eine mehr oder weniger umschrie
bene Stelle der Haut wird derb, geschwollen, schwer oder gar nicht ver
schiebbar, oft breithart und wie gefroren, so dass der Finger kaum einen 
Eindruck macht; dies kann mitunter besondere schlimme Eolgen haben: 
ist z. B. das Gesicht befallen, so kann das Kind die Augen, den Mund 
kaum öffnen, die Lippen schwer bewegen u. s. w. also nicht saugen und 
trinken. Zuweilen fühlt sich der ganze Körper starr und steif an, 
einem Stück Holz gleich, wie beim Tetanus; in einem vorgerückteren 
Stadium werden die betreffenden Theile weicher und nehmen eher einen 
Eindruck an. Die Farbe der erkrankten Hauttheile i s t , wenigstens 
anfänglich, roth, bald braun oder bräunlich roth, bald mehr mattweis 
oder wachsgelb (beim Zusammentreffen mit Gelbsucht in etwa 17 Fällen). 
Zuweilen schuppt sich späterhin die Oberhaut ab. Die Verhärtung nimmt 
selten die ganze Oberfläche des Körpers, meistens nur einzelne Partien, 
die unteren Extremitäten und die Schamgegend e in ; sehr oft ist diese 
der zuerst ergriffene Theil, von welchem aus der Indurationsprocess auf 
die Oberschenkel, den Hinterbacken u. s. w. übergeht. Sehr deutlich und 
charateristisch für diese Krankheit ist ihre Erscheinung an den Vorfüssen; 
der Fuss wird zuweilen unförmlich, Sohle und Fussrücken sind blauroth 
und durch ein dickes serös infiltrirtes Zellgewebspolster ausgefüllt. Nicht 
selten waren einzelne Theile, namentlich Hand- und Fussrücken, Augen
lider, Hodensack und Schamlippen ödematös, während die oberen Par
tien der Extremität, der Schamberg und die Wangen sich hart anfühlten,
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Nur 3mal waren die oberen Extremitäten und das Gesicht zuerst befallen. 
Die Zeit, innerhalb welcher die ersten Erscheinungen der Krankheit auf
traten, war sehr verschieden; gegen 10 Mal fand man schon in den er
sten 12 Stunden nach der Geburt einzelne Theile deutlich sklerosirt, be
sonders die unteren Extremitäten, 2mal kamen die Kinder mit sehr stei
fen Extremitäten zur Welt, so dass die Füsse unmöglich ausgestreckt 
werden konnten; am häufigsten zeigte sich die Krankheit in den ersten 
3 Tagen nach der Geburt. Als Allgemeinerscheinungen wurden folgende 
beobachtet: Die Kinder schlafen viel, stossen von Zeit zu Zeit ein leich
tes Wimmern aus und magern schnell ab, wozu die Unfähigkeit zum 
Saugen beitragen mag; der Gewichtsverlust von der Geburt bis zum 
Tode betrug im Durchschnitte 3/4 Pfund. Sehr auffallend ist die Abnahme 
der Körperwärme, besonders der kranken Stellen, so wie die Empfind
lichkeit der indurirten Stellen gegen Berührung. Die Zunge ist zuweilent 
roth, selbst trocken, der Unterleib oft träge, Erbrechen häufig, das Schlin
gen oft erschwert; der Puls stets schwach, oft kaum zu fühlen; nervöse 
Erscheinungen nicht selten, namentlich Zuckungen der Extremitäten. — 
Die überwiegende Mehrzahl der Fälle endigte tödtlich; nur 4mal erfolgte 
Heilung, nachdem die Krankheit 10—20 Tage gedauert hatte, ln den 
tödtlichen Fällen dauerte die Krankheit 1—4, selten 10—20 Tage. Unter 
den Complicationen war Gelbsucht die häufigste, ausserdem etwa 5mal 
Pemphigus, sehr oft Erysipelas, mehrmal Petechien und lmal Brech
ruhr. —■ Anatomischer Charakter: Beim Einschnitt der indurirten Stellen
fliesst meist eine helle klare Flüssigkeit in ziemlicher Menge aus, ähnlich 
wie bei Anasarka, mehr oder weniger gelb oder blutig gefärbt, bei Er
hitzen grösstentheils gerinnend. Die zahlreich enthaltenen Venen sind 
mit dickem schwarzem Blute gefüllt. Gewöhnlich erstreckte sich die Ver
härtung nur auf das Corium, selten tiefer, wo auch die Muskeln fest, 
blass wie ausgewaschen und wässrig infiltrirt gefunden werden. Die Ge
hirnhäute und insbesondere die Sinus der harten Hirnhaut waren meist 
stark mit einem dnnklen flüssigen Blute überfüllt und nicht selten in den 
Seitenventrikeln oder auf der Gehirnbasis ein Blutextravasat oder viel 
blutiges Serum; bei einer fast über den ganzen Körper verbreiteten Skle
rose, war das Rückenmark seiner ganzen Länge nach von einer Schichte 
dünnen schwarzen ausgetretenen Blutes bedeckt. In den Lungen waren 
nur bei der Fälle lobuläre Entzündungen, einigemal kleine Blutextrava
sate unter der Pleura vorhanden. In 1/3 der Fälle waren einzelne Par
tien nicht ausgedehnt von Luft. Die Baucheingeweide gewöhnlich hyper- 
ämisch, die Leber in der Hälfte der Fälle vergrössert, oft s e h r  gross, 
blutreich; dem entsprechend auch die Milz sehr oft vergrössert, und die 
Nieren sehr blutreich und g ro ss ; manchmal Morbus Brightii (der Urin 
dabei sehr reich an Eiweiss). In 8 Fällen Peritonitis mit theils wässri-
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gern, theils blutigem geronnenen Exsudate. — Die Rose der Neugeborenen 
kam, abgesehen von den mit Sklerose complicirten Fällen für sich nur 
selten vor. Von 13 daran erkrankten Kindern starben 10. Stets waren 
es reife Kinder, welche gewöhnlich die ersten 8 — 14 Tage nach der Ge
burt gesund waren und nun auf einmal unter Erscheinungen von allge
meinem Uebelbeflnden erkrankten: Schlummersucht, kleiner schneller Puls 
unregelmässige kurze Respiration mit Husten, Erbrechen und Durchfall; 
nach 1—2 Tagen zeigte sich eine betreffende Stelle lebhaft geröthet, bren
nend heiss, meistens ohne auffallende Anschwellung und Härte. Das Fie
ber nahm nicht ab, die Kinder schrieen fast immer und magerten in den 
3— 4 Tagen, welche die Krankheit bis zu ihrem gewöhnlich tödlichen Ende 
durchlief, im hohen Grade ab und starben oft unerwartet schnell an Con- 
vulsionen, Sopor u. dgl. Der Ausgangspunkt der Krankheit war nicht 
selten die Umgebung des Nabels oder die Genitalien; nicht selten ver
schwand die Eruption an einer Stelle und kam plötzlich auf einer ande
ren zum Vorschein. Section. In 4 Fällen das Gehirn und seine Häute 
normal, in 4 ändern die Sinus und die Pia mater von Blute strotzend; 
Imal Meningitis; die Gehirnsubstanz gewöhnlich blutreich. Die Lungen 
gewöhnlich ziemlich blutreich, Leber, Milz Nieren bald blutreich bald 
blass und blutleer; 2mal Peritonitis mit serösem und plastischem Ex
sudat. ln der Nabelarterie 3mal eitriges und plastisch-eitriges Exsudat. 
Die Rothlaufstellen mit trüber gelblicher, hellbrauner Flüssigkeit infillrirt, 
Complication der Rose mit Sklerose kam etwa 6— 8mal, vollständig nur 
4mal vor. — Therapie. Bei der acuten Sklerose wurde symptomatisch 
Wärme in Form von trockenen erwärmten Tüchern, Kräutersäckchen, 
oder aromatischen Bädern verordnet; innerlich lobt Verf. excitirende Mit
tel, Moschus mit kleinen Gaben von Liquor c. c. succ. oder auch Liquor 
Kali carb. mit Tinct. rhei vin. Bei Gefässaufregung Verstopfung und 
Gelbsucht; Liq. terrae fol. tart., Tinct. Rhei aq., Syrp mann. Zur Ernäh
rung wurde frisch ausgezogene Muttermilch oder eine Mischung von 
Anislhee mit Kuhmilch gegeben. Bei der ächten Rose äusserlich warme 
Tücher oder Kräutersäckchen, innerlich Laxantia. — Für die Verwand
schaft von Sklerose und Erysipelas sprechen ihr Vorkommen bei Neu
geborenen, hauptsächlich in Spitälern, die Wanderungen von einem Theile 
auf den ändern, ihre Gefährlichkeit, Complicationen, anatomischer Cha
rakter u. s. w. Als Unterschied der erysipelatösen Röthe bei der acuten 
Sklerose von der Röthe des Erysipelas gilt, das jene immer verwaschen 
und nie umschrieben ist, wie bei der letzteren; ferner, das dort die Ge
schwulst glänzender und härter zu sein pflegt, als hier. Unter den Ur
sachen der acuten Sklerose hebt E. hauptsächlich eine mit animalischen 
Dünsten geschwängerte Luft, dann die Erkältung des zarten neugeborenen 
Kindes hervor. Unter den 53 Müttern der mit Sklerose behafteten Kinder wa
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ren 3 syphilitisch. E. glaubt, dass die Syphilis der Mütter indirect, nämlich 
durch Veranlassung von Frühgeburt zur Sklerose der Neugeborenen dispo- 
nirt; eine Mutter litt an Pneumonie im 7. Monate der Schwangerschaft, eine 
an Bleichsucht, eine an Peritonitis, eine an Metrophlebitis, eine an Anasarka 
und allgemeiner Kachexie und eine war im Allgemeinen kränklich, die an. 
dern gesund. Die Hauptanlage des Kindes bildet eine angeborene Schwäche 
oder unvollkommene Entwickelung desselben, daher frühzeitig geborene 
Kinder mit langsamer schwacher Respiration und Circulation und geringer 
Wärmeentwickelung die grössere Zahl der Erkrankten ausmachen. Die Ent
stehung des Erysipelas, welches durchaus reife und früher gesunde Kinder 
befiel, scheint dagegen mehr von Störungen im Digestionsapparate abhängig 
zu sein, die äusseren Einflüsse scheinen mit jenen allgemeinen atmosphäri
schen Verhältnissen zusammen zu fallen, welche überhaupt Erysipelaceen be
dingen. In J. 1850 kam die Krankheit 5mal zu einer Zeit vor, wo das 
Puerperalfieber herrschte und Erysipelas mehre Puerperalkranke befiel. 
Der Ausgang ist selten Induration, häufiger dagegen Abscessbildung und 
Gangrän, nicht selten auch ein Uebergang auf seröse Häute.

Die Anzeige zur Operation crectiler Geschwülste (Teleangiekta
sien) findet B o u c h u t  (Traite des maladies des nouveaux nees — Gaz. 
des Hop. 07) nur dann dringend, wenn dieselben rapid zunehmen, zu 
eitern anfangen, eine Hämorrhagie droht oder schon eingetreten ist. 
Selbst bei allmäligem Wachsthum warte man bis zum Alter von 3—4 Jah
ren, ehe man sich zur Operation entschliesst. Zeigt sich ein Naevus 
stationär, so kann man Zusehen und wird sogar manchmal durch ein 
völliges Rückschreiten desselben überrascht, ß. führt einige interessante 
Beispiele eines spontanen völligen Verschwindens solcher Muttermäler an 
verschiedenen Stellen des Gesichtes, Halses und der grossen Schamlippen 
an. (Ref.  sah ebenfalls eine thalergrosse, 1—2 Linien erhobene Telean
giektasie am Rücken eines Mädchens während des Alters von 2—3 Jah
ren völlig verschwinden.)

Zur schnellen Verheilung von Gcschwnrcil empfiehlt L u s s a n a  (Gaz. 
med. ital. Lombard. 1852. 1) die Jodtinctur ais ein vorzüglich schnell 
coagulirendes Mittel. Er brachte durch zweimal des Tages wiederholtes 
Einstreichen einer aus gleichen Theilen Jodtinctur und Fett bereiteten 
Salbe verschiedene sehr hartnäckige Geschwüre in kurzer Zeit (10— 14 Ta
gen) zur Vernarbung. Als Beleg werden 3 Fälle von herpetischen, 1 von 
skrofulösen, 1 von varicösen und l von cariüsen Geschwüren mitgetheilt. — 
Zu gleichem Zwecke hat D r e y f u s s  (L‘ Union 1852. 20) das Collodium 
in 3 Fällen von hartnäckigen Geschwüren, am Kreuzbein nach Typhus, 
an einer Frostbeule und an einer Vesicatorstelle angewendet und in sehr 
kurzer Zeit heilen gesehen. Nach einer beigefügten Bemerkung von C h a r -  
r i e r  muss ein Heilbestreben bereits sichtbar sein, wenn das Collodium
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einen entschiedenen Nutzen leisten soll. Man wendet es auf Battist 
gestrichen an.

ln der Streitfrage über die Uebertragbar/ceit der Räude von Haus- 
thieren au f Menschen bringt Th u d i c h  u m in Giessen (lliustrirte med. 
Ztg. 1852. 5) einen positiven Beitrag. Durch directe Untersuchung der 
Milben bei angeblichen Ansteckungsfällen hat B o u r g u i g n o n  die Ueber- 
tragbarkeit der Pferderäude (und Schafräude Ref . ;  Vgl. 34. Bd. d. 
Vtljhrschft. Anal. S. 72) widerlegt und hieraus auf die Nichtübertragbar
keit der Räude von den Hausthieren auf den Menschen überhaupt ge
schlossen. Veif. sucht durch 3 eigene Beobachtungen die Uebertragbar- 
keit wenigstens der Rindviehräude nachzuweisen. Ein Bauer hatte beim 
Einreiben eines an Räude leidenden Rindes sich an der Nase gekratzt 
und bekam an demselben Tage zuerst einen heftigen Kitzel, dann ein 
Brennen der Oberlippe nebst Röthung, worauf innerhalb einiger Tage 
Knötchen von verschiedener Grösse folgten. Der Ausschlag verbreitete 
sich nebst Knötchen noch Bläschen und Pusteln bildend über die ganze 
untere Gesichlshälfte mit Einschluss der Halsfalte. Die mehr oder weni
ger grossen Pusteln bildeten Gruppen auf gemeinschaftlich verhärtetem 
Grunde und selbst fistelartige Geschwürsgänge. Verf. untersuchte den 
Eiter mikroskopisch und fand bald Milben, deren Beschreibung und Ab
bildung er mittheilt, und der ebenfalls beschriebenen und abgebildeten 
Eitermilbe des Pferdes ähnlich erklärt. Die Nachforschung nach Milben 
bei dem Rinde, welches die Ursache der Ansteckung war, ergab kein 
Resultat, weil der Ausschlag desselben bereits im Abschilfern und Heilen 
begriffen war. Die Heilung des Pat. erfolgte nach sorgfältiger Reinigung 
der Pusteln und Geschwüre von Krusten und Eiter, nach Einreibung von 
Quecksilbersalbe und der inneren Anwendung von Jodkalium. Im zwei
ten Falle betraf ein ähnlicher Ausschlag die Halsfalte, und reichte linker
seits vom Kehlkopf bis zum Kopfnicker; Pat. hatte sich die Krankheit 
nach seiner Angabe beim Abkratzen grindiger Hautstellen eines räudigen 
Rindes zugezogen. Auch die Gjähr. Tochter des erst angeführten Kran
ken hatte einen ähnlichen, jedoch minder entwickelten Ausschlag; bei 
beiden letzteren Kranken liess sich indessen keine Milbe nachweisen; 
die Heilung erfolgte bei obiger Behandlung. Dr. Kraft.

Physiologie und Pathologie der Bewegungsorgane.
Die Ossa suprastcriialia, von B r e c h e t  als dem siebenten Hals

wirbel entsprechende Rippenrudimente gedeutet, ruhen nach L u s c h k a ' s  
Untersuchungen (Zeitschft. für wissensch. Zoologie 4. Band 1. Heft pag. 3(5) 
auf dem obern halbmondförmigen Ausschnitte des Brustbeins und zwar
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näher dem hintern als vordem Rande desselben. Sie liegen nach ein
wärts von der Vereinigung des Brustbeins mit dem Schlüsselbein und 
besitzen eine freie, convexe und eine plane, zur Verbindung mit dem 
Brustbein dienende Fläche. Ihr Breitendurchmesser beträgt durchschnitt
lich 1 Centimeter und 1 Millimeter, ihre grösste Höhe 8 Millimeter. Sie 
bestehen hauptsächlich aus spongiöser Substanz, sind von aussen nur 
mit einer dünnen compacten Lamelle überzogen und überdies von einer 
dicken, dem Periost ähnlichen Faserschichte bedeckt, die, durch Erfüllung 
des Zwischenraums zwischen beiden Beinchen zu deren innigerer Verbin
dung beiträgt. Ihr Zusammenhang mit dem Brustbein ist eine Synchon- 
drose, ihre Beweglichkeit sehr gering, ja  B r e c h e t  beobachtete nicht 
selten eine vollkommene Verschmelzung derselben mit dem Brustbein- 
griffe. Da, wo diese Beinchen auf dem halbmondförmigen Ausschnitte 
aufsitzen, ist immer eine leichte Erhabenheit zu bemerken, aus deren 
Vorhandensein man daher auch dann auf die Gegenwart dieser Knöchel
chen schliessen kann, wenn letztere bei der Maceration allenfalls ver
loren gegangen sind. Zwei starke Faserbänder, eines vorn, das andere 
hinten verlaufend, tragen zu deren Befestigung bei, ebenso ist der Zwi
schengelenksknorpel des Sternoclaviculargelenks durch eine feste Band- 
masse mit deren äusserem Umfang fest verbunden. Das Ligamentum inter- 
claviculare geht blos einfach über sie hinweg, ebenso steht der Kopf
nicker in keiner Beziehung zu ihnen.

Die Untersuchungen über (len W assergehalt (lei* Muskeln in ver
schiedenen pathologischen Zuständen führten S c h o t t i n  (Archiv für 
phys. Heilkunde. 1. Jahrg. Heft 4. pag. 622) vorläufig zu nachstehenden 
Resultaten: 1. Die Quantität des Wassers der Muskeln zu der des Blut
serums steht in allen pathologischen Veränderungen im proportionalem 
Verhältniss, welches durch eine Zeit von 12— 15 Stunden nach dem 
Tode noch unverändert bleibt. 2. Bei acuten Transsudationen erscheint 
der Wassergehalt der Muskel proportional der Dauer der Transsudation 
verringert. 3. Bei chronischer Transsudalion durch die serösen Häute 
ist der Wassergehalt der Muskeln, wenn auch nicht auffallend vermin
dert, doch keineswegs vermehrt. Es scheint somit, dass kurz vor dem 
Tode nochmals eine Transsudation einzutreten pflegt, da doch nicht an
genommen werden kann, dass das Blut stets eine so geringe Quantität 
von Wasser enthalte, zumal da eine schubweise Transsudalion bei chro
nischen Leiden so oft schon durch äussere Symptome wahrgenommen 
werden kann.

Die Absccssbildung in den Knochen, besonders dem Schienbeine 
kömmt nach L e e  (Arch. gen. Juillet pag. 338 aus London journ. of. 
med. janvier. 1852.) in zwei durch Ursache, Verlauf und Ausgang streng 
von einander geschiedenen Formen vor 1. der umschriebene Abscess;
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dieser kommt meist bei fast gesunden und jüngern Individuen vor, er
kennt meist eine äussere Ursache an, bedingt äusserst heftige Schmer
zen, hat einen trägen Verlauf und endet meist durch Aufbruch nach 
aussen; 2. die diffuse Form findet sich meist bei kachektischen, schwäch
lichen Individuen vor, die localen Schmerzen sind sehr wenig ausge
sprochen, gewöhnlich lassen heftige allgemeine Zufälle nicht lange auf 
sich warten und der Ausgang ist meist ein lethaler. — Bei Periostitis 
mit bedeutender Ansammlung von Exsudat zwischen Knochen und ßein- 
haut räth D e t m o l d  (Med. Centralzeitg. 52 Stück pag. 415) die sub- 
cutane Durchschneidung der Beinhaut an, um dadurch die heftige Span
nung zu beheben und den dadurch bedingten secundären Zufällen vorzu
beugen. ln mehreren Fällen hatte dieses Verfahren auf den günstigem 
Verlauf der Krankheit einen grossen Einfluss.

Bei der Osteoporose (ler Gdeilkcndcil der Knochen unterscheidet 
W e n i n g (Schmidts Jahrb. N. 6 pag. 334. Inauguraldissertation. Erlan
gen. 1852.) zwei Stadien. Im ersten, welches nur eigentlich den Namen 
Osteoporose verdient, sind die Gelenkenden angeschwollen, dunkler ge
färbt, blutreicher, ihre Markräume erweitert und in denselben eine grau- 
röthliche oder schmutzig rothbraune gallertartige Flüssigkeit, vermischt 
mit kleinen Blutextravasaten, enthalten; die Gelenkenden sind weicher, 
leichter eindrückbar, an der Oberfläche grob porös, die Beinhaut leicht 
abtrennbar, verdickt, blutreich, die Knorpel verdünnt, oder aufgequollen, 
filzig, ja  in manchen Fällen ganz geschwunden; ebenso zeigt sich die 
Synovialhaut meist turgescirend, gerölhet, die Synovia bald normal, bald 
mehr weniger krankhaft verändert und vermehrt. Allen diesen patholo
gischen Veränderungen liegt ein Entziindungsprocess zu Grunde, durch 
welchen ein gallertartiges, wenig gerinnbares Exsudat gesetzt wird, wel
ches, ohne andere Metamorphosen einzugehen, lange unverändert im Kno
chengewebe verweilt, an Menge bald zu- bald abnimmt, und dessen wei
tere Veränderungen bis jetzt noch unbekannt sind; wahrscheinlich ist es 
aber, dass sich dasselbe in eine wenn auch unvollkommene Knochen
masse umzuwandeln vermag. Nebst diesem jetzt beschriebenen Exsu
date scheinen aber oft noch andere Blasteme abgelagert zu werden, 
wenigstens sprechen dafür die Kalkmassen und fibroiden Neubildungen, 
die oft in der Nähe der Gelenkenden Vorkommen. Die Veränderungen, 
die den Knorpel hiebei betreffen, sind blos als secundäre zu betrachten, 
oft ist er ganz geschwunden, v'obei meist die Gelenkenden bedeutend 
aufgetrieben s ind , oder er ist fasrig, filzig, was davon herzurühren 
scheint, dass die hyaline Grundlage erstarrt und die Knorpelzellen ver
schwinden, oder aus was immer für einer Ursache ein Substanzverlust 
im Knorpel gesetzt worden ist, der durch ein vom biosgelegten Knochen 
gesetztes Exsudat wieder ergänzt wurde, Die Missstaltung an den so
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veränderten Gelenkenden ist nicht gleichförmig und scheint von dem 
acuten oder chronischen Verlaufe der Krankheit, vom Alter, Geschlecht (?), 
Beschaffenheit der übrigen Knochen, von der Bewegung oder Ruhe des 
Gelenks, so wie von der Ursache des Leidens abzuhängen, ln der zwei
ten Periode der Krankheit geschieht eine ossificirende Ablagerung in die 
Gelenkenden, der Knorpel verschwindet dann bei Eintritt der Sklerose 
vollständig, entweder durch Atrophie und Zugrundegehen des Faserfilzes 
oder durch Ablagerung von Kalksalzen in die Knorpelzellen, die Gelenk
enden erhalten dann eine elfenbeinartige Politur. — Dieses Leiden kommt 
an allen Gelenken vor, bezüglich seiner Häufigkeit stellt es sich nach 
den im Erlanger Museum aufgestellten Präparaten folgendermassen dar: 
Hüftgelenk, Ellbogen, Schulter, Kinn und endlich die Fingergelenke. —• 
Man kann füglich drei Formen dieser Affection unterscheiden: ln der 
ersten tritt dieselbe selbstständig, besonders im hohem Alter auf, verläuft 
sehr schmerzhaft und wird von vielen Beobachtern als gichtische E ntzün- 
dung gedeutet. Charakteristisch ist hier die eigenthiimliche Osteosklerose 
in Form von mattweissen, kreideähnlichen Knochenablagerungen. Bei 
der 2. ist eine locale Ursache mit im Spiele (Bruch, Verrenkung, Trauma). 
Hier ergibt die anatomische Untersuchung ausser den etwaigen mecha
nischen Schäden eine Ablagerung von Knochenmasse, welche keineswegs 
kreideähnlich erscheint, sondern dem normalen Knochengewebe mehr 
weniger analog ist. Die 3. Form wird durch folgende Momente be
zeichnet: 1. Constantes Auftreten im hohen Alter, daher vorgeschrittene 
Atrophie fast aller Knochen. 2. Quantitativ als qualitativ unvollkommene 
Osteoporose. 3. Meist sehr weit gediehene Missstaltung der Gelenkendem 
besonders bedeutendes Zusammengedrücktsein der Gelenkköpfe. 4. Man
gelhafte Osteophytenbildung. Hier scheint die Involution des Knochen
gewebes der Grund dieses von den zwei frühem Formen verschiedenen 
Leidens zu sein; die weitern Ursachen sind bis jetzt nicht ermittelt.

Einen neuen Sclileilllbeutcl am Kniegelenk und mit diesem com- 
municirend beschreibt E r h a r d t .  (Frorieps Tags. N. 5(55 pag. 175.) Der
selbe liegt auf den Gefässen der Kniekehlengrube, zwischen diesen und 
der Haut, seine längere Achse ist schräg von innen und unten nach 
aussen und oben gerichtet, seine Basis oder Communicationsstelle mit 
dem Gelenk liegt in der Mitte zwischen dem Ursprünge der Köpfe des 
Gastrocnemins gleich über dem ligamentum popliieum. Seine Form ist 
länglich viereckig, seine Länge beträgt 25, seine Breite l(i Millimeter.

Bei der Behandlung tief sitzender angeschwollener Sclllciiukciltcl 
stimmt C o u l s o n  (Froriep’s Tagsb. N. 567. aus London. Journal of. Med. 
Oct. 1851.) dem Rathe C h a s s a i g n a c ' s  bei, die Jodinjectionen allen än
dern Methoden vorzuziehen. Er sticht zu diesem Behufe die Cyste mit
telst eines Troikarts an, und spült sodann, nach Entleerung des Inhalts,



92 B e w e g u n g s o r g a n e .

dieselbe mit warmem Wasser aus, worauf er eine concentrirte Lösung 
von Jod injicirt und durch einige Minuten darin verweilen lässt. Dieses 
Verfahren hält er für unbestreitbar nützlicher, als die Exstirpation, die 
wegen der ausgedehnten Verbindungen des Sackes entweder sehr schwie
rig oder unmöglich ist, und wenn sie auch gelingt, meist eine sehr hef
tige und diffuse Entzündung zur Folge hat. Befanden sich derlei Cy
sten am Vorderarme, so müssen später mehr weniger forcirte Bewegun
gen mit den Fingern vorgenommen werden, um eine zurückbleibende 
Steifigkeit in den Gelenken zu verhüten.

Ist bei (jclcilksctttzülltltlllgcil die Synovialhaut der Ausgangspunkt 
der Entzündung, so verdünnt sich nach J o h n  G a y  (Medicin. Zeitung 
N. 27 pag. 129) zunächst der Knorpel, bleibt aber so lange noch in 
engster Verbindung mit dem Knochen, bis sich letzterer in der ganzen 
Ausdehnung unter dem Knorpel entzündet, dann erst wird dieser aufge
lockert, fasrig und stösst sich in mehr weniger grossen Partien ab. 
ln einem solchen Falle ist die Osteitis blos secundär und geht über den 
Zweck (Abstossung des Knorpels) nicht hinaus. Die so abgelösten und 
in dem flüssigen Exsudate herumschwimmenden Knorpelfragmente rufen 
nun ihrerseits eine neue entzündliche Beaction hervor, welche die Elimi
nation derselben zum Zwecke hat. Das Hinderniss der Heilung liegt nun 
eben in der erschwerten Ausscheidung dieser Knorpelreste, weshalb nun 
eine weite Spaltung der Kapsel hier Hilfe bringen kann. Nur auf diese 
Weise kann die Krankheitsdauer abgekürzt und das Glied erhalten wer
den. ln Fällen, wo auch der spongiöse Theil des Knochens mit Exsudat 
erfüllt war, machte G. selbst tiefe Einschnitte in denselben mit günstigem 
Erfolge. So lange der Kranke noch bei Kräften ist, zieht er die Oeffnung 
der Kapsel der Resection vor und nur bei sehr herabgekommenen Indi
viduen dringt er auf die Absetzung des Gliedes.

Bei den sogenannten weissen Oclcilkgeschwiilstcil empfiehlt Bou- 
• l o n g n e  (Revue medico. chirrug. Juin pag. 361) Joddämpfe, die mittelst 
einer Röhre zu dem kranken Gelenke geleitet werden. Während der 
Anwendung empfinden die Kranken ein Ameisenlaufen, Pelzigsein, ja  selbst 
elektrische Schläge in dem Gliede und der Schmerz wird gesteigert, 7—9 
Stunden nachher aber hört der Schmerz vollständig auf, die Geschwulst 
beginnt abzunehmen, und allmäblig stellt sich Beweglichkeit im Gelenke 
wieder ein. Eiternde Stellen kontraindiciren die Anwendung der Joddämpfe 
durchaus nicht, indem diese im Gegentheile schneller dabei heilen sollen 
als bei einer ändern Methode.

Bezüglich der JodilljCCtioilCn ill Gclcilkhöhlcil theilt B o r  e i l  i 
(Schmidt's Jahrb. N. 6 pag. 295. aus Gazelta med. ital Stati Sardi, 1. 2. 
und 40 — 44. 1851.) nachstehende Resultate seiner Untersuchungen mit: 1. 
Wird die Einspritzung mit Vorsicht und gehöriger Verdünnung vorgenom
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men, so erfolgt keine übermässige Reizung’ des Gelenkes, keine Eiterung, 
aber auch keine Verwachsung und Adhäsion der Gelenkflächen. 2. Die 
fibrinösen Exsudate nach der Injection sind meist so unbedeutend, dass 
sie gewöhnlich bald resorbirt werden und die Beweglichkeit des Gliedes 
nicht beeinträchtigen. 3. Angezeigt ist die Injection nur bei Hydrarthrose, 
die nicht mit einem wesentlichen Leiden des Knorpels oder Knochens 
verbunden ist, und wo die acuten Entzündungserscheinungen völlig fehlen.
4. Die alkoholische Tinclur muss Anfangs mit 3 Theilen Wasser verdünnt 
sein, erst später kann sie concentrirter angewendet werden. Zweckmäs
sig ist es, im Anfänge blos die Punction zu machen und das Serum zu 
entleeren, erst wenn sich die seröse Exsudation von Neuem einstellt, 
schreite man zur Injection. 5. Injectionen von Jod in die Gelenkhöhlen 
bedingen nicht wie bei Hydrocele eine Obliteration der Höhle durch Ex
sudat, sondern ändern blos die secernirende Fähigkeit der Synovialhaut 
um, so dass deren Produkte sich mindern.

Bei Coxalgic sitzt nach N e l a t o n  (Frorieps Tagsberichte N. 507 
pag. ISO. — Gazette des Hopitaux 9. Mars 1852) der Schmerz meist im 
Leistenbuge oder in der Mitte der Hinterbackengegend, in letzterem Falle 
befindet sich die Extremität gewöhnlich in der Adduction und ist zugleich 
mehr abgemagert, was auf ein längeres Kranksein schliessen lässt, während 
im Beginne des Leidens die Extremität meist abducirt ist. Der bis jetzt 
unerklärliche symptomatische Knieschmerz ist ein wichtiges diagnostisches 
Zeichen, besonders wenn am Kniegelenke nichts objectiv Abnormes sich 
vorfindet; gewöhnlich sitzt dieser Schmerz in der Kniekehle oder der 
Patella, während der Schmerz bei Gonitis fast immer im innern und 
obern Theil der Tibia sich vorfindet. Die Hauptbehandlung bei Coxalgie 
besieht in dem Vorbeugen einer fehlerhaften Richtung, einer Luxation des 
Gliedes, daher Unbeweglichkeit, Rückenlage, parallele Richtung der un
tern Extremitäten und nach Umständen Hautreize, ja selbst das Glüheisen.

Ueber das Verhältniss des ObcrarillknocheilS zur bclcilkflüclic  
des Schulterblattes theilt E r h a r d t  (Frorieps Tagesberichte N. 503) 
Nachstehendes mit: Bei herabhängendem Arm entspricht das Tuberculum 
majus dem Processus acromialis, das Tuberculum minus dem Processus 
coracoideus des Schulterblattes; das heisst, sie liegen in derselben Ebene. 
2. Die untere Begränzung des Knorpels des Gelenkkopfes liegt etwas 
höher als dieselbe Begränzung der Gelenkfläche. 3. Die Gelenkfläche des 
Kopfes liegt der Gelenkhöhle nur mit einem kleinen Theile ihrer inne
ren Oberfläche an, der übrige Theil ist nach hinten gerichtet. 4. Der grösste 
Durchmesser des Gelenkkopfes schneidet jenen der Gelenkhöhle unter einem 
Winkel von 30°. — Was die Bewegungen im Schultergelenke anbelangt, so 
sind 1. jene nach vorn die umfangreichsten, die nach hinten die beschränk
testen, was seinen Grund darin hat, dass die Gelenkfläche des Schulter
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blattes schief von innen nach aussen, von vorn nach hinten, und von 
ohen nach unten gerichtet ist. 2. Die Abduction ist bei supinirtem Arme 
umfangreicher, als in der Pronation, da bei der Supination die ganze 
nach hinten gelegene Fläche des Gelenkkopfes gleichsam in die Gelenk
höhle hineingedreht und dadurch die auf der Gelenkfläche des Schulter
blattes sich wälzende Fläche des Oberarmkopfes vergrössert wird. 3. 
Die Bewegungen des Arms nach vorn und hinten werden durch die das 
Gelenk deckenden Muskeln wesentlich gehemmt, was bei der Abduction 
nicht der Fall ist.

Beim Bruche des ch iru rg isch en  HillsCS des Oberarms sind nach 
S e d i l l o t  (Frorieps Tagsb. N. 508—569 pag. 182 und 185. — Gazette 
des Hopitaux N. 53.) die activen Bewegungen wegen Zunahme des 
Schmerzes wohl wesentlich behindert, passive hingegen fast vollkommen 
gestattet, indem man ohne Anwendung von Gewalt die Hand der kranken 
Extremität bis auf den Kopf zu bringen vermag. Jedesmal wenn das 
obere Fragment deutlich durch die Weichtheile zu fühlen ist, und sich 
daher zum Ausgangspunkte der Messung eignet, ist der Arm um 30—35 
Millimeter verkürzt; diese Verkürzung kommt wohl auch bei der Ver
renkung vor, betrifft da aber nicht den Humerus, sondern blos den Raum 
zwischen dem Acromium und dem untern Ende des Arms, auch fühlt 
sich hier die abnorme Vorragung rundlich an, während sie bei der Frac- 
tur uneben und eckig erscheint. Von einer Contusion des Gelenks ist 
dieser Bruch nur dann nicht zu unterscheiden, wenn die Bruchflächen in
einander greifen. Eine rohe Manipulation könnte wohl auch in einem 
solchen Falle Crepitation erzeugen, ist aber nie räthlich, Ist keine De
formität da, so lasse man in solchen zweifelhaften Fällen den Arm ruhig 
in einer leichten Bandage; war Fractur da, so wird sie heilen, ohne eine 
wesentliche Beeinträchtigung des Gelenkes zu hinterlassen.

Beim BnicIiC des Schlüsselbeins hält L a n g e  (Zeitschft. für 
klin. Medicin 2.— 3.— 4. Heft pag. 103) jeden Verband fast für ganz 
überflüssig; bei Kranken, die sich selbst die Bandage abnahmen und 
frühzeitig Bewegungen machten, heilte die Fractur gerade so, als wo die 
Bandagirung mit der grössten Sorgfalt gemacht und beobachtet wurde. 
Die Bewegungen des Arms sind beim Schlüsselbeinbruch durchaus nicht 
gehemmt, nur der Schmerz und die Furcht vor allenfalsiger grösserer 
Dislocation hindert die Kranken daran; ebenso war die Schulter nur in 
jenen von ihm beobachteten Fällen, wo der Schmerz ein sehr bedeuten
der war, nach vorn und einwärts gerückt, in den übrigen Fällen aber nicht.

Die gleichzeitige Verrenkung beider Oberarmköpfe beobachtete 
S m i t h  (Froriep's Tagsb. N. 509, pag. 192 aus The lancet N. XV.
10. April 1850.) bei einem starken Manne, der im trunkenen Zustande 
nach vorn mit ausgestreckten Armen auf den Boden hinfiel. Beide Ober
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armköpfe waren unter die Gelenkflächen des Schulterblattes getreten, 
der Kranke klagte über Taubheit und Unbeweglichkeit beider oberen 
Extremitäten. Im Anfänge wurde das Leiden verkannt, erst S. stellte 
die richtige Diagnose und bewerkstelligte die Einrichtung, indem er, 
die Ferse in die Achselgrube stemmend, auf den Vorderarm einen kräf
tigen Zug ausübte. Äehnliche Fälle beobachteten C o o p e r  und S k e y ;  
Co o  p e r  sah diese doppelte Verrenkung bei einem Manne entstehen, 
der mit horizontal gehaltenen Händen von einer Brücke in den Fluss 
sprang, S k e y  bei einem Fleischer, der ein Kalb mit beiden Händen in 
die Höhe hob, welches rücklings sodann über seinen Kopf herabfiel.

Zur Entstehung einer Ycrrcilkuilg des Akroilliillcildcs der Clavi- 
Cllla nach unten sind nach Ul i de  (Deutsche Klinik N. 28, pag. 319) 
folgende Bedingungen nöthig: 1. Eine Gewalt, welche das Acromium 
hinauf und zugleich etwas nach einwärts dreht, so dass der Winkel, 
welcher durch die imaginären Linien vom Acromium zur Spitze des 
Rabenschnabelfortsatzes, und von diesem horizontal durch die Cavifas 
glenoidea gebildet wird, und im normalen Zustande 30° beträgt, dann 
ein Winkel von 45—48° wird. Es ist dies deshalb nöthig, damit das 
Ligamentum acromioclaviculare zerreisst, die Clavicula ihre Stütze ver
liert, und sie selbst weder durch das heftige Andringen auf den Pro
cessus coracoideus zerbricht, noch letzterer von ihr gebrochen wird. 
2. Zerreissung einzelner Fasern des Kappenmuskels an dem concaven 
Rande des Schlüsselbeins, einiger inneren und vorderen Fasern des M. 
deltoideus und des Ligamentum acromio-coracoideum, damit das Schlüssel
bein ungehindert unter das aufstrebende Acromium des Schulterblattes 
treten könne. In dem von ihm beobachteten Falle war der Kranke 
rücklings von einer Leiter auf den Boden herabgestürzt, ohne letzteren 
mit dem Kopfe, sondern nur mit den Schultern zu berühren, die auf 
diese Weise stark nach oben bewegt wurden. Das Schulterblatt war 
um etwa 2 */2 Centimeter dem Brustbeine mehr genähert, sein unterer 
Winkel von den Rippen abstehend und nach aussen gerichtet. Die 
Schulter erschien bei aufrechter Stellung höher, das Acromium ragte 
bedeutend vor, die Fossa supra- und- infraclavicularis war sehr vertieft, 
und am tiefsten Punkte derselben, besonders bei nach rückwärts ge
drängter Schulter das Akromialende des Schlüsselbeins deutlich zu füh
len. Der Arm schien verlängert, im Ellbogengelenk gebeugt, vom Thorax 
abstehend und nach einwärts gerollt. Active Bewegungen waren sehr 
erschwert, bei passiven fühlte man ein deutliches Knarren an jener 
Stelle, wo das Akromialende des Schlüsselbeins zwischen Acromium und 
dem Oberarmkopf gelagert war. Durch ein forcirtes Zurückziehen der 
Schultern und Herabziehen des Arms gelang es, die Clavicula nach oben
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zu bewegen, und ein passender Verband erhielt dieselbe dann in ihrer 
normalen Lage.

Bei Schusswunden macht G o e t z  (Deutsche Klinik N. 25, pag. 283.) 
auf den merkwürdigen Umstand aufmerksam, dass eine Kugel auf 2" 
tief eindringen, ja  selbst den Knochen verletzen kann, und doch ohne 
alle Kunsthilfe gleich nach dem Eindringen Mieder zu derselben Eintritts
öffnung herausfällt. Derlei Wundcanäle beobachlete er am Olekranon, 
unter dem grossen Rollhügel, am Ilumerus und den Mittelfussknochen. 
ln allen diesen Fällen waren die getroffenen Stellen mit einer mehr 
weniger resistenten und elastischen Bekleidung, entweder Leder oder 
fester guter Leinwand bedeckt, und der Knochen dicht unter der Haut 
gelegen. Hiezu ist ferner immer ein geringer Grad von Propulsionskraft 
der Kugel nöthig, die dann entweder durch die Elasticität der etwa un
verletzten Bekleidung oder bei gewissen Bewegungen wieder herausge
schnellt wird. Die Umgebung der Wunde ist dabei immer mehr suggi- 
lirt, als beim wirklichen Eingedrungensein und Verbleiben der Kugel. 
Rathsam ist es daher immer, bei Schusswunden, wo die Ausgangsöffnung 
fehlt, die Kleider genau zu untersuchen, die dann entweder ganz unver
letzt, oder durchlöchert sind; oft ist das obere Kleidungsstück u n 
versehrt, das innere hingegen gerissen. Das ängstliche Herumsuchen 
nach der Kugel in solchen Fällen wäre daher nicht allein fruchtlos, son
dern auch nachlheilig.

Ben einzeiligen Cil'Kclscllllitt bei Gliedern mit zwei Knochen 
verübt R o s s  (Deutsche Klinik N. 24 pag. 271) folgendermassen: Nach
dem die Haut zurückgezogen, ward das Messer durch alle Weichtheile, 
vorn und hinten jedoch kräftiger, als nach der äussern und innern Seite, 
derart geführt, dass die Wunde die Form eines liegenden Ovals erhält, 
und sodann die tiefen Muskeln mittelst der Catehne getrennt. Indem 
nun durch eine Longuette alle Weichlheile kräftig in die Höhe gezogen 
werden, trennt man dieselben von jedem einzelnen Knochen auf eine be
stimmte Höhe ab und schreitet erst dann zum Absagen der Knochen- 
Dadurch entstehen in der Amputationswunde zwei Halbtrichter mit nach 
innen gerichteten Seitenrändern, die sich beim Verbände genau an einan
der legen lassen. Beim ersten Heraufziehen der Weichtheile darf aber 
kein grösser Druck ausgeübt werden, indem sonst die Muskeln zu weit 
in die Höhe gezogen und daher zu weit abwärts durchschnitten werden.

Bei Seoliosis traumatica betrifft die Verletzung nach W e r n e r  
(Medicin. Zeitg. N. 26 pag 123) entweder nur die Umgebung der Wir
belsäule oder die Wirbel selbst. Im erstem Falle ist Schmerz oder ein 
dunkles Gefühl von Taubheit vorhanden, und der Verletzte biegt, wenn 
der Schmerz oberflächlich ist, die Wirbelsäule von der verletzten Stelle 
weg, ist er dagegen tief und anhaltend, so krümmt der Kranke die
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Wirbel nach dieser Seite hin. Da sich Erwachsene mehr beherrschen, 
als Kinder, so wird sie bei letztem auch weit häufiger beobachtet, wo 
sie auch einen bedeutenden Grad von Permanenz zeigt. Nie sah W. 
bei Sc. träum, eine einfache Krümmung der Wirbelsäule, sondern immer 
war sie entweder eine S-förmige oder Schlangenkrümmung. Diese Ge
genkrümmungen erfolgen auch nicht successiv, sondern meist gleichzeitig, 
und weichen, wenn sie mehrfach sind, nur wenig vom Perpendikel ab- 
gewöhnlich ist die grösste Abweichung an dem Brustwirbeln zu bemerken 
und beträgt da */a—2". Die convexe Seite des Brustkorbs tritt nur 
wenig vor, häufig steht die Schulter der concaven Seite niedriger. Ist 
der Schmerz geschwunden, sind die Blutextravasate ohne entzündliche 
Erscheinungen aufgesaugt und allenfalls vorhandene wunde Stellen wie
der geheilt, so verschwindet die Skoliose, wenn sie nicht lange gedauert, 
ganz, währte sie aber über 3 Wochen, und verharren die Kranken in 
der abnormen Stellung, wiewohl sie die Wirbelsäule, wenn sie wollen, 
gerade richten können, so kann es zur keilförmigen Verbildung der Wir
belkörper kommen. Von der habituellen Skoliose unterscheidet sich diese 
Form durch das gleichzeitige Auftreten mehrfacher bogenförmiger Krüm
mungen und die beharrliche Renitenz der Rückenmuskeln; beide diese 
Symptome hat sie zwar auch mit der Scoliosis rheumatica gemein, von 
der sie sich aber durch die Entstehungsweise unterscheidet. Die Behand
lung der Scoliosis traumatica erfordert zunächst die Entfernung der Ur
sache und Behebung der Schmerzen, haben letztere aufgehört, so berede 
man den Kranken, die Renitenz aufzugeben und bewege die Wirbelsäule 
mehrmals des Tages hin und her; kann sich der Kranke dennoch nicht in 
gerader Richtung erhalten, so muss die Orthoplastik in Anwendung 
kommen. — Ganz dieselben Verhältnisse, wie bei Sc. traumatica bieten 
sich bei der Sc. illflaiUlliatom (Medicin Zeitg N. 32 pag 151.) dar. 
Auch hier veranlasst der Schmerz in einem entzündeten Theile den 
Kranken, willkührlich dem Rückgrate eine solche seitliche Stellung zu 
geben, die wenn auch nicht in der That, so doch ihrer Meinung nach 
den Schmerz lindert oder seiner Vermehrung vorbeugt. Auch hier ent
steht die Krümmung plötzlich und wird gleich vom Anfang an stetig, 
durch willkührliche Renitenz der Muskeln festgehalten, lässt sich also 
umkrümmen, wenn nur der Kranke es zugibt, wozu er sich aber weit 
schwerer als bei der Sc. traumatica entschliesst, weil die Schmerzen sich 
hier ungleich heftiger äussern. Die Krümmung verschwindet hier wohl 
von selbst, sobald die Entzündung behoben ist, vorausgesetzt, dass sie 
nicht zu lange dauert, oder der Kranke schon an sie gewöhnt ist. Auch 
Narbenbildungen als Folge der Entzündung können unwillkührlich zur 
Beibehaltung der Krümmung zwingen. Der Unterschied zwischen Sc. in- 
flammatoria und traumatica besteht ferner darin, dass im Anfang nur eine
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einfache Krümmung beobachtet wird und die Gegenkrümmungen entwe
der gar nicht, oder erst beim Herumgehen erfolgen. Sitzt die Entzün
dung in der Wirbelsäule, so erscheint der Krümmungsbogen kurz und 
steil, und begreift nur einige Wirbel, ist sie ausserhalb derselben, so be
merkt man einen langgedehnten sanften Bogen mit massiger Rotation der 
Wirbel nach der concaven Seite hin. — Bei Abscessen am hinteren Theile 
des Halses und dem Nacken wird der Kopf nach vorn und gegen die 
gesunde Seite geneigt, die Hals- und- obern Brustwirbel krümmen sich 
daher convex nach der leidenden Seite und ziehen meist sämmtliche 
Brustwirbel in ihren Bogen hinein, wozu, wenn der Kranke herumgeht 
sich meist noch eine leichte Gegenkrümmung der Lendenwirbel hinzuge- 
gesellt. Nach entleertem Abscess wird zwar der Kopf wieder gerade ge
stellt, aber die Cervicodorsal Krümmung verbleibt und wird durch die 
nachbleibende empfindliche Narbe noch unterhalten. Dauert diess längere 
Zeit, so kommt es auch da zur keilförmigen Verbildung. Omalgie und 
Omarthrocace bedingen ebenfalls eine Cervicodorsalkrmmüung, die aber die 
Convexität ihres Bogens der gesunden Seite zuwendet, indem der Lei
dende den Arm gehoben, zuweilen auch gesenkt hält, und den Ellenbogen 
an die Seite des Rumpfes anpresst, diese also einbiegt, theils um den 
Gelenke die grössle Ruhe, dem gesunden Arme aber grössern Spielraum 
zu seinen Bewegungen zu gestalten. Meist ist hier die keilförmige Ver
bildung der Wirbel die Folge, die Verkrümmung selbst wird aber wegen 
ihrem sanften Krümmungsbogen und weil das Armgelenkleiden, die ganze 
Aufmerksamkeit in Anspruch nimmt, selten Gegenstand eines Curversu- 
ches. Coxalgie und Coxarthrocace bedingen ungemein häufig Lumbal- 
scoliosen. Die Krümmung neigt sich da constant mit ihrer Convexität 
der gesunden Seite zu, so dass die kranke Lliifte bedeutend vorsteht und 
über ihr die Flanke einfällt, während über der gesunden die Taille ganz 
verschwindet und durch eine Hervorragung der untern Rippen ersetzt wird. 
Die Krümmung begreift meist alle Lendenwirbel, zieht wohl auch die 
untersten, seltener alle Brustwirbel in ihren Bereich. Das Hüftbein der 
kranken Seite steht höher, weniger, weil durch die Verschiebung des 
Schenkelkopfes nach aussen und oben der Psoas und Iliacus internus ge
dehnt werden und durch ihre Anspannung das Becken heben, als weil 
der Kranke zur Linderung der Schmerzen diese Stellung willkührlich 
annimmt. — Ebenso bedingen Pneumonie und Pleuritis, besonders bei 
ihrem Ausgang in Eiterung, eine sanfte Krümmung der Brustwirbel mit 
massiger Rotation, deren Convexität nach der gesunden Seite hin sich rich
tet, wobei die erkrankte Seite sich einbiegt und einfällt. Die Ursache dieser 
Krümmung liegt weniger im atmosphärischen Drucke auf die Thoraxwand 
nach entleertem Exsudate, noch in einer Coarctalion des exsudirten Faser
stoffs, sondern im Willen des Kranken selbst, der willkührlich, wie bei an-
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dern Formen der Sc. inflamm., die kranke Seite einbiegt, um sich vermeint
lich dem Schmerze zu entziehen. Dem Entstehen dieser Form von Skoliose 
kann man nur Vorbeugen, wenn man den Kranken wahrend der Entzün- 
dungs -, noch mehr während der Vernarbungsperiode hindert, die ge
krümmte Lage anzunehmen. Am besten ist die Rückenlage; der individuelle 
Fall müsste hier aher immer berücksichtigt werden. Dr. Moraweh.

A u g e n h e i l k u n d e .
Durch die Untersuchung von Menschen- und Thieraugen aus allen 

Classen mit besonderer Berücksichtigung derjenigen Thiere, bei denen 
sich aus ihrer Lebensweise auf ein ausgebildetes AccOlUOdatiODSVCftllÖgCll 
schliessen lässt, will Dr. W. R o t h  (New-Yorker med. Monatschft. 1852, 
Nr. 2 ,  3) bei Vögeln und Menschen zwei zu antagonistischer Wirkung 
angeordnete Muskelpaare entdeckt haben, die sich constant nachweisen 
lassen sollen und nach ihrer Lage und Anheftung der Locomotion der 
Linse vorstehen. Er hat diese musculi accomodatorii, einen prolrahens 
und einen retrafiens lentis, sowohl im Präparate vielen seinen Collegen 
vorgelegt, als auch ihre musculöse Structur unter dem Mikroskop nach
gewiesen, Bei Vögeln sind es animale, bei Menschen organische Muskel
fasern. Es liegen diese Muskeln zwischen Sklerotica und Chorioidea ring
förmig im ganzen Umfange der Membranen. Der prolrahens lentis in der 
zwischen Iris und grössten Linsencircumferenz liegenden Zone ausgebrei
tet, entspringt vom vordem Umfange der innern Wand der Sklerotica in 
der ganzen Ausdehnung des S ch lem m 'sch en  Canales und heftet sich an 
den Theil der Chorioidea, der als corpus ciliare der Linse anliegt (er ist 
bereits lange bekannt und entspricht dem M. tensor chorioideae B rü ck e 's  — 
dem Ciliarmuskel Todd ' s  und Bo wma n ' s ) .  Der retrafiens lentis entspringt 
ebenfalls von der Sklerotica etwas weiter nach hinten, als der erste Be
ginn der faltigen Erhebungen in der Chorioidea zur Bildung des corpus 
ciliare und heftet sich mit seinen nach vorne laufenden Fasern, dem 
vorigen gegenüber, an den Ciliarkörper.

Dass nicht blos für die einfachen Farbenstrahlen des Spectrums, 
sondern auch für die zusammengesetzten FavltCll der Pigmente die 
auf die Mischung der Farbenstoffe gegründeten Gesetze des Zusammen
wirkens nicht mehr haltbar seien, sucht I l e l m h o l z  (Müller's Arch. 
1852, 4) durch Versuche darzuthun. — Er bediente sich hiezu eines 
höchst einfachen Mittels, durch welches es möglich wird, sämmtliche 
Combinationen zweier prismatischen einfachen Strahlen in allen Abstufun
gen ihrer relativen Stärke herzustellen und ungestört von anderen Farben
eindrücken zu beobachten. Er schneidet nämlich in einen schwarzen 
Schirm zwei hinreichend schmale ( '/4'"  breite) Spalten ein, welche zu-
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sammen ein V bilden. Beide sind unter 45° gegen den Horizont geneigt, 
stossen mit ihren unteren Enden zusammen und schliessen somit einen 
rechten Winkel zwischen sich ein. Nach diesen Spalten sieht man aus 
genügender Entfernung (12 Fuss) durch ein Fernrohr und Prisma hin. 
Das Prisma ist dicht vor dem Objectivglase des Fernrohres in der Stel
lung der kleinsten Ablenkung befestigt, und die Kante seines brechenden 
Winkels steht vertical. Es ist bekannt, dass man durch ein verticales 
Prisma, nach einer verticalen Spalte blickend, ein rechteckiges Spectrum 
sieht, in welchem die Farbenstreifen und die Frauenhofer’schen Li
nien vertical verlaufen. Sieht man durch ein verticales Prisma nach 
einer schiefen Spalte, so bekommt das Spectrum die Form eines schief
winkeligen Parallelogramms mit 2 horizontalen und 2 der schiefen Spalte 
parallelen Seiten, wobei die Farbenstreifen und die Frauenhofer’schen Li
nien natürlich hier auch der Spalte parallel laufen. Sehen wir nach 
unserer zusammengesetzten Winkelspalte, so decken sich die Spectra 
ihrer beiden Schenkel theilweise, und da in dem einen die Farbenstreifen 
von oben links nach unten rechts, im ändern von oben rechts nach unten 
links verlaufen, so durchschneiden sie sich gegenseitig unter rechten 
Winkeln. Jeder Farbenstreifen des einen schneidet in dem beiden Spectren 
gemeinsamen F’elde jeden des ändern und wir bekommen somit gleichzeitig 
sämmtliche Combinationen, welche aus je 2 einfachen Farben gebildet 
werden können. — Um die relative Intensität der gemischten Farben 
ändern zu können, brachte Verf. das Prisma aus seiner verticalen Stel
lung in eine mehr oder weniger schiefe, indem sich seine Fassung, mit 
der es an das vordere cylindrische Ende des Fernrohres befestigt war, 
um dieses als Achse drehen liess, und es so in jeder beliebigen Stellung 
gegen den Horizont gebracht werden konnte. Die Lichtintensität des 
Spectrums wird hier aus dem Grunde eine andere, weil der scheinbare 
Flächenraum des Spectrums zu dessen Beleuchtung dieselbe Lichtmenge 
verwendet wird, durch die Drehung des Prismas um die Achse des Fern
rohres geändert wird. Diese Aenderung tritt vorzüglich in den Winkeln 
des Parallelogramms auf; der Flächeninhalt eines solchen ist aber am 
grössten, wenn es rechte Winkel hat, und wird um so kleiner, je schie
fer die Winkel werden. Da nun die Menge des Lichtes eine gleiche bleibt, 
so muss die scheinbare Helligkeit des Spectralbildes am kleinsten sein, 
wenn es erleuchtet ist und desto heller werden, je  grösser der Winkel 
zwischen beiden wird. Man wird desshalb in den beiden Spectren, die 
die beiden Schenkel der oben angegebenen Winkelspalte geben, durch 
die Drehung des Prisma um die Achse des Fernrohres Variationen in 
jedem beliebigen relativen Verhältnisse ihrer Helligkeit hervorrufen können. 
Je heller man auf diese Weise ein Spectrum macht, desto näher rücken 
seine Farbenstreifen zusammen, um daher die Reinheit der Farben nicht
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zu sehr zu beeinträchtigen, ist es rathsam, stärkere Unterschiede der Hel
ligkeit nicht auf die oben beschriebene Weise hervorzubringen, sondern 
dadurch, dass man dünnere oder dickere, geölte oder nicht geölte Papier
blättchen hinter die eine Spalte bringt. Des Verf. Beobachtungen haben 
nun folgende von den bisherigen Ansichten zum Theile auffallend ab
weichende Resultate ergeben: 1. Roth gibt mit Orange ein röthlicheres 
Orange, mit Gelb Orange; die gemischten Farben unterscheiden sich nicht 
wesentlich von den Abstufungen des Orange, die in dem einfachen Spec
trum Vorkommen. Mit Grün gibt es ein Gelb, welches weniger gesättigt, 
fahler ist, als das einfache Gelb, und bei vorwaltendem Roth durch Orange 
in Roth, bei vorwaltendem Grün durch Gelbgrün in Grün übergeht. Mit 
den grünblauen Tönen des Spectrums entsteht eine fleischfarbene, mit 
den himmelblauen eine rosarothe Farbe, welche bei überwiegendem Blau 
in weissliches Violett, mit überwiegendem Roth in Carminroth übergeht. 
Vereinigt man endlich das Roth mit weiter nach dem Ende des Spectrums 
hingelegenen indigoblauen oder violetten Strahlen, so bekommt man ein 
immer dunkleres und gesättigteres Purpurroth. 2. Orange mit Gelb gibt 
ein gelblicheres Orange, mit Grün ein fahles Gelb, mit Blau fleischfar
bene Töne, die bei Indigo und Violett in Carminroth übergehen. 3. Gelb 
mit Grün gibt ein grünliches Gelb, ähnlich den dazwischen gelegenen 
Farbentönen des Spectrums. Mit Himmelblau gibt es ein schwachgrün
liches Weiss, mit Indigoblau reines Weiss, mit Violett ein schwach fleisch
farbenes Weiss, was bei überwiegenderem Violett in weissliches Violett, 
bei überwiegenderem Gelb in weissliches Gelb übergeht. 4. Grän gibt 
mit Blau Grünblau, mit Indigo ein Hellblau, welches aber viel matter 
und weisslicher ist, als das des Spectrums; ebenso mit Violett Hellblau.
5. Blau mit Indigo gibt die dazwischenliegenden Töne, mit Violett ein 
Dunkelblau, was weniger gesättigt ist, als das Indigo des Spectrums.
6. Indigo mit Violett die dazwischenliegenden Töne. — Die auffallendste 
und von den bisherigen Ansichten abweichendste Thatsache ist die, dass 
unter den Farben des Spectrums nur 2 Vorkommen, welche zusammen 
reines Weiss geben, also Complementärfarben sind, nämlich Gelb mit 
Indigoblau, aus deren Verbindung man bisher fast immer Grün entsprin
gen liess. Das Gelb, was man zu dieser Mischung gebraucht, darf weder 
in das Orange, noch in das Grünliche ziehen und wird unter den Pig
menten am besten durch Chromgelb wieder gegeben; das dazu gehörige 
Blau hingegen besser durch dunkles Ultramarin, als das mehr violette 
Indigo. Diese Angaben über das Zusammenwirken der prismatischen 
Farben weichen erheblich von denen ab, welche man aus der Mischung 
von Farbstoffen gewonnen hatte. Der Grund des Widerspruches, beson
ders darin, dass Gelb und Blau nicht Grün, sondern höchstens ein schwach 
grünliches Weiss geben sollten, wird vom Verf. durch eine kurze und



102 A u g e n h e i l k u n d e .

höchst einfache Ueberlegung, wie Farbestofle auf das Licht wirken, klar 
gemacht. Er weiset nach, dass Mischung der Farbestoffe und Zusammen
setzung der Farben zwei durchaus verschiedene Vorgänge sind und dass 
die durch die erstere gewonnenen Erfahrungen durchaus keinen Schluss 
auf die letzteren gestatten. Nur wenn wir es mit zwei im Spectrum 
wenig von einander abstehenden Farben zu thun haben, gibt die Zu
sammensetzung des farbigen Lichtes fast dieselben Resultate, wie die Mi
schung der Pigmente, weil dann die zusammengesetzte Farbe den zwi
schenliegenden Farbentönen des Spectrums ähnlich ist. Verf. führt ferner 
noch zwei andere Methoden an, das von Pigmentfarben kommende Licht 
zusammenzusetzen, bei denen man Resultate erhält, welche ganz den bei 
der Zusammensetzung ähnlicher prismatischer Farben erhaltenen entspre
chen. Die erste ist die Vereinigung der Farben auf dem Farbenkreisel. 
Bei Anwendung von Gumigutti oder Chromgelb und Bergblau oder Ultra
marin und schneller Umdrehung erhält man ein reines Grau. Die andere 
Methode fand Verf. noch nicht beschrieben, sie ist aber sehr bequem und 
von dem Uebelstande frei, dass die Mischfarben das graue Ansehen wie 
auf den Farbenscheiben bekommen; man kann durch sie wirklich Weiss 
aus complemenlärgefärbten Pigmenten erzeugen. Man stelle eine Glas
platte mit planen Flächen senkrecht auf einer Tischplatte auf und lege 
vor ihr eine gefärbte Oblate hin. Diese sieht man in der Glasplatte ge
spiegelt und der scheinbare Ort ihres Spiegelbildes ist jenseits der Platte 
und ebenfalls auf der Oberfläche des Tisches. Man kann nun genau an 
dieselbe Stelle, wo sich scheinbar die gespiegelte Oblate befindet, eine 
andere eben so grosse aber anders gefärbte hinlegen, welche der Be
obachter durch das spiegelnde Glas hindurchsieht. Sein Auge wird dann 
von zwei Strahlen getroffen, welche beide von ganz demselben Körper 
auszugehen scheinen, die einen dem durchgegangenen, die anderen dem, 
gespiegelten Lichte angehörig. Es erscheint ihm desshalb eine Oblate 
deren Farbe aus denen der beiden wirklich vorhandenen Oblaten zusarr.-' 
mengesetzt ist. So zusammengesetzte Farben geben dieselben Resultate, 
die Verf. aus der Vereinigung prismatischer Farben gewonnen hatte. — 
Zum Schlüsse gibt Verf. eine kleine Tabelle zur Uebersicht über die Com- 
binationen je  zweier Farben, bei welcher er die fünf Farben: Roth, Gelb, 
Grün, Blau, Violett zu Grunde legt, durch deren Vereinigung die Farben 
des Spectrums genügend gut wiedergegeben werden können.

G u l z  hatte in der letzten Zeit abermals Gelegenheit, die beim Militär 
herrschende Augenkrailkheit und zwar bei der italienischen Armee zu 
beobachten (Wien. Wochenschft. 1852, Nr. 27). Er sah sie in Padua, Rovigo, 
Ferrara, Bologna, Florenz, Siena, Pisa, Ancona, Pesaro, Sinigaglia, Rimini, 
Mantua und zuletzt in Venedig. Die Anzahl der Erkrankten war eine betrü
bende, im Ganzen bei 2000. Um einige statistische Daten herauszuheben, hatte
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das 1. Bataillon der Oguliner 987 Kranke, das 3. Bataillon Stephan 50% , 
die 8. Sanitätscompagnie 3 0 % ,  die Artillerie und das Fuhrwesen sehr 
wenig, die Jäger 1 % ,  die Cavallerie beinahe keine Kranke. G. nimmt 
keinen Anstand, die Erzeugung eines Kasernmiasmas als die nächste Ur
sache der Krankheit anzunehmen. Der Soldat, der munterer und lustiger, 
seine freie Zeit weniger in der Kaserne zubringt, z. B. der Deutschmeister, 
wird auch seltener ergriffen, während z. B. die Oguliner, die in einem 
Kloster zu Bologna gedrängt untergebracht, mit der dem Grenzer eigen
tüm lichen  Unreinlichkeit und von Heimweh befallen, den grössten Theil 
des Tages heimische Lieder singend in ihren Kasernen zubringen, am 
meisten befallen werden. Von der Cavallerie und den Jägern, die am 
meisten dislocirt untergebracht sind, werden wenige ergriffen, ebenso 
kennt man keine Beispiele, dass ein Privatdiener oder ein Ober- und 
Unterofficier ergriffen worden wäre. — Was das Contagium anbelangt, 
wird es häufiger zu hoch als gering angeschlagen; von dem verdunsteten 
Contagium ist G. nicht überzeugt und findet in der miasmatischen An
steckung ohne Mühe den Schlüssel aller Erscheinungen. Als Epidemie 
könnte man die Krankheit beim Katarrhe noch gelten lassen, als Blen
norrhoe und Trachom aber ist eine Epidemie nicht denkbar. Man führt 
den Krieg als Ursache an , aber nicht der Krieg als solcher ist es , son
dern seine Folgezustände, besonders die Concentrationen nach Feldzügen, 
und da sind die vorhergegangenen Strapazen die vorbereitenden Ursachen.

Die Diagnose und Eintheilung der Horiiliailtgcschwürc gründet 
F r ö b e l i u s  (M. Zg. Russl. 1852 N. 15) auf die verschiedene Stärke 
des Glanzes und a u f das mehr oder weniger Gehrochenwerden und Ver
zerren des Spiegelbildes, welches ein leuchtender Körper auf der dem 
Lichte zugewendeten höchsten Stelle der Hornhaut erzeugt. Er unter
scheidet den Typus des fortschreitenden und des verheilenden Geschwü
res. Im 1. Falle sehen wir dasselbe, sei es wo und von welcher Form 
immer, bei der seitlichen Betrachtung des Spiegelbildes, von scharf ab- 
gegränzten, häufig gezackten oder gefetzten Lichtstreifen umgeben, die 
je  nach der Form des Geschwüres eine dunklere Mitte von runder, 
ovaler oder unregelmässiger Form umschliessen. So verhält es sich bei 
einem oberflächlichen (Epitelialsubstanzverlust). —- Hat aber das Ge
schwür bereits mehrere Lamellen zerstört, so erkennt man, zumal mit 
der Loupe, mehrere scharfe terassenförmig concentrische Lichtcontouren, 
welche jede einzelne, sich durch ihre weissglänzende Farbe und Licht
reflexion von den tieferen Stellen im Grunde des Geschwüres unterschei
den, und zwar werden die tieferen immer kleiner, bis zuletzt die dun
kelste Stelle die Spitze des Kraters, also die tiefste Stelle des Grundes 
stecknadelkopfgross ist, und von den erhabeneren Stellen vollkommen 
beschattet wird. — Bei dem zur Verheilung neigenden Geschwüre, und
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zwar schon beim oberflächlichen, bemerken wir keinen scharfen Licht
rand an dem Saume des Geschwürgrundes, sondern das Spiegelbild ist 
zwar gebrochen, aber die Contouren desselben verlieren sich sanft nach 
beiden Seiten, was durch die Abrundung der Geschwürsränder nach 
dem Grunde zu geschieht, wodurch sich der tiefer gelegene Grund weni
ger scharf abgränzt. Ist das Geschwür tiefer, so sehen wir zwar die 
concentrischen Lichtstreifen, von denen die hellsten, also erhabensten 
Stellen mit den tieferen aber dermassen verschwimmen, dass das ganze 
Geschwür einen gleichsam ausgebreiteten, getrübten, verschobenen, aber 
doch zusammenhängenden Schein des Spiegelbildes wiedergibt. Eine 
Profdansicht eines verheilenden Geschwüres nimmt eine flache, schalen
förmige Form mit abgerundeten, wellenförmig sie umgebenden concen
trischen Rändern an, nicht mehr jene gezackte unebene Kraterform, des 
zerstörenden Geschwüres. — Diese beiden, nach physikalischen Zeichen 
bestimmten Hauptfypen des Hornhautgeschwüres betrachtet Verf. in thera
peutischer Hinsicht als die fundamentalen und glaubt, dass es jedenfalls 
für den praktischen Arzt zweckmässig ist, die unendliche Zahl der Ein- 
theilungen, nach anderen Principien in diese beide Typen aufgehen zu 
lassen. Mit diesen physikalischen Vorgängen im Geschwüre sucht Verf. 
gleichzeitig die pathologischen in Harmonie zu bringen, und betrachtet
dieses vollständige Geschwürsbild nicht allein gesondert, sondern wie
derum zusammen mit den pathologischen gleichzeitigen Zuständen der 
übrigen Hornhaut, als auch der dieselbe umgebenden Gewebe des Au
ges. — Nach dieser ßeobachtungsweise ergeben sich am Krankenbette 
3 scharf bezeichnete Krankheitsbilder: das gereizte und das torpide fort
schreitende, ferner das verheilende Hornhautgeschwür. — Die locale Be
handlung beim gereizten fortschreitenden Hornhautgeschwür besteht in 
milden schleimig öligen Mitteln, um die Geschwürsfläche von den schar
fen Augenflüssigkeiten zu schützen, bei sehr entzündeten Geschwüren 
werden Kälte und Blutegel angezeigt sein. Als Hauptmittel des torpid 
fortschreitenden Geschwüres stehen die Adstringentia, das salpetersaure 
Silber und die Tinct. op. crocata oben an. — Beim verheilenden ist die 
exspectative Behandlung die Beste. — Unter der allgemeinen Behandlung 
versteht Verf- die gegen das ursprüngliche Blut- oder Nervenleiden ge
richtete. Da jedes nicht durch äussere Schädlichkeiten hervorgebrachte 
Augenleiden gleichsam nur ein Symptom einer constitutionellen Krank
heit ist, so hält Verf. auch diese allgemeine Behandlung für die rationell
ste, nur sucht er dieselbe soviel als möglich nach dem einzelnen Falle 
zu individualisiren. Doch sollen auch hier die 3 Typen des Hornhaut
geschwüres ein Kriterium sein für die wichtige Wahl der angewandten 
innern Mittel durch den günstigen oder nachtheiligen Einfluss, den die
selben auf das Hornhautgeschwür ausüben.
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Die Heilung von Ilornhailtflcckcil mittelst Galvanismus erzielte 
T ü r k  in Plombieres (Malgaigne Revue 1862. N. 4) bei einem 30jähr. 
Mädchen, deren beide Augen davon befallen waren. Das angewendete 
Element hatte 6 Centimeters grosse Platten. Der Zinkpol kam in den 
Mund, der Kupferpol in Form eines Ringes berührte die kranke Horn
haut. Wenn die Einwirkung länger als 3—4 Minuten dauerte, bekam 
die Kranke Schwindel, Eckel, heftiges Pulsiren der Schläfearterien. Kalte 
Waschungen und besonders Elektrisiren der untern Extremität mittelst 
des Brettonschen Apparates machten als Gegenmittel diese Zufälle bald 
verschwinden. Nach 42maliger Anwendung auf dem rechten (schlechtem) 
und 4maliger Anwendung auf dem linken Auge war das Resultat derar
tig, dass der Albugo der rechten Hornhaut, der früher diese fast ganz 
einnahm, nun auf das Fünftel seines früheren Volum reducirt wurde, die 
Trübung ist nur noch in den tiefern Schichten der Cornea vorhanden, 
da diese nur schwer dem Einflüsse der Elektricität (wegen der isoliren- 
den Schichten) gehorchen. Die Trübung selbst, die früher milchweiss 
war, ist viel durchsichtiger; das Auge, das seit 10 Jahren nichts sah 
liest nun leicht. Auch am linken Auge ist der Albugo kleiner und 
dünner.

Ein Iriskoloboilt mit dem Reste einer Chorioidealspalte und mit 
Leucosis des Ciliarkörpers, beschreibt v. Amon (Illustr. med. Zg. I. 7.) In 
diesem neuen Falle, der mitten innen steht zwischen dem einfachen Iris
kolobome ohne Bildungsfehler der Chorioidea und Retina und jenem ex
tremen Falle, den derselbe Autor 1831 im 1. Bd. seiner ophthalm. Zeit
schrift beschrieb, war ausser der spaltartig, dünn und sehr durchsichtig 
gebliebenen Sklera nach hinten und unten, ausser dem weiten Hiatus in 
der Iris zwar kein wahrer Spalt mit Gewebedefect in der Chorioidea vor
handen, wohl aber eine dünne pigmentlose Stelle, welche die Gestalt des 
fötalen Chorioidealspaltes hatte, während die Netzhaut in ihrer Ausbildung 
vollendet, ein Foramen centrale mit starkem wallartigen Rande, jedoch 
nicht perforirt, sondern von einem dünnen Häutchen bedeckt zeigte. Diese 
weisse spaltartige Stelle in der Choriodea, welche in diesem Falle zunächst 
das Bemerkenswertheste ist, erklärt v. A. für einen Rest mangelnden 
Bildungsganges in der Schliessung des Choriodealspaltes, derselbe ist 
durch eine dünne Membran, deren Structur an die Farbe und Structur 
der Balkenmenbranen, die man bisweilen an oder in dem Spalte der 
Iris beobachtet, zwar geschlossen, aber die Membran besitzt nur wenige 
und kleine Gefässe und sie ist auch pigmentlos geblieben. Die Stelle bil
det mit der Chorioidea ein Continuum, hat keine ganz scharf abgeschnit
tene Rändergleichung; der Uebergang von der weissen Stelle war bei 
genauer Untersuchung nicht scharf, sondern verwischt, aber glatt. Be- 
achtenswerth ist ferner die hier angestellte Untersuchung hinsichtlich des
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Verhaltens der Circularschicht der Muskelfasern am Pupillarrand ; diesel
ben sind nur bis zum Beginn des Spaltes zu verfolgen, an diesem aber 
nicht mehr aufzufinden, eine anatomische Wahrnehmung, die für die Be- 
wegungsfähigheit der Iris in dem Pupillarrand, nicht aber in der Iris
spalte spricht. A. macht auf 2 Umstände: den sehr breiten Iris
spalt, der ohne sich gegen die Cornea hin zu verengen, fast gleich breit 
bis zum Lig. eil. ist, und die fötale torrn des Auges aufmerksam, welche 
einen Wink für die Diagnose der Spaltungen der tiefern Bulbusmembra
nen geben dürften, ßemerkenswerth war noch die Pigmentlosigkeit in der 
Gegend des Ciliarkörpers. Die feinen schleierartigen fluctuirenden weissen 
Ciliarfortsätze zeigten in ihrem Verlaufe (durch die Loupe) eine grosse 
Menge schöner weisser Gefässe als weissgelben Streifen. Eine mikrosk. 
Untersuchung der pigmentlosen Stelle machte es deutlich, dass dieser 
helle Bing der Choriodea doch nicht alles Pigmentes entbehrte. Die 
Structur des Chorioidealstromes war hier die gewöhnliche, die Pigment
körper waren, wenn auch in geringer Menge vorhanden; je mehr nach 
dem Fundus der Chorioidea hin, desto bestimmter trat die Form und 
Farbe des Pigmentkörpers hervor; je mehr nach vorn, desto heller war 
ihre Farbe und desto unbestimmter ihre Form und Gestalt. Man konnte 
hier den Verlauf der Gefässe dagegen sehr schön unterscheiden und das 
Gefässnetz hatte sein gewöhnliches Ansehen.

Drei anatomische Untersuchungen von mit Dyskoria behaftet gewese
nen menschlichen Augen, veranlassten denselben Beobachter (ibid) zu fol
genden Bemerkungen: 1. Das menschliche Auge, vorzüglich das todte 
aus der Orbita isolirte, das an Dyscoria leidet, verliert den wahrhaft 
menschlichen Ausdruck — es scheint, als wenn derselbe in der Rundung 
der Pupille läge. 2. der Pupillarring fehlt selten; er wiederholt immer 
die Gestallt der abnormen Pupillenform, ist bei Dyscoria nie rund. 3. Bei 
Letzterem fand sich immer irgend eine pathologische Eigenthümlichkeit in 
dem Ciliarkörper oder doch in den Ciliarfortsätzen vor, so dass man dar
auf geführt wird, einen Zusammenhang zwischen diesem und der Ent
stehung der Dyskorie anzunehmen. 4. Das Verhältniss der Längenmus
kel- und Circularmuskelfasern der Iris bei der Dyscoria ist das normale, 
daher die Bewegungsfähigkeit der Pupillen in diesen Fällen.

Von dem als Koi’CStcnOllia congenitum schon früher beschriebenen 
und abgebildeten Auge liefert derselbe (ibid) den Sectionsbefund. Zu
nächst war hier die mangelhafte Beschaffenheit der Ciliarfortsätze bemer- 
kenswerth. Die Ausbildung des eigentlichen Ciliarkörpers hat ebenso 
wenig stattgefunden, als die Abschnürung desselben zu den sogenann
ten Ciliarfortsätzen. Statt einer Erhebung derselben zur Bildung eines 
erhabenen Ringes durch Ablagerungen von Pigment sieht man nur ein 
zirkelförmiges Einfalten; die einzelnen Falten liegen nicht dicht, haben
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grössere Abstände unter sich und gehen dann direct, ohne an der Stelle 
der Ciliarfortsätze sich abzuschnüren über die Verbindungsstelle von 
Chorioidea und Iris, von jezt an pigmentbedekt, zu der Pupille. Die 
Stelle des Peristoma Döllingeri ist pigmentlos; die Irissubslanz grösser 
ausgebreiteter als gewöhnlich und dadurch die nicht regelmässige Pupille 
kleiner. Auf der hintern Fläche der Iris, an der jene zirkelförmige ovale 
Abzeichnung, die auf der ändern Fläche so deutlich hervortritt, fehlt, ist 
keine Spur eines Pupillarringes wahrzunehmen. Auf der Uvea ist statt 
einer schwarzen Pigmentlage eine braune. Es liegt hier der Gedanke sehr 
nahe, dass die über das gewöhnliche Maas von Grösse und Ausbreitung 
vorhandene Iris dadurch zu dem Excess des Wachsthums gekommen sein 
dürfte, dass das für die Bildung des Ciliarkörpers und der Iris bestimmte 
Maas von Bildungskraft bei der geringen gleichsam vernachlässigten Aus
bildung des Ciliarkörpers sich im Uebermaas auf die Iris geworfen hat. 
Die Natur hat dabei 2 Organe, die sie in getrennt auf einander folgenden 
Absätzen getrennt bildete, einigermassen verschmolzen, denn Chorioideal- 
rand und Iris sind durch die langen Choriodealfalten innigst verbunden. 
Das Fehlen des Pigments auf der Stelle des Peristoma Döllingeri deutete 
ebenfalls auf eine tief liegende pathologische Richtung in der Bildungs
fähigkeit. Dieser Zustand erinnert an die angeborne Leucosis derselben 
Stellen, die wir oben beim Iriskolobom kennen gelernt haben.

Mit dem Namen h’idorfiastasis COllgeilifa belegt derselbe (ibid,) 
einen noch nicht beschriebenen Bildungsfehler des menschlichen Auges,
den er an einem 2jährigen Knaben beobachtete. Die Iris war braun,
schön ausgebildet, maschenartig gezeichnet, mit runder centraler Pupille. 
Nach innen und unten sah man dicht neben dem Cornealrande 2 Oeff'
nungen in der Iris, deren Ciliarrand dort nicht dicht anlag, sondern
bogenartig abstand, durch eine Zunge der Irissubstanz dort angeheftet 
war und dann abermals klaffend abstand. Hiedurch entstanden 2 Late
ralpupillen nebst der centralen. Die Geburt war weder mit der Zange 
vollführt worden, noch hatte nach derselben eine Verletzung stattgefun
den. Die Bewegung in der Centralpupille war torpid, in den lateralen 
Pupillen gar keine wahrnehmbar. Die Farbe der letzteren war dunkel- 
schwarz, die Sehkraft schien ohne alle Abweichung zu sein. — Verf. 
erklärt diesen Spalt als eine Hemmungsbildung, deren Entstehung gegen 
das Ende des 4. Monates des Fötallebens fällt.

Auf eine besondere Eigenlhümlirhkeit der Hornhaut bei der Sll!l- 
COI1JIllictivallnxatioil der L inse , nämlich auf die geringe Renitenz 
derselben, beim Versuche sie herabzudrücken, wurde auf der Klinik von 
G o s s e l i n  (Gaz. des Höp. 1852, N. 102) aufmerksam gemacht.

Neue Instrumente zur Operation der Katarakt- und Pupillenbildung 
werden von G e r d y  (Gaz. d. Hop. 1852, N. 91) und von F u r n a r i  (Gaz-
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d. Hop. N. 99) mitgetheilt, und durch Abbildungen versinnlicht. (Da 
der Vortheil eines zusammengesetzten, gekünstelten Instrumentes durch 
eine geschickte und geübte Handhabung einfacher Instrumente stets 
überwogen wird, wollen wir auf eine genauere Beschreibung des Mecha
nismus in diesen Erfindungen nicht weiter eingehen, und rücksichtlich 
dessen auf das Original verweisen. Ref.)

Einen Fall von vollkommener Amanrosis während des letzten Dritt- 
theiles der Schwangerschaft, in Folge chronisch entzündlicher Stasis mit 
Produktsetzung in den Meningen, namentlich in der Nähe des Abganges 
der Sehnerven, erzählt A r n o l d  (Würtemb. Correspdzbltt., N. 22).

Der Behauptung von L a n d o u z y ,  dass Amaurose ein Initial Symptom 
der Albuminurie sei, widerspricht R i v i ö r e  (Bull, de ther. I. 42); laut 
eines angeführten Falles kam die Amaurose erst im Verlaufe der Albu
minurie hinzu.

Ueber Compression und Ursprung der Sehnerven t h e i l t Tü r k  (Wien. 
Wochensch. 1852, N. 30) seine Beobachtungen mit. Die erste betrifft 
eine Compression beider Sehnerven durch die Art. corporis callosi, in 
einem Falle, wo das Chiasma durch eine krebsige Entartung in die Höhe 
gehoben und so durch die darüberlaufenden Arterien, und zwar derart 
eingekerbt wurde, dass auf der linken Seite der Nerveninhalt bis auf die 
leere Scheide ganz geschwunden war, während rechts sich der Schwund 
auf zwei Dritttheile erstreckte. Diesem entsprechend war links voll
kommene Amaurose, rechts theilweise. — Eine 2. Beobachtung betraf 
eine Compression des Sehstreifens durch die unter ihm verlaufenden 
und ihn kreuzenden Art. communicantes posteriores, bei Hydrocephalus 
acutus, durch welchen der Druck von oben nach unten bedingt wurde. — 
Häufiger ist Compression des Chiasma durch Geschwülste in der Nähe 
oder der Umgebung. Ein geringerer Grad kommt bei Hydrocephalus 
ziemlich häufig vor, und ist die Ursache der hier so oft vorkommenden 
Amaurose. In solchen Fällen untersuchte T. den ganzen Tractus des 
Sehnerven mikroskopisch, und fand im Chiasma in 4 Fällen grosse Körn
chenzellen bis weiter eine Strecke im Sehnerven, weiter vorn haben sie 
abgenommen, und waren bei der Eintrittsstelle in die Retina sehr gering; 
nur in einem einzigen Falle reichten sie bis in die Retina; nach rück
wärts vom Chiasma waren sie zahlreich bis zum Corpus geniculatum 
externum. — T. sagt, man könne sich von diesem Vorgänge eine dop
pelte Vorstellung machen: 1. Dass die Zellen nur an jenen Stellen Vor
kommen, die einem stärkeren Drucke ausgesetzt sind, oder 2. dass man 
voraussetzt, dass der Druck nur an dem Chiasma die Zellen erzeugte, 
die anderen Zellen aber nur Anzeichen einer secundären Atrophie in 
Folge der Lähmung seien, in welche die Tractus optici hinter dem 
Chiasma versetzt werden. — Für die erstere Ansicht könnte man anfüh
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ren, dass alle Stellen, an denen die Zellen Vorkommen, auf einer Gehirn
windung aufliegen und nicht frei im Ventrikel, und dadurch einem stär
keren Drucke ausgesetzt sein könnten. — Erheblicher sind die Gründe 
der zweiten Ansicht, welcher ein ähnlicher Vorgang bei Wirbelcaries 
an der comprimirten Stelle, auch die Lage des Chiasma theils auf 
den Knochen, theils auf der Hypophisis und Sella turcica, entspricht. 
So findet man hei Hydrocephalus das Tuber cinereum durch den Druck 
der Ventrikel blasig hervorgetrieben.

Das Helmholtz’sehe Instrument zur Untersuchung der Retina hält 
F o l l i n  (Gaz. des Hop. 1852, N. 85) für unzureichend, und beschreibt 
einen anderen, ihm zweckmässiger scheinenden Apparat, den er sich 
durch den Optiker Nachet verfertigen liess. — Auch Prof. R u e t e  (der 
Augenspiegel und der Optometer. Göttingen 1852) verbesserte das 
Helmholtz’sche Instrument, und reiht daran eine Anzahl pathologischer 
Fälle, die er hiemit beobachtet hat. L a u e r  in Göttingen verfertigt es 
um 10 Thaler.

Die Verletzungen des Auges durch Schusswaffen sind nach B e r 
t h e r a n d  (Anal, d' Ocul. 1851.1) dreifach: Die Kugel nämlich trifft den Aug
apfel ertweder direct, zerreisst die Häute und und bleibt in der Höhlung des
selben liegen; oder in schiefer Richtung und prallt entweder ab, oder 
bedingt einen Vorfall des unversehrten Augapfels, oder endlich eine Zer
störung der Knochen der Augenhöhle. Diese Cominutivfracturen der 
Augenhöhle, welche Verf. hier besonders berücksichtigt, sind natürlich 
stets von grösser Bedeutung, und zwar besonders desshalb, weil sehr 
oft die Kugeln oder Stücke derselben in die benachbarten Knochen
höhlen (Schädel-, Stirn-, Kiefer- Nasenhöhle) eindringen, und ihre Entfer
nung stets mit grossen Schwierigkeiten verbunden ist. Häufig verur
sachen dieselben gar keine ernsten Zufälle, allein, wenn die Höhle, in 
der sie sich befinden, keinen gehörigen Abzugsweg für die in Folge der 
Reizung durch den fremden Körper gesteigerte Absonderung besitzt, so 
bildet sich eine Fistel, wenn der fremde Körper nicht entfernt wird. 
Man muss daher bei jeder Schussverletzung der fraglichen Gegend auf 
das Genaueste untersuchen, ob nicht die Kugel noch vorhanden ist, eine 
Regel, welche durch einen interessanten Fall aufs Neue bestätigt wird. — 
Zur Hervorrufung der nach Verletzung der Hornhaut bekanntlich oft 
wünschenswerthen Erweiterung der Pupille empfiehlt W h i t e  C o o p e r  
(London. Journ. Nov. 1851. — Schmidt's Jahrb. 7. 1852) die Einreibung 
einer Lösung von 4 Gran Sulf. atropinae in V2 Unze Glycerin in die 
Umgebung des Auges, indem diese Mischung weniger Schmutz verur
sacht, und nicht so leicht trocknet, als das Extr. Belladonnae.

Myopie und Presbyopie hält T a v i g n o t  (Gaz. d. Hop.) für 2 
durchaus entgegengesetzte Zustände, und in den meisten Fällen muscu-
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lösen Ursprunges. — Zur Verbesserung des functioneilen Zustandes des 
Auges bei der Kurzsichtigkeit kennt Verf. nur 2 Methoden: 1. die Augen 
durch schwächere Nummern von Concavgläsern zu einer angemesseneren 
Function zu bringen, und 2. dass man deren Sehkraft, aber mit unbe
waffnetem Auge an immer weiter entfernte Gegenstände übt. Der 1. Me
thode gibt Verf. den Vorzug. Doch ist die Anwendung von Concavglä
sern nicht allein hinreichend. Sobald der Patient an die schwächste 
Nummer (N. 00) gelangt ist, muss man ihn, um den Erfolg so erwünscht 
als möglich zu machen, biconvexe Gläser tragen lassen, indem man mit 
N. 80 beginnt, dann zu N. 72, 00 übergeht. Nach hinreichend langer 
Uebung, die man durch Ruhezeiten unterbricht, sind die Kurzsichtigen 
noch nicht fernsichtig geworden, aber sie haben doch aufgehört, kurz
sichtig zu sein. Sie stehen zwischen der Myopie und Presbyopie in der 
Mitte; sie sehen wie gewöhnlich. Doch räth Verf. diese Augengymnastik, 
da sie manchmal dem Auge selbst schaden kann, nicht immer so weit 
zu treiben. -— Was die Behandlung der Presbyopie betrifft, so lässt sich 
nach Verf. die schon weit fortgeschrittene verbessern, die im Anzuge be
findliche hindern und zwar dadurch, dass man eine Zeit lang biconvexe 
Gläser tragen lässt, so dass die Entwickelung eines gewissen Grades 
von Myopie veranlasst wird. Man kann in der Höhe der Nummern con- 
caver Gläser nach und nach steigen, so dass man von 00 auf 30, ja 
auf 2 0 — IS gehen kann. Zu einer gewissen Zeit ist es leicht, die im 
functioneilen Zustande des Auges eingetretenen Veränderungen zu erken
nen. Die schon mit Presbyopie behaftet gewesene Person-wird nun ohne 
Brille und ohne Anstrengung und Ermüdung in der Entfernung von
8— 10 Zoll lesen können, und zwar mit jener Schärfe der Perception,
wie man sie in Betreff naher Gegenstände bei dem Kurzsichtigen und 
nicht bei dem Fernsichligen findet.

Auf eine bisher noch nicht beschriebene Art ton  ThrällCUSack- 
gcschWillst macht Dr. S i c h e l  (Gaz. des Höp. N. 98) aufmerksam. Er 
beobachtete sie 3mal; in 2 Fällen war es ihm gestattet, die Section an
zustellen. ln dem einen zeigte sich die Geschwulst, welche die Grösse 
einer Haselnuss überschritt, und von ovaler Form war, nach dem Aus
schneiden durch ein dünnes, trübes, röthlichcs Fluidum ausgedehnt, mit 
welchem etwas Blut vermischt war, ohne das der geringste Einriss oder 
ein Geschwür der Schleimhaut nachzuweisen gewesen wäre. Letztere 
war in der oberen Partie der Thränenwege ganz normal, in der unteren
glatt, doch war der Nasencanal vollkommen obliterirt. Um das untere
Orificium dieses Ganges bildet die Schleimhaut, indem sie sich ringsum 
von den Wänden losgelöst hatte, einen vollkommen geschlossenen kleinen 
Trichter, dessen nach unten gerichtete Spitze auf 6 Mm. das Niveau des 
inneren Orificiums überschritt. In der ganzen Ausdehnung dieses kleinen
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geschlossenen Trichters, welcher das Resultat einer Entfaltung der Klappe 
des Orificium nach geschehener Obliteration zu sein schien, zeigt sich 
die Schleimhaut äusserst verdünnt, auf beiden Seiten glatt und halb
durchsichtig, einer serösen Haut nicht unähnlich. Keine Spur einer alten 
Oeffnung war in der den Trichter formirenden Membran aufzufinden.
S. glaubt mit Recht hier die Frage aufzuwerfen, ob nicht die Schleim
haut, deren Obliteration auch nach oben an den Mündungen der Thrä- 
nenröhrchen stattfand, durch die lange Ausdehnung in eine Art seröser 
Haut umgewandelt, und endlich hiedurch selbst in einen Zustand chro
nischer Entzündung versetzt wurde, in deren Folge an die Stelle von 
Schleim die Absetzung einer serös sanguinolenten Flüssigkeit Platz griff. — 
In dem zweiten anatomisch untersuchten Falle glaubt S. eine weniger 
vorgerückte Alteration des alten angegebenen Zustandes beobachtet zu 
haben. Der Thränensack, der durch Druck auf denselben nicht entleer
bar war, zeigte sich ausgedehnt, und erfüllt von einer visciden, aus 
Schleim und Thränen gemischten Flüssigkeit. Eine durch die Thränen- 
röhrchen eingeführte Mejean'sche Sonde gelangte nicht in den Thränen
sack; seine innere Fläche liess keine Spur von Oeffnung dieser Röhr
chen auffinden. Der obere Blindsack des Saccus lacrymalis, oberhalb 
der Sehne des Orbicularmuskels schien anfänglich zu mangeln, doch 
zeigte eine genauere Untersuchung denselben bis zur Höhe der Sehne 
obliterirt, auf die Art, dass er eine kleine separirte Höhle bildete, in 
deren Innern der Knochen in der Ausdehnung eines Millimeters etwas 
entblöst sich vorfand. Die Schleimhaut des Thränensackes und Nasen
ganges war verdickt, vorzüglich nahe der Mitte des letzteren, woselbst 
sie eine ziemlich weit vorgerückte Verengerung zeigte. Diese war ge
bildet durch eine klappenartige Falte der Schleimhaut, welche man nicht 
abtrennen konnte, und deren beide Portionen durch einen fibrös - albu- 
minösen Erguss untereinander verschmolzen waren. Diese Verengerung 
hatte offenbar die mittlere Klappe des Nasenganges zum Sitze. Das un
tere Orificium des Nasenganges, das man anfangs für obliterirt hielt, 
fand sich nach längerem Untersuchen doch vor, war jedoch sehr veren
gert, und mehr nach unten und vorn als gewöhnlich gelagert, dem vor
deren Ende des unteren Hornes entgegengesetzt, welches es nicht mehr 
bedeckte. Es liess blos eine dünne Sonde durchführen, und war in einer 
zugespitzten, eine Art Trichter bildenden Verlängerung der Schleimhaut 
gelagert. — Diese Affection hielt S. für weniger alt, als die frühere, und 
er glaubt in ihr besser die directen Wirkungen einer Schleimhautentzün
dung der Thränenwege zu sehen. Dr. Pilz.
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Physiologie und Pathologie des Nervensystems.
Die Heilbarkeit der Gehirnerweichung sucht D u r a n d  F a r d e l  

(Arch. gen. 1852, 4 als Abschnitt eines selbsständigen Werkes über die 
Krankheiten des hohen Alters] nachzuweisen. Schon A n d r a l ,  C r u v e i l -  
h i e r ,  L a l l e m a n d  haben die Möglichkeit ausgesprochen, dass die Er
weichung im Wege der Induration oder auf irgend eine andere Art zu 
heilen im Stande sei; R o s t a n  dagegen und R o c h o u x  behaupten eine 
gegentheilige Ansicht. Vorerst erinnert Verf. an das Verhältniss der Apo
plexie (mit Hämorrhagie], deren Heilbarkeit man früher ebenfalls in Frage 
gestellt, und erst später durch die pathologische Anatomie als im Wege 
der Narbenbildung geschehend unzweifelhaft nachgewiesen hat. Noch im 
J. 1814 hat R i o b e  bei Gelegenheit einer Besprechung der Apoplexie die 
Behauptung aufgestellt, dass man sich nicht von der Möglichkeit einer 
Heilung überzeugen könne, denn wenn Patient mit dem Lehen davon 
kömmt, so habe man kein gewisses Zeichen, dass wirklich Blutextravasat 
stattgefunden habe. Seitdem wissen wir, dass mit der Narbenbildung die 
Symptome der Apoplexie verschwinden, und dass die Störung der Func
tionen oft nur auf eine geringe Schwächung derselben zurücksinkt. Aller
dings wird hier der Begriff Heilung im weiteren Umfange genommen. 
Dasselbe, was von der Apoplexie gilt, lasse sich nun auch von der Ge
hirnerweichung behaupten, ja  ein Theil derjenigen Zustände, die man für 
vernarbte apoplektische Cysten erklärt hat, beziehen sich vielmehr auf 
Gehirnerweichung. Nur der Verlauf beider bietet einige Verschiedenheiten; 
gewöhnlich findet anfänglich eine Zunahme der Erscheinungen statt. Be
kannt ist, dass die Erweichung manchmal durch ein plötzliches Eintreten 
der Erscheinungen eine Apoplexie vortäuscht; die Erklärung hiervon be
ruht aber nicht auf Blutextravasat, sondern auf einem allgemeinen Con- 
gestionszustande, welcher den Eintritt von Erweichung begleitet. Nach der 
acuten Periode der Erweichung verliert sich die Hyperaemie, man vermisst 
sogar jede Gefässentwickelung; erst im weiteren Verlaufe finden gewisse 
Veränderungen in der erweichten Masse statt, deren Schluss die Aufsau
gung derselben bildet, ln einem mitgetheilten Falle hatte eine 53jährige 
Frau in halbjährigen Zwischenräumen 3 Anfälle von rechtsseitiger Hemi
plegie, welche zweimal bald nachliess, überstanden; 5 Tage nach dem 
letzten Anfalle starb sie. Die Section ergab in einer Hemisphäre 3 Er
weichungen von offenbar verschiedenem Datum; eine (frische) rosenrothe 
an der Gehirnoberfläche, eine rostfarbige am gestreiften Körper und Seh
hügel, und endlich war der vordere Lappen der linken Hemisphäre brei
artig, an der Oberfläche gelb, innerlich weiss erweicht. Da die Diagnose 
der Gehirnerweichung während des Lebens keine absolut sichere ist, und 
bei leichteren Zufällen Gehirncongestion, bei schwereren Hämorrhagie zu
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Grunde liegen kann, so beruht die Kenntniss ihrer Heilbarkeit besonders 
auf anatomischer Untersuchung. Die Analogie einer hepatisirten Lunge, 
welche dennoch ihre Integrität zu erlangen vermag, lässt vermuthen, dass 
auch die Erweichung des Gehirns einer Rückbildung fähig ist. Verf. führt 
mehrere Beobachtungen mit Autopsien an, welche darthun, dass, nachdem 
einer Apoplexie ähnliche Erscheinungen wieder nachgelassen oder gänz
lich aufgehört hatten, die Section dennoch Gehirnerweichung erwies, deren 
Charaktere den Rückschritt derselben erkennen Hessen, analog jenen Er
scheinungen und dem Vorgänge der Vernarbung, wie er nach Apoplexien 
vorkommt. Verf. schliesst daraus, dass die Gehirnerweichung, wenn sie 
einen chronischen Verlauf erreicht hat, heilen könne, indem die erweichte 
Substanz aufgesaugt wird und an der Gehirnoberfläche Ulcerationen, in der 
Gehirnsubstanz aber Substanzverluste erfolgen; die wichtigsten Charaktere 
dieses Vorganges sind gelbliche Stellen an der Gehirnoberfläche und Cellu
lose Infiltrationen in der Medullcfrsubstanz.

Eine (iCsiclltSHCUl'algie heilte J. B. A l l a n  (Montl. Journ. 1852 — 
Arch. gen. Juin) durch Entfernung eines dem Nerven aufsitzenden Concre- 
ments■ Eine 25jährige Frau litt seit G Jahren an einem Gesichtsschmerz, 
der an der rechten Augenbraune anfing und über das Gesicht ausstrahlte. 
Die Krankheit nahm zu und die Anfälle stellten sich zu bestimmten Zei
ten, manchmal auch Nachts ein. Bei der Untersuchung der Augenbraune 
entdeckte A. einen harten Körper, der nach gemachtem Einschnitte sich 
als ein Kalkconcrement kundgab, welches gerade am oberen Augenhöh- 
lenloche dem Nerven aufsass. Seitdem blieb die Frau gesund. Die Con- 
cretion hatte eine unregelmässig rundliche Form von dem Umfange einer 
grossen Erbse und war eingekapselt; den Inhalt bildete eine körnige Sub
stanz, die sich als kohlensaurer Kalk kundgab.

Gegen Ischias empfiehlt I z a i ' i e  (L'Union — Rev. med. chir. Mai) 
den inneren Gebrauch des Jodkaliums, welches übrigens schon früher 
dagegen empfohlen worden ist. In 3 mitgetheilten Fällen, wo dasselbe 
(8 Gramm des Tages) in Anwendung kam, war der Erfolg auffallend 
schnell und günstig.

Ueber einen schnell tödlichen TrisiflUS berichtet R e m i II y am Hospi
tal St. Louis (Rev. med. chir. 1852, 6). Malgaigne, welcher die Erzäh
lung dieses auf seiner Abtheilung behandelten Falles bevorwortet, leitet 
die Ursache des Todes bei dieser Krankheit von jenem spastischen Vor
gänge der Hals- und Kehlkopfmuskeln ab, auf welchen Ma rs  ch  a 11 Ha l l  
bei verschiedenen spastischen Krankheiten aufmerksam gemacht und den er 
mit dem Namen Laryngismus bezeichnet hat; die genauere Erzählung des 
Verlaufes des vorliegenden Falles soll als Beleg dienen. Die bisherige 
Erklärung der Todesart entweder durch den heftigen Eindruck der schnell 
sich wiederholenden Anfälle auf die Centralorgane, oder durch mechani-

i i . r> i v \ r r i T i i  Q
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sehe Asphyxie erscheint ihm zu unbestimmt und nicht genügend. — Ein 
28jähr. kräftiger Fuhrmann wurde am 20. Jäner mit seinem schwer be
ladenen Wagen am rechten Fusse überfahren und gequetscht, so dass 
man bei seiner sofort erfolgten Aufnahme im Spital den 3. 4. 5. Mittel- 
fussknochen zerstrümmert fand, auch die nachbarlichen Fusswurzelkno- 
chen schienen zertrümmert, was man jedoch bei der bereits eingclrele- 
tenen Anschwellung nicht gut bestimmen konnte, an der äusseren Fuss- 
seite war eine ziemlich heftig blutende Quetschwunde von 2— 3 Zoll 
Länge. Da der örtliche und Allgemeinzustand am folgenden Morgen 
keine Gefahr anzukündigen schien, so glaubte man, die Erhaltung des 
Gliedes versuchen zu können. (Opiumpillen, alle 2 Stden. 5 Centigram- 
men, Abends wegen eingetretenem Fieber ein Aderlass). Am 23. begann 
Gangrän am Fusse, welche schnelle Fortschritte machte, so dass am 24. 
zur Amputation geschritten wurde. (Opium wieder fortgesetzt.) Am 2(1- 
klagte Pat. über Schmerzen im Halse und konnte die Zunge nicht her
vorstrecken, um den Pharynx sichtbar zu machen; das Schlingen war 
jedoch ziemlich leicht. Gleichzeitig bekam die Wunde ein missfärbiges 
Aussehen, secernirte eine übel beschaffene Serosität. (Verband mit China) 
Am 27. (8 Uhr früh) wurde das Aussehen der Wunde noch schlimmer, 
jedoch ohne Spuren von Gangrän; die Schlingbeschwerden nebst der Starr
heit der Zungenbasis hatten zugenommen und war vollständiger Tris
mus vorhanden. Die Wunde wurde mit Caniharidenpulver verbunden, 
und hinter die Ohren mit Morphium bestreute Vesicatore gelegt; Chloro- 
formeinäihmung brachte einen Nachlass der Muskelstarre zu Stande, so 
dass der Kranke den Mund leichter öffnen konnte und sich besser fühlte. 
Um 11 Uhr fand man die Schliessmuskeln des Auges zusammengezogen, 
die Augen gleichsam verkleinert, die Pupillen verengt, den Blick matt; 
die Kiefer lassen höchstens eine Eröffnung von 1 */a—2 Centimeter zu; 
bei Eröffnung des Mundes erscheint dieser breiter und der Schliessmus- 
kel hart der Zungenrücken liegt dem harten Gaumen fest an. Das 
Spucken ist sehr häufig und findet nur mittelst der Lippen und der 
Backen Statt. Die Muskeln der oberen Zungenbeingegend zusammenge
zogen, starr; die beiden Knopfnicker strangartig hervorragend, das Hals
grübchen bei den angestrengten Inspirationen zurücktretend. Das Schlin
gen fast unmöglich; die Flüssigkeit gelangt wohl bis zur Zungenwur
zel, aber hier erreicht sie den Kehlkopf und veranlasst heftigen Reizhu
sten. Die Nackcnmuskeln sind starr. Der Kranke klagt über kein Leiden, 
ist empfindlich gegen Geräusche, der Puls 84, die Haut im profusen 
Schweisse, der linke Fuss kühl; die Stimme schwach und unterbrochen. 
(3 Uh r ) Der Kopf nach hinten zurückgezogen. Die Respiration nicht 
erschwert, diaphragmatisch. Abends 7 Uhr wurde das Athmen schwie
riger und unterbrochen; die Auscultalion gab Rasselgeräusche; die Er
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scheinungen der beginnenden Asphyxie hatten offenbar ihre Begründung 
in der Muskelstarre des Kehl- und Schlundkopfes. Eine neue Anwen
dung von Chloroform hatte die Folge, dass das Athmen noch schwieriger 
wurde, ohne dass eine Abspannung der Muskeln erfolgt wäre. Abends 
8 Uhr hatte der Kranke nach Art eines Epileptischen Schaum vor 
dem Munde, die Nasenlöcher wurden beim Einathmen stark erweitert 
und die Bewegung des Zwerchfells intensiver. Es erfolgte ein convulsivi- 
scher Anfall, der mehrere Minuten dauerte ; der Puls immer kleiner und 
um 83/4 Uhr starb der Kranke; 5 Minuten nach dem Tode erfolgte die 
gänzliche Abspannung der Halsmuskeln. Bei der Autopsie wurde zuerst 
nach Entfernung der Halswirbel die Gegend des Schlund- und Kehlkopfs 
untersucht, jedoch ohne Veränderung befunden. Die Oberfläche der 
Lungen, besonders ihre vorderen und seitlichen Flächen boten zahlrei
che, unregelmässige, bläuliche und schwärzliche Stellen, welche sich theils 
als Ecchymosen, theils tiefer gehende Blutherde kund gaben. Die hin
tere Fläche der Lungen war gleichförmig blauschwarz, die Schnittflächen 
zeigten Blutgerinsel in den Gefässen; die rechte Herzhälfte mit Blut 
überfüllt, worunter nur sparsame Gerinsel sich fanden. Unter der 
Arachnoidea schaumichtes blutiges Serum. — Bemerkenswerth ist, dass 
in diesem Falle Pat. über keine Schmerzen klagte, und ein einfacher 
Trismus in weniger als 48 Stunden den Tod herbeigeführt hat. Nachlässe 
waren keine vorhanden, wie dies sonst beim Tetanus gewöhnlich beob
achtet wird, sondern die Krankheit schritt bis zum Ende progressiv fort. 
Den tödtlichen Ausgang leitet M a l g a i g n e  von der Hemmung der Re
spiration in der Art ab, dass die nach hinten gezogene Zungenbasis den 
Kehldeckel auf die obere Kehlkopffläche herabgedrückt und so den Durch
gang der Luft gehemmt haben mochte; durch die krampfhafte Zusam
menziehung der Muskeln des Kehlkopfs mag anderseits die Stimmritze 
mehr oder weniger verengt worden sein. Verf. findet die Schwierigkeit 
der Respiration ähnlich jener, wie sie bei C r o u p  beobachtet wird und 
meint, dass die Tracheotomie in ähnlichen Fällen zu versuchen wäre.

Die Aeliologie des Wundstarrkrampfes sucht K l o s e  in einem Auf
sätze über das Delirium traumaticum s. nervosum (Zlschft. f. klin. Me- 
dicin. Bd. 3. Heft 4) in einer besonderen Alteration der Säftemasse, indem 
der Trismns niemals gleich nach einer Verletzung eintritt, sondern immer 
erst im Verlaufe mehrerer Tage darauf und niemals eher, bevor nicht 
in der Wunde selbst bestimmte Veränderungen des Aussehens sich ereig
net haben. WTo der Reiz einer offenen Wunde fehlt, entwickele sich 
der Trismus nicht, wofür Verf. in mehreren beobachteten bedeutenden 
Knochensplitterbrüchen einen Beleg findet, wo doch nothwendig ein 
Nervenreiz anzunehmen sei, ohne dass Trismus erfolgt wäre.

8*
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Gegen Paraplegie von Rückenmarksleiden hat G i r a r d  in Marseille 
(Bull, de ther. 1851 Sept. — Schmidt Jahrb. 1852. 7) das Mutterkorn 
in 3 Fällen wirksam befunden. 1. Ein 39jähr. Mann bekam, nachdem 
er längere Zeit in einem feuchten Zimmerhofe in Afrika gearbeitet, hef
tigen Krampf in den Beinen, welcher in den folgenden Tagen sich 
steigerte, mit einem unerträglichen Schmerz in den Knöcheln verbun
den war. Allmählig bildete sich vollständige Paraplegie nebst Incon
tinenz des Urins aus; nach Tmonatl. Behandlung (Vesicatore, Glüh- 
eisen) besserte sich sein Zustand so weit, dass er die Beine im Bette 
bewegen und mit Hülfe von Krücken sich aufrecht erhalten konnte, die 
Incontinenz jedoch blieb; nach weiteren 18 Monaten konnte er mit 2 
Stöcken, selbst mit einem einige Schritte machen. Nach 4jähr. Dauer 
der Krankheit kam er in das Spital, wohlgenährt, jedoch so schwach, 
dass er sich mit Hülfe eines Stockes kaum aufrecht erhalten, und nur 
mit Mühe einige Schritte machen konnte; dabei etwas Schmerz in der 
Lumbargegend, welcher beim Druck auf die Darmfortsätze zunahm. Nach 
Anwendung von Schwefel- und Dampfbädern und eines Vesicators in die 
Lumbargegend bekam er am 2. Jan. zuerst '/> Centigramm ('/14 Gr.) Mut
terkorn, womit jeden Tag um */* Centigr. gestiegen wurde. Gleichzeitig 
Fleischdiät, wöchentlich 2 Dampfbäder und Einreibung der Unterextremi
täten mit Opodeldoc. Schon in Februar folgte wesentliche Besserung, Mitte 
März konnte Pat. allein in das Bad gehen, die Füsse leichter heben, 
Ende April lies die Incontinenz nach, und nach 5 Monaten unausgesetz
ter Behandlung und täglichem Verbrauch von 2,5 Gramm Mutterkorn 
wurde er genesen entlassen. — 2. Ein 29jähr. Schnapstrinker, der frü
her an Säuferzittern gelitten hatte, bekam nach einer grossen Fuss- 
tour und nächtlicher Verkühlung sein Zittern wieder und so schwache 
Füsse, dass er ohne Stütze nicht aufrecht stehen konnte, dabei Impotenz 
Stuhlverstopfung und Schlaflosigkeit. Bei dem Gebrauche des Mutter
korns (bis zu 3 Grammen) nebst zeitweiligen Gaben von Opium nahm 
das Gliederzittern ab, Pat. schlief wieder und konnte sich wieder aufrecht 
halten. Nach 3 Monaten war er geheilt, nur die Impotenz blieb. — 3. 
Ein 23.jähr. Tagarbeiter in Afrika bekam nach einer anhaltenden Durch- 
nässung heftiges Fieber mit anhaltenden Delirien, wovon er durch Chi
nin befreit wurde. Nach einer bald geheilten Paralyse des rechten Arms 
entwickelte sich Paraplegie, welche ebenfalls durch Mutterkorn in der 
oben angegebenen Gabe und Form geheilt wurde. — Bei Paralyse der 
oberen Extremitäten war dasselbe Mittel in 2 Fällen erfolglos.

Dr. Kraft.
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Ein in der Irrenanstalt bei Schleswig in den Jahren 1846 und 1847 epi
demisch aufgetretenes gastrisches und typhöses Fieber schildert der 2. Arzt 
dieser Anstalt Dr. G a y e  (allg. Z. f. Psych. IX. 2.). Durch diesen Auf
satz wird die Ansicht mancher Aerzte, dass gastrische und typhöse Fie
ber unter den Irren nur selten Vorkommen, factisch widerlegt. Im 
Sommer 1846 entwickelten sich schon hie und da gastrische Fieber in 
der Anstalt, epidemisch traten sie aber erst im darauffolgenden Herbste 
und Winter auf. Es erkrankten daran 42 männliche und 20 weibliche 
Kranke, ferner 12 M. und 16 W. vom Dienstpersonale. (Krankenzahl 
552, Dienerzahl 52) — Der 7. Theil der vom Fieber (und Typhus abdom.) 
ergriffenen männlichen Irren und fast der 3. Theil der weiblichen Irren 
und des männlichen Dienstpersonals starb, die Dienerinnen kamen alle 
auf. — Das Fieber influirte günstig nur bei 2 maniac. und 1 melan
cholischen Manne, und bei 1 melancholischen Frau. Die Form betref
fend, zeigte sich diese Affection als einfaches gastrisches Fieber, das 
zuweilen den torpiden Charakter annahm, zuweilen in Typhus abdom. 
überging, oder es entwickelte sich gleich ursprünglich als solcher, es 
neigte namentlich bei blödsinnigen Frauen zur Putrescenz, oder zeigte 
bei Anderen prävalirende cerebrale Symptome; während Intermittentes 
herrschten, nahm cs eine Zwitterform an zwischen Intermittens und 
gastrischem Fieber, und complicirte sich auch oft mit Affectionen ver
schiedener Organe. Die genaue Beschreibung dieser Krankheit in ihrem 
ganzen Verlaufe bietet nichts Besonderes dar. Bemerkenswerth ist der 
Passus: „bei der gleichzeitig durch passive Stasen im Gehirne höchst 
wahrscheinlich bedingten Prävalenz der Cerebralaffection glaubten wir 
den so oft bestrittenen Typhus cerebralis annehmen zu dürfen.“ — Als 
ätiologisches Moment nimmt der Verf. neben der grossen Hitze des 
Jahres 1846 die gänzlich missgerathene Kartoffelernte an. Bestimmte 
Beweise eines sich entwickelnden Contagiums sind nicht gewonnen wor
den. Bei der „Dauer“ wird angegeben, dass sich die Wirkungen des 
Typhus abdom. bei einer Wärterinn nach 1 '/2 Jahre, nachdem sie vo 
einem langen Krankenlager erstanden, verfolgen Hessen. — Eine dau
ernde Besserung der Seelenstörung durch dieses Fieber herbeigeführt, 
bemerkte Veif. ebenso selten, als durch die Varioloiden - Epidemie oder 
durch Intermittens. Wohl waren die erfolgten Verschlimmerungen (bei 
3 M. 1 Fr.) bleibend.

Aus der Abhandlung „die Pathologie und Therapie des Irrseins“ von 
S c h r ö d e r  v. d. K o l k  (ibidem p. 316), mögen hier einige aphorist. 
Bemerkungen ihren Platz finden: Die Psychopathien sind theils idio- 
theils sympathisch; erstere Classe begreift die primären Affectionen des
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Gehirns, die 2. diejenigen Formen des Irrseins, in welchen die Affection 
des Gehirns secundär ist; diese kann bei längerer Dauer in die idiopa
thische Form übergehen. Die Theile des Gehirns, welche am nächsten 
mit den höheren Geistesvermögen in Verbindung stehen, liegen auf der 
obersten und vordersten Oberfläche des Gehirns in der Cortical - Sub
stanz. -— Auf der Oberfläche der Corp. striata ist die Pia m. gewöhn
lich verdickt, und lässt sich nicht ohne Verletzung der nieist erweichten 
Hirnsubstand von dieser abtrennen. Daraus erklärt Verf. die paralyti
schen Erscheinungen, deren erster Anfang meist ein Beben um die Lippen 
beim Sprechen bildet, worauf Stottern und unsicherer Gang folgt. Wird 
der 3. Ventrikel durch Serum ausgedehnt, so entsteht eine Art Plosis, 
und wenn die Ausdehnung zunimmt, Strabismus externus. Verbreitet 
sich die Entzündung auf die 4. Höhle, so entstehen Hallucinationen des 
Gehörs. Es ist bemerkenswerth, dass sich aufgeregte Irre für höher, 
mächtiger halten, aber nie den Glauben aussprechen, sie seien braver 
oder tugendhafter als Andere. Beim Manne ist der Verlauf des idiopa
thischen Irreseins gefährlicher, als beim Weibe. — Rothe Färbung der 
Nasenspitze und Ohren weisen auf den Sitz der Congestion im Vorge
hirn oder verlängerten Marke hin. Beim idiopathischen Irresein ist Kopf
schmerz eine seltene Erscheinung. Bei der Mania idiopathica chronica 
entsteht Schmerz beim Drucke zwischen dem Hinterhaupte und ersten 
Halswirbel, der Irritation und Vollblütigkeit in der Medulla oblong, an
deutet. Blutige Schröpfköpfe sind dagegen angezeigt. Die Röthe der 
Ohren dieser Kranken zeigt die Congestion an der Basis cranii und in 
der Art. vertebr. an. Einmal beobachtete Verf. Gangrän der Zehen als 
kritische Erscheinung. Ungleiche Pupillen deuten auf eine geschehene 
leichte Blutextravasation und Unheilbarkeit; sehr verengte Pupillen sind 
ein Zeichen erhöhter Gehirnreizung; auch die Entfärbung der Iris zeigt 
Unheilbarkeit an. Hallucinationen des Gesichts sind oft blos eine Folge 
von Congestion in den Augennerven und den Corp. quadrigem., und 
schwinden nach Schröpfköpfen im Nacken, oder auf andere Ableitungs
mittel. Manie mit Gehörstäuschungen ist meist unheilbar.

Dr. Fischei.

S t a a t s a r z n e i k u n (1 e.
Die gegenwärtig zu Paris im Handel vorkommenden sogenannten

wohlriechenden amerikanischen Armbänder (bracelets odoriferants com- 
poses de grains d’ Amerique) namentlich die grünen, sollen nach F r e m y
(Gaz. des Hop. 1852, N. 66) an den Hautstellen, mit welchen sie in Be
rührung kommen, einen bläschenartigen Ausschlag hervorrufen, der nicht 
selten eine Anschwellung des ganzen Armes zur Folge hat. Diese schäd-
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liehe Eigenschaft sollen dieselben ihrem Gehalte an arseniksaurem Kupfer 
verdanken.

Bezüglich der Anwendung von Blciröhrcn zu Wasserleitungen* 
gelangte H ä n i e  (Büchners neues VV. Repert. I. 3.) durch mehrere Ver
suche zu folgenden Resultaten: Wasser, welches in Bleiröhren geleitet 
wird, welche in keiner weiteren Verbindung mit Eisen oder einem an
deren Metalle stehen, kann bleihaltig werden. In noch höherem Grade 
löse chemisch reines oder gefroren gewesenes Wasser Blei auf. Man 
kann aber die Aullösung des Bleies in Quellwasserleitungen verhüten, 
wenn man von Stelle zu Stelle zwischen die Bleiröhren eine Eisenscheibe 
legt, oder auch in deren Inneres spiralförmig gewundenen Eisendraht 
bringt. In diesem Falle löst das Wasser zwar Eisentheile auf, enthält 
aber niemals Blei.

Vor den die Form von Keulchen tragenden CigaiTCll/Ülldern von 
A. B e y e r  in Wien warnt die Wiener Wochenschrift N. 24. Sie sollen 
bleihaltig sein, und auf 1000 Stück derselben 110 Gr. Blei entfallen.

Ueber die Zulässigkeit der Anlage von Stcillkolllcilgasbcrcitllllgs- 
u iistilltn i in mnitätspolizeilicher Beziehung, welcher Gegenstand auch 
in der Wiener mcdic. Wochenschrift N. 21 besprochen wird, und in 
welcher Beziehung namentlich Dr. I n n h a u s e r  mehrfache Bedenken ge- 
äussert hat, hat noch die k. preuss. wissenschaftliche Deputation für das 
Medicinalwesen ihr Gutachten abgegeben (Caspers Vierleljsch. 1. Bd.
H. 2.J. Dieselbe ist nach Anführung mehrfacher Gründe der Meinung, 
dass durch Steinkohlengasbereitungsanstalten innerhalb der Städte bei 
einer richtigen Anlage und vorsichtigen Führung des Betriebes keine für 
die Gesundheit der benachbarten Bewohner direct schädlichen Substanzen 
verbreitet, dass jedoch in dem Verhältnisse, als der Geruch insbesondere 
des Theers und der flüchtigen Oele sich mehr oder weniger verbreitet, 
die Nachbarn dadurch belästigt werden. Eine besondere Rücksicht sei 
aber auf die Entleerung der mit dem Kalkbrei und den anderen Sub
stanzen, die zur Reinigung des Gases dienen, angefüllten Apparate zu 
nehmen. Dieselben müssen nur während der Nacht entleert und ihr 
Inhalt in verschlossenen Gefässen ausserhalb die Stadt geschafft wrerden, 
niemals dürfen aber dieselben, eben so wenig als die Rückstände von 
der Theer- Raffinerie in Senkgruben geschüttet werden, indem hiedurch 
das Wasser der benachbarten Brunnen ungenicssbar und schädlich wird.

Ueber die Wirkungen des Brgrabcns in Gewölben und Kata
komben, theilt L e w i s ,  welcher im Aufträge der engl. Regierung alle 
Gewölbe der Londoner Kirchen untersuchte, und mehr als 22000 Särge 
inspicirte, Nachstehendes mit: Was die entwickelten Gase anbelangt, so 
ist es niemals gelungen, auch nur eine Spur von Cyanogen, Blausäure, 
Schwefel-, Phosphor- oder Kohlemvasserstoffgas zu entdecken. Stets
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waren dieselben von der merkwürdigsten Gleichartigkeit, und bestanden 
aus Stickgas und Kohlensäure, vermischt mit atmosphärischer Luft, und 
darin schwebendem thierischen Stoff (?). Ammoniakgas war zuweilen nicht 
vorhanden. War es vorhanden, so vernichtete es alle ändern Gerüche, fehlte 
es, so ähnelte der Geruch dem des faulen Käses. Ein Auftreiben oder Blasig
werden der metallenen Särge durch die Ausdehnung der Gase findet nur sel
ten Statt, da das Metall (Blei) hinreichend porös ist um den Gasen den 
Durchgang zu gestatten.,. Die Wirkung dieser Gase auf den menschlichen 
Organismus, ist zwar nicht so unmittelbar verderblich, jedenfalls aber 
schädlich. Verf. selbst bekam nach längerem Aufenthalte in den Grab
gewölben, Erbrechen und Durchfall, Kopfschmerz, Abgeschlagenheit, Ver
lust des Appetits und endlich auch Rothlauf. Durch Aufbewahrung in 
bleiernen Särgen wird die Verwesung ausserordentlich verzögert, so dass 
selbst Leichen, die sich bereits 80 — 100 Jahre da befanden, noch nicht 
völlig verwest waren. Die in den Särgen enthaltene Luft war nie brenn
bar, vielmehr ward die Flamme dadurch fast in allen Fällen ausgelöscht.

Gelegentlich eines Kinilesmordes durch Eintauchen in staubför
mige Stoffe hat B e r e n g u i e r  (Schmidt's Jahrb. 1852 N. 5) Versuche 
an Thieren angestellt, indem er dieselben unter ähnlichen Umständen um
kommen liess, und zieht hieraus folgende Schlüsse : 1) Der Tod erfolgt 
bei den in staubige Stoffe gelegten lebenden Wesen nicht augenblicklich. 
Die zwischen den Molecülen des Staubes befindliehe Luft ist hinreichend, 
die Asphyxie nicht plötzlich zu Stande kommen zu lassen. 2) Bei lebend 
in staubige Stoffe verschartem Thiere, dringen erstere niemals in die 
Glottis ein, weil die sich krampfhaft darüber weglegende Epiglottis die
selben zurückhält, sie füllen die Nasencanäle und den Pharynx an, drin
gen aber selten bis in den Oesophagus. Im Magen wurden sie niemals 
getroffen. 3) Die Lungen derjenigen Thiere, die in staubigen Stoffen 
umkamen, zeigen in rothen Nuancen eine Zwischenfärbung zwischen j e 
ner, die man in den Lungen von Thieren trifft, die in freier Luft star
ben, und derjenigen, welche die Lungen asphyxirter Thiere zeigen.

Vollkommen fötale LllllgCll bei einem neugebornen Kinde, welches 
durch 3/4 Stunden gelebt, sich bewegt und mit dem Munde Athembewe- 
gungen gemacht, jedoch keinen Laut von sich gegeben hatte, fand M e c k 
l e n b u r g  (Casper's Vierteljschft. II. 1). Dieselben waren braun von 
Farbe, dicht und compact, sanken ganz und zerschnitten im Wasser 
unter, und liessen auch keine Luflbläschen an die Oberfläche desselben 
aufsteigen. Die Substanz der Lungen selbst war normal, und enthielt 
nichts Krankhaftes. Dicht an der Insertion der Nabelschnur befand sich 
jedoch an der etwas angeschwollenen Bauchhaut bereits ein scharf be
grenzter, nicht ganz */4 Linie breiter rother Saum.
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Die Todtcilfleckcn getödteter Manschen, welche vor dem Tode viel 
Blut verloren haben, sind wie K e b e r  (D. Klin. 1852, N. 32) gestützt 
auf seine Erfahrungen gegen C a s p e r behauptet, nicht blos sehr schwach 
und blass, sondern können sogar auch gänzlich fehlen, daher dieselben 
keineswegs als ein constantes Zeichen der Fäulniss betrachtet werden 
können.

Ueber Diagnostik der B lllt- Ulltl Sauicilfleckcil in gerichtsärzt
licher Beziehung schrieb Be r n h .  R i t t e r  (Ver. Ztsch. d. St. A. K. II, X.) 
Frühere Arbeiten über diesen Gegenstand benützend hebt Verf. zuvörderst 
B a r r u e l ' s  Versuche hervor, aus denen sich ergab, dass das Blut jeder 
Thierart ein eigentümlich riechendes, der Ausdünstung des betreffenden 
Thieres analoges Princip besitzt, welches durch Schwefelsäure entwickelt 
werden kann. Der Versuch wird angestellt indem man 1 Vol. Blut mit 
2 */2 Vol. conc. Schwefelsäure zusammenrührt, und in dem Augenblicke 
dazu riecht. Nach B a r r u e l  soll man auf diese Art Blut von Männern, 
Frauen, Ochsen, Pferden, Schafen, Hunden, Vögeln, Fischen etc. leicht 
unterscheiden können, und Blutfleken, seit 8 — 14 Tagen eingetroknet, sol
len nach dem Aufweichen in Momente des Uebergiessens mit Schwefel
säure, den Geruch der entsprechenden Blutart im frischen Zustande ent
wickeln. Gegen diese Methode erhob jedoch R a s p a i l  auf Grund selbst
ständiger Untersuchungen gegründete Einwürfe. Er kennt dieselbe als 
einziges Beweismittel bei Kriminalfällen für nicht zulässig, da die Ge
rüche sehr flüchtig und wandelbar, ihre Charakteristik und Intensität nach 
Umständen und selbst nach der Einbildungskraft wechselnd ist, überdiess 
rieche das Blut in den ersten Tagen anders, als in den folgenden, und 
fremde Beimengungen, wie Speichel, Schleim, Harn, Blut anderer Tbiere, 
sollen den Geruch bis zur Unkenntlichkeit ändern. — Einen anderen Weg 
die verschiedenen Blutarten zu unterscheiden betrat B e r t a z z i ,  und setzte 
hiebei voraus 1. dass das Blut auf Leinwand sich gleichmässig ver
breitete, d. h. dass Stücke derselben, nach dem Tränken mit Blut und dem 
Troknen, bei gleicher Form und Grösse, auch dieselbe Quantität eingetrokne- 
ten Fluidums enthalten; 2. dass das Blut derselben Race und Galtuug 
stets dieselbe Zusammensetzung zeige. Die Richtigkeit der ersten Vor
aussetzung bestreitet R., insofern er zu der Ueberzeugung kam, dass ein 
Blutfleck auf gleichem Stoffe und von gleicher Ausdehnung, dennoch einen 
verschiedenen Gehalt an Blutkörperchen besitzen kann. Aber auch der
2. Grundsatz der B e r  t a z z i ’schen Methode beruht auf einer falschen 
Voraussetzung, insofern nach zahlreichen Analysen feststeht, dass Krank- 
heilsprocesse, so wie der Gebrauch verschiedener Mittel eine Verände
rung in der Blutmischnng hervorbringen. Nachdem nun R. ferner zeigt, 
dass auch der mikroskopische Weg bei den Veränderungen, welche die 
Blutkörperchen eingehen, in dieser Hinsicht nur ein äusserst unsicheres
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Resultat liefert, und auch S c h m i d t ' s  neuerdings eingeschlagene Bahn 
der mikrometrischen Messung, und der Vergleichung des Mittels mit der 
für die Eintrocknungscoefficienten ein für allemal ermittelten Werthen, 
gleichfalls keinen sicheren Schluss erlaubt, hält er sich zu der Annahme 
berechtigt, dass es zur Zeit noch nicht möglich ist, mit absoluter Be
stimmtheit Menschenblut vom Thierblut zu unterscheiden und dass auch 
die Wahrscheinlichkeit, die bisweilen allerdings gegeben ist, sehr vermin
dert oder ganz verwischt werden kann, wenn der zu untersuchende Blut
fleck klein oder mit ändern Substanzen wie Dünger, Staub, Excrementen etc. 
gemengt ist, wodurch die chemische wie die mikroskopische Prüfung sehr 
erschwert werden. Bezüglich der Diagnose von Menstrual-Blut hält es 
R. für gewagt, aus dem Fibrinmangel bei einem Blutfleck sich apodictisch 
für Menstrualblut auszusprechen. Für berücksichtigungswürdig hält er 
aber diessfalls die mikroskopische Untersuchung, insoferne Menstrualblut 
weniger Blutkörperchen, dagegen aber Schleimkugeln und Reste vom 
Epitelium der Gebärmutterschleimhaut beigemengt enthält. Was endlich 
die Erkennung der Samenflecke betrifft, so bemerkt R., dass dieselben im 
trockenen Zustande geruchlos sind, mit Wasser befeuchtet den dem Samen 
und mit heissem Wasser einen der Lauge eigenthümlichen Geruch ent
wickeln. Schlüsslich wird noch die modificirte B a y a r d ’sche Methode 
um Spermatozoen von den umliegenden Leinwandfäden für die mikros
kopische Untersuchung zu isolircn, besprochen. Die Seite nämlich, auf 
welcher die Befleckung erfolgt ist, und wo sich die Spermatozoen befinden, 
welchen Umstand man aus der glatten, glänzenden Oberfläche erkennt, 
wird nach aussen gekehrt und so gefaltet, dass diese Schicht die Spitze, 
eines langen kegelförmigen Sackes bildet. Dieser Zipfel wird nun in ein 
mit Wasser gefülltes Uhrglas eingetaucht. Nach 3 —4 Stunden ist der 
Fleck aufgeweicht, man erwärmt das Wasser nach Zusatz von etwas Am
moniaklösung, schwenkt den Zipfel hin und her und streicht ihn endlich 
von oben nach unten leicht zwischen Daumen und Zeigefinger durch. 
Der Fleck ist nun verschwunden, das Wasser erscheint trübe und schwach 
schleimig. Die mikroskopische Untersuchnng eines Tropfens zeigt darin 
theils vollkommen erhaltene Spermatozoen, theils nur das knopfi'örmige 
ovale Vorderende (Kopf) derselben. Man kann einen Tropfen auf einer 
Glasplatte eintrocknen lassen, und das so erhaltene mikroskopische Prä
parat dem Untersuchungsberichte beischliessen. — Denselben Gegenstand 
unterwirft auch Dr. F r i e d b e r g  in einem eigenen Werkchen „Histologie 
des Blutes mit besonderer Rücksicht auf die forensische Diagnostik (Ber
lin 1852 Verl. von Hirschwald) einer Besprechung. Auch F. erklärt, so
wohl S c h m i d t ' s ,  B e r t a z z i s ,  als auch B a r r u e F s  Methoden bei der 
Diagnose der Blutflecken für unsicher und unzuverlässig, und glaubt nur 
da mit Sicherheit auf die Anwesenheit von Blut in der untersuchten Sub-
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stanz schliessen zu dürfen, wo in derselben die rothen Hämatinkrystalle 
in der Form schiefer rhombischer Säulen vorgefunden werden. Bezüglich 
der Unterschiede der Blutflecken, von jenen von Flöhen und Wanzen 
herrührenden, bemerkt F., dass auch das Vorhandensein von Blutzellen 
in solchen Flecken noch nicht zu dem Schlüsse berechtigt, dass dieselben 
nicht von diesen Thiere herrühren, indem es Vorkommen kann, dass diese 
kurz zuvor Menschenblut gesaugt haben. Das Fehlen des Faserstoffes in 
Menstrualblut hält F. gleichfalls nicht für charakteristisch, indem in sol
chem Zustande eine capillare Rhexis keine seltene Erscheinung ist, wo 
dann das Vorkommen von Faserstoff schon a priori erklärt ist. F. bespricht 
hierauf die Unterschiede der Blutflecken von solchen, die von Rost oder 
vegetabilischen und mineralischen Farbestoffen herrühren, so wie auch die 
Abstammung des Blutes aus verschiedenen Körpertheilen. Stammt der 
Blutfleck von Geschwüren, so wird er mit Eiterzellen vermischt sein, da
gegen werden bei Kopfwunden Haare dem ausgeflossenen Blute anhaften, 
und bei Hirnwunden sich Hirnmasse den Instrumenten ankleben, worüber 
dann die mikroskopische Untersuchung Aufschluss geben wird. Dem Blute 
aus der Nasenhöhle können Pflaster - oder Flimmerepitelien, jenem aus 
der Luftröhre und dem der Lunge gleichfalls Flimmerepitelien beigemengt 
sein. Das Blut aus dem Rachen und Mundhöhle kann Pflasterepitelien, 
die durch ihre Grösse ausgezeichnet sind, jenes aus dem Magen und Darm
canal Cylinderepitelien enthalten, ist es dagegen mit Samen vermischt, wie 
es beim stuprum Vorkommen kann, so werden sich deutliche Samenfäden 
nachweisen lassen.

Die Fälle, in welchen der Arzt zur Begutachtung der Dispositions- 
fähigkeit eines TauhstllllllllCl) in Civilsachen veranlasst werden kann, 
sind nach D e u t s c h  (Pr. Ver. Zg. 1852, N. 0—8) folgende: 1. Wenn 
es sich um dessen Befähigung zur Ablegung eines gütigen Zeugnisses 
oder Eides handelt. Hiebei kommt in Frage, ob die Fähigkeiten des Taub
stummen dahin gediehen sind, dass a) eine richtige Auflassung, b) eine 
verständliche Darlegung der Thatsachen, auf welche das Zeugniss sich 
bezieht, c) ein richtiges Verständniss der Bedeutung der Handlung, die 
man von ihm fordert und d) eine Erkenntniss der moralischen Nothwen- 
digkeit des Eides von ihm verlangt werden kann. Bezüglich aller dieser 
Momente muss der Taubstumme zuvor einer genauen Prüfung unterzogen 
werden, hierüber eine mündliche (was äusserst selten der Fall sein wird), 
oder schriftliche Erklärung geben, oder durch eine systematische Zeichen
sprache sich verständlich gegen die selber Kundigen äussern. — 2. Die 
Verwaltung seines Vermögens. D. glaubt in diesen Fällen einem unge
rechten Ausspruche am besten damit zu entgehen, wenn die Zuerken
nung der Dispositionsfähigkeit auf den Nachweis genügender Verstandes
reife gegründet, und dieser auch in den Fällen zu erheben gesucht wird,
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wenn ein systematischer Taubstummen-Unterricht stattgefunden, ja sogar 
die Fehler des Gehörs und der Sprache gehoben sein sollten. 3. Das 
liecht des Testirens. Dieses dürfte nach D.'s Meinung Taubstummen, die 
nicht schreiben können, zuzugestehen sein, wenn 2—3 Männer, welche 
die Zeichen des Taubstummen aus vielem Umgange kennen, bei der Ab
fassung zugegen sind, und bereit sind, die richtige Auslegung der Zei
chen eidlich zu bekräftigen. 4. Die Schliessung einer Ehe. Diese unter
liegt keinem Hindernisse, wenn der Taubstumme vor Zeugen mündljch 
oder schriftlich, oder durch verständliche Zeichen seinen Willen kund
gibt, und auch darthut, dass er von der Einwilligung des anderen Theiles 
glaubwürdige und überzeugende Kenntniss erhalten habe.

Dass der Erfricrungstod ein apoplefctischer sei, bestreitet M a r t i n i  
(M. Centralztg. 1852, 28. Jän.). Nach seinen Versuchen sind die ge
wöhnlich angeführten Sectionserscheinungen secundäre, und zwar Folge 
des Aufthauens; dagegen sind bei frisch erfrorenen Thieren die Lungen 
anämisch, die Lungenarterien aber blutreich. Das linke Herz oft blut
leer, das rechte enthält aber sehr viel entmischtes, dünnflüssiges Blut, 
eben so die peripherischen Venen; die Capillaren sind sehr überfüllt, die 
Pfortader von Blut strotzend, Leber und Milz ebenfalls blutreich, das Ge
hirn anämisch, trocken.

Betreffend die Vergiftungen mit Schwefelsäure zieht G o e g h e g a n  
(Arch. gen. Mai 1852) aus seiner Erfahrung folgende Schlüsse: 1. Die 
eingenommene Schwefelsäure dringt nicht selten auch in den Kehlkopf 
und die Luftwege ein, und bringt eine Bronchitis hervor, die auch an 
und für sich schon tödtlich werden kann. 2. Die schwarze Färbung 
des Magens rührt nicht immer von einer Verkohlung der Gewebe her, 
sondern dankt häufig ihre Entstehung dem ausgetretenen, durch die 
Wirkung der Säure chemisch veränderten Blute. 3. Bei Leichen bringt 
Schwefelsäure niemals Verkohlung der Magenhäute hervor, wohl aber 
erweicht sie dieselben bis zur Zerreissung. 4. Sowohl im Blute als auch 
in parenchymatösen Organen kann nach solchen Vergiftungen die Schwe
felsäure nachgewiesen werden. 5. Die absorbirte Säure zersetzt die im 
Blute enthaltenen Phosphate, und die dadurch entstandenen Sulphate wer
den rasch entfernt. Dr. Maschka.



Verordnungen im Sanitätswesen.

Erlass Sr. Exc. des Herrn Hin. des Innern an Se. Exc. den Herrn 
Statthalter von Böhmen ddo. 29. April 1851 Z. 234— 5.

enthaltend allgemeine Regulative für die Curorte.

In Erledigung des geschätzten Schreibens vom 30. December 1850, Z. 
3513, dessen Beilagen im Anschlüsse zurückfolgen, theile ich ganz die An
sicht Euer Excellenz, dass die hohe Wichtigkeit der Heilquellen und Ge
sundbrunnen für das Wohl der leidenden Menschheit die Staatsverwaltung 
auffordere, die Curorte Karlsbad, Franzensbad, Marienbad und Teplitz- 
Schönau mit deren Einrichtungen und Anstalten unter ihren besondern 
Schutz und unter ihre eigene Oberaufsicht zu stellen.

Es ergibt sich daher die Notliwendigkeit, solche Vorschriften zu erlassen, 
die, ohne in die wohlerworbenen Rechte dritter Personen einzugreifen, oder 
die Gemeinden in der Verwaltung ihres eigentlichen Commuualvermögens 
über das gesetzliche Maass zu beschränken, geeignet sind, den Einfluss zu 
wahren, den die Staatsverwaltung auf die Curorte im öffentlichen Interesse 
zu nehmen, berechtiget und verpflichtet ist. Sollen jedoch diese Vorschrif
ten ihrem Zwecke genügen, so müssen sie den besonderen Localverhältnis
sen und den eigenthiimlichen Bedürfnissen eines jeden einzelnen Curortes 
angepasst werden, weshalb ich mich hier nur darauf beschränken kann, die 
allgemeinen Bestimmungen anzudeuten, die in der Regel in jedem der ge
nannten Curorte als Leitfaden zu dienen hätten, und auf deren Grundlage 
sohin die Specialordnungen für diese Curorte zu erlassen wären.

Diese allgemeinen Bestimmungen lassen sich grundsätzlich in Folgen
dem zusammenfassen: a) Jeder Curort als solcher steht unter dem beson
dern Schutze und unter der besondern Aufsicht der Staatsverwaltung; 
b) diese Aufsicht bezieht sich insbesondere auf die zu Curzwecken gewid
meten oder sonst dazu einfliessenden Bezüge, sowie auf das für diese Zwecke 
bestehende Personale ; c) bei ersteren (den Bezügen zu Curzwecken) über
wacht die Staatsverwaltung die Verwendung und Gebahrung ; d) das zu Cur- 
zwecken,besteilte Personale ist unabhängig von der Commune und untersteht 
der von der Staatsverwaltung bestellten Aufsichtsbehörde; e) zur Wahrung 
und Handhabung der diessfälligcn Aufsicht wird eine von der Commune un
abhängige Local-Inspection bestellt,

Verord- im Sanit, Bd. XXXVII. 1
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Nach diesen Grundsätzen wäre daher:
1. In jedem der erwähnten Curorte eine ständige Curinspection zu er

richten, die etwa unter der Aufsicht und Oberleitung des Bezirkshaupt
manns aus einem politischen Bade-Commissär, aus dem Bade - oder Brun
nenarzte und aus dem Bürgermeister des Curortes zu bestehen hätte. In 
Teplitz-Schönau, welches nur einen Curort bildet, hätten die Bürgermeister 
der beiden Gemeinden Teplitz und Schönau als Mitglieder der Curinspec
tion zu fungiren.

2. Der Bade- oder Brunnenarzt wäre vom Statthalter zu bestellen und 
hätte aus dem Curfonde eine jährliche Bestallung von vierhundert Gulden 
C. M.  zu erhalten.

3. Zu den Obliegenheiten der Curinspection hätte im Allgemeinen zu 
gehören: a) die Ueberwachung, dass die Gesundbrunnen, Heilquellen und 
Badeanstalten im guten Zustande und zum ungehinderten Gebrauche des 
Publicums fortwährend erhalten werden, somit von Seite des Eigenthiimers 
nichts unternommen oder unterlassen werde, wodurch dieser Gebrauch ge
stört werden könnte; bj die Sorge für die Erhaltung der schon bestehen
den und für die Errichtung neuer Anstalten und Anlagen, welche zur Be
quemlichkeit oder Annehmlichkeit der Curgäste dienen; c) die Aufsicht 
auf die klaglose und zweckentsprechende Ausführung der aus dem Curfonde 
zu bestreitenden Herstellungen; d) die thunlichsteBeseitigung alles dessen, 
wodurch der Ruf des Badeortes Schaden leiden könnte; e) die Verwendung 
Verwaltung und Verrechnung des Curfondes, f )  die Berichtserstattung an 
den Kreispräsidenten über die während der Curzeit in den verschiedenen 
Richtungen gemachten Wahrnehmungen am Schlüsse derselben.

4. Die Ortspolizei wäre in der Regel —mit Ausnahme der Fremdenpoli
zei — dem Bürgermeister zur Handhabung zu überlassen. Er müsste jedoch 
mit den ihm unterstehenden Organen in allen Gegenständen, welche die 
Sanitätspolizei betreffen, an die Weisungen des Bade- oder Brunnenarztes, 
und in allen übrigen Zweigen der Ortspolizei an die Weisungen des poli
tischen Badecommissärs gebunden werden, die er genau in Vollzug zu 
setzen hätte. In allen, zum Wirkungskreise des Bürgermeisters gehörigen 
baupolizeilichen Angelegenheiten müsste die Zustimmung des politischen 
Badecommissärs, der sich diesfalls mit dem Bade - oder Brunnenarzte in’s 
Einvernehmen zu setzen hat, eingeholt werden.

5. Dem politischen Badecommissär würde während der Curzeit insbe
sondere die Fremdenpolizei und die Handhabung der Meldungsvorschriften 
obliegen, wobei die Gemeindeorgane die geforderte Mitwirkung zu lei
sten hätten.

6. Der Bade - oder Brunnenarzt hätte insbesondere: a) die Sorge für 
die Erhaltung des allgemeinen Gesundheitszustandes, b) die Aufsicht über 
das Sanitätspersonale des Curortes, c) die specielle Aufsicht auf die Ge
sundbrunnen, Heilquellen und Badeanstalten, d) die Aufsicht auf die im 
Curorte befindlichen Spitäler und sonstigen Heilanstalten, e) die Aufsicht 
auf die Füllung der Wässer, so wie auf die Erzeugung der Salze, f)  die 
Ueberwachung, auf die genaue Einhaltung der Badeordnungen und der 
Badetariffe, g) die Pflege armer kranker Curgäste.

7. Zur Herstellung und Erhaltung aller Anstalten und Anlagen, deren 
Kosten weder die Gemeinde noch der Eigenthümer, noch ein Dritter zu
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tra g e n  h a t, un d  w elche zu n äch st zu r B equem lichkeit un d  A nnehm lichkeit 
der C u rg äste  d ienen , w äre  in  jedem  C u ro rte  ein  besonderer C urfond  zu 
g ründen . In  denselben h ä tte n  zu flie ssen : a) d ie C u rtax en , b) die H a n d e ls 
u n d  H a u s ir ta x e n , c) die w egen U eb ertre tu n g  der B adeo rdnung  v e rh än g ten  
S tra fen , d) d ie fü r diesen F o n d  besonders gew idm eten  B eiträge . A u s  dem  
C urfonde w ären  n eb st d e r B esta llu n g  des B a d e -  oder B ru n n en arz te s  auch 
die besonderen  A u slag en  der C urinspection  zu bestre iten .

8. D en  C urfond  h ä tte  die G em einde, jedoch abgesondert von ih rem  
V erm ögen  u n te r  ih re r  H a ftu n g  zu v e rw ah ren . D e r C urfond  fü r Teplitz- 
Schönau  w ä re  von der G em einde T ep litz  zu verw ahren .

9. A m  E n d e  der C u rze it h ä tte  die C urinspection  u n te r  dem  V orsitze  
des B ezirk shaup tm annes un d  m it Z uziehung  des G em eindevorstandes (im  
C u ro rte  T öp litz -S cliönau  von beiden G em einden) und  der betreffenden E i-  
gen thüm er oder deren  B evo llm äch tig ten  über die im  nächsten  J a h r e  aus 
dem  C urfonde zu b estre itenden  A u slag en  un d  ü b er d ie B edeckung  d erse l
ben  die B e ra th u n g  zu pflegen und  den h iernach  entw orfenen V oran sch lag  
dem K re isp räs id en ten  zu r G enehm igung  vorzulegen.

10. S o llten  w äh ren d  der C u rze it A u slag en  Vorkomm en, w elche in  dem 
genehm ig ten  V o ran sch läg e  ihre B edeckung  g a r  n ich t oder n u r theilw eise  
finden, w elche aber von der C urinspection  nach  V ernehm ung  der sub 9. ge
n an n ten  P erso n en  fü r n o thw end ig  e rk an n t w erden , so w äre  h iezu  die B e
w illig u n g  des K re isp räs id en ten  zu erw irken .

11. D ie  A u s fü h ru n g  der genehm igten  H ers te llu n g e n  w ä re  u n te r  gehö
r ig e r  C on tro le  th u n lic h s t den h iebei b e th e ilig ten  G em einden  oder E ig en - 
tliüm ern  zu überlassen .

12. A m  S ch lü sse  des V e rw a ltu n g s jah re s  w äre  die R echnung  über den 
C urfond  dem K re isp rä s id en ten  vorzn legen  und  nach geschehener P rü fu n g  
öffentlich bek an n t zu m achen.

In dem  ich E u e re r  E xce llenz  d iese allgem einen  A n deu tungen  m ittlie ile , 
ü b e rla sse  ich es Ih n en , d ieselben fü r die einzelnen  C u ro rte  m it R ücksich t 
a u f  die besonderen  L o ca lv e rh ä ltn isse  u n d  e ig e n tü m lic h e n  B edürfn isse  zu 
spec ia lisiren  , den W irk u n g sk re is  der B adeinspection , des po litischen  B ade- 
com m issärs un d  des B ade - oder B ru n n en a rz te s  durch  besondere In s tru c 
tio n en  m it B en ü tzu n g  und  ze itgem ässer A en d eru n g  der schon bestehenden  
n äh er zu bestim m en, u n d  die n ö th igen  V erfügungen  ü b er das A usm aass, 
ü b e r die A r t  der E in b rin g u n g  und  ü b er die C on tro le  der C urfonde zu tre f
fen. W as jene  allgem einen B estim m ungen  betrifft, so m uss ich beifügen, 
d ass  die G eschäfte  des po litischen  B adecom m issärs in  der R ege l von einem  
B ezirkscom m issär der betreffenden B ez irk sh au p tm an n sch aft zu verseh en  
seien . S o llten  es jedoch  die V e rh ä ltn iss e  unum gäng lich  no thw end ig  m a
chen, so kann  an die S telle  desselben w äh ren d  der C u rze it ein  von der 
P ra g e r  S tad th au p tm an n sch a ft abzuordnender P o lize i-C om m issär tre te n . D ie  
B e s te llu n g  des B a d e -  oder B ru n n en arz te s  b leib t E u e r  E xcellenz überlassen. 
D erse lbe  h ä tte  ke ine  e igen tliche  B e so ld u n g , sondern  vorläu fig  n u r  eine 
jä h r lic h e  B esta llu n g  aus dem  C urfonde zu e rha lten . U eb rigens b le ib t es 
E u e r  E xcellenz  an h e im g este llt, den  Z e itp u n k t zu bestim m en, w an n  un d  in  
w elcher R eihenfo lge d iese neuen E in ric h tu n g e n  in s  L eben  zu tre te n  haben . 
W as  endlich  d ie a n g e re g te  N o tliw end igke it eines E x p ro p ria tio n s-G e se tz e s  
fü r die H e ilo r te  b e triff t, so k an n  ich n u r  d a ra u f  h in d eu ten , dass , nachdem
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d ie  u n te r  dem  S chu tze  der S ta a tsv e rw a ltu n g  steh en d en  H e ilo r te  ohne Z w e i
fel zu den jen igen  A n s ta l te n  g ehö ren , bei w elchen  öffentliche R ü ck sich ten  
e in tre ten , d ie  A n w e n d u n g  des E x p ro p ria tio n sg ese tze s  zu r  E n te ig n u n g  von  
P r iv a te ig e n th u m  fü r  d e rle i A n s ta l te n  schon  in  den  b e s teh en d en  G ese tzen  
g ru n d sä tz lic h  b e g rü n d e t is t, u n d  d ah e r e rfo rd e rlich en  F a lls  ohne A n s ta n d  
zu r  A n w en d u n g  g e b ra c h t w e rd en  k an n . D ie  B e ilag en  des ü b e r den  A n 
sp ru ch  d e r G em einde  S chönau  um  S e lb s tb ezu g  u n d  S e lb s tv e rw a ltu n g  d e r 
C u rta x e n  e rs ta tte te n  B erich tes  vom  3. S ep tem ber 1850, Z. 38329, d e r  sich  
d u rch  g e g e n w ä rtig e  B estim m u n g en  von se lb s t e r le d ig t, fo lgen  im  A n 
sch lü sse  zu rück . E m p fan g e n  E u e re  E xce llen z  die V e rs ic h e ru n g  m e in e r 
au sgeze ichne ten  H o ch ach tu n g . B a c h  m.  p.

Kundmachung <lcs k. k. Statthalters vom 21. Mai 1852. Z. 11308,
ü b e r  d i e  V e r p f l e g s g e b ü h r  f ü r  d i e  d r i t t e  C l a s s e  i n  d e m  p r a g e r  

a l l g e m e i n e n  K r a n k e n  h a u  se .
(Land.- Ges.- u. Reg.- Bl. f. d. Königreich Böhmen 1852, St. XXXVII. N. 184.)

D a s  k. k . M in is te riu m  des In n e rn  h a t m it dem  E rla s se  vom  13. M ai 
1852 Z. 9903 d ie  täg lich e  V e rp fleg sg eb ü h r fü r  die d r i t te  C la sse  in  dem  
p rager a llg em ein en  K ra n k e n h a u se  fü r E in h e im isch e  m it 18 k r . (ach tzeh n  
K reu ze r)  u n d  fü r F rem d e  m it 30 k r. (d re iss ig  K reu ze r) fü r den  T a g  b ew illig t.

D ie  E in h e b u n g  d ieser täg lichen  V erp fleg sg eb ü h r w ird  von  dem  e rs ten  
J u n i  1852 sta ttfin d en .   M e c s e r y ,  m.  p.

Verordnung des k. k. Statthalters v. 1. Juni 1852 Z. 12560,
h i n s i c h t l i c h  d e r  V o r n a h m e  d e r  T o d t e n b e s c h a u .

(L an d .- G es.- u . R eg.- Bl. f. d. K ö n ig re ich  B öhm en 1852, S t. X LI. N. 198.)
E s  is t  bei m eh re ren  A n lä ssen  hervo rgekom m en , dass der in  m eh rfach e r 

B ez ieh u n g  so h o ch w ich tig en  T o d ten b esc h au  u n d  ih r e r  P fleg e  die n ö th ig e  
S o rg fa lt b ish e r  doch  n ic h t ü b e ra ll im g eb ü h ren d en  M asse zu g ew en d et w o r
den  sei.

I n  diesem  A n b e tra c h te  w erd en  säm m tliche  po litische  K re is -  u n d  B e
z irk s-B eh ö rd en  au fg e fo rd e rt, jed en fa lls  je tz t  d ie  E in le itu n g  zu treffen , dass  
n ic h t n u r  d ie  B estim m u n g en  d e r das T o d ten b ese h au -G esch ä ft reg e ln d en  
G u b e rn ia l-V e ro rd n u n g  vom  8- F e b ru a r  1822 Z . 12740, dann  je n e  des G u - 
b e rn ia ld ec re te s  vom  27. N o v em b er 1848 Z ah l 63203 u n d  d e r  S ta t th a l te re i
k u n d m ach u n g  vom  19. M ai 1850, §. 7 a llen th a lb en  in  V o llzu g  g ese tz t, d ie 
V o rn a h m e  d ieses G eschäftes , w o es n u r  im m er m öglich  u n d  zu lä ss ig  sich  
ze ig t, S a n itä ts -In d iv id u e n  ü b e rtra g e n , so n d ern  h iebei sich  auch  ste ts  — u n te r  
so n s t u n n ac lis ich tlich  zu  verh än g en d er s tren g e r A h n d u n g  — nach  den  A n 
o rd n u n g e n  der e rs tbezogenen  G u b e rn ia l-V e ro rd n u n g , so w ie nach  d e r m it 
dem  G u b e rn ia l-D ec re te  vom  11. J u n i  1827 Z. 23088 v o rgeze ichne ten  I n 
s tru c tio n , v o n  säm m tlichen  T o d ten b esch au ern  genau  benom m en w erd e .

D e r  p ü n k tlic h e n  D u rc h fü h ru n g  d ieser A u ffo rd e ru n g  w ird  um  so zu v e r
s ic h tlic h e r en tgegen  gesehen , a ls , w enn  an d ers  d e r m eh rfache  Z w eck  d e r 
T o d ten b esc h au  v e rlä ss lic h  e rre ic h t w erd en  so ll, es d r in g en d  no th w en d ig  
e rsch e in t, dass m it d e ren  V o rn ah m e  b lo s S a n itä ts -In d iv id u e n  b e tra u t w e r
den , u n d  bei d e r se it dem  J a h r e  1822 bedeu tend  v e rm e h rte n  Z a h l d e r  L e tz 
te ren  d ie  A u fs te llu n g  ä rz tlic h e r  T o d ten b esc h au e r w o h l n u r  in  w en ig en  
O rten  u n d  G egenden  a u f  u n ü b ers te fg lich e  S ch w ierig k e iten  sto ssen  dürfte-

  M e c s e r y ,  m. p.
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Kaiserliches Patent vom 27. Mai 1852,
w odurch  eine neue, d u rch  die spä te ren  G esetze e rgänz te , A u sg ab e  des 
S trafgesetzbuches ü ber V erb rechen  un d  schw ere  P o lize iÜ bertre tungen  vom
3. Septem ber 1803, m it A ufnahm e m eh re re r neu er B estim m ungen , a ls  a lle i
n iges S t r a f g e s e t z  ü b e r  V e r b r e c h e n ,  V e r g e h e n  u n d  U e b e r t r e -  
t u n g e n  für  den ganzen U m fang  des R eiches, m it A u sn ah m e  der M ilitä r- 
g ränze , k u ndgem ach t und , vom  1. Septem ber 1852 angefangen , in  W irk sa m 

k e it gese tz t w ird .

(Allg. Reichsges.-  und R eg .-B la tt  St.  XXXVI. N. U 7 ) .

A u s z u g  d e r  a u f  d i e  S t e l l u n g  u n d  d e n  W i r k u n g s k r e i s  d e s  A r z 
t e s  b e z ü g l i c h e n  S t e l l e n .

Erster Theil. Von den Verbrechen.

Erstes Haliptstück. Von Verbrechen überhaupt.
§. 1. Z u einem  V erbrechen  w ird  b ö s e r  V o r s a t z  erfo rdert. B öser 

V orsa tz  aber fä llt n ich t n u r  dann  zu r  Schu ld , w enn  vor, oder bei der U n 
te rnehm ung  oder U n te rla ssu n g  das U ebel, w elches m it dem  V erb rechen  
verbunden  is t, g eradezu  bedacht und  besch lossen ; sondern  auch , w enn  aus 
einer anderen  bösen A b sich t e tw as un ternom m en, oder u n te r la ssen  w orden , 
w oraus das U ebel, w elches dad u rch  en ts tan d en  is t, gem ein ig lich  erfo lg t, 
oder doch le ich t erfo lgen kann .

§. 2. D ah er w ird  die H a n d lu n g  oder U n te rla ssu n g  n i c h t  a l s V e r b r e -  
c h e n  z u g e r e c h n e t :  a) w enn der T h ä te r  des G eb rauches der V e rn u n ft ganz 
be rau b t i s t ; b) w enn die T h a t  bei abw echselnder S in n en v errü ck u n g  zu der 
Z eit, da die V errü ck u n g  d a u e rte ; oder e) in  e iner ohne A b sich t au f das V e r
brechen zugezogenen vollen  B erau sch u n g  (§§. 230 und  523) oder e iner a n 
deren  S in n en v e rw irru n g , in w elcher der T h ä te r  sich se iner H a n d lu n g  n ich t 
bew u sst w ar, begangen w o rd e n ; d) w enn der T h ä te r  noch das v ierzehn te  
J a h r  n ich t zu rückge leg t h a t (§§. 237 und  269); g) w enn  die T h a t  d u rch  
u n w iders teh lichen  Z w ang , oder in  A u sü b u n g  g erech te r N o th w eh r erfo lg te .

g. 12. D ie  S t r a f e  d e r  V e r b r e c h e n  is t  der T o d  des V erb rechers , oder 
dessen A n h a ltn n g  im  K erker.

§. 13. D ie T o d e s s t r a f e  w ird  m it dem  S tran g e  vollzogen.
§. 14. D ie K e r k e r  s t r a f e  w ird  nach  dem  U ntersch iede  der S tren g e  in  

z w e i  G rad e  e ingetheilt. D er e rs te  G rad  w ird  durch  das W o r t „ K e r k e r "  
ohne Z usa tz , der zw eite d u rch  „ s c h w e r e r  K e r k e r "  bezeichnet.

§. 19. D ie K e rk e rs tra fe  kann  noch ve rsch ä rft w e rd e n : a) d u rch  F a s te n ; 
l )  d u rch  A nw eisung  eines h a rte n  L a g e r s ; c) d u rch  A n h a ltu n g  in  E in ze ln 
h a f t ; di du rch  einsam e A b sp e rru n g  in  d u n k ler Z e lle ; e) du rch  Z ü ch tigung  
m it S tock - oder R u th en s tre ich en ; f )  du rch  L an d esv e rw e isu n g  nach  au sg e 
stan d en er S trafe .

§. 20. D e r e rs te  und  zw eite G rad  der K e rk e rs tra fe  k an n  durch  F  a- 
s t e n  d e rg e s ta llt v e rsch ä rft w erden , dass der S trä fling  an  ein igen  T ag en  
n u r  bei W asse r und  B ro t geha lten  w erde. D och soll dieses w öchen tlich  
n ich t über d re i M al, und  n u r in  u n te rb ro ch en en  T ag en  geschehen.

Yerord. im Sanit. Bd. XXXVII. 2
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§. 21. D ie  V e rsch ä rfu n g  d u rch  A n w eisu n g  eines h a r t e n  L a g e r s  
besteh t in  der B esch rän k u n g  des S trä flin g s au f  blosse B re tte r , d ieselbe 
d a rf  jedoch n u r  an  un te rb rochenen  T a g e n  un d  n ich t ö fte r als d re i M al 
in  d e r W oche sta ttfinden .

§. 22. D ie  A n h a l t u n g  i n  E i n z e l n h a f t  darf unun te rb ro ch en  
n ich t lä n g e r  a ls  einen M onat dauern , un d  dann  e rs t w ieder nach einem  
Z w ischen räum e von einem  M onate in  A nw endung  g eb rach t w erden . U ebri- 
gens h a t der S trä flin g  auch  w äh rend  derse lben  täg lich  m indestens zw ei 
B esuche d u rch  eine der A ufsich tspersonen  der S tra fa n s ta lt zu em pfangen, 
u n d  es is t  ihm  angem essene B esch äftig u n g  zuzuw eisen.

§ .2 3 . D i e  e i n s a m e  A b s p e r r u n g  i n  d u n k l e r  Z e l l e  darf 
unu n te rb ro ch en  n ich t län g e r a ls  d re i T ag e , dann  e rs t w ieder nach  einem  
Z w ischen räum e von e iner W oche und  im  G anzen  höchstens d re issig  T a g e  
in  einem  J a h r e  sta ttfinden .

§. 24. D ie Z ü c h t i g u n g  b esteh t bei Jü n g lin g e n  u n te r  ach tzehn  J a h re n  
u n d  bei E iau en sp e rso n en  in  R u th en stre ich en , bei e rw achsenen  P e rso n en  
des m änn lichen  G eschlech tes in  S tockstre ichen , und  k an n  höchstens d re iss ig  
S tre iche  be tragen . S ie d a rf  n u r  gegen  R ück fä llige , e rs t nach  v o rau s
g eg an g en er E rk lä ru n g  des A rz te s , dass sie dem  G esu n d h e itszu stän d e  des 
S träflings unnach th e ilig  sei, w äh ren d  der S tra fd au e r n ich t ö fte r a ls  E in m a l, 
u n d  nie öffentlich vollzogen w erden .

§. 26. M it je d e r  V e r u r t h e i l u n g  w egen eines V erb rechens s ind  k ra f t 
des G esetzes folgende W i r k u n g e n  verbunden  : a) die A bnahm e a lle r  in -u n d  
au sländ ischen  O rden , C iv il- und  M ilitä r-E h re n z e ic h e n ; LJ d er V e rlu s t a lle r 
öffentlichen T ite l, akadem ischen  G rad e  un d  W ü rd en  und  die E n tz ieh u n g  
des R ech tes, so lche ohne B ew illig u n g  des K aisers neu  oder w ieder zu e r
la n g e n ; c) die A u ssch lie ssu n g  von der v e ran tw o rtlich en  R edaction  p e rio d i
sch e r D ru ck sch riften  ; d) der V e rlu s t jed es  öffentlichen A m tes  oder D ie n 
stes, m it E in sch lu ss  des L eh ram tes , und  die U n fäh ig k e it, ohne au sd rü ck 
liche  E rla u b n is s  des K a ise rs  solche neu oder w ieder zu e rlangen  
gj E n tz ieh u n g  a lle r  a u f  die P en sio n sv o rsch rif ten  g eg rü n d e ten  P ensionen , 
P ro v is io n en , E rz ie h u n g sb e iträ g e  oder sonstigen  B ezüge, so w ie a lle r  G n a 
dengaben .

Viertes Hauptstück. Von Milderungsumständen.

§. 46. Mi l d e r u n g s - U ms t ä n d e ,  wel che auf  die P e r s o n  
des T h ä t e r s  Be z i e h u ng  h a b e n , sind: a) wenn der Thäter in ei
nem Alter unter zwanzig Jahren, wenn er schwach an Verstand, oder seine 
Eiziehung sehr vernachlässiget worden ist; . . . .  d) wenn er in einer aus 
dem gewöhnlichen Menschengefühle entstandenen heftigen Gemiithsbewe- 
gung sich zu dem Verbrechen hat hinreissen lassen; . . . .

§ .4 7 . M i l d e r u n g s u m s t ä n d e  i n  R ü c k s i c h t  a u f  d i e  B e 
s c h a f f e n h e i t  d e r  T  h a t s i n d :  a) . . b) w enn das V erb rechen  m it fre i
w illig e r E n th a l tu n g  von Z u fü g u n g  g rö sseren  Schadens, w ozu die G elegen 
h e it offen s tand , v e rü b t w o rd en ; c) w enn der aus dem  V erb rechen  e n ts ta n 
dene Schade g e rin g  is t, oder w enn  der B eschäd ig te  vollkom m enen E rsa tz  
oder G en u g th u u n g  e rh ä lt.
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Fünftes Hauptstück. Von Anwendung der Erscliwerungs -  und Milderungs- 
umstände bei Bestimmung der Strafe.

§. 52. W enn  bei V erb rechen , w o ra u f  T o d ess tra fe  v e rh ä n g t is t, M ilde
ru n g su m stän d e  e in tre te n , so w ird  zw ar der R ich te r das U rth e il nach  dem  
G esetze schöpfen, sich ab e r w eite rs  nach den über das V erfah ren  e rla sse 
nen  V o rsch riften  zu benehm en haben. W enn  jedoch d e r V e rb rech er zu r 
Z e it des begangenen  V erb rechens das A lte r  von zw anzig  J a h re n  noch n ich t 
zu rückge leg t h a t, so is t  a n s ta tt  d er T odes- oder lebenslangen  K e rk e rs tra fe  
au f schw eren  K e rk e r zw ischen zehn u n d  zw anzig  J a h re n  zu erkennen .

Sechstes Hauptstück. Von den verschiedenen Gattungen der Verbrechen.
§. 56- D ie  V erbrechen  g re ifen  en tw eder die gem einschaftliche  S ic h e r 

h e it u n m itte lb a r in  dem B ande des S taa te s , in  den öffentlichen V o rk e h ru n 
gen, oder dem  öffentlichen Z u trau e n  an , oder sie verle tzen  die S ich e rh e it 
e inze lner M enschen, an  der P e rso n , dem V erm ögen , der F re ih e it oder an- 
ren  R echten .

§. 57. N ach  d ieser B eziehung  w erden  h ie rm it als besondere G a t t u n 
g e n  v o n  V e r b r e c h e n  e rk lä r t :  1 ............... 16. O effentliche G e w a l t tä t ig k e i t
d u rch  E n tfü h ru n g . 17. O effentliche G e w a ltth ä tig k e it d u rch  E rp re ssu n g . 
18. O effentliche G ew a ltth ä tig k e it d u rch  gefäh rliche  D ro h u n g  23- N o t 
zuch t. 24, S chändung . 25. A n d ere  V erb rechen  der U nzuch t. 26. M ord. 
27. T o d tsch lag . 28. A b tre ib u n g  der L eibesfruch t. 29. W eg le g u n g  eines 
K indes. 30. S chw ere körperliche  B eschäd igung . 31. Z w eikam pf.

Neuntes Hauptstück. Von öffentlicher Gewaltthätigkeit.
§. 97. D ie S tra fe  der E n t f ü h r u n g  w ider W illen  der en tfü h rten  P e rso n , 

oder der E n tfü h ru n g  e iner P e rso n , die noch n ich t das v ierzehn te  L eb en s
ja h r  zu rü ck g e leg t h a t, is t  schw erer K e rk e r von fünf  b is zehn Ja h re n , nach 
M ass der angew and ten  M itte l und  des b e a b s ic h tig e n  oder erfo lg ten  U e b e ls .— 
I s t  ab er die en tfü h rte  P e rso n  w en ig stens schon v ierzehn  J a h re  a lt  gew e
sen un d  ih re  E in w illig u n g  b eigetre ten , so soll schw erer K e rk e r von sechs 
M onaten  b is zu einem  J a h r e  V erhängt w erden .

§. 98. D es V erb rech en s der öffentlichen G ew a ltth ä tig k e it durch  E r 
p r e s s u n g  m ach t sich schuldig, w er . . . b) m itte lb a r oder u n m itte lb a r , 
sch riftlich  oder m ündlich , oder auf andere  A rt, m it oder ohne A ngabe  
seines N am ens, Jem an d en  m it e iner V e rle tzu n g  an  K örper, F re ih e it , E h re  
oder E ig en th u m  in  der A b sich t bedroh t, um  von dem B ed roh ten  eine L e i
stung , D u ld u n g  oder U n te rla ssu n g  zu erzw ingen , w enn die D ro h u n g  ge
e ig n e t i s t ,  dem B edroh ten  m it R ü cksich t auf die V erh ä ltn isse  u n d  die 
persönliche B eschaffenheit desselben, oder a u f  die W ich tig k e it des an g e
d roh ten  U ebels g eg rü n d e te  B eso rgn isse  einzuflössen ; ohne U n tersch ied , ob 
die e rw ähn ten  U ebel gegen den B edroh ten  selbst, dessen F am ilie  und  V e r
w and te , oder gegen  andere  u n te r  seinen S chu tz  geste llte  P ersonen  g e ric h 
te t sind , und  ob die D ro h u n g  einen E rfo lg  gehab t b a t oder n ich t.

§. 99. W er die im §. 98 bezeichnete und  auf die d o rt angegebene A r t 
zu r E rre g u n g  geg ründe te r B esorgn isse  geeigne te  D ro h u n g  b los in  der A b 
s ich t anw endet, um  einzelue P ersonen , G em einden  oder B ez irk e  in  F u rc h t

o *
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un d  U n ru h e  zu v erse tzen , begeht das V erb rechen  der öffentlichen G ew a lt
t ä t i g k e i t  du rch  g e f ä h r l i c h e  D r o h u n g .

§. 100. • U n te r erschw erenden  U m ständen , insbesondere, w enn  durch  die
zugefügte G ew alt oder g efäh rliche  B ed ro h u n g  der M isshandelte  du rch  lä n 
gere  Z eit in  einen qualvo llen  Z u stan d  ve rse tz t w orden  is t ;  . . . .  so is t die 
S tra fe  m it schw erem  K erk e r von E in em  bis zu fünf J a h re n  auszum esson.

Vierzehntes Hauptstück. Von der N o tz u c h t, Schändung und anderen schw e
ren U nzuchtsfällen.

§. 125. W e r eine F ra u e n sp e rso n  durch  gefäh rliche  B edrohung , w irk 
lich ausg eü b te  G e w a l t tä t ig k e i t  oder d u rch  a rg lis tig e  B e täu b u n g  ih re r  S inne 
au sse r S tan d  se tz t, ihm  W id e rs ta n d  zu th u n , und  sie in diesem  Z ustande 
zu ausserehelichem  B eisch lafe  m issb ra u c h t, begeh t das V erb rechen  der 
N o t h z u  c h t .

§. 126- D ie S tra fe  der N o tz u c h t  is t sch w ere r K e rk e r zw ischen fü n f 
u n d  zehn Ja h re n . H a t die G e w a l t tä t ig k e i t  einen w ich tigen  N ach th e il der 
B eleid ig ten  an ih re r  G esundheit, oder g a r  am Lieben zu r F o lg e  gehab t, so 
soll die S tra fe  auf eine D auer zw ischen zehn und  zw anzig  J a h re n  v e r lä n 
g e r t w erden . H a t  das V erb rechen  den T o d  der B ele id ig ten  v e ru rsa c h t, so 
t r i t t  lebenslanger sch w erer K e rk e r ein .

§. 127. D e r an e iner F rau en sp e rso n , die sich ohne Z u th u n  des T h ä te rs  
im  Z ustande  der W e h r-  oder B ew usstlo sigke it befindet, oder die noch n ich t 
das v ie rzehn te  L eb en sjah r zu rü ck g e leg t ha t, un ternom m ene aussereheliche  
B eisch laf is t g le ich fa lls  a ls  N o th zu ch t anzusehen un d  nach §. 126 zu bestrafen ,

§. 128. W e r einen K naben  oder ein M ädchen u n te r  v ierzehn  Ja h re n , 
oder eine im  Z ustande  der W e h r -  oder B ew u sstlo sig k e it befindliche P e r 
son zur B efried igung  se in e r L ü s te  auf eine andere  als die im  §. 127 be- 
zeiclinete W eise  gesch lech tlich  m issb rau ch t, begeht, w enn diese H a n d lu n g  
n ich t das im  §. 129, lit. b) bezeichnete  V erb rechen  b ilde t, das V erb rechen  
d e r S c h ä n d u n g ,  und so ll m it schw erem  K erk e r von E in em  bis zu fü n f 
J a h re n , bei seh r e rschw erenden  U m stän d en  b is zu zehn, und  w enn eine der 
im  §■ 126 e rw äh n ten  F o lg en  e in tr itt , bis zu zw anzig  J a h re n  b e s tra ft w erden.

§. 129. A ls  V erb rechen  w erden  auch  nachstehende  A rten  d e r  U nzuch t 
b e s tra ft: I . U n z u c h t  w i d e r  d i e  N a t u r ,  das is t:  a) m it T h ie re n , b) m it 
P e rso n en  desselben G eschlech ts.

§. 130. D ie S tra fe  is t sch w ere r K e rk e r von einem  bis zu fünf Ja h re n . 
W en n  sich ab er im  F a lle  der lit- b) eines der im  §. 125 e rw ä h n te n  M itte l 
b ed ien t w urde , so is t  die S tra fe  von fünf b is zu zehn  J a h re n , un d  w enn 
e iner der U m stände  des §. 126 e in tr itt , auch die d o rt bestim m te S tra fe  zu 
v e rh än g en .

§. 131. I I .  B l u t s c h a n d e ,  w elche zw ischen V erw an d ten  in  a u f -  und  
ab ste ig en d er L in ie , ih re  V erw an d sch aft m ag  von ehelicher oder u n ehe licher 
G eb u rt h e rrü h re n , begangen  w ird . — D ie S tra fe  is t  K e rk e r von sechs M o
na ten  b is zu einem  J a h re .

§. 132. I I I .  V e r f ü h r u n g ,  w odurch  Jem an d  eine se iner A u fsich t 
oder E rz ie h u n g  oder seinem  U n te rr ic h te  an v e rtra u te  P e rso n  zu r B eg eh u n g  
oder D u ld u n g  einer u nzüch tigen  H a n d lu n g  verle ite t.
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IV . K u p p e l e i ,  w oferne dadu rch  eine un sch u ld ig e  P e rso n  v e rfu h rt 
w urde , oder w enn  sich E lte rn , V o rm ü n d er, E rz ie h e r oder L e h re r , der
selben gegen  ih re  K inder, M ündel, oder die ihnen  zu r E rz ie h u n g  oder zum  
U n te rr ic h te  an v e rtra u te n  P erso n en  schu ld ig  m achen.

§. 133. D ie S trafe  is t  sch w erer K e rk e r  von einem  bis zu fünf Ja h re n .

Fünfzehntes Hauptstück. Von dem Morde und Todtsclilage.

§. 134. W e r gegen einen  M enschen, in  der A b sich t ihn  zu töd ten , auf 
eine solche A r t  h an d e lt, dass d araus dessen oder eines anderen  M enschen 
T o d  e rfo lg te , m ach t sich des V erb rech en s des M o r d e s  sch u ld ig ; w enn 
auch  d ieser E rfo lg  n u r verm öge d e r persönlichen  B eschaffenheit des V e r
le tz ten , oder b loss verm öge d e r zu fä lligen  U m stände, u n te r  w elchen die 
H an d lu n g  v e rü b t w urde , oder n u r verm öge der zu fä llig  h inzugekom m enen 
Z w ischen - U rsach en  eingetre ten  is t, in  soferne diese le tz teren  d u rch  die 
H an d lu n g  se lb st v e ra n la ss t w urden .

§. 135. Arien des Mordes s in d : 1. M euchelm ord , w elcher du rch  G ift 
oder sonst tück ischer W eise  gesch ieh t. 2. R aubm ord , w elcher in  der A b 
sicht, eine frem de bew egliche Sache m it G ew a ltth ä tig k e iten  gegen  die P e rso n  
an sich zu b ringen , begangen w ird . 3. D e r b es te llte  M ord, w ozu Jem an d  
gedungen  oder auf eine andere  A r t  von einem  D rit te n  bew ogen w orden  is t.
4. D e r gem eine M ord, der zu keiner der an g e fü h rten  schw eren  G a ttu n g en  
g ehö rt.

§. 136. Je d e r  vo llb rach te  M ord soll sow ohl an  dem  unm itte lb a ren  M ö r
der, a ls  an  D em jenigen, der ih n  e tw a  dazu b este llt, oder u n m itte lb a r bei 
d e r V o llz ieh ung  des M ordes se lb st H an d  an g e le g t oder au f eine th ä tig e  
W eise  m itg ew irk t h a t, m it dem  T ode  b e s tra ft w erden .

§■ 137. D iejen igen , w elche, ohne u n m itte lb a r bei der V o llz ieh u n g  des 
M ordes se lb s t H an d  anzu legen  und  a u f  eine th ä tig e  W eise m itzuw irken , 
auf eine andere , in  dem  §. 5. en tha ltene , en tfe rn te re  A r t  zu r T h a t b e ig e tra 
gen  h a b e n , sollen bei einem  gem einen M orde m it schw erem  K e rk e r von 
fünf b is zu zehn J a h re n ; w enn  ab er die M o rd th a t an  V erw an d ten  der au f
s te igenden  oder absteigenden  L in ie , an dem  E hegenossen  eines der M itw ir
kenden, da  ihnen  diese V e rh ä ltn isse  b ek an n t w aren , oder w enn ein M eu
chelm ord, R aubm ord  oder beste llte r M ord v e rü b t w orden , zw ischen  zehn 
un d  zw anzig  J a h re n  b es tra ft w erden .

§. 139. G egen  eine Mutter, die ihr Kind bei der Geburt töd tel, oder 
du rch  absich tliche  U n te rla ssu n g  des bei der G eb u rt n ö th igen  B eistandes 
um kom m en lä ss t, is t, w enn der M ord an einem  ehelichen K inde  geschehen, 
leb en s lan g e r schw erer K erk e r zu verhängen . W a r das K ind  unehelich , so 
h a t im  F a lle  der T ö d tu n g  zeh n - bis zw an z ig jäh rig e , w enn  ab er das K ind  
durch  U n te rla ssu n g  des nö th igen  B eistandes um kam , fünf- bis zeh n jäh rige  
schw ere K e rk e rs tra fe  S ta tt.

§. 140. W ird  die H a n d lu n g , w odurch  ein M ensch um  das L eben  kom m t, 
zw ar n ich t in  d e r A b sich t, ihn  zu töd ten , aber doch in  and ere r fe indseliger 
A b sich t au sgeüb t, so is t das V erbrechen  ein T o d t s c l i l a g .

§. 141. W en n  bei der U n te rn eh m u n g  eines R aubes ein M ensch au f eine 
so gew altsam e A r t  behande lt w orden , dass d a rau s  dessen T o d  e rfo lg t is t 
(§. 134), soll der T o d tsc lilag  an  allen  D enjen igen , w elche zu r T ö d tu n g  m it
g ew irk t haben , m it dem T ode b e s tra ft w erden .
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§. 143. W en n  bei e iner zw ischen m ehreren  L eu ten  en ts tan d en en  S ch lä 
gere i, oder bei e iner gegen  eine oder m eh rere  P e rso n en  un ternom m enen  
M issh an d lu n g  Jem an d  ge töd te t w urde, so is t  Je d e r , der ihm  eine töd tliche  
V e rle tzu n g  zu g efü g t h a t, des T od tsch lages schu ld ig . I s t  ab er der T od  n u r  
du rch  a lle  V erle tzu n g en  oder M isshand lungen  zusam m en v e ru rsa c h t w o r
den, oder lä s s t sich  n ich t bestim m en, w e r die töd tliche  V erle tzu n g  zugc- 
fü g t habe , so is t zw ar K ein er des T o d tsch lages, w ohl aber sind  alle, w elche 
an  den G etöd te ten  H an d  an g e leg t haben , des V erb rechens d e r schw eren 
körperlichen  B eschäd igung  (§. 152) schu ld ig , u n d  zu schw erem  K erk e r von 
einem  b is zu fü n f  Jah ren  zu veru rtheilen .

Sechzehntes Hauptstück. Von Abtreibung der Leibesfrucht.

§. 144. E in e  F rau en sp e rso n , w elche ab sich tlich  w as im m er fü r eine 
H a n d lu n g  un te rn im m t, w odurch  die A b t r e i b u n g  i h r e r  L e i b e s f r u c h t  
v e ru rsach t, oder ih re  E n tb in d u n g  a u f  eine solche A r t,  dass das K in d  tod t 
z u r  W e lt kom m t, b ew irk t w ird , m ach t sich  eines V erb rechens schu ld ig .

§. 145. I s t  die A b tre ib u n g  v e rsuch t, ab er n ich t erfo lg t, so soll die 
S tra fe  a u f  K e rk e r zw ischen sechs M onaten  und  einem  Jah re  ausgem essen ; 
die zu S tande gebrach te  A b tre ib u n g  m it schw erem  K erk e r zw ischen  einem  
u n d  fü n f  Jah ren  b e s tra ft w erden.

§. 146. Zu eben d ieser S trafe , jedoch m it V ersch ä rfu n g , is t  d e r V a te r  
des abge triebenen  K indes zu v e ru rth e ilen , w enn  er m it an  dem  V e rb re 
chen S chu ld  trä g t.

§. 147. D ieses V erb rechens m ach t sich auch derjen ige  schuld ig , der aus 
w as im m er fü r e iner A bsich t, w ider W issen  u n d  W illen  der M u tte r, die A b 
tre ib u n g  ih re r  L e ib esfru ch t b ew irk t, oder zu bew irken  versuch t.

§• 148. E in  so lcher V e rb rech e r soll m it schw erem  K erk e r zw ischen 
einem  un d  fü n f  Jah ren ; un d  w enn  zugleich  der M u tte r d u rch  das V e rb re 
chen G efah r am  L eben  oder N ach th e il an  der G esu n d h e it zugezogen w o r
den is t, zw ischen  fü n f un d  zehn Jah ren  b es tra ft w erden.

Siebenzehntes Hauptstück. Von W eglegung eines Kindes.

§. 149. W er ein K i n d  in  einem  A lte r , da  es zu r R e ttu n g  seines L e 
bens sich se lbst H ilfe  zu  verschaffen  unverm ögend  is t, w e g l e g t ,  um  das
selbe der G efahr des T odes auszusetzen , oder auch  n u r, um  seine R e ttu n g  
dem  Z ufalle  zu überlassen , beg eh t ein V erb rechen , w as im m er fü r eine 
U rsach e  ih n  dazu bew ogen habe.

§. 150. W en n  das K in d  an einem  abgelegenen , gew öhn lich  u n b esu ch 
ten  O rte , oder u n te r  so lchen U m ständen  w eggeleg t w orden, dass die b a l
dige W ah rn eh m u n g  un d  R e ttu n g  desselben n ich t le ich t m öglich  w ar, so 
is t  die S tra fe  sch w erer K e rk e r  von einem  bis zu fünf Jah ren , u n d  w enn  
der T o d  des K indes e rfo lg t is t, von fünf bis zehn Jahren .

§. 151. W en n  aber das K in d  an einem  gew öhn lich  besuch ten  O rte , 
un d  auf eine A r t  w eg g e leg t w orden , dass die b a ld ige  W ah rn eh m u n g  u n d  
R e ttu n g  desselben m it G ru n d  e rw a rte t w erden  k o n n te , so is t  die W eg le 
g u n g  m it K e rk e r zw ischen sechs M onaten  und  einem  Jah re  zu bestra fen . 
W ä re  der T od  des K indes dennoch erfo lg t, so ist. die S tra fe  K e rk e r  von 
einem b is fü n f  Jah ren .
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Achtzehntes Hauptstück. Von dem Verbrechen der schweren körperlichen 
Beschädigung.

§. 152. W er gegen einen M enschen, zw ar n ich t in der A bsich t, ihn  zu 
töd ten , ab er doch in  an d e re r fe indseliger A b s ich t a u f  eine solche A r t h a n 
delt, dass darau s (§. 134) eine G esu n d h e itss tö ru n g  oder B eru fsu n fäh ig k e it 
von m indestens zw an z ig täg ig er D au er, eine G e is te sze rrü ttu n g  oder eine 
schw ere V erle tzu n g  desselben erfo lg te , m ach t sich des V erb rech en s der 
s c h w e r e n  k ö r p e r l i c h e n  B e s c h ä d i g u n g  schuldig .

§. 153. D ieses V erb rechens m ach t sich auch  derjen ige  schu ld ig , der 
seine le ib lichen  E lte rn ;  oder w e r einen öffentlichen B eam ten , einen G e is t
lichen , einen Z eugen  oder S ach v ers tän d ig en , w äh ren d  sie in  der A u sü b u n g  
ih res  B erufes begriffen sind , oder w egen derse lben  vo rsä tz lich  an  ih rem  
K ö rp e r beschädiget, w enn  auch  die B eschäd igung  n ich t die im  §. 152 v o r
ausgese tz te  B eschaffenheit ha t.

§. 154. D ie  S trafe  des in  den §§. 152 un d  153 bestim m ten  V erb rechens 
is t  K erk e r von  sechs M onaten  bis zu einem  Ja h re , der ab e r bei e rschw e
ren d en  U m stän d en  b is a u f  fünf Jah re  auszudehnen  ist.

§. 155. W enn  jed o ch : a) die obgleich  an  sich le ich te  V e rle tzu n g  m it 
einem  solchen W erk zeu g e , u n d  au f solche A r t  un ternom m en  w ird , w om it 
gem ein ig lich  L ebensgefah r verbunden  is t, oder auf andere  A r t die A b sich t, 
einen  der im  §. 152 e rw äh n ten  schw eren  E rfo lge  herbeizu führen , erw iesen 
w ird , m ag  es auch  n u r  bei dem  V ersuche  geblieben se in ; — oder b) aus 
d e r V erle tzu n g  eine G esu n d h e itss tö ru n g  oder B eru fsu n fäh ig k e it von m inde
stens d re iss ig tä g ig e r  D a u e r ; oder c) die H an d lu n g  m it besonderen Q ualen  
fü r  den V erle tz ten  verbunden  w a r — oder d) d e r A n g rif f  in  verab red e te r 
V erb in d u n g  m it A n d eren , oder tü ck isch e r W eise  geschehen , u n d  d a rau s  
eine der im §. 152 e rw äh n ten  F o lgen  en ts tan d en  is t ;  oder e) d ie schw ere 
V e rle tz u n g  lebensgefäh rlich  w u rd e ; — so is t a u f  schw eren  un d  v e rsch ä rf
ten  K e rk e r (§. 19) zw ischen einem  un d  fü n f  J a h re n  zu erkennen.

§. 156. H a t ab er das V erb rechen  a) fü r den B eschäd ig ten  den V e rlu s t 
oder eine b leibende S chw ächung  der S prache , des G esich tes oder G ehö res, 
den  V e r lu s t der Z eugungsfäh igkeit, eines A uges, A rm es, oder e iner H an d , 
oder eine auffallende V ers tü m m lu n g  oder V e ru n s ta ltu n g ; — oder b) im m er
w äh rendes S iech thum , eine u n h e ilb a re  K ra n k h e it oder eine G e is te sze rrü t
tu n g  ohne W ahrsch e in lich k e it der W ied e rh e rs te llu n g ; — oder c) eine im m er
w äh rende  B eru fsu n fäh ig k e it des V e rle tz ten  nach  sich  gezogen, so is t die 
S tra fe  des schw eren K erk e rs  zw ischen fünf u n d  zehn Jah ren  auszum essen.

§. 157. W enn  bei e iner zw ischen  m ehreren  L eu ten  en tstandenen  S ch lä 
gere i, oder bei e iner gegen  eine oder m ehrere  P e rso n en  un ternom m enen  
M isshand lung  Jem and an seinem  K ö rp e r schw er beschädiget w urde  (§. 152), 
so is t  Jeder, w e lcher ihm  eine solche B eschäd igung  zu gefüg t h a t, nach 
M assgabe d e r vo rstehenden  §§. 154— 156 zu behandeln . Is t ab er die schw ere 
kö rperliche  B esch äd ig u n g  n u r  durch  das Z usam m enw irken  der V erle tzu n 
gen oder M isshand lungen  von  M ehreren  e rfo lg t, oder lä s s t sich n ich t e r 
w eisen , w er eine schw ere V erle tzung  zugefüg t habe, so sollen  A lle , w elche 
an den M isshande lten  H an d  angeleg t haben, ebenfalls des V erb rechens der 
schw eren  k ö rp e rlic h rn  B eschäd igung  schu ld ig  e rk an n t, und mit Kerker von 
sechs Monaten bis zu einem Jahre bestraft werden.
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Neunzehntes Hauptstück- Von dem Zweikampfe.

§. 158. W e r Jem anden aus w as im m er fü r e iner U rsache  zum  S tre ite  
m it töd tlichen  W affen  h e rau sfo rd e rt, und  w er a u f  eine solche H erau sfo rd e 
ru n g  sich zum  S tre ite  s te llt, b egeh t das V erb rechen  des Z w e i k a m p f e s .

§. 159. D ieses V erb rech en  soll, w enn  keine V e rw u n d u n g  s ta t t  g e fu n 
den h a t, m it K e rk e r von sechs M onaten bis zu einem Jah re  g e s tra ft w erden .

§. IGO. I s t  im  Z w eikam pfe eine V erw undung  g esch eh en , so is t die 
S tra fe  K erk e r von einem  b is zu fü n f  Jah ren . W enn jedoch d e r Z w eik am p f 
eine der im  §. 156 bezeichneten  F o lgen  nach  sich gezogen h a t, so is t  d e r
selbe m it schw erem  K erk e r von fü n f  bis zu zehn Jah ren  zu bestrafen .

§. 161. I s t  aus dem Z w eikam pfe der T od  eines der S tre iten d en  erfolgt, 
so soll der T o d tsch läg e r m it zehn- bis zw an z ig jäh rig em  schw eren  K erk e r 
g e s tra ft w erden.

Zw eiundzw anzigstes Hauptstück. Von dem Haube.

§. 190. E in es  R a u b e s  m ach t sich schu ld ig , w er e iner P e rso n  G ew alt 
a n th u t, um  sich ih re r  oder sonst e iner frem den bew eglichen Sache zu be
m äch tig en ; die G ew a lt m ag  m it th ä tlic h e r  B e le id ig u n g , oder n u r  m it 
D ro h u n g  geschehen.

§. 191. Schon eine solche D rohung , w enn  sie auch  n u r  von einem  e in 
zelnen M enschen geschehen  un d  ohne E rfo lg  geblieben is t, soll m it fünf- 
bis zeh n jäh rig em  schw eren  K e rk e r b es tra ft w erden.

§. 195. W en n  aber bei dem R aube Jem and d e rg e s ta lt v e rw u n d e t oder 
v e rle tz t w orden , dass derse lbe  dad u rch  eine schw ere kö rp erlich e  B eschä
d igung  (§. 152) e rlitten  h a t ;  oder w enn Jem and d u rch  an h a lten d e  M iss
h an d lu n g  oder gefäh rliche  B ed rohung  in  einen qualvo llen  Z u stan d  v erse tz t 
w orden  is t ;  so soll Jeder, der d a ran  T h e il genom m en, m it lebenslangem  
schw eren  K erk e r b es tra ft w erden.

Siebenundzw anzigstes Hauptstück. Von Erlöschung der Verbrechen und 
Strafen.

§ .2 2 3 . D a s  V e r b r e c h e n  e r l i s c h t :  a) du rch  den T o d  des V e r
b rech e rs ; b) d u rch  die au sges tandene  S tra fe ; c) d u rch  E r la s s u n g  dessel
b en ; d) du rch  V e rjäh ru n g .

§. 232. B ei einem  V erb rech en , w o ra u f im  G esetze  T odes- oder leb en s
lange K e rk e rs tra fe  v e rh ä n g t i s t ,  g il t h in s ich tlich  d erjen ig en  P ersonen , 
w elche zu r  Z eit, a ls  sie d a ran  T h e il genom m en haben , noch n ich t das 
zw anz ig ste  J a h r  zu rü ck g e leg t h a tte n , n u r  die S tra fd au e r von zehn bis 
zw anzig  J a h re n  a ls M assstab  der V e rjäh ru n g . (§■ 228, lit. b.)
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V o r l e s u n g e n
a n  d e r  m e d .  F a c u l t ä t  i m  W i n t e r s e m .  1853.

H o d e g e tik : L ö s c h n e r .  — 'llovSkoslovf, P hysio log ie  d. veget. L ebens: 
P u r k y  n S. — Z iv o to sp ra v a : S p o t t .  — K nochen-B änder- M uskel- und  E in 
g ew eid e leh re ; topogr- A n a to m ie ; Secirübungen  : B o c h d a l e k -  — path . A n a 
to m ie . E n g e l  — A llg- P a th o lo g ie  m it k lin . E rlä u te ru n g e n : R u c h i n g e r ;  — 
Spec. P a th . und  T h erap ie  un d  med. K lin ik : J a k s c h  u nd  H a m e r n i k  — 
C h ir. K lin . P  i th  a. — P o lik lin ik  m. p ra k t. D em onstr. z. allg . P a th . und  P h a rm a 
k odynam ik : H a i l a  — A uscu lt. und P e rcu ss io n ; B ru s tk ra n k h e ite n : C e j k a : 
P a e d ia t r ik : L ö s c h  n e r . — S y p h il .K ra n k h e ite n : W a l l e r .  — A ug en h eilk u n d e  : 
A r l t ,  R y b a ,  v. I l a s  n e r ,  P i l z .  — T h eo rie  der H om öopath ie , spec. homöop- 
T h erap ie  und  hom. P o lik lin ik : A 1 t s c h  u 1, H  o f r  i ch  t ei  theor. G e b u rtsh ilfe 1 
C h i a r i ,  Q u a d r a t ;  — G eb u rtsh . K lin ik  f. A e rz te : C h i a r i ;  f. H ebam m en: 
S t r e n  g. — gericlitl. M edicin, öff. S an itä tsd ien s t, R e ttu n g sv erf. h. S ch e in to d en : 
P o p e l ;  — gerich tl. med. C asu is ticu m ; med. P o liz e i: M a s c h k a .  — P o lize iliche  
u n d  g erich tliche  C hem ie ; p rak t. ehem. U n te rr ic h t: L e r c h .  — T h ie rh e ilk u n d e , 
H ufbesch lag , H u f- und  K lau en k ran k h e iten : W e r n e r .

Aus dein Berichte iiher den i ntcrrichtszustand an der Prager 
med. Facultät im Jahre 1852.

Z u S ee tionsübungen  w u rd en  bei der unat. Lehranstalt 88 L eichen von 
E rw ach sen en  und  73 von  K in d ern  v e rw a n d t; das anatom ische M useum  
m it 15 an th ropo tom ischen , und  38 zootom ischen P rä p a ra te n  bere ichert.

F ü r  das physiologische Institut w u rden  nebst R eg e lu n g  der B eleuch tung  
u n d  B eheizung  (St. E rl. v. 3. und  31. J ä n . 1852) zu  versch iedenen  A n sch a f
fungen neuerlich  200 11. CM . bew illig t.

D ie D ota tion  des pharmukognost. Cabinets w u rd e  (M . E r l. von 25 N ov. 
1851) von 30 a u f  60 fl. CM. e rh ö h t, zu r V erv o lls tän d ig u n g  der E in ric h tu n g  
200 fl. CM . (M . E r l. 24 F eb r. 1852) und  ausserdem  zu r B eheizung  29'/* K l. 
H o lz  bew illig t.

F ü r  den d em onstra tiven  U n te rr ic h t in  der path. Anatomie w u rden  33 
L eichen  benü tz t, das betreffende M useum  e rh ie lt einen Z uw achs von 35 
P rä p a ra te n . Z u r B eischaffung  von P rä p a ra te n k ö s te n  w urden  1062/« fl. CM. 
b ew illig t.

Zu den V o rträg en  über gerichtliche Medicin d ien ten  82 O b d uc tionen  von 
E rw ach sen en  un d  8 von K indern .

D as akologische Cabinet w u rde  m it 25 neuen  In s tru m e n te n  b e re ich e rt; 
zu r A nschaffung  eines v erb esserten  H ein e’schen O steotom s sind  128'/? fl. 
CM ., fü r ein neues E tu i zu A u g enopera tionen  im  aussero rd en tlich en  W ege  
48fl. 12 k r. b ew illig t w orden .

B ei säm m tlichen  Kliniken w u rden  im m er auch die A b th e ilu n g sk ran k e n  
zu r D em onstra tion  benützt. In sbesondere  zäh lte  die 1. med. K lin ik  (P rof. 
J a k s c h )  342, die 2. m edicinisclie (P ro f. H a m e r n i k )  400, die ch iru rg ische  
(P ro f. P i t h a )  208, die oph ta lm ia trische  (P ro f. A r l t )  165, die p äd ia trisch e  
K lin ik  (P ro f. L ö s c h n e r )  261 sta tio n ä re , au sserdem  die ch iru rg isch e  564, 
d ie  oph tha lm ia trische  250, die päd ia trisch e  2132 am bu la to rische  K ran k e , 
S e iten s der med. P o lik lin ik  (P ro f. H a l l a )  w urden  240 K ran k e  behandelt. 
I n  D r. R y b a ’s ophtlialm . P o lik lin ik  ersch ienen  381 A m bu lan ten . Z u  D r. v.
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H a s n e r ’s Y o rträg en  ü b e r D iag n o stik  u n d  T h e rap ie  der A u g en k ran k h e iten  
w u rd en  126 k lin ische  un d  58 am bula to rische  K ran k e  b en ü tz t, au sserdem  
200 A u g en k ran k e  in  versch iedenen  V erso rg u n g san s ta lten  v o rg e fü h rt. — 
B ei der geburtsh ilflichen  A n s ta lt  fü r A e rz te  kam en 1345, bei je n e r  fü r H e 
bam m en 990 G eb u rtsfä lle  vor. Zu den Y o rträ g e n  ü b e r B ru stk ran k h e iten  
w urden  332 K ran k e  benützt. F ü r  den th ie rä rz tlich en  U n te rr ic h t standen  an  
300 P fe rd e  zu G ebote.

D ie G esam m tzah l der in sc rib irten  H ö re r b e tru g  im  W in te rse m este r 
314 im  S om m ersem ester 327 o rden tliche, nebst 39 und  46 aussero rden tlichen , 
d a ru n te r  im  W in te r  31, im  Som m er 39 N ich t-O estre icher.

Im  W in te r g in g en  10, im  Som m er 51 M edic iner von d e r U n iv e rs itä t ab.

Plenarversammlungen <les Poctoren-Collcgiiims der Prager medic- 
Facultät vom März 1851 bis August 1852

u n t e r  d e m  V o r s i t z e  d e s  D e c a n s  D r. I I  a  1 1 a.
(P ro toco llau szug . — V erg l. B d. 30).

Versammlung am 11. März, (A nw esend  26 M itg lieder). P ro to co ll- 
A u szu g  über die gepflogenen V erhand lungen . V o rtra g  des H e rrn  P ro f. B o c h 
d a l e k  über die von ihm  im  Som m er 1850 un ternom m ene n a tu rw issen sch a ft
liche B eise nach Schw eden  un d  N orw egen  b is zum  N ordcap.

Vers. am 3 8. März. (A nw esend  30 M itg lieder). 1. B eschluss (nach  
A n tra g  des G eschäftsausschusses), die A bfassung  der F acu ltä tsg e sch ich te  in  
der W eise zu g liedern , dass e inerse its  der zu erw äh len d e  F acu ltä ts liis to rio - 
g rap h  m it der A ufgabe b e trau t w erde, a u f  G ru n d lag e  der v o rh an d en en  M a
te ria lien , insbesondere des F a c u ltä tsa rc h iv s  (zu dessen defin itiver O rd n u n g  
gegen  ein besonders zu  bew illigendes H o n o ra r  ein g esch äftsk u n d ig e r B e- 
g is tra tu rb eam te r aufgenom m en w urde), dann der vom  H rn . k. k . B a th  und  
emor. P ro f . B. v. Ju n g m a n n  gesam m elten  V ora rb e iten  und  an d e rw e itig e r 
h is to risch e r B ehelfe eine bis a u f  die neueste  Z e it (1848) re ichende p rag m a
tische  G esch ich te  der P ra g e r  m edicin. F a c u ltä t zu v e rfa ssen ; und  dass an d e r
se its  der jew e ilig e  D ecan  verpflichtet w erde, a u f  G ru n d lag e  der G eschäfts
u n d  S itzungsp ro toco lle  des D octorencolleg ium s, w elche der N o ta r  a l l jä h r 
lich  zu excerp iren  haben  w ürde , und  je n e r  des P ro fesso renco lleg ium s, w elche 
dieses zu diesem  Z w ecke bere itw illig st zu r B en ü tzu n g  ste llte , so w ie  auf 
G ru n d la g e  se iner sonstigen  W ahrnehm ungen  einen ged rän g ten  A b ris s  des 
w äh ren d  se iner A m ts fü h ru n g  G eschehenen  zu e n tw e rfe n , das W ich tig s te  
d a rau s  in  der zu r G eschäftsübergabe  bestim m ten  öffentlichen S itzung  m it- 
zu theilen  u n d  den vom  G eschäftsausschusse  zu rev id iren d en  ausfü h rlich en  
E echensc lia ftsberich t im  A rch iv e  zu h in terlegen .

2. W ah l des H e rrn  D r. W e i t e n w e b e r  zum  F acu ltä tsh is to rio g rap h en  
m it ob iger V erpflich tung .

Versammlung; am 32. Mai. (A n w esen d  49 M itg lieder).
1. A nsuchen  des A p o th ek e rh au p tg rem iu m s, es mögen die A erz te  dem  

B ezüge von A rzn e ien  aus den M ate ria lw aaren h an d lu n g en  keinen  V orschub  
geben, w ogegen die A p o th ek e r versp rechen , in vorkom m enden F ä lle n  über 
R ü ck sp rach e  m it den O rd in irenden  besonders bedü rftigen  P a rth e ie n  g e rn  
einen T ax n ach lass  gew ähren  zu w ollen. — Im  In te re sse  der O rd n u n g  und  
der A u frech th a ltu n g  der bestehenden  S an itä tsv o rsch riften  g lau b te  der D e-
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can dieses A n su ch en  u n d  A nerb ie ten  der besonderen B each tu n g  des C olle
g ium s em pfehlen zu sollen.

2. M itth e ilu n g  e iner Z usch rift des W ien e r med. D octorencollegium s- 
w om it dasselbe in  freu n d lich e r E n tg eg n u n g  des von h ie ro rts  e ingele ite ten  
in n ig e ren  W ech se lv e rk eh rs  50 E x em p la re  seines 1. w issenschaftlichen  J a h 
resberich tes  dem  P ra g e r  C ollegium  übersendet. U eber A n tra g  des D ecans, 
d e r se it se in er A m tsübernahm e lebhaftere  B eziehungen  zw ischen beiden Col- 
legen  anzubahnen  bem üh t w ar, w u rd e  dem  W iener C o lleg ium  d er e in s tim 
m ige D an k  fü r diese A u fm erk sam k e it v o tir t ;  zug le ich  b en ü tz te  der D ecan 
diese G eleg en h e it, um  das C ollegium  an g e leg en tlich s t aufzufo rdern , den w is
senschaftlichen  V ersam m lungen , w elche bere its  se it J a h re n  h ie ro rts  b e s tan 
den u n d  in  den le tz ten  J a h re n  auch  in  W ien  N achahm ung  gefunden haben, 
die frü h e re  rege T h e iln ah m e, w elche in  F o lg e  der jü n g s te n  Z e ite re ig n isse  
in  b ed au e rlich e r W eise  zu e rk a lten  sch ien , w ieder zuw enden zu w ollen.

3. A n tr a g  des D ecans auf A b fassu n g  eines jä h r lic h e n  A u sw eises über 
das h ie ro rtig e  S an itä tsp e rso n a l (angenom m en), a u f  E lo c iru n g  e in iger d ispo
n ib len  C ap ita lien  (angenom m en.)

4. M itth e ilu n g , dass H r. k . R a th  D r. J e i t t e l  e s  zu r besseren  S ich er
s te llu n g  der von ihm  der F a c u ltä t  leg irten  10000 fl. C- M. noch eine S im ul- 
tan -H y p o th ek  angeboten  habe (w ird  d an k b a rs t a n e rk a n n t) ; fe rn e r, dass der 
neue  H is to rio g rap h  H r. D r. W e i t e n w e b e r  die betreffenden F acu ltä tsac ten  
bere its  beim  k. R a th  D r. R . v. Ju n g m a n n  erhoben  hab e ; end lich  E r in n e 
ru n g , dass das P rom otionsjub iläum  des H rn . D r. D i a u b a l i k  bevorstehe.

5. W a h l des D ecans fü r das J a h r  1852- V on 47 A n w esen d en  e rh ie lt 
d e r b isherige  D ecan D r. H a l l a  41, die H e rre n  D D r. K a h l e r  3, K r a f t  2, 
L  ös  c h  n e r  1 S tim m e.

6. A n tra g  des V orsitzenden  auf die A u fste llu n g  eines e igenen  Anwaltes, 
d e r au sse r z u r  L e is tu n g  des R ech tsbe is tandes in  den die K ö rp e rsch a ft im 
A llgem einen  betreffenden A n g e leg en h e iten  auch  noch und  zw ar in sbeson
dere die V erpflich tung  zu übernehm en  h ä tte , die von den einzelnen  M itg lie 
d e rn  des C o lleg ium s zu bestim m ten  reg e lm ässig en  P erio d en  ihm  b ek an n t 
zu gebenden, nö th ig en fa lls  der F a c u ltä t zu r P rü fu n g  vorzu legenden  rü c k 
stän d ig en  H o n o ra rfo rd e ru n g en , zu v ö rd e rst im  W ege  g ü tlich en  V erg le iches, 
dann im  R ech tsw ege einzutroiben.

D ie d a fü r an g e fü h rten  G rü n d e  w aren , dass die w o h lb eg rü n d e ten  A n 
sp rüche  der A e rz te  an ih re  C lien ten  n u r  zu häufig , und  zw ar n ich t im m er 
b loss in  F o lge  w irk lich en  U nverm ögens, sondern  the ils  in F o lg e  le ich t
s in n ig e r V ergesslichke it, th e ils  in  F o lg e  übelgew ohn te r R ü ck sich ts lo s ig k e it 
oder se lb st ab s ich tlich e r P flich tvernach lässigung , die g eb üh rende  W ü rd i
g u n g  n ich t finden ; dass die G ebote der H u m an itä t, A n s ta n d  und  herköm m 
liche S itte  den A rz t in  eine e igen thüm liche S te llu n g  bringen , w elche es 
ihm  n ich t e rlau b t seinen F o rd e ru n g en  g leich  än d ern  E rw erb en d en  G e ltu n g  
zu v e rsch a ffen ; dass die D rin g lich k e it einer d iesfa llsigen  A bh ilfe  allgem ein  
gefüh lt w ird ; dass die von S eite  der G esetzgebung  erbetenen S chutzm ass- 
rcg e ln  noch zu e rw a rte n  s te h e n , dass die d u rch  das kais. P a te n t vom  
18. J u n i  1850 erlassene Ju r isd ic tio n sn o rm  (vgl. §. 1—5) vorläufig n u r  den V o r
th e il g ew äh rt, die au s ä rz tlich en  F o rd e ru n g en  hervorgehenden  S tre itfä lle  (die 
sich  ü b rigens m eist fü r das ku rze  V erfah ren  e ignen) den B ez irk sgerich ten  
zuzuw eisen , w äh rend  sie frü h e r vo r den P o lize i-C om m issaria ten  v erh an d e lt
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w u rd en  ; endlich  dass die von versch iedenen  Seiten  gew ünsch te  E in fü h ru n g  
e iner T ax e , abgesehen von den ih re r  E n tw e rfu n g  en tgegenstehenden  p ra k 
tischen  B edenken , n u r die W ü rd e  des S tandes gefährden, und  doch keine A b 
h ilfe  gew ähren  w ürde, indem  die E in tre ib u n g  der ta x ir te n  R ückstände d iese l
ben Schw ierigkeiten  darbö te  als je n e  der n ich t ta x irte n , und  indem  h ie r w ie 
d o rt in  le tz te r  In s ta n z  doch n u r  das B etre ten  des R ech tsw eges e rüb rig te . 
U eb rigens g laub te  der A n tra g s te lle r  es dü rfte  schon das einen g ü n stig en  E in 
fluss üben , w enn das P u b licu m  zu r K enn tn iss  ge langen  w ird , es sei J e 
m and  da, der sich des ärz tlichen  S tandes energ isch  a n n im m t; auch w ürde  
der einzelne A rz t des pein lichen  G efühles, se lb st m ahnen  oder g a r k lagen  
zu m üssen , überhoben , un d  w enn der h ie rzu  bestim m te rech tsk u n d ig e  V e r 
m ittle r  n ich t blos in  A uffo rderung  eines einzelnen A rz te s , sondern  im  N a 
m en des ganzen C ollegium s a u ftr it t, w ü rd e  dies n ich t bloss einem  solchen 
E in sch re iten  den gehässigen  Schein  der P e rsö n lich k e it benehm en, sondern  
auch  von v iel g rösserem  m oralischen  N achd rucke  sein, ü b rig en s auch Je n e n  
den W eg  abschneiden , w elche n ich t aus M angel an  V e rtrau en , sondern  um  
le ich te r ih ren  V erp flich tungen  zu en tgehen , jed en  A ug en b lick  ih ren  A rz t 
zu w echseln  pflegen. E n d lich  s tünden  nach  der V ers ich e ru n g  der d iess- 
falls beratlienen  R ech tskund igen  a lle r  S phären  d ieser M assregel keine p rak 
tischen  B edenken  en tgegen , auch seien dam it keine K osten  verbunden . — 
N ach  e inhe lliger A n n ah m e des A n trag s  w u rd e  noch beschlossen, A nfan g s 
den V ersuch  n u r  fü r P r a g  zu m achen, da  nach  den h ie r gem ach ten  E r fa h 
ru n g en  die du rch  die V erh ä ltn isse  des flachen L andes gebo tenen  M odifica- 
tionen  sich  dann  le ich ter e in leiten  lassen  w ürden .

Versammlung am 5. Aug. (A nw. 31 M itg lieder) 1. F e ie r lich e  B e
g lü ck w ü n sch u n g  des H rn . D r. J o s .  D i a u b a l i k  em er. P h y s ik u s  des E lisa - 
be th inerinen  - S p ita ls  beim  A blaufe  des 50. J a h re s  se it se iner P rom otion . 
N ach  e iner kurzen  a u f  die B edeu tung  des F es te s  bezüglichen  R ede des V o r
sitzenden w u rd e  dem Ju b ila r , der t ie f  g e rü h r t dank te , das e rn eu erte  D iplom  
überre ich t, und  eine von D r. W e i t e n w e b e r  verfasste  b iograph ische  Skizze 
ve rth e ilt. G e le ite t von den beiden D ecanen  verliess h ie ra u f  der von A lte r  
u n d  K ra n k h e it gebrechliche Ju b e lg re is  den Saal.

2. W a h l des H rn . D r. J o h .  M.  H a u b t m a n n  zum  F acu ltä tsan w a lt. 
(D ie  anderen  P ro g ram m -G eg en s tän d e  b lieben , da die besch lussfäh ige M it
g lied erzah l n ich t m eh r v o rhanden  w ar, unberatlien .)

Versammlung am 31. Octolier. D ie angesag te  S itzu n g  m usste , 
da  g leichfalls n u r  16 M itg lieder zusam m enkam en, v e r ta g t w erden .

Versammlung am 35. IVovember. A n w esen d  34 M itg lieder.
1. V o rle su n g  e iner Z usch rift des P ra g e r  M ag is tra te s  vom  13. O ctober, 

w orin  über R em onstra tion  der F a c u ltä t vern 9. A u g u st die an einen h ie r
o rts  p rom ov irtcn  un d  h ie r  w ohnhaften  A rz t geschehene A uffo rderung , sich 
v o r dem  P o lize i - C om in issaria te  bezüg lich  se iner Z u stän d ig k e it nach P ra g  
zu rech tfe rtig en , a ls  ein V ersehen  en tsch u ld ig t w urde. H ie rm it n ich t zu 
fr iedengeste llt g laub te  das C ollegium  über B ev o rw o rtu n g  m eh re re r M itg lie 
der, in sbesondere auch des H e rrn  G ub. R a th s  R . v. N a d h e r n y ,  die Sache 
n ich t auf sich beruhen  lassen  zu sollen, un d  beschloss eine n euerliche  ener
g ische V o rs te llu n g  an  die k. k . S tad th au p tm an n sch aft u n te r  H in w eisu n g  
a u f  das die freie A n s ie d lu n g  der A erz te  g ew ährle is tende  H ofdecre t vom 
J a h r e  1827.
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2. Y o rtra g  des Decanatsberichtes fü r das J a h r  1850 (w oraus ein A u szu g  
nachfolg t). D ie  bei dieser G elegenheit gem achte E rw ä h n u n g  des D ecans, 
dass die an  das h. M in isterium  gerich te te  E in g ab e  um  baldige D u rch 
fü h ru n g , E rg ä n z u n g  u n d  V erv o lls tän d ig u n g  des als der B ote e iner besseren  
Z u k u n ft b eg rü ss ten  M edicinalgesetzes vom  1. O ct. 1850 in  ih ren  w esen tlich 
sten  P u n k te n  noch im m er der E rled ig u n g  ha rre , dass in  B öhm en von den 
in  d iesen  G esetze vo rgesehenen  M edicinalbeam ten b ish e r bloss die M itg lie 
d er der stän d ig en  M edicinal - C om m ission bei der h. S ta tth a lte re i e rnann t, 
dass diese jedoch  se it ih re r  zu E n d e  D ecem ber 1850 erfo lg ten  E rn e n n u n g  
noch im m er zu keiner B e ra th u n g  zusam m enberufen seien, g ilt h eu te  noch. 
I n  A n b e tra c h t der im m er m ehr b ed räng ten  S te llu n g  der A erz te  h ie lt zw ar 
der V orsitzende eine neuerliche  V orste llung  an das M in isterium  fü r n o th - 
w endig , g lau b te  jedoch m it R ü ck sich t au f  die d u rch  das kais- P a te n t v, 20. 
A u g u s t bere its  an gekünd ig te  u n d  in n äch ste r Z u k u n ft zu e rw arten d e  p o li
tische  O rg an isa tio n  noch ein ige "Wochen w arten  zu  sollen. D ieser au f 
O p p o rtu n itae tsg rtin d e  gestü tz te  A n tra g  w u rd e  jedoch  n ich t angenom m en 
u n d  die M a jo ritä t beschloss sogleich  eine neue E ingabe, a u f  w elche m it h. 
M in. E r l. von 15. J ä n e r  1852 einfach eröffnet w urde, dass auf die O rgan i- 
s iru n g  des M edicinalw esens zu r angem essenen  Z e it der erfo rderliche  B e
dach t genom m en w ird .

Versammlung- am 13. Jan uar 1§53. (A nw esend  35 M itg lieder.)
1. E rg än zu n g  des G eschäftsausschusses f. d. J .  1852 durch  die W a h l 

des H rn . P ro f. A r  l t .
2. E rle d ig u n g  m eh re re r U nterstü fzungsgesuclie .
3. S ch luss des D ecana tsberich ts  f. d. J .  1851.
4. D ankesvo tum  fü r S. D . H rn . F ü rs te n  von L obkow itz , w elcher dem 

K r o m b h  o l z ’schen R eisestipendium  den zugesicherten  F o n d sb e trag  p r. 1000 
fl. C. M. nebst 350 fl. an fälligen  J a h re sb e iträ g e n  zukom m en liess.

5. B e ra th u n g  ü b er die von dem  G eschäftsausschusse  b ean trag ten  M o
d a litä ten  bei E in tre ib u n g  rü c k s tä n d ig e r H o n o ra rfo rd e ru n g  durch  den be
ste llten  F acu ltä tsan w a lt. (D ie d iessfälligen  B estim m ungen  w u rd en  den H e r
ren  C o lleg ium sm itg liedern  m itte ls t C ircu la rs  vom 2. A u g u s t m itgetheilt).

6. B esch luss, das am  2. M ärz bevorstehende Ju b iläu m  des k. R a th s  D r. 
W ü n s c h ,  einer. P ro fesso r, D ecan  und  R ec to r in  A n b e tra c h t seiner ge
schw ächten  G esu n d h e itsv e rh ä ltn isse  in  s tille r W eise  zu  begehen, un d  a u f  
e ine häusliche  B eg lückw ünschung  durch  eine aus dem  D octoren  - und  P ro - 
fesso ren-C olleg ium  zu e rw äh lende  D epu ta tion  zu  besch ränken .

Versammlung am 3. März. (A nw. 32 M itg lieder). W issenschaftliche  
D iscussion  über die A n w cn d u n g s- und  B ere itu n g sw eise  des Jodeisens u n d  
des E rg o tin s .

Versammlung am 33. April. (A nw esend  25 M itg tieder).
1. V o rtra g  des H rn . D r. C z e r m a k  über die A n w en d u n g  heb erfö r

m iger R öh ren  in  der C h iru rg ie  (vgl. 35. Bd. d. V ie rte ljah rsch rif t O rig . 
A ufs. S. 93.) w elcher V o r tra g  zu e iner lebhaften  von H rn . D r. Z o b e l  
angereg ten  D iscussion  V eran lassu n g  gab.

2. V o rtra g  des H rn . D r. M a s c h k a  ü b e r die E in w irk u n g  h oher T em 
pera tu ren  a u f  L eichen  in fo rensischer B eziehung  das G esag te  an m itge
b rach ten  K indesle ichen  dem onstrirend  V gl. (V ie rte lja lirsch rft. 1. c.)
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Versammlung am 8. Juni 1958. (A nw esend  35 M itg lieder). B e 
r ic h t des D ecans ü b e r die u n te r seinem  V orsitze  von M itg liedern  beider 
die F a c u ltä t constitu irenden  C o lleg ien  u n d  einem  A usschüsse  des A p o th e r-  
h au p tg rem iu m s in  F o lg e  h. M in is te ria lau ftrag es  un ternom m ene u n d  zu 
S tande gebrach te  P rü fu n g  u n d  B eu rth e ilu n g  der neuen  Pharm akopoe.

2. D ecansw ahl fü r das J a h r  1853. V on 35 S tim m en vere in ig te  H r  
D r. v. H a s n e r  die zu r abso lu ten  M ajo ritä t e rfo rderliche A n zah l von 18 
S tim m en; 14 S tim m en fielen a u f  D r. H a l l a ,  2 a u f  Dr .  W e i t e n w e b e r .

3. E in stim m ig e  G u th e issu n g  des von dem  V orsitzenden  geste llten  A n 
trag es  auf Im m atricu la tio n  des d irig irenden  S taabsfe lda rz tes von B öhm en, 
H rn . k. R a th s  D r. M a y s s l  un d  des D irek to rs  des P ra g e r  G arn iso n sp ita ls  
H rn . S taabsfe lda rz t D r. R u s s h e i m  in A nb e trach t ih re r  m ehrse itigen  V e r
dienste  und  ih re r  m anchfach bew iesenen Z uvorkom m enheit gegen die C iv il- 
ä rz te , und  um  zugleich  auszudrücken , w ie seh r dem  C ollegium  an d e r 
A u frech th a ltu n g  rech t freund licher B eziehungen  zu d e r m ilitä rä rz tlich en  
B ranche, in  w elche in  der neuesten  Z eit so v iele se iner e igenen Mit.g1.jp- 
der e ing e tre ten  sind, gelegen ist.

4. D ie E rle d ig u n g  der eingelaufenen  U n ters tü tzu n g sg esu ch e  konn te  
aberm als n ich t vorgenom m en w erden , da  die besch lussfäh ige Z ah l von M it
g liedern  n ich t m eh r zugegen  w ar, un d  daher der W unsch  ausgesp rochen , 
m itte ls t e iner sch riftlichen  U m frage  die Z ustim m ung , dass liiezu kün ftig  
d er G eschäftsausschuss e rm äch tig e t w erde, einzuholen.o  '

Versammlung: am 13. Juli. D a n u r 17 M itg lieder zusam m en
gekom m en w aren , konn ten  die e in g e lan g ten  U n ters tü tzu n g sg esu ch e  ab e r
m als n ich t e rled ig t w erden . — H r. P riv a td o cen t A l t s c h u l  h ie lt h ie rau f 
einen V o rtra g  über die pharm akodynam ischen  und  therapeu tischen  W irk u n 
gen der Sum bulw urzel, m it besonderer R ücksich t au f die von ihm  u n d  m eh
re ren  F reu n d en , m it denen e r einen A rzn e ip rü fu n g sv ere in  g eg rü n d e t h a tte , 
gem achten  V ersuche.

Versammlung- am 18. Ang. kam , da zu w enige M itg lied e r e rsch ie 
nen  w aren , n ich t zu S tande.

Versammlung am 1. Oct. 1858, (A nw esend  36 M itg lieder.)
1. U ebergabe des D ecanats an den e rw äh lten  un d  vom  h. M in isterium  

b estä tig ten  neuen D ecan  H rn . D r. v. H a s n e r  n eb st E rs ta ttu n g  des D eca- 
na tsberich tes fü r das J . 1852. (D ie M itth e ilu n g  eines A uszuges aus diesem , 
u n d  dem  v o rjäh rig en  B erich te  m uss w egen  M angels an  R aum  dem  n äch 
sten  B ande V orbehalten w erden.) B ek an n tg eb u n g  der R ea lis iru n g  des 
K r o m b l i o l z ’schen R eisestipend ium s, das fü r das nächste  J a h r  dem  A s 
sis ten ten  der chir. K lin ik , H e rrn  D r. M o r a w e k  e rth e ilt w urde .

2. B eg rü ssu n g  der V ersam m lu n g  durch  den an tre ten d en  D ecan, und  
A n tra g  desselben dem  ab tre tenden  einen schriftlichen  D ank  fü r seine A m ts 
fü h ru n g  d arzu b rin g en , w as e in s tim m ig  angenom m en w urde.

3. A u slo su n g  zw eier M itg lieder des G eschäftsausschusses, (P rof. A r l t  
u n d  Dr .  W e i t e n w e b e r )  zu deren  E rsa tz  die N eu w ah l fü r  die nächste  
S itzu n g  an b erau m t w urde,
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P e r s o n a l i e n .
E r n e n n u n g e n .

K reisarzt D r. F ried. B i e r  m a n n  zum D irector des K rankenhauses, 
Dr. K ö s t l ,  Irrenhaus-P rim ärarz t der G razer zum D irector der Irrenansta lt, 
D r. C h i a r i ,  subst. P rim ärarzt der A btheilung für F rauenkrankheiten  in 
W ien zum Professor der G eburtshilfe für A erzte, Dr. S t r e n g  F indel
aufseher u- em. A ssistent der geburtshilflichen Lehrkanzel zum a. o. P ro 
fessor desselben Faches für Hebammen, Dr. L u d w i g  S c h m a r d a ,  Professor 
der N aturgeschichte in G raz zum Professor der Zoologie in Prag an die Stelle 
des zum Custos des k. k. N aturaliencabinets berufenen Prof. L . R e d t e n -  
b a c h e r ;  Dr- N i c k e r l  bisherigen Supplent der vorgenannnten L ehrkanzel 
zum Professor der Zoologie in Graz-, — D r. P a u l  V l a c o v i c h ,  A ssist, d. 
Physiologie in W ien zum Professor der A natom ie, D r. T it. Y a n z e t t i ,  Prof. 
in Charkow  zum Professor der C hirurgie, Dr. J o h .  G i o p p i  zum Professor 
der A ugenheilkunde an der Univ. zu Padua-, — D r. C l a r  zum Professor der 
theor. Medicin in G raz; — die Privatdocenten Dr. M a u t h n e r  und Dr.  
L ö b i s c h  (von P rag ), in W ien, Dr. C e j k a  und W a l l e r ,  Dr .  R y b a  und 
v. H a s n  e r  in P ra g  zu ausserord. Professoren. — Prof. R o k i t a n s k y  in W ien 
und Prof. D i t t r i c h  in E rlangen  beide M itglieder der P ra g e r  med. F acu ltä t 
w urden für das begonnene S tudienjahr zu Rectoren der genannten H och
schulen erw ählt.

T  o d e s f ä l l e  
V on M itgliedern der P rag er med. F acultät starben (soweit hierorts be

kann t wurde) im Laufe des Jah res  die H erren :
Med. D r. I g n a z  E i s e l t  (promov. am 29. Nov. 1849) pract. A rz t in 

Bensen an der Lungensucht.
Med. Dr. Jos. W a l d h a u s e r  (promov. am Josefinum am 23 Sept. 1806, 

inm atriculirt in P ra g  am 12. Oct. 1838) pr. A rz t in Rosenberg.
Med. Ch. D r. J o h .  C l i a v a n n e s  (promov. am 2. Oct. 1848) k. k. F eld 

arz t in W ien an H irnentzündung.
Med. D r. Ed. S o j k a ,  A ssisent der Botanik und nebstbei ein fleissiger 

O rientalist und Med. D r. G e o r g  P o l i v k a  (beide promov. am 17- Ju n i 1850) 
an der Lungensucht.

Med. et Ch. Dr. A u g .  K e l l e r  (promov. d. 29 Ju li  1842) H errschafts-A rzt 
in Grazen am 29. M ärz am Typhus.

Med. Dr. K a r l  M a c h a c k a  (promov. in W ien am 28. Febr. 1843 als 
D r. med., in P esth  am 20 Ju n i 1843 als Dr. Chir., immatr. in P ra g  am 12. 
Sept. 1845) pr. A rzt in Melnik am 31. Aug. an der Lungensucht.

Med. Dr. H errm . L ö w e  (promov. Ju li  1831) pr. A rz t in  P ra g  am 
7 A ugust an Typhus.

Med. Dr- Leop- S c h i r m e r  (promov. in W ien am 31. Ju li  1807, immatr. 
in P ra g  am 17. A pr. 1810) k. R ath und K reisarzt, emer. N otar und Dec. 
d. med. F acultät, 71 Ja h re  alt, am 11. Sept. in Folge eines vom Schlag
flusse begleiteten Hirnleidens.

Med. und P hil. D r. C a r l  B o f i v o j  P r e s l  (promov. am 9. Dec. 1818) 
Prof. d. allg. N aturgeschichte und Technologie an der P rag . U niversität, 
emer. Decan und Prodecan der phil. F acultät, berühm t besonders durch 
seine zahlreichen bot. A rbeiten, am 2. Oct., 58 J .  alt, in Folge chron. L e
berleidens an der W assersucht.

Med- Dr. I s a c  J e i  t t e l e s  (promov. in W ien am 29. Nov., immatr. in P rag  
am 16. Dec. 1800) Ju b ila r  d. med. F acultät, k. R ath., Inhaber d. gr. Civ. V. 
Med. am Bande, am 21. Nov., 77 Ja h re  a lt am Blutbrechen

(A usführlichere N ekrologe der vier Letztgenannten werden nachfolgen.)



Literarischer Anzeiger.

Neuere Phasen der Ilydriatrik
(v. 1848 — 1852.)

Dargeslellt vom Priv.-Docenten Dr. S c h l e c h t a ,  Director der Anstalt Wartenberg.

Die allgem einen Gesetze der geschichtlichen Entw ickelung spiegeln 
sich auch auf den engern Gebieten der Medicin ab. W er daher ein volles 
Bild der m edicinischen Gegenwart haben will, darf keinen Theil des ä rz t
lichen W issens ganz unbeachtet lassen. Die Lichter und Schatten des 
Einzelnen ergeben ja  erst die w ahre Beleuchtung des Ganzen. Dies allein 
schon, glaube ich, w ürde den nachfolgenden Ueberblick über die neuesten 
Leistungen auf dem Gebiete der Ilydriatrik  rechtfertigen, auch wenn diese 
noch nicht das H eim atsrecht erlangt, und sich als ein ebenbürtiger Zweig 
der übrigen Medicin beurkundet hätte. Ja noch mehr ,  w ir werden bei 
tieferem Eingehen auch w ahrnehm en, wie sowohl die Hydriatrik einen 
w ohlthätigen Reflex auf die übrigen med. Disciplinen geworfen h a t, als 
auch wie der F ortschritt dieser letzteren wesentlich auf die Umgestaltung 
der Lehre vom kalten W asser Einfluss genom m en hat.

Um den Zwecken des L iterarh isto rikers, wie jenen des praktischen 
Arztes gleichm ässig zu genügen , dürfte es wohl am geeignetsten sein, 
ein wo m öglich  um fassendes Verzeichniss der selbstständigen hydriatrischen 
Schriften und Jo u rn a la rtik e l, der inländischen sow oh l, wie der fremd^ 
ländischen, vorauszuschicken, und dann unter Verweisung auf diesen Index 
über das W ichtigere und Charakteristische darin zu berichten. Bei dieser 
literarischen Umschau werden wir zuerst von den Schriften allgem eineren  
Inhalts ausgehen (A), dann die specielleren Leistungen (B), w oran sich 
die Jahresberichte u. dgl. (C) anschliessen, betrachten, und endlich sowohl 
auf die einzelnen Verbindungen der K altw asserbehandlung m it ändern 
Methoden ( D) , als auch auf die zur Geschichte der Hydriatrik dienende 
L iteratur (E) einen Blick werfen. Hieraus wird sich dann der Schluss 

Lit. Anz. Bd. XXXVII. 1
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auf die ganze Epoche der Jahre 1848— 1852 ziehen und ein Bild der 
Gesammtentwickelung dieses Zeitraumes geben lassen.

L i t e r a r i s c h e  E r s c h e i n u n g e n  a u f  d e m  G e b i e t e  d e r  
H y d r i a t r i k  v o m  J a h r e  1848 b i s  A n f a n g  1852.

A. A b h a n d l u n g e n  a l l g e m e i n e n  I n h a l t s .
o) Selbstständige Schriften: 1. G l e i c h :  Ueber die N othw endigkeit 

einer gänzlichen U m gestaltung der sogenannten Heilwissenschaft. A ugs
burg  (Fahrm baclier) 1848.

2. T h . H a h n :  Die W asserheilkunde im Gegensätze zur M edicinheilkunde, 
Leipzig 1848 — 2. Aufl. 1850.

3. Dr. L  u d w. F r a n k e l :  Arznei oder W asser ? — Dem nich t ärz tli
chen Publikum  beantw ortet. M agdeburg (ßänsch) 1848.

4. D r. L u d w .  S a c h s :  D ie H eilk raft des kalten W assers nach P riess- 
nitz’s system at. Anwendung au f w issenschaftliche Principien zurückgeführt, 
den A erzten und dem gebildeten Publikum  gewidmet. Berlin (A dolf et C.) 1849.

5. A . E a i m a n n ,  A lles durch W asser oder die W under- und heilsamen 
W irkungen des kalten W assers u. s. w. Leipzig (Fritzsche) 1849.

6. C ä s a r  W . S t u h 1 m a 'n  n : G rundzüge der Hydrotherapie- H am burg 
(E rin) 1850.

7. J .  H . R a u s s e :  A nleitung  zur A usübung der W asserheilkunde für 
Je d e rm an n , der zu lesen versteht. H erausgegeben von Theodor H ahn. 
I. A btheilung. Leipzig (E rn s t Keil et Comp.) 1850. (2. Aufl. 1852). I I .  Abtli. 
1851. I I I .  A bth. 1852.

8. 9. D r. P u t z e r :  N euere W asserheilkunde. E in  H andbuch zum 
S elbstunterrichte für denkende Leser. M agdeburg (Heinrichshofen) 1850. 
G rundziige einer naturgem ässen Heilmethode, (ibid) 1851.

10. D r. F l e c k :  Ueber den Nutzen der H ydrotherapie. N. d. französi- 
chen (des P igea ire), nebst Bem erkungen üb. d. G ebrauch der kalten Be- 
giessung in fieberhaften K rankheiten. W eim ar (Voigt) 1849.

11. E r f u r t h :  Theorie des W asserheilverfahrens oder elektrische S trö
m ungen als U rsache der belebenden W irkungen des kalten W assers. H am 
burg  (Hoffmann et Campe) 1851.

12. E c k h a r d :  Ueber die E inw irkung  der Tem peraturen des W assers 
au f die m otorischen Nerven des Frosches. H eidelberg (W inter) 1850.

13. J o h n  B e l l :  A bhandlung über Bäder (a treatise on baths)- P h ila 
delphia 1850.

14. R o s s :  A thm opathy and H ydropathy, or how to prevent and eure di
seases by the application of steain and w ater. London 1851.

b) Journalartikel: 15. R o b e r t - L a t o u r :  U eber therapeutische A nw en
dung der K älte. Gaz. med. de P aris  N r. 85.

16. V a l l e i x :  Coup d’oeil general sur l’hydrotherapie; determ ination 
des cas, auxquels, d’apres l’observation, eile est utilm ent applicable, et 
apprecation de sa valeur therapeutique (Bull. gen. de ther. med. et chirurg. 
Tom e X X X V ).

17. S t a c l e r :  Ueber A nw endung des kalten W assers. Gaz. de S trass- 
bourg 1848 V III . — 18. A r n o t t :  Im pressions liydrotherapiques. (Gaz. med.
1849). — 19. G a r e t t :  Z ur H ydropathie. (Lancet 1849. Jan.). — 20. 21. 
G ib  e r  t :  Coup d’oeil sur l’hydrotherapie. (Bull. gen. de therap. 1851). —
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do. R apport sur plusieurs memoires relatifs sur l’liydroth. etc. (Rev. de 
l ’acad. de med. T . X V I.) *)

B. S p e c i e l l e  S c h r i f t e n  u n d  A b h a n d l u n g e n .
a) Selbstständige S chriften : 26- Dr .  R i c h t e r  in Woldegk-. G ekrönte 

Preisschrift, der Typhus. N eubrandenburg 1848. (Brünslow). — 27. D r. A. 
H e y m a n n :  V orschlag zur B ehandlung des Nervcnfiebers durch das 
W asserhe ilverfah ren , u n te rs tü tz t von den bessern der gebräuchlichen 
arzneilichen M ittel, für A erzte und N ichtärzte. D arm stad t (Leske)
1850. — 28. D r. E . H a l l  m a n n :  Zwei m it W asser behandelte
F älle  von A bdom inaltyphus nebst einigen auf diese F älle  bezüglichen 
A ktenstücken. E ine V ertheidigungsschrift. Koblenz 1850. — 29. S i e- 
g e r  t : D ie asiatische B rechruhr und ihre H eilung durch die innere
Gabe des Eises. Schwerin 1850. — 30. P e t r a s i :  V erhütung  und H eilung 
der H äm orrhoiden durch W asser. K iel 1850. — 31. 32. Th. H a h n :  Die 
häutige B räune (Croup) und ihre w asserärztliche Behandlung nach Rausse- 
schon Principien. St. G allen (Scheitlin und Zollikofer) 1851. — D ie 
Cholera und ihre B ehandlung m it kaltem  W asser nach R ausse’schen P r in 
cipien und nach eigener prak tischer E rfahrung . 1. A usg. 1850, 2. Ausg. 
ibid 1851. — 33. H. G. B e h r :  D ie W iedereinführung der diätetischen Bäder 
als M ittel gegen Rheum atism us und Gicht. G era 1851. — 34. 35. G l e i c h :  
Ueber die W ichtigkeit der F luss- und Seebäder und deren richtige A n 
wendungsweise. M ünchen 1851. — Ueber die G efährlichkeit des Im pf- 
giftes nebst A ngabe eines sichern V erfahrens, den K örper der Geimpften 
gegen die M öglichkeit der schädlichen W irkungen und Folgen desselben 
zu schützen. M ünchen 1851. (Feuchte U m schläge; Oeffnen und Auswaschen 
der P usteln). — 36. M a c l e o d :  T he treatm ent of small-pox, measles, scarlet- 
fever etc. by the w ater-cure and homoeopathy. M anchester (Irw in) 1848. — 
37. 38. J o h n s o n :  T he hydropathic treatm ent of diseases peculiar to women. 
London 1850. — Researches into the effects o f cold w ater upon the healthy 
body, to illustra te  its action in diseases, in a series experim ents etc. London 
et M anchester 1850. — 39. L a g b e r g :  A nw isning att-med. W aterbehand
ling  bota der orientalischen Cholera. N orköping 1851.

b) Journalartikel-. 40. R e c l a m :  Beste Behandlungsweise des T yphus 
im 1. Stadium . (Centralzeitung 1848, N r. 45 , 46). — 41. P a r o w :  Kaltes 
W asser gegen Cholera, (ibid N r. 71). — 42. B ü r k n e r :  A phoristische 
Bem erkungen über die methodische A nw endung des kalten W assers 
im Scharlach. (Kasp. W ochenschrift 1848, N r. 4 9 , 50). — 43. P e t r i :  
D ie W assercur in der H äm orrhoidaldyskrasie. (Rhein. Correspondenz- 
Bl. 1848, N r. 9, 10). — 44. S p e n g l e r :  Das'W eehselfiebcr im A m te H erborn. 
(N. Z. für Med. und Med.-Ref. 1849, N r. 86). — 45 .-4 7 . H e g e l e :  Ueber

*) A n  n e u e n  A u f l a g e n  von W erken einer früheren Periode erschienen! 
22. M u e l l e r  C. L .: D ie K altw assercur. 2. unver. Aufl. M agdeburg
1848. 8. (Bänsch). — 23. R ö t e l :  Das Ganze der W asserheilkunde,
4. Aufl. Q uedlinburg und Leipzig 1848. 12. — 24. K i r c h m a y r :  Die 
an ’s W underbare gränzende H eilk raft des kalten  W assers. 5. Aufl. 
M ünchen 1849. — 25. K r a u s e :  A llgem eine und specielle H ydro thera
pie. 2. Aufl. S tu ttg a rt 1851.
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Typhus- (Neue med. chir- Zeitg. 1849, Nr- 8). — Ueber B ehandlung der L un
genentzündung durch die W asserheilm ethode, (ibid Nr. 42). — W asserkur
geschichten. (Preuss. Y er. Zeitg. 1849, N r. 27, 28). — 48. H o b r a :  A nw en
dung der K älte bei H autkrankheiten . (Z. d. W ien. A erzte 1850, Mai). — 
49. G i l l e b e r t  d’H e r c o u r t :  U eber die hydriatrische B ehandlung skro- 
pfulöser Afiectionen. (Rev. med. 1848, N r. 4, 5). — 50. N. N. H ydrotherapie 
appliquce au traitem ent de la  variole. (J. des conn. med. chir. 1848, M ärz). — 
51. C h a s s a i g n a e :  K alte Douchen gegen eiternde O phthalm ieen. (G-az. 
med. de P ar. 1848, 29. März, 1. A pril). — 52.—5G. F l o u r y :  Recherches sur 
les effets et l’opportunite des divers modificateurs dits hydrotherapiques. 
(A rch, gen. 1848). — Des douches froides appliquees au traitem ent de 
la  fievre interm ittente. (ibid). — Ueber localen und allgem einen, innern 
und äussern G ebrauch kalter Douchen gegen G ebärm utterleiden. (Gaz.Tned.
1849). — K alte Douchen m it Schw itzbädern bei N euralgien und G elenk
rheum atism us. (ibid 1850, N r. 4). — Ueber den G ebrauch der kalten er
regenden Douchen gegen das lympliat. Tem peram ent. (Arch. gen, 1851, Jan ., 
Fevr.) — 57. T e s s i e r :  K alte Begiessung bei typhösen Fiebern. (Gaz. med. 
1851, N r. 32). — 58. S l o a n :  Cases illustrative of the power of cold douehe 
in prom oting Absorption. (M onthly Jou rn . 1850, Dec.) — 59. W e r t h e i m :  Die 
P riessn itz’sche B ehandlung der Cholera. (Bull, de ther. T . 39). — GO. G a r  w i n : 
K altw asserklystiere gegen innere Häm orrhoiden. (L’Abeille med. 18. Dec.
1850). — 61. P h i l i p e a u x :  E rfolgreiche A nw endung der H ydrotherapie 
bei D iabetes mellitus. (Gaz. d. höp. N r. 124). — 62- H u m p a g e :  On the 
use of cold w ater as a powerful rem edial agent in chronic disease. (Proy. med. 
et Chirurg. J .  1850). — 63- D a g o u e t :  De l’hydrotherapie applique ä l’etude 
des alienes stupides. (Gaz. des höp. 1850, M ai). — 64. D e s m a r r e s :  Ueber 
den fortgesetzten Gebrauch k. W assers b. verschiedenen Krankheiten- (Rev. 
du midi. 1851, N r. 11). — 65. V a n  H o u s e b r o u c k :  De la refrigeration 
graduelle dans le traitem ent des ma.ladies aigues. (Ann. med. de G and 1851, 
Jun-, Ju l.)  — 66. A r n o t t :  U eber starke K älte oder E rfrierung  als H eil
mittel. (Gaz. de Lond. 1848, Dec.) — 67. L i m a n :  Neue A nästhesirungs- 
methode. (Kasp. W ochensehft. 1850, N r. 22). — 68. V e l p e a u :  Ueber die 
locale A nästhesie durch Frostm ischung. (N. Z. f. Med. und med. Reform 
1850, N r. 7). — 69. B e r a r d  und F o u c h e r :  A nw endung d. K älte zur H er
vorbringung örtl. Anästhesie. (Rev. med. chir. Jun . 1850). — 70. N e l a t o n :  
E in  Beispiel von A nw endung der K älte als A nästheticum . (Bull. gen. d. 
ther. 1850, T . 38, p. 551). — 71. A- A m u s s a t .  A nw endung d- W assers in 
d. C hirurgie. (De l’emploi etc. These pour leD oet. en med- P ar. D ec-1850). — 
72. L i z e :  Anw. d. kalten W assers in F orm  von Irrigationen. (L ’union med. 
N r. 41). — 73. B a u d e n s :  A nw endung des lange fortgesetzten kalten Bades 
nebst unbeweglichem D extrin- oder Gum m iverbande bei G elenksverstauchun
gen. (Gaz. des höp. 1851, Jan.)

C. J a h r e s b e r i c h t e  ü b e r  W a s s e r h  e i l a u s t a l t e n ,  P r o g r a m m e  u. s.w.
74. G l e i c h :  H eilresultate der N aturheilanstalten in B runnthal und 

Lehel. M ünchen 1849. — 75. 76. K a h l :  Jah resberich t über die W asserheil
anstalt, S tuer 1848; — Jahrbuch  der W asserheilkunde. H am burg 1850. — 
77. G e b r ü d e r  V i c k :  Jah resberich t für 1849 über die W asserheilanstalt 
in  Rostock nebst einigen Bem erkungen über K ahl’s Ja h rb . etc. Rostock 1850. 
Selbstverlag. — 78. Die W asserheilansta lt zu Rostock. 1 H eft. G üstrow
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1850. (E bert’s Erben). — 79. J .  v. M o c z a r s k i :  Die K altw asserheilanstalt 
K reuzen in Oesterreich ob der Enns. Linz 1850. — 80. L e n h a r d :  Ueber 
die neuerrichtete Bade- und F rüh lingskräu ter-A nsta lt in W eidenau. T roppau
1851. — 81. The W atercure in Am erica etc.; w ith  cases of domestic practice 
and notices of am ericain Establishm ents. 1850.

Journalartikcl: 82. S p e n g l e r :  Ueber K altw assercuren, insbesondere zu 
M arienberg. (Jen. Ann. I I .  1.) — 83. F i s c h h o f :  D ie N atu rhe ilanstalt zu 
Lunkany in U ngarn (Ung. Z. 1851,1. 30.) — 84. H e l s i n g f o r s ,  die Bade- und 
W asserheilanstalt daselbst. (Med. Z. R usslands 1851, N r. 18). — 85. J o n -  
q u i e r e :  G eneralbericht über die in der K altw asserheilanstalt zu B rüttelen 
1843—50 erlangten C urresultate. (Schweiz. Zeitschft. 1851, 1.)

Programme: 86. M a r i a  v. C o l o m b :  Vincenz P riessn itz und dessen 
W asserheilm ethode zu G räfenberg. E in Program m  zur Eröffnung der W as
serheilanstalt zu G ärbersdorf in Schlesien. Breslau 1850. (Schuhmann). — 
87. M. C. N i e d e n f ü h r :  Resultate der W assercur. E in  Program m  aus der 
W asserheilanstalt K unzendorf bei Neurode. Schweidnitz (W eigm ann) 1850. —
D. A b h a n d l u n g  ü b e r  K a l t w a s s e r b e h a n d l u n g  i n  V  e rb i n- 

d u n g m i t  a n d e r  n M e t h o d e  n.
88. Dr.  F r e n l e r - R i n  gk:  Das russische Dampfbad in V erbindung m it 

der Kalt,wassercur u. s. w. Schaffhausen (Brodtm ann) 1848. — 8 9 . F . N i c k a u :  
Neuentdecktes H eilverfahren (Ilydro- und H eteropathie) 2. Aufl. G rim m a
1849. (Verlags-Com ptoir). — 90. B a p t i s t a  V a n o n i :  D er N atu ra rz t oder 
E rläu te rung  und Beschreibung der Scbroth’schen und P riessn itz ’scben H eil
methode ohne Medicin etc. Leipzig (M atthes) 1850. — 91. Die Schroth’sche 
Naturheilm ethode in Sachsen, eingeführt durch F erd inand  Stolte und von 
ihm und dem Dr. K adner nach rationellen und wissenschaftlichen Principien 
w eiter entw ickelt. Dresden (Kunze) 1850. — 92, Bemerkungen über das 
H eilverfahren des N aturarztes Job . Schroth. Von einem C urgast. B rünn
1851. — 93. D r. P o p p :  (Besitzer der W asserheilanstalt Sulzbad im O ber
lande Baierns). D ie Schroth’sche Heilmethode im Verbände m it der P riess- 
n itz’schen W assercur in allen auf Säfteverderbniss beruhenden K rankheiten 
m it Erfolg angewendet. M ünchen 1851. — 94. D r. G l e i c h :  Ueber die R e
form der sogenannten H ydropathie, oder G eist und B edeutung der S chro th’- 
schen Heilweise. N ebst einem kurzen Berichte als E inleitung.

E . Z u r  G e s c h i c h t e  d e r  IL yd r  i a t  r  i k.
95. Dr.  J.  J .  S c h ü c k :  Sammlung auserlesener A bhandlungen und Be

obachtungen über den rationellen Gebrauch des kalten W assers. A us den 
besten med. chir. Zeitschriften und ändern W erken zusam m engestellt. I . Bd. 
W ien (W allishauser) 1849. — 96. G. S c h n e i d e r ’s Berichte über die L ei
stungen in der H ydria trik  in C ansta tt’s Jahresberichten . — 97. R i e d e l ’s 
Berichte in den Rückblicken auf die F o rtsch ritte  und L eistungen in der ge
summten M edicin; red ig irt von B ehrend , Göschen u. s. w. E rlangen  1851; 
(E n thä lt n icht viel). — 98. Dr. E. K a p p :  J .  II. R ausse, der Reform ator der 
W asserheilkunde. H am burg (Hoffmann et Campe.) 1850. — 99. L . S c h n e i 
d e r  in Gleisweiler: G räfenberg und P riessn itz  im N ov. 1846. (ILeidelb. A nn. 
Bd. X I I I  H ft. 4.) — 100. R i c h t e r  in Wolde gk: G räfenberg, P riessn itz  und 
die W assercuren. (Casp. W ochensehft. N r. 10—14. 1848.) — 101. L i c h t e n -  
s t ä d t :  E in  Besuch in G räfenberg. (Pr.m ed. Vereinsz. 1849. Bd. X V III .)  —
102. G i b e r t :  R apport sur l’hydrotherapie en F ran ce  (Rev, med. 1851, S. 577.)
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103. D r. G l e i c h :  D as G rundw esen der Natnrlieilluinde den schiefen A n
sichten des Congresses deutscher W asserärzte in D resden gegenüber. M ün
chen 1851. — 104. G. W a s s e r m a n n :  G ustav Schw ab, der edle Barde 
Schwabenlands. Gerechte Bedenken über seinen schnellen Tod, welcher 
durch eine m edicinärztliche B ehandlung m ittelst A derlass herbeigeführt (?) 
worden ist. H ydriatiseh  (!) beleuchtet, und dass man ihn durch kaltes W as
ser hätte  re tten  können (!!!), bewiesen. St. G allen und Bern (Huber) 1851.

Betrachtet man den nicht geringen Umfang dos vorstehenden Ver
zeichnisses, so liegt die Vermuthung nahe, dass, namentlich im Verhält- 
niss zu der Kürze des betreffenden Zeitraumes, Grosses auf dem Gebiete 
der Hydriatrik geleistet worden sei. Dem ist aber keineswegs so; wir 
werden uns im Gegentheile überzeugen, dass wir noch immer Ausläufern 
jener grossen literarischen Sündfluth begegnen, welche die 30er Jahre 
bezeichnete, und dass, wenn auch die Zahl der eigentlichen laienhaften 
Schriften eine verhältnissmässig geringere geworden war, mit wenigen 
Ausnahmen seihst die auf eine wissenschaftliche Behandlung Anspruch 
machenden Leistungen keinen wesentlichen Fortschritt herbeigeführt haben. 
Ja man muss sagen, dass im Vergleich zu dem ungemein rüstigen Aus
baue der übrigen Zweige der Heilkunde die Hydriatrik sehr stiefmütterlich 
bedacht worden sei. —  Schickt der forschende Noah die Sendboten der 
Kritik aus, um den Stand des Wassers zu erfahren, so wird er vernehmen, 
dass noch wenig grünes Eiland durchschimmere, dass aber der Klippen 
und Seichtheiten, des Schlammes und Wässrigen noch zu viel vorhanden 
sei, um ein Gebäude darauf für die Wissenschaft zu errichten. Die 
neue Aera muss noch immer erwartet, ja  der Zukunft förmlich abge
trotzt werden; denn auf diesem Felde genügt die Arbeit des still Bebau
enden nicht; hier ist der Kampf in De- und Offensive gegen Charlatanerie 
und Vorurtheil nöthiger als anderswo.

Um einen Ausgangspunkt für unsere Beurtheilung zu haben, müssen 
wir auf die Vergangenheit zurückgehen und uns in s  Gedächtniss zurück
rufen, wie, seitdem durch Priessnitz die Wasserheilkunde eine besondere 
Heilmethode geworden ist, Anfangs durch Kritik, dann durch vereinzelten 
Anbau der Weg erst mühsam gebahnt werden musste, um der Hydriatrik 
die richtige Stellung in der Medicin, und zwar als der methodischen, au f 
wissenschaftliche Principien hasirten Anwendung eines bestimmten Heilmittels 
zu erwirken. Dieses grosse Verdienst nun gebührt dem Zeitraum von 
1830— 1840. Betrachten wir die folgende Epoche, so lässt sich selbst 
im Rahmen eines Jahrzehents der Geschichte der Hydriatrik das Abwech
seln eines steten Auf- und Absteigens wahrnehmen. Namentlich werden 
die gegenwärtig zu betrachtenden Jahre (1848— 1852) sehr gegen den 
Zeitraum (1838— 1848), dessen unser letzter Bericht erwähnte, verlieren. 
Dort zeigte sich eine Erhebung, ein Aufschwung zum Bessern: hier keines
wegs; und geben wir auch zu, dass der jetzt zu schildernde Zeitraum
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zu kurz is t , um viele und grosse W ahrheiten auf em pirischem  W ege zu 
zeitigen: w ar auch der Stand der W asserheilkunde in früherer Zeit auf 
so niedrigem N iveau , dass eine Erhebung dam als weniger Schwierig- 
heiten bot ,  als je tz t , so stehen doch die eigentlichen, eine w ahre E nt
w icke lu n g  anzeigenden Erscheinungen in diesen Jahren so vereinzelt, dass 
w ir sie nur als N achklänge je n er Epoche bezeichnen können. —  Wir 
werden beim Schlüsse unseres Uiberblickes, wo w ir den Standpunkt die
ser Entw ickelung genauer bezeichnen wollen, darauf zurückkom m en. Jetzt 
wenden w ir uns zur B etrach tung  der einzelnen Leistungen selbst.

A. Eine grössere Anzahl von Schriften (Nr. 1— 24) sucht auch in 
diesem Zeiträume sich auf die Höhe des Allgemeinen zu stellen, und über 
das Ganze der W asserheilkunde mit vorzüglicher Berücksichtigung des 
W erthes derselben zu sprechen. —  Eine Hauptrolle spielt dabei stets die 
Vergleichung m it den übrigen Heilsystemen und M ethoden; so F r a e n k e l ' s  
Buch (Nr. 3), dem man das Lob eines Geistreichen nicht versagen kann. 
Es empfiehlt sich durch Frische der Anschauung, Lebendigkeit, Reiz und 
Gewandtheit der Darstellung. Die Schärfe der Polem ik gegen die Medicin- 
heilkunde bildet hier eine pikante Zum ischung. —  Das Heilgeschäft ist 
dem Verf. eine V erm ittlung, die sich in letzter Instanz an die Heilkraft 
der Natur anlehnt. Er bem erkt sehr rich tig , es habe in der Moral wie 
in der Medicin unsäglichen Schaden gestiftet, dass man stets m ehr dar
auf bedacht gewesen s e i , Fremdes- h ineinzu tragen , als das bereits Gege
bene zu entwickeln. U nterstützung der Natur und Diät, besonders Be
achtung der Haut führe dazu. Die Reform der Medicin verlange eine 
Physiologie der Pathologie, so wie man eine Pathologie der Physiologie 
habe. Den richtigen Standpunkt zur Beurtheilung des Verf. erhält m an 
bei seiner Feststellung des W erthes der Hydrotherapie im Gegensätze zu 
den übrigen System en und überhaupt, wenn man folgenden Satz hervor
heb t: „Weil das W asser blos anregend nicht zwingend auf den Körper 
w irken will und sich lediglich auf die Lebensthätigkeit s tü tz t, findet es 
in dieser auch seine natürlichste und w ichtigste B eschränkung.“ —  Auch 
w ir finden in dieser Schrift nur die „Anregung“ und können ihr in die
ser „B eschränkung“ eine gewisse Berechtigung nicht versagen.

Dr. S a c h s  (Nr. 4) hat die etwas unbescheidene M einung, seine 
Schrift w erde in der Geschichte der W asserheilkunde nicht den letzten 
Platz einnehmen. Gewiss n ich t, wenn es g ilt, ein Beispiel der Selbst
überhebung aufzustellen, bei einer an Seichtheit und Unwissenschaftlich- 
keit ihres Gleichen suchenden Auffassung. — ln Betracht, dass der Verf. ein 
Arzt is t ,  m uss das Verwerfungsurtheil sich ungleich milder aussprechen, 
wenn ein Laie (Ra im  a n  n Nr. 5) uns nicht um eine Linie w eiter bringt, 
als w ir vordem waren. — S t u h l m a n n  (Nr. ö) verspricht „G rundzüge“, 
ohne uns m ehr als fragm entarische Notizen zu geben ; w elche an sich
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nicht fest genug s ind , um ein wissenschaftliches Gebäude darauf zu er
richten. Den Kernpunkt des Ganzen bildet die vorwiegend teleologische 
Auffassung von der Bedeutung der Krankheiten als Heilungs- oder Zer
störungskrankheiten, wobei Fieber und Entzündungen u. s. w, als Aus- 
stossungsbestrebungen erscheinen, überhaupt Krisis und wieder Krisis den 
Angelpunkt, das ganze Ziel des Heilkünstlers bildet. Hierauf ist nun auch 
die specielle Heilungslehre begründet, deren Methodik aber nicht im Ent
ferntesten der von W e i s s k o p f  an die Seite zu stellen ist. Nicht ohne 
Belehrung sind einige der angefügten Krankheitsfälle und ebenso enthält 
der letzte Abschnitt: „sonstige bei der Heilung in Betracht kommende 
Dinge“ manche beherzigenswerthe Wahrheit.

Eine gewisse Verwandtschaft der Anschauungen findet sich auch bei 
P u t z e r  (Nr. 8, 9), nur dass dieser vorwiegend die Krankheiten als Heil- 
processe betrachtet. Nach ihm können Arzneien nur eine Krankheit unter
drücken oder umwandeln. Wasserstoff verflüchtige, Sauerstoff verdichte 
die organischen Substanzen. Die Krankheiten zerfallen ihm in vollkom
mene (primäre oder acute), unvollkommene (secundäre oder tertiäre, chro
nische) , mechanische und chirurgische. Noch viel schärfer wird dies in 
der 2. Schrift (Nr. 9) hervorgehoben, ohne dass jedoch die Beweise dafür 
geliefert werden. Ein Fehler liegt darin, dass der Verf. bei seinen, allerdings 
eine theilweise Wahrheit bergenden Anführungen das Vorwalten der Le
benskraft in den Krankheiten mit dem Zwecke und dem eigentlichen 
Wesen derselben verwechselt. Sonst könnte er auch nicht Krankheits
produkte (wie Eiter, Kapseln um fremde Körper) als Heilmedien bezeich
nen. Als Resultat dieser Dogmen ergibt sich dem Verf. der keineswegs 
neue übrigens auch nur theilweise zu behauptende Ausspruch, dass nur 
einer Heilmethode, die sich auf den physiologischen Lebensprocess grün
det und sich der Nahrungsmittel (wozu auch das kalte Wasser gehört) 
bedient, der Name einer nalurgemässen gebühre. — Die specielle Ab
handlung der Krankheiten (in Nr. 8) nach dem nosologischen Schema 
von S c h ö n  l e i n  steht (aber nicht etwa blos deshalb) keineswegs auf 
dem Standpunkte der Gegenwart, wofür wir die Artikel: Rückendörre
S. 51, Lungenentzündung S. 75, Kindbettfieber S. 101, die Anzeigen für 
die Begiessung beim Croup S. 122 citiren. Ob sich denn die grossen 
Lobsprüche für die Behandlung der Chlorose, des weissen Flusses u. s. w. 
mit kaltem Wasser auch rechtfertigen lassen? Ueberhaupt möchten, was 
das Therapeutische betrifft, doch die „ filtern“ Schifften z. B. eines W e is s 
k o p f ,  We i s s  etc. keineswegs durch diese „neuere Wasserheilkunde“ 
entbehrlich gemacht worden sein.

R a u s s e 's  letzte Schrift (7) nach dem Tode des Verf., dessen eigent
licher Name H, L. Franke ist, von Th. Hahn herausgegeben, empfiehlt 
sich insbesondere durch ihre empirische Auffassung; die Excentricität frü
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herer Jahre ist darin grösstentheils abgestreift; logisch und geistreich 
wird durchgeführt, dass die willkürlich gemachten Genera und Species 
der Krankheiten in Wirklichkeit nicht existiren, weil sie der Abgrenzung 
entbehren und kein Fall dem ändern gleich ist; und dass sich hieraus 
die Nothwendigkeit einer eigenthümlichen Behandlung einer jeden Krank
heit ergebe, was jedoch in den dem Verf. bekannt gewordenen Hand
büchern, die nach der Regel der Krankheitsclassificalion construirt sind, 
gewöhnlich verabsäumt sei. Auch dürfe die Ausübung der Heilkunst nicht 
an die Kenntniss des Krankheitswesens, die unsicher in der Theorie und 
gefährlich in der Praxis sei, gebunden werden. Die wahre Basis der 
Heilkunst sei der InnbegrilT der sinnlich wahrnehmbaren Krankheitszeichen. 
Nach dieser von gesunder Anschauung zeigenden, für Aerzte aber nichts 
Neues enthaltenden Einleitung folgt die praktische, populäre und viel brauch
bares Detail enthaltende Methodik. In der 2. Abtheilung des Werkes wer
den unter Benützung der pathologischen Anatomie die Fieber und Ent
zündungen, in der 3. Abtheilung die chronischen Krankheiten abgehan
delt. Eine 2. Auflage der 1. Abtheilung erschien bereits im Jahre 1852, 
welche wir bei späterer Gelegenheit ausführlicher besprechen werden.

Die Bemerkungen von F l e k  zu dem Werke von P i g e a i r e  (Nr. 10) 
enthalten nur geschichtliche Nachträge zu der Wr i g h  t - C u r r i  e’schen 
Methode und eine theoretische Erläuterung, welche den Nutzen der Be- 
giessungen hauptsächlich in der Wärmeentziehung sucht. Uibrigens hätten 
andere französische Hydriatriker weit eher eine Uebersetzung verdient.

Eine eigentlich wissenschaftliche Behandlung der Wasserheilkunde 
haben ausser dem später zu nennenden J o h n s o n  allein E r f u r t h 
(Nr. 11) mehr noch und zwar in exacter Weise E c k h a r d  (Nr. 12) 
gegeben; beide lehnen sich an D u - B o i s  R a y m o n d ’ s Experimente 
über die elektrischen Strömungen in den Nerven. Ersterer geht davon 
aus, dass die Wärmeentziehung für sich allein nicht im Stande sei, die 
physicalischen und physiologischen Einwirkungen des kalten Wassers zu 
erzeugen, und dass die Thätigkeit der organischen Gewebe und vorzugs
weise der Nerven und Muskel durch elektrische Strömungen bedingt und 
resp. erhöht werde, wenn schwache elektrische Strömungen auf sie über
geführt w erden; ferner dass durch das in's Gleichgewichtsetzen zweier 
verschiedener Temperaturen, wie dies bei der Anwendung des kalten 
Wassers geschieht, ein elektrischer Strom erzeugt werde, der die Nerven- 
thätigkeit steigere, was subjectiv als Kälteempfindung, objectiv als ver
mehrte Contraction zur Wahrnehmung kommt. Die trockene Oberhaut 
ist ein schlechterer Leiter als die feuchte. Das Wasser ist Leiter der 
Elektricität! Die Wirkung ist unabhängig von Form und Dauer der An
wendung; die Stärke des elektrischen Stromes muss in angemessenem 
Verhältnisse zur Nervenkraft stehen. Die Grösse der Differenz zwischen
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zwei sich ausgleichenden Temperaturen bedingt auch die Stärke des elektri
schen Stromes etc. Jedenfalls verdient diese, wenn auch bis jetzt nur 
hypothetische, doch geistreich und consequent durchgeführte Idee eine 
weitere Beachtung. —  Einigermassen widerlegt scheint sie allerdings 
durch E c k h a r d ' s  Experimente (Nr. 12), welcher die Einwirkungen des 
Wassers auf die motorischen Nerven des Frosches zu erforschen suchte. 
Diese Experimente sind so wichtig in ihren Folgerungen, dass wir glau
ben, sie in Kürze anführen zu müssen. Gegenstand der Untersuchung 
war der Nerv, ischiadicus mit dem anhängenden Muse, gastroenemius, 
weil sich hier eine einfache, übersichtliche und lange Nervenstrecke bie
tet. Die Versuche ergeben nun Folgendes: a) -|- 53° bis 54° R. ist die 
obere Gränze der nicht Zuckungen erregenden Temperaturen; (nach 
-f- 54 R entstehen nämlich solche). Die untere setzt E. nach ähnlichen 
Versuchen auf j- 3° bis 3° R. b) Nicht die Temperatur Schw ankungen, 
wie solches bei dem elektrischen Strome der Fall ist, sind Schuld an 
den Zuckungen; (bei der Herausnahme aus einer Zuckungen erregenden 
Temperatur entstehen keine), c) Der Gang des Absterbens der Nerven 
bei verschiedenen Temperaturen lässt sich im Allgemeinen durch eine 
Curve bezeichnen, und die Zeiten, in welchen die motorischen Nerven 
des Frosches bei verschiedenen Temperaturen absterben, sind diesen nicht 
umgekehrt proportioncll, indem jene schneller ab- als diese zunehmen. 
Die damit im Widerspruche stehenden Behauptungen der Mikroskopiker von 
der zerstörenden Einwirkung des Wassers auf die primitiven Nervenfibrillen 
beseitigt Verf. dadurch, dass er annimmt, die angeblich durch Wasser 
bewirkten Veränderungen seien Folgen der mechanischen Eingriffe beim 
Präpariren. d) Da nicht alle Muskelbündel gleichzeitig, sondern erst nach 
und nach zucken, so zeigt sich da beiläufig das Bild eines kurze Zeit 
andauernden unvollkommenen Tetanus des Muskels, was wohl daher rührt, 
dass erst die peripherischen, dann die centralen Primitivfasern getroffen 
werden, c) Die Länge der erregten Strecke ist auf die Stärke der Zuk- 
kungen in der Weise von Einfluss, dass beide im Allgemeinen mit ein
ander in irgend einem noch unbekannten Verhältnisse wachsen. Niedere 
Temperaturen erregen nicht Zuckungen , wenn die Nervenstrecke um so 
kürzer ist. f )  Gegen Valentin, welcher nur wie bei der elektrischen Rei
bung eine momentane Aenderung der Moleküle annimmt, behauptet E., 
dass der Nerv in seinem Muskel nur dann Zuckungen errege, wenn seine 
Structur in einer unendlich kleinen Zeit zerstört wird. (Diese Zeit ist 
aber abhängig von der Höhe der Temperatur), g )  Doch können gewisse 
Temperaturen des Wassers auch die Empfindungsnerven vorübergehend 
leitungsunfähig machen, ohne tödtlich in die Structur einzugreifen, h) Die 
Temperatur wirkt also nicht wie die Elektricität, die nur durch Schwan
kungen in ihrer Intensität vermittelt wird und die Structur nicht wesent-
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lieh  ändert. Nur darin ist Aehnlichkeit zwischen beiden, dass, wie bei 
zu grösser Stärke der E lektricität (m ittelst Elektrolyse) Zuckungen ein- 
tre te n , so jede durch W ärme bew irkte Zuckung von dauernder Verände
rung des Nervenm arks (Coagulation des E iw eisses?) wie bei den chem i
schen und m echanischen Reizen*) begleitet is t; die Tem peraturen unter 0 
führen das Eiweiss in keinen unlöslichen Zustand über, sondern bewirken 
irgend eine andere noch unbekannte Strukturveränderung. Wenn auch 
diese an einem kaltblütigen Thiere angcstellten Versuche (und Verf. gibt 
selbst zu, dass die an einem w arm blütigen andere Resultate geben dürf
ten) uns erst an die Schwelle exacter physiologischer Beobachtungen 
bringen, so m üssen w ir doch im m erhin diesen Anfang als den K ernpunkt 
einer noch unbekannten Zukunft  pflegen und beifällig beglückw ünschen.

Die neuere physicalische, in ihrer engen Begrenzung oft mit Unrecht 
physiologisch genannte Auffassung der Nervenvorgänge spiegelt sich w ie
der bei R o b e r t  L a t o u r  (Nr. 15) ,  der die Theorie der vitalen Reaction 
nach der Kälte eine unrichtige nennt. Um dies zu beweisen, erörtert er 
zunächst die physiologische Bedeutung der thierischen W ärme und sagt, 
dass der Einfluss dieser im Copillarsysteme die Blutvertlieilung regle, 
und dass sich als nothw endige Folge der durch äussere Kälte bew irkten 
Verm inderung der org. W ärme in einem Theile Verdichtung seiner flüssi
gen und festen Bestandtheile und som it Verm ehrung der Cohaesion der 
Gewebe, V erlangsam ung der Ström ung und Aenderung in der Blutverthei- 
lung ergebe. Das kalte W asser habe daher, weil es die W ärme verm in
d ert, eine verdichtende W irkung und eben durch diese w erde die Aus
dehnung der Blutsäulchen und die E rw eiterung der Gefässe, w enn sie 
durch eine überm ässige W ärm eentw icklung hervorgebracht w urde, wieder 
auf das richtige Maass zurückgeführt. So lasse sich 's denn erklären, dass 
das kalte W asser bei traum atischen Entzündungen ausgezeichnet, bei Ent
zündungen innerer Organe, die der directen E inw irkung der äussern Kälte 
entzogen s ind , w eniger erspriesslich wirke. Bei w esentlichen Fiebern, 
wo die Blutm ischung verändert is t, könne es nur in untergeordneter 
(d. h. M ässigung der Hitze) ja  sogar durch Erzeugung von innern Con- 
gestionen in schädlicher Weise w irken, Diese in der Hauptsache den 
Deutschen entlehnte m echanische Ansicht halte ich für sehr einseitig und 
glaube, dass sie zu keiner weitern Benützung führen wird.

V a l l e i x  (Nr. 16) hat eine kritische Zusam m enstellung der Erfahrungen 
Anderer gegeben und behauptet, dass die W irkungen des kalten W assers 
beim Typhus nicht glänzend, bei N ervenkrankheiten schw ankend, bei

*) D e r V erfasse r h a t neu erd in g s in  I T e n l e  und  P f e u f e r ’s Z e itsch rif t 
fü r ra t. M edic. f. 2 S . 303 die chem ische R eizung  m o to rischer F ro sc h 
n erv en  abgehandelt.
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Phthisikern Null seien, ln letzterer Beziehung bemerkt er, dass selbst die 
volle  hydriatrische Behandlung keinen  Einfluss auf das Lungenleiden habe (!). 
Die Fälle von Pneumonie seien in der ganzen hydriatrischen Literatur 
diagnostisch nicht festgestellt. Günstig wirke das kalte Wasser bei acuten 
Hautausschlägen, Rheumatismen, chronischer Leber- und Milzanschoppung, 
Skropheln, Gicht und ändern Geschwülsten, unter den chronischen Aus
schlägen nur beim Ekzem. Beachtenswerth ist V.'s Forderung, dass, um 
zu rationellem Verfahren zu gelangen, jede Anwendungsart fü r  sich  a llein  
in  e iner bestim m ten K rankheit g ep rü ft w erden m üsse. Allerdings. — Warum 
sollte nicht dasselbe Erforderniss für das kalte Wasser, wie für jedes 
andere Heilmittel gelten'?

B. Wenden wir uns nun nach diesen das Ganze der Hydrotherapie 
umfassenden Arbeiten zu den speciellen  E rg eb n issen , so finden wir, dass 
Valleix's oben angegebener Wunsch schon theilweise einen Ausdruck ge
funden hat, indem F l e u r y  (Nr. 52— 5G) den Douchen seine Aufmerk
samkeit zugewendet hat. Er wendet sie in Gebärmutterleiden, in Leiden 
des lympathischen Temperaments, Anämie, Chlorose, Neuralgieen wegen 
ihrer excitirenden und restaurirenden Wirkung, besonders aber in Wech
selfiebern an (vergl. diese Vrtljhrschr. Bd. 21, 27, 32). Er sah davon mehr 
Erfolg, als von Chinin, indem von 11 Kranken 7 durch 1—2 Douchebäder 
geheilt wurden. In ältern Fällen aber waren 8— 11 Douchen erforderlich.

Theils durch den Umfang, theils durch den Werth der Bearbeitung 
ist das gleiche Bemühen J o h n s o n's (Nr. 34) jedenfalls von grösserer 
Bedeutung. Er erforschte die physiologischen Wirkungen der einzelnen 
Anwendungsformen des Wassers, der feuchten Einwickelung, der Douche, 
der trockenen Fünpackung in wollene Decken mit nachfolgendem Halb
bade, des Halbbades und der Sitzbäder an gesunden  Personen und zwar 
(worauf wir einen ganz besondern Werth legen müssen, wegen der dar
aus resultirenden Reinheit der Beobachtung) an Personen von verschie
denem Alter, Geschlechte und Temperamente. Er beobachtete nun die Ver
schiedenheit der Wirkungen nach den Veränderungen im Pulse, in der 
Respiration, der Temperatur, der Hautausdünstung, der Sensibilität, des 
Körpergewichts u. s. w. Da eine mit vielen nicht unwichtigen Anmer
kungen versehene Uebersetzung dieses interessanten Werkes von S c h a r l a u  
im J. 1S52 eischienen ist, so kommen wir bei einem spätem Berichte 
auf das Detail desselben zurück.

Unter den zahlreichen Empfehlungen des kalten Wassers gegen die 
verschiedensten Krankheitsformen (Nr. 26— 73) verdient die bei weitem 
grössere Zahl nichts als eine namentliche Aufführung, nicht sowohl, weil 
die Empfehlung an sich a l t j s t ,  sondern mehr, weil es an der nöthigen 
wissenschaftlichen oder praktischen Begründung fehlt. Vortheilhaft zeich
nen sich darunter nur einige Schriften, und namentlich eine über den
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Typhus aus, bei dem das kalte Wasser stets grosse Triumphe gefeiert 
hat. Wir meinen die gekrönte Preisschrift von R i c h t e r  in Waldcg/c 
(Nr. 26). Gegenüber der vielempfohlenen Methode mit Salzsäure, Kalomel 
in Skrupeldosen, Chinin, ergab sich ihm ein entschiedener Vorzug zu 
Gunsten der Kaltwasserbehandlung. Von 30 Kranken, bei denen er die
selbe versucht hatte, starb ihm blos einer, bei dem übrigens schon hin
reichend Reizmittel in Anwendung gekommen waren. R. versucht das 
kalte Wasser in allen Formen, als: Getränk, Umschlag, Klystier, Sitzbad. 
Hauptmittel sind ihm aber kalte Regenbäder zur Abkürzung in jedem 
Stadium, gleich beim Beginn täglich einmal, durch 1—2 Minuten, kalte 
Einwickelungen mit nachfolgender rascher Abkühlung, und zwar: zuerst 
2 hintereinander, 2 —3mal des Tages, beim Warmwerden unterbrochen, 
später bis zur vollen Schweisserzeugung. Bei mangelnder Reaction reicht 
er auch innerlich Aq. oxymur., und lässt mit einer Lösung derselben 
waschen, Regenbäder und Einwickelung aber so lange wiederholen, bis 
Schweiss erfolgt. Auffallend ist uns, dass R. den Nervinis eine so grosse 
Wirkung zuschreibt, und da, wo diese Nichts leisten, auch dem kalten 
Wasser jeden Erfolg abspricht. Physiologisch erklärt er die Einwirkung 
des kalten Wassers aus dem Eindrücke der Kälte auf die sensiblen Ner
ven, dem daraus hervorgehenden Reflex auf die vasomotorischen Nerven. 
Durch die Beförderung des Kreislaufs in der Peripherie werden die cenlra- 
len Stockungen beseitigt. Die kalten Einwickelungen wirken ausserdem 
schweisserzeugend durch Abhalten der kalten Luft, durch Verdunstung 
des Wassers und Umgebung des Kranken mit einer Schichte warmer 
Dämpfe.

H a 11 m a n n, der uns schon früher eine treffliche Abhandlung über 
den Typhus gegeben hat, bringt (Nr. 28) 2 in mehr als einer Hinsicht 
interessante Fälle, die er schon im J. 1847 beschrieben hatte, ohne dabei 
dem kalten Wasser ein eben übermässiges Lob ertheilt zu haben, neuer
dings zur Sprache. Es hatte sich nämlich in dem Berichte, welchen die 
k. Regierung in Coblenz hierüber abverlangt hatte, das rhein. Medicinal- 
Collegium sehr abfällig über das kalte Wasser ausgesprochen. H. beklagt 
sich nun unter Beilegung dieser Actenstücke über die Unwissenheit der 
preuss. Aerzte und über den Staat, der nichts zur Belehrung über die 
Kaltwasserbehandlung thue, in einer Weise, welche ihm einen amtlichen 
Verweis zuzog.

H e y m a n n (Nr. 27), welcher beim Typhus neben dem Wasser mit allen 
und sehr starken Arzneien einherschreitet, so wie H e g e l e  (Nr. 45), der 
dem Wasser vor allen ändern Mitteln den Vorzug einräumt, haben nichts 
Selbstständiges geliefert. Auch die Zusammenstellung der Beobachtungen 
hat einen nur bedingten Werth.
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Ueber die Anzeigen beim Scharlach hat uns B ü r k n e r  (Nr. 71) 
eine gute Abhandlung gegeben. Er empfiehlt gegen einfachen Scharlach 
nichts als Getränke nach Durst und Offenhalten des Unterleibes durch 
Wasserklystiere; gegen den entzündlichen vor dem Ausbruche Abwaschun
gen, später nasse Abreibungen, die bei beginnendem Turgor unterbrochen 
und dann wieder so lange fortgesetzt werden müssen, bis der Kranke 
zu dünsten anfängt; später eine abgeschreckte Waschung. Gegen das 
nervöse Scharlachfieber, je  nach dem Grade der Reaction, kühlende oder 
erwärmende Einwickelungen, letztere mit oder ohne Sturzbad. Bei der 
septischen Form wendet er öftere Abwaschungen mit kaltem Wasser, 
Luftbäder und kalte Klystiere an. Die zögernde Abschuppung fördern 
abgeschreckte Abwaschungen.'— Th. II a h n's (Nr. 31) Opposition gegen 
L a u d a  ist jedenfalls, abgesehen von der übrigen gehaltlosen Beschaf
fenheit der Schrift, ungerechtfertigt.

Instructiv ist (Nr. 61) P h i 1 i p e a u x‘s Heilung eines schon seit 
4 Jahren bestandenen Diabetes mellitus bei einem 17jährigen Mädchen 
durch Einwickelungen, Bäder und Abreibungen. — D a g o n n e t  (Nr. 63) 
bezeugt die günstigen Erfolge der feuchtkalten Einwickelungen mit Abrei
bungen bei stupiden Geisteskranken.

Im Anschlüsse dürften hier auch die verschiedenen Versuche mit 
kaltmachenden Mischungen Erwähnung verdienen. H e b r a  (Nr. 48) wandte 
dergleichen (Eis mit Salz) bei Ekzem an, welches schnell verschwand, 
aber auch wiederkehrte mit Ausnahme eines einzigen wirklich geheilten 
Falles. Bei grossen Furunkeln soll der Erfolg bedeutend gewesen sein, 
da die Rückbildung rasch erfolgte und der Schmerz schnell behoben 
wurde. — Nach dem Vorgänge von A r n o t t  und V e l p e a u  (Nr. 66, 68) 
haben auch B e r a r d  und F o u c h e r  (Nr. 69) Versuche über die an- 
ästhesirende Wirkung der Kälte (durch 5 Theile Eis und 2 Theile Salz) 
angestellt, und gelangten dabei zu folgenden Resultaten: a) Die Frostmi
schung macht vollständige Gefühllosigkeit an der Oberfläche, b) Sie kann 
sich bis an die Weichtheile erstrecken, c) Sie tritt 2 bis 3 ,  selten 4 
Minuten nach der Anwendung ein. d) Die Dauer von 2 bis 3 Minuten 
kann durch längere Anwendung der Mischung verlängert werden, e) Nach
theile (ein vorübergebendes Oedem abgerechnet) sind nicht beobachtet 
worden. — N e l a t o n  (Nr. 70) erzählt ein Beispiel von Anästhesirung 
durch Kälte bei Kauterisation; L i m a n  (Nr. 67) und H e r i n g  (Nr. 68) 
bezeichnen dies sogar als eine neue Methode. Mit Recht warnt aber 
V e l p e a u ,  indem er sagt, dass man eher die Haut tödten, als die Theile 
unempfindlich machen könne, und brachte in der That einen ßrandschorf 
künstlich hervor.

Den alten R u f des kalten Wassers in der Chirurgie bestätigen neuere 
Empfehlungen. — L i s s e (Nr. 72) rühmt die anhaltenden Wasserirriga
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tionen mit gleichzeitiger Compression und erhöhter Lagerung der Theile 
bei Phlegmone diffusa der Extremitäten nach Gerdy. — B a u d e n s  (Nr. 73) 
liess bei Gelenkverstauchungen, acuten wie chronischen, erst 2— 14 Tage 
lang örtlich baden, ehe er den unbeweglichen Verband anlegte (Nr. 73). — 
A m u s s a t ,  der Sohn, (Nr. 71) hat nach dem Vorgänge des Vaters das 
kalte Wasser als Verband, Irrigation, und anhaltendes örtliches Bad an
gewendet und diese Formen der Anwendung in ihrer Besonderheit geprüft 
(vergl. uns. Anal. Bd. 33). Die Wirkung ist nach ihm mehr dem Grade 
als dem Wesen nach verschieden. Er sagt, dass die Folgen dieser An
wendung: Schmerzlinderung und Beseitigung der Entzündung bedingt seien 
durch Wärmeentziehung und Absorption der Flüssigkeiten durch die thic- 
rischen Gewebe; (jedenfalls zu physikalisch).

C. Auch in diesem Zeiträume zählen wir eine Anzahl J a h r e s b e r i c h t e  
u n d  P r o g r a m m e .  Sollen diese ihren Zweck wirklich erfüllen, so müssen 
sie im Allgemeinen Beiträge zur Statistik, insbesondere aber das eigentliche 
Material guter Beobachtung abgeben, und zwar dadurch, dass sie uns beleh
rende Uebersichten, Krankengeschichten, Entwickelungen der Anzeigen u.dgl. 
bieten. Leider können wir, einzelne praktische Bemerkungen abgerechnet, 
keiner einzigen hieher gehörigen Schrift dies nachrühmen. Die Gebrüder 
Vi c k  beschreiben die Wasserheilanstalt zu R o s t o c k ,  die älteste in Nord
deutschland (Nr. 77). In den Jahren 1849— 1850 soll die Zahl der be
handelten Kranken 172 betragen haben, wovon 135 geheilt, 35 gebessert 
und blos 2 ohne Erfolg entlassen wurden. Sie rühmen die Wassercur 
besonders bei Nervenfiebern, Bruslenlzündung und Syphilis, welche letztere 
sie jedesmal in sechs Monaten geheilt haben wollen. Uebrigens fällt es 
uns auf, dass die Verfasser die Gefahren des Dilletantismus anerkennen, 
aber dabei doch excentrische Hasser der Aerzte sind. —  In B r ü n n t h a l ,  
worüber Gl e i c h  (Nr. 74) Bericht erstattet, betrug von April bis Ende Sep
tember 1849 die Zahl der Kranken 91. Davon wurden geheilt 06 , ge
bessert 18, ungeheilt blieben 7. Die Krankheiten waren sehr verschie
dener Art. In Lehel betrug in gleichem Zeiträume die Zahl der Behan
delten G l ,  der Geheilten 38, der Gebesserter* 2 ,  der Nichtgeheilten 10, 
der Verbliebenen 11. — Wenn auch K a h l  (Nr. 76) in seinem Jahrbuche 
mit grösser Prätension äuftritt, was schon aus dem Denkschreiben an 
R a u s s e ,  „den Arzt der ganzen Menschheit, den Reformator der gesainm- 
len Heilkunde, der Millionen von Menschen bekehrte und fü r  sich gewann, “ 
hervorgeht, so lässt sich doch nicht läugnen, dass man daraus Manches 
lernen könne. Namentlich gehören hieher seine Erfahrungen, dass aus
gebildete Nervenlähmungen, Herzfehler, die meisten Geistesstörungen, 
Epilepsie und „total heruntergekommene Verdauungsschwäche“ fast immer 
ohne allen Erfolg behandelt werden etc. K. verbindet mit der Wassercur 
die Heilgymnastik und die Elektricität, welche durch kaltes Wasser ge
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steigert und erhöht wird, und wendet letztere besonders bei Lähmungen, 
Asthma und sparsamer Menstruation an. Bei Krämpfen ist sie contra- 
indicirt. Besonders wird die Methode gerühmt bei Gicht, Veitstanz und 
rheumatischen Lähmungen. Flechten will er immer geheilt haben (?). 
Tripper heilt leicht, der gewöhnliche Schanker in wenigen Wochen, die 
secundäre Syphilis in mehreren Monaten. Von den Gehörkranken wurde 
ein Drittel geheilt, aber fast nie ohne kritische Ausscheidung aus dem 
Ohre. — S p e n g l e r  (Nr. 82) macht uns in wissenschaftlicher Weise 
mit den Leistungen H a l l m a n n ’s in Marienberg bei Boppard bekannt. — 
In der Regel sind solche Jahresberichte, mehr aber noch die Programme 
nichts als Empfehlungen der Wasserheilanstalten, und daher als eine Art 
Adresse oder Visitkarte im Buchformat zu betrachten. Eine ehrenwerthe 
Ausnahme macht N i e d e n f ü h r ' s  (Nr. 87) schlichte, den guten Beobachter 
beurkundende Darstellung. Die glücklichen Erfolge betrafen unter den 
acuten Krankheiten Cholera, Nervenfieber, häutige Bräune, chirurgische 
Fälle; unter den chronischen Rheumatismen und die verschiedenen Hä- 
morrhoidalbeschwerden. Verf. hat in 12 Jahren mehr als 12 Hundert 
Curgäste behandelt und darunter auch viele Syphilitische. Er gesteht 
ganz aufrichtig, dass er viele Formen nicht geheilt habe, und dass die 
secundäre Lues eine Behandlung von 5— 0 Monaten erheische, wesshalb 
oft eine andere Kur den Vorzug verdienen dürfte. Besonders eigne sich 
die Wassercur aber für Complicationen der Syphilis mit Skropheln und 
Gicht, mit Ilydrargyrose, nach Jodbehandlung bei solchem Kräfteverluste, 
dass eine Erziehungscur nicht zulässig wäre für Nachübel derselben, 
als: Knochenleiden, eiternde Fisteln nach Bubonen etc. Weibliche, ere- 
thische Zustände, wie Chlorose, heilten rasch , doch musste in letzterer 
oft Eisen gegeben werden. Neu ist die Empfehlung des kalten Wassers 
in der Form von Begiessung mit der Hand auf Nacken und Rücken mit 
Einreibung bis zur Hautröthung bei Keuchhusten vor jedem Anfalle, be
sonders im Krampfstadium, welche Anwendungsweise N. besonders lobend 
hervorhebt, ln Dyskrasien und Kachexien besonders bei dem sogenannten 
Arzneisiechthum huldigt Verf. noch der alten Schwitzmethode, und weicht 
sonach von Priessnitz ab, dessen diätetische Maassregeln er mit Recht 
tadelt. Der Satz, dass von der reinen einfachen Najade alle mineralischen 
Wässer stammen, so wie die allgemeine elementare Heilwirkung derselben, 
dürften denn doch in chemischer Hinsicht manche Anfechtung erfahren.

D. So lange man die Universalheilkraft des kalten Wassers lobprei
send erhob, konnte es unter den enthusiastischen Anhängern der Hydria- 
trik noch für ein Verbrechen gelten, wenn neben dieser noch eine andere 
Behandlungsweise in Gebrauch gezogen wurde. Später hat sich die Sache 
allerdings geändert, denn einerseits hat diesem exclusiven Verfahren die 
vernünftigere und ruhigere Auffassung Eintrag gethan, anderseits hat aber



17

auch die Erfahrung, welche die Beschränkung auf bestimmte Krankheits. 
formen und Gruppen lehrte, ein Herbeiziehen anderer Hifsmittel nothwen- 
dig gemacht, welche je  nach dem Standpunkte der Hydriafriker verschie
den gewählt worden sind. Wir unterscheiden nun in diesem Zeiträume 
folgende Phasen, ohne dafür einstehen zu wollen, dass sie alle gerade 
als Entwickelungsstufen zu betrachten seien. 1. Die Verbindung der Kalt
wasserbehandlung mit der arzneilichen Behandlung überhaupt. Wir finden 
in den Schriften dieses Zeitraumes vielfache Belege dafür in grösserer 
oder geringerer Ausdehnung, z. B. bei R i c h t e r  (Nr. 26), II e u m a n n 
(Nr. 27) u. A.; mehr aber noch wird die genauere Einsicht in das prak
tische Verfahren der meisten Hydriatriker, resp. Leiter von Wasserheil
anstalten, überzeugen, dass diese nach Grundsätzen theoretisch und prak
tisch den Verband mit der übrigen Heilkunde festhalten. Dies hat in 
neuerer Zeit, wo eine kleine Schaar sogenannter „ Naturärzte“ das reine 
hydriatrische Verfahren festhält, und der älteren Schwester stets feindlich 
gegenüber stehen will, zu einem beinahe offenen Bruche zwischen diesen 
und den „Medicin-Aerzten“ geführt, wie wir dies weiter unten berichten 
werden. Uebrigens ist das keineswegs als ein Unglück zu betrachten, 
um so weniger, als auf jener Seite immer noch die Excentricität obwal
tet, welche unserer Ansicht nach lediglich eine Ausgeburt unwissenschaft
licher Anschauung und roher Empirie ist. 2. Dr. F r e u l e r - R i n g k  (Nr. 88), 
wie viele Praktiker, verbindet das russische Dampfbad mit der Kaltwasser- 
cur. Dagegen lässt sich nun um so weniger etwas einwenden, als auch 
jenes eben nur eine Form dieser ist, und wie Verf. sehr richtig bemerkt, 
auf denselben Grundsätzen beruht. 3. F. N i c k a u‘s Verfahren (Nr. 89) 
soll die Hydropathie mit der Heteropathie verbinden, d. h. künstliche 
Hautkrisen durch Anwendung der Hydriatrik mit Zuziehung einer reizen
den Salbe erzeugen, welche ähnlich wie die Autenrieth’sche einen Aus
schlag hervorruft, deren Zusammensetzung aber natürlich N i c k a u ' s  Ge- 
heimniss ist. Dass er für diese grosse Entdeckung das Märtyrerthum der 
Verfolgung erfahren hat, bedauern wir vom Pierzen; — aber wer kann 
dafür, wenn Staat und Aerzte so grausam sind, diesen neuen Messias 
nicht anerkennen zu wollen? — 4. Einen wirklichen Fortschritt bezeich
net allein die Verbindung der Kaltwasserkur mit der Schrotlisehen Me
thode, welche sich mehr und mehr Anhänger erwirbt, je  wahrer sie in 
ihrem Wesen aufgefasst wird. Indem wir die Einzelnheiten dieser Be
handlung liier als bekannt vorausselzen müssen, wollen wir nur andeu
tungsweise erwähnen, dass sie als eine wahre metasynkritische Methode 
zu betrachten ist. Sie wirkt aber nicht sowohl durch Elimination mittelst 
kritischer Auswurfsmassen, wie die strengen Schrothianer behaupten, son
dern als Entziehungscur durch vermehrte Resorption (und vielleicht erst 
in Folge dessen treten kritische Bewegungen ein). Das Eigenthümliche
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und Mächtige dieses Verfahrens scheint in der Wasserentziehung (Durst
erzeugung) zu bestellen. Wir haben viele Beschreibungen dieser Methode, 
leider aber nicht eine einzige Abhandlung, welche tiefer auf das Wesentliche 
derselben eingehen, und darnach die engen Grenzen der Anwendung bei den 
tiefen materiellen Störungen der Reproduclion genauer bestimmen möchte. 
Vergeblich sehen wir uns in dieser Epoche nach einem solchen Buche 
um. V a n n o n i s  Schrift (Nr. 90) z. B., welche von Schimpfreden auf 
die Medicin und Gemeinplätzen und der crassesten Ignoranz strotzt, dürfte 
kaum für diese Behandlung einnehmen, wenn man von dem Empfehler 
einen Schluss auf das Empfohlene machen wollte. S t ol 1 te und Dr. K a d n e r  
(Nr. 91), welche sich eine kurze Zeit zur Anwendung der S c h ro th 's c h e n  
Methode verbunden hatten, bemühen sich wenigstens um eine bessere 
Auffassung. Ersterer schreibt diese mächtigen Wirkungen der feuchten 
Wärme zu, und rühmt ihr nach, dass sie ohne allen Nachtheil sei. Aus 
Ka d n e r ' s  an sich unbedeutendem Zusatze heben wir hervor, dass im Ver
laufe der Cur trotz dem Vermeiden von Flüssigkeiten sich der Urin in 
grösser Menge absondert, was daraus erklärt werden müsse, dass der 
Körper die nöthigen Feuchtigkeiten aus den nassen Leintüchern aufnehme. — 
Die kleinen Abhandlungen eines Curgastes (Nr. 92) und Dr. P o p p 's  in 
Sulzbad sind mehr für Diejenigen, welche sich von den Oertlichkeiten in 
Lindewiese und Sulzbad, den Einrichtungen daselbst und den Einzelnheiten 
der Cur unterrichten wollen. — Die grosse Lärmtrommel schlägt wie 
immer der „Naturarzt“ G l e i c h  (Nr. 94); Schade nur, dass etwas grell 
darin der Misslaut des Abtrünnigwerdens von dem ehemals in den Himmel 
erhobenen, jetzt ganz herabgesetzten P r i e s s n i t z klingt. Bei aller An
erkennung, die man S c h r o l h  allenfalls zollen muss, sind denn doch 
G I c i c h’s Aeusserungen „ein Schrolh war nie da, ein Schrolh wird in 
tausend Jahren nicht wieder kommen (S. :>7), das, was er wciss, hal der 
Schöpfer ihm allein geoffenbart“ (S. 38y, gelinde gesagt, nicht so ganz 
„uaturärzllich“.

E. Der zur Geschichte dieses Zeitraumes gehörenden, die Wasser
heilkunde betreffenden Erscheinungen und Ereignisse wollen wir nur in 
Kürze erwähnen. — Ein Spiegelbild gleichsam zur Warnung und Ermu- 
thigung nach verschiedenen Seiten hin und eine Erleichterung zugleich 
für den Forscher gewährt S c h ü c k ' s  Sammlung auserlesener Abhand
lungen über den ralionellen Gebrauch des kalten Wassers (Nr. 9a) , wel
cher die Arbeiten eines H u f e l a n d ,  F r ö l i c h ,  H e i m ,  Ko p p ,  Br a nd i s ,  
D z o n d i ,  M a u t h n e r  zusammenstellt und zugänglicher macht. Die 
Auswahl ist, wie wir sehen, untadelhaft, nur würde der Zweck durch eine 
systematische Rubricirung wesentlich erleichtert werden. — Dasselbe in 
anderer, mehr krilisch-referirender Weise, gewähren die Jahresberichte 
(Nr. 96 und 97), namentlich wenn sie so vollständig, so gewissenhaft
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und so ausgezeichnet gearbeitet sind, wie die von G. S c h n e i d e r ,  die 
wir auch manchfach benützt haben, so wie wir ihm auch einen grossen 
Theil des obigen Literatur-Verzeichnisses verdanken. — Die Geschichte 
der Wasserheilkunde, sie mag ausgehen, von welchem Gesichtspunkte sie 
w il l , wird einen Vincenz P r i e s s n i t z nicht unbelobt lassen können. 
Sie wird um so unparteiischer sein müssen, als auch er, wenn auch nicht 
den Wechsel des Glückes, so doch einigermassen den des Ruhmes bei 
seinem Leben schon erfahren hat, wie Jeder, dem dieser in überschweng
lichem Maasse zu Theil wird. Und gerade die ehemaligen Freunde sind 
es oft, die am erbittertsten den sonst gefeierten Mann herabsetzen. So 
hat es früher M u n d e ,  später R a u s s e und in letzterer Zeit G l e i c h  
gethan, indem er S c h r o t h  über P r i e s s n i t z  weit erhebt. Wie nun 
;n dieser Beziehung die Zeit ihren Einfluss ü b t , wie sie den Reiz der 
Neuheit und Ueberraschung abstumpft, sehen wir auch daraus, dass eigent
liche Schriften über G r ä f e n b e r g  und P r i e s s n i t z  in diesen Jahren 
gar nicht figuriren, während sie sonst stereotype Artikel in der Wasser
literatur bildeten, und die Sache fast bis zur Trockenheit erschöpften. 
Nur einige Abhandlungen (Nr. 99 , 100, 101), und diese nicht gerade zu 
Gunsten der neuern Methode von P r i e s s n i t z  behandeln diesen Gegen
stand. Da mittlerweile der Tod sein Machtwort gesprochen und die Frage 
nach der Bedeutung und dem Werthe, den P r i e s s n i t z  für die Wissen- 
senschaft und Praxis hatte, von Neuem angeregt hat, so werden auch 
wir — und zwar bei Gelegenheit der künftigen Besprechungen der Lite
raturerzeugnisse, die wir von jetzt an bald nach ihrem Erscheinen einzeln 
zu veröffentlichen beabsichtigen, auf dieses Thema zurückkommen. — 
Ebenso bezeichnend für die Geschichte der Hydriatrik ist es, dass die 
Classe solcher Männer, welche sich „Naturärzte“ nennen, welche jede 
Verbindung mit der älteren Medicin, ja  sogar mit der Wissenschaft scheuen, 
als ob sich jene nicht mit dem „ Natur heilt erf(ihren “ vertragen könnte, 
nicht nur seltener in der Literatur, sondern auch immer isolirter im Leben 
wird, wie sich das deutlich aus der Schrift von G l e i c h  (Nr. 103) er
gibt. Der Congress (!) der Wasserärzte von Dresden, den diese Broschüre 
behandelt, war nämlich sehr schwach besucht, das Auftreten der ganzen 
Versammlung gegen die schroffe Stellung der „reinen Wasserärzte“ ent
schieden, und das Resultat rein — 0.

W enn w ir nun  die E rgebn isse  des b esp ro ch en en  Z eitraum es in  e ine 
G esam m tanschauung  zusam m enfassen  und die H ydria trik  the ils  an  sich  —  
in ih re r  se lb sts tän d ig en  G esta ltung  —  theils  in ih rem  V erhältn isse zu den 
üb rigen  Theilen der M edicin b e trach ten , so  erg ib t s ich  dabei als Charak
teristik der letzten Jahre der Geschichte der Wasserheilkunde fo lgendes Re
su lta t: N och im m er hab en  w ir m it w en igen  A usnahm en die M ängel und
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Irrthümer zu beklagen, welche sich in der Kaltwasserliteratur wie eine 
ewige Krankheit forterhen. Wir finden auch hier ein nichtssagendes 
Spiel mit Krankheitsnamen und Kategorien, ein Wiederkäuen alter Saz- 
zungen mit der Prätension des Neuen, das Schwanken zwischen ärztlicher 
und laienhafter Behandlung des Stoffes, Unselbstständigkeit der Ansicht, 
Behauptungen ohne thatsächliche Begründung, Leichtfertigkeit, ja  mitunter 
sogar Unwahrheit der Beobachtung. Doppelt schmerzlich aber ist es, 
wenn solcher Fehler nicht blos die Nichtärzte sich schuldig machen, 
sondern auch der Collegen einige ihr Contingent dazu stellen. — Es fehlt 
uns noch immer an einer genügenden physiologischen Erforschung und 
Erklärung der Wirkungen des kalten Wassers, an physikalischen und 
chemischen Untersuchungen, an rationeller Begründung und Begrenzung 
der Anzeigen und an brauchbarer Casuistik. —- Trotz allen diesen Uebel- 
ständen ist aber das Streben dieser Jahre doch nicht ganz fruchtlos ge
wesen, und wir können nicht umhin mit Vergnügen zu erwähnen, dass 
der Gang der Entwickelung in der Medicin überhaupt auch auf dieses Ge
biet wohlthätig reflectirt hat. Anknüpfend an die Knotenpunkte der Ent
wickelung des früher geschilderten Zeitraumes (S. Vierlelj. B. XVI. S. 72) 
bezeichnen wir demnach Folgendes als wahren Fortschritt der letzten 
Jahre. 1. In physiologischer Hinsicht hat man die Wirkungen des kalten 
Wassers an Gesunden, insbesondere mit Berücksichtigung der Verschie
denheit der einzelnen Formen zu erforschen, und daraus die Wirkung an 
Kranken festzustellen versucht ( J ohns on) ,  und während sich die neurophi- 
siologischen Ansichten der Deutschen und neue Forschungen über das 
elektrische Moment in der Theorie wiederspiegcln ( L a t o u r  und E r f u r l h ) ,  
hat es auch nicht an exakten Experimenten gefehlt (E c k h a r d ) , um 
zur bessern Einsicht in das Agens der Kälte zu gelangen. 2. In Bezug 
auf die Methodik hat mit Vortheil der Gedanke weiter Platz gegriffen, 
die einzelnen Modificationen des Kaltwassergebrauches für sich zu studi- 
ren und als selbstständig zu betrachten. Es wird dies wesentlich zur 
lndividualisirung und zur festem Begründung der Technik beitragen. (Wir 
erinnern hier an V a I I e i x , F I e u r y , J o h n s o n  u. A.) 3. In allge
mein therapeutischer Beziehung hat mit dem allmäligen Verlassen der 
Annahme universeller Heilkraft des kalten Wassers und bei fortgesetzten 
Erfahrungen über eine nur bedingte Zulässigkeit desselben der Neben
gebrauch anderer Hilfsmittel, wie der Elektricität, der Arzneien, fernerhin 
nur noch dann einen Widerspruch zu erfahren, wenn die Anzeigen dafür 
nicht bestimmt sind. Die S c h r o t  h'sche Methode kann man, wenn auch 
das Material darüber zu einem Endresultate noch nicht befähigt, schon 
jetzt als eine Bereicherung unseres Heilapparates gelten lassen. 4. ln 
speciell-therapeutischer Hinsicht lässt es sich trotz des ausgesprochenen 
Mangels an guten Monographien nicht läugnen, dass von mehreren guten
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Beobachtern, wie R i c h t e r ,  B ü r c k n e r ,  H a u s s e ,  N i e d c n f ü h r. 
F l e u r y  u. A. recht nützliche praktische Erfahrungen vorliegen. Ferner 
ist mit Frepden anzuerkennen, dass (wie das Verzeichniss der Schriften 
belegt) auch die Casuistik in so weit bereichert worden ist, als nicht nur 
viele erfolgreiche Fälle glücklicher Heilungen mitgetheilt werden, welche 
frühere Erfahrungen bestätigen, sondern als auch der Gebrauch des kalten 
Wassers (wir erinnern z. B. an die anästhesirende Anwendung, an C h a s- 
s a i g n a c's , I) a g u e t t's , B a u d e  n's Empfehlungen) in vorlheilhafter 
Weise weiter ausgedehnt worden ist. 5. Aus dem ganzen Bereiche der 
neuen Literatur und aus den Erfahrungen in den Wasserheilanstalten 
schöpfen wir die Ueberzeugung, dass jene Epoche der Hydriatrik wirklich 
eimmtreten sei, welche diese nicht mehr ausserhalb der Wissenschaft, 
sondern als Eigenthum, als einen integrirenden Theil der Medicin und 
zwar insbesondere der Therapie stellt. Und so lässt sich denn erwarten, 
dass sich auch dieses Einzelne dem grossen Ganzen anschliessen, zur 
Vollendung und Abrundung beitragen und nicht Alles ganz verloren 
sein wird.

D r. Heinrich S ,a e li i>  zw eite r A rz t der P rö v in z ia l-Ir re n a n s ta lt  bei H a l l e ; 
U e b e r  I r r s e i n  u n d  I r r e n a n s t a l t e n .  F ü r  A e rz te  un d  L aien . 
N eb st e iner U e.bersicht ü b e r D eu tsch lan d s Irren w esen  un d  I r re n a n s ta l
ten , e r lä u te r t du rch  eine co lo rirte  K arte , gr. 8. N i l  u . 28G S. H alle  
1852, bei C. E . M. P feiffer. P r e i s :  l " / „ T h l r .

B esprochen  vom suppl .  P r im ära rz te  Dr. F i s c h e I .

Schon der Titel dieses Buches zeigt an, dass es aus zwei Hauptab
schnitten besteht, von welchen der erste das Irrsein, und der zweite die 
Irrenanstalten und das Irrenwesen bespricht. Der Nachtheil, den jede medici- 
nische Abhandlung, die auch für Laien verständlich sein soll, nothwendig 
in sich scldiesst, dass sie nämlich für den Arzt zu wenig, und für das 
Verständniss und den Gebrauch des Laien zu viel bietet, ist auch im vor
liegenden Werke nicht ganz umgangen. Nur der grosse Fleiss und das 
Talent des Herrn Verf. vermochte diesen Uebelstand bis auf ein Minimum 
zu beheben, welches durch das viele Gute, was dieses Buch enthält und 
auch unfehlbar bei einem grossen Leserkreise stiften w ird , bei weitem 
überboten wird. Der Ref., dem diese Nachtheile bekannt sind, welche die 
Unkenntniss der Psychopathien und ihrer Behandlung, so wie die Vor- 
urtheile gegen Irrenanstalten bei Aerzten und Laien täglich herbeiführt, 
hält dasselbe für bedeutungsvoll und jedenfalls einer weitern Verbrei
tung werth.

Das Ganze zerfällt in nachstehende Abschnitte: 1. Historischer Abriss. 
Mehr für Laien, kurz. Bemerkenswerth daraus ist nur, dass in Berlin jetzt
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noch Irre mit Krätzigen, Syphilitischen und Gefangenen unter einem Dache 
leben. — 2. Das Irrsein ist eine Störung des Gehirns. Befriedigt den Laien 
vollkommen. Für den Arzt gibt es wohl mehre aus der Wissenschaft 
selbst geschöpfte Gründe. 3. B egriff des Irrseins. Es wird die Behauptung 
motivirt, dass eine erschöpfende Definition des Irrseins nicht möglich ist, 
wogegen Niemand etwas einwenden wird. — 4. Im folgenden Capitel wird 
durch die Besprechung einiger Seelenzustände, die oft m it Irrsein verwech
selt werden, dieser Satz nur noch mehr erläutert. Es finden sich hier 
eine Menge Beispiele von Sinnestäuschungen , die besonders den Laien 
sehr interessiren werden. 5. Uehcr die Ursachen des Irrseins. Dieser Ab
schnitt ist mit sehr viel Fleiss geschrieben, besonders sorgfältig und wahr 
ist der Artikel „Erziehung“ ausgearbeitet. — 6. Ueber körperliche K rank
heiten als Ursachen des Irrseins. Das hier Gesagte ist weder der Form 
noch dem Inhalte nach für den Arzt neu. Dass Bright'sche Nierenentar
tung nicht selten Psychopathien hervorrufe, widerspricht den in unserer 
Anstalt gemachten Erfahrungen, indem Bef. unter 2400 Kranken diese 
Krankheit nur 3mal fand. Ebensowenig können wir die Behauptung des 
Herrn Verf. unterschreiben, dass der Gebrauch des Chloroforms in der 
Geburtshilfe Geistesstörungen hervorgerufen; auch hiefür können die Er
fahrungen unserer Gebäranstalt angezogen werden. — 7. Ueber die Vor
läufer und  den Anfang des Irrseins. Sehr gut nach allen Nuancen ge
schildert sind die verschiedenen Vorläufer des Irrseins. Die Schilderung 
der speciellen Formen des Irrseins übergeht Verf., weil sein Wunsch da
hin geht, dass Kranke, bei welchen die angegebenen Prodromen zur Be
obachtung kommen, sogleich in die Anstalt geschickt werden. - -  8. Ueber 
die Behandlung des Irrseins. Hier versucht Verf. nur deren Hauptfactoren 
im Allgemeinen zu besprechen, nämlich die diätetische Behandlung — 
die Blutentziehung und die pharmaceutische Behandlung. — 0. Die Isoli- 
ru n g  und die Irrenanstalten. Bei dieser Gelegenheit sagt Verf. p. 108 per 
parenthesin: dass keine andere Krankheit so häufig glücklich endet, als die 
Lungenschwindsucht. . .  (Ref. ?) — Der folgende Abschnitt 10. 24 Stunden in  
einem Irrenhause enthält viele, aber zu gleichförmige Krankheitsgeschich
ten. — 11. Ueber die Entlassung eines Kranken aus der Irrenanstalt- Dieser 
Abschnitt bespricht vorzüglich die Prognose und scheint nur für den An
staltsarzt bestimmt zu sein. — 12. Ueber die Gefahren nach der Entlas
sung. Recidive. Verf. beklagt, wie jeder gewissenhafte Irrenarzt, den Man
gel einer entsprechenden Fürsorge für die mittellosen Entlassenen. Die hie 
und da versuchten Mittel sind jedenfalls zu vereinzelt und demnach nicht 
ausreichend. — 13. Ueber den gesetzlichen Schutz fü r  Irre. Der Verf. 
weist wie billig und mit Indignation den leider nur zu stark verbreiteten 
Argwohn zurück, dass Nichtirre aus sträflichen Absichten in Anstalten
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aufgenommen oder daselbst länger, als es ihr Zustand erheischt, zurück- 
gehalten werden. Er weist auf gesetzliche Bestimmungen hin, die für die 
Aufnahmen und Entlassungen in jeder Anstalt bestehen. — 13. Wünsche 
fü r  die Psychiatric. Verf. wünscht, dass die Irrenanstalten Regierungs
institute würden, die in grossen Staaten unter einer Central-Behörde stän
den, wie derlei bereits in England und Frankreich zum Vortheile der An
stalten und des Publicums bestehen und wirken. — Diesem Wunsche 
würde Ref. nur noch den hinzufügen, dass das Studium der Psychiatrie 
und besonders das des so wichtigen Thciles derselben — nämlich der 
psychisch-gerichtlichen — durch zweckmässige Massregeln allgemeiner 
gemacht würde.'

Einen sehr guten Ueberblick über die in Deutschland bestehenden 
Irrenanstalten in allen ihren Abstufungen gewährt der Anhang und die 
beigefügte Karte. In diesem Abschnitte finden sich alle vorhandenen stati
stischen Daten tabellarisch zusammengestellt: — eine gewiss sehr dank

b a re ,  wenn gleich höchst mühselige Arbeit.

H .  Hedingf« (p residen t de la  Soeiete med. a llem ande etc.) P a r i s  m e d i c a l .  
V a d e m e c u m  d e s  m e d e c i n s  e f r a n g e r s .  2 T h e ile  P a r is  1852; bei 
J .  B. B a illie re  1. T h e il 352 S . m it 1 P la n  von P a r is , 2. T h e il u n te r  
der P re sse  circa  400 S. P re is  be ider T h e ile  6 F rcs .

Besprochen  von Dr. B a u m g ä r l e n .

Das vorliegende Buch zerfällt wesentlich in drei Theile; Cap. 1. u. 3. des 
ersten Bandes sind speciell den fremden Aerzten gewidmet, Cap. '2 ent
hält auf 270 Seiten die medicinische Topographie von Paris, die seit 
1822 nicht mehr geschrieben worden war, wenn man die Monographien 
über 4 einzelne Arrondissements abrechnet. — Der zweite Band enthält 
die Beschreibung aller Civil- und Militärspitäler, öffentlicher und Privat
irrenhäuser, Hospize, Versorgungshäuser und Stiftungen, Taubstummen- und 
Blindenanstalten nebst orthopädischen und anderen Privatheilanstalten. — 
Es liegt eine unsägliche Arbeit in der Sammlung dieses Materials und 
dieser Masse einzelner Data und Facta, die der Verfasser, wie man beim 
ersten Blick sieht, Alle durch Selbstanschauung gewonnen hat. Wir ha
ben bei unserer Anwesenheit in Paris die ersten Bogen des zweiten Theils, 
den wir den Capiteln 1 und 3, so wie der auch für Nichtmedici- 
ncr interessanten Topographie Cap. 2 gegenüber, als die dritte auch für 
französische Aerzte nutzbare Partie bezeichnen können, gesehen und kön
nen daraus, ehe wir zur Kritik oder Berichterstattung über den ersten 
Band übergehen, Folgendes beibringen. Nach einer historischen Einlei
tung über die Assistence und über die Entstehung und Fortbildung der 
Hospitäler, vorzüglich in Frankreich, zeigt der Verfasser in raschen
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Zügen die Organisation der allgemeinen Verwaltung (Administration gene
rale de l'assistance publique du departement de la Seine) mit seinem 
Bureau central und seinem medicinischen Personale. Die reglementori- 
schen Bestimmungen über die Diät, die Arznei und Unterstützungs- Ver
abreichung, die Zahl und Vertheilung der Betten, allgemeine aber genaue 
Notizen über die Bevölkerung, die Aufenthaltsdauer und die Sterblichkeit 
in den Hospitälern, nebst Bemerkungen und Zahlen über das Rechnungs
wesen schliessen diesen ersten Abschnitt des ersten Kapitels im zweiten 
Theile. — Es folgt nun die eigentliche Beschreibung der 9 Höpitaux 
generaux *), der 7 Höpitaux speciaux**), der Maison nationale de Sante- 
und des noch unbewohnten aber ausgebauten Höpital de la Republique 
(einzig richtige Schreibart; üblich in den officiellen üocumenten der 
Verwaltung und in Anwendung auf den Strassenschilden.) An die G 
Specialhospitäler schliesst der Verfasser den Artikel über das Findel- und 
Waisenha s nebst der Ackerbaucolonie für Findelkinder, und allgemeine 
Bemerkungen über diese Kinder in Frankreich an. — Hierauf bespricht 
Verf. die 4 Militärhospitäler von Paris ***) und die 3 grossen öffentlichen 
Irrenhäusser Charenton, Bicetre und Salpetriere nebst den Privatanstalten 
von lvry, Vauves, Groscaiilou, Passy, Neuilly etc. Wir müssen bemerken, 
dass von jeder dieser Anstalten eine geschichtliche Notiz, die Statistik 
eines oder mehrerer nächstvergangener Ja h re , die Namen und Speciali- 
täten oder literarischen Leistungen des medicinischen Personals mitge- 
theilt sind. Die statistischen Bemerkungen beschränken sich auf die An
gabe der Zahl der Eingetretenen, Ausgetretenen, Gestorbenen, auf die 
mittlere Sterblichkeit, die mittlere Dauer des Aufenthalts verschieden nach 
medicinischen und chirurgischen Servicen. Auch der mittlere Tagespreis 
eines Kranken ist angegeben. Von hier an können wir nur den weitern 
Inhalt, nach der dem ersten Theile beigefügten Tafel mitlheilen, Es fol
gen die schon oben bemerkten Hospize, Versorgungshäuser, Stiftungen 
Taubstummen- und Blinden- nebst orthopädischen und anderen Prival- 
Ileilanstalten nebst allgemeinen Bemerkungen über das sämmtlichen An
stalten Gemeinschaftliche.

Die folgenden Capitel enthalten: Cap. 2 Anstalten und Einrichtungen , 
die in näherer oder entfernterer Beziehung zur Medicin stehen. Gesund
heitsrath (Conseil de salubrite); Comite consultatif d’hygiene (für ganz 
Frankreich) Pharmacie centrale des Höpitaux Boucherie, Boulangerie et

ä) Hotel-  Dieu, Pit ie , Chari tä ,  Beaujon,  S te . Marqueri te , N eck e r ,  B o n -S eco u rs  
St.  Anto ine ,  C ochin .

**) S a in t -L o u is ,  du  Midi, L ourc ine ,  Eufan ls -m alades ,  Ciiniques de la Facu l te ,  M a -  
ternite.

***) Yäl de  G race ,  R ou le ,  Gros-cail lou und  Invalides,
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Cave generales, Ammenbüreau (Direction des nourrices.) Montyon’sche 
Stiftung, (Allein richtige Schreibart) Wohlthätigkeitsbüreau und philan
thropische Gesellschaft mit ihrem ärztlichen Personale; Hülfsstationen in 
der Stadt für Verwundete, Erstickte und Ertrunkene. Cap. 3 Medicini
sche Lehranstalten. Verzeichniss aller officiellen und Privat,- Gratis- und 
zahlenden Curse, Facultät, Ecole pratique. Freier Untericht. Anatomische 
Amphitheater, Laboratorien etc. Tages- und Stundenplan  dieser Curse. 
Cap. 4 Akademien  (der Medicin, des Sciences) und gelehrte Gesellschaften. 
Ihre Statuten, Reglements, Zweck, Mitglieder, Bureaux und Publicalionen. 
Cap. 5 Medicinische Journale (von Paris und dem übrigen Frankreich) 
und Verzeichniss der bedeutenderen Werke bis 1850 und aller Publikati
onen seitdem. Cap. 0 Dosenlehre der gebräuchlichsten französischen Formeln 
mit der Vergleichung von Maass und Gewicht verschiedener Staaten. — 
Den Schluss bilden die Liste der medicinischen Anstellungen in Paris, 
das Verzeichniss aller Aerzte und Notizen von allgemeinerem Interesse.

Gehen wir jetzt zur eigentlichen Berichterstattung über den erst im 
Mai erschienenen ersten Band  des „Paris medical, des medicinischen Pa
ris über. Aehnliche Schriften waren in England vor 7 Jahren, in Deutch- 
land vor 10 Jahren erschienen. Die englische Schrift war mehr für 
Studenten bestimmt, und die Deutsche, von Dr. O t t e n b u r g  in Paris, ist 
veraltet und unvollständig.

Im ersten Capitcl empfängt der Verf. den fremden Arzt am Bahnhofe 
und gibt in einigen Seiten die allgemeinen Regeln an, sich vor der in Paris 
so allgemeinen Uebervortheilung der Fremden zu hüten, und für dieje
nigen welche ganz unbekannt in Paris sind, die Adressen der deutschen, eng
lischen und amerikanischen medicinischen Gesellschaften an, damit der 
ganz Fremde wenigstens seine Landsleute zu finden wisse. Genöthigt 
für Ankommende wenigstens einige Wohnungen zu bezeichnen, bezeich
net Verf. diejenigen Hotels, die nach dem Wohnungsverzeichnisse des 
Vereins, dem er angehört, am häufigsten bewohnt worden sind. — Nach 
einigen Worten über den Aufenthalt und die Lebensweise in diesen 
Hotel - garni's spricht Verf. im Allgemeinen über den Eintritt und Besuch 
der Hospitäler und über die Auswahl, die man unter den besuchten und 
weniger besuchten Services zu machen habe. Das oft so unangenehme Pari
ser Noviziat, das Neophytenthum in der Weltstadt wird so auf eine leichte 
und angenehme Weise dem Ankömmlinge erspart. Leicht und angenehm 
sagen wir, denn Verf. hat die unvermeidlichen Langweiligkeiten bei 
Auseinandersetzung trockener Gegenstände, wie dieses Capitel und das 
Capitel Itineraire enthält, durch Einflechtung von historischen, ethno
graphischen und dergl. Notizen geniessbar und lesbar, ja  fast unterhal
tend zu machen gewusst.



26

Das zweite Capitel Topographie tnedicale de Paris in einem veran
stalteten Separatabdrucke bescheiden „ Versuch“ über die medicinischo 
Topographie von Paris genannt (Essai sur la topographie medicale de Pa
ris) ist, wie wir schon oben bemerkten seit 30 Jahren nicht geschrieben 
worden, und es ist zu bewundern, wie ein Arzt, der nur wenige Jahre 
in Paris gelebt hat diese Masse von Thatsachcn und Angaben, fast ganz 
ohne Material hat zusammenstetlen können. Die allgemeine medicinische 
Topographie beginnt mit einem historischen Abrisse, in welchem man sieht, 
wie die Gesundheitsbedingungen, unter denen Paris früher stand, sich 
nach und nach, und zwar zum Nachtheile der Bewohner verändert haben. 
Hierauf bestimmt Verf. die Lage, das Profil und die Ausdehnung von 
Paris, mit Angabe der geographischen Coordinaten und vergleichender 
Höhenbestimmungen verschiedener Punkte der Stadt. Das Profil der 
hügeligen Umgegend und die Beschreibung des Seinebettes füllen den 
Abschnitt der physischen Geographie. In dem folgenden Abschnitte Me
teorologie wird das Clima von Paris, die Winde, die fallende und die ver
dunstende Wassermenge, der thcrmometrische und barometrische Zustand 
der Atmosphäre bestimmt und mit Beobachtungen des Observatorium von 
15 und von 22 Jahren belegt.— Ein interessanter Abschnitt, die Beschrei
bung des Beckens von Paris, stellt die Annahme von Cu v i e r  und ß r o n -  
g n i a r t  denen von C o n s t a n t  P r e v o s t  und C h a r l e s  d ' O r b i g n y  
gegenüber, wobei letzterem der Vorzug bleibt. — Der Abschnitt M ineral
wässer von Paris ist natürlich relativ unbedeutend, jedoch ist Paris, oder 
vielmehr seine Umgegend nicht ganz entblösst von Mineralquellen. Passy 
und Enghien werden beschrieben, und ihre Hauptanalysen mitgetheilt.- 
Einige unbedeutende Quellen werden nur erwähnt, da hingegen die An
wesenheit von Schwefelwässern unter dem Boden von Paris mit factischen 
Beweisen belegt. — Folgende Abschnitte Bilanzen- und Thierreich. Der 
Leser, der ein Buch von 10 Bogen in der Hand hat und einen zweiten Theil 
von wenigstens eben soviel Bogen erwartet, wird sich sogleich sagen, 
dass hier von keiner Flora und Fauna von Paris die Rede sein kann. —- 
Und wirklich nennt der Verfasser auch nur die gebräuchlichsten, die 
OlTicinellen und die Nutz-Pflanzen und Thiere, die im Seine-Departement 
Vorkommen. Er bespricht mehr die praktische Bedeutung des Pflanzen- 
und Thierreichs als die wissenschaftliche, für die ja bereits besondere 
Floren und Faunen bestehen. Jedoch scheint die Aufzählung der ofl'ici- 
nellen Pflanzen nebst Systemnamen noch den Zweck gehabt zu haben, 
den fremden Collegen das Verständniss der von den Franzosen vorzugs
weise angewendeten Vulgar-namen zu erleichtern. Im Thierreiche ist den 
Blutegeln und dem Menschen ein etwas grösserer Raum gewidmet, als 
den übrigen Thieren. — Nach dieser fast genetischen Aufzählung dessen, 
was die Natur der Einwohner von Paris liefert, folgt die Betrachtung
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des Gesundheitszustandes der Stadt — Salubrite de Ia ville. — Hier ergeht 
sich der Verf. mit Recht über die allzugrosse Zusammenhäufung mensch
licher Individuen auf einem relativ so kleinen Punkte wie Paris. Fügen 
wir aus unserer Erfahrung hinzu, dass London in dieser Beziehung weit 
gesünder ist, denn dort kommen auf ein Haus im Mittel 7,5 Einwohner, 
während in Paris die Mittelzahl 34 ist. Freilich ist die Mittellänge der 
Londoner Häuser 4,4 die der Pariser 15 Metres. ln London kommt auf 
jeden Einwohner eine Strassenlänge von 0,53 Meter und 100 □  Meter: 
in Paris 0,42, und nur 34 □  Meter. Ja es gibt Quartiere (St. Jacques), wo 
nach des Verfs. und anderer Berechnung nur 14, andere (Saint Honore 
et Bonne Nouvelle), wo 10, ja  selbst (Q. des Marches), wo auf den Ein
wohner nur 7 □  Metres kommen, während in der Gegend der Invaliden 
der Durchschnitt 113, und in den Elysäischen Feldern 112 □  Meter be
trägt. ln gleicher Weise, jedoch vollständig und bestimmt berechnet für 
jedes der 48 Quartiere von Paris gibt Verf. deren Oberfläche, Einwohner
zahl und die Sterblichkeitsverhältnisse. — In demselben Abschnitte be
schreibt Verf. die Zunahme der Geberhäufung und die Mittel gegen die
selbe, kritisirt oft sehr hart die Art der Kindererziehung; berührt ferner 
die Arbeit der Kinder und der Erwachsenen in den Fabriken, und ent
wirft ein Bild von der Lebensweise und den Gewohnheiten der Reichen, 
der Mittelklassen, der sitzenden Arbeiter, der Frauen, der öffentlichen 
Mädchen, u. s. w. Der folgende Abschnitt handelt von den Verfälschungen, 
denen Wein, Bier, Cider, Milch, Brod, Fleisch und Salz unterliegen. Den 
Schluss bildet eine Tafel von P a y e n  mit Angabe der chemischen Be
standtheile der verschiedenen Pariser Wässer.

Der folgende Abschnitt über Bevölkerung und Sterblichkeit ist eines 
der interessantesten im ganzen Buche, und zeichnet sich durch die Menge 
und Vielfältigkeit der Thatsachen aus. Wo es möglich war, hat Verf. 
neben den Zahlen der Geburten und Todesfälle von P a r is , die von 
Frankreich zur Vergleichung angeführt, was bei der exceptionnellen Stel
lung des Seine Departements oft grosses Interesse darbietet. Verf, gibt 
ferner die zehnjährigen Mittelzahlen der Geburten und Todesfälle für 
Privathäuser und Hospitäler, für Verheirathote und Ehelose und für das 
männliche und weibliche Geschlecht; alles dies mit Angabe der Minima 
und Maxima und des Cholerajahres 1849, nebst den Differenzen dieser 
Zahlen ‘). Die Ordnung der Monate nach ihrer Sterblichkeit, nebst den 
mittleren täglichen Todesfällen, das Alter und die Heimath der Gestor

*) E ine  d e ra r t ige  B e rech n u n g  ist für jene  P e r io d e  m eines  W issens  n och  n ich t  
aufgestel l l  w orden ,  und  es w äre zu w ü n sch en ,  dass ,  w enn  der  Verfasser diese 
Arbeit  n ich t  forlselzt ,  A ndere  se inem  Beispiele  folgen m öch ten .
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benen, die Angabe der häufigsten Todesursachen seit 1837— 1848. Eine 
monatliche Aufzählung der Todesfälle durch Phthisis und Blattern, erstere 
von 1831 — 1848, letztere nur vom Jahre 1850. Statistische Nolizen über 
die Ausstellungen in der Morgue nach Alter und Geschlecht; über die 
Selbstmorde nach Alter und Tageszeit, Ursachen und Werkzeugen, sind 
sämmtliche Gegenstände über die zahlreichen Daten beigebracht worden. 
Zum Schluss des Abschnittes basirt Verf. auf die Resultate der berühm
testen Statistiker die Folgerung, dass die Sterblichkeit im umgekehrten 
Verhältnisse zur Vermehrung des Wohlstandes einer Nation stehe, und 
dass die übrigen oft hochangeschlagenen Ursachen nur Nebenursachen 
seien. Zunächst wird die medicinische Constitution oder das chronologi
sche Verhältniss der Krankheiten nach Jahreszeiten besprochen. Wenn 
wir dieser Betrachtung wohl mehr Ausdehnung gewünscht hätten, 
dürfen wir nicht verkennen, dass es hiefür in Paris sowohl, als an
derwärts an einer bewährten und allgemein angenommenen Classifica
tion fehlt.

Hierauf gebt Verf. zu der eigentlichen Topographie der Arrondissi- 
ments und der Quartiere über. In dieser Ausdehnung und bis zu den 
Subdivisionen der Stadt herab ist dieser Gegenstand noch nie bearbeitet 
worden, weder von Lachaise, der 1822 die letzte Gesammt-Topographie 
von Paris schrieb, noch von Bayard, der 4 Arrondissements, jedoch 
mehr geschichtlich, als vom Standpuncte der Gegenwart aus, darstellte. 
Jedem Arrondissement und Quartiere sind Gränzen, seine Einwohnerzahl 
und Flächenraum und das Verhältniss derselben, die tägliche allgemeine 
Sterblichkeit, Notizen über die geographische und geologische Conforma- 
tion, Höhenangaben, Bauarten, Salubrität der Häuser, Vertheilung des 
freien Raumes und der hauptsächlichsten Gebäude, Zahl der Almosen
empfänger, Sitten und Gewohnheit, Beschäftigung und Krankheiten der Be
wohner (wo solche hervorstechend sind) beigefügt. Eine Notiz über 
die Katakomben ist zwischen den 3 Arrondissements des linken, und 
den 9 Arrondissements des rechten Seine-Ufers eingeschaltet. Der ge
schichtliche Theil der Entwickelung von Paris ist bei einzelnen Vierteln 
ebenfalls berücksichtigt, so z. B. beim zwölften, ersten und vierten Arron
dissement. — Den Beschluss dieses Buches machen sehr vollständige Anga
ben über Pflasterung, Beleuchtung, Wasserleitung, Bäder und Waschhäuser, 
und W’aschhöfe, die Reinigung und Sprengung der Strassen, die Cloaken 
Abzugscanäle und Senkbrunnen, über die Abdeckerei und Grubenräumung, 
über die 3 Kirchhöfe von Paris und die jetzigen grossen Verschönerungs
und Lüftungsarbeiten dieser Stadt.

Es folgt nun das 3 Capilel Itineraire und der Abdruck des Gesetzes 
von 15. December 1851; über die neue Einrichtung der Gesundheitsräthe im 
Seine Departement und die Resultate der letzten nach neuen Eintheilun-



29

gen vorgenommenen Volkszählung, deren offieielle Bekanntmachung noch 
nicht erschienen ist. — Dieses Capitel ist vielleicht eines der prakti
schesten im ganzen Buche. Von einem Orientirungsdreiecke, bestimmt 
durch Hotel Dien, Charite und Ecole de Medccin sind 7 medicinische, 
oft etwas starke Promenaden beschrieben, die Alles umfassen was der 
fremde Arzt in Paris zu sehen Verlangen tragen könnte, so dass man 
sicher nicht bei einem Gegenstände vorbeigeht, wegen dessen man 
oft später noch einen besonderen Weg machen müsste. Wer selbst in 
Paris war und seine Weitläufigkeit kennt, der wird diese Anweisung 
zum Wandern zu schätzen wissen.

Endlich ist dem ersten Theile noch ein Plan von Paris beigegeben, 
der zwar etwas klein, jedoch sehr genau und gut ausgeführt ist *J. Den 
Rahmen zu diesem Plane bilden kleine Ansichten von der medicinischen 
Schule, Salpetriere, Charenton, Bicetre, Hötel-Dieu, Charite, Incurables 
(femmes) Val de Gräce, den Hospitälern Cochin, St. Antoine, de la Faculte 
oder des Cliniques, St. Louis, du Midi, de la Republique, Ste. Marguerile 
und der Pilie.

Das F o rm at des B uches ist leicht tra g b a r  und  die typog raph ische  
A ussta ttung  gu t zu nennen.

P ro f. E .  M . V a n  K e m p e n ,  M a n u e l  d ’A n a t o m i e  g e n e r a l e .  8.
224 S . L ouvain  1851. V a n lin h o u t e t Cie.

B esprochen  von Dr. C z e r m a k .

Das vorliegende Compendium ist zunächst für des Verf.'s Schüler 
bestimmt; doch soll es auch praktische Aerzte über den gegenwärtigen 
Stand der allgemeinen Anatomie, welche als ein „Zweig der Medicin“ 
betrachtet wird, belehren, und ihnen das Verständniss der neueren Arbeiten 
über pathologische Anatomie möglich machen. Jene, welche sich spe- 
cieller für den Gegenstand interessiren, verweist ein dem Büchlein ange
hängtes Register auf die bekannten grösseren Schriften alten und neuen 
Datums, und auf einzelne Abhandlungen.

Ref. muss bekennen, dass der Verf. nach einem recht praktischen 
Plane gearbeitet und jede Ungleichheit in der Ausführung möglichst ver
mieden hat, glaubt aber nichts destoweniger nur dann an die Brauch
barkeit des Buches, wenn der mündliche Vortrag die zahlreichen Lücken 
ausfüllt, und die unvermeidlichen Andeutungen ergänzt. — Der Fehler 
des Buches liegt mit einem Worte in der allzugrossen Gedrängtheit, in

•) Die Grundrisse der Hospitäler sind auf demselben in schwarzen Massifs aus. 
gedruckt.
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der übermässigen Kürze! Auf 220 Seiten lässt sich, bei so splendidem 
Druck und zahlreichen in den Text eingedruckten Holzschnitten, das Ge
biet der allgemeinen Anatomie nach dem umfassenden Plane des Verf.'s 
nicht ausschreiten, ohne dass die speciellen Ausführungen den Charakter 
der Oberflächlichkeit erhalten. Es ist zu bedauern, dass der Verf., der eine 
einfache, klare Darstellungsweise besitzt, im Raume so beschränkt war. 
Bei einer zweiten Auflage, welche dies Compendium wahrscheinlich erle
ben wird, da es für Löwen jedenfalls Schulbuch ist, dürften eine Ver
mehrung der Bogenzahl und die Raumersparniss, durch Hinweglassung 
mancher der überaus rohen Holzschnitte, als unabweisbare Forderungen 
erscheinen. Uebrigens hält das Buch auch schon in seiner gegenwärti
gen Form den Vergleich mit anderen ähnlichen Werken aus. Gegen die 
Ha s s a'l l'sche Anatomie gehalten, tritt es durch verständige Anordnung 
des Materials und durch umsichtige Sonderung des Wesentlichsten von 
dem weniger Wichtigen, entschieden in den Vordergrund. Als besonde
ren Vorzug, welcher des Verf.'s Schrift auch vor besseren Compendien 
als dem eben genannten, auszeichnet, kann Ref. die, freilich auch sehr 
knappe (pag. 1 — 14.) Einleitung über den Gebrauch und die Theorie des 
Mikroskops, hervorheben, welche dem allgemeinen Theile vorausge
schickt ist. Man findet daselbst eine physikalische Erklärung der Wir
kungsweise der einfachen Mikroskope, der Doublets und der zusammen
gesetzten Mikroskope, und eine kurze Anleitung zur Präparation chemi
scher Behandlung, Beleuchtung und Messung der mikroskopischen Ge
genstände. Die dort angegebene Methode mit dem Glasmikrometor zu 
messen, ist jedoch offenbar falsch. Es heisst pag. 14:

Les micrometres en verre sont des rondelles de verre sur lesquelles on 
grave des divisions d’une ligne ou d’un millimetre On place cc micrometre 
sur le diaphragme, qui existe entre l’oculaire et le verre de champ, de ma- 
niere, qu’il n’est amplifie que par la lentille de l’oculaire; on voit combien 
un objet microscopique occupe de divisions, ou combien une division couvre 
de ces objets. Pour avoir alors le volume de l’objet microscopique, il faut 
seulement diviser le nombre do division du micrometre, qui recouvrent l’ob- 
jet, par le grossissement du Systeme de lentilles de 1’objectif.

Der Fehler dieser Methode ergibt sich gleich, wenn man statt des 
zuerst gebrauchten Oculars ein schwächeres oder ein stärkeres gesetzt 
denkt, wobei das Mikrometer selbst durch das oberste Glas immer in 
verschiedener Weise vergrössert erscheinen müsste, und das Resultat 
allemal ein anderes wäre, trotzdem dass die Objectivlinsen dieselben 
bleiben.

Von dem, auf diese Einleitung folgenden, allgemeinen Theile, welcher 
mit der Zellentheorie schliesst, hat Ref. zu rühmen, dass auf die 'physika
lischen und chemischen Eigenschaften der verschiedenen Substanzen, wenn 
auch nur andeutungsweise, Rücksicht genommen wird. — Im speciellen
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Theile folgt Verf., obschon gegen seine Ueberzeugung, der Eintheilung 
der Gewebe, welche sein College an der Universität in Lüttich, Prof. 
S c h w a n n  aufgestellt hat; er that dies, wie er entschuldigend bemerkt, 
im Interesse der Zöglinge und einer grösseren Gleichförmigkeit im Unter
richte willen. Gegen die Eintheilung S c h w a n n ' s  lässt sich in der That 
Manches einwenden. Verf. ist mit seiner Opposition im Rechte; das 
Schema jedoch, welches er selbst vorschlägt, und gern durchführen möchte, 
dürfte ebenso wenig allen Anforderungen entsprechen. S c h w a n n  theilt 
die Gewebe, nach Ausschluss der Flüssigkeiten, in einfache und zusam
mengesetzte, welche letztere in solche erster und zweiter Ordnung zer
fallen. Zu den zusammengesetzten Geweben erster Ordnung werden 
das Bindegewebe, das elastische Gewebe, Fett, Nerven, Muskel, Knochen, 
Knorpel, und Faserknorpel gerechnet; die zusammengesetzten Gewebe 
zweiter Ordnung begreifen die Blut und Lymphgefässe, die Haut, die 
Schleim- und die serösen Häute, ferner die einfachen und zusammengesetz
ten Drüsen und die Zähne. — Verf. will blos einfache d. h. aus homolo
gen Bestandtheilen gebildete, und zusammengesetzte, d. h. aus heterolo- 
gen Elementarthcilen bestehende Gewebe unterscheiden, und zu den letz
teren die Drüsen stellen, die Zähne aber als Organe betrachten, welche 
zum Theile aus einfachem Gewebe (Schmelz), zum Theil aus zusammen
gesetzten Geweben (Gement und Zahnbein) bestehen. Ref. hält es für 
das Beste und Einfachste, den allgemeinen Theil mit der Darstellung 
sämmtlicher Elementarorgane oder Elementarbestandtheile zu schliessen 
und im speciellen Theile topographisch oder nach Systemen, wie es Köl- 
l i k e r  gethan, den ganzen Organismus durchzunehmen.

D r. C . C a iru s s  U e b e r  G e i s  t e s  - E p i d e m i e n  d e r  M e n s c h h e i t .
8. 58 S. L e ipz ig  und  M eissen 1852. V erlag  von G ödsche. P re is :  '/ z T h lr .

Besprochen  von Dr. F i s c h e i .

Dieses bescheidene Büchlein verdankt sein Entstehen dem Bedürfnisse 
eines geselligen Kreises, den der berühmte Verfasser zeitweilig durch einen 
wissenschaftlichen Vortrag erfreut. Seinen Inhalt bestimmte zunächst die 
erst jüngst durchlebte stürmische Zeitepoche, die der Herr Verf. als eine 
geistige Epidemie auffasst. Um diese seine Ansicht zu begründen, führt 
er aus der Geschichte älterer und neuerer Jahrhunderte Ereignisse vor, 
die ihm als analog den neuesten Geschehnissen erscheinen.

I. Zuerst beschreibt der Verf. die Tanzwuth, die im 14. und 15. Jahr
hunderte einen Theil von Europa durchzog. Hier finden wir die Beschrei
bung der epidem. Tanzwuth von J. F. C. H e c k e r  vollständig wieder 
gegeben. — Als Residuen dieser Epidemie sind die Taranteltänze Apuliens 
und die sonderbaren Excesse dieser Art in Abyssinien anzusehen.
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2. Die Bussfahrten der Flagellanten, die im J. 1200 in Italien an- 
fingen und nach und nach durch viele Länder sich verbreiteten.

3. Die Convulsionärs zu Paris in der ersten Hälfte des 18. Jahrhun
derts. Diese Form stand zwischen dem Geisslerwahnsinn und der Tanz- 
wuth in der Mitte und fand erst in der Revolution (1788) ihr Ende.

4. Die Epidemie des wahnsinnigen Hexenglaul/ens und der fürchterli
chen daher entstandenen flexenprocesse, in Folge derer Tausende von armen 
Schlachtopfern verfolgt, gemartert und hingerichtet wurden. Diese Epidemie 
herrschte in der 2. Hälfte des 15., im 10. und 17., ja  in einem Theile
des 18. Jahrhundertes noch. Im Jahre 1780 war im Canton Glarus noch
eine sogenannte Hexe (die letzte) gerichtet worden.

5. Im Anfänge des 18. Jahrhundertes tauchte die Epidemie des Vam
pyrismus in Ungarn und Serbien auf.

Der Verf. weist in wenigen aber doch überzeugenden Worten nach,
wie die Epidemien (geistiger und körperlicher Krankheiten), welche die 
Menschheit befallen, ihrer Entstehung und ihrem Verlaufe nach den Krank
heiten entsprechen, von welchen einzelne Menschen befallen werden, und 
hebt mit Nachdruck das Charakteristische hervor, dass die Menschheit 
der Epidemie nie erliegt.

Das Gesagte gibt nur den kürzesten Auszug aus dem Werkchen, das 
in seinen wenigen Blättern viel Belehrung und Anregung bietet.

D r. Magnus Muss: C h r o n i s c h e  A l k o h o l k r a n k h e i t  o d e r  A l k o 
h o l i s m u s  c h r o n i c u s ,  etc. A u s  dem  Schw edischen  üb e rse tz t m it 
A en d e ru n g en  u n d  Z usä tzen  des V e rfa sse rs  von G e r h a r d  v a n  d e m  
B u s c h  g r. 8. X X  u n d  574 S. S tockholm  1852, bei C. E . F ritz e . 
P re is :  2 '/z T h lr .

Das schwedische Original des vorstehenden Werkes, wovon die erste 
Abtheilung im Jahre 1849, die zweite im Jahre 1851 erschienen ist, 
wurde, und zwar jene bereits im 28. diese im 35. Bande unserer Viertel
jahrschrift von Herren Dr. A n g e r  einer umständlichen Besprechung un
terworfen, bei welcher derselbe in Berücksichtigung, dass der Urtext 
wohl nur Wenigen zugänglich sein dürfte, in eine um so ausführlichere 
Inhaltsanzeige eingehen zu sollen glaubte. Eben darum wird es hier 
auch genügen, unsere geehrten Leser darauf aufmerksam zu machen, 
dass der dort geäusserto Wunsch, es mögen des Verf. eben so inter
essante, als gründliche Forschungen recht bald durch eine Uebersetzung 
zum Gemeingute des deutschen Publicums werden, bereits in Erfüllung 
gegangen, und dass die Uebersetzung, welche als eine recht gelungene 
zu bezeichnen ist, von dem Verf. selbst noch durch mehrere Zusätze 
bereichert worden sei.
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in W ürzburg.

Redigirt von A. Kö 11 i k e r , F. S c a n z o n i ,  J. S c h e r e r .
Dritter Band. Erstes lieft. Preis : 54 kr. oder 10 Ngr.

Inhalt: 1. K ö l l i k e r :  U eber  die E n tw ic k e lu n g  d e r  sog e n an n ten  Kernfasern ,  
d e r  e las t ischen  Fase rn  und des B indegewebes.  — 2. M a y e r :  Beitrag zur  O s te o to 
mie.  — 3. O s a n n :  Beitrag zur  m a th em at isc h en  B e g rü n d u n g  d e r  E rs ch e in u n g en  
der  vo lla ischen  Säule . —  4. P a n  u m :  Ueber das  Verhalten e in iger  ep idem ischen  
K rankheiten  a u f  Färö ,  Island und in D änem ark .  — 5. K i e r u l f :  B e m e rk u n g en  
ü b e r  d a s  V erhalten  der  von  P a n  u m  b es p ro ch e n en  K rankhe i ten  in N orw egen .  — 
(i. H. M ü l l e r :  Ueber e inen  Fall von Ichthyosis  co rn e a .  — 7. H. M ü l l e r :  Ueber 
das  obe rs te  A rm paar  von T rem o c lo p u s .  —  8. S i e g m u n d :  C hem ische  U n te r su 
c h u n g  e iner  p u e rpera len  G ebä rm utte r .  — 9. R ö l l :  Beitrag zu r  E n tw ic k e lu n g sg e -  
sch ich te  d e r  Tän ien .  — 10. H. M ü l l e r :  Ueber die an a to m isc h e  V ersch iedenhei t  
d e r  zwei F o rm e n  (Genera tionen)  hei den S alpen .  —  11. C l o e l t a :  Ueber  die  N er 
ven des H erzens .  —  12. S c h e n k :  Ueber die E n tw ic k e lu n g  d e r  Blüthe und b e s o n 
d e r s  des F ru c h tk n o te n s  von Cappar is  sicula .  —  13. E s c h e r i c h :  Hygieische S tu 
dien aus  den Militairconscriptionslis len des Königre iches B a y e r n . —  14. V i r c h o w :  
Ueber  die Verschiedenheit  von Phthise  und  Tuberculöse .

So eben  e r s c h ie n  bei Wi l l i .  H e r l z  (B e s s e r ’s c h e  B u ch 
h a n d lu n g  in B erl in  :

Klinische Wahrnehmungen und Beobachtungen.
G esam m elt

in dein  königl. poliklin . I n s t i tu t  d e r  U n iv e rs i tä t  von d e s s e n
A ss is te n z ä rz te  

Dr. Ed.  H e  n o c h ,
P riva tdocen ten  a. d. Friedr.  Willi . Universitä t, 

und h e rausge geben  von

Prof. Dr. M, H, Romberg,
Geh. Medicinalra the, o rdenll .  öfienll. P rofessor ,  R i t te r  etc. etc. 

gr. 8. 15 Bog. geh. Preis: l ' / 2 Thlr.

F r ü h e r  e r s c h ie n  bei P. J e a n r e n a u d  (A. F ö r s tn e r 's c h e  
B u c h h a n d lu n g )  in B e r l in :

Klinische Ergebnisse.
Gesammelt in dem poliklin. Institut von dessen Assistenzärzte 

Dr. Ed. Henoch,
und h e rau sg e g eb en  von

P ro f .  Dr. 31. H. Homberg.
gr .  8. 14 Bog. mit 2 lilh. Tafeln, geh. P r e i s :  l 3/« Thlr.



Bei V a n d e n h o e c k  & R u p r e c h t  in G ü tt ingen  is t  e r 
s c h ie n e n  :

Unsere Aufgaben.
Ein V ersuch  zu r  An b a h n u n g  g e m e in s c h a f t l i c h e r  A rb e i ten  für  

d ie  ra t io n e l le  H ei lk u n d e .
Von

Dr. F r i e d r .  Willi.  B c n c k c .
Cr. 8. geh .  145 Seiten. Mit Kupfert. P r e i s :  1 Rlhlr.

Zur Entwickelungsgeschichte der Oxalurie.
Ein d r i t t e r  B e i t ra g  z u r  p h y s io lo g is c h e n  H eilkunde.

Von

Dr. Friedr. Willi, ßcncke.
Gr. 8. geh .  70 Seiten. P re is :  10 Ggr. o de r  12 Sgr.

Untersuchungen
ü b e r  d ie  A n w en d u n g  d es  M a g n e s ia h y d ra ts  als  G egen m it te l  g e 

gen a r s e n ig e  S ä u re  und Q u e c k s i lb e rc h lo r id .
Von

Dr. Bernhardt Schlich ardt.
Gr. 8 geh .  00 Seiten. P re i s :  10 Ggr . o d e r  12 Sgr .

S oeben  is t  in d e r  O s i a n d e r 's c h e n  B u c h h a n d lu n g  in T ü 
b in g en  e r s c h ie n e n  und  d u rc h  alle  B u c h h a n d lu n g e n  zu bez ieh en  :

L eitfaden  zum  U n terrich t
in der

C h i r u r g i e .
Fiir Anfänger bearbeitet

von

L. Kromkciii,
prak t .  W u n d a rz t  und G eburtshe lfe r .

18. b rosch .  P re i s :  10 Ngr. 36 kr .  Rhn.

D iese S chrift is t  fiir den bestim m ten  Zw eck re c h t g u t geschrieben , und  
is t  auf den neuen  S tand  der physio log ischen  und  patho log ischen  K e n n t
n isse  seh r g u t b a s irt. E in  d e ra r tig e s , nach  dem neuesten  S tan d  der W is
senschaft bearbeite tes W erk  fehlte bis je tz t und  w ird  dasselbe ü b era ll m it 
B eifa ll aufgenom m en w erden .



Im Verlage von F r i e d r i c h  V i e w e g  und S o h n  in Braun
schw eig  i st  erschienen :
Mo h r ,  Dr. F r i e d r i c h ,  Commentar zur preussischen Pharmacopoe, 

nebst Uebersetzung des Textes. Nach der sechsten Auflage der 
Pharmacopoea borussica bearbeitet. Für Apotheker, Aerzte und Me- 
dicinalbeamte. Mit zahlreichen, in den Text eingedruckten Holzschnit
ten. gr. 8. Fein Velinpap. geh. Zwei Bände. Preis: 5 Thlr. 8Ggr.

D em  V erfasse r der P harm acopoea u n iv e rsa lis  standen  die g rö ss ten  H ü lfs- 
m itte l zu G ebote, aus der B earbe itung  des C om m entars ein  selbständ iges, auf 
e igne  E rfa h ru n g  g eg ründe tes  W erk  zu schaffen; der C om m entar is t  n ich t be
stim m t, ein L eh rb u ch  der C hem ie oder der P h arm ac ie  zu sein, un d  soll n ich t 
alles w iederho len , w as genügend  in L eh rb ü ch e rn  en tha lten  is t, w oh l aber soll 
er die p rak tisch e  A nw en d u n g  des p liarm aceutischen  G esetzbuches in  der an g e 
m essensten  W eise  erle ich tern  un d  verm itte ln . E r  e n th ä lt in  einem  m assigen  
U m fange des N euen und W issen sw ü rd ig en  viel u n d  is t im P re ise  w eit u n te r 
dem äh n lich e r W erke  geblieben. W ir  haben  jed e  A n stren g u n g  d aran  gesetzt, 
du rch  vortreffliche H o lzschn itte  und elegante A u ss ta ttu n g  ein dem  In h a lte  
en tsp rechendes A eu sse re  zu geben.

Mo h r ,  Dr. F r i e d r i c h ,  Lehrbuch des pliarmaceutischen Technik. Nach 
eigenen Erfahrungen bearbeitet. Für Apolheker, Chemiker, chemi
sche Fabrikanten, Aerzte und Medicinal - Beamte, ln einem Bande 
von 27 Bogen Text und B09 in den Text eingedruckten Holzstichen, 
gr. 8. Fein Velinpap. geh. Preis: 2 Thlr. 12 Ggr.

D ieses W erk  u m fasst a lle  E in rich tu n g en  in der Officin, a lle  C onstruc- 
tIonen und  A rb e iten  im  L abo ra to rium , die R ecep tirk u n st und  G eschäftsfüh 
rung. W ä h re n d  sich die theore tische  P h a rm ac ie  in  allen  ih ren  Z w eig w is
senschaften  der um fassendsten  B earb e itu n g  erfreu te , blieb der re in  p ra k t i
sche T h e il fas t rm angebau t. E in  W erk  w ie das vorstehende, w elches die 
gesum m te T ech n ik  der P h arm ac ie  um fasst, dessen T ü c h tig k e it d u rch  den 
N am en  des V erfassers  sow ohl v e rb ü rg t is t, das du rch  vortreffliche A b b il
dungen  in  g rö sse r A n zah l u n te rs tü tz t w ird , d ü rf te  fü r die P h arm aceu ten  
von hohem  In te re sse  sein  ; d er ungetheilte  B eifall, w elchen der C om m entar 
zu r P reu ss ich en  P harm acopoe desselben V erfasse rs  gefunden ha t, b ü rg t 
fü r einen ähn lichen  E rfo lg  dieses in  se iner A r t  ohne V o rg än g e r d a s teh en 
den W erkes.

Im Verlage von A u g u s t  H i r s c h w a l d  in Berlin ist s o 
eben er schienen :

Krampf und Lähmung der Kehlkopfs - Muskeln
und

die dadurch bedingten Krankheiten.
Von

Dr. H. Ilellt'l.
p ra k t .  Arzte in  Berlin 

G r .  8 .  G e h .  P r e i s : 1 6  S g r .



Zur Pathologie  und Therapie
der

Krankheiten des Hüftgelenks und Ihrer Ausgänge.
Von

Dr. Johann Julius Biihriug.
G r .  8. Mit 1 Taf. Abbild. G eh .  P r e i s :  28 S g r .

H istologie des Blutes
mit b e so n d e re r  Rücksicht  auf  die fo rens i sche  Diagnostik.

Von

Dr. Hermann Friedberg,
P r iv a t-D o c e n t  an d e r  k ön ig l .  U niversi tä t  zu Berlin etc.

Gr. 8. Geh. Mit 2 Tafeln Abbildungen. Preis: 28 Sgr.

Das Seebad Heringsdorf.
Kurze Anle itung zum z w e c k m ä s s i g e n  Gebrauch d es  Se ebade s  

für Curgäste.
Von

Dr. S c h m i g e,
p ra k l .  Arzl.

Gr. 8. Geh. Mit 1 lith. Ansicht von Hcringsdorf. P re is : 1 Thlr. 6 Sgr.

Atlas geburtshilflicher Abbildungen,
mit Be zu gn ah me auf das  Lehrbuch der Geburtskunde.

H e rau sg e g eb en  von

Dr. D. W. H. Busch,
Geb. Med. Ralh .  o rden t l .  P ro fe s so r  e tc .

Zweite Auflage.

H. 4. 4!) Taf. nebst Text. Brosch. Preis: 2  Thlr. 20 Sgr. 
B e r l i n .  V e r l a g  v o n  A u g u s t  H i r s c h  w a l  d .

Einladung zum Abonnement  auf das zweite Se m e st e r  der

Jllustrirten niedicinischcn Zeitung
Redaction: Dr. G. R u b n e r . —  Verlag: E m i l  R o l l e r  in München.

In  den nächsten  T ag en  w ird  die d u rch  K ra n k h e it des R ed ac teu rs  v e r
zögerte  V e rsen d u n g  d e r beiden le tz ten  H efte  des I .  S em esters d ieser Z e it
sch rift s ta ttfinden , in  denen il lu s tr i r te  O rig in a la r tik e l von v- H e s s l i n g  in



M ünchen, T l i u d i c l i u m  in G iessen , R o s e r  in  M arb u rg , M a r t i n  in M ün
chen, R e i n s c h  in  E rla n g e n , F a l k  in  M arbu rg , v. A m m o n  in D resden , 
R i e d  in  J e n a  etc. nebst v ielen  H o lzschn itten , 2 K u p ferts tich - un d  3 S te in 
d ru ck -T afe ln  in  F a rb e n  en th a lten  sind.

D as 1. H e ft des I I .  S em esters w ird  noch im  J u l i  un d  die F o lg en d en  in  
regelm ässigen  F r is te n  ausgegeben  w erden , da  re iches un d  in te re ssan te s  
M ate ria l n eb st zah lre ich en  A bbildungen  h iefü r vo rliegen .

D ie  beste E m pfeh lung  fü r dieses e rs te  m edicinische B la tt, w elches sich 
d ie I l lu s tra t io n  zu r besondern  A ufgabe gese tz t h a t, dü rfte  in  der fü r die 
k u rze  Z e it seines B estehens überraschenden  V e rb re itu n g  desselben liegen , 
die sich n ich t n u r  ü b e r ganz  D eu tsch land  e rs treck t, sondern  auch  schon in  
I ta lie n , F ra n k re ic h , E n g lan d , H o llan d , B e lg ien , D än em ark , Schw eden , 
R u sslan d , G riechen land , ja  se lb s t in  d e r T ü rk e i un d  A m erik a  begonnen hat.

Indem  w ir  h ie ra u f  g e s tü tz t zu zah lre ich e r B e th e ilig u n g  d u rch  A b o n n e
m en t e in laden , w iederho len  w ir zug leich  u n se re  E in la d u n g  an die A u to ren  
der m edicin ischen  u n d  n a tu rw issenschaftlichen  F äch er zu r E in sen d u n g  von 
B eiträgen  u n te r  den bekann ten  B ed ingungen .

P re is  fü r  das I I .  S em ester von 6 H eften  m it v ielen  I l lu s tra tio n e n  in 
H o lzschn itt, so w ie m it 15 b is 18 T afe ln  in K upfer- un d  S tah ls tich , in  
L ith o g ra p h ie  u n d  F a rb en d ru ck

7 fl. 12 kr. oder 4 Rthlr.
Z u gleichem  P re is  sind , so w e it der V o rra tli au sre ich t, noch E x e m p 

la re  des I . Sem esters zu beziehen.
A lle  P o s tä m te r  un d  Z eitungsexped itionen , so w ie a lle  B u chhand lungen  

des In -  und  A u slan d es nehm en B estellungen a u f  diese Z e itsch rift an .
D ie  V erlag sh an d lu n g  von E m i l  R o l l e r  in München.

Im Verlage von Ch. Th. G r o o s  in Carlsruhe ist erschienen?

Untersuchungen und Studien
im Gebiete der

Anatomie, Physiologie und Chirurgie.
Von

Dr. B. Beck,
G rossh .  Bad. M i l i t ä r - O b e r a r z t ,  O rdensr i t te r  etc.

Mit mikroskopischen Zeichnungen, gr. 8. Preis : 48 kr. oder 15 Ngr.
V orstehendes S ch riftchen  e n th ä lt die neuesten  h is to log ischen  und  p h y 

sio log ischen  U n te rsu ch u n g en  über den H eilu n g sp ro cess  der W u n d en , über 
die B ild u n g  u n d  U m w an d lu n g  d e r E x su d a te  un d  ih re r  m ikroskopischen  
F o rm  - E lem en te . — E x p erim en te  ü b e r die T o d esu rsach e  bei E in t r i t t  von 
L u ft in  das V enen  - System . — A natom ische  F o rsch u n g en  und  physio log i
sche V ersu ch e  ü b er den E in flu ss des E ite rs , der J a u c h e  und  an d e re r F lü s 
s igke iten  a u f  den O rg an ism u s bei E in sp ritzu n g en  in  die venösen G efasse. — 
U eber d ie S tru c tu r  un d  F u n c tio n  der M ilz.

Druck von K. Ge fäbek.





A u s s e r h a l b  Deutschland beschäftigen sich m it dem 
Debit dieser m e d i c i n .  V i e r t e l j a h r s c b r i f t  na
mentlich die nachfolgend verzeichneten Buchhand
lungen, an welche sich gefälligst zu addressiren:

In  Aarau: die Buchhandlung Snuer läuder.
„ Amsterdam: „ „ Müller,

Siilpke.
„ Bern. „ „ H u b e r  & Coinp.
„ Brüssel: „ „ Kiessl ing & Comp.

M uquardt .
Reitze l,
Gyldendal.
K arow .
Bonnier .
Will iams & Norgate . 
R eyher .
D eu b n er ,
Arlt.
Garrigne ,
W e s te rm a n n  & Comp. 

„ Paris: „ „ Klincksieck.
„St.Petersburg: „ „ E g g e rs  & Coinp
„ Reval: „ „ Koppelson.
„ Riga: „ „ Götschel ,

Kymmel.
„ Rotterdam: „ „ B iideker .
„ Schleswig: „ „ Bruhn.
„ Stockholm: „ „ Bonnier ,

F r i tze .
„ Utrecht: „ „ K em ink  & Sohn.
„ Warschau: „ „ S e n n e w a ld ,

N atanson.
„ Zürich: „ „ Orell  Füss l i  & Comp.

Höhr.

„ Dorpat:
„ Gothenburg 
„ London:
„ Mitau:
_ Moskau:


