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Original -  Aufsätze.

Beitrag zur W ürdigung der Bronchotomie und der s ie  indici
renden pathologischen Verhältnisse.

Von Prof. P i t  h a .

(M it 1 lithogr. Tafel.)
Es g ib t  w o h l  k e in e  O pe ra t ion ,  w e l c h e  so d i r e c t  und  e n t 

sc h e i d e n d  in den  M e c h a n i s m u s  d e s  L e b e n s  e ing re i f t ,  ke ine ,  d ie  
so p o s i t iv  l e b e n s r e t t e n d ,  so u n m i t t e l b a r  he l f en d  und  e r l ö s e n d  
zu w i r k e n  v e r m ö c h t e ,  a l s  die B r o n c h o t o m i e .  f ü r  den  ä u s s e r -  
s t en  M o m e n t  d e s  L e b e n s  b e r e c h n e t ,  d e n  f ü r c h t e r l i c h s t e n  T o d e s 
k a m p f  b e s c h w ö r e n d  und  e n t s c h e i d e n d ,  s t e h t  d i e s e  k le in e  O p e 
ra t io n  a u f  d e r  h ö c h s t e n  S t uf e  g r o s s a r t i g e n  Er fo lges ,  und  es 
kann  ih r  in d i e s e r  B e z i e h u n g  h ö c h s t e n s  d ie  U n t e r b i n d u n g  
e in es  G e f ä s s e s ,  bei V e r b l u t u n g s g e f a h r ,  an d ie  S e i te  g e s e t z t  
w e r d e n .  Doch i s t  d ie  V erb lu tu ng ,  d ie  fü r  s i c h  in d e r  O h n 
m a c h t  R e t t u n g  o d e r  ein s a n f t e s  u n b e w u s s t e s  E n d e  e in le i te t ,  
ein w a h r e r  G n a d e n a c t  g e g e n ü b e r  d e m  s c h a u d e r h a f t e n  R ingen  
und  R ö ch e ln  d e r  E r s t i c k u n g .  Wohl  n i e m a ls  s t e h t  d ie  ä r z t 
l iche  K u n s t  g r ö s s e r  da ,  a l s  in d e m  k r i t i s c h e n  M om en te  d e r  
Suf foca t ions ge fah r ,  w e n n  da  ih r  r a s c h e r  E ing r i f f  g l e i c h s a m  den 
le tz ten  L e b e n s h a u c h  fixirt,  und d ie  n a m e n l o s e  A n g s t  und  Qual  
mit  e inem  Sc hl ag e  h i n w e g b a n n t .  — Und d i e s  le i s te t  in d e r  
Tha t  d ie  B r o n c h o t o m i e !  — D a s s  e in e  so  g r o s s e  Au fg abe  n i ch t  
i m m e r  ge l in g t ,  d a s s  s ie  im G e g e n th e i l  n u r  zu häuf ig an d e r  
G r ö s s e  un d  A u s d e h n u n g  d e r  G e fa h r  s c h e i t e r n  m u s s ,  ka n n  j e 
n e r  n ich t  zum V o rw u rf e  g e r e i c h e n ;  es  g e n ü g t  zu r  E r k e n n t n i s s  
d e s  u n s c h ä t z b a r e n  W e r l h e s  d i e s e r  O p e ra t i o n  d ie  Uebe rz eu -  
gu ng ,  d a s s  s ie  u n t e r  g e w i s s e n ,  k e i n e s w e g s  s e l t e n e n ,  V e r h ä l t 
n i s se n  d ie  g e h e m m t e  o d e r  u n t e r b r o c h e n e  R e s p i r a t i o n ,  d ie  e r s t e  

Orig. Aufs. Bd. LIII. 1



2 Prof. P itha: Beitrag

und w i c h t i g s t e L e b e n s f u n c t i o n , p r o m p t u n d  s c h l e u n i g  h e rz u s te l l e n ,  
und so m i t  d a s  L eben  s e lb s t  po s i t iv  zu r e t t e n  v e r m a g ,  und  z w a r  
in a u s s c h l i e s s l i c h e r ,  a n d e r w e i t i g  d u r c h a u s  u n e r s e t z l i c h e r  Weise .

Wir  b e s c h r ä n k e n  den  Begriff der Bronchotomie au f  d ie  B a h 
n u n g  e in e s  k ü n s t l i c h e n  R e s p i r a t i o n s w e g e s  bei g ä n z l i c h e r  o d e r  
th e i l w e i s e r  V e r s c h l i e s s u n g  d e s  n a t ü r l i c h e n  (durch  d ie  S t i m m 
r i tze) ,  und  w e r d e n  vorläuf ig  von d e r  H e r a u s n a h m e  f r e m d e r  
K ö r p e r  au s  d e r  L u f t r ö h r e  a b sehen .

Die H e m m u n g  d e r  n a t ü r l i c h e n  K e h l k o p f r e s p i r a t i o n  w i r d  
e r f a h r u n g s g e m ä s s  d u r c h  s e h r  v e r s c h i e d e n e  M om en te  v e r a n l a s s t .

a) Z u n ä c h s t  s in d  es d ie  K r a n k h e i t e n  d e s  K eh lk op fe s  se lb s t ,  
A n s c h w e l l u n g  s e i n e r  S c h l e i m h a u t ,  d u r c h  V e r w u n d u n g ,  Dis lo
ca t ion ,  E n t z ü n d u n g  ( L a ry n g i t i s ,  T rach e i t i s ,  i n s b e s o n d e r e  Croup) ,  
i n t e n s i v e r  Katar rh ,  F o l l i c u l a r - G e s c h w ü r e ,  s e r ö s e  o d e r  ja u c h i g e  In
f i l t ra t ion  d e s  s u b m u c ö s e n  B in d e g e w e b e s ,  Los lösung ,  Min i rung  d es  
P e r i c h o n d r i u m s ,  N e k r o s e  d e r  Knorpe l ,  V e rs to p fu n g  d e s  L u f t w e 
ges  d u rc h  E x s u d a t e  (Croup),  Sch  lei m pf rop fe ,  Tub e rk e l ,  B l u t g e r i n n 
sel ,  f r e m d e  K ö r p e r  (Bohnen ,  P e r le n ,  Münzen ,  Kn ochen ,  Blu te ge l ,  
A s c a r i d e n  etc.),  P o l ypen  o d e r  a n d e r w e i t i g e  P s e u d o p l a s m e n ; 
n a r b i g e  V e r e n g e r u n g e n  d e s  K eh lk o p fe s  und p a r t i e l l e  V e r w a c h 
s u n g e n  d e s s e l b e n  n a c h  G e s c h w ü r e n ,  b e s o n d e r s  s y p h i l i t i s c h e n  
C h a r a k t e r s .i ” 4

b) D e r  Z u g a n g  zum K e h lk op fe  k a n n  f e r n e r  v e r le g t  w e r d e n  
d u r c h  E n t z ü n d u n g ,  S c h w e l lu n g ,  Infi l t ra tion d e r  n a c h b a r l i c h e n  
O r g a n e ,  d e r  Z u n g e n w u r z e l ,  d e r  R a c h e n s c h l e i m h a u l ,  d e r  Man
de ln  (g loss i t i s ,  t o n s i l l i t i s )  i n s b e s o n d e r e  A b s c e s s e  d e r  Mandeln,  
se i t l i c h e  und R e t r o p h a r y n g e a l a b s c e s s e ,  P a ro t i t i s ,  Po l yp en ,  car-  
c i n o m a t ö s e ,  t u b e r c u l ö s e  o d e r  s o n s t i g e  G e s c h w ü l s t e  im P h a 
r y n x  o d e r  O e s o p h a g u s ,  k u r z  in d e r  U m g e b u n g  d e s  Kehlkopfes ,  
v e r s c h lu c k te ,  im o b e r e n  Thei l  d e r  S p e i s e r ö h r e  f e s t g e k l e m m t e  
f r e m d e  K ö r p e r  etc.

c) End l ic h  von a u s s e n  h e r  a u f  de n  K e h lkop f  und d ie  
L u f t r ö h r e  d r ü c k e n d e  H a ls g e s c h w ü l s te ,  A b s c e s s e ,  P s e u d o p l a s 
men,  H y p e r t r o p h i e n ,  i n s b e s o n d e r e  d e r  P a ro t i s ,  d e r  S c h i l d d r ü s e  
etc. Es v e r s t e h t  s i ch  von se lbs t ,  d a s s  d i e s e  v e r s c h i e d e n e n  
U r s a c h e n  auc h  ein v e r s c h i e d e n e s ,  z u v ö r d e r s t  au f  d ie s e  g e 
r i c h t e t e s  H e i l v e r f a h ren  e r h e i s c h e n ,  und  d a s s  d ie se lb en  auch  
e ine  s e h r  v e r s c h i e d e n e  P r o g n o s e  b ie ten .  In m a n c h e n  davon,  wie  
z. B. bei h o c h g r a d i g e r  t u b e r c u l ö s e r  o d e r  k r e b s i g e r  Inf i l t ra t ion,  
bei a l len  u n z u g ä n g i g e n  o d e r  n i ch t  b e s e i t i g b a r e n  P s e u d o p l a s 
men,  i s t  j e d e  T h e r a p i e  u n m ö g l i c h ;  a n d e r e  l a s s e n  im g ü n s t i g 
s t en  Fa lle  n u r  e in e  v o r ü b e r g e h e n d e  E r l e i c h t e r u n g ,  o d e r  n u r



ÖIne  h ö c h s t  p r e c ä r e  k u r z e  L e b e n s f r i s t u n g  zu, wie  z. ß .  h o c h 
g r a d ig e r  a u s g e d e h n t e r  Cr o u p ,  t u b e r c u l ö s e  G e s c h w ü r e ,  O edem  
ln 'Folge von C a r c i n o m  u. dgl.

Nur  e in ige  von  den  g e n a n n t e n  U r s a c h e n  l a s s e n  s i ch  vo l l 
s t ä n d ig  und a u f  d ie  D auer  b e h e b e n  und  e n t f e r n e n ,  o d e r  w e n i g 
s t ens  so  we i t  m i n d e r n  und h e r a b s e t z e n ,  d a s s  d ie  d u r c h  sie 
g e s e tz te  u n m i t t e l b a r e  L e b e n s g e f ä h r d u n g  a u f g e h o b e n  w ir d ,  wie  
z- B. d ie  o b t u r i r e n d e n  o d e r  c o m p r i m i r e n d e n  f r e m d e n  K ör pe r ,  
das  G lo t t i s ö d e m ,  d ie  z u g ä n g i g e n  und  he i lb a re n  G e s c h w ü ls t e ,  
Abscesse ,  Po ly pen ,  d ie  d u r c h  h e i l b a r e  o d e r  r e d u c i r b a r e  S c h w e l 
lungen  und G e s c h w ü r e  b e d in g te n  S t e n o s e n  u. d g l . — Kann d ie  
E n t f e r n u n g  s o l c h e r ,  d ie  R e s p i r a t i o n  h e m m e n d e r  M om en te  
Pr o m p t  und  s c h l e u n i g  g e s c h e h e n ,  so  g e n ü g t  s ie  n a tü r l i c h  an 
UI)d für  s ic h  s e lb s t  z u r  B e h e b u n g  d e r  E r s t i c k u n g s n o t h  und 
ZUr def ini t iven  H e i l u n g ;  — l e id e r  i s t  d ie s  s e l te n  d e r  Fall,  
die Z e r t h e i l u n g ,  B e h e b u n g  und  B e s e i t i g u n g  e in es  h o c h g r a d i 
gen Oed em s,  e in e s  g r o s s e n  A b s c e s s e s ,  e in e s  v o lu m in ös en  N a
s e n r a c h e n p o l y p e n ,  e in e s  f e s t g e k l e m m t e n ,  s c h w e r  z u g ä n g i g e n  
f remden  K ö r p e r s ,  e r h e i s c h t  oft  e ine  g e r a u m e  Zeit ,  p r o lo n g i r te ,  
qua lvol le ,  d u r c h  d ie  E r s t i c k u n g s n o t h  s e l b s t  in h o h e m  G rade  
e r s c h w e r t e  M anoeu vre s ,  zuw ei len  i st  dabe i  s o g a r  d e r  Mund d u r c h  
u n b e z w in g l i c h e n  Klamm v e r s c h l o s s e n  und  j e d e  H i l f s le i s t ung  
von h i e r  a u s  u n m ö g l i c h ,  w ä h r e n d  d i e  E r s t i c k u n g s g e f a h r  von 
Minute zu Minute s t e ig t  und  in j e d e m  A u g e n b l ic k e  mi t  dem 
Tode  d roh t .  Hier  g i l t  es ,  vo r  Allem dem d r ä n g e n d s t e n  S y m 
p t o m e  g e r e c h t  zu w e r d e n ,  Ze i t  zu g e w i n n e n  fü r  d as  e ig e n t l i c h e  
He i lv e r f ah ren .  Da e r s c h e i n t  d ie  B r o n e h o t o m i e  a l s  ein u n e r 
lä ss l ic he r ,  h ö c h s t  d r i n g e n d e r  H i l f sac t  d e r  T h e r a p i e ,  a ls  d ie  B e d in 
gu n g  d e r  M ögl ichke i t  d e r  l e tz te re n .  Dies  g il t  i n s b e s o n d e r e  vom 
O edem  d e r  Glo t t i s ,  C ro u p  d e s  La ry nx ,  von W u c h e r u n g e n  am 
Kehldecke l ,  E n t z ü n d u n g s - G e s c h w ü l s t e n  d e r  Mandeln,  d e r  Zunge ,  
d e r  F au ces ,  im P h a r y n x ,  am Kehlkopfe ,  d ie  ein l ä n g e r e s ,  
u l l g e m e in e s  o d e r  t o p i s c h e s ,  m e d i c a m e n t ö s e s  o d e r  c h i r u r g i s c h e s  
H ei lv er fah ren  e r f o r d e r n .  Bei h o c h g r a d i g e m  e in fach en  G lo t t i s 
ödem g e n ü g t  m e is t  die  T r a c h e o t o m i e  für  s ich  a l le in zu r  R e t 
tung  d e s  i m m i n e n t  b e d r o h t e n  L ebe ns ,  i ndem  n a c h  H e r s t e l l u n g  
d er  R e s p i r a t i o n s f r e i h e i t  d a s  O e d e m  na ch  und  nac h ,  oft in 
Wenigen Tag en ,  s c h w i n d e t ,  und  d ie  n o r m a l e  R e s p i r a t i o n  w i e d e r  
®ln t r i t t .  Bei d e r  L a r y n g o s t e n o s e  von v e r n a r b t e n  G e s c h w ü r e n  

a n gt  d ie  M ö g l i chk e i t  d e r  He i lu ng  nach d e r  T r a c h e o t o m i e  von 
etr> G ra de  d e r  V e r e n g e r u n g  d e s  L u m e n s  d e s  K ehl kop fe s  a b ;  
0ch  le h r t  d i e  E r f a h r u n g  im A l lg em e in en ,  d a s s  a u c h  h i e r  die

zur Würdigung der Bronehotomie. 3
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T r a c h e o t o m i e  e ine n  viel g r ö s s e r e n  und d a u e r n d e r e n  Nutzen v e r 
schafft ,  a l s  man a p r io r i  g l a u b e n  so ll te ,  d a s s  nä m l i c h  n icht  
l a n g e  nach  d e r  O p e ra t i o n ,  d e r  f r ü h e r  a n s c h e i n e n d  s e h r  h o c h 
g r a d i g  s t e n o t i s c h e  K e h lk op f  ü b e r  al le E r w a r t u n g  offen wi rd ,  
so d a s s  nach  w e n i g e n  W o c h e n  d ie  R e s p i r a t i o n  a u f  dem n o r 
malen  W e g e  e in g e le i t e t  w e r d e n  kann .  Die U rsa c h e  d i e s e r  
m e r k w ü r d i g e n ,  ü b e r r a s c h e n d e n  B e s s e r u n g  liegt  n ic h t  e tw a  in 
e i n e r  E r w e i t e r u n g  d e r  N a rb en ,  s o n d e r n  in d e r  B ese i t ig un g  
e i n e r  he i l b a re n  C o m p l i c a t i o n  d e r  u n h e i l b a r e n  o r g a n i s c h e n  V er
ä n d e r u n g .  E ine  n ic h t  b e d e u t e n d e  na rb ig e  V e r e n g e r u n g  d es  
K eh lk op fe s  wi rd  n ä m l i c h  u n t e r  n o r m a l e n  V e rh ä l t n i s s e n  w en ig  
o d e r  g a r  k e in e  S t ö r u n g  d e r  R e s p i r a t i o n  v e r a n l a s s e n ,  und kann 
d a h e r  m ö g l i c h e r  W e is e  g a r  n ich t  zu r  E r s c h e i n u n g  k o m m e n .  
So wie  a b e r  ein K a t a r r h  h i n z u t r i t t ,  und d ie  den  Keh lk op f  
a u s k l e i d e n d e  S c h l e i m h a u t  im U m fange  d e r  N arbe  anschw i l l t ,  
wi rd  s ich  d ie  S t e n o s e  a l s ba ld  b e m e r k b a r  m a c h e n ,  und die 
e inma l  d a d u r c h  g e s e t z t e  H e m m u n g  d e r  R e s p i r a t i o n  k a n n  n ich t  
v e r f eh l en ,  den  Z u s t a n d  for t  und fort  ä r g e r  und  g e f ä h r l i c h e r  
zu g e s t a l t e n ;  d ie  G e s c h w u l s t  d e r  S c h l e i m h a u t  m u s s  nä ml ich  
in de m G r a d e  z u n e h m e n ,  a l s  d ie  d a d u r c h  e r s c h w e r t e  R e sp i 
r a t i o n  an und  für  s ic h  e in e  s t e t i g  z u n e h m e n d e  v e n ö s e  H y p e r 
ä m i e  e r z e u g t ,  e ine  T h a t s a c h e ,  d ie  s i ch  d u r c h  d ie  c y a n o t i s c h e  
F ä r b u n g  d e s  G e s i c h t e s ,  die U e b e r f ü l l u n g  und p e r m a n e n t e  Tur-  
g e s c e n z  d e r  H au tv enen  am Kopfe und am Halse,  n u r  zu d e u t 
l ich a u s s p r i c h t .  Je  l ä n g e r  d e r  Z u s t a n d  d e r  R e s p i r a t i o n s h e m 
m u n g  d a u e r t ,  d e s t o  i n t e n s i v e r  und  s t ä r k e r  wi rd  d ie  C y an o se ,  
d e h n t  s i ch  a u f  d ie  Lippen ,  d i e  Z u n g e ,  die O h r e n ,  d ie  A u g e n 
l i d e r  au s ,  ma n s i e h t  nach  und nach  i m m e r  z a h l r e i c h e r e  H a u tv enen  
a u s g e d e h n t ,  so d a s s  d e r  Hals,  d a s  G e s i c h t  i m m e r  g e d u n s e n e r  
w i r d , d ie  Augen  g lo tz en d  h e r v o r t r e t e n  etc.  I n s b e s o n d e r e  fäl l t  
bei Leu ten ,  d i e  an ö f te r e n  a s t h m a t i s c h e n  Anfäl len le iden ,  d ie  
S c h w e l l u n g  d e s  H a ls e s  auf,  d ie  in s c h w e r e n  Fä l len  d e r  Art  
ins  Unglaubl iche  geht ,  so  d a s s  d e r  vorh in  e n g e  Hals  den  d o p p e l 
ten Umfang e r r e i c h t  und d ie  Ha u t  d e s s e l b e n  z w is c h e n  Kiefer  
und  S c h l ü s s e l b e i n  wie  ein Ballon a u f g e b l ä h t  wi rd .  Was  in 
den  Hautvenen  s i c h t b a r  v o r g e h t ,  d e r e n  E r w e i t e r u n g  ma n mi t 
den  Aug en  ver fo l gen  kann ,  d a s s e l b e  g e s c h i e h t  a u c h  in d e r  
Tiefe,  und  i n s b e s o n d e r e  in d e r  S c h l e i m h a u t  d e s  Ke h lk op fe s  
und d e r  L u f t r ö h r e :  bald b i lde t  s ich in d e r s e l b e n  e in e  h a b i t u 
el le v e n ö s e  S t a se ,  und  in Folge  d i e s e r  s e r ö s e  o d e r  s e lb s t  
b l u t ige  Inf il t rat ion d e s  s u b m u c ö s e n  B i n d e g e w e b e s  aus ,  d e r e n  
A u s d r u c k  man in den  plö tz l ich a u f t r e t e n d e n  E k c h y m o s e n  d e r



Con junc t iva  bulbi,  d e s  G a u m e n v o r h a n g s ,  d e r  Uvula,  am d e u t l i c h 
s ten b e m e r k e n  kann.

Man s i e h t  au s  d i e s e m  p h y s i o l o g i s c h e n  V o rg ä n g e ,  wie  e ine  
an und für s ic h  s e l b s t  u n b e d e u t e n d e  o r g a n i s c h e  V e r e n g e r u n g  
du rc h  den  H inz ut r i t t  e in e r  w i e d e r  u n e r h e b l i c h e n  Krankhei t ,  
e ines  K a t a r r h s ,  na ch  und na ch  zu e i n e r  d a s  Leben  im h ö c h 
sten  G r a d e  g e f ä h r d e n d e n  Hö he  ge la nge n  k a n n ;  — ein in t e n s i v e r  
a c u t e r  K a t a r r h  w i r d  na t ü r l ic h  d ie  g e d a c h t e  k r i t i s c h e  W e n d u n g  
>n w e n ig e n  S t u n d e n  h e r v o r r u f e n  k önn en .  In e in em  so l che n  
Z u s t a n d e  nun fe ie r t  d ie  T r a c h e o t o m i e  i h r e n  w a h r e n  Tr iu m p h .  
Hier  b ie te t  s ie  n ich t  al lein ein vor läuf ige s ,  pa l l i a t ives ,  s o n d e r n  
das  e ig en t l i che ,  d a s  e inz ige  d i r e c t  c u ra t iv e ,  w a h r h a f t  ra t i o n e l l e  
Hei lmit tel .  Mit d e r  H e r s t e l l u n g  e in es  f r e ie n  k ü n s t l i c h e n  Ath- 
m u n g s w e g e s  wi rd  sc h n e l l  d ie  v enö se  S t a s e ,  d ie  H y p e rä m ie ,  
das Oe de m ,  d ie  A n s c h w e l l u n g ,  ku rz  j e n e s  P lus  d e r  S t e n o s e  
behoben ,  d a s  d ie  U r s a c h e  a l le r  s c h r e c k e n e r r e g e n d e n  E r s c h e i 
nu n g e n  g e w e s e n .  Die S c h n e l l ig k e i t  d e s  a n g e d e u t e t e n  R ü c k 
zuge s  s ä m m t l i c h e r  K r a n k h e i t s e r s c h e i n u n g e n  na ch  d e r  e r f o l g 
re ichen  O pera t ion  i st  e b e n s o  e r f r e u l i c h ,  a ls  ü b e r r a s c h e n d .  Mit 
dem e r s t e n  f re ien A l h e m z u g e  s c h w i n d e t  d ie  Angs t ,  die B e 
k le m m u n g ,  d ie  m ü h s a m e  A n s t r e n g u n g  d e s  T h o r a x  und d e s  g e 
su m m te n  R e s p i r a t i o n s a p p a r a t e s ,  d a s  G e s i c h t  w i r d  r u h i g ,  die 
Cya nose ,  die Käl te d e r  Hau t  w e i c h t  e r s t  e i n e r  r u h i g e n  B lä ss e ,  
die s ich  na ch  und nach  zu e i n e r  a n i m i r l e n  W ä r m e  um w an d e l t .  
Hie Augen b e k o m m e n  ihrer» n a tü r l i c h e n ,  of t  s o g le ic h  f r e u d i 
gen A u s d r u c k ,  und indem  nach  und  nach  s ä m m t l i c h e  H a u t v e 
nen d e s  Kopfes und d e s  Ha ls e s  co l l ab i r en ,  v e r l i e r t  s ich a l lmä-  
lig d ie  u n h e i m l i c h e  G e d u n s e n h e i t  und  m a c h t  e inem m ä s s i g e n  
l u r g o r  Platz.  Der  K r a n k e  füh l t  es  g a r  woh l ,  d a s s  e r  für  den  
A u genb l ic k  dem Tode e n t r i s s e n ,  d a h e r  d as  w o h l t h u e n d e ,  u n 
v e r k e n n b a r e  Gefühl  von B e f r i e d i g u n g  und E n t l a s t u n g ,  das  
ihn d as  F r e m d a r t i g e  d e r  S i tua t io n  , d i e  n e u e  u n g e w o h n t e  
A lh m u n g s f o r m ,  und den  Reiz d e s  I n s t r u m e n t e s ,  l e ich t  ü b e r s e 
hen lässt .  Mit j e d e r  S t u n d e  g e s t a l t e t  s i ch  d e r  Z u s t a n d  b e s 
s e r ;  d e r  anfangs  h e f t ig e  H u s t e n r e i z  (vom Kitzel  des I n s t r u 
m e n te s )  wi rd  im m e r  s e l t e n e r ,  g e h t  bald ganz v o rü b e r ,  d ie  Ath-  
m u n g s b e w e g u n g e n  w e r d e n  i m m e r  r u h i g e r ,  g e r e g e l t e r ,  m ei s t  
folgt ein s a n f t e r ,  e r q u i c k e n d e r  Schlaf ,  d e r  um so t i e fe r  und 
a n h a l t e n d e r  ist ,  j e  b e d e u t e n d e r  d ie  v o r h e r g e g a n g e n e  E r s c h ö 
pfung,  und je  g r ö s s e r  das  d u r c h  f r ü h e r e  E n t b e h r u n g  b e d in g te  
^n hl a fb edür fn is s .  Die E r h o lu n g  i s t  d a u e r h a f t  und  d e r  Ver lauf  
8 a nz e infach ,  wofern  n ich t  d ie  s e c u n d ä r e ,  au s  d e r  p r o t r a h i r t e n

zur Würdigung der Bronchotomie. S
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A t h e m n o t h  h e r v o r g e g a n g e n e  Lun ge na f f ec t io n  zu wei t  g e d i e h e n  
ist. De r  t r a u m a t i s c h e  Eingr if f ,  s e l b s t  d e r  p e r m a n e n t e  Reiz d e r  
Canüle ,  k o m m e n  dabe i  k a u m  in B e t r a c h t ,  und s t ö r e n  d ie  r a 
sc h e n  R ü c k s c h r i t t e  d e r  K r a n k h e i t  n i c h t  im g e r i n g s t e n . — W ei t  
häu f ig e r  als  d ie  e in f a c h e  n a r b i g e  S t e n o s e  d e s  L a rynx ,  k ö m m t  
d ie  d u r c h  no ch  b e s t e h e n d e  G e s c h w ü r e  d e r  L a ry n g e a ls c h le im -  
h a u t  b e d in g te  z u r  B e h a n d l u n g .  Auch  h i e r  v e r a n l a s s t  in d e r  
Regel  ein p lö tz l ich  h i n z u t r e t e n d e r  a c u t e r  K a t a r r h  den  E r 
s t i c k u n g s a n f a l l ,  in d e m  d e r  R and  d es  G e s c h w ü r e s  ö d e m a t ö s  a u f 
sc hw i l l t ,  und  d a d u r c h  d a s  no ch  üb r ig e  L u m e n  d e s  La ryn x  b e 
engt .  In d i e s e m  Fal le t r e t e n  d ie  S y m p t o m e  viel r a p i d e r  auf,  
und d ie  e in ma l  g e s e t z t e  ö d e m a t ö s e  S c h w e l l u n g  d es  G e s c h w ü r s  
e n t w i c k e l t  s i ch  no c h  u n a u f h a l t s a m e r  und  g e f ä h r l i c h e r  w e i t e r ;  
d a s  G e s c h w ü r  v e r g r ö s s e r t  s ich ,  b lä h t  s ich ,  w i rd  vom d u r c h  
s i c k e r n d e n  Blute m is s f ä rb ig ,  ä h n l i c h  de n  v a r i c ö s e n  G e s c h w ü  
r e n  d e s  U n t e r s c h e n k e l s ,  w o z u  n e b e n  d e r  v e n ö s e n  S t a s e  die 
h e f t ig en ,  a b e r  e r fo l g lo se n  A t h m u n g s a n s t r e n g u n g e n ,  d a s  g e 
w a l t s a m e  Auf- und  A b s te ig e n  d e s  Keh lko pfes  z w i s c h e n  den  
r igid  g e s p a n n t e n  H a ls m u s k e ln ,  n ic h t  w e n ig  b e i t r ä g t .  G le i ch 
wie  bei den  v a r i c ö s e n  U n t e r s c h e n k e l  - G e s c h w ü r e n  E n t l e e 
ru n g  d e r  s t r o t z e n d e n  Venen,  h o r i z o n t a l e  o d e r  e r h ö h t e  La ge  
und R uhe  d ie  e r s t e  B e d i n g u n g  d e r  H e i lu ng  d a r s t e l l t ,  e b e n s o  
und  in no ch  g r ö s s e r e m  Ma sse  i s t  h ie r  d i e  B e h e b u n g  d e r  Ve- 
n e n s t a s e ,  d u r c h  s c h l e u n i g e  B e f r e iu n g  d e s  L u n g e n k r e i s l a u f s ,  
e r f o r d e r l i c h .  Die T r a c h e o t o m i e ,  und  z w a r  n u r  d ie s e  a l le in,  
e n t s p r i c h t  d i e s e r  im h ö c h s t e n  G r a d e  d r i n g l i c h e n  In d ic a t i o n ,  
und ,  wa s  f r ü h e r  a l len  A n s t r e n g u n g e n  d e r  K u n s t  n ic h t  ge l in ge n  
k o n n te ,  — die  H ei lung  d e r  K e h l k o p f g e s c h w ü r e  — e r fo l g t  j e t z t  
von f r e ien  S t ü c k e n ,  und  z w a r  in e i n e r  ü b e r r a s c h e n d  s c h n e l le n  
und  p r o m p t e n  Weise .  W ir  h a b e n  K r a n k e  d e r  Art g e s e h e n ,  die,  
an s y p h i l i t i s c h e n  K e h l k o p f g e s c h w ü r e n  le idend ,  u n g e a c h t e t  d e r  
e m s i g s t e n  Pflege, u n g e a c h t e t  d e r  c o n s e q u e n t e s t e n  B e h a n d l u n g ,  
d e r  al le ü b r ig e n  S y m p t o m e  d e r  Lu es  sc hne l l  w i c h e n ,  f o r t w ä h 
re n d  an Z uf ä l l en  d e r  S t e n o s e  l i t t en ,  d ie  bei den  g e r i n g s t e n  
A n l ä s s e n ,  o d e r  auc h  o h n e  d a s s  s o l c h e  e r m i t t e l t  w e r d e n  k o n n 
ten,  Anfäl le von d e r  h e f t i g s te n  D y s p n o e ,  und  z w a r  a l lmäl ig  
im m e r  häuf iger  b e k a m e n ,  bei d e n e n  en d l ic h  d i e  T r a c h e o to m ie ,  
o h n e  e ine  a n d e r w e i t i g e  Kuns th i l fe ,  u n m i t t e l b a r  und  d a u e r n d ,  
al le k r a n k h a f t e n  E r s c h e i n u n g e n ,  i n s b e s o n d e r e  alle loc a l en  Re
s p i r a t i o n s s t ö r u n g e n ,  so g l e ic h  b e s e i t i g te .  E ine  f lüch tige Skiz ze  
d i e s e r  in m e h r f a c h e r  B e z i e h u n g  l e h r r e i c h e n  Fä l le  w i r d  d ie s  
am b e s t e n  a u g e n s c h e i n l i c h  m ach en .
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A Beobachtung. M ehrjährige allgem eine Syphilis durch wiederholte 
durchgreifende M ercurialcuren und Jodkali geheilt — nachfolgende Laryn- 
gostenose — Erfolglosigkeit aller inneren Behandlung -- Tracheotom ie — 
fusche H eilung.

Kou de lk a  J., 37 J a h r e  alt ,  a u s g e d i e n t e r  So lda t ,  von r o b u s t e r  
C o n s t i tu t io n ,  w u r d e  nach  ü b e r s t a n d e n e n  m e h r m a l i g e n  p r i m ä 
ren  Affect ionen von e i n e r  in te n s iv e n  s e c u n d ä r e n  L u e s  e r g r i f 
fen, die  s ich n eb en  a n d e r e n  l e i c h t e r e n  E r s c h e i n u n g e n  d u r c h  
tiefe g r o s s e  G e s c h w ü r e  d es  R a c h e n s ,  d e r  Mandeln  und  d e r  
Nase  a u s s p r a c h ,  und den  K ra n k e n  en d l ic h  nö th ig te ,  im h i e s i 
gen Hospi ta le  Hilfe zu s u c h e n  — Da b e r e i t s  a u f  f r ü h e r e  J o d 
end S u b l i m a t c u r e n  Recid iven  e i n g e t r e t e n  w a r e n ,  und  d ie  h a r t 
n äc k ig e n  H a l s g e s c h w ü r e  r e i s s e n d  um s ic h  gri ffen,  so w u r d e  
de r  K ra nke  d e r  I n u n c t i o n s c u r  u n t e r w o r f e n ,  w o r a u f  s ä m m t l i c h e  
G e s c h w ü r e  re in  w u r d e n ,  und  g l ü c k l i c h  v e rna rb te n .  Es bl ieb 
n u r  e ine  e t w a s  r a u h e r e  h e i s e r e  S t i m m e  z u rü c k ,  a ls  d e r  K rank e  
•m F r ü h j a h r e  1856 d as  Hospi ta l  ver l ie ss .  Von e i n e r  a n d e r w e i 
t igen,  da m a ls  b e m e r k b a r e n  R e s p i r a t i o n s s t ö r u n g  v e r m o c h t e  uns  
d e r s e l b e  n ic h ts  zu b e r i c h t e n  ; s c h o n  f r ü h e r  will  e r  an c h r o n i 
sc h e m  L u n g e n k a t a r r h e  g e l i t t e n  ha be n ,  d e r  ihn j e d o c h  n i c h t  e r 
heb l ic h  g e n i r t e  ; d i e s e r  K a ta r rh  s te l l t e  s ich nun bald na ch  
s e in em  A u s t r i t t e  au s  d em  H o s p i ta le  in Folge  e i n e r  p lö tz l ic hen  
D u r c h n ä s s u n g  bei e r h i tz te m  Körp er  a b e r m a l s  ein,  und z w a r  
d ies mal  mit  g r ö s s e r e r  He f t ig ke i t  und  H a r t n ä c k i g k e i t  a ls  sons t ,  
und h a t t e  e in e  dem P a t i e n t e n  b i s h e r  u n b e k a n n t e  S c h w e r a t h -  
m ig ke i t  z u r  Folge,  w e l c h e  n a c h  und  nach  in fö r m l i c h e  a s t h m a 
t i s c h e  Anfäl le  a u s a r t e t e ,  d ie  den  K r a n k e n  i m m e r  m e h r  ä n g 
s t igten  und i m m e r  häufiger  w i e d e r k e h r t e n .  Aller lei  H a u s m i t 
tel, L e b e r t h r a n  und  d a n n  e ine  g e re g e l t e ,  l ang  f o r t g e s e t z t e  ä r z t 
l i che B e h a n d lu n g  mit  Jo d k a l i u m  b l ieben  f ruch t lo s ,  d ie  Anfä l le  
w u r d e n  i m m e r  d r o h e n d e r ,  und  e r r e i c h t e n  im H e r b s t e  e ine  
so lche  Höhe ,  d a s s  d e r  K ra nke  end l i ch  am 20. O c t o b e r  1855 
in d e r  g r ö s s t e n  E r s t i c k u n g s g e f a h r  au f  d ie  Ab th e i lu ng  d e s  Hrn.  
Erof,  H a  11a g e b r a c h t  w u r d e .  Der  K r a n k e  w a r  im h o h e n  
Grade  c y a n o t i s c h ,  von ka l tem S c h w e i s s e  bedec kt ,  d ie  R e s p i 
r a t i on  r a u h ,  pfe i fend ,  s ä g e n d ,  im h ö c h s t e n  G ra d e  m ü h s a m ,  
Euls klein und s c h w a c h .  Beide  Lu n g e n  e m p h y s e m a t i s c h ,  n e 
benbei ein in te n s i v e r ,  c o p i ö s e  s c h a u m i g e  Sp u ta  f ö r d e r n d e r  
Katar rh  z u g e g e n ;  d a n n  und  w a n n  k am  ein e t w a s  z ä h e r e s  Spu-  
fum mi t  a u g e n b l i c k l i c h  fo lge nde n  E r s t i c k u n g s z u f ä l l e n ,  d ie  s ich  
d'e  Nacht  ü b e r  ö f te r s  w i e d e r h o l t e n ,  und j e d e s m a l  d ie  ä u s s e r -  
s te  E r m a t t u n g  z u r ü c k l i e s s e n .  Am fo lgenden  Tage  s t e l l t e  s ich
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u n t e r  d e m  G e b r a u c h e  d e r  I p e c a c u a n h a  e i n e  r e i c h l i c h e r e  E x -  
p e c t o r a t i o n  mit  E r l e i c h t e r u n g  ein, in d e r  N ach t  e r s c h i e n e n  j e 
doch d i e  S t i c k a n f ä l l e  um so  h e f t i g e r  und  d r o h e n d e r  w i e d e r ,  
so  d a s s  man  n i ch t  s ä u m t e ,  d e n  K r a n k e n  be h u f s  d e r  T r a c h e o 
tom ie  a u f  d i e  c h i r u r g i s c h e  Klinik zu t r a n s f e r i r e n .

Die se  O p e r a t i o n  w u r d e  sofor t  in G e g e n w a r t  d e s  Hrn .  Prof .  
H a l l a  und  e in e s  z a h l r e i c h e n  k l i n i s c h e n  A u d i to r iu m s am 22. Octo- 
b e r  1855 a u f  d ie  s p ä t e r  n ä h e r  zu e r ö r t e r n d e  W e i s e  v o r g e n o m 
men.  Eine  e t w a s  r u h i g e r e  P a u s e  n a c h  k u r z  v o r h e r  ü b e r s t a n -  
d e n e m  Anfal le  g e s t a t t e t e  u ns  e ine  g e n a u e r e  U n t e r s u c h u n g  d e s  
H a ls e s ,  an  d e m  u ns  vor  a l l em eine starre Cylinderform, vom Un
terkiefer bis zum Sternum hinab auffiel. Die ganze vordere H als
region w ar nämlich gleichm ässig hart und s ta rr gewölbt, o h n e  S p u r  
i r g e n d  e in e r ,  d a s  Z u n g e n b e i n ,  d e n  Kehlkopf ,  d ie  S c h i l d d r ü s e  
a n d e u t e n d e n  C o nt ou r .  D ie se  O r g a n e  e r s c h i e n e n  v ie lm ehr ,  — 
von einer dicken starken Exsudatkapsel ü b e r k l e i d e t ,  g l e i c h s a m  in 
e i n e  co n t i n u i r l i c h e  Ma sse  v e r s c h m o l z e n ,  so  d a s s  m an  s ic h  ü b e r  
d ie  g e n a u e  B e g r e n z u n g  d e r s e l b e n  o d e r  g a r  ü b e r  d a s  L i g a m e n 
tum c r i c o t h y r e o i d e u m ,  d i e  L u f t r ö h r e n r i n g e ,  — d u r c h a u s  n i c h t  
o r i e n t i r e n  k o n n te .  Z a h l r e i c h e  w e i s s e ,  s t r a h l ig e ,  e i n g e s u n k e n e  
N arben  an de n  Nasenf lüg e ln ,  am S e p t u m ,  an  d e r  h i n t e r e n  W a n d  
d e s  P h a r y n x ,  b e k u n d e t e n  u nzw e i f e lh a f t  den  sy p h i l i t i s c h e n  Ur
s p r u n g  d e r  Kehlkopfaf fec t i on .  O e d e m  d e r  Glo t t i s  fand s ich  
n ic h t  vor. Die R e s p i r a t i o n  w a r  s e l b s t  in den  R u h e m o m e n t e n  
s e h r  m ü h s a m ,  g e d e h n t ,  r a u h ,  g e r ä u s c h v o l l ,  d ie  P e r c u s s i o n  im 
g a n z e n  U m fange  d e s  T h o r a x  ty in p a n i t i s c h ,  d ie  A u s c u l t a t i o n  
l iess n e b e n  ho h lp fe i f en d em  R a s s e ln  n u r  ein s e h r  s p ä r l i c h e s  
m ü h s a m e s  E i n s t r ö m e n  e i n e r  k le in e n  L u f t s ä u le  d u r c h  d ie  B r o n 
ch ie n  w a h r n e h m e n .

U n t e r  d ie s e n  U m s t ä n d e n  e r s c h i e n  uns  e ine  h o c h g r a d i g e  
sy p h i l i t i s c h e  L a r y n g o s t e n o s e  un zw e i f e lh a f t ,  und  d i e  T r a c h e o 
to m i e  um so  d r i n g e n d e r  a n g e z e i g t ,  a ls  d a s  E m p h y s e m  und d e r  
in t e n s i v e  K ata r rh  n u r  d ie  E r s t i c k u n g s g e f a h r  no ch  v e r m e h r t e n .  
D e r  K r a n k e  g ab  s e h r  g e r n  s e in e  Z u s t i m m u n g ,  und ba t  s o g a r  
d u r c h  b e r e d t e  P a n t o m i m e n  um s chl eun ig e  V o r n a h m e  d e r  Opera
tion. Ich l i e ss  mir  den  s t a r r e n  d i ck en  R e s p i r a t i o n s c a n a l  von 
e inem A s s i s t e n t e n  f ixiren,  m a c h t e  in d e r  Median l in ie  vom u n 
t e r e n  Rand d e r  S c h i l d d r ü s e n r e g i o n  bis zum S t e r n u m  h e r a b  
e inen  l ’/2"  langen  H a u t s c h n i t t ,  t r e n n t e  d ie  Muscul i  s t e r n o h y o i -  
dei  und s t e r n o t h y r e o i d e i ,  und  g e l a n g t e  o h n e  s o n d e r l i c h e  B lu 
tu n g  bis  z u r  L u f t r ö h r e ,  d ie  ich s o f o r t  m i t t e l s t  d e s  B r on cho-  
t o m s  e röf fne te .  S o g le ic h  z i s c h t e  Luf t  und  S c h a u m  z w i s c h e n



den B l ä t t e r n  d e s  I n s t r u m e n t e s  h e r v o r ,  so  d a s s  d ie  E in le gu ng  
d e r  Canü le  r u h i g  a u s g e f ü h r t  w e r d e n  ko nn te .  M ehr m a l ig e  Ver
s to p fu ng  d e r  le tz te r e n  d u r c h  b lu t ig en  Sc h le im  v e r a n l a s s t e  in 
den e r s t e n  Mome nten  E r s t i c k u n g s a n f ä l l e ,  d i e  j e d o c h  nach 
r e i c h l i c h e r  E x p e c t o r a t i o n  d e s  sc h a u m i g e n  S e c r e t e s  bald e inem 
v o l lk om m en  f r e i en ,  r u h i g e n ,  au sg ie b ig e n  A th me n w ic h e n .  Schnel l  
w u r d e  d ie  P h y s i o g n o m i e  r uh ig ,  he i t e r ,  d a s  G e s ic h t  be lebt ,  
w ä h r e n d  a lle  b e u n r u h i g e n d e n  E r s c h e i n u n g e n  a l lm ä l ig  zurück-  
f raten .  Der  K r a n k e  g ing,  n a c h d e m  die  Canüle  m i t t e l s t  e ines  
B ä n d c h e n s  um den  Hals b e f e s t i g t  w o r d e n ,  s e l b s t  au f  se in  Zim- 
m e r  und s a s s  den  g a n z e n  Tag  im Be t te ,  den  Kopf  du rc h  Kis- 
sen  ge s tü tz t .  Häuf ige H u s t e n a n f ä l l c  im Verlaufe  d e s  e r s t e n  
Tages  a b g e r e c h n e t ,  g in g  nun a l les  nach  W u n s c h e .  S chon  die  
e r s t e  N ach t  fo lg t e  ein z ieml ich  r u h i g e r  S c h l a f :  am n ä c h s t e n  
Tage und d ie  fo lg en d en  N ächt e  s c h l i e f  e r  j e d o c h  ga nz  ruh ig  
°nd  k o n n te  s ich  d ie  E r l e i c h t e r u n g  und  W o h l t h a t  d e r  Opera-  
tion n i ch t  g e n u g  loben.  Der  g l ü c k l i c h e  z u f r i e d e n e  A u s d r u c k  
■ai G e s i c h t e  d e s  d a n k b a r e n  K ra n k e n  s t a c h  g e g e n  d ie  k u rz  vor 
h e r  w a h r n e h m b a r  g e w e s e n e  Angs t  und C y a n o s e  um so g e w a l t i 
g e r  ab,  j e  t i e fe r  s ich  d ie  l e tz te re  j e d e m  Z e u g e n  d e r  O p e r a t i o n  
e i n g e p r ä g t  hat te .  — Mit d e r  R e s p i r a t i o n  b e r u h i g t e n  und r e g e l 
ten s i ch  s c h n e l l  a lle  ü b r ig e n  L e b e n s f u n c t i o n e n ,  d e r  Schlaf ,  
d e r  Appet i t  und d ie  S e c r e t i o n e n .  Das S c h l i n g e n  w a r  n u r  am 
e r s t e n  Ta g e  e r s c h w e r t ,  s p ä t e r  g ing  es i m m e r  le i ch t e r  von 
S ta t te n ,  und vom v ie r te n  Tage  an b e s c h w e r t e  d ie  C anül e  den 
Krank en so wenig ,  d a s s  e r  s ie  g a r  n ich t  b each te t e .  Der  Ver
s t o p f u n g  d e r  Ca nü le  w u r d e  d u r c h  tä g l ic h  z w e i m a l i g e s  H e r a u s 
ne h m en  und Rein igen  v o rg e b a u t ,  e ine  Aufgabe ,  d ie  vom d r i t 
ten Tag e  ab o h n e  al len A n s t an d  a u s g e f ü h r t  wur de .  Hierbei  
ha t te n  w i r  die G e le genh e i t ,  den  Gang  d e r  i n n e r e n  Kehlkopf- 
nnd Lungenaf fec t ion  a u g e n s c h e i n l i c h  zu ver fo lgen .  Der  d ie  
R öhre  v e r s t o p f e n d e  Sc hle im  w a r  n ä m l i c h  bis zum 9. Tage  
hraun  und z ähe ,  d ic k  und  ä u s s e r s t  ü b e l r i e c h e n d ,  s o w i e  der  
Athem;  d ie  s i l b e r n e  C anü le  d e r  Ar t ang re i f e n d ,  d a s s  s ie  fast  
ganz  s c h w a r z  a u s g e z o g e n  w u r d e ,  und d e r  s c h w a r z e  S u lp hu r id -  
heschla g  mit  K re id e  w e g g e p u t z t  w e r d e n  m u s s t e .  Vom 10. Tage 
a » s c h w a n d  j e d o c h  d e r  B e s c h la g  und d e r  üb le  G e ru ch  a llmä- 
Bg> so d a s s  d a s  S i lbe r  n u r  no ch  e inen  s c h w a c h  b r o n c i r t e n  
Anflug ze ig te ,  und  am 12. Tage d i e  C a n ü l e  b e r e i t s  ga nz  re in  
hjieb, n a c h d e m  s ic h  d ie  b i s h e r  s c h m u t z i g  b r a u n e n  S p u ta  in 
e,n s p ä r l i c h e s ,  e in fach  k a t a r r h a l i s c h e s  S e c r e t  u m g e w a n d e l t  
ha t ten .  — Mit t le rw ei le  he i l t e  a u c h  d ie  ä u s s e r e  W u n d e ,  und
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z w a r  ä u s s e r s t  r a s c h  d u r c h  üp p ig e  G ra n u l a t i o n s b i l d u n g ,  o h n e  
d a s s  es z u r  g e r i n g s t e n  Infi l t rat ion in d e r  U m g e b u n g  g e k o m m e n  
w ä re .  Ja d e r  Hei l t r ieb  w u r d e  so g e w a l t ig ,  d a s s  d a s  Ein lege n  
d e r  C anü le  tä g l i ch  s c h w i e r i g e r  w u r d e ,  und  en d l ic h  am 15. 
Tage,  n a c h d e m  man s ie  v e r s u c h s w e i s e  zwei  S t u n d e n  a b g e le g t  
ha t te ,  g a r  n ic h t  m e h r  g e l in gen  w o l l te ;  d e r  K r a n k e  a t h m e t e  
g l ü c k l i c h e r w e i s e  b e r e i t s  so frei  und v o l l k o m m e n  d u r c h  d ie  
Nase ,  d a s s  ich ke in en  A n s t an d  n a h m ,  d ie  W u n d e  d e r  S c h l i e s 
s u n g  zu ü b e r l a s s e n ,  w e l c h e  s c h o n  am n ä c h s t e n  Tag e  zu S t a n d e  
kam (5. November) .

Also in 15 Tagen  e ine  so v o l l s tä n d ig e  Hei lung  e in es  s o n s t  
mi t  Fug  und  R e c h t  a ls  r e t t u n g s l o s  zu b e t r a c h t e n d e n  qu a lv o l 
len Z u s t a n d e s ,  und  z w a r  d u r c h  d ie  T r a c h e o t o m i e  a l le in ,  bei 
d e r  e i n f a c h s t e n ,  in d i f fe ren t en ,  und  d a h e r  n i ch t  e r s t  n ä h e r  a n 
z u g e b e n d e n  N a c h b e h a n d l u n g .  Die O p e r a t i o n  he i l t e  zu g l e i c h e r  
Ze i t  d ie  S t e n o s e ,  d ie  K e h l k o p f g e s c h w ü r e ,  den  K a ta r rh ,  d ie  
P n e u m o n i e ,  und  ( th e i l w e is e )  d a s  E m p h y s e m ,  wei l  d i e  l e t z t g e 
n a n n t e n  eben  n u r  d ie  u n m i t t e l b a r e n  F ol ge n  d e r  S t e n o s e ,  o d e r  
d e r  d i e s e  e r z e u g e n d e n  u l c e r ö s e n  Kehlkopfsaf fect ion  w a r e n ,  wei l  
s ie  f e r n e r  a l s  s o lc h e  n i ch t  l a n g e  b e s ta n d e n ,  und  d a h e r  ke in e  
s e l b s t s t ä n d i g e  G e l t u n g  e r l a n g t  h a t t e n .

Ich b e m e r k t e  v o r h e r ,  wie  e in fa ch  die  He i lung  d e r  O p e r a 
t i o n s w u n d e  verl ief ,  o h n e  d ie  m i n d e s t e  e r y s i p e l a t ö s e  A n s c h w e l 
lung ,  o d e r  s o n s t i g e  e i t r i g e  o d e r  n u r  s e r ö s e  Infi l t rat ion d e r  U m 
g e b u n g ,  wa s  d o c h  bei d e r  Tiefe und v ie l fachen  S c h i c h t u n g  
d e r  d u r c h s c h n i t t e n e n  G e w e b e  s e h r  le ich t  zu e r w a r t e n  g e w e 
se n  w ä r e ,  d e r  b e s t ä n d i g e n  Reizung  d e r  W ä n d e  d u r c h  d ie  Ca
nüle  g a r  n i ch t  zu d e n k e n .  E b e n s o  auf fa l lend i st  d ie  a u s s e r 
o r d e n t l i c h  le ic h t e  und  r a s c h e  def in i t ive  S c h l i e s s u n g  d e r  Tra- 
c h e a l w u n d e  se lb s t ,  von d e r  u n t e r  g e w ö h n l i c h e n  U m s t ä n d e n  
e ine  m e h r  o d e r  w e n i g e r  la n g w ie r ig e  F i s te lb i l d u n g  b e s o r g t  wi rd.

Wei t  e n t f e r n t ,  d i e s e s  a u s n e h m e n d  g ü n s t i g e  R esu l ta t  e inem 
b e s o n d e r e n  U m s ta n d e  u n s e r e s  O p e r a t i o n s v e r f a h r e n s  v in d i c i re n  
zu wol len ,  e r k l ä r e n  w i r  v i e l m e h r  die  S ache  ledigl ich au s  d e r  
g e s u n d e n  C o n s t i tu t i o n  d e s  K ran k en ,  und se h e n  n a m e n t l i c h  in 
d e r  oben  e r w ä h n t e n  ex su d a t i v e n  V e r h ä r t u n g  und V e rd ic h tu n g  
d e r  d e n  Keh lk op f  und die L u f t r ö h r e  u m g e b e n e n  Gewebe ,  wo- 
d u r c h  d i e s e  g l e i c h s a m  in e in e  g l e ic h a r t i g e  Masse  v e r s c h m o l 
zen w a r e n ,  d ie  e ig ent l i ch e  g ü n s t i g e  R e d i n g u n g  e in e r  f r ie d l ic he n  
und  e in fachen  Hei lung  d e r  O p e r a t i o n s w u n d e .  — W e n n  nun die 
o b e n e r w ä h n t e  E x s u d a t k a p s e l  im ä u s s e r e n  U m fa n g e  d e s  Ke hl 
k o p f e s  und d e r  L u f t r ö h r e  e inen  so g ü n s t i g e n  Einfluss  auf  den



Gang d e r  t r a u m a t i s c h e n  E n tz ü n d u n g  übte ,  so  w a r  a n d e r s e i t s  
l e tz te r e  — zum Thei le  g e r a d e  d as  g l ü c k l i c h e  Hei lmi t te l  de r  
e rs t e r en .  S c h o n  am 10. Tage  nach d e r  O p e r a t i o n  b e m e r k te n  
wi r  e ine  s i c h t l i c h e  A bna hm e d e r  b e s a g t e n  H ä r t e  und A n s c h w e l 
lung d e r  v o r d e r e n  und m i t t l e r e n  H a ls r e g io n ,  so d a s s  von nun 
au a l lmä l ig  die U m r i s s e  d es  Kehlkopfes ,  d e s  Z u n g e n b e i n s ,  d e r  
S c h i l d d r ü s e ,  t äg l ic h  d e u t l i c h e r  h e r v o r t r a t e n  und nach  d e r  defi
n i t iven  V e r n a r b u n g  d e r  W u n d e ,  am 16. Ta g e  nach d e r  O p e ra t io n  
be re i t s  al le V e r h ä l t n i s s e  d e r  be t r e f fenden  O r g a n e  no rm al  w u r d e n .  
Su d a s s  d e r  K in g k n o rp e l ,  d a s  L i g a m e n t u m  cöno ideutn ,  die 
S c h i l d d r ü s e  und d ie  L u f t r ö h r e  g a n z  s c h a r f  zu u n t e r s c h e i d e n  
w aren .  Ein so r a s c h e s  S c h w i n d e n  d e r  m e h r g e n a n n t e n  Ver
hä r t u n g  sp r i c h t  wohl  k la r  g e n u g  fü r  u n s e r e  An s ich t ,  d a s s  j e n e  
du rc h  ein s t a r r e s  E x s u d a t  im U m fa n g e  d e s  L a r y n g o t r a c h e a l -  
uanals ( P e r i l a ry n g i t i s ) ,  b e d i n g t  w a r ,  d e s s e n  r a s c h e  R e s o r p t i o n  
uach d e r  O p e r a t i o n  of fenbar  d e r  l e tz t e r e n  und zum Thei le  dem 
s c h m e l z e n d e n  Einf lüsse  d e r  t r a u m a t i s c h e n  E n t z ü n d u n g  z u g e 
sc h r i e b e n  w e r d e n  m u ss .  Zum Thei le ,  sa g te n  wi r ,  de nn  d ie  e i g e n t 
l iche  B e d in g u n g  d e r  Hei lung  ka n n  n u r  in d e r  He i lung  des  
in n e ren  G e s c h w ü r e s ,  somi t  in d e r  H a u p t w i r k u n g  d e r  O p e ra t i o n  
se lb s t  d. h. in d e r  H e r s t e l l u n g  e in es  k ü n s t l i c h e n  f r e ien  Ath- 
m u n g s w e g e s  g e s u c h t  wrer de n .  Mit d i e s e r  ä u s s e r e n  V e r h ä r t u n g  
s c h w a n d  auch  die le tz te  S p u r  d e r  K r a n k h e i t ;  d e r  O p e r i r t e  
a t h m e t e  v o l l k o m m e n  frei  d u r c h  den  Kehl kopf  und v e r s i c h e r t e ,  
se i t  w e n i g s t e n s  e in e m  J a h r e  n i ch t  so  le ich t  g e a t h m e t  zu h a b e n ;  
auch d e r  K a t a r r h  s c h w a n d  nun z u r  G änze  und  d ie  p h y s i k a l i 
sche  U n t e r s u c h u n g  d es  T h o r a x  e r g a b  n i c h t s  A b n o r m e s ;  nu r  
die S t i m m e  bl ieb ra u h  und h e i s e r ;  d o c h  e rö f fne te  u n s  d e r  
Kranke,  d a s s  d i es  wohl  i m m e r  so b le iben w erde ,  i ndem  die  
H e is e rk e i t  l a n g e  vor de n  S l i c k a n f ä l l e n  s c h o n  eb en  so und 
Meis te ns  noch in h ö h e r e m  G r a d e  da  g e w e s e n  sei. E ine ga nz  
exac te  A u s k u n f t  ü b e r  die E n t s t e h u n g  d i e s e s  S y m p t o m s  v e r 
moch ten  w i r  n ich t  von ihm zu e r h a l t e n .

N ä h e r e r  B e o b a c h t u n g  wege n  bl ieb P a t i e n t  n o c h  14 Tage  
nach d e r  H e i lu ng  im K r a n k e n h a u s e ,  w o r a u f  ich ihn d e r  Monats - 
ve r s a m m l u n g  d es  D o c t o r e n c o l l e g i u m s  vo rs te l l t e .  In d i e s e r  
kurzen Zei t  ha t  s ich d e r s e l b e  so r a s c h  e r h o l t ,  und fö rml ich  
Verj ü n g t ,  d a s s  nun m e h r  kein Zug an d ie  ü b e r s t a n d e n e  qual-  
v°l le  K r a n k h e i t  e r i n n e r t e .

Wir  s e h e n  in d i e s e m  l e h r r e i c h e n  Fa lle  d a s  Beisp ie l  e in e r  
h e r a u s  g lü c k l i c h e n  H ei lun g  e i n e r  s e h r  co m p l i c i r te n ,  und  laut  
al ler  E r f a h r u n g  t r o s t l o s e n  K r a n k h e i t :  h o c h g r a d i g e r  Laryn-
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g o s t e n o s e ,  mi t  e i n e r  g a n z e n  Reihe  c o n s e c u t i v e r  K r a n k h e i t e n :  
E m p h y s e m ,  K a ta r r h ,  P n e u m o n i e ,  d i e  mi t  j e d e r  S t u n d e  e i n e r  
d r o h e n d e r e n  H ö h e  e n tg e g e n l i e f en .  Ih re  r a s c h e  H e i lu ng  o d e r  
v i e l m e h r  i h r e  B e s e i t i g u n g  d u r c h  d ie  O p e r a t i o n  i s t  e b e n s o  a u g e n 
sc h e i n l i c h ,  wie,  o h n e  d ie  le t z t e r e ,  ih r  l e t h a l e r  Ausgang .  D u rc h  
d i e  O p e r a t i o n  i s t  auc h  d e r  ganze  H e r g a n g  d e r  K r a n k h e i t  e r s t  
ins  k la r e  Lich t  g e t r e te n .  Nach den  P r ä m i s s e n  d e r  A n a m n e s e ,  
in V e rb in d u n g  mi t  den  Narben  an d e r  h i n t e r e n  Wand d e s  
P h a r y n x ,  w a r  es n a tü r l ic h ,  d ie  na ch  d e r  He i lu ng  d e r  Lues 
a u s g e b i l d e t e  L a r y n g o s t e n o s e  au f  e in e  n a rb ig e  V e r e n g e r u n g  
d e s  Kehlkopfes  zu bez i ehe n ,  zumal  in d e r  U m g e b u n g  d e r  E pi 
g lo t t i s  k e i n e  S p u r  von Oedein  zu finden war .  Der  A u s g a n g  
d e r  O p e r a t i o n  b ew ies  a b e r ,  d a s s  e ine  s o lc h e  N a rb e n v e ren g e -  
r u n g  n i ch t  b e s t a n d ,  weil  j a  d e r  K e hl ko pf  n a c h t r ä g l i c h  ganz 
w e g s a m  w o r d e n  ist. — Die V e r e n g e r u n g  d e s  K e h lk o p fe s  m u s s  
d a h e r  d u r c h  e inen  h e i l b a r e n  K r a n k h e i t s z u s t a n d  d e s  O r g a n s  
und ,  mi t  Bezug  auf  d ie  u n z w e i f e l h a f t e  Aet iologie,  d u r c h  den  
R es t  e in e s  spec i f i schen  U l c e r a t i o n s p r o c e s s e s  in d e r  Keh lko pf 
s c h l e i m h a u t  b e d in g t  g e w e s e n  se in ,  d e s s e n  He i lung  n u r  d e s 
ha lb  h i n t e r  j e n e r  d e r  R a c h e n g e s c h w ü r e  z u r ü c k g e b l i e b e n  ist ,  
wei l  ih r  d ie  m e c h a n i s c h e  H y p e r ä m i e  im W e g e  s t a n d ,  d ie  s ie  
s e l b s t  d u r c h  H e m m u n g  d e r  R esp i r a t io n  e r z e u g t e  und  u n t e r 
hiel t .  Blieb a b e r  nun  e i n m a l  au ch  n u r  d a s  g e r i n g s t e  G e s c h w ü r  
offen im Kehlkopfe ,  so b e d u r f t e  es n u r  e in es  g e r i n g e n  Ans tos-  
se s ,  e in e r  zu fä l l i g en  m e c h a n i s c h e n  Reizung  z B. d u r c h  Ver- 
ku tz e n  be im E s s e n  o d e r  T r in k e n ,  o d e r  e in es  a c u t e n  K a t a r r h s  etc., 
um den  d a s  G e s c h w ü r  u m g e b e n d e n ,  nu r  le ich t  t u r g e s c i r e n -  
d en  S c h l e i m h a u l r a n d  p lö tz l ich  ö d e m a t ö s  a u fz u b lä h e n  und  so den  
Kehlkopf  s e l b s t  mi t  E inem Male u n w e g s a m  zu m a c h e n .  L e u c h 
te t  d ie s  V e rh ä l tn i s s  s c h o n  au s  d e r  e in fache n  Com bi na t io n  
d e r  U m s t ä n d e  ein,  so wi rd  d ie  w i r k l i c h  s t a t t g e f u n d e n e  Ulce- 
r a t i o n  d e s  Kehlkopfes ,  und z w a r  s o g a r  ein b e d e u t e n d e r  Grad 
d e r s e l b e n ,  d u r c h  d ie  c o n s t a t i r t e  P e r i l a r y n g i t i s  ga nz  a u s s e r  
Zwei fe l  g e s e tz t .  J e n e  so  auf fa l lend a u s g e s p r o c h e n e  h o c h g r a 
d i g e  h a r t e  A n s c h w e l l u n g  und V e r d i c k u n g  d e r  g a n z e n  L a ry ng o-  
t r ach ea l -R eg io n  bis  zu r  völ l igen M a s k i r u n g  a l le r  U m r i s s e  i h r e r  
e in z e ln e n  O r g a n e ,  e r w e i s t  s ich  g a n z  k la r  a l s  e in e  c h r o n i s c h e  
P e r i l a r y n g o t r a c h e i t i s ,  o d e r  a ls  P e r i c h o n d r i t i s  l a r y n g o t r a c h e a -  
lis, ein E xs ud a t ,  d a s  beka nn t l i ch  n ic h t  l e i ch t  a ls  ein p r i m ä r e s  
g e d a c h t  w e r d e n  k a n n ,  woh l  a b e r  e r f a h r u n g s g e m ä s s  e inen  
n ich t  s e l t e n e n  B egl e i t e r  e in e s  im In n e r e n  d es  K eh lko pfes  la
t e n t e n  u l c e r ö s e n  P r o c e s s e s  bi ldet .



Es l e u c h t e t  von s e lb s t  ein,  d a s s  e ine  so l c h e  P e r i l a r y n g i t i s  
und P e r i t r a c h e i t i s ,  e inm al  a u s g e b i l d e t ,  i h r e r s e i t s  w i e d e r  zu r  
S t e i g e r u n g  d e r  s t e n o t i s c h e n  B e s c h w e r d e n ,  und  zu w i r k l i c h e r  
S te nose ,  d u r c h  C o m p r e s s i o n  d e s  L u f t w e g e s  von a u s s e n ,  um 
so m e h r  b e i t r age n  m u s s ,  j e  m a s s e n h a f t e r  d a s  E x s u d a t  in dem 
a ll se i t ig b e e n g t e n  R au m e  a b g e s e t z t  wi rd .  — D a r a u s  e r g i b t  s ich 
ab e r  w e i t e r  ein z w e i t e s  Motiv d e r  d r i n g e n d e n  Ind ic a t ion  d e r  
T r a c h e o to m ie  in so lc h en  F ä l le n ;  d e n n  da  d as  s e c u n d ä r e  Uebel ,  
die P e r i c h o n d r i t i s ,  o h n e  s e in e  p r i m ä r e  G r u n d k r a n k h e i t  n i ch t  
hei len k a n n ,  a n d e r s e i t s  a b e r  d i e  le tz t e r e  v e r s c h l i m m e r t  und 
v e r m e h r t ,  so i s t  übe ra l l ,  wo b e r e i t s  P e r i l a r y n g i t i s  a u fg e t r e t e n  
,SL die g r ö s s t e  Eile nö th ig ,  w enn  d as  nun  von zwei Se i te n  
d r o h e n d e  D a m o k l e s s c h w e r t  noch  b e s c h w o r e n  w e r d e n  soll .  — 
Die Gefahr ,  d ie  dem K r a n k e n  a u s  e i n e r  von  be iden  Se i ten  h e r  
fo r t s c h r e i t e n d e n  Min i rung  d es  P e r i c h o n d r i u m s  bev o r s t e h t ,  b e 
s te h t  in n i ch ts  G e r i n g e r e m ,  a l s  in N e k r o s i r u n g  d e s  Kehl kop fe s ,  
des  S c h i l d - o d e r  R in g k n o r p e l s ,  o d e r  b e id e r ,  e ine m Uebel ,  d a s  — 
ohne  e r s t  w e i t  zu g e d e i h e n ,  sc h o n  töd t l i ch  w i r d ,  und auc h  
hei d e r  p r o m p t e s t e n  Hilfe h ö c h s t e n s  e in e  p r e c ä r e  Lebensf r i -  
s t u n g  g e s t a t t e t .  S e lb s t  für  den  mö gl ich  d e n k b a r e n  Fall von 
Ab s t o ss u n g  und A u s z i e h u n g  d e s  n e k r o t i s c h e n  Knorpe ls ,  u n t e r  
dem S c h u t z e  e in e s  k ü n s t l i c h e n  A t h m u n g s w e g e s ,  b l iebe n u r  d ie  
Tros t l os igk e i t  e in e r  e w ig en  U n t e r h a l t u n g  d e s  le tz te re n .  Die 
W i c h t i g k e i t  e in e r  f r üh ze i t i gen  E r k e n n l n i s s  d e r  P e r i l a r y n g i t i s  
s p r i n g t  au s  d i e s e r  B e t r a c h t u n g  von s e lb s t  in d ie  Augen ,  zumal ,  
wie d i e s e s  Beisp ie l  ze ig t ,  r e c h t z e i t i g e  Hilfe so  g l ä n z e n d e  F r ü c h t e  
Wagen kann .  Es d ü r f t e  d e s h a l b  n ic h t  o h n e  I n t e r e s s e  se in,  
noch  zwei  a n d e r e  Fä lle d e r  K r a n k h e i t  a n z u h ä n g e n ,  d i e  u ns  
u n m i t t e l b a r  na ch  j e n e m  v o r g e k o m m e n  sind .

II. Beobachtung. P erila ryng itis  chronica, chronischer K ata rrh  und  E m 
physem. A llm älige E ntw ickelung von Laryngostenose, — plötzliche E r-  
stickungsnoth, — Tracheotom ie. H eilung.

Swob oda  Marie,  2 5 J a h r e  alt ,  blond,  von t u b e r c u l ö s e m  H a b i t u s ,  
ha t  vor 5 J a h r e n  im h i e s ig e n  K r a n k e n h a u s e  d ie  B la t t e rn  und 
den T y p h u s  oh  ne N a c h w e h e n  ü b e r s t a n d e n .  Von da  ab  soll  s ie  
im m e r  g e s u n d  und r e g e l m ä s s i g  m e n s t r u i r t  g e w e s e n  se in ,  bis 
Zum F e b ru a r  1855, wo  sie s ich ,  vom Tanze  e r h i t z t ,  p lötz l ich  
e r kä I te t  und  e in en  hef t ig en  K a ta r rh  e r l i t t en  hat.  Die S t i m m e  
Wurde von nun  an d a u e r n d  h e i s e r ,  und d ie  K r a n k e  b e m e r k t e  
anri Kehlkopfe  e ine  e r b s e n g r o s s e  w e i c h e  G e s c h w u l s t ,  d ie  all- 
loähiig z u n a h m ,  und  d ie  S p r a c h e  i m m e r  m e h r  b e e i n t r ä c h t i g t e .

zur Würdigung der Bronch'otomie. 13
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Nach ö m o n a t l i c h e r  A u s d a u e r  d i e s e r  K e h l k o p f k r a n k h e i t  su c h te  
s ie  im a l l g e m e in e n  K r a n k e n h a u s e  Hilfe, wo man a u f  d e r  II. 
I n t e r n i s l e n - A b t h e i l u n g  T u b e r c u l o s e  d e r  Lungen  und  d e s  La- 
rynx  d i a g n o s t i c i r t e ,  die L a r y n g e a l g e s c h w u l s t ,  d ie  m i t t l e r w e i l e  
d ie  G r ö s s e  e in es  Apfe ls  e r r e i c h t  ha t te ,  mit  K a ta p la s m e n ,  den  
K a ta r r h  mit  m u c i l a g in ö s e n  und n a r k o t i s c h e n  Mitteln b e h a n 
de l te .  Nach  s p o n t a n e m  A ufb ru c h e  d e s  A b s c e s s e s  l i e s s  im 
S o m m e r  d e r  K a t a r r h  n a c h ,  und  die K ra n k e  befand s ich  r e l a 
tiv wohl ,  bis a u f  d i e  H e is e r k e i t ,  w e lc h e  h a r t n ä c k i g  for lbes t and .  
Im H e r b s t e  t r a t  nach  e i n e r  Re is e  bei k a l t e r  Nacht  d e r  K a ta r rh  
w i e d e r  mi t  n e u e r  H e f t ig k e i t  auf,  d ie  K e h l k o p f g e s c h w u l s t  e i t e r t e  
r e ic h l ic h ,  und v e r u r s a c h t e  d e r  K ra n k e n  viel S c h m e r z e n .  Gle ich 
ze i t ig  w u r d e  die R e s p i r a t i o n  u n t e r  r a p i d e r  A b m a g e r u n g  und 
Kräf tever fa l l  i m m e r  m ü h s a m e r .  Im N o v e m b e r  s t e i g e r t e  s ich 
die A themn oth  zu fö rm l i c h e n  a s t h m a t i s c h e n  Anfä l len,  w e l c h e  
s ich  b e s o n d e r s  Nach ts ,  s p ä t e r  a u c h  bei Ta ge  w i e d e r h o l t e n ,  
und tä g l ic h  d r o h e n d e r  w u r d e n .  In d i e s e m  Z u s t a n d e  begab  
s ich  die  K r a n k e  ins  a l l g e m e i n e  K r a n k e n h a u s ,  wo s ie  v o r e r s t  
a u f  d e r  II. I n te r n i s t e n - A b t h e i l u n g  a u fg e n o m in e n ,  am n ä c h s t e n  
Tage  ab e r ,  w e g e n  i m m i n e n t e r  E r s t i c k u n g s g e f a h r ,  au f  d ie  c h i r 
u r g i s c h e  Klinik t r a n s f e r i r t  w u rd e .  Da h i e r  d ie  D y s p n o e  for t -  
b e s t a n d ,  e ine  h o c h g r a d i g e  L a r y n g o s t e n o s e  a u g e n s c h e i n l i c h  w ar ,  
so w u r d e  mi t  Z u s t i m m u n g  und  u n t e r  Be ise in  d e s  Hrn.  Prof .  
H a l l a  sofor t  d ie  T r a c h e o t o m i e  b e s c h l o s s e n .

Status 'praesens 22. November 1855. Die K r a n k e  i st  im h o 
hen  G r a d e  a b g e m a g e r t  und a n ä m i s c h ,  g r e i s e n a r t i g  ve r fa l len .  
Auf  d em  O p e r a t i o n s s t u h l e  s i tz e n d ,  von be id en  S e i t e n  ge s t ü tz t ,  
h ä l t  s ie  den  Kopf  s ta r k  z u r ü c k g e b e u g t ,  d ie  H a l s m u s k e l n  s t ra f f  
ge spann t ,  s ta r k  v o r s p r i n g e n d ,  so d a s s  d ie  L u f t r ö h r e  in e in e r  
t iefen Rinne  v e r b o r g e n ,  k a u m  ge fü h l t  w e r d e n  kann .  Der  K e h l 
k o p f  s t a r r  fixirt,  s ic h  n ich t  b e w e g e n d ,  vor ihm d e r  a u f g e b r o 
c h e n e  Abscess ,  in Ges ta l t  e i n e r  sch laf fen ,  l ividen,  o b e r h a lb  d e s  
L ig a m e n tu m  c r i c o t h y r e o i d e u m  d u r c h  ein u n r e g e l m ä s s i g  r u n d l i 
ch e s  G e s c h w ü r  offenen,  und k laf fenden H a u t t a s c h e ,  d e r e n  s e i t 
l i che  A u s b u c h t u n g e n  b e i d e r s e i t s  bis an die h i n t e r e n  R ä n d e r  
d e s  S c h i l d k n o r p e l s  r e ic he n .  Der G run d d e s  G e s c h w ü r e s  l ivid,  
d u n k e l g r a u  violet t ,  l e ich t  b lu tend.  Das G e s ic h t  ä n g s t i g ,  cya- 
n o t i s c h ,  von ka l tem S c h w e i s s  b e d e c k t ,  d ie  Auge n  g lo tzend ,  d ie  
Co n ju nc t iv a  v io le t t  suf fundi r t ,  d a s  A th m e n  s c h n u r r e n d ,  s a u 
se n d ,  sc ha r f ,  l a n g  g e d e h n t ,  ä u s s e r s t  a n g e s t r e n g t .  — Puls  
k le in,  f a d e n f ö r m ig ,  u n r e g e l m ä s s i g ,  i n t e r in i t t i re n d .  — H o c h g r a 
d ig e s  L u n g e n e m p h y s e m .  S c h i l d d r ü s e  s e h r  t i e f  l i egend ,  h a r t



am B r u s tb e in ,  ih r  r e c h t e s  H orn  u n t e r  d e r  S e h n e  d e s  S t e r n o -  
mas to id eus  a l s  ein h a r t e r  Tu m o r  t a s t b a r ,  das  l inke  Horn d u r c h  
den l inken  S t e r n o m a s t o i d e u s  g a n z  v e r d e c k t — k aum  zu u n t e r 
sche iden .

Operation. W eg en  d e r  l i efen Lage  d e r  S c h i l d d r ü s e  k o n n t e  
die Eröf fnung d e r  L u f t r ö h r e  s e l b s t v e r s t ä n d l i c h  n u r  ob e rh a lb  
des  I s t h m u s  d e r  e r s t e r e n  Platz gr e i fen .  Ein 11 |a Zol l  l a n g e r  
H a u ts c h n i t t ,  d i c h t  u n t e r h a l b  d es  Ri n g k n o rp e ls ,  in d e r  M ed ia n 
l inie z w i s c h e n  den  Muscul i s  s l e r n o t h y r e o i d e i s  l egte d ie  ober-  
s ten Ringe  d e r  T r a c h e a  blos ,  w a s ,  — da  s ic h  kein Median lap-  
Pe n d e r  S c h i l d d r ü s e  vor fand  und  d ie  d em  M e s s e r  b e g e g n e n d e n  
Medianvenen  d es  Hal se s  s o rg fä l t ig  v e r m i e d e n  w u r d e n ,  — o h n e  
e r he bl ic he  S c h w i e r i g k e i t  ge la ng .  H ie ra u f  w u r d e  d ie  T r a c h e a  
Mit einein s c h a r f e n  H ä k c h e n  fixirt,  und  d a s  T h o m s o n ' s c h e  I n 
s t r u m e n t  r a s c h  e i n g e s t o s s e n .  Hef t iges  H e r v o r z i s c h e n  s c h ä u -  
ni iger F lü s s ig k e i t  z w i s c h e n  de n  au s  e i n a n d e r  g e s c h r a u b t e n  
Blä t te rn  b e w ie s  d as  r i c h t i g e  E in d r in g e n  d e s  I n s t r u m e n t e s ,  so 
da ss  die  C anüle  o h n e  w e i t e r e s  e i n g e le g t  w e r d e n  kon n te .  Ich 
na hm  di e s m a l  sog le ich  d ie  d i c k s t e  s i l b e r n e  Rö hr e ,  d e r e n  L u 
men j e n e m  d e r  S t i m m r i t z e  vo l lk o m m en  g le ich kam,  und  die 
de sh a lb  a u c h  e in en  so f re ien  Lu f tw eg offen hiel t ,  d a s s  die 
Z y a n o s e  und A ngs t  a u g e n b l i c k l i c h  v e r s c h w a n d  und d ie  E r 
s t i c k u n g s n o t h  u n m i t t e l b a r  in e ine  sa n f te  b e h a g l i c h e  R e s p i r a 
t ion üb e rg in g ,  w e i c h e  d i e s m a l  fas t  o h n e  U n t e r b r e c h u n g  an- 
liielt, ind em  H u s te n r e i z ,  im vo r ig en  Falle so  r e b e l l i s c h ,  nu r  
se l ten  und r a sc h  v o r ü b e r g e h e n d  e i n t r a t ,  und d a n n  j e d e s m a l  
d u rc h  e ine  r e i c h l i c h e  E x p e c t o r a t i o n  b l u t i g s c h a u m i g e n  S c h l e i 
m es  g r o s s e  E r l e i c h t e r u n g  b r a c h t e .  Die K ran ke  g ing ,  wie  Kou- 
de lka ,  an d e r  Hand d e r  W ä r t e r i n  vom O p e r a t i o n s s t u h l e  auf  
' h r  K r a n k e n z i m m e r ,  und b r a c h t e  den  g a n z e n  Tag,  im Bet te  
Hegend,  r u h i g  zu. Ab end s  a s s  s ie  mit  g r o s s e m  App et i t  und  
Behagen  zwei  Te l le r  Su p p e ,  da  s ie  b e r e i t s  s e i t  v ie r  T agen  
w egen a n h a l t e n d e r  A th e m n o th  n i c h t s  zu s c h l u c k e n  v e r m o c h t  
hat te .  H ie d u rch  g e la b t ,  s c h l i e f  s ie  bald ein,  und g e n o s s  d ie  
g an z e  Nacht  h i n d u r c h  e in es  r u h i g e n  t ie fen  S c h la f e s ,  na ch  14 
ffUalvoll d u r c h w a c h t e n  Nächten .  Alle d i e s e  Mi t th e i lu nge n  
m ac ht e  d ie  K r a n k e  d e r  W ä r t e r i n ,  u n t e r  f o r t w ä h r e n d e m  A u s 
dr uc k  i h r e r  F r e u d e  d u r c h  d ie  l e b h a f t e s t e n  P a n t o m i m e n ,  bevor  
Sle no ch  im S t a n d e  war ,  s ich  d u r c h  Lispe ln  v e r s t ä n d l i c h  zu 
m a c h e n . — Am 23. November k a m e n  m e h r e r e  H u s t e n a n f ä l l e ,  wo-  

01 s ich  d ie  C anü le  so  vers topf te ,  d a s s  s ie  h e r a u s g e n o m m e n  
Und g e r e i n i g t  w e r d e n  m u s s te .  Die W u n d e  klaffte so gu t ,  d a s s

zur Würdigung der Bronehotomie. 15
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d a s  W i e d e r e i n b r i n g e n  d e r  R ö h r e  k e in e  S c h w i e r i g k e i t e n  m a c h t e .  
In d en  n ä c h s t e n  d re i  Tagen  m u s s t e  d e r  C a n ü l e n w e c h s e l  zwei  
bis d r e im al  v o r g e n o m m e n  w e r d e n ,  da s e h r  zähe ,  b r a u n e ,  p n e u 
m o n i s c h e  S pu ta ,  d ie  u n t e r  d e m  h e i s s e n  L u f t s t r o m e  bald h o r n 
ar t i g  v e r t r o c k n e t e n ,  d a s  Lum en  d e r  R ö h r e  häufig ve r l eg te n .  
G e s c h a h  le t z t e r e s  p lö t z l ich ,  so t r a t e n  au f  d e r  S te l le  n e u e  E r 
s t i c k u n g s a n f ä l l e  mi t  C y a n o s e  e in,  d ie  j e d o c h  n a c h  H e r a u s 
n a h m e  d e r  G anüle  sog le ich  w i e d e r  s c h w a n d e n .

2 0 .  November. Die K r a n k e  bef inde t  s ic h  in j e d e r  B ez ie h u n g  
vor t re f f l i ch ,  R e s p i r a t i o n ,  Schl af  und  V e r d a u u n g  g a n z  gut .  Das 
Ge s ic h t  he i te r ,  f r e u d e s t r a h l e n d ,  von Tag  zu Tag  s i ch  v e r j ü n 
gend ,  so d a s s  man e r s t  j e tz t  au f  ih r e  j u g e n d  (25 J.) a u f m e r k 
sam w u r d e ,  w ä h r e n d  s ie  f r ü h e r  wie  e in e  m a r a s t i s c h e  Fünf z i 
ger in  a u s s a h .  S ie  g e h t  frei  im Z i m m e r  h e r u m  und fühl t  s ich  
d u r c h  die C anül e  w e d e r  so,  n o c h  im Schla fe ,  gen i r t .  — Bei so 
au f f a l l end er  und e k l a t a n t e r  B e s s e r u n g  w ar  es mir  auf fal lend,  
d a s s  d e r  K e hl ko pf  noch  i m m e r  ganz  u n w e g s a m  bl ieb,  d e n n  d e r  
Athem g in g  n u r  a u s s c h l i e s s l i c h  d u r c h  d ie  Canüle .  Ich u n t e r 
s u c h t e  d e s h a l b  d en  Keh ld ecke l  — wozu vor  d e r  O p e r a t i o n  
k e in e  Ze i t  w a r  — und fand  d as  L i g a m e n t u m  a r y e p i g l o t t i c u m  
w ul s t ig  g e s c h w e l l t ,  d ie  S c h l e i m h a u t  d e s  K ehl d e c k e ls  an be id en  
F l ä c h e n ,  i n s b e s o n d e r e  an s e i n e r  Bas is ,  r a u h  g r a n u l i r t ,  und n a h m  
d e s h a l b  B e tu p f u n g e n  d i e s e r  S t e l le n  mi t  Argent .  nitric.  vor ,  w o 
d u r c h  ein le ic h te r ,  bald v o r ü b e r g e h e n d e r  H us te nanf a l l  e r z e u g t  
w u r d e .  U n m i t t e lb a r  d a r a u f  b e m e r k t e  man ein s c h w a c h e s  D u r c h 
s t r ö m e n  von Luft d u r c h  d ie  Nase.  — Am fo lg en d en  Tage ,  27. Nov., 
beim V erb a n d w e ch s e l ,  ü b e r r a s c h t e  u ns  s c h o n  d ie  K ra nk e  mit  
den  e r s t e n ,  z w a r  t ie f  h e i s e r e n ,  a b e r  do ch  v e r n e h m b a r e n  W o r t e n  : 
„ Ich  kann  s c h o n  d u r c h  den  Mund a t h m e n  und  ka nn  a u c h  s c h o n  
r e d e n . “ Am 28. füg t e  s ie  d ie  f r e u d ig e  B e m e r k u n g  h inzu  : „ J e tz t  
r e d e  ich sch on  laut ,  so ha be  ich sei t  e ine m J a h r e  n i ch t  g e 
s p r o c h e n . “ -— Es w a r  d ie s  in d e r  T ha t  mit  l au te r ,  d e u t l i c h e r ,  
f rei l ich s e h r  h o h l e r  und h e i s e r e r  S t i m m e  g e s p r o c h e n .  Von 
nun  an u n te r h ie l t  s i ch  d ie  K ra n k e  f röh l ich  vor  ih r en  N ach b a 
r inen  mit  d ie s e n  S p r a c h e x p e r i i n e n t e n ,  i ndem  s ie  d ie  W u n d e  
o d e r  d ie  Mü nd ung  d e r  Canüle  mit  dem  Fi n g e r  v e rs to pf te .  S p ä 
t e r  j e d o c h  w a r  l e tz te r e s  bezügl ich  d e r  W u n d e  n ich t  m e h r  nö- 
thig,  w e n n  nä ml ich  d i e  C anü le  e n t f e r n t  wa r ,  so a t h m e t e  d i e  
K r a n k e  g a n z  frei  und le ic h t  d u r c h  de n  offenen W u n d c a n a l ,  so  
wie  s ie  s ic h  a b e r  zum S p r e c h e n  a n s c h i c k t e ,  so  s c h l o s s  s i ch  
d e r  le tz te r e  a u g e n b l i c k l i c h ,  d u r c h  s p o n t a n e s  Z u s a m m e n r ü c k e n  
d e r  W u n d r ä n d e r ,  in Folge s p a s t i s c h e r  C o n t r a c t i o n  d e r  Mm.



^ e rnohyo id e i ,  w o d u r c h  d i e  r u n d e  W u n d e  zu e in e r  lä ng l ic h  
ngen S p a l t e  u m g e w a n d e l t  w u r d e .  So  unzwei fe lhaf t  n un  die W e g .  

Sämkeit  d e s  Keh lko pfs  e r s c h i e n ,  so w a r  s ie  do ch  noch  i m m e r  
e r u n v o l l k o m m e n ,  d e n n  w enn  d ie  C anü le  l ä n g e r  a l s  ' / 2 S t u n d e  

Wegg e la s se n  w u r d e ,  so  w a r d  d ie  R e s p i r a t i o n  i m m e r  s c h w ä c h e r  
an u n z u r e i c h e n d e r ,  bis z u r  Dy spnoe ,  w e l c h e  uns  nö th ig te ,  

le Canüle  w i e d e r  e in zu legen .  Um mich  von d e r  B e sc h a f f e n 
s t  des  Ke h lk op fe s  n ä h e r  zu u n t e r r i c h t e n ,  v e r s u c h t e  ich nun ,  
on se lben  m i t t e l s t  e in es  e l a s t i s c h e n  K a t h e t e r s  zu s o n d i r e n .  

f i e s e r  d r a n g  o h n e  S c h w i e r i g k e i t ,  n u r  f rei l i ch  u n t e r  s e h r  pein- 
^ c h e m  Gefühle  für  d ie  K ran ke ,  bis  z u r  S t im m r i t z e ;  h i e r  s t i e s s  

r  j e d o c h  a u f  b e d e u t e n d e n  W i d e r s t a n d ,  den  ich n i ch t  zu for- 
? r en  Wagte,  zuma l  d ie  K r a n k e  he f t ig  zu r e a g i r e n  anfing. Ich 

e s d i I o s s  d e m n a c h  d ie  von T r o u s s e a u  g e r ü h m t e  In h a la t i o n  
yon A rgentu m n i t r ic u m  a n z u w e n d e n ,  um d ie  im K e h l k o p f e  sup- 
P ° n i i t e n  G r a n u la t i o n e n  zu bese i t i ge n .  E ine  g e w ö h n l i c h e  Fed er -  
P ° s e  w u r d e  mi t  e i n e r  Mis ch un g  von e inem Thei le  A r g e n t u m  
uit r icutn und  zwei The i le n  Sa c c h a r .  alb. ,  be id e s  au f s  Fe in s t e  
öOpulvert ,  zu r  Hä l f t e  a n g e f ü l l t  und  d a n n  so in d en  Mund ge- 
egL d a s s  d as  e ine  E n d e  g e r a d e  ü b e r  d ie  Mi tte  d e r  Zu n g en -  

wurze l  in d ie  F a u c e s  h i n e i n r a g t e ,  w ä h r e n d  d a s  a n d e r e  von 
den  Lippen  fe s t  g e h a l t e n  w u r d e ;  e ine  k r ä f t i g e  In sp i r a t i o n  in 
dem Momente ,  w ä h r e n d  d e s s e n  d ie  Nase  und d ie  W u n d e  zu- 
geha l ten  w u r d e n ,  s c h l ü r f t e  den  g a n z e n  Inha l t  d e r  F e d e r r ö h r e  
‘o den Kehlkopf ,  ein h e f t i g e r  d r ö h n e n d e r  H us te n  und  re ich l i -  
® os H e r v o r s t ü r z e n  von N a s e n s c h l e i m  v e r r i e th  d ie  E r r e i c h u n g  

e > b e a b s i c h t i g t e n  E in w ir k u n g .  Gleich d a r a u f  w u r d e  d ie  K ra n k e  
c ya n o t i sc h  und  d e r  Ath em s t o c k t e ,  so  d a s s  d ie  Can ü le  e i l i gs t  
e inge legt  w e r d e n  m u s s t e ,  w o d u r c h  d e r  b e ä n g s t i g e n d e  Zufa ll  
Sogleich b e se i t i g t  w u r d e ,  o h n e  w e i t e r e  N a c h w e h e n  zu h in te r -  
a sse n .  S c h o n  am fo lg end en  Ta ge  (11. Dec.) w a r d  d i e  S t i m m e  

a o g r e i c h e r  und d ie  R esp i r a t io n  f re i e r .  B e id es  b e s s e r t e  s ich 
noch  m e h r  bei de n  f o lg e n d e n  I n h a la t i o n e n ,  d i e  von nun  an 
Joden d r i t t e n  Tag  u n t e r  d e n s e l b e n  V o r s i c h t s m a s s r e g e l n ,  und  
a l inäl ig g e r i n g e r e n  Zu fä l le n  w i e d e r h o l t  w u r d e n .  Mit d e r  vier-  

Inha la t ion ,  (17. D ec em b er )  w a r  b e re i t s  d e r  Athem d u r c h  
und und Nase so frei,  d a s s  ich  d ie  Canü le  g ä n z l ic h  e n t f e r n t e  

und d ie  m i t t l e r w e i l e  v e r k l e i n e r t e  W u n d e  s ic h  s e lb s t  über -  
less; S ie  s c h l o s s  s ich  so fo r t ,  so d a s s  s ie  am 20. D e c e m b e r  
e r e its  v o l l s t ä n d ig  v e r n a r b t  w a r .  Es w u r d e n  n u n m e h r  nu r  

Kra^ ZW6' ^n *l a *a t ’on en  von Lap is  i n fe rn a l i s  g em ach t ,  wei l  die 
r a n ke, m it i h r e m  Z u s t a n d e  z u f r i e d e n ,  und  v o l l k o m m e n  frei
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a t h m e n d ,  n ic h t  l ä n g e r  im Hospi ta l  v e r w e i l e n  wol l te .  Se i t  i h r e r  
E n t l a s s u n g  am 28. D e c e m b e r ,  v ie r  W o c h e n  nach  d e r  O p e ra t i o n ,  
h a t te  s ie  ein b l ü h e n d e s  A u s s e h e n  e r l a n g t ,  die p h y s i k a l i s c h e  
U n t e r s u c h u n g  d es  T h o r a x  wie s  a u s s e r  e in e r  e tw a s  a u s g e d e h n 
t e r e n  S o n o r i t ä t  d e r  R ü c k e n w ö l b u n g  n i c h ts  A b n o r m e s  nach .  
Die  O p e r i r t e  w a r  ü b e r h a u p t  ganz  g e s u n d ,  n u r  d ie  t i efe B a s s 
s t i m m e  m a h n t e ,  neben  d e r  Narbe  am Halse  an d ie  ü b e r s t a n -  
d e n e  K e h lk o p f - K r a n k h e i t .  S ie  ze ig te s i ch  s p ä t e r  im Ver laufe  
d e s  W i n t e r s  auf  d e m  Kl in ikum,  so d a s s  w i r  d ie  a n d a u e r n d e  
B e s s e r u n g  d e r  R e s p i r a t i o n  und d e r  S t i m m e  c o n s t a t i r e n  k o n n t e n ,  
zugle ich  a b e r  w a h r n e h m e n  m u s s t e n ,  d a s s  das  im Hospi ta l  e r 
la n g te  b l ü h e n d e  A u s s e h e n  u n t e r  den  m i s s l i c h e n  h ä u s l i c h e n  
V e r h ä l t n i s s e n  bald w i e d e r  zu s c h w i n d e n  begann .  S cho n  na ch  
zwei  M onat en ,  E n d e  F e b r u a r  1856, w a r  die A rm e  w ie d e r  m a g e r ,  
h o h l ä u g i g  und d ie  N arbe  d es  e h m a l i g e n  ä u s s e r e n  Kehikopf ab -  
s c e s s e s  begann  w i e d e r  a u f z u g e h e n  und  s ich  zu lu p u s a r t i g e n  
s e r p i g i n ö s e n  G e s c h w ü r e n  zu mi n i ren .  Dabei  s te l l t e  s ich a b e r 
m a ls  d e r  c h r o n i s c h e  Ka tar rh ,  j e d o c h  o h n e  D y s p n o e  ein,  w e l 
c h e  S y m p t o m e  d ie  K r a n k e  n e u e r d i n g s  ins  Hospi ta l  führ ten .  
Durch  g u t e  Kost ,  R u h e  in g l e i c h m ä s s i g e r  T e m p e r a t u r ,  e inige  
Gaben  E x t r a c t i  h yo sc ya m i  — w u r d e  d e r  K a ta r rh  b e s c h w i c h t i g t  
und d ie  N ut r i t io n  bald w i e d e r  g e h o b e n .  Die H e is e r k e i t  und  
d ie  s e r p i g i n ö s e n  G e s c h w ü r e  e r w i e s e n  s ic h  jedo ch  viel h a r t 
n ä c k i g e r  und w ic h e n  e r s t  e in e r  m e h r w ö c h e n t l i c h e n  B e h a n d 
lun g  mit  Jo d k a l i u m .  Er f re u l ic h  w a r  es  uns ,  im n ä c h s t e n  S o m m e r  
die  vö l l ige  F r e i h e i t  d e r  Re sp i r a t i o n  und  d ie  vol le I m m u n i t ä t  
d e s  ( f r ü h e r  mi t  G r a n u la t i o n e n  b e d e c k t e n  und ve rd ic k te n )  Keh l 
d e c k e l s  und d e r  ihm n ä c h s t l i e g e n d e n  S c h l e i m h a u t p a r t i e n  zu 
c o n s t a t i r e n .

Die v o r s t e h e n d e  B e o b a c h t u n g  b ie te t  uns  ein i n s t r u c t iv e s  
Beisp ie l  von a l l m ä l i g e r  E n t w i c k e l u n g  e i n e r  b e d e u t e n d e n  Laryn-  
g o s t e n o s e  au s  c h r o n i s c h e r  P e r i i a r y n g i t i s  im Gefo lge  e in es  
p lö tz l i ch  e n t s t a n d e n e n  a c u t e n  L a r y n g o t r a c h e a l k a t a r r h s , d e r  
e n t w e d e r  u r s p r ü n g l i c h  a u f  t u b e r c u l ö s e m  Boden  w u r z e l n d ,  in 
e in en  p e r m a n e n t e n  c h r o n i s c h e n  B r o n c h i a l k a t a r r h  ü b e r g i n g ,  
o d e r  v ie l le ich t  e r s t  s e c u n d ä r  d ie  T u b e r c u l o s e  e in le i te te .  Da 
d ie  E l te rn  und  G e s c h w i s t e r  d e r  K r a n k e n  g e s u n d  s ind ,  so e r 
s c h e i n t  l e t z t e r e s  s o g a r  w a h r s c h e i n l i c h e r .  Als d ie  K ranke  zum 
e r s t e n  Male mit  d e r  P e r i l a r y n g i t i s  ins  K r a n k e n h a u s  kam,  fand  
man s i ch  so w eni g  v e r a n l a s s t ,  d ie  Affect ion fü r  e ine  t u b e r c u -  
Iöse zu ha l ten ,  d a s s  man sie,  d u r c h  e ine  g l e ic h z e i t ig e  Angina  
b e s t i m m t ,  au f  d i e  s y p h i l i t i s c h e  A b th e i l u n g  legte ,  wo in d e s s



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  n ic h t  n a c h g e w i e s e n  w e r d e n  
^o nn te .  Wie  dem au ch  sei ,  so  viel i s t  g e w i s s ,  d a s s  d ie  

o l g e k r a n k h e i t , d ie  L a r y n g o s t e n o s i s , h i e r  e inen  so  h o h e n  
Irrad e r r e i c h t e ,  d a s s  s ie  o h n e  d ie  r e t t e n d e  In t e r v e n t i o n  d e r  
' -unst n o t h w e n d i g e r w e i s e  und schne l l  den q u a lv ol l s te n  E r 
s t i c k u n g s to d  h e r b e i g e f ü h r t  hä t te .  Die p r o m p t e  und  dabe i  d a u 
e rn d e  H e i l w i r k u n g  d e r  T r a c h e o to m ie  kann  n ic h t  l e ich t  a u g e n 
fä l l iger  h e r v o r t r e t e n ,  als in d ie se m  Falle. Die u n m i t t e l b a r e  
L e b e n s g e f a h r  s chn e l l  b e s c h w ö r e n d ,  ha t  uns  d ie  O p e ra t i o n  
zugle ich  d ie  Ze i t  und  die M ög l ic hke i t  e röf fne t ,  d ie  o r g a n i s c h e n  

tö ru n g e n  d e s  Kehlkopfes  zu b e s e i t ig e n  und  d e s s e n  F u n c t i o n e n  
w ie d e r  zu r  O r d n u n g  z u r ü c k z u f ü h r e n .  L e t z t e r e s  se tz t  f re i l i ch 
' ° i a u s ,  d a s s  d ie  o r g a n i s c h e n  S t ö r u n g e n  die G re n zen  d e r  Heil- 

a ' k e i t  noch  n ic h t  ü b e r s c h r i t t e n ,  und auch  ke in e  u n h e i l b a r e n  
se c u n d ä r e n  S t ö r u n g e n  im ü b r ig e n  R e s p i r a t i o n s a p p a r a t  ge s e tz t  
l a ben. In e inem so lc hen  Falle w i r d  man von d e r  T r a c h e o to m ie  
na tür l ich  ke in en  d a u e r n d e n  He i le r fo lg ,  s o n d e r n  n u r  m o m e n  
tane  E r l e i c h t e r u n g  und e ine  u n b e s t i m m t e  L e b e n s f r i s t u n g  e r w a r 
ten k ö n n e n ,  a b e r  au ch  d i e s e  noch  fü r  e ine  g r o s s e ,  a n d e r s  
n i m m er  zu e r k a u f e n d e ,  W o h l t h a t  a n e r k e n n e n  m ü s s e n .

Einen  s p r e c h e n d e n  Beleg  h ie r fü r  b ie te t  d e r  f o lgende  Fa l l :

Ul. Beobachtung. A cute L aryngitis nach plötzlicher E rkä ltung . E r-  
stiekungsnoth, am 3-T age Tracheotomie. — Freie R espiration durch 4 Tage. 
Nekrose des Schild- und R ingknorpels, lobuläre Pneum onie. Tod. Section.

J o s e f  Lutze r ,  K u p f e r s c h m ie d ,  30 J a h re  alt ,  ein s e h r  k r ä f t i 
ger und  g e s u n d e r  Mann,  w u r d e  am 5. Mai 1856 u n m i t t e l b a r  
nach  e in em  ka l te n  T r u n k e  bei e r h i t z t e m  K ö r p e r ,  von F r ö s t e l n  
und S c h a u d e r ,  Kopf- und  H a l s s c h m e r z e n  befa l len ,  w o r a u f  i n 
tens ive  Hitze,  Schl ing-  und  A t h e i n b e s c h w e r d e n  mi t  s c h m e r z 
haf tem H üs t e ln  folgten,  w o g e g e n  sog le ich  B lu t e n t z i e h u n g e n  
und G eg en re iz e ,  ganz  e r fo lg l os ,  a n g e w e n d e t  w u r d e n .  Die f o r t 
w ä h r e n d  s t e i g e n d e n  R e s p i r a t i o n s b e s c h w e r d e n  e r r e i c h t e n  in d e r  
Nacht  vor  d e m  d r i t t e n  Tage  e ine  s o lc h e  Höhe ,  d a s s  ma n den  
P a t ie n te n  in a l le r  Fr ü h e ,  d e r  E r s t i c k u n g  nahe ,  ins a l l gem eine  
K r a n k e n h a u s  e in l ie fe r te .  D e r  g a n z e  K ö r p e r  w a r  mi t  ka l tem  
S c h w e is s  bedeck t ,  d ie  H a u t d e c k e n  livid,  b l as s ,  d a s  G es i ch t  
sc hm utz ig  violet t ,  d ie  Nase spi tzig,  Augen g lo tz e n d  h e r v o r g e -  
t r ' eb en ,  C o n ju n c t iv a  blau suf fundi r t .  Die P h y s i o g n o m i e  im 
höchs ten  G r a d e  ä n g s t l ic h ,  d ie  R e s p i r a t i o n  m ü h s a m ,  s c h n a p 
pend,  es  e r fo lg te n  n u r  qua lvol l  h a s t i g e  C o n t r a c t i o n e n  a l l e r  Re- 
s P i r a t i o n sm u sk e In ,  oh n e  e i g e n t l i c h e s  Lu f t s ch ö p fen .  D e r  H e r z 
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s c h l a g  w a r  k au m  v e r n e h m b a r ,  d e r  P u ls  an den  k a l t e n  E x t r e 
m i t ä te n  k lein a b e r  n o c h  de u t l ic h  füh lbar.  — O h n e  au f  e ine  
w e i t e r e  U n t e r s u c h u n g  e in z u g e h e n ,  w u r d e n  s o f o r t  A n s t a l te n  zur  
T r a c h e o t o m i e  g e m a c h t .  E h e  j e d o c h  d ie  I n s t r u m e n t e  h e r b e i 
g e h o l t  w a r e n ,  s t e i g e r t e  s ich  d ie  A go ni e  so b e d e u t e n d ,  dass  
ich zu r  P r ä p a r a t i o n  d e r  L u f t r ö h r e  k e i n e  Ze i t  m e h r  land,  und  
d e s h a l b  n o t h g e d r u n g e n  d as  T r a c h e o t o m  d u r c h  d ie  Haut ,  d ic h t  
u n t e r  dem I s t h m u s  d e r  S c h i l d d r ü s e ,  e i n s t i e s s ,  w ä h r e n d  ich die 
L u f t r ö h r e  m i t t e l s t  e in es  sp i tz en  H a k e n s  fixirte.  U n m i t te lb a r e s  
H e r v o r z i s c h e n  von Luf t  und Blut  b e w i e s  die  r i c h t i g e  Eröffnung 
d e r  L u f t r ö h r e ,  und al s  d ie  B r a n c h e n  d e s  I n s t r u m e n t e s  d u r c h  
ein P a a r  S c h r a u b e n d r e h u n g e n  g e lü f t e t  w u r d e n ,  d r a n g  ein vol 
le r  L u f t s t r o m  z w i s c h e n  i h n e n  h e r v o r .  Allein mit  d i e s e m  e inen  
AtheinZuge  sch ien  d e r  e r s c h ö p f t e  K r a n k e  sein L eben  a u s g e 
ha ucht  zu h a b e n ;  — e ine  s c h a u d e r v o l l e  P a u s e  — ein Moment  
d e s  T o d e s ,  g l ü c k l i c h e r  W e is e  j e d o c h  n u r  von k u r z e r  Dauer ,  
de n n  n a c h  e in ig en  h a s t ig e n  p a s s iv e n  A t h m u n g s b e w e g u n g e n  
( d u r c h  C o m p r e s s i o n  d es  T h o r a x  n e ben  B e ib u n g e n  und  Be
s p r i t z e n  m i t  k a l t em  W a s s e r )  k e h r t e  d ie  T h ä t i g k e i t  d e r  m o m e n 
tan g e l ä h m t e n  B e s p i r a t i o n s m u s k e l n  z u r ü c k ,  und  nach  e in ig en  
a b g e b r o c h e n e n  t ie fen  A t h e m z ü g e n  kam endl i ch  d i e  n o r m a l e  
R esp i r a t i o n  in vollen Gang,  i ndem  die  Luft  frei  und  a u s g i e b i g  
z w is c h e n  den  L a n z e t t e n  h i n d u r c h z i s c h t e .  Die Canü le  e in z u le 
ge n ,  d a s  T r a c h e o t o m  zu e n t f e r n e n ,  w a r  d i e s m a l  e ine  h ö c h s t  
s c h w i e r i g e  Aufgabe,  d ie  mich d ie  U n z w e c k m ä s s i g k e i t  d e r  u n 
m i t t e l b a r e n  P a r a c e n t e s e  d e r  T r a c h e a  s e h r  b i t t e r  empf ind en  
l iess  (wovon sp ä te r ) .  S ob a ld  d e r  L u f t s t r o m  d u r c h  d ie  C anü le  
e i n g e l e i t e t  wa r ,  k l ä r t e  s ic h  a u f  d e r  S te l le  d ie  P h y s io g n o m ie ,  
k e h r t e n  d ie  W ä r m e ,  d e r  Puls ,  d e r  H e r z s c h l a g  z u r ü c k ,  s c h w a n d  
d ie  Liv id i tä l ,  d ie  C y a n o s e  d e r  Haut ,  i n s b e s o n d e r e  d e s  G e s i c h 
tes ,  d a s  s o f o r t  e inen  f r eu n d l i ch en ,  an i rn i r ten  A u s d r u c k  bekam.  
Es w a r  ein f e i e r l i c h e r  A n b l i c k ,  d i e s e s  r a s c h e  H e ra u fw a l l en  
d e s  Lehens ,  nach de m s c h a u e r l i c h e n  Bilde d e r  t i e f s t en  A s p h y 
xie ! Nach  e t w a  5 Minuten w a r  bei m ä s s i g e m  T u r g o r  d es  G e
s i c h t e s  b e r e i t s  v o l lk o m m e n e  R u h e  e i n g e t r e t e n ,  n u r  d u r c h  z e i t 
w e i l i g e n  H u s t e n r e i z  g e s t ö r t ,  d e r  s i ch  e r s t  e in e  S t u n d e  s p ä t e r ,  
nach  H e r a u s f o r d e r u n g  e i n e r  r e i c h l i c h e n  Q u a n t i t ä t  b lut ig  s c h ä u -  
m ig e n  S c h l e i m s e c r e t e s ,  a l lm ä l i g  b e r u h i g t e .  Je tz t  e r s t  k o n n t e  
d e r  K ra n k e  n ä h e r  e x a m i n i r t  w e r d e n .  Man ü b e r z e u g t e  s ich  d a 
bei d u r c h  I n s p e c t i o n  und Pa lpa t ion  d e r  Mund- und  R a c h e n 
h ö h l e  von d e r  A b w e s e n h e i t  d e s  an fa ng s  s u p p o n i r t e n  Glot t i s
ö d e m s ,  die A u s c u l t a t i o n  und P e r c u s s i o n  w ie s  d a g e g e n  im Um
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lar>ge d e s  r e c h t e n  S c h u l t e r b l a t t e s  g e d ä m p f t e n  Scha l l  mi t  b r o n 
chialem Äthmen,  l i nk s  s t a r k e s  R a s s e ln  nach .  P u ls  120, Respi-  
r at ion 24 in d e r  Minute.  Der  K ra n k e  t h e i l t e  u n s  sch r i f t l i ch  
se ine  F r e u d e  mi t  ü b e r  d ie  g r o s s e  E r l e i c h t e r u n g ,  d ie  ihm g e 
worden ,  n u r  k la g te  e r  übe r  S c h l i n g b e s c h w e r d e ,  d ie  ih m viel 
So rg e  m acht e ,  so d a s s  e r  s ich  a n s t r e n g t e ,  u n s e r e  A u f m e r k s a m 
kei t  ganz  b e s o n d e r s  auf  d i e s e s  S y m p t o m  zu le n k en .  Auch in 
den n ä c h s t e n  T ag en  w a r  dies  d ie  e in z ig e  c o n s t a n t e  Klage d es  
K ranke n ,  so n s t  w a r  se in  Befinden bei m ä s s i g e m  Fi e b e r  r e c h t  
gut.  De r  Pul s  s a n k  a l lm äl ig  bis  au f  100, d ie  R e s p i r a t i o n  auf  
20. Der W e c h s e l  d e r  C anüle  h a t t e  ke in en  A n s ta n d ,  l e tz te r e  
ze igte s ich  j e d e s m a l  am Morgen mi t  b r a u n g e l b e m  v e r t r o c k n e 
tem Sc hle im e ver s to p f t .  Am 5. Ta g e  n a c h  d e r  O p e r a t i o n  (am 
12. Mai) s t e l l t e  s ich j e d o c h  d ie s e  V e r s t o p f u n g  ö f t e r s  e in,  mit  
sog le ich  a u f l r e t e n d e m  he f t i gen  H u s t e n re i z ,  d e r  s i ch  n ic h t  so b a l d  
b e sc h w i c h t i g e n  woll te.  Z u n a h m e  d e r  P n e u m o n i e ;  n e u e  Dys- 
pnöe,  d u r c h  W ech se l  d e r  C a n ü le  n ic h t  ganz  beh o b en .  Die Luf t  
z i s ch te  nä m l i c h  s c h n u r r e n d  und s a u s e n d  d u r c h  d ie  f r i s ch  ein 
ge le g t e  und g a n z  r e in e  Rö hr e ,  w ie  w e n n  s ie  ü b e r  e ine  r a u h e  
Klappe  w e g s t r i c h e .  A b e n d s  v e r l e g te  s ich  p lö tz l ich  d i e  C anüle  
d e r  Art,  d a s s  d e r  Athem ganz  s t o c k t e ,  d e n n  d u r c h  den  Keh l 
kopf  k o n n te  a u c h  n i ch t  d e r  g e r i n g s t e  Thei l  Luft  en tw e ic h e n .  
Man z ieh t  s ie  h e r a u s  und f inde t d ie  V er s to p f u n g  d u r c h  ein 
b a n d a r t i g e s ,  w e i s s e s ,  z ä h e s ,  c r o u p ö s e s  E x s u d a t  bed ingt ,  wovon 
sich n a c h h e r  no c h  m e h r e r e  ä h n l i c h e  S t ü c k e  d u r c h  d ie  W u n d e  
a u s s t o s s e n .  — Der Ur in w a r  s p ä r l i c h ,  h o c h r o t h ,  f lammig,  o h n e  
Albumen.  Puls  120, R e s p i r a t i o n e n  36 (Dec. a l lh .  c. nitr.). Am 
n ä c h s t e n  Ta ge  s te t ig e  V e r s c h l i m m e r u n g  a l le r  Zufä l le ,  d e s  H u 
s te n r e i z e s ,  d e r  D y s p n ö e  und d e r  U n t e r b r e c h u n g  d e s  Athm ens ,  
w e l c h e s  ein b e s t ä n d i g e s  W e c h s e l n  d e r  C anül e  e r h e i s c h t e .  Die 
Au sc u l t a t i o n  we is t  a u c h  l inks b r o n c h ia l e s  Athmen und tymp a-  
n i t i s c h e  R e s o n a n z  n a c h ,  Puls  130, R e s p i r a t i o n  40. Qualvol le  
Unruhe  (Inf. Digital ,  c. ace t .  plumb.) .  In d e r  d a r a u f  fo lge nden  
Nacht ha t auc h  d e r  C a n ü l e n w e c h s e l  ke in e  E r l e i c h t e r u n g  m e h r  
geschaf f t ,  d ie  D y sp n ö e  n ahm  hef t i g  zu, u n t e r  r a s c h e m  K r ä f t e 
ver fal l .  Tod am Mor gen  d es  7. Tages .

Section am 14. Mai 1856. Beide  Lunge n  an z a h l r e i c h e n  S t e l 
len lobulär  h e p a t i s i r t .  — Der KehIk opf  w u r d e  s a m m t  d e r  Luft- 
r ohre ,  Z unge ,  O e s o p h a g u s ,  S c h i l d d r ü s e  und  v o r d e r e n  H a u t  d es  
Halses  h e r a u s g e n o m m e n ,  um d ie  U n t e r s u c h u n g  g en au  vo rn eh -  
,T>en zu kö n n e n .  De r  Keh ldec ke l  n o r m a l ,  s e in e  S c h l e i m h a u t  
Und U m g e b u n g  o h n e  O ed em ,  d e r  E i n g a n g  zum Kehlkopfe  d a 
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g e g e n  d u r c h  S c h w e l l u n g  s e i n e r  h i n t e r e n  W a n d  ga nz  v e r s c h l o s 
sen,  d e r  h i n t e r e  Umfang  d es  L a ryn x  d ic k  a n g e s c h w o l l e n ,  in 
Folge  e i n e r  r e i c h l i c h e n  E i t e r i n f i l t r a t i o n , d ie  den  R in g k n o r p e l  
r i n g s u m  m in i r t  , so d a s s  d i e s e r  pa r t ie l l  os s i f i c i r te  K nor pe l  
a l l e n th a lb e n  von d en  W e i c h t h e i l e n  ab g e lö s t  und  zum Thei l  ne- 
k r o t i s i r t  e r s c h e i n t .  Die den  L a ry n x  a u s k l e i d e n d e  S c h l e i m h a u t  
in te n s iv  b r a u n r o t h ,  von d e r  l in ken  W a n d  d es  S c h i l d k n o r p e l s  
a b g e l ö s t  und  d e r  Ar t  g e w u l s t e t ,  d a s s  d a d u r c h  d as  Lu m en  d es  
L a r y n x  un d  d ie  Rima g l o t t i d i s  g a n z  v e rs to p f t  w a r .  Die S c h l e i m 
h a u t  d e r  Lu f t rö h re  e b e n s o  bes cha f f en ,  s c h m u t z i g  d u n k e l r o t h ,  
s a m m t a r t i g  g e l o c k e r t ,  an z a h l r e i c h e n  S t e l len  von h i r se -  bis 
h a n f k o r n g r o s s e n  E i t e r k l ü m p c h e n  d u r c h s e t z t ,  s t e l l e n w e i s e  von 
den  K n o r p e l r i n g e n  abge lö s t ,  ein V e r h ä l t n i s s ,  d a s  s ich bis zu r  
zw ei ten  T h e i lu n g  d e r  B ronch ie n  h e r a b  ve r fo lgen  l iess.  Die Ve
nen  d e r  S c h i l d d r ü s e  d u r c h a u s  mi t z a h l r e i c h e n  F ib r i n -  und 
E i t e r p f r o p f e n  o b tu r i r t ,  e b e n s o  d e r  d ie  T r a c h e a  na ch  h i n t e n  
und  u nt en ,  g e g e n  die  Bi f u rc a t io n  h in,  u m g e b e n d e ,  s t a r k  e n t 
w ic k e l t e  Vene np le xu s  ; d a s  z w i s c h e n  d e m  V enen ge f le ch te  be 
f indl iche  B i n d e g e w e b e  the i l s  s e r ö s ,  th e i l s  j a u c h i g  i n f i l t r i r t ;  — 
die  O p e r a t i o n s w u n d e  r u n d l i c h  klaffend,  ge nau  in d e r  M ed ia n 
linie,  i h r e  R ä n d e r  g la t t ,  d ie  Knorpe l  n ic h t  n e k r o t i s c h ;  die  
W e i c h t h e i l e  in d e r  U m g e b u n g  des  W u n d c a n a l s  d u r c h  f e s te s  
E x s u d a t  v e r d i c h t e t ,  n i r g e n d s  inf i l t r ir t ,  von den  am le tz ten  
Tage  a u s g e s t o s s e n e n  so c h a r a k t e r i s t i s c h e n  c r o u p ö s e n  M e m b r a 
ne n  k e in e  S p u r  v o r h a n d e n .

Die K r a n k h e i t  i s t  d e m n a c h  u r s p r ü n g l i c h  a ls  a c u t e  Pe r i ch on -  
d r i t i s  l a ryngea l i s  ( P e r i l a r y n g i t i s  pos t ica)  a u f g e t r e t e n ,  und z w a r  
in h ö c h s t  s t ü r m i s c h e r  We ise ,  so  d a s s  es sc hne l l  z u r  L o s lö s u n g  
d e s  P e r i c h o n d r i u m s  und  d e r  S c h l e i m h a u t  von S c h i l d - u n d  Ri ng 
k n o r p e l  k a m ,  l e t z t e r e r  s o g a r  in so k u r z e r  Ze i t  n e k r o t i s c h  
w u rd e .  D ie s e r  r a s c h  d e l e t ä r e  A u s g a n g  i st  o f fenbar  n u r  d u r c h  
d as  j a u c h i g e  E x s u d a t  b e d in g t ,  d a s  e i n e r s e i t s  d u r c h  s e i n e  c o r r o -  
s ive s c h m e l z e n d e  E i g e n s c h a f t  d ie  o r g a n i s c h e n  G e w e b e  sc h n e l l  
z e r s t ö r t e ,  a n d e r s e i t s  e b e n s o  sc h n e l l  in d ie  Venen d e r  S c h i l d 
d r ü s e  und  T r a c h e a  d r a n g  und au f  d i e s e m  Wege  d ie  Phleb i t i s ,  
d ie  l o b u l ä r e  ( py äm is che )  P n e u m o n i e  h e r b e i f ü h r t e .  Die O p e 
r a t i on  v e r m o c h t e  n u r  den  re in  m e c h a n i s c h e n  S c h a d e n ,  d ie  V e r 
s t o p f u n g  d es  K ehl kop fe s  zu b e h e b e n  und  die  u n m i t te lb a r  
g e f ä h r l i c h e n  Folgen  d e r  le tz te r e n  a b z u w e n d e n ,  die  w e i t e r e n  
Folgen  d e r  e in mal  g e s e tz te n  j a u c h i g e n  E x s u d a t i o n ,  P hl eb i t i s  
und  P y ä m i e  w a r e n  n a t ü r l i c h  w e d e r  d u r c h  sie,  noch ü b e r h a u p t  
d u r c h  d ie  K u n s t  zu b e s c h w ö r e n .  D e s s e n  u n g e a c h t e t  l e uchte t



hier die  T r a c h e o t o m i e  in ih r e m  ho hen  W e r t h e  g l ä n z e n d  h e r v o r ,  
denn s ie w i r k t e  h i e r  in dem k r i t i s c h e n  M o m e n te  a u g e n b l i c k 
lich e n t s c h e i d e n d ,  d a s  Leben n o c h  an s e i n e r  ä u s s e r s t e n  G renze  
e r fa sse nd  und r e t t e n d .  Sie w i r k t e  h i e r  w ie  d ie  r e c h t z e i t i g e  
D u r c h s c h n e i d u n g  d e s  W ü r g e b a n d e s  e in es  E r h ä n g t e n ,  o d e r  die  
Ausz iehung e in es  E r t r i n k e n d e n  au s  d en  F lu then .  Dabei  i s t  n i ch t  
zu ü b e r s e h e n ,  d a s s  d ie  O p e r a t io n  neben  d e r  r e t t e n d e n  W i r k u n g  
ke ine a n d e r e  sc h ä d l i c h e ,  o d e r  g e f ä h r l i c h e  se tz te ,  d a s s  d u r c h  
s ie n ich ts  gew ag t ,  n ic h ts  p r e i s g e g e b e n ,  a l les  g e w o n n e n  w u rd e .  
Bei d e r  U n g e w ö h n l i c h k e i t  e in e r  ganz  s p o n t a n e n  N e k r o s e  d es  
D 'n g k n o r p e l s  m u s s  es a ls  ein b e s o n d e r e r  g l ü c k l i c h e r  U m 
l a n d  g e p r i e s e n  w e r d e n ,  d a s s  h i e r  d ie  t ie fe  T ra c h e o t o m i e  und  
n 'ch t  die L a r y n g o t o m i e  g e m a c h t  w u r d e ,  weil  s o n s t  e in e r  ir- 
r i gen E r k l ä r u n g  d e r  N e k r o s e  d es  Kingknor pe ls  au s  d em  t r a u 
mat i sc hen  Eingr if fe s e l b s t  kau m  a u s z u w e i c h e n  g e w e s e n  w ä r e ,  
ein I r r t h u m ,  d e r  wegen  d e r  f a l s ch en  F o l g e r u n g e n  g e g e n  d i e  O p e 
rat ion e ine  s e h r  m i s s l i c h e  T r a g w e i t e  fü r  die Z u k u n f t  habe n  
w üs s t e .  Die E n t s t e h u n g  e in e r  so hef t igen und  do c h  so b e 
s c h r ä n k t e n  K e h l k o p f s e n t z ü n d u n g  aus  e ine m ka l te n  T r u n k e  — 
w e n ig s te n s  v e r m o c h t e n  w i r  bei d em  g e s u n d e n ,  k r ä f t i g e n  Manne  
keine  a n d e r e  U r s a c h e  zu e r u i r e n ,  — ble ibt  j e d e s f a l l s  r ä t h s e l -  
haft ,  wie  so Vieles in d e r  Pa t ho logie .

In de n  v o r s t e h e n d e n  B e o b a c h t u n g e n  se h e n  w ir  d ie  Pe- 
r i l a ryng i l i s  e inm al  in a c u te r ,  zweimal  in c h r o n i s c h e r  Form,  
die e r s t e r e  tö d t l ic h  mit  N e k r o s e  d es  L a r y n x  e n d e n d  , von 
den le tz te r en  den  e inen  Fall d u r c h  Z e r t h e i l u n g ,  den  a n d e 
ren au f  dem W e g e  d e r  E i t e r u n g  in G e n e s u n g  ü b e r g e h e n ,  
bez ü g l i c h  d e r  Aet io log i e  w a r  d e r  d r i t t e  Fall e infach  p h l e g 
m o n ö s e n ,  d u r c h  hef t ige  p lö tz l iche  E r k ä l t u n g  b e d i n g t e n  U r
s p r u n g s  , d e r  eine c h r o n i s c h e , e n t s c h i e d e n  auf sy phi l i t i 
sc h e m  B oden  w u r z e l n d , d e r  a n d e r e  z w e i f e lh a f t e r  , h ö c h s t  
w a h r s c h e i n l i c h  t u b e r c u l ö s e r  Natur .  D ie s e r  l e t z t g e n a n n t e ,  in 
Bezug auf  Ae t io log ie  d u n k e l ,  e r s c h e i n t  d a f ü r  am k l a r s t e n  und 
m n f a c h s t e n  in d i a g n o s t i s c h e r  B e z i e h u n g :  e in e  u m s c h r i e b e n e ,  
f rühze i t ig  f l uc t i rende  G e s c h w u l s t  am Kehlkopfe  mit  v o r a n g e h e n 
d e r  und b e g l e i t e n d e r  H e is e rk e i t ,  H us t en  und  D y s p n o e ,  mit  
r a s c h e r  A b m a g e r u n g  etc.  c h a r a k l e r i s i r t  s c h o n  an und  für  s ich  
mit w en ig  zw e i f e lh a f t e n  Z ü g e n  e ine n  t u b e r c u l ö s e n  Laryngea l -  
eb s c e s s ,  d e r  n a c h h e r i g e  A uf b ruc h  d e s  le t z t e r e n  mit  f i s t u l ö ser  
D nt er rn in i rung  d e r  R ä n d e r ,  n a c h w e i s b a r e r  B io s le g u n g  des  Schild-  
kno rpe ls ,  und  d ie  bald d a r a u f  e i n t r e t e n d e n ,  u n z w e i d e u t i g e n  

e*chen d e r  L a r y n g o s t e n o s e ,  m ü s s t e n  vo l lends  j e d e n  Zwei fe l
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v e r s c h e u c h e n .  E r s c h e i n t  ü b e r h a u p t  ein s o l c h e r  A b s c e s s  d ic h t  
am Larynx ,  am Ri n g k n o rp e l ,  na ch  v o r h e r g e g a n g e n e r  H e i s e r 
ke i t ,  o d e r  mit  p lö t z l ichem H in zu t r i t t  d e r  l e tz te r e n ,  bei e inem 
n o t o r i s c h  t u b e r c u l ö s e n  Ind iv id uum ,  i n s b e s o n d e r e  in Folge  l a n 
g e r  b e d e u t e n d e r  A n s t r e n g u n g e n ,  wie z. B. bei L e h r e r n ,  P r e d i 
g e r n  e tc. ,  so  h a t  e in e  so lc he  an s i ch  u n s c h e i n b a r e  G e s c h w u l s t  
für  den  v e r s t ä n d i g e n  Arz t  e ine  im h ö c h s t e n  G r a d e  u n h e i lv o l le  
B ed e u tu n g .  So ein A b s c e s s  l i egt  n ä m l i c h  e inem a r g e n  t u b e r 
c u lö s e n  G e s c h w ü r e  im In n e r e n  d e s  Keh lko pfes  g e g e n ü b e r ,  und 
i st  e ig e n t l ic h  n u r  d e r  ä u s s e r e  A u s d r u c k  d e r  L a r y n g o p h t h i s e .  
In d em  Masse ,  a l s  d a s  i n n e r e  G e s c h w ü r  d ie  S c h l e i m h a u t  per-  
fo r i r t  und  den  Knorpe l  von in nen  e n t l ä s s t ,  lo c k e r t  s ich auch  
d ie  A d h ä s io n  d e s  g e g e n ü b e r l i e g e n d e n  P e r i c h o n d r i u m s , und 
f inde t d u r c h  S t ö r u n g  d e r  G e f ä s s v e r b i n d u n g  e ine  d e r  i n n e 
r en  a n a l o g e  E x s u d a t i o n  im ä u s s e r e n  U m fange  d es  Kehl kopfe s  
S ta t t ,  d ie  s i ch  a n f a n g s  d u r c h  O ed em ,  s p ä t e r  d u r c h  f ö rm l i c h e  
A b s c e s s b i l d u n g  v e r r ä t h .  Es w a l t e t  h i e r  ganz  d a s s e l b e  Ver- 
h ä l t n i s s  ob, wie  bei K opf w un den  z w i s c h e n  d e r  Dura  m a t e r  und 
dem  P e r i k r a n i u m .  M is s f ä rb ig k e i t ,  Loc kerung ,  Au fb lä hu ng ,  Ab- 
s t o s s u n g  d e s  l e t z t e r e n  im Ver lau fe  d e r  E i te ru n g ,  d e u t e t  u ns  
s i c h e r e r ,  a l s  d ie  oft  u n z w e i d e u t i g e n  a l l g e m e i n e n  E r s c h e i n u n 
gen ,  die  M in i rung  d e r  Dura  m a t e r  (Meningi t i s )  a n :  D e ns e lb en  
W e r t h  h a t  für  den  ra t i o n e l l e n  B e o b a c h t e r  d i e  im Ve r l auf e  e i 
n e r  Kehlkopfaf fec t ion  a u f t a u c h e n d e  Pe r i l a ry n g i t i s .  Diese  B e 
t r a c h t u n g  d e s  U eb el s  g e b i e t e t  u ns  d i e  g r ö s s t e  U m s ic h t  in d e r  
P r o g n o s e  und B e h a n d lu n g .  E i n e r s e i t s  d a r f  man den  geän g -  
s t ig te n ,  o h n e h i n  b e k l a g e n s w e r t h e n ,  se in  Ung lück  a h n e n d e n  K r a n 
k en  n ic h t  s o f o r t  mi t  e i n e r  r ü c k s i c h t s l o s e n  E r k l ä r u n g  n i e d e r 
s c h m e t t e r n ,  a n d e r s e i t s  a b e r  a u c h  n i c h t  den  u n a u s b le ib l i c h e n  
V o r w u r f  von i g n o r a n t e r  V e r k e n n u n g  und  l e i c h t s i n n i g e r  N i c h t 
b e a c h t u n g  e in es  nach  d e r  Me inu ng  d es  K r a n k e n ,  d r i n g e n d e r  
V o r b a u u n g s m a s s r e g e l n  b e d ü r f t i g e n  Uebels  a u f  s i ch  laden.  Am 
u n k l u g s t e n  w ä r e  h ie r  ei l ige o p e r a t i v e  G e s c h ä f t i g k e i t ,  n ic h t  e tw a  
wei l  d ie  E rö f fnung  e in es  s o l c h e n  A b s c e s s e s  an und für  s ic h  
S c h a d e n  b r ä c h t e ,  o d e r  a u c h  n u r  nu t z los  w ä r e ,  ne in ,  n u r  d e s 
ha lb ,  wei l  d e r  u n g l ü c k l i c h e  F o r t g a n g  d e s  Uebels  d u r c h  d ie  
O p e r a t io n  k a u m  je  v e r h i n d e r t  und  da n n  s i c h e r  dem O p e r a t e u r  
z u g e r e c h n e t  wi rd .  Will man a l so  s c h o n  die  O n c o t o m i e  m a 
chen ,  w e n n  S p a n n u n g ,  S c h m e r z e n ,  U m s ic h g r e i f e n  d e r  Inf il t rat ion,  
es  g e b ie te n ,  so m u s s  man dem P a t i e n te n  s ow oh l  d ie  Noth- 
w e n d i g k e i t  d e r  O p e r a t i o n  als  ih r e n  b e d i n g t e n  Nutzen  und  i h r e  
a b s o l u t e  U n s c h ä d l i c h k e i t  g e h ö r i g  motivi ren .  Bei k l e in en  f r i s ch 



e &ts tandönen  A b s c e s s e n  i s t  ein e i n f a c h e r  V e rb an d  mi t  e inem  
milden Pf laster ,  (Empl .  d iachyl . ,  c icu ta e  und  dgl.)  v o r z u z i e 
hen. E ine  a n g e m e s s e n e  d i ä t e t i s c h e  B e h a n d l u n g  d e r  Tuber-  
c ulose,  mit  s t r e n g e r  V e r m e i d u n g  a l le r  Rei zun gen  d e s  Ke hl 
kopfes ,  b i lde t  h i e r  d ie  H a u p t s a c h e .  Oft  s i e h t  man dabe i  der le i  
k leine  A bs cesse ,  b e g i n n e n d e  P e r i l a r y n g i t i s ,  w i e d e r  s c h w i n d e n .  
Ich sah  so g ü n s t i g e n  A u s g a n g  bei j u n g e n  P r e d i g e r n ,  d ie  b e re i t s  
w e g e n  von a n d e r e n  A erz te n  g e s t e l l t e n  P r o g n o s e n ,  d e r  Ver 
zweif lung n a h e  w a r e n .  Man m u ss  es w i s s e n ,  d a s s  a u c h  ein 
b e re i t s  de u t l ic h  m a r k i r t e r  P e r i l a r y n g e a l - A b s c e s s  u n t e r  g ü n s t i 
gen B e d i n g u n g e n ,  d a s  h e i s s t .  bei e r f o l g t e r  Hei lung o d e r  Besse-  
r u n g des  i n n e r e n  G e s c h w ü r e s ,  n o c h  d u r c h  Z e r t h e i l u n g  hei len 
kann,  u n(j d i es  zum T r ö s t e  d e s  Kr anken  benü tz e n ,  o h n e  d e s 
halb von d e r  S t r e n g e  d e r  d i a e t e t i s c h e n  M ass re g e ln  n a c h z u l a s s e n ,  
die man n ö th i g e n f a l l s  mi t  H i n w e i s u n g  a u f  d ie  m ö g l i c h e  G efah r  
motivir t .  Bei b e r e i t s  a u f g e b r o c h e n e n  A b s c e s s e n  d e r  Ar t  v e r 
schafft  d i e  S o n d e  e ine  g e n a u e r e  E in s i c h t  in den  G ra d  d e s  
Uebels.  Je t i e fer ,  s i n u ö s e r  d ie  U n t e r m i n i r u n g ,  j e  d e u t l i c h e r  
die  E n t b l ö s s u n g  d e s  Ring- o d e r  d e s  S c h i l d k n o r p e l s ,  d e s t o  m i s s 
l icher  i s t  d i e  P r o g n o s e .  Dann la s sen  a u c h  d i e  S y m p t o m e  d e r  
S te n o s e ,  d e s  O e d e m s  etc.  n ic h t  m e h r  au f  s ic h  w a r t e n ,  und 
h ie r  gi l t  es,  w of e rn  n o c h  e t w a s  zu r e t t en  i st ,  die T r a c h e o to m ie  
n i ch t  l a n g e  h in a u s  zu s c h ie b e n .

Die locale Behandlung d e s  of fenen,  m e i s t  s t a r k  und  übel  
s e c e r n i r e n d e n  A b s c e s s e s  b e s t e h t  im häuf igen  V e r b ä n d e  nebe n  
ge l ind  a d s t r i n g i r e n d e n  I n je c t io nen ,  w ozu  s ic h  am b e s t e n  Bo  i n e t ’s 
J o d t a n n in s o lu t i o n  e ig ne t .  (Rp. A q u a e  des t i l l .  unc.  d u a s ,  Tinct .  
jodi i  d r a c h .  j —jj ,  Tann in i  pur i  g ran.  sex  — decem) .  U eb e rd ie s  
kann  d i e  U m g e b u n g  d e s  G e s c h w ü r e s  mit c o n c e n t r i r t e r  J o d t i n c t u r  
be p in se l t  w e r d e n  ( D a v i e s ) .  Di e se  B e h a n d l u n g  i st  e r f a h r u n g s -  
m ä s s i g  bei  a l len C o n g e s t i o n s a b s c e s s e n  am b e s te n  e n t s p r e c h e n d .

Die syphilitische Perilaryngitis  u n t e r s c h e i d e t  s ich  von d e r  
tu b e r c u l ö s e n ,  a b g e s e h e n  von  d e n  a n a m n e s t i s c h e n  und  a l l g e m e i 
nen  Kr i te r ie n  d a d u r c h ,  d a s s  s ie  n ic h t  u n t e r  d e r  Form e ine s  
A b s c e s s e s  am Kehlkopfe ,  s o n d e r n  m e i s t  in d e r  G es ta l t  e ine r  ha r t  
c d e m a t ö s e n  A u f t r e ib u n g  und V e rb i ld un g  d es  Ring- und S c h i l d 
k n o r p e l s  a u f t r i t t ,  w obei  s ich  a l l e rd in g s  zuw e i le n  e in e  u m s c h r i e 
bene ,  h e r v o r r a g e n d e ,  t e ig ig  w e i c h e  G e s c h w u ls t ,  e in e  Ar t  wei- 
e he r  T o p h u s  (G u m m a )  a us b i ld e t .  S e h r  c h a r a k t e r i s t i s c h  i st  
*I'e be im K o ud e lka  (1. Beob. )  b e s c h r i e b e n e  For m von c h r o n i 
s c h e r  P e r i l a r y n g i t i s  syphi l i t i ca ,  wo  d as  E x s u d a t  a l lm äl ig  den  
ga nzen  Kehl kop f  sa in m t  S c h i l d d r ü s e  und  L u f t r ö h r e  in Ges ta l t
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e ine r  s t a r r e n  Kapse l  u m k l e i d e t e  und  g l e i c h m ä s s i g  ve rd i ck te .  
Der Grund d i e s e r  c h a r a k t e r i s t i s c h e n  F o r m  mag wohl  da r in  
l i egen,  d a s s  d ie  ( c h r o n i s c h e n )  s y p h i l i t i s c h e n  S c h l e i m h a u t g e 
s c h w ü r e  se l te n  m in i r end  um s ich g re i f en ,  s o n d e r n  m e i s t  cal- 
löse  R ä n d e r  h a be n  und eben  d u r c h  d i e s e  c a l lö se  W u l s t u n g  
d e r  K e h l k o p f s c h l e i m h a u t  d i e  S t e n o s e  bedingen.  Der  se cun -  
d ä r e  ä u s s e r e  Vorgang  im P e r i c h o n d r i u m  wird nun ,  a l s  Abbild 
d e s  i n n e r e n ,  n a tü r l ic h  d e n s e l b e n  Typus  e i n h a l t e n ;  n u r  ein
— g e w is s  sel ten  v o r k o m m e n d e r  — p h a g e d ä n i s c h e r  Kehl kopf 
s c h a n k e r  mag  mi t  m i n i r e n d e r  P e r i c h o n d r i t i s ,  und  d a h e r  r a s c h e r  
A b s c e s s h i l d u n g  e i n h e r g e h e n .

Die Diagnose d e r  sy p h i l i t i s c h e n  P e r i l a r y n g i t i s  i s t  d e m n a c h
— bei b e k a n n t e n  P r ä m i s s e n  — z ieml ich  l e i c h t ; u n t e r  e n t g e g e n 
ge s e tz te n  U m s t ä n d e n ,  zumal  bei v e r s c h ä m t e n  K r a n k e n ,  bei 
Mangel  o r i e n t i r e n d e r  N arben  und dgl.,  ka n n  j e d o c h  d e r  w a h r e  
S a c h v e r h a l t  l e i ch t  ü b e r s e h e n  o d e r  v e r k a n n t  w e r d e n .  Die K r a n 
ken b e m ü h e n  s ich  häuf ig,  den  Arzt  d u r c h  e r d i c h t e t e  E r z ä h 
lung en  von a l le r le i  auf fa l lenden,  ä u s s e r e n  S c h ä d l i c h k e i t e n ,  i n s 
b e s o n d e r e  von V e r k ü h l u n g  und  dgl . ,  i r r e  zu fü h r e n ,  und la ss en  
so d ie  s t ä t i g  z u n e h m e n d e  K r a n k h e i t  bis zu r  r e t t u n g s l o s e n  
A usb i ld ung  von L a r y n g o s t e n o s e  e m p o r k o m m e n .  Man v e r l i e r t  
m e is t  die k o s t b a r e  Ze i t  mi t  Blu tege ln ,  Sa lbe n  und  K a t a p l a s m e n ,  
w a s  neben  d e r  nu tz lo se n  B e h e l l ig u n g  d es  K r anken  n u r  dazu 
d ie n t ,  d ie  D i a g n o s e  zu b e i r r en .  Die S u g i l ia t i o n e n  d e r  Bl u t 
e g e l b i s s e  h i n d e r n  die E r k e n n t n i s s  und D eu tu n g  d e s  so w i c h 
t igen  O e d e m s  d e r  K eh lk opfr eg i on ,  und  w e n n  d ie  Blu tege l ,  wie  
g e w ö h n l i c h ,  oft  w i e d e r h o l t  w e r d e n ,  so m a s k i r e n  d ie  v ie len 
B i s s w u n d e n  se lb s t  e ine  t o p h u s a r l i g e  A u f t r e ib u n g ,  s in d  ü b e r 
h a u p t  j e g l i c h e r  U n t e r s u c h u n g  d e s  K eh lko pfs  und  i n s b e s o n d e r e  
d e r  e tw a  plö tz l ich n o t h w e n d i g  g e w o r d e n e n  O p e r a t i o n  s e h r  im 
W ege ,  wie  ich es  le id e r  n u r  zu oft e r f a h r e n  m us s t e .  W i e n a c h 
the il ig  d ie  N i c h t e r k e n n t n i s s  d e r  s y p h i l i t i s c h e n  P e r i l a r y n g i t i s  
w e r d e n  m ü s s e ,  g e h t  g e r a d e  aus  d e r  H e i lba rke i t  d i e s e r  g e f a h r 
vol len K r a n k h e i t  d u r c h  e ine  bei Z e i t en  e i n g e l e i t e t e  e n e r g i s c h e  
Jod o d e r  M e r c u r i a l b e h a n d l u n g  he rv o r .  Und,  w e n n  s ich  in 
Folge  b e re i t s  w e i t  v o r g e s c h r i t t e n e r  m e c h a n i s c h e r  S t ö r u n g e n  
d e n n o c h  e ine  das  L eben  b e d r o h e n d e  L a r y n g o s t e n o s e  au sb i ld e t ,  
so  v e r m a g  d o c h  w e n i g s t e n s  no ch  d ie  T r a c h e o t o m i e ,  au f  r e i 
nem Boden  v o r g e n o m m e n ,  s e l b s t  d ie  ä u s s e r s t e  G e fa h r  noch 
zu b e s c h w ö r e n .  — Hier  n u r  ein e in z ig e s  Beisp ie l  e i n e r  so u n 
hei lvol len V e r k e n n u n g .



VI. Beobachtung. Laryngostenose, durch 4 W ochen antiphlogistisch  be
handelt, bis zur Entw ickelung eines hochgradigen Lungenödems. — T ra - 

Cle°tomie in der höchsten E rstickungsgefahr. — Tod am 3. T age nach 
c er Operation. Sectionsbefund.

Atn 15. F e b r u a r  1850 w u r d e  e ine  im 3. M on a te  s c h w a n g e r e ,  
r ° b u s t e  Frau  von 30— 35 J a h r e n ,  s p ä t  in d e r  N acht  in da s  hie- 
S1ge Ho sp i ta l  g e b r a c h t .  Sie w a r  im h o h e n  G r a d e  cyanot i s ch ,  
kalt ,  fas t  p u l s l o s ,  d e r  E r s t i c k u n g  nahe .  Man e r f u h r ,  d a s s  s ie 
seit  4 W o c h e n  an D y s p n o e  mit  al len Z e i c h e n  d e r  L a r y n g o s te -  
n° s e  l i t t ,  d a s s  i h r  Arz t  v e r g e b e n s  a u f  Syp hi i i s  r e a g i r t e ,  und 
Sle a uch n ic h t  z u r  O p e r a t i o n  b e w e g e n  ko n n te ,  in de m  s ie  im- 
mer  yo rga b ,  es  se i  d i e s  i h r e  g e w ö h n l i c h e  K r a n k h e i t  im An- 
dnge  d e r  S c h w a n g e r s c h a f t ,  d ie  s ich  von s e l b s t  gebe .  Es w u r -  

c' en nun w i e d e r h o l t  v e r g e b e n s  loca le  und a l l g e m e in e  Bl u te n t -  
Z|eh u n g en ,  und  ü b e r h a u p t  d e r  g a n z e  a n t i p h l o g i s t i s c h e  A p p a r a t  
,n| t a l len ü b r i g e n  r a t i o n e l l e n  M a s s r e g e l n  in A n w e n d u n g  g e 
w e h t .  Die D y s p n o e  n a h m  b e s t ä n d i g  zu, es  b i lde te  s ic h  e n d 

lich L u n g e n ö d e m  a u s ,  d a s  am Tage d e r  A u fn a h m e  so r ap id  
zunahm,  d a s s  d ie  K r a n k e  fast  s t e r b e n d  ins Hosp i ta l  g e b r a c h t  
Wurde.  B evor  die n ö th ig e n  V o r k e h r u n g e n  zu d e r  s o g le ic h  be
s c h lo s s e n e n  O p e ra t i o n  g e m a c h t  w a r e n ,  s a n k  d ie  K r a n k e  b e 
w u s s t l o s  z u s a m m e n .  — Der  Hals w a r  s e h r  kur z ,  von vie len 
s t a r k  su g i l l i r t e n  B l u t e g e l w u n d e n  b e d e c k t ,  und  so ö d e m a t ö s  
g e s c h w o l l e n  , d a s s  d a s  L i g a m e n t u m  c r i c o t h y r e o i d e u m  ni ch t  
aufzuf inden  war .  Die S c h i l d d r ü s e  g r o s s ,  den  Raum vom Ri ng 
k n o r p e l  bis zum S t e r n u m  ( l ' / 2" lang)  g a n z  d e c k e n d ;  d ie  Venen 
des  H a l se s  s t a r k  s t r o tz e n d .  — U n te r  s o l c h e n  U m s t ä n d e n  w a r  
die O p e ra t io n ,  zumal  bei d e r  m i s s l i c h e n  B e l e u c h t u n g  s e h r  
unhe iml ich .  Um zu d e r  L u f t r ö h r e  ü b e r  d e r  S c h i l d d r ü s e  zu 
ge la n g e n ,  s p a l t e t e  ich d ie  Ha ut  in d e r  M edian l in ie  vom Keh l 
kopfe bis zum S t e r n u m  h e r a b  (ein n i ch t  m e h r  a ls  l l/J'  l a n g e r  
H a u t s c h n i t t  — in d e r  u n b e q u e m e n  h a l b s i t z e n d e n  La ge  d e r  
K ra n k e n  d u r c h a u s  n i ch t  zu l a n g ) ;  p r ä p a r i r t e  d ie  Mm. s t e r n o -  
hyoidei  und s t e r n o t h y r e o i d e i  von e i n a n d e r  — v e rz o g  d ie  st roz-  
zenden  M ed ia n v en en  m ö g l i c h s t  n a c h  d e r  S e i t e  — a l le in  am 
t ieferen V o r d r in g e n  h i n d e r t e  mich  e ine  m e h r  a ls  w a i ln us s -  
g ro s s e ,  ovale,  b r a u n r o t h e ,  e l a s t i s c h e ,  s t a r k  g e w ö l b t e  G e s c h w u l s t  
>*n G r u n d e  d e r  W u n d e ,  d ie  den  Z u g a n g  zum Kehlkopfe  und 
L u f t r ö h r e  v o l l k o m m e n  a b s p e r r t e .  O bw oh l  ich s ie  fügl ich  für  
n ' c h t s  a n d e r e s ,  a l s  für  d ie  S c h i l d d r ü s e  ha l t en  k o n n t e ,  so 
™usste ich bei d e r  D r i n g l i c h k e i t  d e r  U m s t ä n d e  d o c h  um j e d e n  

re is  an i h r e  B e s e i t i g u n g  g e h e n .  Bei e i n e r  b e h u t s a m e n  s c h i c h 
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t e n w e i s e n  P r ä p a r a t i o n  e r g a b  es  s i ch  endl ich ,  d a s s  d i e s  n i c h t s  
A n d e r e s  w a r ,  a ls  d ie  ö d e m a t ö s  in f i l t r i r te ,  von e ine m d i c h t e n ,  
s t r o t z e n d e n  V e n en p lexu s  u m s p o n n e n e  S c h e i d e  d e r  Mm. cri- 
c o t h y r e o id e i .  Da s ich  d e r  g e n a n n t e  V e n e n p le x u s  a u f  die S c h i ld 
d r ü s e  h inab  e r s t r e c k t e ,  w e d e r  zu e n t w i r r e n ,  noch  zu v e r s c h i e 
ben w a r ,  so  blieb, um zu r  T r a c h e a  zu g e l a n g e n ,  n ic h ts  übr ig ,  
als  ihn mi t  d em  M e s s e r  zu t r e n n e n .  Die r e i c h l i c h e  B lu tu ng  
w u r d e  d u r c h  k a l t e  S c h w ä m m e  g e m ä s s i g t ,  h i e r a u f  d ie  o b e r 
s ten  Rin ge  d e r  T r a c h e a  frei g e m a c h t ,  mi t  e i n e m  S p i t z b i s to u r i  
d u r c h s c h n i t t e n ,  und in d ie  z i s c h e n d e  W u n d e  e i l ig s t  ein d i c k e r  
s i l b e r n e r  Ka th e te r  e i n g e le g t .  Ein g e w a l t i g e r  S t r o m  s c h ä u m i -  
g en  S e r u m s  e n t l e e r t e  s ic h  s o f o r t  d u r c h  d ie  Rö h re ,  w o r a u f  
e i n e  la ng e  Reihe  he f t i ge r ,  s t o s s w e i s e r  E x s p i r a t i o n e n  folgte ,  
d ie  e ine  e n o r m e  Menge  d e s  s c h a u m i g e n  S e r u m s  e x p e c t o r i r t e n .  
Die R ö h r e  m u s s t e  d u r c h  e ine  S t u n d e  lang  mit  d e r  Hand g e 
ha l te n  w e r d e n ,  weil  s i e  s o n s t  t ro tz  a l le r  B e f e s t i g u n g  h e r a u s 
g e s c h l e u d e r t  w u r d e .  Nach und n a c h  b e r u h i g t e  s ich  d ie  R e 
s p i r a t i o n ,  und d ie  ganze  S c h r e c k e n s s c e n e  h a t t e  ih r  En d e .  Die 
C y a n o s e  s c h w a n d ,  d e r  Pu ls  hob s ich ,  d i e  K r a n k e  be kam  ein 
r u h i g e s  A u s s e h e n  Allein d ie  r u h i g e r e n  P a u s e n  w a r e n  nu r  
kurz;  — n e u e  hef t ige  S t o s s h u s t e n a n f ä l l e  k a m e n ,  mi t  n e u e r  
C y anose  und  h e f t i g e r  B lu tu n g  a u s  d em  d u r c h s c h n i t t e n e n  Ve 
n en p le x u s .  In den  R u h e m o m e n t e n  s t a n d  d ie  B lu tu n g  v o l l k o m 
men.  Nach  zwei  S t u n d e n  en dl ic h  h ö r t e n  d i e  H u s t e n p a r o x y s -  
men g änz l i ch  auf ,  d ie  K ra n k e  e r l a n g t e  ihr  B e w u s s t s e i n  w i e 
d e r ,  und  sc h l ie f  bald ein.  Am n ä c h s t e n  Mor gen  w u r d e  das  
bis j e tz t  frei  a u s f l i e s s e n d e  d ü n n e  B r o n c h i a l s e c r e t  d i c k e r ,  und 
v e r s t o p f t e  d ie  Rö h re ,  so d a s s  d i e s e  g e w e c h s e l t  w e r d e n  m u s s te .  — 
H i e r a u f  fo lg te  ein z ieml ich  r u h i g e r  Tag ;  in d e r  N ach t  w u r d e  
j e d o c h  die  R e s p i r a t io n  a b e r m a l s  ä n g s t i g ,  d ie  R ö h r e  v e r s t o p f t e  
s ich alle A ug enbl ic ke ,  und am f o l g e n d e n  Tage  ha l f  a u c h  d as  
W e c h s e ln  und Rein i gen  d e r  C anüle  n i c h t  mehr .  Das  L u n g e n 
ö de m  na hm  f o r t w ä h r e n d  ü b e r h a n d ,  so d a s s  d ie  i m m e r  s c h w ä 
c h e r e n  A t h m u n g s b e w e g u n g e n  en d l ic h  in d e r  53. S t u n d e  nach  
d e r  O p e ra t i o n  völl ig au f h ö r te n .

Section. Die S c h l e i m h a u t f a l t e n  um den  Kehldecke l  s t a r k  
ö d e m a t ö s  g e s c h w o l l e n ,  den  Z u g a n g  zum Ke hl kopfe  v e r d e c k e n d ;  
d ie  den  K ehl kop f  a u s k l e i d e n d e  S c h l e i m h a u t  g e s c h w o l l e n ,  ih r  
E pi t e l ium , b e s o n d e r s  u n t e r h a l b  d e r  Glo tt is ,  d ic k  g e w u l s t e t ,  
und z a h l r e i c h e  c o n d y l o m e n a r t i g e  G r a n u la t i o n e n  d a r s t e l l e n d ,  
w e l c h e  d i e  S t i m m r i t z e  f as t  g ä n z l i c h  v e r s c h l o s s e n  und s ich  
vom  Ke hl kopf e  b i s  in d ie  T r a c h e a  h in ab  e r s t r e c k t e n .  Nahe



a m ob e ren  R a n d e  d e s  Kehl kop fe s ,  n ä c h s t  d e r  S t imm ri t ze ,  e ine  
vert iefte,  fes te ,  s t a r k  c o n t r a h i r t e ,  w e i s s e ,  f ibröse N a r b e . —  Die 
S c h le im haut  d e r  L u f t r ö h r e  h y p e r ä m i s c h  , ih r  Canal  , s o w ie  
^ ‘e g e s a m m t e n  B r o n c h i a l r ö h r e  mit  d i c k e m  v is c id em  Schle im 
a n gefi i l l t ,  h o c h g r a d i g e s  O ed em  b e i d e r  L u n g e n ,  bis a u f  die 
Spi tzen,  w e l c h e  nebe n  e in igen  T u b e r k e ln  m e h r e r e  n u s s g r o s s e  
lo bu lär e  H e p a t i s a t i o n e n  ze ig ten .  In d e r  Vagina m e h r e r e  fes te 
f ibröse Narben .  (Der  Ut e ru s  s a m m t  Adnexis  w u r d e  d e r  F r a u e n 
klinik übe rge ben) .

Hier  h a t t e n  wi r  es  a l so  mi t e i n e r  exq u i s i te n  s y p h i l i t i s c h e n  
L a r y n g o St e n o s e  zu th un ,  d ie  c h a r a k t e r i s t i s c h e n  Narben  am Keh l 
kopfe und in d e r  S c h e id e ,  die c o n d y l o m a t ö s e n  G ranu la t io ne n  
a u l de r  d i c k g e w u l s t e t e n  S c h l e i m h a u t  d es  Keh lkopfes ,  l a s s e n  
n icht l e ich t  e ine  a n d e r e  D e u tu n g  zu. Le id e r  w u r d e  d ie  K r ä n k 
l e t  t ro tz  i h r e s  d r o h e n d e n ,  d u r c h  b e s t ä n d i g  f o r t s c h r e i t e n d e  

e r s c h l i m m e r u n g  ä n g s t i g e n d e n  Ver laufes  von d e r  K r anke n  
e icht  beachte t ,  ä rz t l i c h e  Hilfe s p ä t  g e s u c h t ,  und da n o c h  d e r  
Arzt d u r c h  fa l sc he  V o rsp ie g lu n g e n  i r r e g e f ü h r t  und d ie  bei Zei -  
ten b e a n t r a g t e  O p e ra t i o n  bis zum M om en te  d e r  h ö c h s t e n  Ge
fahr z u rü c k  g e w i e s e n ,  so d a s s  j e n e  e r s t  nach e i n g e t r e t e n e r  
B e w u s s t l o s ig k e i t  d e r  K ra n k e n  a u s g e f ü h r t  w e r d e n  konn te ,  als 
b e re i t s  d ie  s e c u n d ä r e n  S t ö r u n g e n ,  d a s  L u n g e n ö d e m  und d ie  
l o b u lä re  P n e u m o n ie ,  e in e  u n b e z w i n g l i c h e  Höhe  e r r e i c h t  ha t ten .  
Bei dem g lü c k l i c h e n  u n m i t t e l b a r e n  Er fo lge  d e r  so s p ä t  g e m a c h 
ten Ope ra t io n ,  d a r f  man wo hl  mi t  Fug  und  R e c h t  b e h a u p t e n ,  
da ss  s ie ,  n u r  w e n i g e  Tag e  f r ü h e r  a u s g e f ü h r t ,  be v o r  d a s  L u n g e n 
ödem so w e i t  g e d i e h e n  w ar ,  d a s  Leben  g e r e t t e t  und  d ie  v o l l 
s t ä n d i g e  H e i lu ng  d e r  sp e c i f i s c h e n  Affection d u r c h  a d ä q u a t e  
■nnere und loca l e  Hei lmi t te l  e r m ö g l i c h t  h ab en  w ü rd e .  — Es 
Hegt ü b r i g e n s  viel Gr und  zu d e r  A n n a h m e  vor ,  d a s s  d e r  üble 
Ausgang  d e r  K r a n k h e i t  h ä t t e  v e r h ü t e t  und  d ie  Opera t ion  v ie l 
leicht  e n t b e h r l i c h  w e r d e n  k ö n n e n ,  w e n n  d e r  s pe c i f i s che  C h a 
r a k t e r  d e r  e r s l e r e n  r e c h t z e i t i g  e r k a n n t  und  e n e r g i s c h  b e k ä m p f t  
w o r d e n  w ä r e .  E in e  k r ä f t i g e  Jod- o d e r  S u b l i m a t c u r ,  E i n r e i 
bu ngen  von Ung. neapol i tun .  in d ie  K eh lk opfr eg i on ,  E in b la su n g e n  
° d e r  Inha la t i on  von C a lo m e l  etc.  w ü r d e n  die K r a n k e  w a h r 
sche in l ich  ge he i l t ,  w e n i g s t e n s  ganz  g e w i s s  m e h r  ge le i s t e t  haben ,
a,s die  s o r g f ä l t ig e  a n t i p h l o g i s t i s c h e  T h ä t i g k e i t ,  d ie  z w a r  al len 
Hegeln d e r  s. g. R a t i o n a l i tä t  e n t s p r a c h ,  a b e r  dabe i  zu n i ch t s  
gut  w a r ,  a l s  d ie  k o s t b a r e  Ze i t  zu v e r s ä u m e n  und  d ie  endl ich  
doch z u g e s t a n d e n e  m e c h a n i s c h e  Hilfe a uf s  H ö c h s t e  zu e r s c h w e 
r e  und zu vere i te ln .  Es  i s t  in d e r  T h a t  n i c h t s  m is s l i c h e r ,
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a ls  d ie  L a r y n g o t o m i e  an e ine m d u r c h  d ie  u n g lü c k s e l i g e n  Blu t 
egel v e r u n s t a l t e t e n  Halse  v o r n e h m e n  zu so l len .  — U e b r i g e n s  
l e h r t  g e r a d e  d i e s e r  Fall ganz  vorzügl ich ,  wie g e f ä h r l i c h  d ie s e  
B l u t s a u g e r  d ie  D ia gn os e  d es  w a h r e n  S a c h v e r h a l t e s  b e i r r e n .  
O h n e  d ie  a l les  m a s k i r e n d e n  Bl u t eg e ls u g i l la t i o n en  d e s  Hal se s  
h ä t t e  d as  h o c h g r a d i g e  a c u te  O edem  d e r  Mm. c r ic o th y r e o id e i  
unmögl ic h  ü b e r s e h e n  w e r d e n  k ö n n e n ,  und wie  man s ich d a s 
s e lb e  a u c h  h ä t t e  d e u te n  m ögen ,  i m m e r  m u s s t e  es d r i n g e n d  
m a h n e n  an e in en  s c h w e r e n ,  g e w a l t i g e n  Vorg ang  da h in te r ,  im 
I n n e re n  d es  Kehlkop fe s ,  d e r  den  l e tz te r e n  v e r s t o p f t e  und  laut  
zu r  s c h le u n ig e n  ( m e c h a n is c h en )  Hilfe auf forder te .

Das Voru r the i l  d e r  U n e n t b e h r l i c h k e i t  d e r  B lu tege l  bei j e 
d e r  en t z ü n d l i c h e n  ( o d e r  d a f ü r  ge h a l t en en )  Kehlkopfaf fect ion  
i s t  f re i l i ch  bei K ra n k e n  und  A erz t en  so e i n g e b ü r g e r t ,  d a s s  es 
g a r  s c h w e r  hält ,  s ich da von zu e m a n c i p i r e n ,  und d a s s  noch  
h eu t  zu Ta ge  ein g e w i s s e r  Muth e r f o r d e r t  w i r d ,  e tw a s  d a g e g e n  
zu s a g e n .  Die s c r u p u l ö s e n  A n h ä n g e r  d e r  A n t i p h l o g o s e  m ö 
gen  es m ir  d a h e r  zu Gute h a l t en ,  i h r  ä n g s t l i c h  r a t i o n e l l e s  
G ew is se n  mit  e in ig en  B e m e r k u n g e n  zu b e ru h ig e n .  Bei l e i c h 
ten  K eh lk opfa f f ec l io nen ,  o h n e  Dysp nöe ,  s ind  B lu te n t z i e h u n g e n  
n i c h t  nö th ig ;  s ie  ver laufen  und he i len  o h n e  d i ese lb en .  In 
s c h w e r e r e n  Fäl len,  d ie  sogle ich  mit  D y s p n ö e  a u f t r e te n ,  o d e r  
wo d ie s e  im Verlaufe  d e r  K r a n k h e i t  h i n z u t r i t t ,  und  d u r c h  r a 
s c h e s  S te ig en  s c h r e c k e t ,  d a r f  man n i ch t  v e r g e s s e n ,  d a s s  h ie r  
d ie  Gefahr ,  w o h e r  s ie  a u c h  ko m m e ,  i m m e r  e inen  rein m e c h a 
n i s c h e n  C h a r a k t e r  h a t :  B e e n g u n g  d e s  L um ens ,  d e s  R e s p i r a t i o n s 
cana ls ,  V e r s c h l i e s s u n g  d e r  S t i m m r i t z e  e t c . ,  — w e l c h e  d u r c h  
ä u s s e r e  t o p i s c h e  o d e r  a l lg em e in e  B lu t e n t z i e h u n g e n  n ich t  b e h o 
ben,  n i c h t  e in ma l  v e r ä n d e r t  w e r d e n  kann.  E in f a c h e  H y p e r ä m i e  
d e r  S c h l e i m h a u t  v e r a n l a s s t  für  s ich  ke in e  S u f f o c a t i o n s z u f ä l l e ; 
s o w ie  d i e s e  au f t r e te n ,  m u s s  w e n i g s t e n s  O ede m  d es  subinu-  
c ö s e n  B i n d e g e w e b e s  h in z u g e t r e t e n  se in,  und  d i e s e s  w i r d  d u r c h  
B lu t e n lz ie h u n g e n  n icht  g e m i n d e r t ,  im G e g e n th e i l  d u r c h  n i ch ts  
m e h r ,  als d u r c h  ü b e r t r i e b e n e  A n t ip h lo g o s e ,  g e f ö r d e r t .  J e d e r 
m a n n  w e i s s ,  d a s s  a n ä m i s c h e  S u b je c te  O e d e m e n  am m e i s te n  
u n t e r w o r f e n  sind.  Se lz e n  w i r  den  s c h l i m m e r e n  Fall : B e e n 
g u n g  d es  L arynx  d u r c h  E x s u d a t  — a ls o  E n t z ü n d u n g ,  da  w i r d  
begr e i f l i cher  W e i s e  d ie  B l u t e n t z i e h u n g  no ch  w e n i g e r  a u s h e l 
fen k ö n n e n ,  s o b a ld  d ie  m e c h a n i s c h e  V er s t op fun g  (d u rch  d as  
Exsuda t )  e inen  die R e s p i r a t i o n  w e s e n t l i c h  h e m m e n d e n  H ö h e 
g r a d  e r r e i c h t  hat .  Denn d ie  v e n ö s e  S t a s e  m e h r t  s ic h  mit  j e 
dem g e h e m m t e n  A t h e m z u g e ,  und h e m m t  w i e d e r  d e n  fo lg en d en
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m eh r  und  m e h r ,  — w a s  man au ch  d en  ä u s s e r e n  Hal sve nen  
en tz iehe ,  es  m a c h t  ke inen  U n t e r s c h i e d  ; d ie  S t a s e  n i m m t  zu 
und fü h r t  zu O ede m ,  d as  nun s o f o r t  g e f ä h r l i c h e r  wi rd ,  a l s  das  
E xs ud a t  se lb s t .  Die Local  V erhä l tn i ss e  s in d  so  k r i t i s ch ,  d a s s  
die B lu t e n t z i e h u n g ,  — i h r e  E n t z ü n d u n g  b r e c h e n d e  Gew al t  auch 
z u g e g e b e n  — u n m ö g l i c h  d i e  b e v o r s t e h e n d e  G efah r  b e s c h w ö r e n  
kann.  Ich se tz e  h ie rb e i ,  w o h l g e m e r k t ,  f re i es ,  e i n f a c h e s  s e r ö 
ses ,  o d e r  h ö c h s t e n s  c r o u p ö s e s  E x s u d a t  v o r a u s ; — e i t r ig e s ,  
j a uchi ge s ,  in f i l t r i r t e s  E xs ud a t ,  wi rd  es N ie m and v e r n ü n f t i g e r 
w e is e  e infal len k ö n n e n ,  auch  im Kehlkopfe  noch ,  mit  Blu tege ln  
d o m in i r e n  zu wol len .  Also je  s c h l i m m e r  d e r  Z u s t a n d ,  j e  d r i n 
g e n d e r  d i e  S y m p to m e ,  je  d r i n g e n d e r  d ie  e in g e b i ld e t e  Noth- 
w e n d i g k e i t  d e r  B lu te n t z i e h u n g ,  d e s t o  w e n i g e r  k a n n  d i e s e  le i
s ten,  d e s to  g e f ä h r l i c h e r  d e r  d u r c h  s ie  v e r u r s a c h t e  Z e i t v e r l u s t ,  
d e s t o  v e r d e r b l i c h e r  i h r e  m a s s l o s e  F o r t s e t z u n g  und  Uebe r t re i -  
bung.  — Das  g e f a h r d r o h e n d e  loca le  m e c h a n i s c h e  Miss ve rhä l t -  
n i ss  ka nn  d u r c h  d ie  A n t i p h lo g o s e  n i ch t  b e h o b e n ,  und  d ie  con -  
secu t iv e  G e fahr  d e r  S t e n o s e ,  d ie  z u m e i s t  und z u n ä c h s t  im L u n 
g e n ö d e m  b e s t e h t ,  ka nn  d u r c h  s ie  n u r  g e f ö r d e r t  w e r d e n ,  so ba ld  
sie  ü b e r t r ie b e n  o d e r  am Unre ch ten  Platze,  bei s c h w ä c h l i c h e n ,  
k a c h e k t i s c h e n ,  a n ä m i s c h e n  S ub je c te n  in A n w e n d u n g  g e b r a c h t  
wi rd.  G r o s s e  B lu tv er lu s t e ,  i n s b e s o n d e r e  p lö tz l iche ,  ra sc h  nach  
e i n a n d e r  fo lgende  H ä m o r r h a g i e n ,  lö d t en  b e k a n n t e r m a s s e n  i m 
m e r  d u r c h  L u n g e n ö d e m ,  s e l b s t  bei ga nz  g e s u n d e n  R e s p i r a 
t i o n s o r g a n e n ,  — g e s c h w e i g e  de n n  bei b e r e i t s  b e s t e h e n d e r  m e 
c h a n i s c h e r  Di spos i t i on  dazu.

Ich h a t t e  bei d i e s e r ,  v i e l le ich t  üb er f lüs s ig  e r s c h e i n e n d e n  
D ig r e s s io n  i m m e r  n u r  den  k r i t i s c h e n  Moment ,  wo e ine  Kehl- 
kopfaf fec t ion ,  w e l c h e r  Ar t s ie  sei ,  mit  E r s t i c k u n g s g e f a h r  d ro h t ,  
und  i n s b e s o n d e r e  d ie  L a r y n g o s t e n o s e  vor  Augen,  um auf  die 
G e fahr  d e r  V e r s ä u m n i s s  d e r  r e c h t e n ,  m e c h a n i s c h e n  Hilfe mit  
a l lem N a c h d r u c k e  a u f m e r k s a m  zu m ache n .  Hi e rm i t  will ich 
k e i n e s w e g s  d e r  B r o n c h o t o m i e  ein a u s s c h l i e s s l i c h e s  Recht ,  od e r  
e inen  zu s e h r  a u s g e d e h n t e n  S p ie l r a u m  bei B e h a n d l u n g  d e r  
v e r s c h i e d e n e n  K e h l k o p f k r a n k h e i t e n  v ind ic i r t  ha be n ,  zu d e r e n  
E r ö r t e r u n g  h i e r  n i ch t  d e r  O r t  ist .  Ga r  häuf ig w i r d  die s c h r e c k 
l ichs te  S u f fo c a t i o n s s c e n e  d u r c h  ein r a s c h  w i r k e n d e s  B re chm i t t e l  
sc hne l l  be se i t ig t ,  und so  viel R uhe  g e w o n n e n ,  um den  üb r ig en  
t h e r a p e u t i s c h e n  A ppa ra t  mit  Er fo lg  e in le i te n  zu k ö nn en .  I n s 
b e s o n d e r e  s a h e n  wir  oft ,  s e l b s t  in s e h r  h o c h g r a d i g e n  Fä llen 
von S t e n o s e ,  d i e  E r s t i c k u n g s a n f ä l l e  d u r c h  I p e c a c u a n h a  s i e g 
re ich b e k ä m p f t ,  ein Mittel ,  d a s  h i e r  n i ch t  g e n u g  em p fo h le n
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w e r d e n  kann .  Es  w i r k t  h i e r  d o p p e l t  w o h l t h ä t i g : d i r e c t  au f  
d a s  O e d e m ,  d u r c h  H e r v o r r u f u n g  r e i c h l i c h e r  s e r ö s e r  A u s s c h e i 
d u n g ,  und  n e b e n b e i  d u r c h  B e h e b u n g  d e r  d ie  S t e n o s e  b e g l e i 
t e n d e n  s p a s t i s c h e n  C o n t r a c t i o n e n  d e r  K e h l k o p f m u s k e l n  ( spas -  
m u s  g lo t t id i s ) .  — W o  a b e r  d i e s e  w o h l t h ä t i g e  W i r k u n g  a u s 
b le ib t ,  d ie  g e f a h r d r o h e n d e n  S y m p t o m e  n ic h t  n a c h l a s s e n ,  s o n 
d e r n  s te ig en ,  da  i s t  u n g e s ä u m t  z u r  B r o n c h o t o m i e  zu s c h r e i 
ten.  Wie  e r f o l g r e i c h  d ie se  w i r k t ,  i s t  b e s o n d e r s  be im Glo t t i s 
ödem  zu s e h e n ,  da s ,  zu e i n e r  g e w i s s e n  H öhe  g e d i e h e n ,  u n f e h l 
bar  Suf foca t ion  e rz e u g t ,  und  a l len a n d e r e n  Mi t teln t ro t z t ,  w ä h 
r e n d  es d u r c h  d ie  O p e ra t i o n  a u g e n b l i c k l i c h  u n s c h ä d l i c h  g e 
m a c h t  w i r d ,  und  nach  d e r s e l b e n  in d e r  k ü r z e s t e n  Ze i t  von  
s e l b s t  s c h w i n d e t .  Den s c h ö n s t e n  Beleg  h iezu l ie fe r t  d e r  im 
I. B a n d e  d i e s e r  Z e i t s c h r i f t  g e s c h i l d e r t e  Ope ra t i o n sf a l l  von  
Prof .  B l a z i  n a. — Es g ib t  a b e r  a u c h  ke in e n  d a n k b a r e r e n  Fall für  
d ie  B r o n c h o t o m i e ,  a l s  den  e in e s  e in fa c h e n  a c u t e n  G lo t t i s ö d e m s .  
Die D y s p n o e  s t e i g e r t  s i c h  p l ö tz l i ch ,  bis z u r  A s p h y x ie ,  zu r  
T o d e s g e f a h r ;  — e in M e s s e r s t i c h  — und d ie  e r l o s c h e n e  L e 
be n s fa c k e l  f lac ker t  r a s c h  w i e d e r  a u f !  — und  m e h r  n o c h ,  mi t  
d e r  a u g e n b l i c k l i c h e n  G e fa h r  i s t  auch  ih re  U r s a c h e  g e b a n n t ,  
mit  d em  tö d t l i ch en  S y m p t o m  die  K r a n k h e i t  s e lb s t  be s ie g t .  
Ra s c h e r ,  a ls  es  s ich  e n tw ic k e l t ,  w e i c h t  d a s  O edem  nach  d em  
e n t s c h e i d e n d e n  Eingr i f f  z u r ü c k ,  d ie  e n t f e s s e l t e  R e s p i r a t i o n  
m a c h t  d ie  C i r c u l a t i o n  frei ,  b e h e b t  d ie  v e n ö s e  S t a s e ,  v e r 
s c h e u c h t  d a s  Oe de m .  In w e n i g e n  S t u n d e n  na ch  d e r  O p e r a t i o n  
öffnet  s ich  d ie  v e r s c h l o s s e n e  Glo tt is  w i e d e r ,  und  bald w i r d  
d e r  neue ,  p r o v i s o r i s c h e  L u f t w e g  e n t b e h r l i c h .  So r a s c h  i s t  
zuw e i le n  d i e s e r  g l ü c k l ic h e  W e c h s e l ,  d a s s  U n k u n d i g e  da ro b  
den  W e r th  d e r  O p e ra t i o n  v e r k e n n e n ,  und  de n  p r o m p t e n  L e b e n s 
r e t t e r  s e l b s t  d e r  V or sc h n e l l i g k e i t  zu ze ih e n ,  g e n e i g t  s ind.  Aber  
d ie  oft  g e p r i e s e n e  a u t o k r a t i s c h e  N a tu r  ka nn  h ie r ,  nach  i h r e n  
e igene n  G ese tz en ,  n i c h t  a n d e r s  a ls  v e r d e r b e n d  w ir k en .  S e l b s t  
ein e in f a c h e r  K ra m p f  d e r  Glo t t i s ,  w e n n  zu la ng e  a n d a u e r n d ,  
v e r m a g  d u r c h  s e i n e  e i s e r n e  C o n s e q u e n z  den  Tod h e r b e i z u 
f ü h r e n ,  und d ie  e r f a h r e n s t e n  Aezte  r e s e r v i r e n  für  den  ä u s s e r s t e n  
Fall  e in e s  so l che n  en d l i ch  d o c h  d ie  Tra cheot om ie .  So lch e  Fä l le  
s ind  f rei l i ch zum G lü cke  ä u s s e r s t  se l te n ,  und g e s t a t t e n  se lbs t  
bei  e x t r e m e r  Asphy xie  no ch  d e n  H i n t e r g e d a n k e n ,  d a s s  d ie s e  
am  E n d e  auch  o h n e  O p e r a t i o n  h ä t t e  w e i c h e n  kö n n e n .  E i n e r  so 
p r e c ä r e n  A n s i c h t  ka nn  j e d o c h  d ie  an und  fü r  s i ch  g e f a h r l o s e  
W a g n i s s  d e r  O p e r a t i o n  — d e m  w a h r e n  I n t e r e s s e  d e s  K r a n k e n  
g e g e n ü b e r ,  — le i c h t  und  g e r n  zum Opfer  g e b r a c h t  w e r d e n .



Die Gefahrlosigkeit der Operation i s t  d u r c h  d ie  Fä l le  e r w i e 
sen, wo s ie  ( r e c h t z e i t i g  und k u n s t g e m ä s s )  hei f r e m d e n  Kör- 
Pem  im Kehlkopfe  u n t e r n o m m e n  wird .  Hier  i s t  mit  E n t f e r n u n g  
d es f r e m d e n  K ö r p e r s ,  w ofe rn  d i e s e r  n i c h t  s e l b s t  b e r e i t s  sc hä d-  
' •ehe Fol gen h i n t e r l a s s e n  ha t ,  d e r  vor ige  G e s u n d h e i t s z u s t a n d  
w ie d e r g e g e b e n ,  und die He i lung  d e r  W u n d e  u n t e r l i e g t  n ich t  
den g e r i n g s t e n  S c h w i e r i g k e i t e n .  A n d e r s  g e s t a l t e t  s ic h  die  
Sache ,  wo die  O pe ra t io n  bei s c h w e r e r  e r k r a n k t e n  Respi ra -  
G o n s o r g a n e n  (L a rynx  und  T rachea )  u n t e r n o m m e n  w e r d e n  soll ,  
nam ent l ic h  beim Cro up ,  wo die T r a c h e o t o m i e  fast  m e h r  G e g 
ne r  als E m p fe h le r  findet .  Hier  m u s s  i n d e s s e n  d ie  E r f a h r u n g  
de r  in d ie se m  Capi tel  e r f a h r e n s t e n  A u t o r i t ä t e n ,  n a m e n t l i c h  
die e ines  T r o u s s e a u ,  G u e r s a n t  etc. b e f r a g t  w e r d e n .  V a l -  
^ e i x  wie s  n u m e r i s c h  na ch ,  d a s s  d u r c h  d ie  T r a c h e o t o m i e  in 
Paris so viele c r o u p k r a n k e  Kinder  g e r e t t e t  w o r d e n  s ind ,  a ls  
durch  die  m e d i c a m e n t ö s e  B eha nd lu ng .  Das  i st  wohl  d a s  s p r e 
c h e n d s t e  Z e u g n i s s  für  d ie  O p e ra t io n ,  da  h i e r  d ie  H e i lungen  
nur  auf  j e n e  Fä l le  k o m m e n ,  d ie  bei g e w ö h n l i c h e r  B e h a n d l u n g  
u n r e t t b a r  e r s c h e i n e n ,  wo man sich w e n i g s t e n s  w egen  E r f o lg 
los igk e i t  d e r  l e tz te r en  zu j e n e m  ä u s s e r s t e n  Mittel e n t s c h l o s s .  — 
Die g r o s s e  Zahl  von T r a c h e o t o m i e n  an C r o u p k r a n k e n  zu Pa r i s  
( T r o u s s e a u  und G u e r s a n t  al lein zäh le n  b e re i t s  j e d e r  ü b e r  
200) e r r e g t  bei u ns  le ich t  den Verdacht ,  d a s s  die F r a n z o s e n  
auf  d i e s e m  Fe ld e  e t w a s  zu t h ä t i g  s ind ,  — al lein es i s t  in d e r  
That  e r s t a u n l i c h ,  wie  häuf ig zu P a r i s  Cr ou pf ä l le  d e r  i n t e n s i v 
s ten Art  Vorkommen.  Im Augus t  1853 sa h  ich zu P a r i s  im 
Höpital  d e s  en fa n s  m a la des ,  bei G u e r s a n t  a l le in,  in E in e r  
^ o c h e  n ich t  w e n i g e r  als  11 T r a c h e o to m ie n  bei c r o u p k r a n k e n  
Kindern!  (4 da von s ind  ge n e se n ) .  Die O p e r a t i o n  w i r d  d a -  
Selbs t  n u r  in d e r  ä u s s e r s t e n  S u f f o c a t i o n s g e f a h r  geübt .  Bei 
üns, wo d e r  C roup  e ine  s e l t e n e  E r s c h e i n u n g  i st ,  h ö r t  man um 
s ° s e l te n e r  von e in e r  O p e ra t i o n  dabei ,  die,  w e n n  s ic h  a u c h  
dar Arzt  da zu  fände ,  von  den  El le rn  n ic h t  g e s t a t t e t  wi rd .

Mir s e lb s t  ist  b i s h e r  n u r  e inmal  G e lege nhe i t  g e w o r d e n , d i e  
Trache o to m ie  bei e inem an Croup  le iden de n  Kinde zu m a c h e n ;  
das  Kind w u r d e  z w a r  n i c h t  g e r e t t e t ,  d e n n o c h  w a r  a b e r  d e r  
unm i t t e lb a re  m e c h a n i s c h e  Erfolg d e r  O p e r a t i o n  so  w ohl th ä t ig ,  
und d e r  e n d l i c h e  tö d t l i c h e  A u s g a n g  d e r  K r a n k h e i t  so  d e u t l i c h  
d urch  d ie se  al le in  b e g r ü n d e t  und  e r s i c h t l i c h ,  d a s s  ich n i c h t  
umhin  kann ,  d ie s e  h ö c h s t  i n s t r u c t i v e  B e o b a c h tu n g  b e i z u f ü g e n .
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V. Beobachtung. Schwächliches anämisches Kind von 8 Jah ren , p lö tz
licher A nfall von Croup — rasch steigende Suffocationszufälle. — T ra 
cheotomie am 4. T age — leichtes freies A thm en durch 20 Stunden, — 
d arauf allm älig wiederkehrende Dyspnoe bis zur Suffocation. Tod nach 
45 Stunden. Sectionsbefund.

S c h r e y e r  Anna,  ein s e h r  m a g e re s ,  s c h w ä c h l i c h e s ,  im ho hen  
G rade  a n ä m i s c h e s  Mädchen  von 8 J a h r e n ,  e r k r a n k t e  a n f a n g s  
F e b r u a r  1856, w ä h r e n d  ih r e  G e s c h w i s t e r  an S c h a r l a c h  d a r n i e 
d e r la g e n ,  an B r o n c h i a l k a t a r r h  und Angina ,  o h n e  d a s s  s ich au f  
d e r  Haut  e ine  E r u p t i o n  ge z e ig t  hä t te .  N ach d em  die  Angina  
be re i t s  g r ö s s t e n t h e i l s  g e w i c h e n  w ar ,  s e tz te  s i ch  d a s  Kind 
(nach  Angabe  d e r  Mutter )  a u f  d em  ka l te n  Ga nge  bei s e h r  s t ü r 
m i s c h e r  W i t t e r u n g  e in e r  E r k ä l t u n g  aus ,  w o r a u f  unm i t t e lb a r  
ein h e f t i g e r ,  r a u h e r  H us t e n a n fa l l  mi t  H e i s e r k e i t  und F ie be r  
folgte.  Ein h e r b e i g e r u f e n e r  Arz t  v e r o r d n e t e  s o g le ic h  4 Blu t 
ege l  an den  L a r y n x  — K a ta p la s m e n  — s p ä t e r  I p ec acua nh a ,  
C u p ru m  su l fur i c .  etc.,  Al les ohne  E r f o l g . — Die S y m p t o m e  s t i e 
gen  r a s c h  und  u n a u f h a l t s a m ,  so d a s s  d a s  Kind dem E r s t ic k e n  
n a h e  war .  Am 3. Ta ge  b e a n t r a g t e  d e r  O r d i n a r i u s  d e s h a l b  die 
T r a c h e o t o m i e .  Am f r ü h e n  Mor gen  d e s  ‘27. F e b r u a r  g e ru fe n ,  
fand ich d a s  Kind im Bel le  l i egend ,  b las s ,  die Augen  m a t t ,  
t i e f  e i n g e s u n k e n  , da s  G es i ch t  livid , cy an o t i sc h  , co l lab i r t ,  
Pu l s  klein und  schne l l ,  kaum zäh lb a r .  — R esp i r a t io n  se l ten ,  
g e d e h n t ,  z i s c h e n d ,  s ä g e n d  — im h ö c h s t e n  G rade  m ü h s a m ,  u n t e r  
co nvu ls ive n  C o n t r a c t i o n e n  d e r  H a ls m u s k e ln ,  wobei  d ie  S t e r n o -  
c l e id o m a s to id e i  s c h n e id ig  h e r v o r s t a n d e n .  Das  Kind w i m m e r t e  
k läg l ic h ,  k l a m m e r t e  die  lang en  m a g e r e n  A rm e  k ra m p fh a f t  an 
d ie  Bel fpfos ten,  und r i s s  s ie  n u r  m om en ta n  h a s t i g  los ,  um s ie  
f lehend  zu fal ten und au f  den  Hals zu d e u te n ,  — ein j a m m e r 
vol le r  Anbl ick!  — K e h lk o p f  und L u f t r ö h r e  bei B e r ü h r u n g  s e h r  
empf indl ich ,  S c h i l d d r ü s e  klein.  P e r c u s s i o n  vorn  b e i d e r s e i t s  
t y m p a n i t i s c h ,  r ü c k w ä r t s  im g a n z e n  U m f a n g e  d e r  r e c h t e n  Tho- 
r a x h ä l f l e  l ee r ,  o h n e  R e s p i r a t i o n s g e r ä u s c h ,  l inks  g e d ä m p f t  tym- 
p a n i t i s c h e  R e s on anz ,  s c h w a c h e ,  k aum  w a h r n e h m b a r e  R a s s e l 
g e r ä u s c h e .  E ig e n t l ic h e s  L u f t e i n s t r ö m e n  w a r  n i r g e n d s  zu h ö 
ren ,  da s  ganze  A thm en  b e s t a n d  n u r  in e inem a n g e s t r e n g t e n ,  
l e e r e n  Auf- und A b s c h ie b e n  d es  B r u s t k a s t e n s ,  oh ne  d ie  g e 
r i n g s t e  B e f r i e d i g u n g  d e s  Lu f t h u n g e r s .  — Vol lk omme ne  A p h o 
nie. — Die e n t s e t z l i c h e  Angs t ,  d ie  s i ch  im G e s ic h te  d es  Kin
d e s  von S t u n d e  zu S t u n d e  d r i n g e n d e r  a u s d r ü c k t e ,  v e r m o c h t e  
endl ich ,  a b e r  e r s t  am Abend d es  Ta ge s ,  de n  Vater  d e s  Kindes  
z u r  G e n e h m i g u n g  d e r  O p e r a t i o n ,  um d i e  d a s  Kind se lb s t ,  das



unsere B e m e r k u n g e n  übe r  alle E r w a r t u n g  begr if fen ha t te ,  in 
c*er r ü h r e n d s t e n  Weise  d u r c h  s t ü r m i s c h  u n g e d u ld ig e  Ges ten  
flehte. — Die O p e ra t i o n  g in g  bei d e r  M agerke i t  d e s  Halses ,  
und d e r  s c h a r f e n  P r ä g u n g  d e r  Muskeln und Gefäs se  a u s s e r -  
0pdent l ich le ich t  vor  s ich.  Nach e in e r  l ‘/4" langen  Haut i nc i -  
s *on in d e r  Medianl in ie  des  Halse s  — vom R in gknor pe l  bis 
zum ob eren  S t e r n a l r a n d e  he rab ,  — zwischen  den  Mm. s te r n o -  
hyoidei und  s t e r n o t h y r e o i d e i , p r ä s e n t i r t e n  s ich  zwei  s t r o z -  
zende  Venae  t h y r e o i d e a e  infer. ,  d ie  mi t te l s t  s t u m p f e r  Haken  
s e i t w ä r t s  gezogen  w u r d e n .  E in ige  s e i ch te ,  f reie M e s s e rz ü g e  
*egten h i e r a u f  die T r a c h e a  b los ,  d ie  ich w e g e n  i h r e r  Kleinhe it  
mi t te ls t  d e s  Br om fie ld ' sc hen  H a k e n s  fixirte,  und d a r a u f  in d e r  
Höhe d e s  5. und 6. B in g k n o r p e ls ,  m i t t e l s t  d e s  B r o n c h o t o m s  
Hurchschn  itt. In d ie s e m  Mome nte  s t o c k t e  d ie  R e s p i r a t i o n  
plötzlich,  das  Kind w u r d e  t o d t e n b l e i c h ;  so wi e  a b e r  d ie  B r a n 
d e n  des  I n s t r u m e n t e s  ge lü f te t  w a r e n ,  e r g o s s  s ich  sogle ich  
ein he f t ig e r  S t r o m  s c h a u m i g e n  b lu t ige n  S e r u m s  a u s  d e r  
Eeffnung.  — Nach E in le g u n g  d e r  C anü le  t r a t  s o f o r t  ein f re ie s ,  
volles, s e h r  e r g ie b ig e s  A th men  ein,  und d ie  K ra n k e  em pf and  
n icht  den  g e r i n g s t e n  H u s t en re iz ,  n i ch t  d ie  m i n d e s t e  B e s c h w e r d e  
von d e r  Rö hr e .  Das Kind lä c h e l t e  f r eund l ic h ,  gab  u n t e r  l eb
haften B e w e g u n g e n  se in en  Dank zu v e r s te h e n ,  und s c h l i e f b a l d  
•'uhig a t h m e n d  ein.  Keine  Blu tung .  Nach e in e r  S t u n d e  t r a t  
p lö tz lich ein s t a r k e r  Hus tena nf a l l  ein,  und die C anüle  v e r s t o p f t e  
s >ch e inen Moment ,  w o r a u f  e ine  2' '  l a nge  und  e i n e l ' / s ' " d ic ke  
w eisse  C r o u p m e m b r a n  a u s g e s t o s s e n ,  und  d ie  R e s p i r a t i o n  wie- 
Aer frei w u rd e .  — Die fo lgende  N acht  ver l ie f  ruh ig ,  mit  d u r c h  
Ze‘twei lige H u s t e n a n fä l l e  u n t e r b r o c h e n e m  Schlafe.  Am fo lgen-  
^ en Tage v e r s t o p f t e  s ich d ie  Canüle  und m u s s t e  g e w e c h s e l t  
Werden,  bei w e lc h e r  G e le g e n h e i t  s ich  a b e r m a l s  e tw a s  c roupö-  
Ses E xsuda t  abs t ie ss .  Obwohl  die n e u e  Canüle  e tw as  w e i te r  wa r ,  
So s t r ö m t e  do ch  die Luft  n ich t  m e h r  so  frei wie  ge s t e rn .  Sie 
Ver s to p f te  s ich häufig,  und die Kleine begann a b e r m a l s  ä n g s t i g  
zu w e rd e n ,  so  d a s s  d ie  zwei te  Nacht  s e h r  u n r u h i g  verl ief .  — 
Am dr i t t en  Tage  s t e i g e r t e  s ich d ie  Dys pnoe  f o r t w ä h r e n d ,  d e r  
l>uls s t i eg  von 120 auf  140, die Luft ging s p ä r l i c h e r  du rc h  die 
Eanüle,  ob w o h l  d ie se  n ic h t  v e rs to p f t  war .  E n t f e r n t e  man s ie ,  
So d r o h t e  a u g e n b l i c k l i c h e  E r s t i c k u n g .  Die P e r c u s s i o n  im g a n -  
zen Einfang e  d e s  T h o r a x  leer  ty m p a n i t i s c h ,  bei d e r  Auscul ta -  
Hon w a r  nu r  ein s e h r  s c h w a c h e s ,  kaum  v e rn e h m l i c h e s  Luft- 
®Ins t r öm en  (R ass e ln )  zu h ö r e n :  es  w a r  of fenbar e ine  h o c h g r a -  

‘6 e Vers topfung  d e r  L u f tw e g e  u n t e r h a l b  d e r  Canüle  e i n g e 

kur Würdigung der Bronchotomie. 35



Prof. Pitha : Beitrag

t re te n .  Die vorigen  E r s t i c k u n g s s c e n e n  w i e d e r h o l t e n  s ic h  in 
vo l le r  I n t e n s i t ä t ;  — B re c h m i t t e l  (Cupr .  su lfur ic. )  bl ieben w i r 
k u n g s l o s ;  — N a c h m i t t a g s  e r fo lg te  d e r  Tod,  45 S t u n d e n  nach 
d e r  O pe ra t io n .

Section: Die Lungen  w u r d e n  s a m m t  T r a c h e a  und L arynx
h e r a u s g e n o m m e n ,  und d e r  ga n z e  Luf tcana l  r ü c k w ä r t s  in d e r  
Medianl in ie ,  von oben h e r a b  bis z u r  Bi furca t ion  d e r  T r a c h e a ,  
a u f g e s c h n i t t e n .  Der  Ke hlk opf  w a r  ganz  und  g a r  mit  w e is s e m  
c r o u p ö s e n  E x s u d a t  vo l lgepf ropf t ,  d a s  s ich von den  Morgagni - 
s c h e n  Vent r ike ln  d u r c h  die T r a c h e a  bis t i ef  in d ie  B ro n c h ie n  
h ina b  fo r t s e tz te ,  die T r a c h e a l s c h l e i m h a u t  in Ges ta l t  e in e r  cont i -  
nu i r l i c he n ,  n u r  an d e r  O p e r a t i o n s w u n d e  u n t e r b r o c h e n e n ,  flor
äh n l i c h e n  Membran  a u s k l e i d e t e  und  an d e r  T h e i lu n g s s te l l e  
d e r  B r o n c h e n  a b e rm a ls  zu e in e r  d ic k e n  cy l in d e r f ö rm ig e n  Masse  
a n s c h w o l l ,  w e l c h e  be id e  B ro n c h e n ,  und z w a r  den  l inken voll
s tä n d ig ,  den  r e c h t e n  g r ö s s t e n t h e i l s  ve rs topf te .  Diese  d ic ken  
E x s u d a tp f rö p fe  re ic h t e n ,  na ch  un te n  c o n is c h  -zulaufend,  bis  an 
d ie  n ä c h s t e  Th e i l u n g  d e r  B r o n c h e n  he rab ,  wo s ie  sp i tz ig  e n 
d e te n .  Es be s ta nd  a l so  nu r  n o c h  für  d ie  r e c h t e  L unge  ein 
n i ch t  m e h r  a ls  r a b e n f e d e r w e i t e r  Luf tcana l .  Alle B ro n c h ia l 
r ö h r e n  d u r c h a u s  mit  e i t r i g em  E x s u d a t  angefü l l t .  Das  P a r e n 
chym  d e r  L un ge  s e h r  h y p e r ä m i s c h ,  the i l s  v e r d i c h t e t  und 
b rü ch ig ,  the i l s  von b lu t ig em S e r u m  infi l t r ir t .  Be ide  Lu ngen  
im gan zen  Umfange  fes t  an die C os ta lp l e u ra  a n g e w a c h s e n .  Die 
T h y m u s d r ü s e  g r o s s ,  d ie  B r o n c h e n  b e d e c k e n d ,  im O e s o p h a g u s  
ein t ie fes  t r i c h t e r f ö r m i g e s  Diver t ike l ,  d a s  sich g e r a d e  in den 
T h e i l u n g sw in k e l  d e r  T rach ea  e i n s t ü l p t e ,  und die B e e n g u n g  
i h r e s  L u m e n s  v e rm e h r t e .  Nach 2 4 s t ü n d i g e r  Macera tion im 
W a s s e r  l i e ss  s ich das  g e l o c k e r t e  c r o u p ö s e  Ex su da t ,  d ie  Bron  
c h i e n p f rö p fe  s a m m t  dem dü n n e n  Ue be rz ug  d e r  T ra chea ls ch le im -  
haut ,  im Z u s a m m e n h ä n g e  b e quem  aus z i e h e n ,  — die S c h le im 
h a u t  d a r u n t e r  e r s c h i e n  lebhaf t  p u n c t i r t  g e r ö t h e t ,  s on s t  n ich t  
v e r ä n d e r t .  Die übr igen  O r g a n e  bo te n  n ic h ts  B e m e r k e n s w e r -  
t h e s  dar .  — Gegen  so h o c h g r a d i g e n ,  e x q u is i te n  Cro up ,  d e r  
s i c h  so t ie f und u n te r  so u n g ü n s t i g e r  Form,  in d ie  B ro n c h ie n  
f o r t s e tz t ,  ha t  d ie  Kuns t  f rei l i ch  k e in e  Waffen,  zumal  u n t e r  so 
m is s l i ch en  U m s t ä n d e n ,  w o r u n t e r  d e r  h ö c h s t  w a h r s c h e in l i c h  
s c a r l a t i n ö s e  C h a r a k t e r  d e s  C rou p  obe nan  zu se tz en  ist.  Die 
g le ichze i t ig e  E r k r a n k u n g  des  Kindes mit  s e in en  zwei s c h a r l a c h 
k r a n k e n  G e s c h w i s t e r n ,  l ä s s t  für  die  Angina  kaum  e ine  a n d e r e  
Deut ung  z u ,  w e n n g l e i c h  d as  E x a n th e m  a u f  d e r  Haut  n i ch t  
w a h r g e n o m m e n  w u rd e .  Nun i s t  e r f a h r u n g s g e m ä s s  d e r  S c h a r 



l a chc rou p  d e r  v e r d e r b l i c h s t e  von al len und T r o u s s e a u  sah 
bei s o l c h e m  nie  G e n e s u n g  folgen.  Hiezu k ö m m t  no ch  d ie  be- 
r e >ts vor  d e r  O pe ra t io n  b e s t a n d e n e ,  a u s g e d e h n t e ,  r e c h t s e i t i g e  
Pn eum on ie  ur>d die a l l se i t ige A d h ä s io n  b e id e r  Lu n g en  bei 
einem h ö c h s t  s c h w ä c h l i c h e n  a n ä m i s c h e n  Ind iv iduum.  U n te r  
so b e w a n d te n  V e r h ä l t n i s s e n  h a t t e  die T r a c h e o t o m i e  a l l e r d in g s  
wenig Chancen .  — Dennoch  w a r  die a u s g e z e i c h n e t e ,  w enn  
auch  nur  für  w e n i g e  S t u n d e n  a n d a u e r n d e  E r l e i c h t e r u n g  d es  
mit  d e r  qua lv ol l s t en  Suf foea tion  r i n g e n d e n  Kindes ein g e w is s  
d a n k e n s w e r t h e r  Lohn d e r s e lb e n ,  d e r  auf  a n d e r e  W e i s e  n icht  
zu. e rz ie len  war ,  und  die  Le ich t igke i t ,  mit  w e l c h e r  die kleine  
Opera t io n  h ie r  a u s g e f ü h r t  w u rd e ,  da s  ruh ig e ,  fast  ind i f fe ren te  
Verhal ten  d e r  W u n d e ,  — nic h t  d ie  g e r i n g s t e  Infi l trat ion ze ig te 
s ich  in i h r e r  U m g ebu ng ,  ke in  Zufall  c o m p l ic i r t e  den  ge r in g e n  
t r a u m a t i s c h e n  Eingr if f  — w ir d  g ew is s  j e d e m  u n b e f a n g e n e n  Be- 
u r th e i l e r  d e r  Sache ,  d ie  U n s c h ä d l i c h k e i t  d ie ses ,  n u r  a ls  ex t r em  
b e t r a c h te te n  Mit tels ,  au ch  beim C roup unzwei fe lha f t  d a r t h u n .  
Es ist  f e rne r  a u g e n s c h e i n l i c h ,  d a s s  bei b losse m L ar yng ea l -  
c ro u p ,  o d e r  ü b e r h a u p t  o h n e  d ie  V e r s to p fu n g  d e r  Bronc hen ,  
d ie  O pe ra t io n  ganz  gu t  vo l l s tän dig  e n t s p r e c h e n  konnte ,  indem 
d a d u r c h  d ie  V er s t op fun g  d es  Larynx  ganz  b e s t i m m t  u n s c h ä d 
lich g e m a c h t  w u rd e .  Ja w ä r e  es  e r la ub t ,  die  Sache  von re in  
m e c h a n i s c h e r  Se i te  zu b e t r a c h t e n ,  — und am E nde  han d e l t  
es  s ich  h i e r  im m e r  h a u p t s ä c h l i c h  n u r  um d iese ,  — so e r 
s c h e i n t  es ka um  zu gew ag t ,  a n z u n e h m e n ,  d a s s  s e lb s t  d ie  tödt -  
l ichen B ro n c h e n p f r ö p f e  noch e inem k ü h n e r e n  O p e r a t i o n s e i n 
griff zu g än g l i ch  g e w e s e n  w ä r e n ,  wenn man s ie su p p o n i r t ,  und 
d ur ch  die e r w e i t e r t e  T r a c h e a l w u n d e  mit e in e r  k le inen  g e b o 
genen P o ly p e n z a n g e  zu ex t r a h i r e n  v e r s u c h t  hä t te .  Das g r o s s e ,  
vo luminöse ,  zwei Zoll l ange  Ex su da t ,  w e l c h e s  in d e r  e r s t e n  
S tu nd e  nach d e r  O p e ra t i o n  a u s g e s t o s s e n  w u rd e ,  — und das 
offenbar den L u f t r ö h r e n c a n a l  ausfül l te ,  — s p r i c h t  w e n i g s t e n s  
ganz für  d ie  Möglichke it  d i e s e r  Sup po s i t io n .  Die m e c h a n i s c h e  
Insu l ta t ion  d e r  L uf t r öh re  d u r c h  die I n s t r u m e n t e  ist  d u r c h a u s  n ich t  
zu f ü r c h t e n ,  da die E r f a h r u n g  lehr t ,  dass  c r o u p ö s e  E n t z ü n 
dungen  d u r c h  n ic h ts  so sc hne l l  und e n t s c h i e d e n  b e k ä m p f t  
werden ,  als  d u r c h  r ü c k s i c h t s l o s e  f r ü h z e i t i g e  Ab s t r e i fu ng  des 
d e r  S c h l e i m h a u t  a n h ä n g e n d e n  c ro u p ö s e n  E x s u d a t e s ,  und T r o u s -  
s e a u  und G u e r s a n t  bed ien t en  s ich  d e s h a lb  im m er  d es  s o 
gen an n te n  „ W i s c h e r s , “ e ines  g es t ie l t en  S c h w a m m e s  o d e r  H a a r 
pinse ls ,  um d ie  c ro u p ö s e n  Mem branen  von d e r  S c h l e i m h a u t  
des  L u f i r ö h r e n c a n a l s  abzus l re i f en .  In so e x t r e m e r  Gefahr
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v e r s c h w i n d e t  ohn eh in  j e d e  S c h o n u n g s r ü c k s i c h t ,  die ja  n u r  im 
m e r  d e r  e r s t e r e n  V o rsc h u b  le i s ten  kann .  Die o b e n g e n a n n t e n  
A uto ren  be n ü tz te n  ü b e r d ie s  die Oeffnung d e r  T r a c h e a  , um 
au f  ih re  S c h l e i m h a u t  d i r e c t e  to p i s c h e  Mittel a u fz u t r a g en ,  und 
T r o u s s e a u  b e s o n d e r s  r ü h m t  d ie  gu ten  W i r k u n g e n  e ine r  con- 
c e n t r i r te n  L ö s u n g  von Argent .  ni t r ic .  au f  die  c r o u p ö s e  S c h l e i m 
ha ut ,  — w o f ü r  die Ana log ie  an z u g ä n g i g e n  offenen C r o u p e x s u 
d a te n  a l l e rd in g s  zu s p r e c h e n  s c he in t .  Ich m u s s  me in e rse i t s  
b e d a u e rn ,  d i es  Mittel im vor l ie genden  Falle u n v e r s u c h t  g e l a s 
sen  zu h a b e n ,  a n d e r s e i t s  w ä r e  e ine  fa l s che  De u tu ng  s e i n e r  
W i r k u n g  u nver m ei d l ic h  g e w o r d e n  im, d o c h  h ö c h s t  w a h r s c h e i n 
l ichen Fal le  d e r  Nu tz los igke i t  de s se lb e n .

Diese  w e n ig e n  Fä lle  d ü r f t e n ,  falls man s ie  e in e r  a u f m e r k 
sa m e n ,  u n b e f a n g e n e n  B e t r a c h t u n g  w ü r d ig t ,  g e n ü g e n ,  den  ho 
hen  W er th  d e r  B r o n c h o t o m i e  zu b ew e is en ,  und zugle ich ,  —
wofe rn  ich mir  ke ine  ei t le  I l lusion m ach e ,  — die  w i c h t i g s t e n  
und häuf igs ten In d ica t i onen  d i e s e r  Ope ra t io n ,  p r a k t i s c h ,  a n 
s cha u l i ch  da rz u s t e l l e n .  Es s ind nu r  r e in e  pos i t ive  T h a t s a c h e n ,  
a u f  die wi r  u n s e r e  sc h l i c h t e n  Folgerungen  s tü tzen ,  und d ie se  
T h a t s a c h e n  b ew e i sen  es zu r  Genüge,  d a s s  die Anze igen  zu 
d e r  uns  b e s c h ä f t i g e n d e n  O p e r a t io n  dem  P r a k t i k e r  verhä l t -  
n i s s m ä s s i g  viel häuf iger  und g e b i e t e r i s c h e r  be g e g n e n  , als 
man g e w ö h n l i c h  a n z u n e h m e n  g e w ö h n t  ist. Es i s t  t ie f  zu b e 
k lagen ,  d a s s  man d ie  an und für s ich k le ine  und u n s c h ä d 
l iche  O pe ra t i o n  noch  im m e r  so ü b e r t r i e b e n  f ü r c h te t  und
ih r e n  u n s c h ä t z b a r e n  Nutzen d a d u r c h  vere i te l t ,  d a s s  man sie 
im m e r  nur  als d a s  le tz te Mittel b e t r a c h t e t ,  und d a h e r  in d e r  
Regel  zu s p ä t  zur  Gel tung  k o m m e n  lässt .  Diese ü b e r t r i e b e n e  
F u r c h t  vor d e r  O pera t ion  g e h t  a l l e rd in g s  z u v ö r d e r s t  von den 
K ra n k e n  se lbs t ,  und noch  m e h r ,  bei K ind ern  zumal,  von ihren  
A n g e h ö r ig e n  a u s ,  do ch  ist  d ie s  nich t  d a s  a l le in ige  H i n d e r 
niss ,  w e lc h e s  bei uns d e r  O pe ra t io n  den w ü n s c h e n s w e r t h e n  
E i n g a n g  in die  Prax is  w e h r t ;  d e r  H a u p ta n s t a n d  i st  v ie l me hr
bei den Aerz ten  s e lb s t  zu s u c h e n ,  w e lc h e  d ie  O p er a t io n  meis t
n i ch t  w e n ig e r  s c h e u e n ,  als  die  Laien,  e in e r s e i t s  vor  den t e c h 
n is che n  S c h w i e r i g k e i t e n ,  a n d e r s e i t s  vor den Gefahren  d e r s e l 
ben,  und  i n s b e s o n d e r e  vor  d e r  B lu t ung  z u r ü c k s c h r e c k e n ,  ja 
d ie  V erw u n d u n g  d e r  L u f t r ö h r e  se lb s t  für  im h ö c h s t e n  Grade  
l e b e n s g e fä h r l ic h  und f o lg e n s c h w e r  hal ten.  Mit s o lc h e n  A ns ic h
te n ,  die u n b e g re i f l i c h e rw e i s e  s e lb s t  D i e f f e n b a c t f s  A u to r i 
tä t  u n t e r s t ü t z t  (vgl. d e s s e n  oper.  Ch i r u rg .  Bd. II. pag.  350), ist
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man w a h r l i c h  w e d e r  befäh ig t ,  no ch  gene ig t ,  d i e  le ic h t  zu 
e n t s c h u l d i g e n d e  F u r c h t  d e s  Laien zu b e k ä m p f e n ,  und dem 
V oru H he i le  im re c h te n  Mome nte  e n t s c h i e d e n  en t gegen  zu t r e 
ten. Und doch g e h ö r t  zu r  e ige nen  fes ten  U e b e r z e u g u n g  nu r  
die Eins ich t  in den p h y s i o l o g i s c h e n  M e c h a n i s m u s  d e r  L a r y n 
g o s te n o s e ,  die e inf ache  K en n tn is s  s e i n e r  e i s e r n e n  Co n seq u en -  
zen,  um die  k r i t i s c h e  S i tu a t i o n  des  Kra nken  in i h r e r  vollen 
T ra g w e i t e  a u fz u fa ss e n ,  und d ie  d r i n g e n d e  N o t h w e n d i g k e i t  d e r  
h ie r  a l le inig  e n t s p r e c h e n d e n  m e c h a n i s c h e n  Abhilfe vo l l s tä nd ig  
zu begrei fen .  Das r e c h t e  Mittel kann in so l chen  Mom en ten  
nie zu g r ü s s ,  nie zu s c h w e r ,  nie zu g e f ä h r l i c h  e r s c h e i n e n ,  
denn  es han d e l t  s ich h i e r  um Re t tu ng ,  s c h l e u n i g e  R e t tu ng  des  
an e inem  Faden  h ä n g e n d e n  Lehens .  Die S i tua t io n  i st  so m is s 
lich, die G efah r  so g r o s s ,  d a s s  d u r c h  das  Ge ge nm i t t e l  j e n e  
nicht  v e r s c h l i m m e r t ,  d a h e r  n i ch t  v e r g r ö s s e r t  w e r d e n  kann.  
Wohl  e r fo l g los ,  a b e r  n ich t  s c h ä d l i c h  kann  d e r  m e c h a n i s c h e  
Eingriff  sein,  d e r  k ü h n ,  a b e r  g e r a d e z u  d ie  Wurze l  d e s  Uehels  
en tzwei  h a ü t ;  — e r fo lg los  ü b r i g e n s  nu r  dann ,  w e n n  er  zu sp ä t  
kö m m t ,  d. h. w enn d ie  F o l g e k r a n k h e i t e n  d e r  S t e n o s e  be re i t s  
e ine  u n b e s i e g b a r e  H öhe  und A u s d e h n u n g  e r r e i c h t  ha ben ,  — 
ab e r  um so s i c h e r e r ,  um so r a s c h e r  he lfend  und  re t t e n d ,  j e  
r e c h t z e i t i g e r  e r  ins  Mittel  t r i t t ,  j e  g e r i n g e r  die b i s he r ig en  
s e c u n d ä r e n  S t ö r u n g e n  zu r  s e l b s t s t ä n d i g e n  Gefahr  h e r a n g e 
w a c h s e n  s i n d ;  j e  ru h ig e r ,  j e  b e s o n n e n e r  und exa c te r  d ie  O p e 
r a t ion  a u s g e f ü h r t  w e r d e n  ko nnt e .

W as  nun  die so g e f ü r c h t e t e  G e f ä h r l i c h k e i t  d e r  O pe ra t io n  
betrifft ,  so b e r u h t  d ie s e  F u r c h t  v o r n e h m l i c h  au f  d e r  ä n g s t i g e n  
Vors te l lung  e in e r  p e n e t r i r e n d e n  H a ls w und e ,  die  man s ich  als 
so lc he  n i ch t  a n d e r s ,  a ls  wie  e ine  s c h w e r e  und g e f ä h r l ic h e  Ver
le tzung  zu d e n k e n  g e w o h n t  ist. Man v e r w e c h s e l t  dabe i  u n 
wil lkür l ich  zufä l l ige ,  a b s i c h t l ic h e  ( s e l b s t m ö r d e r i s c h e )  H a l s w u n 
den,  die  eben  nu r  d u r c h  ih re  A u s d e h n u n g ,  G r ö s s e ,  Co m pl ic a -  
t ionen  und U n r e g e l m ä s s i g k e i t  g e f ä h r l i c h  w e rd e n ,  mit  d e r  h i m 
me lwe i t  v e r s c h i e d e n e n ,  k u n s t g e r e c h t e n ,  mit  al len mögl ichen  
a n a t o m i s c h e n  R ück s i c h te n  a u s g e f ü h r t e n  Eröf fnung d e r  L uf t 
wege ,  bei d e r  man ü b e r d i e s  g e g e n  je d e n  b e r e c h e n b a r e n  Zufall 
>m vorh ine in  mit  d e r  g r ö s s t e n  W a c h s a m k e i t  und Vors icht  g e -  
waffnet  ist. Und se lb s t  bei d i e s e m  ganz u n m a s s g e b l i c h e n  Ver
g le iche  m u s s  das  häuf ige  Mi ss l ingen  d e r  d i e s f ä l l i gen  S e l b s t 
m o r d v e r s u c h e  — die  so oft b e o b a c h t e t e  Hei lung  auch  d e r  t i e f 
s ten und co mpl i c i r t es ten  H a l s s c h n i l t w u n d e n ,  n u r  zu Guns te n  
d e r  P r o g n o s e  d e r  B r o n e h o t o m i e  ausfa l len .
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Die E r f a h r u n g  le h r t ,  d a s s  al le H a l s s c h n i t t w u n d e n  , d ie  
n ic h t  du rc h  Ver le tzung  d e r  g r o s s e n  H a ls g e fä ss e  u n m i t t e l b a r  
töd t l ich  w e r d e n ,  in d e r  Regel  o h n e  b e s o n d e r e s  Z u th u n  d e r  
K u n s t ,  l e i ch t  und v e r h ä l t n i s s m ä s s i g  sc hne l l  he i len ,  g le ic h 
viel ob mit  o d e r  o h n e  Ver l e t zung  d e r  Luf twe ge  se lb s t ,  w e l 
c he  le tz te ren  ke inen  w e s e n t l i c h e n  Einf luss au f  d ie  Hei lung  
üben .  W enn  nun  d e s s e n u n g e a c h t e t  d ie  B r o n c h o t o m i e  so h ä u 
fig töd t l ich  ende t ,  so l e u c h t e t  a u s  d i e s e r  e in fachen  B e t r a c h t u n g  
g e n u g s a m  her vo r ,  wie  w e n ig  Anthe ii  an d i e s e m  tödt l ic hen  Aus
g a n g e  d e r  O p e r a t i o n  z u g e m e s s e n  w e r d e n  darf.  Man m ag  e i n 
w e n d e n ,  d a s s  z w is c h e n  d e r  V e r le tzung  e ines  g e s u n d e n  und 
e in es  k r a n k e n  O r g a n s  ein w e s e n t l i c h e r  U nt e r sc h i e d  obwal t e ,  
d ie  T r a c h e o t o m i e  d a h e r  e in e r  zu fä l l igen  H a l s w u n d e  g e genü be r  
in g r o s s e m  Nach the i le  s t e h e  — ein U m s t a n d ,  d e r  a l l e r 
d in g s  b e h e r z i g u n g s w e r t h  i s t ;  — al lein d i e s e m  N ach th e i l e  
s t e h t  d e r  u n s c h ä t z b a r e ,  bei w e i te m  h ö h e r e  Vor the il  g e g e n 
übe r ,  d e r  au s  d e r  k u n s t g e r e c h t e n  O p era t io n  fü r  d a s  k r a n k e  
O r g a n  h e r v o r g e h t ,  und  d u r c h  den  d e r  s c h ä d l i c h e  Theil  d e s  
t r a u m a t i s c h e n  Eingr if fs  h u n d e r t f a c h  au fg e w o g e n  wi rd .  Dieses  
U e b e r w i e g e n  d es  Nutzens  ü b e r  den S c h a d e n  kann selbs t  beim 
Croup ,  wo j e n e r  E i n w u r f  zu m e is t  b e re c h t i g t  e r s c h e i n e n  könnte ,  
n ic h t  in Abrede  ges te l l t  w e rd e n .  In al len a n d e r e n  Fä l len  d e r  
B ro n c h o to m ie  kann d e r  g e r in g e  Nachthe i l  d e r  O pe ra t io n  ne ben  
i h r e m  u n m i t t e l b a r e n  Nutzen g a r  n ic h t  in B e t r a c h t  k om m en.

Die K ra n k h e i t  d e s  Kehlkopfs  o d e r  d e r  L u f t r ö h r e ,  um die 
es  s ich  h ie r  h and e l t ,  m a c h t  d ie  f rag l ich e  O pe ra t io n  n i ch t  g e 
f ä h r l i c h e r ,  im G egen the i l  s te l l t  s ie  die V e r h ä l t n i s s e  so,  da s s  
d e r  b lu tige  Eingr i ff  a ls  s o l c h e r  nu r  w o h l t h ä t i g  e r s c h e i n t ,  in 
dem er  die g e fä h r l i c h e  H y p e rä m ie  d e r  Thei le ,  the i l s  du rc h  
d i r e c t e  B lu t e n t l e e ru n g ,  the i l s  d u r c h  d ie  no ch  w i r k s a m e r e  B e 
f r e iu n g  d e r  Re sp i r a t i on ,  au g en b l i ck l i ch  und d a u e r n d  bese i t igt .

In d i e s e r  n ä c h s t e n  und c o n s t a n t e n ,  nie au sb l e ib en d en  
W i r k u n g  d e r  B ro n c h o to m ie  b e s t e h t  g e r a d e  die g r ö s s t e  und 
auf fa l lends te  W o h l t h ä t i g k e i t  d e r  Operat ion.  Die b e s a g te  H y p e r 
äm ie  d e r  H a ls r eg i on  i st  be k a n n t l i c h  d ie  s t e t e  Be gle i te r i n  j e 
d e r  nu r  e i n ig e rm a s s e n  pro longi r len  L a r y n g o s t e n o s e  und kann 
u n t e r  g e w i s s e n  U m s t ä n d e n  e ine  e r s c h r e c k e n d e  H öhe  e r r e i 
chen ,  n a m e n t l ic h  bei s t r u m ö s e n  Ind iv idue n ,  wo s ä m m t l i c h e  
Venen des  Halses ,  i n s b e s o n d e r e  j e n e  d e r  S c h i ld d r ü s e ,  e ine  
e n o r m e  E r w e i t e r u n g  e r l e i d e n ,  so d a s s  nich t  n u r  die Suffo- 
ca t i o n sg e fa h r  v e r m e h r t ,  so n d e r n  auch  die  D iagno se  b e i r r t  und 
d ie  O pera t ion  aufs A e u s s e r s t e  e r s c h w e r t  wird .  Das übera l l  im



W ege  s t e h e n d e ,  oft u n u m g ä n g l i c h e ,  V e nenne tz  b i lde t  in so l 
chen  Fäl len in d e r  That  e ine  d e r  O pera t ion  h ö c h s t  m is s l i che  
Complica t ion ,  n i ch t  al lein d e r  Blu tung ,  so n d e r n  a u c h  d e r  zu 
b e s o r g e n d e n  Phleb i t i s  und se lb s t  m ö g l ic he n  L uf t e in t r i t t es  w e 
gen. ( R o b e r t ,  Gaz. d. höp.  1847, 51). Allein be ide  Gefahren ,  die 
d e r  O p e ra t i o n  so ge w a l t i g  drohe n ,  w e r d e n  g e r a d e  d u rc h  sie,  
und zw a r  d u r c h  s ie  al lein ra sch  behob en .  So wie  d ie  Luf t 
r ö h r e  e röf fne t  ist ,  hö r t  d ie  g e w a l t ig e  Blu tu ng  auf, fal len die 
e rw e i t e r t e n  Venen z u s a m m e n ,  und co l lab i r t  von S t u n d e  zu 
S tu nd e  die  S t r u m a .  Einen  ga nz  b e s o n d e r s  s p r e c h e n d e n  Beleg 
hiezu l ie fe r t  d ie  fo lg ende

VI. Beobachtung.

Bohäö K a r l , ein k r ä f t i g e r  m u s c u l ö s e r  B a u e r n j u n g e  von 
20 J a h r e n ,  mit  e inem s e h r  vo luminösen  Krop fe  behaf te t ,  w u r d e  
am 24. F e b r u a r  1856 in e inem halb a s p h y k t i s c h e n ,  an E r s t i c k u n g  
g r e n z e n d e n  Z u s t a n d e  a u f  Hrn.  Prof .  H a l l a ' s  Ab th e i lung  g e 
b r a c h t ,  und von da s o f o r t  d e r  c h i r u r g i s c h e n  Klinik z u g e w i e 
sen.  Der  K r a n k e  w a r  ganz  a pa th i sch ,  so d a s s  von ihm n ic h ts  
zu e r u i r e n  w a r ;  die Augen  g lo tz ten  b löde  au s  dem c y a n o t i s c h  
auf ge t r ie b en e n ,  t h e i l n a h m s lo s e n  A n g e s i c h te ,  d a s  Athme n s e l 
ten,  z i ehend ,  s ä g e n d ,  m ü h s a m ;  K a ta r rh  und E m p h y s e m  b e i d e r  
L u n g e n ;  r e c h t s  u n t e rh a lb  d es  S c h u l t e r b l a t t e s ,  im Umfange  e ines  
H an d te l le rs  g e d ä m p f t e  P e r c u s s i o n  und b ro n ch ia le s  Athmen.  
Die Haut  kühl ,  Pu ls  k le in,  mat t ,  s e h r  f r eq u en t ,  u n r e g e l m ä s s i g .  
Der Hals kurz,  d u r c h  e ine  e n o r m e ,  k in d s k o p f g r o s s e  S t r u m a ,  
w e lc h e  vom Ke hlk op fe  bis an den  Rand des  Manubr .  s te rn i  
h in ab re ic h te ,  fast  ganz  v e rd eck t .  Die Venen am Halse ,  i n s b e 
s o n d e re  die den Kropf n e tz a r t ig  ü b e r z i e h e n d e n  Ha u tv en en  s e h r  
s t a rk  a u s g e d e h n t ,  von d u n k le m  Blu te  s t r o tz e n d .  Eine U n te r 
s u c h u n g  d e r  R ac h e n h ö h le  w a r  the i l s  d e r  Apath ie  des  K ranke n ,  
the ils  d e r  b e s t ä n d i g  s t e ig e n d e n  Dyspn oe  w e g e n ,  n ich t  thunl ich ,  
die S t e n o s e  d e s  Larynx  a u gens che in l ic h ,  so d a s s  w i r  so fo r t  
zur  Operation sc h r i t t e n .

Der  L u f t r ö h r e  w a r  bei d e r  h o c h g r a d i g e n  S t r u m a  n i ch t  be i
zuko mm en  ; ich v e r s u c h t e  d e s h a l b  d as  Li g am en tu m  c o n o id e u m  
blos zu legen,  w e l c h e s  g l ü c k l i c h e r w e i s e  — nach  e in e r  1 Zoll 
langen Inc is i ’on und se i t l i chen  Deduct ion  d e r  Mm. c r ico th yreo i -  
^ e i — d a d u r c h  z ieml ich  leicht  e rz ie l t  wurd e ,  d a s s  s ich d e r  n ich t  
s e hr  en tw ic k e l t e  I s t h m u s  d e r  S c h i l d d r ü s e  mi t t e l s t  e in es  s t u m 
pfen H a k e n s  o h n e  Ans tand  h e ra b z i e h e n  l iess.  W ä h r e n d  zwei 
a n d e r e  s t u m p f e  Haken die s t r o t z e n d e n  Medianvonen  d e s  Hai-
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se s  s e i t w ä r t s  h ie l ten ,  d u r c h s t a c h  ich d as  h in r e i c h e n d  blos-  
ge leg te  L ig am ent  mit  dem B ro n c h o to m ,  qu e r ,  n ä c h s t  d e s  o b e 
ren  R ande s ,  und  leg te e ine  d ic k e  Canüle  ein. Ein hef tigei4 
Hustenanfal l  s c h l e u d e r t e  sog le ich  e ine  g r o s s e  Menge  b l u t i g 
s c h a u m i g e r  S e r o s i t ä t  h e r v o r ,  w o r a u f  s ic h  u n m i t t e l b a r  d a s  Ge
s icht  au fh e i te r te .  Der  H u s te n r e iz  w a r  je d o c h  u n g e w ö h n l i c h  
hef t ig  und d a u e r t e  fas t  e ine  ha lbe  S t u n d e  for t ,  w ä h r e n d  d e r  
uns n i ch t s  übr ig  bl ieb,  a ls  d ie  Canüle  b e s t ä n d i g  mi t  d e r  Hand 
z u r ü c k z u h a l t en .  Der  b i s h e r  so s tu p id e  und w i l le n lo se  K ranke  
r e a g i r t e  nun  heft ig,  so d a s s  man ihn n ic h t  zur  Ruhe  br ingen  
kon nte ,  bis e r  endl i ch  vor  E r s c h ö p f u n g  e insch l ief .  Im Sc h la fe  
g in g  die  R esp i r a t io n  ganz  r u h ig  und ausg ieb ig ,  a b e r  doch  s ta r k  
r a s s e l n d ,  vor  s ich ,  i nde m  s ic h  die  R öhre  th e i l w e is e  mit  e tw a s  
z ä h e m  Sch le im  v e r s t o p f t e ,  ein Ueb els tand ,  d e r  s ich  d u r c h  
b l o s s e s  A u s w is c h e n  d e r  l e tz te re n  n i ch t  g e n ü g e n d  be h e b e n  l iess.  
Die g e w a l t i g e  Blu tu ng  bei d e r  O pe ra t i o n ,  die z w a r  na ch  Ein
b r i n g u n g  d e r  Canüle  sog le i ch  a u f g e h ö r t  ha t te ,  f lösste  mir  doch 
so viel B e s o r g n i s s  w e g e n  e in e r  mö gl ichen  W i e d e r k e h r  ein,  
d a s s  ich es n ic h t  wag te ,  die Canüle  h e r a u s z u n e h m e n ,  und d u r c h  
e ine  n e u e  zu e r se tz en .  Wir  b e s c h r ä n k t e n  uns d a h e r  auf  öfte
r e s  Rein igen  d e r s e l b e n  m i t t e l s t  e ine s  F e d e r b a r t e s ,  und  so g ing 
d ie  e r s t e  Nacht  z ieml ich  r u h ig  vor übe r .  — Am fo lgenden Tage  
w u r d e  d e r  C a n ü l e n w e c h s e l  oh ne  die g e r i n g s t e  S c h w i e r i g k e i t  
und o h n e  a lle  B lu tu ng  v o r g e n o m m e n ,  w o r a u f  die R esp i r a t i o n  
ga nz  frei w u r d e ,  und par t ie l l  auch  d u r c h  d ie  N äse  e in t r a t .  
Der Kr anke  fand s ich  nun so auffal lend e r le i c h t e r t ,  d a s s  e r  
uns th e i ln ahm svo l !  und d a n k b a r  z u i äche l te ,  d a s  G e s i c h t  w a r  
f r eundl ic h ,  a n im ir t ,  P u ls  voll, 120, T e m p e r a t u r  m ä s s i g  e r h ö h t ,  
das  g l o tzen de  b löde  H in s t ie r e n  d e r  Augen  h a t t e  s ich  zu r  Gänze  
ve r l o re n .  Auffallend w a r  die g ä nz l ic he  S o r g l o s i g k e i t  des  
Kranken  r ü c k s i c h t l i c h  d e r  O p e r a t i o n s w u n d e .  Er ha t  d i e s e  
und d ie  C anüle  n i ch t  im m i n d e s t e n  b e a c h te t ,  l eg te  s ich  im 
Be l te  gahz  b e quem  s e i t w ä r t s ,  so d a s s  man im m e r  da ra u f  
b e d a c h t  sein m u s s t e ,  die M ünd ung d e r  R ö h f e  d u r c h  Ent
f e r nu ng  d e r  Kopfk iss en  frei zu hal ten.  Im Laufe des  Ta
g e s  kam en  e in ig e  r o s t f a r b e n e  (p n e u m o n i s c h e )  Sputa ,  w e lc he  
die Canüle  ve r le g te n ,  und h äu f i ge re s  W e c h s e l n  e r h e is c h te n .  
Dies d a u e r t e  d u r c h  5 Tage  an ,  die s i lb e rne  R ö h r e  ze ig te  w ä h 
rend  d i e s e r  Zeit  i m m e r  e inen  b r onc i r te n  Anflug, d e r  e r s t  am 
7. Tage,  n a c h d e m  die  Sp u ta  s p ä r l i c h  und sc h l e im ig  g ew o r d e n ,  
ganz  wegbl ieb .  Das Befinden d es  Kranke n  war ,  d e r  P n e u m o 
nie u n g e a c h te t ,  ganz  vor tref fl ich.  Er  w u r d e  mi t j e d e m  Tage



f röh l i cher  und m u n t e r e r ,  e n t d e c k t e  se lb s t ,  d u rc h  Zu hal ten  d e r  
Canüle ,  d a s  Mittel zu s p r e c h e n ,  um übe r  H u n g e r  zu k lagen;  
das  Schl ingen  w a r  ga nz  u n g e s tö r t .  — Vom 6. Tage  an g e n ü g te  
tägl ich e in mal iges  W echse l n  d e r  C a n ü l e ,  w e lc h e  nach  und 
nach im m e r  e n t b e h r l i c h e r  w u rd e ,  in dem die  Respi ra t ion  t ä g 
lich m e h r  d u r c h  Mund und Nase  vor  s ic h  g ing ,  so d a s s  die 
W un de  am II.  Tage  d e r  s p o n t a n e n  S c h l i e s s u n g  ü b e r l a s s e n  w e r 
den konnte .  Die Hei lung  e r fo lg te  s chne l l  und w a r  in 3 Tagen  
vol lendet .  U e b e r r a s c h e n d  und e r f re u l ic h  w aren  für uns  b e 
s o n d e r s  die V e r ä n d e r u n g e n  des  Hals e s  und  des  g anz en  Habi 
tus  des  K ra nken .  D e r  f r ü h e r  so s t u p i d e  J u n g e  m a c h te  uns 
nun se lbs t ,  un g e f r a g t ,  d a r a u f  a u f m e r k s a m ,  wie  le ich t  e r  j e tz t  
a t hm e  und  r ede .  „ S o n s t ,  w enn  ich s p r e c h e n  wol l te ,  m u s s t e  
ich im m e r  e r s t  so m ach en  (t ief und la nge  Athem sc h ö p f e n )  
und j e tz t  g e h t  es g l e i c h “  — und g le ich  d a r a u f :  „U nd  meine  
Leute,  d ie  w e r d e n  s ich  w u n d e r n ,  w enn  s ie  meinen  s c h la n k e n  
Hals s e h e n “ — w as  auch  d e r  n ä c h s t e  B e s u c h  e in e r  Verwand 
ten b u chs t äb l ic h  b e s tä t ig te .  Der  Hals w a r  z w a r  n ic h t  absolut ,  
abe r  d o c h  re la t iv  s c h la n k  g e w o r d e n ;  indem d e r  Kropf  durch  
das Ve rschw in de n  des s t r o t z e n d e n  Venengef lech tes  au f  >/3 redu-  
c ir t  ward .  Der Kranke  w u r d e  d e m n a c h  dop p e l t  g lückl ich  
g e m a c h t :  d u r c h  L o s w e r d e n  d e r  Dy sp noe  und d es  Kropfes ,  d e r  
ihn im Dorfe  zum G e sp ö t t e  machte .

In d i e sem  Falle w a r  nun  d ie  L a r y n g o s t e n o s e  of fenbar u r 
s p rün gl ic h  du rc h  d ie  S t r u m a  bed ing t ,  d ie  d u r c h  i h r e  Masse  
die g a n z e  L u f t r ö h r e  na ch  h in ten gegen  die W i r b e ls ä u le  d r ä n g te ,  
ih r  Cal iber  beeng te ,  und d a d u r c h  e in e  s t e t s  z u n e h m e n d e  He m 
m u n g  d e r  R esp i r a t io n  bedingte .  W ar  nun  die le tz te re  zu e i ne r  
g e w is s e n  Höhe  g e d i e h e n ,  so m u s s t e  s ie  von nun  an r a s c h  zu 
neh m en ,  d u r c h  R ü c k w i r k u n g  a u f  die S t r u m a ,  b e s t ä n d i g e  Ver
m e h r u n g  i h r e r  H y p e rä m ie  und S c hw e l lu ng ,  so d a s s  d e r  Kropf  
nun m e h r  e inen  r a p id e n  Z u w a c h s  e rh ie l t  ( S t r u m a  vascu los a  
d e r  Alten),  und d a d u r c h  d ie  L u f t r ö h r e  bis zu r  C o m p r e s s io n  
be eng en  m u ss te .  Die b e s t ä n d i g e  Z u n a h m e  d e r  V en os i tä t  und 
S t a s e  e r z e u g t e  n o t h w e n d i g e r w e i s e  Oedem d e r  S c h le im h a u t ,  
d e r  L uf tw ege ,  Katar rh ,  L u n g e n e m p h y s e m ,  P n e u m o n ie ,  H y p e r 
ämie  des  G e h i r n s ;  und d ie se  ganze,  l a w i n e n a r t i g  a n s c h w e l 
lende  Reihe von F o lg e k r a n k h e i t e n  s c h w a n d  in so r a s c h e r  Rü ck 
w ä r t s b e w e g u n g  nach e inem so k le inen  m e c h a n i s c h e n  Eingriffe,  
von dem nach 14 Tagen nu r  e ine  u n b e d e u t e n d e  Narbe ,  als  
b le ib en de s  Merkmal ,  übr ig  bl ieb!
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Die Unschädlichkeit des traumatischen Eingriffs der Laryngo- 
tomie kann  n i ch t  l e ich t  b e w e i s e n d e r  d a r g e t h a n  w e r d e n ,  als 
du r c h  d i e s e s  Beispiel ,  w o  das O p e ra t io n s fe ld  so o m in ös  war ,  
da ss  e ine  re b e l l i s c h e  Blu tung ,  P hle b i t i s  und e i t r ig e  Inf i l t ra 
t ion d e r  W u n d r ä n d e r  u n v e r m e id l i c h  s c h e i n e n  ko nn te .  — P h l e 
bi t is  und A r t e r i e n v e r l e t z u n g  s ind f rei l ich zwei  u n l ä u g b a r e  
Gefahren  d e r  B ronchot om ie .  D ie se r  Vorw ur f  trifft i n d e ss e n  
m e h r  o d e r  w e n i g e r  a lle O p e r a t io n e n .  Der  A r t e r ie n v e r le tz u n g  
kann  eben  n u r  — a u s g e w i c h e n ,  o d e r  d u rc h  U n te r b i n d u n g  a b 
gehol f en  w e r d e n ;  und  w as  d ie  P h le b i t i s  betrifft ,  in so fe rn  sie 
au f  O p e r a t i o n e n  folgt,  so e rzeugt ,  wie  j e d e r  e r f a h r e n e  W u n d 
a rz t  w e is s ,  d a s  M e s s e r  an und fü r  s ich  nie d ie  v e rd e r b l i c h e  
v e r j a u c h e n d e  P h l e b i t i s ;  — s e lb s t  da  n i ch t ,  wo man d i r e c t  und 
abs i ch t l i ch  d ie  Venen u n m i t t e lb a r  an gr e i f t ,  v e r w u n d e t  und u n t e r 
b inde t ,  um e ine  o b l i t e r i r e n d e  b e g re n z te  E n t z ü n d u n g  d e r s e l b e n  
zu e rzie len .  Je ne  b e r u h t  im m e r  au f  e i n e r  D ys kr a s i e ,  die  ih r e  
d e l e t ä r e n  E x s u d a t e  e b e n s o  gut  au f  u n b e r ü h r t e  ( innere),  wie  
auf  v e r w u n d e t e  ( ä u s s e re )  O r g a n e  abse lz t .  S e h r  in s t r u c t i v  ist  
in d i e s e r  B ez ie hung d ie  3. B e o b a c h tu n g  (Lutzer ),  wo d e r  nach 
d e r  L a r y n g o t o m i e  e r f o lg te  Tod of fenbar  d u r c h  P h le b i t i s  d e r  
S c h i l d d r ü s e  und l o b u lä re  ( p y ä m is c h e )  P n e u m o n ie  b e d i n g t  war ,  
wo a b e r  d e r  Ver lauf  d e r  K ra n k h e i t  und  d ie  Sec t io n  deut l ic h  
n a c h w e i s e n ,  d a s s  die v e r j a u c h e n d e  Phleb i t i s  d e r  O p e ra t io n  v o r 
her g in g ,  mi t  dem t r a u m a t i s c h e n  Reize d u r c h a u s  n i ch t  z u s a m 
m e n h i n g ;  ja d a s s  d ie  t r a u m a t i s c h e  En tzünd ung,  d e r  n a c h b a r 
l ichen u l c e r ö s e n  P e r i c h o n d r i t i s  und Phleb i t i s  u n g e a c h te t ,  für  
s ich e inen  s e h r  mi lden  und g u t a r t i g e n  Ver lauf  g e n o m m e n .  Denn 
g e r a d e  die O p e r a t i o n s w u n d e  w a r  es,  d e r e n  R ä n d e r  und n ä c h s t e  
U m g e b u n g  ke ine  Infi l t rat ion ze i g te n  und  d u r c h  ein p l a s t i s c h e s  Ex
su d a t  von dem u l c e r ö s e n  H erde  a b g e s c h l o s s e n  w a r e n .  Ja s e lb s t  
d ie  v e r w u n d e t e  S te l le  d e r  T r a c h e a  ze ig te  d u r c h a u s  ke inen  
h ö h e r e n  E n t z ü n d u n g s g r a d ,  a l s  d e r  üb r ige  Thei l  de s  Cana ls  und 
d e r  B r o n c h ie n ,  w ä h r e n d  g e r a d e  d e r  vom O r t e  d e r  O p e ra t i o n  
e n t f e r n t e s t e  Thei l ,  d e r  Schi ld-  und Ri n g k n o rp e l ,  d e r  S i tz  d e r  
in te ns i vs te n  V e r j a u c h u n g  war.  Diese B e o b a c h t u n g  b e w e i s t  also 
g e r a d e  u n t e r  den k r i t i s c h e s t e n  V erh ä l t n i s se n ,  d a s s  d e r  s c h o 
nend  und k u r i s t g e m ä s s  a u s g e f ü h r t e  k le ine  O pe ra t io ns e in gr i f f ,  
se lbs t  bei h o c h g r a d i g e r  Lar y n g o t r ach e i t i s ,  an und für  s ich  noch  
u n s c h ä d l i c h ,  so zu sagen  ind i f fe ren t  b l e ib e ,  und d ie  schon  
v o r h a n d e n e  E n t z ü n d u n g  k e i n e s w e g s  v e r m e h r e  : Der b e s t e  Be
weis ,  d a s s  E n tz ü n d u n g  d e r  Luf twege  die Opera t ion  n ich t  con- 
t r a in d i c i r e ,  d ie  s ich  oh n e h in  g e ge n  je n e  d e r  H a u p t s a c h e  nach
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wie  e ine  loca le  B l u te n tz ie h u n g  verhä l t .  Nur  g e g e n  die  Canüle  
Hesse  s ich  init t h e o r e t i s c h e r  B e r e c h t ig u n g  d e r  V o rw u r f  des  
Reizes e ine s  f r em de n K ö r p e r s  e r h e b e n ;  al lein a u c h  h i e r in  ha t 
d ie  E r f a h r u n g  d as  Gegenthe i l  g e l e h r t ,  i nd em  h ie r  d e r  a l le r 
d ings  u n l ä u g b a r e  Nachthe il  d u r c h  den  Nutzen r e ic h l i ch  a u f g e 
w oge n  wird.  Die S c h ä d l i c h k e i t  d e s  m e c h a n i s c h e n  Reizes  ha t  
man i n s b e s o n d e r e  be im C roup  h e r v o r g e h o b e n  und d a r a u s  die 
U n z u lä s s ig ke i t  d e r  T r a c h e o t o m i e  in d i e s e r  K ra n k h e i t  g e fo lg e r t .  
Wie  w eni g  j e d o c h  m e c h a n i s c h e  Reize den  Croup v e r m e h r e n  
können ,  b e w e is t  die e in fa c h e  E r f a h r u n g ,  d a s s  d ie  s c h l i m m s t e n  
c r o u p ö s e n  E n t z ü n d u n g e n  d u r c h  n ic h ts  r a s c h e r  und  e n t s c h i e 
d e n e r  d o m i n i r t  w e r d e n ,  a ls  d u r c h  s c h l e u n i g e ,  r ü c k h a l t s lo s e  
W e g r e i b u n g ,  A bs t r e i f un g  d es  c r o u p ö s e n  E x s u d a t e s ,  e ine  That-  
sa che ,  von d e r e n  R ic h t ig k e i t  man s i ch  beim C ro up  d e r  Zunge ,  
d e r  L ippen ,  d e r  Mandeln,  ganz  b e s o n d e r s  a b e r  bei d e r  c r o u 
pö se n  F or m  d es  s o g e n a n n t e n  H o s p i t a l b r a n d e s ,  am b e s te n  ü b e r 
zeu ge n  kann ,  wie  ich es  an e in em  a n d e r e n  O r te  d i e s e r  Z e i t 
sc h r i f t  d a r g e t h a n  habe.

Noch wen ig er ,  als  d ie  u n m i t te lb a r e n  Folgen d e r  V e rw un 
dung,  ha t  man e twa ige  secundäre Nachwehen, a ls  b le i ben de  N a c h 
the i le  d e r  B r o n c h o to m ie  (F is te lb i l dung ,  B e e i n t r ä c h t i g u n g  d e r  
S p r a c h e ,  Aphon ie  etc.] zu b eso rg en .  Es i st  im Gegenthei l  s e h r  
ü b e r r a s c h e n d ,  wie le ich t  und sc hne l l  die W u n d e n ,  s o w o h l  nach 
d e r  L a r y n g o to m ie ,  als nach der ,  c o m p l i c i r t e r e n  T ra c h e o t o m i e  
hei len und  v e rn a rb e n .  — T r o u s s e a u  sah  in s e i n e r  r e i c h e n  
E r f a h r u n g  d ie  s p ä t e s t e n  He i lu ngen  d e r  T r a c h e a l w u n d e n  in 52 
Tagen ,  d ie  r a s c h e s t e  d a g e g e n  in 5 T age n  e r fo lg en :  Miltel ter-  
min 8— 12 Tage ,  ein Resu l ta t ,  mit  w e lc h e m  u n s e r e  an E r w a c h 
se n e n  g e m a c h t e n  B e o b a c h tu n g e n  vo l l k o m m en  ü b e re in s t i m m e n .  — 
Es g ib t  f rei l i ch auch  Fäl le ,  j e d o c h  g l ü c k l i c h e r  W e is e  s e h r  s e l 
ten,  wo d ie  W u n d e  g a r  n ic h t  z u g e h e i l t  w e r d e n  kann ,  wo die 
Pa t ie n t en  d ie  R öh re  j a h r e l a n g ,  j a  l e be ns l ängl ic h ,  zu t r age n  
b e m ü s s i g t  s ind,  — wo n ä m l ic h  d ie  W e g s a m k e i t  d e s  K eh lko 
pfes n ic h t  m e h r  h e rz u s t e l le n  i s t ;  al lein in so l c h e n  u n g lü c k 
l ichen  Fä l len ist  j a  d e r  k ü n s t l i c h e  A t h m u n g s w e g  eben die 
g r ö s s t e  Wohl t ha t ,  die e inz ige  noch m ö g l i c h e  L e b e n s r e t t u n g  
des  s o n s t  dem Tode Geweih ten .

Man ha t  viel von dem a r g e n  Nachthe i l  g e s p r o c h e n ,  den d e r  
hatte, schar je  durch die Canüle unmittelbar in die Luftröhre und in die 
Lungen eindringende Luftstrom auf  d ie se  O r g a n e  a u sü be ,  und sc h r i e b  
d i esem  U e be ls ta nd e  h a u p t s ä c h l i c h  d ie  P n e u m o n i e  zu, d i e  man 
la s t  c o n s t a n t  in den  L e ic h e n  von d i e s e r  O pe ra t io n  u n t e r w o r f e 
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neu Ind iv iduen  findet.  D a h e r  die noch übera l l  än g s t ig  ge b o te n e  
Vorschr i f t ,  vor d e r  B ro n c h o to m ie  t üch t i g  e inzuh e iz en ,  und die  
Luft feucht  zu m a c h e n .  -— Eitle S o r g e n ,  v e r k e h r t e  T h e o r ie n !  
Unsere  O p e r i r te n  haben  s ic h  in den  s e h r  m a s s i g  g e he iz te n  und 
s t e t s  ge lü f te t en  K r a n k e n s ä l e n  g a n z  wohl  bef u n d en ,  und uns 
von dem a n ge b l i che n  S c h a d e n  d e s  kal ten L u f t s t r o m e s  n ic h ts  
m e r k e n  la sse n .  — P n e u m o n i e  fanden  w ir  f rei l i ch bei Allen, 
aber ,  w o h l g e m e r k t  sch on  vo r  d e r  O p e ra t i o n ,  mit  n a c h h e r i g e m  
thei ls  l e th a l em ,  the i l s  g lü c k l i c h e m  Ausgange .  In den  G e n e s u n g s 
fäl len w a r  g e r a d e  d ie  r a s c h e  B ückb i ld ung  d e r  P n e u m o n ie  
h ö c h s t  auffa l lend:  3—4 T age  lang  d a u e r t e  die B r o n c h i a l r e s p i r a 
t ion und  das c h a r a k t e r i s t i s c h e ,  s a f r a n g e lb e ,  b lu t ige  Sp u tu m ,  n a c h 
h e r  s c h w a n d e n  mit R api d i tä t  a l le  S y m p t o m e  u n t e r  s te t i g  z u 
n e h m e n d e r  G enesu ng .  Und dabe i  g ing  es  g e r a d e  d e n j e n i 
gen  am be s t e n ,  bei d e n e n  „ d e r  ka l t e  L u f t s t r o m “ am e r g i e 
b ig s t en  und f r e ie s t e n  in die Lu n g en  e i n d r a n g ;  j e  m i n d e r ,  
j e  b e h i n d e r t e r  d ie  Luf t  e i n s t r ö m t e ,  um s o  sc h l i m m e r .  Die 
P n e u m o n ie ,  s a g te n  wi r ,  w a r  e ine  c o n s t a n t e  E r s c h e i n u n g  bei 
al len u n s e r e n  O p e r i r t e n ,  a b e r  nie  w a r  sie a l l e i n ,  im m e r  
in Gese l l sc ha f t  h o c h g ra d ig e n  K a t a r r h s  (B ronchi t i s )  und Lun-  
g e n e m p h y s e m s ,  häuf ig auch  L u n g e n ö d e m s .  G e w öhn l i ch  geht  
c h r o n i s c h e r  Katar rh  d e r  S t e n o s e  la ng e  v or he r ,  ihm folgt  das  
E m p h y s e m ,  h i n z u t r e t e n d e r  a c u t e r  K a ta r rh  lei te t  d ie  S te n o s e  
p lö tz lich ein,  o d e r  s t e i g e r t  d ie  b e re i t s  v o r h a n d e n e  aufs  H ö c h s t e :  
L u n g e n ö d e m  o d e r  P n e u m o n i e ,  o d e r  be id es  ist  da nn  d ie  n a t ü r 
l iche,  un m i t t e lb a re  Folge  d e r  m ü h s a m e n  suf foca t iven  R e s p i r a 
t ion.  Die S ache  ist  so e in fa ch ,  so an d e r  Hand l iegend ,  da s s  
man sich w u n d e r n  m u ss ,  wie  man den endl ich  e r r u n g e n e n  
Luf t s t rom,  d e r  d ie  S u f foc a t io ns ge fah r  aufh eb t ,  b e s c h u l d i g e n  
kann.  U e b r ig e n s  wi rd  es kaum  s c h w e r  se in,  zu en ts c h e id e n ,  
ob e inem E r s t i c k e n d e n ,  o d e r  dem E r s t i c k u n g s t o d e  eben E n t 
r i s s e n e n ,  h e i s se ,  o d e r  m e h r  kü h le  Luft  z u t r ä g l i c h e r  sei.  H ie r 
mi t  d ü r f t e  d ie  G ru n d l o s i g k e i t  d e r  g e w ö h n l i c h e n  Vorur the i le  
g e g e n  die B r o n c h o to m ie ,  und  d e r  d a r a u f  b as i r te n  Ueber l re i -  
bung  i h r e r  G e f ä h r l i c h k e i t  e r w i e s e n  sein.

Fre i l i ch  kann  d i es  n u r  für  Aerz te  g e m e in t  s e i n ;  — Laien 
g e g e n ü b e r ,  die  a l les  ä r z t l i c h e  Hande ln  n u r  nach  dem Aus gan ge  
b e u r t h e i l e n ,  w i r d  es ewig  v e r g e b e n s  b leiben,  e ine  O pe ra t io n  
fü r  u n g e f ä h r l i c h  zu d e m o n s t r i r e n ,  au f  die  viel ö f te r  d e r  Tod 
folgt ,  a ls  d ie  Ge ne su ng .  Allein wi r  m ü s s e n  uns ,  in e ine r  so 
h o c h w i c h t i g e n  F r a g e  u n s e r e s  Be ru fe s ,  a u f  e inen  a n d e r e n ,  vom 
V or ur th e i le  u n b ef an g en en  S t a n d p u n c t  s t e l l e n , und  led igl ich
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den  g r o s s e n  Z w eck  d e r  O p e ra t io n  vor  Augen ha l ten ,  d e r  kein 
Z a u d e r n  v e r t r ä g t ,  vor  d e s s e n  D r i n g l i c h k e i t  al le B ede n k e n  s c h w i n 
den ,  dem g e g e n ü b e r  kein Opfer  zu g r o s s  e r s c h e i n e n  dar f .  Nur 
Glück w ü n s c h e n  k ö n n e n  w ir  uns  zu d e r  w i s s e n s c h a f t l i c h e n  
U e b e rz e u g u n g ,  d a s s  j e n e  B ede n k e n  u n b e g r ü n d e t ,  w e n ig s te n s  
ü b e r t r i e b e n  s ind.

A n d e r s  v e r h ä l t  es s ic h  mit  d e r  S c h e u  vor den  Schwierig
keiten der Operation in anatomischer und technischer Rücksicht. In 
d ie se n  be iden  B e z i e h u n g e n  i st  d ie  B r o n e h o to m ie  o h n e  Zweifel  
so wich t ig ,  d a s s  s ie  uns  a l l e rd in g s ,  zumal  den  m i n d e r  Geüb
ten,  gan z  b e g r ü n d e t e  B e s o r g n i s s e  e inzu f lös sen  vermag .  — Die 
t iefe Lage ,  d i e  s c h w e r e r e  Z u g ä n g l i c h k e i t ,  die  g r o s s e  B e w e g 
l i c h k e i t  und  d as  g e r i n g e  Cal iber  d e r  L u f t r ö h r e ,  d i e  U n r u h e  
d e r  Keh lkop fes ,  d e r  hei fo rc i r te n  A th e in b e w e g u n g e n  f o r t w ä h 
re n d  a u f  und ab s t e ig t ,  d ie  gew a l t ig e  A ng s t  und  U n r u h e  d es  
K r a n k e n , d ie  d r i n g e n d e  Eile d e s  Mo m ent e s  — m a c h e n  an 
und  fü r  s i ch  d ie  s o n s t  u n s c h e i n b a r e  O p e r a t i o n  zu e i n e r  p e i n 
l ichen Au fg ab e :  und  d ie  übera l l  im W e g e  s t e h e n d e n ,  s t r o t z e n d  
a u f g e b lä h te n  Venen ,  und  d ie  von d e r  Se i t e  und  l ie f  im G r u n d e  d e r  
W u n d e  d r o h e n d e n ,  g r o s s e n  G e fä s s s tä in m e ,  so  wie  die  s c h w e r  a u f 
f indbaren  k le in en  A r te r i en  — k ö n n e n  u n te r  s o l chen  U m s t ä n d e n  
s e lb s t  d e m  g e ü b t e s t e n  Ana tome n d en  Kopf s c h w i n d e l n  m ache n .  — 
Und doch s in d  es g e r a d e  d ie s e  k r i t i s c h e n  V erhä l tn i s se ,  w e lc h e  
bei  d e r  T r a c h e o t o m i e  d ie  g r ö s s t e  B e s o n n e n h e i t ,  d i e  g e m e s 
s e n s t e  Ruhe  un d  G e i s t e s g e g e n w a r t  e r h e i s c h e n .  Nichts  u n h e i l 
voller ,  a ls  h a s t i g e s  p r ä c i p i t i r t e s  V o rgehen ,  wozu  d o c h  al le 
U m s t ä n d e  zu t r e ib en  s c h e in e n .  Es i s t  ein g r o s s e s  Verd iens t  
T r o u s s e a u ’s, d a s s  d i e s e r ,  a u f  dem f r ag l ic hen  Geb ie te  u n 
s t r e i t ig  e r f a h r e n s t e  O p e r a t e u r ,  L a n g s a m k e i t  und Ruhe ,  a l s  die 
e rs t e  und  w i c h t i g s t e  Regel  bei d e r  T r a c h e o t o m i e  o b e n a n  stel l t .  
Um a b e r  d ie  nö th ig e  Ruhe  und B e s o n n e n h e i t  zu b e w a h r e n ,  
m u s s  man vor  Allem d as  Op era t io ns fe ld ,  und z w a r  d e s s e n  n o r 
male  und  p a t h o l o g i s c h e  V e r h ä l tn i s s e ,  i n s b e s o n d e r e  d ie  h ie r  
w ic h t ig en ,  von A. B u r  n s  und G r u b e r  treffl ich b e l e u c h te te n  
G e f ä s s ^ n o m a l i e n ,  genau  ke n n e n ,  mi t  a l len  Deta i ls  d e r  O p e r a 
t ion,  mi t  a l len  i h r en  Zufä l len  g e n a u  v e r t r a u t  se in,  und i n s b e 
s o n d e r e  d ie  ind iv idue l len  p a th o lo g is c h e n  und  a n a t o m i s c h e n  
V e r h ä l tn i s s e  d e s  c o n c r e t e n  Fa lles a u f  das  S o r g f ä l t i g s t e  e r w o g e n  
haben.  Uebung m a c h t  f re il ich,  wie  überal l ,  auch h ie r  de nM eis te r ,  
al lein b i e r aq f ,  d. h. a u f  Uebung an L e b e n d e n ,  k ö n n e n  d ie  W e 
i ß s t e n  re f lec t i ren ,  da  d ie  O p e ra t i o n  bei uns  s e l t e n  v o r k ö m m t ,  
Ußd d a h e r  für  de n  Einze ln en  d ie  häuf ige  G e l e g e n h e i t  zur
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Ue bung  abg ehl .  Ue bu ng  an Le ic he n ,  so u n e n t b e h r l i c h  s ie ist ,  
g ib t  un g lü ck l i ch e r  W ei se  bei d i e s e r  O p e r a t i o n  zu w e n ig  aus ,  
da  h i e r  a lle  d ie  s c h w i e r i g e n  M om en te  fehlen,  um d e r e n  B e 
k ä m p f u n g  es s ich  hande l t .  Die T r a c h e o t o m i e  am C ad av e r  v e r 
hä l t  s ich  zu r  O p e r a t i o n  am L e b e n d e n , beiläufig wie  ein 
S c h w i m m v e r s u c h  im T r o c k e n e n ,  zum w ir k l i c h e n  S c h w i m m e n  
im r e i s s e n d e n  W a s s e r .  Je ne  g ib t  n i ch t  den  e n t f e r n t e s t e n  B e 
griff  von den  S c h w i e r i g k e i t e n  d e r  l e tz te r en ,  und d ie s  i s t  d a s  
e r s t e ,  w a s  man w i s s e n  m u ss ,  b e v o r  man s ich  an die O pera t ion  
an L ebe nd en  wagt .

Hi e rm i t  will ich n u r  vor  Süf f i sance  und L e ic h ts in n  in e in e r  
so  g ew ic h t igen  u n m i t t e lb a r e n  L e b e n s f r a g e  g e w a r n t  haben ,  k e i 
n e s w e g s  j e d o c h  vo r  d e r  O pe ra t io n  s e lb s t  a b s c h r e c k e n ,  die 
v i e lm e h r  m ög l ic hs t  g e m e in n ü tz ig  und a u c h  d e m  A n fäng e r  m ö g 
l i c h s t  l e ich t  zu m ach en ,  d ie  e i g e n t l ic h e  Aufgabe  d i e s e s  Auf
s a t z e s  b i lde t.  — T ro tz  d e r  u n l ä u g b a r e n  m a n n i g f a c h e n  S c h w i e 
r i g k e i t e n  d e r  f r a g l i c h e n  O p e ra t i o n  s ind  s ie doch  g l ü c k l i c h e r  
W e i s e  a lle zu b e s i e g e n ,  w enn man s ich  n u r  mi t ih ne n  g e h ö 
r ig v e r t r a u t  g e m a c h t  hat .  Ich w e r d e  nie  den E i n d r u c k  v e r 
g e s s e n ,  den  G u e r s a n t ’s A e u s s e r u n g  übe r  d ie se n  P u n c t  au f  
mich g em ach t  h a t :  „ Ich  ka n n  die F u r c h t  m e in e r  Col legen (vor  
d e r  T r a c h e o t o m i e )  n i ch t  begre i f en ,  für mich  i s t ' s  n u r  e ine  A d e r 
lass ( „ P o u r  moi ce n ’e s t  q u ’une  s a i g n e e “) ! Auf e ine  so l che  
V e r t r a u th e i t  mit  d e r  O p e ra t io n  kann  f rei l i ch  n u r  ein S p e c i a l i s t  
A n s p r u c h  m a c h e n .  E ine  g e n a u e  t h e o r e t i s c h e  K en n tn is s  d e r 
se lben  ka nn  a b e r  j e d e r  Arzt ,  o h n e  A u s n a h m e ,  s ich  zu e igen  
m a c h e n ,  und d e r  S ta a t  und die  G e s e l l s c h a f t  ha t  d a s  volle 
Recht ,  s ie  von ihm zu f o r d e r n ,  wei l  j e d e r  Arz t  j e d e n  A u g e n 
blick in d ie  Lage  k o m m e n  k a n n ,  d ie s e  ke in en  A u f s c h u b  lei
d e n d e  O p e r a t i o n  au f  d e r  S te i le  m a c h e n  zu m ü s s e n ,  w o fe rn  
n i ch t  ein M e n s c h e n le b e n  s e i n e r  U nf äh ig ke i t  zum Opf e r  fa l 
len soll.

Die B r o n c h o to m ie  i st  neben  d e r  Ve nä se c t io n  d ie  e inz ige  
O p er a t io n ,  die  k a t h e g o r i s c h ,  a u s n a h m s l o s ,  in die  W a g s c h a l e  
d es  ä r z t l i c h e n  B e ru fe s  fällt .  In d ie se m  A n b e t r a c h t  d ü r f t e  e ine  
a u s f ü h r l i c h e r e  B e le u c h tu n g  d e r  g e n a n n t e n  O p e r a t i o n  in d i e se n  
B lä t t e rn  um so m e h r  g e r e c h t f e r t i g t  e r s c h e i n e n ,  a ls  ih r  Tech-  
n ic i s m u s  den  n e u e s t e n  F o r t s c h r i t t e n  d e r  C h i r u rg i e  e ine  s e h r  
e r f r e u l i c h e  V e rv o l lk o m m n u n g  zu d a n k e n  ha t ,  die es mi t  Recht  
v e rd ie n t ,  und w ü n s c h e n s w e r t h  m ach t ,  d a s s  s ie  zum Vor the i l  
d e r  Le id e n d e n  e ine  m ö g l i c h s t  a l l g e m e in e  V e rb re i t u n g  finde.



Die B r o n c h o t o m i e  w i r d  an 3 verschiedenen Orten v o r g e n o m -  
m e n , und w i r  u n t e r s c h e i d e n  d a h e r  drei Hauptmethoden d e r 
s e lb e n  :

a) Eröffnung des Ligamentum cricothyreoideum medium s. conoi- 
deum (L aryn go to mie ) .

b) Eröffnung der Trachea oberhalb der Schilddrüse.
c) Eröffnung der Trachea unterhalb der Schilddrüse ( T r a c h e o 

tomie).
Eine  vierte Method e ,  d ie  den  Z u g a n g  zum Kehlkopfe ,  zw i

schen Zungenbein und Schildknorpel, e röffnen  soll ( V i d a l ' s  und 
M a l g a i g n e s  L a r y n g o t o m i e  s o u s h y o i d i e n n e ) ,  k ö n n e n  wir  h i e r  
a ls  e ine  m ü s s i g e  E r f in dung ,  d i e  in H y r t l’s t o p o g r a p h i s c h e r  
Ana tom ie  (Bd. I. pag.  358) i h r e  vo lle  E r l e d i g u n g  g e f u n d e n  ha t ,  
n ich t  in B e t r a c h t  z i ehen .

a) Laryngotomie. Die E röf fnung d e s  K e h lk o p f e s  d u r c h  das  
L i g a m e n t u m  c r i c o t h y r e o i d e u m  m e d i u m  s. c o n o i d e u m  ha t  w e 
gen  d e r  o b e r f l ä c h l i ch e n  Lage  und b e q u e m e r e n  Z u g ä n g l i c h k e i t  
de s  le tz te r e n ,  u n s t r e i t i g  de n  Vor the i l  d e r  l e i c h t e r e n  A u s f ü h r 
b a r k e i t  für  s ich .  Auch k o m m t  man dabe i  mit  A u s n a h m e  d e r  
in d e r  Regel  u n b e d e u t e n d e n  A r te r ia  c r i c o t h y r e o i d e a  mi t  k e i 
nem g r ö s s e r e n  G efäs se  in Col l i s ion : d a s  Band kann  d e m n a c h  
sc h n e l l  b lo sge leg t ,  und  d ie  E rö f fnung  d e s s e l b e n  o h n e  B e d e n 
ken  r a s c h  vo l l fü h r t  w e r d e n ,  w o r in ,  zum a l  in s e h r  e i l igen  Fä l 
len,  ein u n b e s t r e i t b a r e r  Vorzug  d e r  M e th o d e  liegt .  In d e r  
d r i n g e n d s t e n  Noth i s t  es  s o g a r  m ö g l ic h ,  und  b is w e i le n  n ic h t  
s c h w e r ,  d i e s e  K ehl kopf s t e l l e  mi t E in em  Male,  o h n e  P r ä p a r a t i o n ,  
e in fach  d u r c h z u s t e c h e n ,  o h n e  g a r  viel zu r i s k i r e n ,  b e s o n d e r s  
w e n n  ma n mi t  d e m  B r o n c h o t o m  o p e r i r t ;  — a l le in d a f ü r  h a t  
die L a r y n g o t o m i e  e ine  b e s c h r ä n k t e  In d ic a t i o n ,  s ie  p a s s t  nu r  
für j e n e  Fälle,  wo d a s  H i n d e r n i s s  d e s  A t h m e n s  o b e r h a l b  d es  
R i n g k n o r p e l s  o d e r  e ig en t l i ch  o b e r h a l b  d e s  Ligam.  c o n o i d e u m  
liegt ,  und  da be i  g e s t a t t e t  s ie  n u r  e in e  k le ine ,  d u r c h  d e n  g e 
r i n g e n  Umfang d e r  L ücke  z w i s c h e n  Ring- und S c h i l d k n o r p e l  
b e g r e n z t e  Inc is io n ,  d ie  s ich  für  d ie  w e n i g s t e n  Fä l le  suf f icient  
e r w e i s t ,  na m e n t l i c h  bei Kindern ,  und  s e l b s t  bei vielen E r w a c h 
se n e n ,  bei d e n e n  d ie  g e d a c h t e  L ü c k e  n ic h t  s e l t en  a u s s e r o r 
den t l ic h  g e r i n g e  D im e n s i o n e n  zeigt .  U n te r  so l c h e n  U m s t ä n 
den  kann  w e d e r  ein suf f i c i en te r  Luf tw eg  g e b a h n t ,  noch w e n i 
g e r  für  e in en  f r e m d e n  K ö r p e r  ein h i n r e i c h e n d e r  A u s w e g  e r 
öffnet w e r d e n .  U e b e rd ie s  e r s c h e i n t  d ie  L a r y n g o t o m i e ,  w e g e n  

e r  N ähe  d e r  u n t e r e n  Glot t i s und  d e r  s t a r r e n  U nn achg ie b ig -  
eit  d e s  R i n g k n o r p e l s  in a l len  j e n e n  Fä l len  m i s s l ic h ,  wo e in e
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Canü le  l ä n g e r e  Zei t  in d e r  W u n d e  g e l a s s e n  w e r d e n  m u s s ,  w o 
d u r c h  Reizung  d es  Ke h lk opfe s  und N e k ro s e  d es  R in g k n o rp e ls  
zu b e s o r g e n  s te h t .  Die B e q u e m l i c h k e i t  d e r  O pe ra t io n  endl i ch  
s c h w i n d e t ,  wo d ie  C o n t o u r e n  d es  Schi ld-  und R in g k n o r p e l s  
d u r c h  Ex su da t ,  O edem  o d e r  B l u t u n t e r l a u f u n g  v e r w i s c h t  o d e r  
m a s k i r t  sind*).  Wo die L üc ke  z w i s c h e n  Schi ld-  und  R i n g k n o r 
pel s e h r  klein ist ,  w i r d  n a t ü r l i c h  a u c h  d a s  s ie  a u s f ü l i e n d e  
Lig am en t  s c h w e r e r  aufzuf inden  und  ü b e r h a u p t  fü r  den  v o r 
l i e g e n d e n  Zw eck s c h l e c h t  g e e i g n e t  sein.  Z u r  O r i e n t i r u n g  
in zwe i fe lh a f te n  Fä l len  d ie n t  d ie  b e k a n n t e  L änge  d e s  S c h i l d 
k n o r p e l s ,  d ie  bei E r w a c h s e n e n  so  z ieml i ch  1 Zoll  b e t r ä g t .  
Man m a c h t  d a h e r  den  H a u t s c h n i t t  in d e r  Median l in ie  des 
Hal se s  in d e r  A r t ,  d a s s  man das  M e s s e r  e ine n  Zol l  u n 
te r h a l b  d es  Z u n g e n b e i n s  a n s e t z t ,  und d ie  Inc is io n  1 Zoll  
l ang  h e r a b f ü h r t ;  so  fäl l t  g e r a d e  d ie  Mitte d e s  S c h n i t t e s  a u f  
d a s  L i g a m e n t ,  d e s s e n  E n t b l ö s s u n g  d u r c h  P r ä p a r a t i o n  und 
A u s e i n a n d e r z i e h e n  d e r  Mm. s t e r n o h y o i d e i  , s t e r n o t h y r e o i d e i  
und c r ic o th y re o id e i  o h n e  A n s ta n d  ge l in g t ,  w o fe rn  man s ich  
n u r  s t e t s  g e n a u  in d e r  Median l in ie  hä l t ,  und die s ic h  p r ä s e n -  
t i r e n d e n  Med ia nv enen  d es  Ha ls e s  so r g f ä l t i g  mit  s t um pfen  Dop
p e l h a k e n  s e i t w ä r t s  zieht .  Es i s t  n o t h w e n d i g ,  d a s  f rag l iche  
Band g u t  zu p r ä p a r i r e n ,  um d ie  q u e r  ü b e r  d a s s e l b e  n ä c h s t  
d e s  u n t e r e n  R a n d e s  v e r l a u f e n d e  Art.  c r i c o t h y r e o i d e a  s e h e n ,  
und vor dem S c h n i t t e  d e c k e n  zu kö n n e n .  Da d ie  k le ine  Ar
te r i e  m e is t  n ä h e r  dem R in g k n o r p e l  ver l äu f t ,  so z ie h t  man s ie  
m i t te l s t  d e s  Nagels  d e s  l inken  Z e ig e f in g e rs  h e r a b  und  s c h n e i 
d e t  da nn  ü b e r  dem le tz te r e n  d a s  L ig a m e n t  q u e r  d u r c h .  Diese  
Ar t  S c h n i t t ,  q u e r  im o b e re n  Dr i t te l  d e s  L ig a m e n ts ,  ist ,  mit  
R ü c k s i c h t  auf  d ie  von G r  ü b e r  n a c h g e w i e s e n e n ,  häuf igen 
G e f ä s s - A n o m a l i e n ,  am s i c h e r s t e n .  Die In c i s io n  m u s s  bei fixir- 
t em Kehlkopfe  (d u rc h  d ie  Hand e ines  A ss i s te n te n )  m i t t e l s t  
e ines  s c h a r f e n ,  fe inen (am be s t e n  l a n z e t ta r t i g en )  M e ss e r s ,  o d e r  
g e r a d e z u  mit  e i n e r  b re i te n  g e r s t e n k o r n f ö r m i g e n  Lanze t te ,  s e n k 
r e c h t ,  r a sch  und e n t s c h i e d e n  g e s c h e h e n ,  und das  L ig am en t  s e i 
n e r  g a n z e n  Br e i t e  n a c h  t r en n en ,  um s i c h e r  in die Höhle  des

*) Ein abnormer Verlauf und eine anomale Entwickelung der A rt ,  cri
cothyreoidea, das Vorhandensein eines Mittellappens der Schilddrüse — 
Verhältnisse, die nach G r u b e r ’s schönen Untersuchungen hei jedem
2. bis 4. Individuum Vorkommen können, vernichtet vollends den 
T raum  einer behaglichen Sicherheit dieser Methode. (Vgl, G r u b e r  
über die Anomalien der Art.  thyreoidea ima und der Art. cricothy
reoidea etc. Wiener medic. Jahrb . 1845. Mai).
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Kehlkopfe s  zu ge l an ge n ,  und e ine  suf f ic ien te  R esp i r a t i o n sö f f 
nung  zu ge w in n e n .  S c h ie fe s ,  z a u d e r n d e s ,  s e i t l i c h e s  E i n s t e c h e n ,  
zumal  mit  e in em  u n g e e i g n e t e n ,  s t u m p f s p i t z i g e n  I n s t r u m e n t e ,  
kann  le ich t  e ine  n ic h t  p e n e t r i r e n d e ,  u n r e g e l m ä s s i g e  W u n d e  
und L os lösung  d e r  u n v o l l k o m m e n e n ,  o d e r  g a r  n i ch t  d u r c h 
s c h n i t te n e n  S c h l e i m h a u t  vom Ri n g k n o rp e l  v e r a n l a s s e n ,  und 
d a d u r c h  gew al t ig e  V e r l e g e n h e i t  bere i te n .  Es z i sch t  da n n  ke ine  
Luft d u r c h  d ie  W u n d e ,  und  will man die C anüle  e in l egen ,  so 
s t ö s s t  s ie auf  W i d e r s t a n d ,  d r i n g t  n i ch t  in den  Luf tcana l ,  s o n 
d e rn  d r ü c k t  n u r  d ie  S c h l e i m h a u t  vo r  s ich  her .  E inem s o l c h e n  
Zufal le  ka nn  n u r  d u r c h  e ine n  w i e d e r h o l t e n ,  e n t s c h i e d e n e n  
E i n s c h n i t t  d e r  S c h l e i m h a u t  und E r w e i t e r u n g  d e r  g a n z e n  W u n d e  
abg eh o l f en  w e r d e n .  S t a r k e s  D u r c h z i s c h e n  von Luf t nebe n  d e r  
M esse rk l in ge  b e k u n d e t  al lein d ie  r i c h t i g e  Eröf fnung d e s  Kehl 
kopfes ,  w o r a u f  s ich  d ie  C anüle  o h n e  w e i t e r e  S c h w i e r i g k e i t e n  
in die  W u n d e  e in füh ren  läss t .  Dies  le tz te r e  m u s s  um so e il i 
g e r  g e s c h e h e n ,  j e  m e h r  d ie  W u n d e  b lu te t ,  um das  Eins l rö-  
men von Blut  in den  Kehl kopf  zu h i n d e r n .  D esh a lb  m u ss  
auch  d ie  C a n ü le  d ick  g e n u g  s e i n ,  um d ie  I n c i s i o n s w u n d e  
d es  L i g a m e n t e s  vo l l s tändi g  zu o b tu r i r e n  und ein Nachb lu ten  
a u s  d en  W u n d r ä n d e r n  zu ve rhüte n .

L e tz t e r em  Z w e c k e  e n t s p r i c h t  f rei l ich  am be s t e n  ein t ro icar t -  
a r t i g e s  B r o n c h o t o m ,  d e s s e n  R ö h r e  na ch  Eröf fnun g d es  la n z e t t 
fö rm ig en  S t a c h e l s  e in fach  z u r ü c k g e l a s s e n  wird .  Allein so lche  
B r o n c h o t o m e  s ind  zu d ick ,  zu s tumpf ,  und  e r s c h w e r e n  sc h o n  
d a d u r c h ,  no c h  m e h r  a b e r  d u r c h  den u n v e r m e i d l i c h e n  Absa tz ,  
d e r  d u r c h  den  Rand d e r  C anü le  g ebi ld e t  wi rd,  die re ine  
D u r c h s c h n e i d u n g  d e r  K eh lk op fw and ,  und s ind  d e s h a lb  ga nz  
b e s o n d e r s  g e e ig n e t ,  die ku rz  v o r h e r  e r w ä h n t e  unhe i lvo l le  L o s 
lös un g  d e r  S c h l e i m h a u t  vom K norpe l  zu e r z e u g e n .  U e b e r d ie s  
w i rd  d ie  d u r c h  de r le i  B r o n c h o t o m e  g e b i l d e t e  Oeffnung im m e r  
u n g e n ü g e n d  sein.  D esh a lb  s in d  s ie  zu v e r w e r f e n ;  d e n n  g e 
r ad e  für  den  w i c h t i g s t e n  und  g e f ä h r l i c h s t e n  Thei l  d e r  Aufgabe,  
p r o m p t e  und s i c h e r e  Eröf fnun g d es  L u f tw e g e s ,  s ind  s ie  u n 
z w e c k m ä s s i g ,  p lu m p  und un g e sc h ic k t .  Ein g e w ö h n l i c h e s  g e 
r a d e s  S p i tz b i s t our i ,  o d e r  e in e  s t ä r k e r e  A b s c e s s la n z e t te ,  e ig ne t  
s ich am b e s te n  dazu .  D e r  g e r i n g e  Verzug  d u r c h  d as  Nach
s c h i e b e n  d e r  R ö h r e  in d ie  v o r h e r g e m a c h t e  Wunde ,  k ö m m t  
g e g e n ü b e r  dem V o r th e i le  der  Ein fa chhe i t  und S i c h e r h e i t  d e r  
O pera t ion  n ic h t  in B e t r a c h t .  S e l b s t  bei s t a r k e r  B lu tu ng  der 
Wun de  w ä h r e n d  d e r  O pera t ion  m ä s s i g t  s i ch  d i e s e  u n m i t t e lb a r  
nach  Eröf fnung d es  L u f tw e g e s ,  so  d a s s  in dem k u rz e n  Mo-
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m e n t e  n u r  e in ig e  Trop fen  Blut  in den l e tz te r e n  g e la n g e n ,  w e l 
che  s o g l e i c h  d u r c h  H u s te n  w i e d e r  a u s g e w o r f e n  w e rd e n .

Man h a t  d ie  Gefahr  d e s  B l u t e i n s t r ö m e n s  in d ie  L u f t r ö h re  
s e h r  ü b e r s c h ä t z t ,  mi t  d e r  u n b e g r ü n d e t e n  B e h a u p tu n g ,  d a s s  h ie 
d u r c h  sc h n e l l e  Suffocat ion e r z e u g t  w e r d e .  Die S a c h e  i s t  n ich t  
so  s ch l im m ,  wie  d ie  e in fache  B e t r a c h t u n g  d e r  H ä m o p to e  t ä g 
lich be w e is t ,  und R o u x ' s  b e r ü h m t e  H e ld e n th a t  e i l i ge r  Aus
s a u g u n g  d e s  B lu te s  aus  d e r  L u f t r ö h r e  v e r l i e r t  g a r  viel von
i h r e m  Ni mbus ,  w enn  man den  f rag l ichen  G e g e n s ta n d  mit  e in e r  
P n e u m o r r h a g i e  verg le ich t ,  wo L u f t r ö h r e  und  B ro n c h e n  n i ch t  
se l t en  mi t  m e h r e r e n  Pf un den  Blut  ü b e r s c h w e m m t  w e r d e n ,  und 
wo d ie s e  un v e rg l e i c h l i c h  sc h l i m m e n  V e r h ä l t n i s s e  oft m e h r e r e  
Tage  lang  a n d a u e r n  und  s ich w i e d e r h o l e n ,  o h n e  d a s s  E r s t i c k u n g  
e r fo lg t .  Es i s t  h ie r  w i e d e r  n u r  d a s  a l l g e m e in e  V o rur th e i l
geg en  d ie  O p e r a t i o n  im S p i e l e ;  w enn  ein E r s t i c k e n d e r  o d e r
E r s t i c k t e r  nach d e r  T r a c h e o t o m i e  n ich t  aul leb t ,  so ha t  ihn die  
O pe ra t io n ,  und  w enn  e tw as  Blut  in d ie  B r o n c h e n  geflossen ,  
d i e s e  Blu tung  ge tödte t .  O hn e  O p e r a t i o n  s t e r b e n  d ie  Kranken  
an L u n g e n l ä h m u n g ,  nach  d e r  O p e ra t i o n  kann  d ie s e  T o d e s u r 
s a c h e  n ic h t  m e h r  zu r  Gel tung  ko m m en ,  wenn es auch  n o c h  
so  n a h e  l i e g t ,  d a s s  L u n g e n ,  d ie  von a u s s e n  e i n s t r ö m e n d e s
Blut  n ic h t  m e h r  z u r ü c k s t o s s e n ,  ipso facto scho n  g e l ä h m t  sein 
m ü s s e n .  S ind s ie n i ch t  g e l ä h m t  und i s t  auc h  s o n s t  kein a n 
d e r w e i t i g e s  m e c h a n i s c h e s  H i n d e r n i s s  d e r  Re sp i r a t i o n  im Wege ,  
so w i r d  e ine  k r ä f t i g e  Reac t ion  n i ch t  ausb l e iben ,  w elch e  d as  
e i n s t r ö m e n d e  Blut  schne l l  h i n a u s s c h l e u d e r t ,  wie  d ies  a u s  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 r  Genüg e  h e r v o r g e h t .  Hat R o u x's 
G e i s t e s g e g e n w a r t ,  wie  ihm a l lgemei n  b e w u n d e r n d  n a c h g e r ü h m t  
w i r d ,  d u r c h  j e n e s  S a u g e n  an d e r  W u n d e  s e in e  K ranke  w i r k 
l ich g e r e t t e t ,  so w a r  d ie s  n ich t  du rc h  E n t f e r n u n g  d es  u n 
s c h u ld ig e n  B lu tes ,  s o n d e r n  d u r c h  Ein le i tu ng  d e r  s t o c k e n d e n  
R e s p i r a t i o n s b e w e g u n g ,  o d e r  v ie l le ich t  a u c h  d u rc h  W e g s c h l ü r 
fen e ines,  die B ro n c h e n  o b t u r i r e n d e n  Schle im-  o d e r  E x s u d a t 
k l u m p e n s  g e s c h e h e n .  Hiermi t  wo l len  w i r  nu r  ein i m a g i 
n ä r e s  S c h r e c k e n s m o m e n t  von d e r  B r o n c h o t o m i e  v e r b a n n e n ,  
d ie  o h ne h in  des  A b s c h r e c k e n d e n  g e n u g  involv i r t ,  o h n e  d e s 
w e g e n  die g e w i c h t i g e  Regel  zu e n tk rä f te n ,  d ie  B lu t ung  bei 
d e r  O p e r a t i o n  d u r c h  u m s i c h t i g e s  P r ä p a r i r e n  und Umgehen  
a l le r  G e f ä s s e  m ö g l i c h s t  h i n t a n z u h a l t e n ,  und vor  d e r  Inc is ion  
des  L u f tw e g e s ,  so wei t  es  n u r  mögl ich ,  d u r c h  U nt e rb in du ng ,  
A uss p r i t zu n g ,  C o m p r e s s i o n  etc.  zu s t i l len.  S p r i t z e n d e  A r t e r i en  
•müssen j ed en fa l l s ,  d ie  d r i n g e n d s t e  Eile a u s g e n o m m e n ,  v o r h e r
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u n te r b u n d e n  w e r d e n ;  d ie  v e n ö s e  B lu t ung  i s t  d a g e g e n  oft  n ich t  
a n d e r s ,  a ls  d u r c h  s c h le u n ig e  B e e n d i g u n g  d e r  O p e r a t i o n ,  und 
Be f r e iu ng  d e r  R e s p i r a t i o n ,  zu bän d ig en .  Hie r  m a c h e  m an  d a 
h e r  oh ne  Z a u d e r n  r a s c h  e ine  m ö g l i c h s t  f r e ie  Inc i s io n ,  w ä h 
rend  die b lu t igen  R ä n d e r  du rc h  se i t l i c h e  C o m p r e s s i o n  g e s c h ü t z t  
w e r d e n ,  und  bee i le  s ich ,  o h n e  an die A u s s a u g u n g  d e s  e i n g e 
f lossenen  Blutes zu d e n k e n ,  mi t  d e r  E in le g u n g  d e r  Canüle ,  
ode r  ha l te  g e r a d e z u  d ie  W u n d e  d u r c h  ein p a s s e n d e s  Dila- 
t a to r ium  ( K o r n z a n g e , O h r s p i e g e l  e t c . ) m ö g l i c h s t  offen. — 
So wird  d ie  r e b e l l i s c h e  v e n ö s e  Blu tu ng  am s i c h e r s t e n  ge
b ä n d ig t  und für  d ie  w e i t e r e n  Ma ssr ege ln  Ze i t  und  Ru he  
g ew on ne n .

Hierbe i  w a r  i m m e r  n u r  d ie  Blu tu ng  au s  d e r  ä u s s e r e n  
W u n d e  g e m e i n t ;  — g e f ä h r l i c h e r  und  s c h l i m m e r  w ä r e  a l l e r 
d in g s  e ine  i nne re ,  au s  d e r  K e h l k o p f -  o d e r  T r a c h e a l i n c i s i o n  
n a c h d a u e r n d e  Blu tung .  D ie s e r  i s t  vor  Allem bei d e r  Inc is ion  
a u s z u w e i c h e n ,  h ie r ,  bei d e r  L a r y n g o to m ie ,  d u r c h  W e g z ie h en  
d e s  übe r  d a s  L ig a m e n t  v e r la u fe n d en  k l e inen  A r t e r i enz w ei ges .  
I s t  ab e r  d e s s e n  Ver l e t zun g  g e s c h e h e n ,  so hi l f t  am p r o m p t e s t e n  
e ine  s t a r k e  C anü le  aus ,  d ie  mit  e i n i g e r  S t r e n g e  in d ie  W u n d e  
e i n g e b r a c h t  wi r d ,  so d a s s  s ie  d ie  W u n d r ä n d e r  o r d e n t l i c h  com- 
p r im ir t .  B isw ei len  i s t  d e r  I s t h m u s  d e r  S c h i l d d r ü s e  s e h r  h o c h ,  
o d e r  ein Mi t te l la ppen  v o r h a n d e n ,  d e r  d a s  L igam en t ,  c r i co t hy -  
r e o i d e u m  m e h r  o d e r  w e n i g e r  d eck t .  Hier  h ü te  man s ich  v o r 
e r s t  vor  V e r l e t zun g  d e r  S c h i l d d r ü s e ,  p r ä p a r i r e  s ie  m ö g l i c h s t  
re in  und löse  dann  den  im W ege  s t e h e n d e n  Lappen  vom R i n g 
k n o rp e l  los, w a s  m e is t  un bl u t ig  m i t te l s t  d e s  S ka lp e l l s t ie les  
g e s c h e h e n  k a n n ;  in e n t g e g e n g e s e t z t e m  Falle r ä t h  T r o u s s e a u  
und d ie  m e is t e n  Autoren  an,  o h n e  W ei te r e s  den I s t h m u s  d u r c h z u 
sc h n e i d e n  und die Blu tung  d u r c h  U n t e r b i n d u n g  e ines  k le inen  
G e f ä s s e s  zu s t i l l en,  w a s  ke ine  b e s o n d e r e n  S c h w i e r i g k e i t e n  
habe n  soll .  Mir i s t  d ie  N o th w e n d i g k e i t  e in e r  so l c h e n  Inc is i on  
n ich t  v o r g e k o m m e n  und  ich kann  d a h e r  au s  e i g e n e r  E r f a h r u n g  
d a r ü b e r  n ich t  u r th e i l en ,  d e n n o c h  r i e th e  ich,  d i e s e s  Aus hi l f s 
mi ttel  nach  M ög l ic hke i t  zu meiden ,  n ich t  al lein d e r  Blu tu ng  
w egen ,  d i e  au s  e inem so vascu lö sen  O r g a n e  h ö c h s t  u n a n g e 
nehm w e r d e n  kann ,  s o n d e r n  h a u p t s ä c h l i c h  d e r  g r o s s e n  Vul
ne ra b i l i t ä t  d e r  S c h i l d d r ü s e  weg en ,  die so a u s s e r o r d e n t l i c h  zur  
Phleb i t i s ,  V e r j a u c h u n g  und Gangrä n  d i s p o n i r t ,  da s s  man s ie 
n ' c h t  g e n u g  r e s p e c t i r e n  kann .  Wo  d a h e r  ein s t ä r k e r  e n t 
w ic ke l te s  Mi t te lhorn  d e r  S c h i l d d r ü s e  im Voraus e rm i t te l t  w e r 
den  kann ,  da  w i r d  es i m m e r  g e r a t h e n  se in ,  d e m  Li game nt .
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co n o id e u m  l iebe r  a u s z u w e i c h e n ,  und nach  T h u n l i c h k e i t  d ie  u n 
t e r e  T r a c h e o t o m i e  zu m a c h e n .

Die q u e r e  e inf ache  Inc ision  d e s  Ligam. c o n o i d e u m  ( L a 
r y n g o t o m i e  nach  V i c q - d ’A z y r )  s te ll t ,  wie  man s ieh t ,  in d e r  
Regel  e ine  s e h r  e in f a c h e  O p e r a t i o n  dar ,  hei d e r e n  A u s fü h ru n g ,  
u n t e r  n o r m a l e n  V e r h ä l t n i s s e n  n u r  d e r  I s th m u s  d e r  S c h i l d d r ü s e  
und  i n s b e s o n d e r e  d e r  d i e s e  u m g e b e n d e  Ve nen p le xus  und  dann 
d ie  k le ine  Art.  c r i c o t h y r e o i d e a  in B e t r a c h t  kommt .  A u s n a h m s 
w e i s e  k ö n n e n  f re i l i ch  s e h r  u n h e i m l i c h e  Anoma l ie n  d e r  A. c r i 
c o t h y r e o i d e a ,  d e r  m e h r e r w ä h n t e  Mi t te l lap pen  d e r  S c h i l d d r ü s e ,  
und ,  wie d ie  4. B e o b a c h t u n g  l ehr t ,  a n d e r e ,  g a n z  u n g e w ö h n l i c h e  
S c h w i e r i g k e i t e n  b e g e g n e n ,  d o c h  i st  d ie s  se l t en ,  und  al le ä u s s e r  
lieh sicht-  und  ta s t b a r e n  G e s c h w ü l s te  und H e m m n i s s e ,  wie  z. B. 
A b s c e s s e ,  l en ke n  ipso  fac to  von dem b e d e c k t e n  O p e r a t i o n s f e l d e  
f rü h z e i t ig  ah.

Wo d a g e g e n  d ie  L a r y n g o t o m i e  in d i e s e m  Si n n e  gu t  a u s 
f ü h r b a r  ist ,  und d u r c h  e in e  wohl  b e r e c h n e t e  Anze ige  rriotivirt 
e r s c h e i n t ,  da  e r w e i s t  s ie  s i c h ,  in d e r  a n g e g e b e n e n  W eis e  a u s 
ge fü h r t ,  h ö c h s t  w o h l l h ä t i g  und  v o l lk om m en  g e n ü g e n d ,  n a m e n t 
l ich be im O edem  d e r  Glot t i s .  Bil l ig m ü s s e n  w ir  uns  v e r w u n 
d e r n  , d a s s  s ie  von den  F r a n z o s e n ,  i n s b e s o n d e r e  V i d a l ,  
M a l g a i g n e ,  noch  h e u t z u t a g e  so u n b e d i n g t  v e r w o r f e n  wird,  
und d a s s  d i e s e  H e r r e n  s o g a r  b e h a u p te n ,  s ie  sei  in d i e s e r  W e is e  
am L e b e n d e n  noch n ic h t  e r p r o b t !  Die se  A ut o ren  haben  dabe i  
o f fenbar i m m e r  n u r  d i e  v e r t ic a le  Inc ision d es  R i n g s c h i l d k n o r 
p e l b a n d e s  im S in n e ,  w e l c h e  n i c h t  a l lein zu kurz ,  s o n d e r n  auch  
a u s  R ü c k s i c h t  d e r  i h r  im Wege  l i egenden  Ar te r i en  ve rwerf l ich  
ist .  Der mi t  d i e s e m  G e f ä s s e  para l le l  ve r l a u fe n d e  Q u e r s c h n i t t  
im o b e re n  Dr i t tel  d e s  B and es ,  g ib t  d ag eg en  ga nz  b e q u e m  e in e  
%■' br e i te  Oeffnung,  die a ls  Lu f tw eg h i n r e i c h t  und  o h n e  Z w a n g  
e ine  4— 5"'  d ic ke  Canüle  aufn immt .

Hande l t  es  s ich um d ie  Herausnahme eines im Kehlkopfe einge
klemmten fremden Körpers oder Polypen, so ka nn  von d e r  Q u e r i n c i -  
s ion  au s  le ic h t  d e r  S c h i l d k n o r p e l  in d e r  Median l inie  g e t r e n n t  
w e r d e n  (m i t t e l s t  S c h e e r e  o d e r  K no pfm ess e r ) ,  was  j e d o c h  mi t  
ä u s s e r s t e r  Vors ic h t  g e s c h e h e n  m u s s ,  da  man d u rc h  d ie  g e r i n g 
s t e  A b w e i c h u n g  von d e r  Median l in ie  d ie  S t i m m b ä n d e r  ver le tze n  
kann .  Dies i s t  auch  d e r  g e w i c h t i g s t e  E i n w u r f  gege n  D e s a u 1 t s 
K e hl ko pf schn i t t  ( L a ryn go to m ia  s e n s u  st r iet . ) . B o y e r  e r w e i 
te r t e  de n  ( s e n k r e c h t e n )  S c h n i t t  d e s  L i g a m e n t s  nach  a b w ä r t s ,  
ind em  e r  m i t t e l s t  e ines  K n o p f m e s s e r s  o d e r  e i n e r  p a s s e n d e n  
S c h e e r e  d en  R in g k n o r p e l ,  und  n a c h  U m s t ä n d e n  1 — 3 Ringe  d e r



Lu f t rö h re  d u r c h s c h n i t t  (L a ry n g o t r a ch e o to m ie ) .  Dies e rsche int ,  
i n s o f e r n  u n z w e c k m ä s s i g ,  a ls  d e r  s t a r r e  R in g k n o r p e l  nie k la f 
fen,  und d ie  f o r c i r te  V o n e i n a n d e r s p e r r u n g  s e i n e r  2 Häl f ten  
d e s s e n  N e k r o s e  be d in g en  kann.

b) Tracheotomie. Der  B o y e r ’s c h e n  L a r y n g o t r a c h e o t o m i e  i st  
d a h e r  a u s  a n a t o m i s c h e n  G rü n d e n  übera l l  die  o b e r e  T r a c h e o t o m i e  
vo rz uz ie he n ,  d. h. d ie  D u r c h s c h n e i d u n g  d e r  o b e r e n  2 — 3 — 4 
L u f t r ö h r e n h a l b r i n g e  a l le in,  w e lc h e s  a u c h  d ie  von den  F r a n z o s e n  
a d o p t i r t e  a l l g e m e in s te  Me th ode  d e r  B r o n c h o t o m i e  a u s m a c h t .

Die Operation w i r d  in d e r s e l b e n  Weise ,  wie  die  Laryngoto-  
inie g e m a c h t ,  n u r  mit  dem U n te r s c h ie d e ,  d a s s  d e r  H a u t s c h n i t t  
e r s t  am R in g k n o rp e l  b e g in n t ,  und  von da  ab in d e r  Me d ia n 
l inie 1— 17a" w e i t  h e r a b g e f ü h r t  wi rd .  Bei d e r  D u r c h s c h n e i 
d u n g  d e r  s u b c u t a n e n  Gewebe ,  T r e n n u n g  d e r  Mm. s te r n o h y o id e i  
und s t e r n o t h y r e o i d e i ,  i s t  i n s b e s o n d e r e  d e r  meis t  s t a r k  au fg e 
b lä h t e  Venenp le xu s  d e r  Gl. th y r e o i d e a e  und  d a n n  d e r  I s th m u s  
d e r  S c h i l d d r ü s e  s e lb s t  zu be rü c k s i c h t i g e n .  Der  e r s t e r e  ka n n  
se l ten  ganz ,  i m m e r  je d o c h  t h e i l w e is e  g e s c h o n t  w e r d e n ,  in dem 
man die In c is io ne n  langs am  un d v o r s i c h t i g  fü h r t ,  den  s i c h t b a 
r en  Venen the i l s  m i t t e l s t  d e r  H oh ls o n d e ,  the i l s  d u r c h  s e h r  
s e i c h t e  f r e ie  M e s s e r z ü g e  a u s w e i c h t ,  d i e  so b l o s s g e l e g t e n  Ve
nen  u nt e r  d ie  d ie  M u s k e l r ä n d e r  z u r ü c k h a l t e n d e n  s t u m p f e n  H a
ken fass t ,  und mit  d i e s e n  s e i t w ä r t s  h ä l t ;  — nu r  d ie  q u e r 
d u r c h l a u f e n d e n  V e r b i n d u n g s ä s l e  m ü s s e n ,  falls s ie  s ic h  n ic h t  
d u r c h  e inen  d r i t t e n  Haken  in den o b e r e n  o d e r  u n t e r e n  W u n d 
wink el  v er z i ehe n  la sse n ,  d u r c h s c h n i t t e n  w e r d e n .  Is t  d ie  Blu tu ng  
s e h r  s t a r k ,  so d a s s  d e r  W u n d p la n  b e s t ä n d i g  be sp ü l t  wi rd ,  so 
m us s  man s e lb s t  z u r  U n t e r b i n d u n g  d i e s e r  Venen s c h r e i t e n ,  
um die  t i e fe re  P r ä p a r a t i o n  d es  I s t h m u s  und d e r  L u f t r ö h r e  o r 
d en t l i ch  m a c h e n  zu kö n n e n .  Der le t z te r e  l ä s s t  s ich  in d e r  
Regel  m i t t e l s t  d e s  Sc a lp e l i s t i e l s  un b lu t i g  vom R in g k n o r p e l  und 
dem o b e r s t e n  The i le  d e r  T r a c h e a  l o s l ö s e n ,  und  m i t t e l s t  e ine s  
e in fach en  s t u m p f e n  H a k e n s  gegen  den  u n t e r e n  W u n d w in k e l  
h e r a b z i e h e n ,  so d a s s  d ie  T r a c h e a  frei  z u g ä n g i g  wi rd .  Man 
eröf fne t  s ie ,  in dem man ein s c h a r f e s  S p i t z b i s to u r i  d i ch t  u n 
te r h a l b  d e s  R i n g k n o r p e l s  e in s t i ch t ,  und d a n n  a b w ä r t s  s c h n e i 
de nd  2 —3 H a lb r in g e  t r en n t .  Die E r w e i t e r u n g  ka nn  ü b r ig e n s  
nach  vo r lä u f ige r  Inc is ion  au ch  mi t dem K no pfb is t ou r i  o d e r  
mi t t e l s t  d e r  S c h e e r e  ( u n b e q u e m )  und so wei t  g e s c h e h e n ,  a l s  es 
d e r  Z w e c k  d e r  O p e r a t i o n ,  z. B. H i n a u s n a h m e  e ines  f re m d en  
Körp e rs ,  e r fo rder t .  Das  E in le gen  d e r  Canüle ,  d ie  R ü c k s i c h t e n  
für  d ie  B lu tu n g e n  etc. ,  wie oben.
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Diese  M e thode  d e r  T r a c h e o t o m i e  u n t e r s c h e i d e t  s ich  in 
ih r e m  T e c h n i c i s m u s  w e n i g  von d e r  L a ry n g o to m ie ,  doch  ka nn  
bei ih r  die oben e r w ä h n t e  D u r c h s c h n e i d u n g  d es  I s t h m u s  d e r  
S c h i l d d r ü s e  um so w e n i g e r  u m g a n g e n  w e r d e n ,  j e  g r ö s s e r  man 
d ie  Inc is io n  m a c h e n  will.  Auch  fal len h ie r  s c h o n  zwei e r  
s c h w e r e n d e  M om en te  d e r  O p e r a t i o n  zur  Las t ,  d ie  g r ö s s e r e  
B e w e g l i c h k e i t  und  Nac h g ie b ig k e i t ,  und d ie  t i e fe re  L a g e  d e r  
L u f t r ö h r e ,  l e t z t e r e  b e s o n d e r s  d a n n ,  w enn  die S c h i l d d r ü s e  vo lu
m inös  und  ihr  Vene nnet z  s e h r  e n t w i c k e l t  ist. W eg en  d i e s e r  
be iden  M om en te  i s t  e i ne  o r d e n t l i c h e  F ix i r ung  d e r  L u f t r ö h r e  
s e h r  e r w ü n s c h t ,  und von w e s e n t l i c h e m  Nutzen.  Man e r l e i c h 
t e r t  s ich  d ie  O p e ra t i o n  a u s s e r o r d e n t l i c h ,  w e n n  man d ie  T r a 
che a  m i t t e l s t  e in e s  s c h a r f e n  sp i tz en  B ro m f ie ld ' s c h e n  H ak ens ,  
den  man in d ie  Median l in ie ,  d i ch t  u n t e r h a l b  d es  R in g k n o r p e ls ,  
e in s t i c h t ,  e m p o r h e b t  und fixirt,  w o d u r c h  so wohl  d i e  s t ö r e n d e  
B e w e g u n g  d e s  K ehl kopf e s  b e h e r r s c h t ,  a ls  a u c h  die t ie fe  Lage  
d e r  L u f t r ö h r e  v e r m i n d e r t ,  und ih r  A u sw e ic h e n  vor  d e m  M e s s e r  
na ch  d e r  Tiefe  und nach  d e r  S e i te  v e r h i n d e r t  wird .  Man m u s s  
d i e s e s  von C h a s s a i g n a c  und N e l a t o n  e i n g e f ü h r t e  Luf t 
r ö h r e n h ä k c h e n  als d ie  w o h l t h ä t i g s t e  und ra t i o n e l l s t e  V e rb e s 
s e r u n g  d e r  T r a c h e o to m ie  d a n k b a r  b e g r ü s s e n .  ( C h a s s a i g n a c  
hat  den  Haken  mit  e in e r  F u r c h e  an d e r  C o n v e x i t ä t  v e r s e h e n ,  
und da nn  nebe nbe i  a ls  C o n d u c t o r  für  d a s  M ess e r  benützt ) .  
Bei s e h r  m a g e r e m  Halse,  k le in e r  S c h i l d d r ü s e ,  i n s b e s o n d e r e  
bei Kin de rn ,  ka nn  m i t t e l s t  d i e s e s  H ä k c h e n s  die O p e r a t io n  u n 
ge m e in  rap id  und s i c h e r  a u s g e f ü h r t  w e rd e n .  N ach d em  n ä m 
lich d e r  R i n g k n o r p e l  m i t t e l s t  d e s  g e n a n n t e n  I n s t r u m e n t e s  fest  
a u f g e h a k t  und v e r l ä s s l i c h  e m p o r g e h o b e n  w o r d e n  ist ,  w i r d  ein 
s c h m a l e s  S p i t zb i s to ur i  l ä n g s  d e r  F u r c h e  d u r c h  d ie  Hau t  bis 
in d ie  T r a c h e a  e i n g e s c h o b e n  und dann  ganz  e infach  h e r a b g e 
d r ü c k t ,  so d a s s  beim Au sz ie hen  nach  B e d a r f  2— 3 Ringe  d e r  
L u f t r ö h r e  s a m m t  W e ic h th e i l e n  mi t  E in e m m a le  d u r c h s c h n i t 
ten w e rd e n .  De r  Ha ken  d i e n t  f o r t w ä h r e n d  a ls  C o n d u c t o r  für  
d ie  W u n d e :  man le i t e t  nun  e ine  K or nzange ,  o d e r  ein e ig en es ,  
o h r s p i e g e l ä h n l i c h e s  D i l a t a to r iu m ,  o d e r  2 e in fache  s t u m p f e  Ha
ken  ein, e röf fne t  d ie  W u n d e ,  d a s s  s ie  m ö g l i c h s t  klaffe, und 
f ü h r t  s o f o r t  d ie  b e r e i t g e h a l t e n e  Canüle  ein.  Auf  d i e s e  W e is e  
wi rd  die Opera t ion  au f  d a s  r a p i d e s t e  und l e i c h t e s t e  a u s g e f ü h r t ,  
und — u n t e r  den  v o r a u s g e s e t z t e n  g ü n s t i g e n  V e r h ä l t n i s s e n  — 
wohl au ch  z ieml i ch  s i ch e r .  Die B lu tu n g  w i rd  dabe i  a l l e r d i n g s  
n ic h t  b e r ü c k s i c h t i g t , und m an  v e r l ä s s t  s ich  h iebei  haupt  
sä ch l ic h  au f  die  c o m p r i m i r e n d e  W i r k u n g  d e r  Canüle.  Doch
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w ä r e  es n a t ü r l i c h  h ö c h s t  g e w a g t ,  w enn  man d ie s e  n o n c h a 
lan te  Me th ode  a u c h  a u f  m i n d e r  e in fache  V e rh ä l tn i s se ,  d ie  e ine  
g r ö s s e r e  B lu tu ng  b e s o r g e n  lasse n ,  a u s d e h n e n  woll te .  Hier  
wi rd  es v i e lm e h r  i m m e r  g e r a t h e n  se in ,  d ie  T ra c h e a  v o r h e r  
na ch  den  a n g e g e b e n e n  Regeln  a u f  d as  S o r g f ä l t i g s t e  zu p r ä p a -  
r i ren .  D e n n o c h  w ird  a u c h  h i e r  d e r  B r  o m fi e 1 d ’s c h e  Haken  von 
u n s c h ä t z b a r e m  Nutzen  sein.

c) Noch g r ö s s e r  i s t  d e r  Nutzen d i e s e s  w e s e n t l i c h e n  Hi lf s
i n s t r u m e n t e s  bei d e r  unteren Tracheotomie, die s o n d e r b a r e r  
Weis e  von den  ( n e u e r e n )  C h i r u r g e n  F r a n k r e i c h s  fas t  ga nz  igno- 
r i r t  wi r d ,  wenn s ie  g le ic h  D u p u y t r e n  üb te ,  und auch  V e 1- 
p e a u  v o r z u g s w e i s e  empfiehl t .  Hier  w i rd  die L u f t r ö h r e  u n t e r 
halb d es  I s t h m u s  d e r  S c h i l d d r ü s e ,  z w is c h e n  dein 4. und 8. 
Ringe  eröf fnet ,  v o r a u s g e s e t z t ,  d a s s  d ie s e  u n t e r e  P a r t i e  d e s  O r 
g a n s  z u g ä n g i g  b e f u n d e n  wird  ; d e n n  n ich t  se l t en  e r s t r e c k t  s ich  
die S c h i l d d r ü s e  bis an d as  S t e r n u m ,  und  d e c k t  die L u f t r ö h r e  
so vo l l s t än d ig ,  d a s s  ih r  von unte n  h e r  d u r c h a u s  n i c h t  be iz u 
k o m m e n  ist.  Bei Kinde rn ,  zumal  M äd ch en ,  und bei a l ten ,  m a 
ge re n ,  l a n g h a l s i g e n ,  n ich t  k ropf igen  P e r s o n e n  s t e h t  hier  u n 
s t r e i t i g  d e r  l ä n g s t e  und  f r e i e s t e  Th eil d e s  Luf tcana ls  z u r  
D is po s i t io n  d e s  O p e r a t e u r s .  Nur  s ind  f rei l i ch  m e h r e r e ,  g a r  
w i c h t i g e  a n a t o m i s c h e  V e r h ä l t n i s s e  dabe i  s o rg fä l t ig  im Auge 
zu ha l te n ,  V e rh ä l t n i s s e ,  d ie  e r s t  d u r c h  den ,  d ie  O pe ra t io n  in d i -  
c i r e n d e n ,  K r a n k h e i t s z u s t a n d  e ine  ganz a u s s e r o r d e n t l i c h e ,  kaum 
g e a h n t e  B e d e u t u n g  und  Höhe  e r l ang en .  Vor Allem fäl l t  die 
f rappan t  t iefe La g e  d e r  T rachea  auf,  d ie,  w en n  an s ich  scho n  
um so w e i t e r  na ch  h in ten  z u r ü c k t r e t e n d ,  je m e h r  s ie  s ic h  dem 
S t e r n u m  n ä h e r t ,  im M om ent e  e ines  s c h w e r e n  a s t h m a t i s c h e n  A n 
fal les h a u p t s ä c h l i c h  d u r c h  das  s t a r k e  H e r v o r t r e t e n  d e r  Mm. 
s t e r n o c l e i d o m a s t o i d e i ,  dann  a b e r  auch  in Folge  d e r  h o c h g r a d i 
gen ve nös en  A n s c h w e l l u n g  d es  Ha lse s ,  n a m e n t l i c h  d e r  S c h i l d 
d r ü s e ,  so t ief  ge gen  die W i r b e l s ä u l e  zu rü ck  g e d r ä n g t  wi rd ,  
d a s s  man s ie  d u r c h  d ie  Haut ga r  n i ch t  h in d u r c h f ü h l e n  kann.

Diese  t i efe Lage  d e r  L u f t r ö h r e  in de m d e p r i m i r t e n  Jugu-  
lum m a c h t  i h r e  P r ä p a r a t i o n  um so pe in l icher ,  a ls  man e i n e r 
se i t s  d u r c h  das  S t e r n u m ,  a n d e r e r s e i t s  d u r c h  d ie  v o r s p r i n g e n 
den  S t e r n o m a s t o i d e i  g e n i r t  ist ,  so d a s s  d a s  M e s s e r  sc h o n  im 
Beginn  d e r  O pe ra t i o n ,  no ch  m e h r  a b e r  im Verfolge d e r s e lb e n  
in e i n e r  l i efen Gr ube  g e f ü h r t  w e r d e n  m uss .  Diese  U n b e q u e m 
l ichke i t  wi rd  z w a r  e i n i g e r m a s s e n  d a d u r c h  g e m i n d e r t ,  d a s s  
man den  Kopf  d e s  a u f  d em  R ü c k e n  l ie g e n d e n  o d e r  s i t z e n d e n  
Kranken  m ög l i chs t  s t a r k  n a c h  h in te n  z u r ü c k b e u g t  und den
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Hals d u r c h  e ine  im Na cke n  u n t e r l e g t e  Rol le  m ög l ic hs t  v o r g e 
s t r e c k t  zu h a l t e n  s u c h t ;  — a lle in se l te n  i s t  e in e  s o l c h e  be
q u e m e  L a g e r u n g  für  d ie  Länge  a u s f ü h r b a r ,  in dem d a d u r c h  d ie  
S c h w e r a t h m i g k e i t  m e i s t  in u n e r t r ä g l i c h e r  W e i s e  g e s t e i g e r t  
wi rd ,  so d a s s  man s ich n ic h t  se l ten  g e n ö t h i g t  s i e h t ,  d ie  Ope
ra t ion  in d e r  a l l e r u n b e q u e m s t e n  S te l lung ,  bei halb v o r g e b e u g 
tem Kopfe,  v o r z u n e h m e n .

Aus  d i e se n  R ü c k s i c h t e n  m u s s  d e r  H a u t s c h n i t t  bei d e r  u n 
t e r e n  T r a c h e o t o m i e  r e c h t  l ang,  vom R in g k n o r p e l  bis ü b e r  den  
o b e re n  Rand d e s  S t e r n u m s  h e ra b ,  g e f ü h r t  w e r d e n ,  um e ine  
mögl ic hs t  b r e i t e  Diduc tion d e r  W u n d r ä n d e r  zu e r m ö g l i c h e n .  
S e h r  w ic h t i g  i s t  es,  den  S c h n i t t  g e n a u  in d e r  Med ian l in ie  zu 
fü h r e n ,  um g e r a d e  in den  Z w i s c h e n r a u m  z w is c h e n  d ie  Mm. 
s te r n o h y o i d e i  und c o s l o t h y r e o i d e i  zu g e la n g e n ,  w id r igenfa l l s ,  
w enn  man den  e ine n  o d e r  den  a n d e r e n  Muskel  a n s c h n e i d e t ,  die 
s p ä t e r e  O r i e n t i r u n g  i m m e r  w e s e n t l ic h  e r s c h w e r t  wi rd.  N a c h 
de m man d ie  g e n a n n te n  Muskeln  d u r c h  s t u m p f e  Haken  s e i t w ä r t s  
ge zogen  ha t ,  p r ä s e n t i r t  s ich  d ie  Fascia ce rv ica l i s ,  d i e  e b e n s o  
g e n a u  in d e r  Median l inie ,  auf  d e r  H o h l s o n d e ,  o de r ,  wo m ö g 
lich d u r c h  f r e ie  Mess e rzüge  g e t r e n n t  wi rd ,  wobei  man d ie  im 
W e g e  l ie g e n d e n  u n t e r e n  S c h i l d d r ü s e n v e n e n  mög l ic hs t  zu v e r 
m e id en  s u c h t ,  weil i h r e  D u r c h s c h n e i d u n g  e in e  für  d ie  w e i t e r e  
O p e r a t i o n  s e h r  s t ö r e n d e  und s c h w e r  zu s t i l l e n d e  B lu t ung  zu r  
Folge  hat.  Zu w e i le n  laufen s ie  para l le l  a ls  zwei s t a r k e  iso- 
l i r t e  S t ä m m e  n e b e n e i n a n d e r ,  so  d a s s  man s ich  g a n z  b e q u e m  
z w i s c h e n  ihnen  ha l te n  und dann  j e d e  für  s ich  mit  d e m  e n t s p r e 
c h e n d e n  H ake n  nach d e r  Se i te  abz ie h e n  kann .  Häuf iger  trifft 
m an  j e d o c h  e inen  o d e r  m e h r e r e  q u e r e  V e r b i n d u n g s ä s t e  o d e r  
ein g an zes  Geflech t  in d e r  Ar t  vor l ie gen ,  d a s s  ma n s ie  d u r c h 
a u s  n ich t  u m g e h e n  kann .  In d i e s e m  Falle e r h e i s c h t  es  z u w e i 
len d ie  Vors ich t ,  den  s t ä r k s t e n  V e r b i n d u n g s a s t  vor d e r  D u r c h 
s c h n e i d u n g  d o p p e l t  zu u n t e r b i n d e n  ( T r o u s s e a u ) ,  o d e r  g le ich  
na ch  d e r  D u r c h s c h n e i d u n g  mit  P in z e t t e n  zu fa sse n ,  um d as  
O p e r a t i o n s f e ld  re in  zu e r h a l t e n .  L i eg t  d e r  q u e r v e r l a u f e n d e  
C o m m u n i c a t i o n s a s t  n a h e  am o b e re n  W u n d w i n k e l ,  und  lä s s t  e r  
s ic h ,  o h n e  den Z u g a n g  de r  W u n d e  w e s e n t l i c h  zu b e e i n t r ä c h t i 
gen ,  m i t t e l s t  e in es  d r i t t e n ,  e i n fa c h e n ,  s tu m p f e n  H a k e n s  h i n 
auf z ie h e n ,  so ist  dies d a s  b e s t e  A u s k u n f t s m i t t e l ;  d e r  Haken  
hä l t  u n t e r  E inem auch  d en  I s t h m u s  d e r  S c h i l d d r ü s e  in d ie  Höhe ,  
und e r l e i c h t e r t  g a n z  b e s o n d e r s  den  Z u g a n g  zu r  T ra c h e a .  Diese  
ist  n u n m e h r  n u r  noch  von e i n e r  Lag e  l o c k e r e n  B i n d e g e w e b e s  
und  e ine r  d ü n n e n  Fas c i e  b e d e c k t ,  d e r e n  vo r s i ch t i ge  P r ä p a r a 
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t ion  und  S p a l t u n g  s e h r  a n z u r a t h e n  i st ,  um d ie  T r a c h e a  ga nz  
d e u t l i c h  un d  völ l ig  re in  b lo s s z u l e g e n ,  b e v o r  man ih re  D u r c h 
s c h n e i d u n g ,  d en  le tz ten  Act d e r  O p e r a t i o n  v o r n im m t .  In d ie 
se n  t i e f s t en  S c h i c h t e n  ve r l a u f t  n ä m l i c h  z u w e i le n ,  und  zwa r  
g e r a d e  in d e r  Sch n i t t l i n ie ,  o d e r  e t w a s  s c h i e f  ü b e r  d i e s e ,  an 
d e r  v o r d e r e n  F lä che  d e r  T r a c h e a  h e r a u f ,  d i e  A. t h y r e o i d e a  ima 
(a. N e u b a u e r i a n a ) ,  d e r e n  D u r c h s c h n e i d u n g  im le tz ten  M o m e n te  
e ine  n ic h t  g e f a h r lo s e ,  w e n i g s t e n s  viel  V e r le genh e i t  b e r e i t e n d e  
B lu tu ng  in d e n  L u f t r ö h r e n c a n a l  s e t z e n  w ü r d e .  ' )  H ä t t e  man s ie  
vor  dem  le tz t en  Acte d e r  O p e r a t i o n  d u r c h s c h n i t t e n ,  so  w ä r e  
d em  Un g lü ck  d u r c h  U n t e r b i n d u n g  o d e r  T o r s io n  n o c h  a b z u h e l 
fen. D e s h a lb  m u s s  m an  d ie  Hinge  d e r  L u f t r ö h r e  re in  s e h e n ,  
um s ic h  von d e r  A b w e s e n h e i t  d e r  g e n a n n t e n  A r t e r i e  zu ü b e r 
zeuge n ,  o d e r  fal ls  s ie  da i s t ,  d i e s e l b e  d u r c h  F in g e r  o d e r  Ha
ken  s c h ü t z e n  zu k ön ne n .

Ein w i c h t i g e r  U m s t a n d ,  d en  m an  vo r  d e r  Eröf fnung d e r  
T r a c h e a  woh l  k e n n e n  und  b e r ü c k s i c h t i g e n  m u s s ,  i s t  d i e  g r o s s e  
B e w e g l i c h k e i t  und N a c h g i e b i g k e i t  d e r  l e t z t e r e n ,  w o d u r c h  es 
bei  m i n d e r e r  Vor s ic h t  l e ic h t  g e s c h e h e n  kann ,  d a s s  man  den  
bei K in d e r n  o h n e h in  s e h r  s c h m a l e n  Canal  v e r f e h l t  und  se i t l i ch  
abgle i te t ,  o d e r  a u c h  bei  r i c h t i g e m  E in s t ic h  G e fa h r  läuf t ,  d ie  
h i n t e r e  W and  d e r  L u f t r ö h r e  zu ve r le t zen .  Aus  do p p e l t e m  
G r u n d e  w ir d  h i e r  d a h e r  d ie  A n w e n d u n g  d e s  Bromfie ld  sc h e n  
s c h a r f e n  H a k e n s  r ä t h l i c h  se i n ,  um d ie  v o r d e r e  W a n d  d e r  T r a 
c h e a  zu f ixiren und  d em  M e s s e r  e n t g e g e n  zu heben .  L e t z t e 
r e s  s c h e i n t  um so  w ü n s c h e n s w e r t h e r ,  j e  t i e fe r  b e r e i t s  die 
W u n d e ,  und  j e  u n s i c h e r e r  d e s h a l b  d ie  e r f o r d e r l i c h e  Inc is ion  
ist. Man s t i c h t  den  g e d a c h t e n  H a k e n  z w i s c h e n  2 R in g e n  ein,  
d r e h t  d ie  S p i tz e  i n n e r h a l b  d es  L u f t c a n a l s  a b w ä r t s ,  und  heb t  
d i e s e n  s o w e i t  es  g e h t ,  k r ä f t i g  g e g e n  den  v o r d e r e n  W u n d p l a n  
e m p o r ;  — h i e r a u f  s t i c h t  man d a s  S p i t z b i s t o u r i  d ic h t  vor  dem 
H ä k c h e n  ein und  sp a l t e t ,  d ie  S c h n e i d e  a u f w ä r t s ,  g e g e n  den  
o b e r e n  W u n d w i n k e l  d r ü c k e n d ,  2— 3 K n o r p e l r i n g e  dur ch .

Ein e  a l le n fa l l s  n o t h w e n d i g e  E r w e i t e r u n g  d e r  Oeffnung,  
z. B. zum B e h u f e  d e r  E x t r a c t i o n  f r e m d e r  K ö r p e r  k a n n  m i t te l s t  
d e s  K n o p f m e s s e r s  o d e r  e i n e r  p a s s e n d e n  K n i e s c h e e r e  v o l l f üh r t  
w e r d e n .  S o w e i t  es  th u n l i c h ,  f ü h r e  ma n d a s  M e s s e r  mit  a u f 
w ä r t s  g e h a l t e n e r  S c h n e i d e ,  und  s t r e n g  in d e r  Median l in ie ,  da 
n a c h  a b w ä r t s ,  g e g e n  d a s  S t e r n u m  hin,  d ie  L u f t r ö h r e  i m m e r  
t i e f e r  l iegt ,  und  von d en  g e f ä h r l i c h s t e n  O r g a n e n ,  dem  T r u n c u s

*) Vergl. G r u b  e r  a. a. O-
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an o n y m u s ,  e in e r  m ö g l i c h e r w e i s e  aus  ihm e n t s p r i n g e n d e n ,  m ä c h 
t igen  A. N euba ue r i ,  und d e r  b i sw ei len  s c h i e f  h e r ü b e r l a u f e n 
den  Carot .  s i n i s t r a ,  d ic h t  u m g e b e n  wird.

V e r fä h r t  man ü b r ig e n s  nach  d e r  w i c h t i g e n  Regel ,  d i e  Lu f t 
r ö h r e  ga nz  re in b lo ssz u legen ,  so d a s s  ma n den d u r c h z u s c h n e i 
d e n d e n  Thei l  d e r s e l b e n  g e n a u  se h e n  und d as  M e s s e r  mi t  dem  
A uge  ver fo lgen  kann ,  so i s t  man g e g e n  j e d e n  üblen Zufall  am 
be s te n  g e s ic h e r t .  Es i s t  i m m e r  be d en k l i ch  und  p r e c ä r ,  w enn  
man den  Ei ns t ic h  in so t i efe r  und  so un h e im l i c h  g e f ä h r l i c h e r  
Gegend b los  d e r  C o n t r o l e  d e s  F i n g e r s  ü b e r l a s s e n  wil l .  Zum 
k l a r e n  S e h e n  wird  n a t ü r l i c h  e ine  m ö g l ic h s t  g e n a u e  B l u t s t i l 
lung e r f o r d e r t ,  d ie  j e d o c h ,  a u s  s c h o n  e r ö r t e r t e n  G r ü n d e n ,  um 
so s c h w i e r i g e r  zu e rz ie len  se i n  wi r d ,  j e  m e h r  B lu tg e fä s s e  man 
d u r c h s c h n i t t e n  hat ,  und  j e  g r ö s s e r  d ie  Athernnoth  ist .  Im 
Nothfa l le  hi l f t  man s i ch  d u r c h  e ine  m ö g l i c h s t  g e n a u e  se i t l i che  
C o m p r e s s i o n  d e r  W u n d e  m i t t e l s t  k le in e r  S c h w ä m m e  o d e r  p a s 
s e n d e r  C h a rp ie b a l l en ,  s o w e i t  es  d e r  Raum g e s t a t t e t ,  um w e 
n i g s t e n s  e ine n  t r o c k e n e n  Moment  zu e r h a s c h e n ,  den  man zum 
D u r c h s t i c h  d e r  T ra c h e a  benütz t .  Die  r i c h t i g e  A u s f ü h r u n g  d es  
le tz t e r e n  g ibt  s ich  d u r c h  u n m i t t e l b a r  d a r a u f  f o lg e n d e s  H e r 
v o r z i s c h e n  von Luf t  zu e r k e n n e n ,  w e l c h e s  um so s t ä r k e r  und  
f r e ie r  wi rd ,  j e  g r ö s s e r  d ie  In c is io n  g e w o r d e n .

In d e m s e l b e n  V e r h ä l t n i s s e  (zur  G r ö s s e  d e r  In c is io n )  s t e h t  
a u c h  die s o f o r t i g e  E r l e i c h t e r u n g  d e r  A th e rnn ot h  und  d e r  Cir- 
c u la t io n ,  und d e r  N ac hl a ss  d e r  b i s h e r  r e b e l l i s c h e n  v e n ö s e n  
Blu tung .  Von d e r  G r ö s s e ,  F r e ih e i t  und R e g e l m ä s s i g k e i t  d e r  
Inc is ion h ä n g t  ü b e r d i e s  d ie  L e i c h t i g k e i t  o d e r  S c h w i e r i g k e i t  
de r  Z w e c k e r f ü l l u n g  — d e s  E in le g en s  d e r  C anüle  — o d e r  d e r  
E i n f ü h r u n g  d e r  zu r  E x t r a c t i o n  f r e m d e r  K ö r p e r  n ö t h i g e n  I n 
s t r u m e n t e  ab.

Die E in legun g d e r  Canü le  ka nn  bei d i e s e r  Ar t  T r a c h e o t o 
mie  in d e r  Th a t  h ö c h s t  s c h w i e r i g  w e r d e n ,  j a  s o g a r ,  w ie  d ie  
E r f a h r u n g  lehr t ,  ganz  f e h ls c h la g e n ,  wenn man s ic h  n i ch t  p r ä -  
c is  an die eben  a n g e f ü h r t e n  M ass re g e ln  hä lt ,  i n s b e s o n d e r e ,  
w enn  man es v e r s ä u m t  ha t ,  d ie  T ra c h e a  vor dem Ei ns t ic h  re in 
zu p r ä p a r i r e n ,  und m i t t e l s t  d e s  s cha r f en  H a k e n s  zu f i x i r e n . — 
Ist  n ä m l i c h  d ie  Inc is ion d u r c h  d ie  d ie  L u f t r ö h r e  b e d e c k e n d e  
B i n d e g e w e b s s c h i c h t e  und Fas c i a  g e s c h e h e n  , so v e r s c h i e b t  
s ic h ,  nach A u s z ie h u n g  d es  M e ss er s  d e r  P a r a l l e l i s m u s  d e r  W u n d e  
und d ie  R ä n d e r  de s  F a s c i e n s c h l i t z e s  legen  s i ch  ü b e r  j e n e  d e r  
T rac hea lö f fnu ng  he r ,  und man s u c h t  da nn  v e r g e b e n s ,  mi t  d e r  
Canüle  in d ie  le tz t e r e  zu ge la n g e n .  D rü c k e n  und H erum ta p-
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pen in d e r  W u n d e  v e r m e h r t  n u r  d ie  V e r s c h i e b u n g  d e r  Theile  
und f ü h r t  na ch  l a n g e r  f r u c h t l o s e r  B e m ü h u n g  end l ic h  z u r  völ
l igen  V e r s c h l i e s s u n g  d e r  b e r e i t s  g e m a c h t e n ,  wenn a u c h  suffi- 
c i en ten  Oeffnung d es  L uf tw eges .  D ie se r  Unfall  i s t  b e k a n n t 
lich s e lb s t  D u p u y t r e n  w i d e r f a h r e n  (Le gons  o ra le s  vol. Ö 
pag. 489), in d e r  Art,  d a s s  d i e s e r  e b e n s o  g e s c h i c k t e  a ls  e r f a h 
r en e  O p e r a t e u r  in „e ine  H öh le  g e r i e t h , “ die e r  fü r  d ie  e röf fne te  
L u f t r ö h r e  hiel t ,  — die  s ich  a b e r  s p ä t e r  a ls  e ine  fa l s che  F ä h r te  
e r w ie s  (— of fenbar  e in e  s e i t l i c h e  Mini ru ng  d e r  ve r f e h l t e n  und 
v e r s c h o b e n e n  L u f t r ö h r e  — ). In e inem so l ch en  Falle bleibt 
n ic h ts  übr ig ,  a ls  die  Inc is i on  zu w i e d e r h o l e n ,  und  d a n n  e n t w e 
d e r  d u r c h  d a s  M e s s e r  se lb s t  o d e r  d u r c h  e ine  e in g e s c h o b e n e  
S o n d e  o d e r  mi t te l s t  e in e s  g e s c h i c k t  e i n g e b r a c h t e n  D i l a ta to rs  
zu s i cher n .  Ab er  es  ist  j e d e n f a l l s  u n e n d l i c h  b e s s e r ,  e i n e r  so 
fa talen V e r le g e n h e i t  d u r c h  v o r h e r i g e  D u r c h s c h n e i d u n g  d e r  
L u f t r ö h r e n f a s c i e  und A u s e i n a n d e r z i e h u n g  d e r s e l b e n  mi t te l s t  
d e r  s tu m p f e n  Haken  vo rzubeu gen ,  a ls  ih r  h i n t e n n a c h  a b z u h e l 
fen.  Die s tu m p f e n  Haken  sp ie le n  bei d i e s e r  O pe ra t io n  ü b e r 
h a u p t  e ine  s e h r  w i c h t i g e  Rol le,  und m ü s s e n  so g e h a n d h a b t  
w e r d e n ,  d a s s  da m i t  S c h i c h t e  für  S c h i c h t e ,  u n m i t t e l b a r  nach 
d e r  D u r c h s c h n e i d u n g  so for t  von be iden  S e i te n  h e r  e r f a s s t  und 
d id u c i r t  wi r d ,  wie be im B r u c h s c h n i t t  ode r  e i n e r  A r t e r i e n u n t e r 
bindung.

W eg en  d e r  Tiefe d e r  Wun de ,  d ie  zuw ei len  ü b e r  2"  b e t r ä g t ,  
ist  d ie  Ma nipula t ion  mit  d e r  H o hl sonde ,  zum B ehufe  d e r  D u r c h 
s c h n e i d u n g  d e r  t i e f s ten  B i n d e g e w e b s s c h i c h t e n ,  s e h r  s c h w i e r i g  
und u n b e q u e m ,  — man m u s s  die S o n d e  s e h r  s t a r k  h a k e n f ö r 
mig b iegen ,  um s ie  ü b e r  den  Rand d e s  S t e r n u m s  he r ,  doch 
para l lel  d e r  T r a c h e a  fü h re n  zu k önnen .  E b e n s o  m u s s  in s o l 
chen  Fällen d a s  M e s s e r  a n g e m e s s e n  k r u m m  sein.  Ich habe  
mir  e inmal  d a d u r c h  a u s g e h o l f e n ,  d a s s  ich mich  s t a t t  d e r  b e i 
d e n  I n s t r u m e n t e  e i n e r  P i n z e t te  und S c h e e r e  b e d ie n te ,  d e r e n  
sp i tze  B r a n c h e  ich u n t e r  e i n e , mi t  e r s t e r e r  a u fg e h o b e n e ,  
d u r c h s i c h t i g  d ü n n e  S c h i c h t e  d e s  B i n d e g e w e b e s  e i n s c h o b ,  in 
w e l c h e r  W e is e  es mir  ge la n g ,  s u c c e s s i v  fas t  t r o c k e n  bis  zur  
n a c k t e n  T r a c h e a  zu ge la n g e n .  Na tü r l i ch  w i r d  bei d ie s e m  Ver
fa h re n  d e r  Raum in d e r  Tiefe i m m e r  b e e n g te r ,  i ndem  die In 
c i s io ne n  g e g e n  d ie  L u f t r ö h r e  hin i m m e r  k ü r z e r  w e r d e n  m ü s 
sen ,  so d a s s  e ine ,  d i e  S c h w i e r i g k e i t  d e r  P r ä p a r a t i o n  h i n l ä n g 
l ich l o h n e n d e ,  d e r  H ei lun g  s e h r  g ü n s t i g e  T r ic h te r fo rm  d e r  
W u n d e  r e su l t i r t ,  in d e r e n  e n g e m  G r u n d e  d ie  e n t b l ö s s t e n  T r a -  
c h e a l r i n g e  l i egen .  D e sh a lb  m u s s  d i e  H au t i n c is io n  m ö g l i ch s t
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l ang  und frei  g e m a c h t  w e r d e n ,  da d ie s  de n  Eingr i ff  n i ch t  v e r 
m e h r t ,  dag e g e n  a b e r  d ie  Z u g ä n g l i c h k e i t  d e r  t i e f e r e n  P a r t i e n  
s e h r  e r l e i c h t e r t  und E i t e r s e n k u n g e n  vorbeugt .

Das Verfeh len  und  Ver legen  d e r  T r a c h e a l w u n d e  b i lde t  u n 
s t r e i t i g  d ie  e r h e b l i c h s t e  S c h w i e r i g k e i t  und den  m i s s l i c h s t e n  
Zufal l  d e r  Tra cheot omie ,  d a h e r  man g e g e n  d i e se n  n ic h t  g e n u g  
v o r s i c h t i g  se in  ka nn .  Der G e b ra u c h  e in es  p a s s e n d e n  Conduc-  
t o r s  — e i n e r  H o h ls o n d e ,  e in e s  e in fa c h e n  s tu m p f e n  H a k e n s  
o d e r  e ine s  e ig e n e n  D i la ta to r s  — w u r d e  d e s h a l b  sc h o n  oben  
a n g e r a t h e n .  E ine  k r ä f t i g e  Dilatat ion d e r  W u n d e ,  so d a s s  s ie  
ga nz  frei  klafft, g ib t  ein s e h r  w o h l t h ä t i g e s  R u h e m o m e n t  für 
den  K ra n k e n  und  O p e r a t e u r  zug le ic h ,  in dem  s ie  d ie  R e s p i r a 
t ion  e in le i te t  und die v e nö se  Blu tu ng  s i s t i r t .  Man kann  nun  
r u h i g  den  Zw e c k  e r fü l len  , e ine  p a s s e n d e  R ö h r e  e in legen ,  
o d e r  zur  Ex t ra c t ion  d es  f r em d en  K ö r p e r s  s c h r e i t e n ,  o d e r  a u c h  
d e s  le tz te r en  s p o n t a n e s  A u s t r e t e n  a b w a r t e n .  Zu  le tz te r em  
Z w e c k e  m u s s  n a tü r l i c h  die Oeffnung a n g e m e s s e n  w e i t  g e 
m a c h t  w e rd e n .

S t e h t  die B lu t ung  v o l lk o m m e n ,  und klafft d ie  W u n d e  von 
s e l b s t  — nach m ä s s i g e r  V orb e u g u n g  d e s  Ha lse s ,  — so d a s s  
d i e  R e s p i r a t i o n  frei und u n g e h i n d e r t  von s ta t t e n  ge h t ,  so kann 
die O p e ra t io n  als b e s c h l o s s e n  b e t r a c h t e t  w e rd e n .  D u p u y 
t r e n  b e g n ü g t e  s ich  d a h e r  häuf ig dami t ,  d a s s  e r  nach g e s c h e 
h e n e r  Eröf fnung d e r  T r a c h e a  de n  b i s h e r  g e s t r e c k t e n  Hals 
d u r c h  V or n e ig u n g  d es  Kopfes und e ine  h a lb s i t z e n d e  Lage  
d e s  Kr anken  , in e ine  d as  Klaffen b e g ü n s t i g e n d e  B e ug ung  
b r a c h te .  Se l ten  j e d o c h  wird  d i es  al lein g e n ü g e n ,  und d i e  E i n 
leg u n g  e in e r  die W u n d e  offen h a l t e n d e n  R öhr e  von h i n r e i c h e n 
dem  Cal iber  r ä th l ic h  und  n o t h w e n d i g  e r s c h e i n e n .  S t a t t  d e r  
R ö h r e  ka nn  au ch  ein f e d e r n d e s  Di la ta tor ium  d e r  W u n d e  o d e r  
i r g e n d  e ine  dazu  p a s s e n d e  V o r r i c h t u n g  — z. B. zwei  h a k e n 
fö rm ig  u m g e b o g e n e  H aa rn a d e ln  o d e r  b e s s e r  de r le i  s i l b e r n e  
D o p p e lh ä k c h e n ,  d ie  mi t t e l s t  e in es  B ä n d c h e n s  im Nacken  v e r 
b u n d e n  und a u s  e i n a n d e r  g e h a l t e n  w e r d e n  etc.  — d em  Z w e c k e  
e n t s p r e c h e n ,  i n s b e s o n d e r e  dann ,  wo es s ic h  um Offenha l tung  
e i n e r  m ö g l i c h s t  w e i t e n  A us t r i t t s ö f fn u n g  für  e inen  n ic h t  e r 
r e i c h b a r e n  f r e m d e n  K örpe r  ha n d e l t .  D u p u y t r e n  sa h  auf 
d i e s e  W e i s e  e ine  Bo hne ,  die  in e in em  B r o n c h u s  s t e c k t e ,  und  
a l le  E x t r a c t i o n s v e r s u c h e  v e r e i te l te ,  — am fo lgenden  Tage ,  be im 
V e rb a n d w e ch s e l ,  s p o n ta n  a u s g e w o r f e n  in den  V e r b a n d s t ü c k e n  
l iegen.  Es v e r s t e h t  sich von s e lb s t ,  d a s s  man  a u f  so e t w a s  
n ich t  a l lz ub equ em  r e c h n e n  dar f ,  und  i m m e r  v o r e r s t  d ie  E x t r a c 
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t ion v e r s u c h e n  muss .  K le m m t  s ich n ä m l ic h  d e r  f r e m d e  K ö r 
p e r  im Kehlkopfe  e in,  so  e r z e u g t  e r ,  d u r c h  Reizung  d e r  s e h r  
empf indl ichen  S c h l e i m h a u t  d i e s e s  O r g a n s ,  e in en  hef t igen  H u 
s t e n r e i z  und  b i sw e i le n  s o g a r ,  d e r  T r achea lö f fnung u n g e a c h te t ,  
F o r t d a u e r  d e r  S u f f o c a t i o n s z u f ä l l e ; l iegt  e r  frei im u n t e r e n  
Theile d e r  T r a c h e a ,  so w i r d  e r  d u r c h  den  Luf t s t r o m  auf- und 
abge wo rfen ,  so d a s s  j e n e  Zufä l le  i n t e r m i t t i r e n d  e i n t r e t e n ,  und 
den  K ran k en  in b e s t ä n d i g e r  U n r u h e  ha l ten .  Diese  I n t e r m i s 
s io n  d e r  Zufä l le ,  d e s  Kitzels ,  S c h m e r z e s  und d e r  E r s t i c k u n g s 
anfä l le  i s t  g e r a d e  fü r  den  Si tz d e s  losen f r e m d e n  K ö r p e r s  
c h a r a k t e r i s t i s c h ,  — a u s s e r d e m  k a n n  man bei d e r  A uscul ta t io n  
am Kehlkopfe ,  ja m e is t  hei g e w ö h n l i c h e m  a u f m e r k s a m e n  H o r 
chen ,  d as  A n s c h lä g e n  d e s  K ö r p e r s  an d ie  u n t e r e  Glo t t is ,  ein 
v e n t i l a r t i g e s  G e r ä u s c h  ( D u p u y t r e n )  deu t l ic h  w a h r n e h m e n ,  
U m s tä n d e ,  d ie  i m m e r  z u r  E x t r a c t i o n  auffordern .  Nur  w enn  
d e r  K ö rp e r  e tw a s  fe s te r  in e ine m o d e r  d em  a n d e r e n  B ro n c h u s  
s t e c k t ,  v e r r ä t h  e r  s ic h  n ic h t ,  a u s g e n o m m e n  d u r c h  e inen  e t w a i 
gen  D r u c k s c h m e r z  an d e r  be t r e f f enden  S te l l e ;  d ie  R e s p i r a t i o n  
k a n n  da s tu nd en-  und  t a g e l a n g  r u h i g  b le iben ,  — und da  ist  
es  a l l e r d i n g s  r a t h s a m ,  bei o f fener  W u n d e ,  d ie  s p o n t a n e  Expul- 
s ion  a b z u w a r t e n .

Is t  e inmal  d e r  f r e m d e  K ö rp e r  be se i t ig t ,  so  ha t  d ie  Tra-  
c h e a l w u n d e  w e i t e r  ke in en  Zwe ck ,  und kann  d a h e r  s o f o r t  g e 
s c h l o s s e n  w e r d e n ,  den  Fall a u s g e n o m m e n ,  wo d u r c h  de n  Reiz 
de s  f r e m d e n  K ö r p e r s  b e r e i t s  O e d e m  d e r  Glo t t i s  o d e r  e ine  d i e 
se lb en  m e c h a n i s c h e n  Folge n  s e t z e n d e  L a ry n g i t i s  e i n g e t r e t e n  
w ä r e .  In d i e s e m  Falle w i rd  d ie  T r a c h e a l w u n d e  na tür l ic h  so 
la ng e  a ls  p r o v i s o r i s c h e r  Luf tweg fung i re n  m ü s s e n ,  bis  d e r  
K e h lk o p f  w i e d e r  frei w i r d ,  w a s  in Folge d e r  ihm d u r c h  d ie  
O p e ra t i o n  g e s i c h e r t e n  R u h e  i m m e r  s e h r  bald g e s c h i e h t .  Die 
W i c h t i g k e i t  d e s  le tz tg e n a n n te n  M o m en te s ,  wor in  g e r a d e  d e r  
g r ö s s t e  W e r t h  d e r  T r a c h e o t o m i e  b e r u h t ,  haben  wir  sc h o n  oben  
h e r v o r g e h o b e n .  — Die H ei lung  d e r  W u n d e  e r fo lg t ,  wie  aus  
den  a n g e f ü h r t e n  Beisp ie len  e r h e l l t ,  bei e in fa che m  Verbände ,  
o h n e  w e i t e r e s  Z u th u n ,  in d e r  e in fa c h s t e n  Weise ,  b innen  w e 
n igen  Tagen.  Alle Küns te  zu r  B e sc h le u n ig u n g ,  F ö r d e r u n g ,  E r 
zw i n g u n g  d e r  Hei lung,  zur  V e r h ü t u n g  von E i t e r s e n k u n g e n  etc.  
s ind  üb e r f lü s s ig  und e n tb e h r l i c h .  R ein l i chke i t ,  e in fa c h e  Be
d e c k u n g  d e r  W u n d r ä n d e r  mi t e inem m i ld en  C e r a t l a p p e n  und 
w e ic h e r ,  k r a u s e r ,  l o s e r  C h a r p i e  le i s te t  Alles,  w a s  zu w ü n s c h e n  
ist. S e lb s t  da ,  wo d ie  W u n d e  d u r c h  w o c h e n l a n g e s  Ein le gen  
de r  C a n ü le  g e r e i z t  w e r d e n  m u s s t e ,  sa h e n  w ir  die V e r e n g e r u n g
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und Ausf ü l lun g  d e r  W u n d e  d u r c h  üpp ige  G r a n u la t i o n e n  u n g e 
h i n d e r t  v o r w ä r t s  s c h r e i t e n  und den  a b s i c h t l i c h  offen g e h a l 
te n e n  C e n t r a lc a n a l  d e r s e l b e n  r a s c h  v e r n a r b e n ,  soba ld  m an  d as  
H i n d e r n i s s  bei Se i te  ge l eg t  ha t te .  Nie w a r  d ie  g e r i n g s t e  T e n 
denz  zur  F is te lb i ld ung  nach d e r  C anü le  zu b e m e r k e n ,  no ch  
f üh l te n  s ich  die  K ra n k e n ,  soba ld  e inmal  d e r  e r s t e  Tag g l ü c k 
l ich vo rü ber  w a r ,  d u r c h  d i e s e s  w o h l t h ä t i g e  I n s t r u m e n t  w e s e n t 
l ich b e s c h w e r t ,  so d a s s  wi r  uns  in al len Fä l len ,  wo es s ic h  
b los  um B a h n u n g  e ines  k ü n s t l ic h e n  Lu f tw ege s  h a n d e l t ,  u n b e 
d ingt  für  die A n w e n d u n g  d e r  C anü le n  e r k l ä r e n .  D urch  kein 
a n d e r e s  Mittel  kann  d e r  g e b a h n t e  Lu f tw eg  s i c h e r e r ,  b e q u e m e r  
und e i n f a c h e r  offen e r h a l t e n  w e rd e n ,  a ls  d u r c h  e ine  p a s s e n d e  
C a n ü le  — die n u r  e inen  k le ine n  Theil  d e r  W u n d e  für  s ich in 
A n s p r u c h  n im mt ,  w ä h r e n d  d e r  B es t  von den  be id en  W in ke ln  
a u s  u n g e h i n d e r t  g ranul är en  und ve rhe i len  ka nn  —  die  ü b e r 
d ies,  i ndem  s ie  die Oeffnung d e r  T r a c h e a  vo l l s tänd ig  ausfül l t ,  
zugl e ic h  d a s  E i n s t r ö m e n  von Blut  und  E i t e r  in die le tz te re  
v e r h i n d e r t ,  und d a d u r c h  den  g e r in g e n  Nachthe i l ,  den  ih r  m e 
c h a n i s c h e r  D ru c k  v e r u r s a c h t ,  re ich l ic h  ausg le ic h t .  I s t  ü b r i 
g e n s  die Ca nü le  g e h ö r i g  c o n s t r u i r t ,  und wird  s ie  r i c h t i g  e in 
ge l e g t  und be fe s t i g t ,  so r e d u c i r t  s ich  d i e s e r  a n g e b l i c h e  m e 
c h a n i s c h e  Nachthe i l  au f  Null.

Eine c y l i n d r i s c h e ,  k a t h e t e r a r t i g  gebaut e ,  e tw a s  g e k r ü m m t e  
R ö h r e  von fe inem Si lbe rb lech ,  mit  g l a t t em  a b g e r u n d e t e n  Ende ,  
an d e s s e n  c o n c a v e r  Wand ein e in z ig es ,  w e i t e s  F e n s t e r  mi t 
e i n g e b o g e n e m  R a n d e  a n g e b r a c h t  ist ,  e n t s p r i c h t  a l len  A n fo rd e 
r u n g e n ,  l ä s s t  s ich  le ich t  und b e q u e m  e in f ü h r e n ,  ra g t ,  i h r e r  
K r ü m m u n g  g e m ä s s ,  in den  Luf tcana l ,  paral lel  mit  d e s s e n  W a n 
d u n g e n ,  und o h n e  d ie s e  v e r le g e n  zu kö n n e n ,  he ra b ,  wi rd  d a 
h e r  vom K r a n k e n  gu t  v e r t r a g e n ,  h ä l t  s ich  g u t  in d e r  W u n d e ,  
und  lä s s t  sich le ich t  re in ig en .  Das Lu m en  d e r  R ö h r e  m u ss  
j e n e m  d e r  Glot t i s  e n t s p r e c h e n ,  d a h e r  m i n d e s t e n s  4—5'"  b e t r a 
gen ,  weil  s o n s t  die R esp i r a t i on  n icht  frei  g e n u g  w ä re .  D e s 
ha lb  i s t  die C y l in d e r fo rm  d e r  p la t te n  v o rzuz ie hen ,  da  j e n e  be im 
g e r i n g s t e n  Volumen d ie  g r ö s s t e  Lich te  gibt.  Die L ä n g e  d e r  
R ö h r e  m u ss ,  in A nb e t r ach t  d e r  Tiefe d e s  W un d c a n a ls ,  3 Zoll 
b e t r a g e n ,  da m i t  d a s  ä u s s e r e  offene E n d e  m i n d e s t e n s  >/4 Zol l  
a u s  d e r  W u n d e  h e r v o r r a g e n  kann .  Zwei an le tz te r e m  ange- 
l ö t h e t e  s e i t l i c h e  Ringe o d e r  F l i ige lchen  d i e n e n  zu r  B e fe s t ig u n g  
d es  I n s t r u m e n t e s  m i t t e l s t  e in e s  d u r c h g e z o g e n e n ,  um den  Hals 
g e k n ü p f t e n  Bandes .  Des n o t h w e n d i g e n  W e c h s e l s  w e g e n  m u ss  
man w e n i g s t e n s  zwei s o lc h e  R ö h re n  v o r r ä t h i g  haben .



Im Nothfa l le  ka nn  man s ich  f re i l i ch  e in e s  ( s i l b e rn en  o d e r  
e l a s t i s c h e n )  K a th e te r s ,  e i n e r  F e d e r s p u l e  u. dgl .  bed i e n e n ,  d o c h  
wird m an  mit  s o l c h e n  Not h b eh e l f en  i m m e r  a u c h  s e in e  Noth  
haben.  E r s t  w enn  man  e inmal  d i e s e  Noth e r f a h r e n  hat ,  w i r d  
man die W o h l t h a t  d e r  eben  von mir  a n g e g e b e n e n  C anü le  ein- 
se h e n ,  d e r e n  C o n s t r u c t i o n  a u s  dem p r a k t i s c h e n  B e d ü r f n i s s e  
h e r v o r g e g a n g e n .  Die g e w ö h n l i c h e n  C anüle n  s ind m ei s t  zu 
kurz,  u n z w e c k m ä s s i g  g e b o g e n ,  s t o s s e n  an d ie  h i n t e r e  Wand 
d e r  T ra c h e a ,  w a s  um so s c h l i m m e r  ist, als d i e se lb e n  vorn 
qu e r  a b g e s e t z t  s i nd ,  und d a h e r  ein s c h a r f r a n d i g e s  E n d e  haben ,  
w e lc hes  s c h o n  bei d e r  E i n f ü h r u n g  e ine  g r o s s e  U n b e q u e m l i c h 
keit  v e r u r s a c h t .  D esha lb  e r a c h t e  ich den k a t h e t e r ä h n l i c h e n  
Sc h n a b e l ,  mit  einem w e i t en  ova len  F e n s te r ,  für d ie  w e s e n t 
l ichs te  Modif icat ion d e r  Rö hre .  Ein z w e i t e s  F e n s t e r ,  an d er  
ob e ren  Wa nd  d e r  Canüle ,  i s t  ü b e r f lü ss ig ,  da  das  I n s t r u m e n t  
den L u f t r ö h r e n c a n a l  o h n e h i n  n i ch t  ganz  ausfü l l t ,  d a h e r  die 
g e t r ä u m t e  N o t h w e n d i g k e i t  e in es  v e r m i t t e l n d e n  L uf t lo ches  für  
den L a ryn x  n i ch t  vor l ieg t ,  d i e s e m  v ie lm e h r  e ine  t e m p o r ä r e  
völl ige E n t h e b u n g  von dem A t h m u n g s g e s c h ä f l e ,  au s  sc h o n  e r 
ö r t e r t e n  G r ü n d e n ,  s e h r  zu w ü n s c h e n  ist.

Se i t  B r e t o n  n e a u  die Opera t ion  in F r a n k r e i c h  z u r  Gel- 
lung g e b r a c h t  hat ,  s ind  d ie  I n s t r u m e n t e  d e r s e l b e n  m a n n i g 
fal t ig modi f ic i r t  w o r d e n .  An den C anü le n  ha t  i n s b e s o n d e r e  
die R ü ck s i ch t  d e r  B e fe s t i g u n g  und Re in ig un g d ie  e r h e b l i c h s t e n  
Modi f ica t ionen h e r v o r g e r u f e n ,  d e r e n  n ä h e r e  E r ö r t e r u n g  uns  
zu wei t  fü h re n  w ü rd e .  Im A l lg em eine n  b e m e r k e n  w i r  nur ,  
d a s s  al le k uns tv ol le n  und  com pl i c i r t en  V o r r i c h t u n g e n  zu e n t 
behre n ,  und  d ie  e in f a c h s te n  A p p a ra t e  v o r z u z ie h e o  s ind .  So 
wird z. B. d e r  M o n r o ’s c h e  Ha lsg ü r te l  (wo d ie  C an ü le  an e in e r  
mit  v e r s c h i e b b a r e n  S t i f ten  v e r s e h e n e n  agr a f f e n a r l ig e n  P la t te  
be fes t ig t  wi rd)  s e h r  beque m  und e n t s p r e c h e n d  d u r c h  ein e i n 
faches B ä n d c h e n  e r s e tz t ,  d a s  du rc h  d ie  s e i t l i c h e n  R inge  o d e r  
S c h e i b e n f e n s t e r  u n s e r e r  Ca nü le  g e z o g e n  wird .  E r w ä h n u n g s -  
w e r t h e r  w ä r e  B r e l o n n e a u ' s  V o r r i c h t u n g  zu r  F ix i r ung  d e r  
Röhre  an d e r  v o r d e r e n  T r a c h e a l w a n d ,  w o d u r c h  s o w o h l  ih r  
H e r a u s s c h l ü p f e n  au s  d e m  Lul tc ana l ,  a ls  au ch  ihr  An s to ss en  
uu d e s s e n  h i n t e r e  Wan d  v e r h ü t e t  wi rd.  Zu  de m Behufe  ist  
die Ca nü le  a u s  zwei  vorn r e c h t w i n k l i g  u m g e b o g e n e n  r i n n e n 
fö rm ig en  S i l b e r p l a t t e n  z u s a m m e n g e s e t z t ,  w e l c h e  e inze ln  e in 
g e f ü h r t  und da n n  e r s t  ver e in ig t ,  und a u s s e n  m i t te l s t  e ines  
K or kr in ges  g e s c h l o s s e n  g e h a l t e n  w e r d e n .  Neben d i e s e r  a l l e r 
d in gs  s i c h e r e n  und s i n n r e i c h e n  F ix i ru n g  i s t  a u c h  für  bequeme.

r i r i r v  A . . f . ,  1 ) 1  I I I 1 5
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R ein igung  d e r  Canü le  d a d u r c h  g e s o r g t ,  d a s s  e ine  zw e i te  ein 
f ache  R ö h r e  e i n g e s c h o b e n  wird,  w e l c h e  die  e r s t e  v o l l ko m m en 
ausfül l t ,  und le ich t  für  s ich a l le in  h e r a u s g e n o m m e n  w e r d e n  
ka nn ,  so oft  d ie s  w e g e n  V e r s to p fu n g  d e r s e l b e n  w ü n s c h e n s w e r t h  
wi rd.  Die le t z te r e  V o r r i c h t u n g ,  die s ich  bei m e h r e r e n  A u t o 
ren  wied e r f in de t ,  i s t  n u r  ein Beweis ,  wie  s c h w e r  die e r s t e  
R ö h r e  e in z u fü h re n  se in  m u s s ;  d e n n  n u r  a u f  d ie  S c h e u  vor  
d i e s e r  S c h w i e r i g k e i t  ba s i r t  s ich die g an ze  Er f indung,  mit  d e r  
d ie  w i c h t i g s t e  E i g e n s c h a f t  d e r  Canüle ,  ih r  f r e i e s  Lumen,  thei  1- 
w e is e  au f g e o p f e r t  wi rd.

W i r  haben  mit  u n s e r e n  Canül en ,  soba ld  s ie  nu r  e in ige  
S t u n d e n  e in ge le g t  g e w e s e n ,  nie e inen  A ns ta nd  g e h a b t ,  sie 
Messen s ich,  we nn  j a  d ie  H e r a u s n a h m e  und R e in ig ung  sc h o n  
am e r s te n  Ta ge  n ö th ig  war ,  i m m e r  o h n e  S c h w i e r i g k e i t  w i e 
d e r  e i n f ü h r e n ;  vom zw e i te n  Ta ge  an a b e r  i s t  d e r  W e c h s e l  d e r 
se lbe n  vol lends  i m m e r  so le ich t  g e w e s e n ,  d a s s  wi r  kein Be
d e n k e n  t r u g e n ,  ihn nach  B e d a r f  al le 6—8 S t u n d e n  zu w i e d e r 
holen.  Die Krank en  füh l ten  s ich d u r c h  die v o l l kom m ene ,  mit 
a l le r  Müsse  v o r g e n o m m e n e  R e in ig un g d e r  R öhre  j e d e s m a l  
s e h r  e r le ic h te r t ,  und die k l e ine  P a u s e ,  w ä h r e n d  w e l c h e r  die 
k la ffende  W u n d e  frei  blieb,  die ü b e r d i e s  an den fo l genden  T a 
gen  i m m e r  v e r l ä n g e r t  w u r d e ,  t r u g  n ic h t  w en ig  zu r  le ic h te r e n  
Hei lung  d e r  W u n d e  bei.  Nur  in den  e r s t e n  S t u n d e n  nach  d e r  
O p e r a t i o n  v e r m i e d e n  wir  die  H e r a u s n a h m e  d e r  C anü le  nach 
Mög l ic hke i t ,  und  w a r e n  b e m ü h t ,  die Rein ig ung d e r s e l b e n  mi t t e l s t  
f e in er  g e s t i e l t e r  S c h w ä m m c h e n  o d e r  e ine s  F e d e r b a r t e s  zu b e 
w e rk s t e l l i g e n .  Fre i l i ch  g e h ö r t  zu d i e s e m  w ic h t ig e n  G e s c h ä f t e  
i m m e r h i n  e ine  k u n d i g e  und g e ü b te  Hand,  und es v e r s t e h t  s ich  
von se lbs t ,  d a ss  d e r  O p e r a t e u r  se lbs t  d a s s e lb e  v o r n e h m e n ,  und 
den  K ra n k e n  d a h e r  n i ch t  v e r la s s e n  dü r f e ,  o h n e  e inen vol lkom 
m en  v e r l ä s s l i c h e n  S t e l l v e r t r e t e r  bei ihm mit  de r .  auch  a n d e r 
w e i t ig e r  Hi l f e l e i s t ung  w e g e n  u n u m g ä n g l i c h  nö t h ig en  W a c h e  
zu b e t r a u e n .  Nich t  l e ich t  wi rd  ein K r a n k e r  m e h r  A u f m e r k s a m 
k ei t  e r f o rd e rn ,  a ls  nach  d e r  Tr a c h e o to m ie .

Die v ie lfachen,  a u s  d e r  L i t e r a tu r  d e r  C h i r u r g i e  b e k a n n 
ten Modif ica t ionen  d e r  T rach ea l  - C anüle n  s ind — d e r  e in
fa che n  k a t h e t e r a r l i g e n  R öhre  g e g e n ü b e r  — als  the i l s  m ü s s ig e ,  
the i l s  se lb s t  u n z w e c k m ä s s i g e  E r f ind ung en  zu b e t r a c h t e n .  — 
Als e in e  w a h r e  Wohl tha t ,  als  e ine  h ö c h s t  g l ü c k l i c h e  B e r e i 
c h e r u n g  d e r  Kuns t  m ü s s e n  w ir  d a g e g e n  T h o m s o n ’s g e 
nial c o n s t r u i r t e s  Bronchotom b e g r ü s s e n ,  w e l c h e s  in d e r  That  
d ie  T r a c h e o t o m i e  von  ihren  g r ö s s t e n  S c h w i e r i g k e i t e n  emanci -
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pir t  hat.  Ich habe  d i e s e s  h e r r l i c h e  I n s t r u m e n t  bei den  m e i 
s ten  d e r  h ie r  a n g e f ü h r t e n  O p e r a t i o n e n  a n g e w e n d e t ,  und oh ne  
A u s n a h m e  so p r a k t i s c h  gefunde n ,  d a s s  ich n i ch t  A ns ta nd  n e h m e ,  
d a s s e lb e  al len Col legen  auf  das  W ä r m s t e  zu em p fe h le n ,  ü b e r 
zeugt,  al len je n e n ,  die es noch n i ch t  k e n n e n ,  e in en  w e s e n t l i 
chen  Diens t  zu e r w e i s e n ,  wenn ich d a s s e l b e  im Fo lg e n d e n  n ä 
her  b eschr e ib e .

Ich s e lb s t  v e r d a n k e  d as  I n s t r u m e n t  d e r  b e s o n d e r e n  Güte  
e ines  F r e u n d e s ,  Hrn.  Med. Dr. P o  l l a k ,  B a d e a r z t e s  zu I schel ,  
d e r  es vor  dr e i  J a h r e n  aus  Lon don b r a c h te ,  wo  er  es von 
M a r s  h a  II H a l l  e r f o lg re ic h  a n g e w e n d e t  g e s e h e n  ha t te .  D a s 
se lbe  s te l l t  Fig. 1 e ine  p i n z e t t a r t i g e  D op p e l l a n z e t t e  — ähn l ic h  
dem V a le n t in ' s chen  D o p p e l m e s s e r  — dar,  d e r e n  B lä t t e r  m i t 
te ls t  e in e r  S t e l l s c h r a u b e  (S) a u s e i n a n d e r  g e t r i e b e n  w e r d e n .  
Die be iden  B ra n c h e n  s ind  4"'  b r e i t  und s e h r  s t a r k  (über  1"'  
dick),  am h in t e r e n  E n d e  (a) c h a r n i e r a r t i g  v e r b u n d e n ,  am v o r 
de re n  k n i e f ö r m i g  nach  den B ä n d e r n  um ge bogen .  Der g e r a d e  
Theil  a b i st  3"  lang,  in b r a uh  ge r i e f t ;  — d e r  v o r d e r e  k n i e 
förmige  Theil  c i s t  g la t t  pol i r t ,  ,/4/"  dick,  und b i lde t  die Kl inge  
e ine r  b r e i te n ,  g e r s t e n k o r n f ö r m i g e n .  5 —6'"  langen  Lanze t te ,  d, 
den e ig e n t l i c h  w i r k s a m e n  Theil  d e s  I n s t r u m e n t e s ,  d e s s e n  
s c h a r f r a n d i g e s  Blat t  d u r c h  e ine  v o r s p r i n g e n d e  Leiste,  e, sc h ro l f  
a b g e se tz t  ist .  Die i n n e r e  F lä ch e  d e r  Branc he n  i st  d u r c h a u s  
glat t  und eben ,  und be ide  Arme  e i n a n d e r  völl ig g l e i ch ,  i n s b e 
s o n d e r e  die l a n z e n f ö r m i g e n  Sp i t zen  vol lk omm en  c o n g ru e n t ,  so 
das s  s ich  d ie  S c h n e i d e n  und Spi tzen  g e na u  d e c k e n ,  und das  
g e s c h l o s s e n e  I n s t r u m e n t  e ine  e in z ig e  sc ha r f e ,  feinspi tz ige  Lan 
zet te  dars te l l t .  Auf d ie s e  W ei se  d r i n g t  es  le icht  und s i c h e r  
>n den Luf tweg ein,  und d e r  e r w ä h n t e  i e i s t e n f ö r m i g e  Ab h an g  
s c h ü tz t  d ie  h i n t e r e  Wand d e r  Trachea .  E inm al  in den Luft- 
cana l  e i n g e d ru n g e n ,  d ie n t  d ie  D o p p e l l a n z e t t e  zugle ich  zu r  E r 
w e i t e r u n g  d e r  Ei r i s t i chsöf fnung,  i ndem  man d ie  s t a r k e n ,  d icken  
Bl ä t te r  m i t t e l s t  d e r  S t e l l s c h r a u b e  von e i n a n d e r  t re ib t ,  bis s ie  
so w e i t  klaffen,  d a s s  man die Canü le  z w is c h e n  ihnen  e in l egen  
kann ,  w o r a u f  d ie  L an ze t te n  z u r ü c k g e z o g e n  w e r d e n .  — Hiedurch  
wird d as  Verfeh len  d e r  Inc i s io n ,  d e r  s c h l i m m s t e  Zufall  bei der  
I r a c h e o to m ie ,  u n m ö g l i c h  g e m a c h t ,  e ine  e in f ach e ,  reine,  g e s i 
c h e r t e  Oef fnung in den  Luf tweg erz ie l t ,  w e l c h e  so gl e ic h  die 
er  f o r d e r l i c h e  D im en s i o n  e r h ä l t  und im Nothfa l le  auf  die b e q u e m s t e  
W eise  (mi t te l s t  e ines  K nopfb is to u r i ’s etc.) e r w e i t e r t  w e rd e n  kann.

Neben d i e s e r  S i c h e r s t e l l u n g  d e r  T r a c h e a l w u n d e  b ie te t  da s  
B ro n c h o to m  noch  den w ic ht i gen  Vorthe il ,  d ie  W u n d r ä n d e r  an
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a l len P u n c t e n  auf  d as  G e n a u e s t e  zu c o m p r i m i r e n ,  und d a h e r  
j e d e  Blu tu ng  in den  L u f t r ö h r e n c a n a l  zu v e r h ü t e n :  — d a s s e lb e  
t h u t  n a c h h e r  die Canüle ,  die  so d ic k  ist ,  d a s s  s ie  nu r  nach  
vor läuf iger  Dilatat ion d e r  W u n d e  (d u rc h  d a s  Bronchot orn)  e i n 
g e f ü h r t  w e r d e n  kann ,  und d ie  d a h e r  d ie  le tz t e r e  e b e n s o  g e 
nau  ausfül l t ,  wie  d ie  D o p p e l la nze t te ,  und so m i t  wie  d i e s e  vor  
N a c h b lu tu n g e n  s i c h e r t .  Wenn  d a h e r  w e g e n  zu g r ö s s e r  Eile 
d ie  g e h ö r i g e  a n a t o m i s c h e  P r ä p a r a t i o n  d e s  L ig a m e n t u m  c o n o i 
d e u m  o d e r  d e r  T r a c h e a  n i ch t  thu nl ich  ist ,  so b ie te t  uns  das 
T r a c h e o t o m  noch d ie  Mögl ichke i t ,  d ie  g e w a g t e  Inc ision mit  
d e r  g r ö s s t m ö g l i c h e n  S i c h e r h e i t  a u s z u f ü h r e n ,  indem es g e r a d e  
gegen  d ie  zwei g r ö s s t e n  G e fa h re n ,  B lu tu n g  und Verfeh len  d e r  
W u n d e ,  zu s c h ü t z e n  fäh ig  ist.  Das I n s t r u m e n t  v e re in ig t  d a h e r  
al le g u t e n  E i g e n s c h a f t e n  und  Vorzüge  d e r  a l ten  Tro iear t -  
B r o n c h o t o m e ,  o h n e  d e r e n  N a c h th e i l e ;  de n n  die  g enaue  re ine  
L a n z e t t e n fo r m  m a c h t  es zum le ic h t en  D u r c h s t e c h e n  d e r  b e 
w e g l i c h e n  T r a c h e a l w a n d  so gu t  gee igne t ,  wie  e ine  g e w ö h n l i 
che  La nze t te ,  und  d ie  B re i te  und  L ä n g e  d e r  Klinge e n t s p r i c h t  
e b e n so w o h l  dem Z w e c k e  d e r  O pe ra t io n ,  a ls  den  engen  a n a t o 
m i s c h e n  Gr enz en  d es  O p e r a t i o n s f e l d e s . — W a s  F a h n e s t o k ’s 
T ons i l l o tom  für  die Exs t i rp a t i o n  d e r  Mandeln ,  d a s  i s t  T h o m- 
s o n ’s Br onc hot orn  für  d ie  T r a c h e o to m ie .  — Die S c h r a u b e  g e 
s t a t t e t  e ine  s e h r  s an f te ,  a l lm ä l i g e ,  a b e r  dabe i  doch  h in r e i c h e n d  
k r ä f t i g e  Di la ta t ion  d e r  W u n d e ,  und i s t  in d i e s e r  Bez ie hung 
a l l e r d i n g s  z w e c k m ä s s i g .  Da j e d o c h  d e r  W i d e r s t a n d  d e r  W u n d 
r ä n d e r  i m m e r  b e d e u te n d ,  oft  ü b e r r a s c h e n d  s t a r k  ist,  so m ü s 
sen  d ie  S c h r a u b e n g ä n g e  v e r h ä l l n i s s m ä s s i g  t ie f  und brei t ,  und 
d ie  D r e h s c h e i b e  o d e r  W in d e  n i ch t  zu klein sein,  weil  s o n s t ,  
w ie  ich es än de m aus  London e r h a l t e n e n  I n s t r u m e n t e  e r f a h 
ren  habe ,  d a s  A u s e i n a n d e r s c h r a u b e n  d e r  B lä t te r  h ö c h s t  m ü h 
s am  und  l a n g w ie r ig  wird.

Gm d i e s e  an s ich  u n b e d e u t e n d e ,  a b e r  u n t e r  den b e t r e f f en 
den  U m s t ä n d e n  im m e r h in  s e h r  u n a n g e n e h m e  S t ö r u n g  zu b e 
s e i t i ge n ,  l i ess  ich ein k o r n z a n g e n f ö r m i g e s  Br o n ch o to rn  Fig. 2. 
a n f e r t i g e n ,  mit  dem s ich  die  Dila ta t ion ga nz  e inf ach ,  wie  bei 
e ine m L ü e r ' s c h e n  O h r s p i e g e l ,  v o r n e h m e n  l ä s s t . — Die h ie s ig e n  
I n s t r u m e n t e n m a c h e r  S t e l z i g  und M a n g  v e r f e r t i g e n  die g e 
n a n n te n  I n s t r u m e n t e  ga nz  e n t s p r e c h e n d ,  und l ie fe rn ein k l e i 
ne s  n e t t e s  Etui  mit  Br on cho to rn ,  s i l b e r n e r  Canü le  und Brom- 
f ield’s Hak en  um den  m ä s s i g e n  P r e i s  von 8 11. C. M.
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Die L unge  e in es  rei fen  Fötus,  d e r  n ic h t  g e a t h m e t  hat ,  i st  
d ic h t e r ,  s o m i t  a uc h  na tü r l i ch  s c h w e r e r  a ls  W a s s e r ,  d a g e g e n  wird 
d a s s e lb e  G ew ehe  d u rc h  den  Zu t r i t t  von Luft  d ü n n e r  und le ichte r.  
Wenn  d a h e r  e ine  L unge  s c h w i m m t ,  so g e s c h i e h t  d ies ,  weil  s ie 
von Luft d u r c h d r u n g e n  ist ,  w ä h r e n d  s ie  d a g e g e n  u n te r s in k t ,  
wenn s ie  ke ine  Luft en th ä l t .

Diesen  au f  G r u n d s ä t z e n  d e r  Ph ys ik  b e r u h e n d e n  Sa tz  ka n n te  
b e re i t s  G a l e n  (de usu p a r t iu m  c o r p o r i s  h u m a n i  lib. XV. cap. 6) 
und b a s i r t e  d e r  E r s t e  d a r a u f  den V er suc h  d e r  h y d r o s t a t i s c h e n  
L u n g e n p r o b e ,  w e l c h e  im J a h r e  1604 von B a r t h o l i n  und 
S wa  m m e r  d a m (de pu l monum  s u h s t a n t i a  et  motu ,  Hafn iae  1663) 
b e s c h r ie b e n ,  d a g e g e n  a b e r  e r s t  im J a h r e  1682 von S c h r e y e r  
(Zeitz 1691) a u f d i e  g e r i c h t l i c h e  Medicin a n g e w a n d t  w u rd e ,  um d as  
G ea th m et  - haben  o d e r  Nich t  - G e a th m e t  - haben  e ines  N e u g e b o rn e n  
zu bewei sen .  Kaum w a r  jedoch  d i e s e r  V e rs uch  nam en t l ic h  vor Ge
r ich te  in A n w e n d u n g  g e z o g e n  w o r d e n ,  so e r h o b e n  s i ch  von 
m e h r e r e n  Se i ten  E i n s p r ü c h e  gegen d ie  V e r l ä s s l i c h k e i t  d e s s e l 
ben und m e h r f a c h e  G rü n d e  g eg en  die Ric h t igke i t  d e r  au s  d i e 
sem V er su ch e  re su l t i r e r id en  E r g e b n i s s e  w u r d e n  zur  S p r a c h e  
g e b ra c h t .  Die W i t t e n b e r g e r  F a c u l tä t  ( D a n i e l :  c o m m e n t a t i o  de  
in fan tum umbi l ico et  p u l m o n i b u s ; Halae  1780) w a r  die e rs te ,  die 
d u r c h  ein g r ü n d l i c h e s  G u ta c h te n  die I r r t h ü m e r ,  zu d en en  die 
von Vielen für  un t rü g l ic h  e r a c h t e t e  L u n g e n p r o b e  V e r a n la s s u n g  
gab, da rs te l l t e .  Von den ä l t e r en  Aerz ten  v e rd ie n en  a b e r  n a m e n t 
lich J. Z e l l e r  (D i s s e r t a t i o ,  Tü bi ngen  1691) und  Joh.  B o h n  
(diss.  de  in f an t ic id io ,  L ips iae  1704) g e n a n n t  zu w e r d e n ,  indem 
d ie se  g le i ch fa l l s  zu den e r s t e n  g e h ö r t e n ,  w e l c h e  i h r B e d e n k e n  
g e gen  die U n t r ü g l i c h k e i t  d e r  L u n g e n p r o b e  e rh o b e n .

Na ment l ic h  w a r  es d e r  Fäulnissprocess mit  d e r  in s e in em  
Gefolge a u f t r e t e n d e n  G a s e n t w i c k l u n g ,  w e l c h e n  man von m e h 
re ren  Se i te n  h e r  a ls  E in w and  g e g e n  d ie  V e r l ä s s l i c h k e i t  d e r  
h y d r o s t a t i s c h e n  L u n g e n p r o b e  g e b r a u c h t e ,  in dem man ganz  
r i ch t ig  b e m e r k t e ,  d a s s  die A n s a m m l u n g  e in e r  g r ö s s e r e n  Q u a n 
t i tät  von Gasen in d e r  fau l enden  L unge  g le ichfa l l s  ein S c h w i m 
men d e rs e lb en  bed in ge .  Dagegen  t r a t e n  w ie d e r  m e h r e r e  S c h r i f t 



s t e i l e r  d e r  g e r ic h t l i c h e n  Medicin auf,  w e lc h e  für  die L u n g e n 
p r o b e  s p r a c h e n  und  es b e z w e i f e l t en ,  d a s s  die  Lungen  e in es  
Föt us ,  d e r  noch n i ch t  g e a t h m e t  hat ,  u n t e r  dem Einf lüsse d e r  
F ä u ln is s  d e r  Si tz e in e r  so b e d e u t e n d e n  G a s a n s a m m l u n g  w e r 
den  k ö n n t e n ,  w e lc h e  im S t a n d e  w ä r e ,  ein S c h w i m m e n  d e r s e lb e n  
a u f  dem W a s s e r s p i e g e l  zu b e di ngen .  So kam es  denn ,  d a s s  
s ic h  ü b e r  d i e se n  G e g e n s t a n d  g l e ic h s a m  2 H e e r l a g e r  b i l de ten ,  
de r e n  A n h ä n g e r ,  f re i l ich oft au t  s e h r  u n v o l l s t ä n d i g e  e in ze l n e  
V e r s u c h e  f u s s e n d ,  o d e r  a b e r  Anderen  n a c h b e t e n d  s ich  b e k r i e g 
ten ,  oft  d ie  s o n d e r b a r s t e n ,  b i sw ei len  s e lb s t  l ä c h e r l i c h e n  Ansich 
ten a u s s p r a c h e n ,  o h n e  ab e r  d e r  W a h r h e i t  n ä h e r  g e k o m m e n  zu 
se in,  o d e r  d e r  W i s s e n s c h a f t  e inen  D ie ns t  g e le i s t e t  zu haben .  
Um n u r  e inige  d e r  be t r e f f en den  A u to re n  und  i h r e r  d ie s fä l l i ge n  
An s i ch te n  zu b e r ü h r e n ,  wi rd  es g e n ü g e n ,  a n z u f ü h r e n ,  d a s s  von 
den  ä l t e re n  A erz te n  n a m e n t l i c h  S c h m i t t ,  M e t z g e r ,  T e i c h 
m a y e r  etc.  da s  S c h w i m m e n  nach  e i n g e t r e l e n e r  F ä u ln is s  g ä n z 
l ich lä ug n e te n ,  w ä h r e n d  B ü t t n e r ,  F r a n k e ,  J ä g e r  etc. das  
Geg en th e i l  be ha u p te te n .  H e n k e  s c h e i n t  d e r  e r s t e r e n  Ans ich t  
be ig ep f l ic h te t  zu ha ben ,  da e r  s ich  dahi n  a u s s p r a c h ,  d a s s  in 
d e r  Regel  auch  d ie  fau lsten  Lungen  zu u n t e r s i n k e n  pflegen. 
F a b r i c i u s  und E s c h e n b a c h  b e h a u p te t e n ,  d a s s  die 1.ungen  
e in es  t o d t g e b o r n e n  Kindes  im W a s s e r  u n t e r s i n k e n ,  d a s s  sie 
ab e r  l ä n g e r  d a r in  g e l a s s e n  g a r  bald w i e d e r  aut  die  O b e r f lä c h e  
k äm en.  H e b e n s t r e i t  hat  d ie  Ri ch t ig ke i t  d i e s e r  B e o b a c h tu n g  
b e s t r i t t e n ,  weil  man s e i n e r  Meinung na ch  la l sch  g e h a n d e l t  hat ,  
d ie  Lungen  d i e s e m  V e rs u c h e  in d e m s e l b e n  W a s s e r ,  wo s ie  in 
F ä u ln i s s  ü b e r g a n g e n  w a r e n ,  zu u n t e r w e r f e n ,  wobei  e r  b e h a u p 
tet ,  d a s s  s ie  n ich t  g e s c h w o m m e n  w ä r e n ,  we nn  man s ich  n a c h 
h e r  e ine s  re inen  W a s s e r s  und  n i ch t  e i n e r  d u r c h  die F ä u ln is s  
p r o d u c t e  d i c h t e r  g e w o r d e n e n  F l ü s s i g k e i t  b e d ie n t  hä t te .  M a y e r ,  
d e r  d ie se lb en  Ve rsuche  ans te l l t e ,  sah d i e s e  O rg a n e  ebenfal ls  
au fs t e ig en  und s c h w i m m e n ,  doch  b e m e r k t e  e r,  d a s s  s ie g a r  
bald w i e d e r  zu Boden  s a n k e n ,  und  n ich t  w i e d e r  a u f  d ie  O b e r 
f läche  d e s  W a s s e r s  kamen. — P y 1 s te l l t e  g le ichfa l l s  ä h n l i c h e  
V e rs uc he  an und sag t ,  d a s s  es ihm n i e m a ls  g e l u n g e n  se i ,  die 
Lungen ,  d ie  e r  im W a s s e r  faulen l iess,  zum S c h w i m m e n  zu b r i n 
gen.  Auch  M o r g a g n i  b e m e r k t e ,  d a s s  in F ä u l n i s s  ü b e r g a n g e n e  
Lu n g en  n u r  h ö c h s t  s e l t en  oben  s c h w i m m e n ,  w ä h r e n d  M a r c  
d i e s e s  zugib t ,  und  M a h o n  in s e i n e r  g e r i c h t l i c h e n  Medicin 
s ich da hi n  ä u s s e r t ,  d a s s  wenn a u c h  d e r  g an ze  K i n d e s k ö r p e r  
von F ä u ln is s  e rgri f fen i st ,  d e n n o c h  mi t  d e s s e n  Lungen  die  v e r 
s c h i e d e n e n  Vers uc he  a n g e s te l l t  w e r d e n  kö n n e n ,  aus d e n e n  sich
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mit Hecht fo lgern  läs s t ,  ob d e r  F ö tu s  na ch  d e r  E n tb in d u n g  
ge leb t  ha t ,  v o r a u s g e s e t z t ,  d a s s  d ie  d u r c h  den  F ä u l n i s s p r o c e s s  
bed in gt e  D e s o r g a n i s a t i o n  n ic h t  s c h o n  ih r e n  h ö c h s t e n  Grad  e r 
re ich t  und die Lungen  e b e n s o  wie  d ie  a n d e r e n  O rg a n e  ergr if fen 
ha t  — Auch V a l e n t i n  in s e i nem  L e h r b u c h e  d e r  Phy s io lo gi e  
(2 Thl. III. Abthlg.  Se i te  154) s p r i c h t  s ic h  dah in  au s ,  d a s s  L u n 
gen N e u g ebore ne r ,  w e lc h e  noch n ich t  g e a t h m e t  haben ,  n u r  s e l t en  
du rc h  die Fä u ln is s  s c h w i m m f ä h i g  w e rd e n .  — Im J. 1837 (Hen- 
ke ’s Z e i t s c h r i f t  II. Heft) l i e fe r te  A l b e r t  üb e r  d i e se n  G e g e n 
s tand  e inen  Aufsa tz  und g l a u b te ,  s ich  a u f  G r u n d l a g e  s e i n e r  
E r f a h r u n g e n  und Ver su che  d a h in  a u s s p r e c h e n  zu m ü s s e n ,  d a s s  
e ine L unge ,  obgl e i ch  s ic h  in Folge  d e r  F ä u ln is s  Luft  in ih r  
en twicke l t ,  d e n n o c h  h i e d u r c h  n i ch t  s c h w i m m f ä h i g  wi r d ,  und d a s s  
somi t  die V e r l ä ss l i c h k e i t  d e r  L u n g e n p r o b e  d u r c h  d i e se n  E i n 
w u r f  k e i n e s w e g s  g e t r ü b t  we rd e .  A l b e r t  g laub te ,  d a s s  alle 
B e o b a c h t u n g e n ,  die für  da s  Geg en lh e i l  a n g e f ü h r t  w u r d e n ,  auf  
T ä u s c h u n g  b e r u h e n ,  und  d a s s  j e n e  Kinder ,  bei d e n e n  man ein 
S c h w i m m e n  d e r  Lungen  in Folge  d e r  F ä u ln is s  v e r m u t h e t e ,  
denn  d o c h ,  o h n e  d a s s  es d i e  M ut te r  und  d ie  U m s t e h e n d e n  b e 
m e r k t e n ,  g e a t h m e t  haben.  Be lan gend  a n d e r e  B e o b a c h tu n g e n ,  
welche  an K in d e s le ic h e n  an g es te l l t  w u r d e n ,  d ie  b e r e i t s  tod t ,  
j a  se lb s t  in F ä u ln i s s  ü b e r g a n g e n  w a r e n ,  g l a u b t  A l b e r t ,  d a s s  
auch  h i e r  t r o tz  d e r  M erk m a le  d e r  F äu ln i s s  (! ! !) d ie  M ö g l i c h 
ke i t  n ich t  b e n o m m e n  sei ,  d a s s  da s  Kind be im H e r a u s n e h m e n  
nu r  s c h e i n t o d l  g e w e s e n  sei  und a lso u n b e m e r k t ,  w e n n  au ch  
nur  e in i ge  Male und un v o l l k o m m e n  ha be  a t h m e n  k ö n n e n .  Den 
Grund aber ,  w a r u m  fau le nde  Lu n g en  t ro tz  dem,  d a s s  s ich  Luft 
in ihnen  e n tw ik e l t ,  n i ch t  s c h w i m m e n ,  s u c h t  A l b e r t  in d e r  Art 
und W e is e  d e s  F ä u l n i s s p r o c e s s e s  se lbs t .  Ver folgt  man näm l ic h  
dense l ben ,  so findet man,  da ss  in den e r s t e n  T agen  d ie  o b e r s t e  
S c h ic h te  auf sc hw i l l t ,  s ich  mit  L u f tb lä s c h e n  be s e t z t ,  d ie  bei 
der  l e i se s te n  B e r ü h r u n g  v e r s c h w i n d e n  und e tw a s  Luf t  und 
ja u c h i g e  F l üs s igke i t  e n th a l t e n .  Die g a n z e  ü b r ig e  L u n g e  ist  
dabei  u n v e r s e h r t  und s i n k t  im W a s s e r  zu B ode n ,  eb en  weil  
fast  die ganze  Lunge n o c h  ih r e  u r s p r ü n g l i c h e  S t r u c t u r  be ibe
ha l ten  hat .  In den  fo lg en d en  Tagen wird  die  n ä c h s t e  ’/s 'I*
Zoll b re i te  S c h i c h t e  d e r  L u n g e n s u b s t a n z  von d e r  F ä u l n i s s  e r 
griffen und  z w a r  in d e m s e l b e n  Grade ,  wie  f r ü h e r  d ie  obere ,  
da gegen  d i e s e  in ih r e m  G ew ebe  so  z e r s t ö r t ,  d a s s  s ic h  d a r a u s  
e ine bre i ige ,  u n te r  dem D ru c k e  le ich t  z e r f l i e ss e n d e  Masse b ilde t,  
die n i ch t  m e h r  mit  L u f tb lä s c h e n  b e s e t z t  ist. B r i ng t  man e ine  
so lc he  L un ge  in das  W a s s e r ,  so s in k t  s ie  we i t  s c h n e l l e r  als
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im n a t ü r l i c h e n  Z u s ta n d  u n te r ,  wei l  d e r  g r ö s s t e  Thei l  no c h  die 
na tü r l i ch e ,  n i ch t  s c h w i m m f ä h i g e  Tex tu r  b es i tz t  und die  o b e r s t e  
S c h ic h te  d u r c h  d ie  Z e r s t ö r u n g  s c h w e r e r  g e w o r d e n  ist,  als sie 
es  f r ü h e r  war .  So s c h r e i t e t  s e i n e r  Ans ich t  nach  d ie  Fäu ln iss  
s c h i c h t e n w e i s e  vor ,  bis  nach  10— 15 T agen  die ganze  L u n g e  
h ievon e rgr if fen ,  und  so m i t  au ch  z e r s t ö r t  ist. Je w e i t e r  d e m 
nach die F ä u ln is s  v o r g e s c h r i t t e n  ist ,  um so w e n i g e r  k a n n  s ie  
au s  ob ige n  Gründen  au f  de m W a s s e r  s c h w i m m e n .  — In n e u e r e r  
Ze it  w e n d e t e  auch  V o g l e r  (H enk e ' s  Z e i t s c h r i f t  1855 Heft 2 
und 46 E r g ä n z u n g s h e f t )  d ie s e m  G e g e n s t ä n d e  s e i n e  A u f m e r k 
s a m k e i t  zu und g e l a n g te  zu dem S c h lü s s e ,  d a s s  Lu n g en  Todt-  
g e b o r e n e r  in d e r  Regel  d u r c h  die Fä u ln is s  n ich t  s c h w i m m f ä h i g  
w e r d e n  und  d a s s  d ie  A u s n a h m e n  an den  F ä u l n i s s b l a s e n  le ich t  
zu e r k e n n e n  se ien ,  d e r e n  Z e r d r ü c k e n  die S c h w i m m f ä h i g k e i t  
w i e d e r  au fh ebt ,  w ä h r e n d  die S c h w i m m f ä h i g k e i t  d e s  ganzen 
L u n g e n p a r e n c h y m e s  in se in e n  k le in s te n  Thei len  als  Folg e  d e r  
F ä u ln is s  n i ch t  s t a t t  findet.  — W i s t r a nd  (Hygiea  Bd. 13) s p r a c h  
s ich  da hi n  aus ,  d a s s  d ie  Lun ge n  d e r  F r u c h t  d u r c h  Fäu ln is s  
so v e r ä n d e r t  w e r d e n  kö n n e n ,  d a s s  s ie lu f tha l t ig ,  l e i c h t e r  als 
W a s s e r  w e r d e n ,  und d a h e r  s c h w i m m e n ,  w e s h a lb  nach  s e i n e r  
Ans ich t  die  a l lg em e in e  Regel a n g e n o m m e n  w e r d e n  s o l l te ,  d a s s  
Lungen ,  w e lc h e  von d e r  Fä u ln is s  angegr i f fen  g e f u n d e n  w e r d e n ,  
als u n b r a u c h b a r  für  die L u n g e n p r o b e  zu beach ten  s ind ,  w e l c h e r  
Ans ich t  auch S c h ü r m a i e r  bei t r i t t .  — F o r t g e s e t z t e  U n t e r s u c h u n 
gen  ü b e r  das  Verha l ten  f a u le n d e r  Lun gen  von G ü n t z ,  D e- 
v e r g i e ,  s o w ie  auc h  B e o b a c h t u n g e n  von E l s a e s s e r  ( S t u t t 
g a r t  1853) haben  d a r g e t h a n ,  d a s s  s ich  w ä h r e n d  d e r  pu t r i d en  
E r w e i c h u n g  c a d a v e r ö s e s  E m p h y s e m  ni ch t  blos  an d e r  O b e r 
f läche,  so n d e r n  auch  im P a r e n c h y m e  e n tw ic k e l t ,  ln d i e s e m  Zu 
s ta n d  s c h w i m m e n  die  Lu ngen  von se lbst ,  wenn s ie  auc h  n i ch t  
g e a t h m e t  haben ,  wenn man a b e r  E in s t i c h e  in d i e s e lb e n  m acht ,  
so kann d ie  Luf t  du rc h  g l e i c h m ä s s i g e s  Drü ck en  aus  d e n s e lb e n  
a u s g e t r i e b e n  w e r d e n ,  so d a s s  die  a u s g e d r ü c k t e n  S t ü ck e  n i e d e r 
s i n k e n ,  w a s  na ch  O r f i l a ' s  Ans ic h t  bei L u n g e n ,  w e l c h e  d u r c h  
d ie  Resp i r a t i on  a u s g e d e h n t  s ind ,  kaum  o d e r  n u r  mit  d e r  g r ö s s t e n  
S c h w i e r i g k e i t  g e s c h e h e n  kann.

Aber n i ch t  blos d e r  E in w u r f  d e s  S c h w i m m e n s  d e r  Lungen  
in Folge  von Fä u ln is s  w a r  es,  den  man d e r  h y d r o s t a t i s c h e n  
L u n g e n p r o b e  e n t g e g e n s e t z t e ,  s o n d e r n  au ch  d ie  e n t g e g e n g e s e t z t e  
W irk un g ,  n äm l ic h  das  Untersinken solcher Lungen , w el ch e  be 
r e i t s  g e a t h m e t  h a t te n ,  in e inem mit  W a s s e r  gefü l l te n  Ge la sse ,  
g le ichfa l ls  v e r a n l a s s t  d u r c h  d en  F ä u l n i s s p r o c e s s  , w e lc h e  man



von der hydrostatischen Lungenprobe. 73

■ n n e u e r e r  Ze i t  b e o b a c h t e t  ha ben  woll te,  h iel t  man den  V e r 
t e i d i g e r n  d e r  L u n g e n p r o b e  en tg e g e n .

S c h o n  B i l l a r d  be o b ach te te ,  d a s s  2 Lu n g e n ,  d ie  d u r c h  
Ath m en  d es  Kindes  so e r w e i t e r t  w a ren ,  d a s s  s ie  8 W o c h e n  
auf  d e r  Ober f l äche  d e r  F lüss i gke i t  s c h w a m m e n ,  zu B o d e n s a n k e n .  
Die Fä uln iss ,  s a g t  d i e s e r  Arzt ,  v e r u r s a c h t  d u r c h  Z e r s e t z u n g  
des  L u n g e n g e w e b e s  die  E n t b i n d u n g  d e r  e n t h a l t e n e n  Luft ,  so 
d a s s  d ie  F r a g m e n t e  e in e r  in Fä ul n is s  ü b e r g a n g e n e n  Lunge  
s c h w e r e r  a l s  W a s s e r  s ind ,  al lein füg t  e r  h inzu,  da n n  m u s s  die 
F äu ln i s s  vo l l s tändig ,  und die T r e n n u n g  d e r  e in ze lnen  Thei le  
d e r  L unge  mög l ich  sein.  Auch  O r f i l a  ä u s s e r t  s ich  in se in e m  
W e r k e  (II. Band ,  Se i t e  190) g e s t ü t z t  au f  s e in e  V e r s u c h e  dahin ,  
d a s s  die Lu ng en  e in es  Fötu s ,  d e r  g e a t h m e t  ha t ,  e ine  g e w i s s e  
Zei t  auf  de m W a s s e r  s c h w i m m e n ,  und  d a n n  u n t e r s i n k e n .  
W i s t r a n d  (1. c.) s p r i c h t  s ich dah in  au s ,  d a s s  Lu ng en  von 
Kindern ,  d ie  g e a t h m e t  ha b e n ,  d u r c h  F ä u ln is s  so u m g e ä n d e r t  
w e r d e n  k ö n n e n ,  d a s s  s ie  im W a s s e r  u n t e r s i n k e n ,  doch  auch  e r  
hä l t  h iezu  e ine  v o l l s t ä n d i g e  Z e r s t ö r u n g  d e r  Bronchia l -Ze l ien  
für  no th w e n d ig .  D esg le ic h e n  b e h a u p t e t  au ch  W i s t r a n d ,  d a s s  
Lu ng en  von F r ü c h t e n ,  w e lc h e  n i ch t  g e a t h m e t  haben ,  d u r c h  ca- 
d a v e r ö s e  G a s e n tw ic k lu n g  s c h w i m m e n ,  da n n  abe r  w i e d e r  u n t e r 
s ink en ,  w e n n  d ie  F ä u ln is s  ih r e  H öhe  e r r e i c h t  hat .  Auch K r a h -  
m e r  s te l l t e  d ie se lb e  B e h a u p t u n g  au f  und g laubt ,  d a s s  die L u n 
gen N e u g e b o r e n e r  u n te r  s o n s t  g e e i g n e t e n  B e d in g u n g e n  d u r c h  
die h ö h e r e n  F ä u l n i s s g r a d e  E la s t i c i t ä t  g e n u g  g e w in n e n ,  um die 
f r ü h e r  e i n g e t r e t e n e  o d e r  d u r c h  d ie  F ä u ln is s  e n t w i c k e l t e  Luft  
w i e d e r  a u s z u p r e s s e n  und  h i e d u r c h  w i e d e r  g a n z  lu f t l ee r  zu 
w e r d e n  ( S c h m i d t ’s Jahrb.  1854 H. 2;  Recens . )  o d e r  a b e r ,  d a s s  
L un ge n ,  w e lc he  Luf t  en th ie l te n ,  u n t e r  de m D ru c k e  d es  s i ch  frei 
im B r u s t r a u m e  o d e r  in dem H erzen  und in den  G e f ä s s e n  a n 
h ä u f e n d e n  F ä u l n i s s g a s e s  i h r en  Luf tgeha l t  e n t w e i c h e n  lassen  
k ön nen  ( sein L e h r b u c h  S.  135). Gegen d ie s e  B e h a u p t u n g e n  d e r  
be iden  le tz t g e n a n n t e n  S c h r i f t s t e l l e r  zog nun V o g l e r  in s e in e m  
A u fs a tz e :  „ U e b e r  d a s  V e rha l te n  fa u l e n d e r  L u n g e n “ (H e n k e ' s  
Z e i t s c h r i f t  1855, II. Heft)  zu Fe lde ,  und b e h a u p t e t  mit  a l ler  
B e s t i m m th e i t ,  d a s s  L ung en ,  w e lc h e  s c h w i m m e n ,  weil  s ie  g e 
a t h m e t  ha b en ,  k e i n e s w e g s  dem von K r a h m e r  und W i s t- 
r a n d  a u f ge s t e l l t en  G ese tze  „ d u r c h  d ie  f o r t s c h r e i t e n d e  F ä u l 
n iss  nach  Z e r s t ö r u n g  d e r  B ro n c h i a l z e l l e n  w i e d e r  spec if isch 
s c h w e r e r  a ls  W a s s e r  zu w e r d e n  und d a r i n  zu u n t e r s i n k e n “ 
folgen. V ie lmehr  w e r d e n  s ie  se in er  Meinung na ch ,  eben  so  gut  
wie  L ung en ,  w elche  n ic h t  g e a t h m e t  ha b e n ,  a b e r  d u r c h  Fäuln iss -
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bla sen  s c h w i m m f ä h i g  g e w o r d e n  s ind  ( w enn d i es  s ich  ü b r i g e n s  
e r e ig nen  kann , )  d u r c h  e inen  h ö h e r e n  F ä u l n i s s g r a d  in e ine  
b re i ig e  Masse  ü b e r g e h e n ,  und es i s t  m in d e s te n s  s e h r  u n w a h r 
sc he in l ic h ,  d a s s  die Lungen  kurz vo r  d i e s e m  U e b e r g a n g e  le ic h t e r  
w ü r d e n .  Dass a b e r  e ine  in Fä u ln is s  ü b e r g a n g e n e  Lunge ,  w e l c h e  
im W a s s e r  ganz  und  s t ü c k w e i s e  u n t e r s i n k t ,  g e a t h m e t  und e rs t  
d u r c h  den h ö h e r e n  F ä u ln is s g r a d  ihre  S c h w i m m f ä h i g k e i t  ve r lo re n  
habe ,  l ä s s t  V o g l e r  n u r  dann  a ls  mögl ic h  ge l t en ,  w enn  d ie  L unge  
d e u t l i c h e  Ze ichen  d es  b e g o n n e n e n  S a p o n i f l c a t i o n s p r o c e s s e s ,  
d e r  W a l l r a t h e n t a r t u n g ,  o d e r  d e r  Mumifica t ion  an s ich  t rägt .

Um nun bei d i e se n  w i d e r s p r e c h e n d e n  A n s ic h t e n  und Mei
n u n g e n  zu e inem  R e s u l t a te  zu g e l a n g e n ,  h a b e  ich di e sem Ge
g e n s t ä n d e ,  n ä m l i c h  dem V erha l te n  f a u le n d e r  L u n g e n  bei d e r  
h y d r o s t a t i s c h e n  Pr ob e ,  b e re i t s  se i t  g e r a u m e r  Ze i t  m eine  Auf
m e r k s a m k e i t  z u g e w e n d e l .  An m e h r  als 100 Ki nde r -Lu ngen ,  die 
the i l s  g e a t h m e t ,  th e i l s  s i c h e r g e s l e l l t e r  W e i s e  n ich t  g e a t h m e t  
ha t ten ,  w e lc h e  P r ä p a r a t e  mir  bei d e r  Re ic hha l t ig ke i t  d e r  h i e 
s ige n  A n s ta l te n  und  d e r  B e re i tw i l l ig ke i t  d e r  V o r s t ä n d e  d e r  
se lb en  zu Gebote  s t a n d e n ,  habe  ich mit  g r ö s s t e r  Vo rs ic h t  und 
G e n a u ig k e i t  V e r s u c h e  a n g e s l e l l t  und e r l a u b e  mir  d i e s e lb e n  h i e r  
w a h r h e i t s g e t r e u  s a m m t  den d a r a u f  b a s i r t e n  S c h l ü s s e n  d e r  
Oef fen t l ichke i t  zu ü b e r g e b e n .  Da ü b r i g e n s  bei d e r  Menge d e r  
a n g e s t e l l t e n  V e rs u c h e  und dem oft g le ic hen  E r g e b n i s s e  d e r 
se lben  die  A n f ü h r u n g  j e d e s  e in ze ln en  E x p e r i m e n t e s  s e h r  e r 
m ü d e n d  w ä r e ,  so s ind  d ie  s t e t s  aus  m e h r e r e n  g le ic hen  B eo b 
a c h t u n g e n  g e w o n n e n e n  R e s u l t a te  in C la ss en  an e i n a n d e r  g e 
r e i h t  und g e o r d n e t .

/. Versuche mit Lungen Neugeborener, welche nicht geathmet hatten, 
alle Eigenschaften derartiger Lungen darbolen , und im Wasser voll
ständig  und schnell zu Boden sanken.

A. Die Lungen wurden in frisches Brunnenwasser gelegt. Das  Er  
g e b n i s s  d e r  d ies f ä l l igen  V e rs uche  w ar  ein v e r s c h i e d e n e s ,  je- 
n a c h d e m  die se lb en  bei e in e r  h ö h e r e n  (Ungefähr  j lö°  R. und 
d a r ü b e r ,  o d e r  a b e r  bei n i e d e r e r  T e m p e r a t u r  ( +  6° bis 8 R.) 
a n g e s t e l l t  w ur den .  Im e r s t e n  Falle,  n ä m l ic h

a. bei höherer Temperatur, w u r d e  N a c h s t e h e n d e s  b e o b a c h te t  
(Zahl  d e r  Ve rs uc he ,  die ein g le i c h e s  R e s u l t a t  g a b e n ,  18):

Am 1. und '1. Tage,  n a c h d e m  d e r a r t i g e  n icht  g e a t h m e t  h a 
b e nd e  L u n g e n  in d a s  W a s s e r  ge legt  w o r d e n  w a r e n ,  e r s c h i e 
nen d i e se lb en  in Folge d e r  A u s w ä s s e r u n g  b l ä s s e r ,  d a s  s ie u m 
g e b e n d e  W a s s e r  h a t t e  d a g e g e n  e ine  m e h r  o d e r  w e n i g e r  ro tbe  
F ä r b u n g  a n g e n o m m e n .  Am 3. Tag e  b e m e r k t e  m an  bei 5 L ungen ,



am 4. Tage  bei  10, am 5. Tage  bei 3 Lungen  ein E m p o r h e b e n  
e ines  o d e r  z w e ie r  Lu ngenf lüge l  vom G r u n d e  d es  G e f ä s s e s ,  w o 
bei j e d o c h  ein vö l l iges  E m p o r s t e i g e n  d e r  g a n z e n  L unge  noch 
n ic h t  s t a t t f and .  Die U n t e r s u c h u n g  d e r a r t i g e r  L u n g e n  e r g a b  
e inen  s e h r  s c h w a c h e n  F ä u l n i s s g e r u c h ,  u n v e r ä n d e r t e  B e s c h a f 
fenhe i t  d e s  G e w e b e s ,  u n t e r  dem P l e u r a ü b e r z u g e  d e r  in die 
Höhe  s t r e b e n d e n  L appen ,  e inze lne  s e h r  kleine ,  mi t  dem l re ien  
Auge k aum  w a h r n e h m b a r e  L u f tb lä s c h e n .  Am 4. l ä g e  s c h w a m 
men b e re i t s  d re i  L ungen ,  am 5. Ta g e  im Ganzen 10, am 6. Tage 
14, am 7. Tage 17, am 8. Tage alle 18 Lu n g en  v o l l s tä n d ig  au f  d e r  
O be r f läc he  d es  W a s s e r s p i e g e l s .  Nach  v o r g e n o m m e n e r  W e c h s 
lung d es  W a s s e r s  u n t e r s a n k e n  h ievo n  w i e d e r  4 L ungen ,  w e l c h e  
j e d o c h  am fo lge nden  Ta g e  a u c h  im f r i s chen  W a s s e r  w i e d e r  
vo l l komme n s c h w a m m e n ,  und so wie die üb r igen  14 n i ch t  m eh r  
zu Boden sa n k en .  V e r s u c h s w e i s e  w u r d e n  e inze lne  d i e s e r  L u n g e n 
flügel in S t ü c k e  z e r s c h n i t t e n ,  und au ch  d i e s e  s c h w a m m e n  
vol lkommen.  W a s  d ie  B eschaf fenhe i t  d e r  Lu ngen  in d ie se m  Sta- 
dio a n b e la n g t ,  so e r s c h i e n e n  d i e se lb e n  b l a s s r ö t h  von Farbe ,  
a u s g e w ä s s e r t .  U n te r  d e r  P l e u ra  w a r e n  the i l s  g r u p p e n w e i s e  
k le ine,  h a n f k o r n g r o s s e  B lä s c h e n  a n g e s a m m e l t ,  th e i l s  a b e r  e in 
ze lne ,  bis e r b s e n g r o s s e  Blasen  w a h r n e h m b a r ,  die P l e u ra  s e lb s t  
w a r  d u r c h g e h e n d s  unve r l e t z t .  Das L u n g e n g e w e b e  h a t t e  an der ,  
den  n ich t  g e a t h m e t  h a b e n d e n  Lungen  z u k o m m e n d e n  F e s t i g k e i t  
und Derbheit ,  ve r lore n ,  w a r  e tw a s  m a ts ch ,  k n i s t e r t e  n i ch t  u n 
te r  dem  F i n g e r d r u c k e ,  a u c h  w a r  in d e m s e l b e n  s e lb s t  d u r c h a u s  
ke ine  Luft a n g e s a m m e l t .  Unt e r  d e m  W a s s e r  e i n g e s c h n i t t e n  und 
le ich t  c o m p r i m i r t  s t i e ge n  z u e r s t  e in ig e  k le ine  L u f tb l ä sc h en  
empor ,  s o d a n n  fo lg te  j e d o c h  e ine  b l ä s c h e n f r e i e  rö t h l i c h e  F lü s 
s igke it .  W u r d e n  an e inze lnen  d i e s e r  Lung en  d ie  Luf tb l asen  auf
g e s t o c h e n  und die Lu n g en  s e lb s t  l e ich t  i n n e r h a l b  e in e s  L e i 
w a n d l u c h e s  c o m p r i m i r t ,  o h n e  d a s s  je d o ch  h i e d u r c h  d as  G ew ebe  
s e lb s t  e inen S c h a d e n  e r l i t t ,  so s a n k e n  d ie  b e t r e f fend en  L u n g e n  
im W a s s e r  a l s og le i ch  u n t e r  und b lieben  auch  am G r u n d e  des  
G e fä ss e s  l iegen.  Nach 12 bis 15 S t u n d e n  w a r e n  d ie se lb en  j e 
doch a b e r m a l s  au f  d ie  O b e r f l ä c h e  des  W a s s e r s  e m p o r g e s t i e g e n ,  
und bo te n  bei d e r  U n t e r s u c h u n g  n e u e r l i c h e  A n s a m m l u n g e n  
von L u f t b lä s c h e n  dar .  D asse lb e  R esu l t a t  k o n n t e  2 — 3, auch 
4rnal au f  d i e s e l b e  W eis e  e rz ie l t  w e r d e n .  W u r d e  d a g e g e n  mit 
V ors ich t  d e r  g a n z e  P l e u r a ü b e r z u g  von dem Lungen f lü ge l  e n t 
fernt ,  o d e r  au ch  nu r  d ie  P l e u r a  in v e r s c h i e d e n e n  R i c h t u n g e n  
e i n g e s c h n i t t e n ,  und la p p e n w e i s e  a b g e l ö s t ,  so ko n n te  e in S c h w i m 
men d e r  L u n g e n  auf  d e r  O be r f lä che  des  W a s s e r s  n ic h t  m e h r
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erz ie l t  w e r d e n ,  s o n d e r n  d i e s e l b e n  b l ieben  am G r u n d e  d es  Was  
s e r g e f ä s s e s  bis zu i h r e r  vö l l igen ,  s p ä t e r  zu b e s c h r e i b e n d e n  
Auf lösung l iegen.  E b e n s o  k o n n t e  a u c h  e in e  f r i s c h e  L u ng e ,  
w e l c h e  noch nicht  g e a t h m e t  h a t t e  und im W a s s e r  u n t e r s a n k ,  
n a c h d e m  man ihren  P l r u r a i i b e r z u g  e n t f e r n t  ha t te ,  t r o tz  d e r  An
w e n d u n g  e i n e r  h ö h e r e n  T e m p e r a t u r  n i ch t  zum S c h w i m m e n  
g e b r a c h t  w e r d e n ,  ein Bew eis ,  d a s s  d a s  S c h w i m m e n  in Folge  
d e r  Fäuln iss ,  nu r  den  u n t e r  d e r  P l e u r a  a n g e s a m m e l t e n  L u f t 
b la sen  se in e n  U r s p r u n g  v e r d a n k t .

W u r d e n  nun  d ie  f rü h e r  e r w ä h n t e n ,  d u r c h  den  Fäuln iss -  
p r o c e s s  zum S c h w i m m e n  g e b r a c h t e n  Lu ngen  no ch  lä n g e r  im 
W a s s e r  b e l a s s e n ,  so  bot s ich  fo lgendes  Bild d a r :  Nach m e h 
r e r e n  T agen  bekam die  übe r  d e r  O ber f l äche  d es  W a s s e r s  g e 
legene ,  d e r  Luft  a u s g e s e t z t e  P a r t i e  ein d u n k e l g r ü n e s  s c h w ä r z 
l iches  A u s s e h e n ,  und v e r b r e i t e t e  e inen  s t a r k e n  F ä u ln is s - G e r u c h  ; 
g r o s s e  Blasen  h a t t e n  s ich  an d i e se n  S te l le n  gebildet ,  w e l c h e  
ge p la tz t  w a r e n  und e ine  L os lö su ng  d e r  P l eur a  in m e h r  w e n i g e r  
b e d e u t e n d e m  U m fange  z u r ü c k g e l a s s e n  ha l ten .  Das L u n g e n g e 
webe  s e l b s t  w a r  d i e s e r  S te l le  e n t s p r e c h e n d ,  m i s s f ä r b i g ,  ü be l 
r i e c h e n d ,  le ich t  z e r r e i s s l i c h ,  in den  u n t e r h a l b  d es  W a s s e r s p i e 
ge ls  ge le g en en  P a r t i en  j e d o c h  woh l  m a t s c h  und a u s g e w ä s s e r t ,  
s o n s t  j e d o c h  wohl  e r h a l te n  und luf t leer ,  au ch  w a r  d e r  P l e u r a 
üb e r z u g  an d i e se n  vom W a s s e r  b e d e c k t e n  S te l len  wohl  e r h a l t e n .  
Durch  C o m p re s s io n  k o n n t e  au ch  in d i e s e m  Stad io  d a s  U n t e r 
s in ken  d e r  Lu ng en  b e w e r k s t e l l i g t  w e r d e n .  Am 16. Ta ge  (vom 
Beginn  d e r  V e r suche  an g e r e c h n e t )  u n t e r s a n k e n ,  von s e lb s t  
und  oh ne  j e d e  E i n w i r k u n g ,  von den  in F r a g e  s t e h e n d e n ,  d u r c h  
die F ä u ln i s s  zum S c h w i m m e n  ge b ra c h te n  18 Lung en  2, am 17. 
Tage  3, am 19. Ta g e  I, am 20. Tage  5. am 21. Tage  2, am 23. 
Tag e  3, am 25. Tage  2, und es s t iegen  d ie se lb en  au ch  nach  
f e r n e r e r  B e la s s u n g  im W a s s e r  n ich t  m e h r  an die Ober f läche .  
Die b e t r e f fend en  Lun ge n  in d ie s e m  Z e i l p u n k t  u n t e r s u c h t  z e i g 
ten n a c h s t e h e n d e  E ig en sch a f t en .  Die d e r  Luft  a n s g e s e t z t  g e 
w e s e n e n  L u n g e n p a r t i e n  h a t te n  d ie  f r ü h e r  b e s c h r i e b e n e  mis s -  
f ä rb ig e  Be sch af fenhe i t ,  und das  u n m i t t e l b a r  an d i ese  S te l le  an- 
g r ä n z e n d e  L u n g e n g e w e b e  w a r  bis in d ie  Tiefe von 2 Linien 
weich ,  m is s f ä rb ig ,  z e r r e i s s l i c h .  Die P l e u ra  w a r  mi t A u s n a h m e  
d i e s e r  S tel len,  wo s ie  zu fo lge  d e r  g e p la tz te n  Blasen  ab g e lö s t  
wa r ,  s t e l l e n w e i s e  noch  wohl  e rh a l t e n ,  b e d e c k t e  da s  L u n g e n g e 
webe ,  ze ig te  ke ine  A n sa m m lu n g  von Lu f tb la se n ,  n u r  l i ess  s ich 
d ie se lb e  s e h r  le ic h t  vom L u n g e n g e w e b e  abz ie hen .  Das le tz te re 
se lb s t  w a r  wohl  m a ts c h ,  l e icht  z e r r e i s s l i c h ,  k e i n e s w e g s  j e d o c h
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in s e i n e r  S t r u c t u r  z e r s tö r t ,  da d u r c h  ein k ü n s t l i c h e s  Luf t 
e inb l asen  noch A u s d e h n u n g  d e r  L unge nze l l en  und S c h w i m m 
fäh ig k e i t  d e r  Lungen  h e r v o r g e r u f e n  w e r d e n  kon n te .  W u r d e n  
nun d ie s e  b e r e i t s  au f  den  Grun d des  W a s s e r g e f ä s s e s  n i e d e r 
g e s u n k e n e n  Lungen  noch lä n g e r  im W a s s e r  b e la s sen ,  so t r a t  
a l imäl ig  e ine  g ä n z l i c h e  Z e r s t ö r u n g  d es  L u n g e n g e w e b e s  ein,  
es lös ten  sich nach  und nach  the i l s  k le in e re ,  the i l s  g r ö s s e r e  
Fe tzen los,  bis endl i ch  nach  6—8 W o c h e n  ke ine  S p u r  d e r  u r 
s p r ü n g l i c h e n  Tex tu r  m e h r  v o r h a n d e n  war.

V e rg le ic h sw e is e  w u r d e n  h i e r a u f  a n d e r e  Org an e ,  wie  die 
Leber,  Milz, T h y m u s  d e n s e l b e n  V e rh ä l t n i s s e n ,  wie s ie  o b e n  
b e s c h r i e b e n  w u r d e n ,  a u s g e s e t z t .  Diese  O r g a n e  s c h w a m m e n  
nach e inem Z e i t r ä u m e  von 5 —8 Tagen  ( v o r a u s g e s e t z t ,  d a s s  sie 
von F lü s s ig k e i t  u m g e h e n  w a re n  und s ich  n i ch t  in e inem küh le n  
Locale b e fa n d e n )  au f  d e r  Ober f läche  des  W a s s e r s p i e g e l s .  Bei 
d e r  U n t e r s u c h u n g  d e r s e lb e n  fand man u n t e r  ih r e m  s e r ö s e n  
U e b e rz u g e  m e h r  m in d e r  z a h l r e i c h e ,  g r ö s s e r e  und k l e i n e r e  Lu f t 
b lasen ,  im G ew ebe  s e l b s t  k o n n t e  ich j e d o c h  nie e ine  A n s a m m 
lung von Gasen en td eck en .  Du rch  A u f s t e c h e n  d e r  Bl a sen ,  
Ab lö su ng  des  U e b e r z u g e s  und le ichte C o m p r e s s i o n  des  Ge 
w eb es ,  w u r d e n  au ch  d ie s e  d u r c h  die F ä u ln is s  s c h w i i n m f ä h i g  
g e w o r d e n e n  O r g a n e  w i e d e r  zum U n l e r s i n k e n  ge br ac ht .

b. Lungen, welche nicht gcathmet hatten, wurden in reines Brun
nenwasser gegeben , und daselbst an einem kühlen Orte bei |- 6 bis 
4 - 8 u H. belassen. (Zahl  d e r  V e r s u c h e  16)

Von den g e s a m m l e n ,  in die  a n g e g e b e n e n  V e r h ä l t n i s s e  g e 
b r a c h t e n  Lu ngen  s t iegen  blos  2 am 10. Tage an die Obe r f läche  
des  W a s s e r s p i e g e l s  e m p o r ,  bo te n  al le E i g e n s c h a f t e n  d e r  f r ü h e r  
b e s c h r i e b e n e n  Lun gen  d a r  und s a n k e n  u n t e r  d e n s e lb e n  E r s c h e i 
nu n g e n  am 20. und 22. Tage  au f  den  G ru nd  w i e d e r  n ie de r .  Alle 
übr igen  14 Lu n g en  bl ieben bis zu i h r e r  g ä n z l i c h e n  Auf lösung  
und Z e r s t ö r u n g  am G ru n d e  d es  W a s s e r g e f ä s s e s  l iegen,  o h n e  
d a s s  e ine  S c h w i m m f ä h i g k e i t  d e r s e l b e n  e i n g e t r e t e n  wäre .  Bei 
3 von d ie sen  14 Lungen  b e m e r k t e  man wohl  am 4. Tage e ine  
b e g i n n e n d e  E n t w i c k e l u n g  kaum  s i c h t b a r e r  L u f lb l ä s c h e n  u n te r  
d e r  P leu ra ,  am 6. Ta ge  waren  d ie s e lb e n  je d o c h  w ie d e r  v e r 
s c h w u n d e n ,  o h n e  d a s s ,  wie b ere i t s  e r w ä h n t ,  ein S c h w im m e n  
d e r  b e t re f f en den  Lu n g e n  e r fo l g t  w ä re .  Das  L u n g e n g e w e b e  w u r d e  
a l im ä l ig  i m m e r  w e i c h e r  und z e r r e i s s l i c h e r ,  die P le u ra  löste  
sich in Lappen  und Fe tzen los,  bis endl ich  g le i ch fa l l s  ein g ä n z 
l iches  Ze r f a l l en  d e s  L u n g e n g e w e b e s  e in t r a l .
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B. Lungen, welche nicht, geathmet hatten , wurden ohne Berührung 
mit Wasser blos der Luft ausgesetzt bei einer Temperatur von f  16° 
R. und darüber (Zahl  d e r  V er su ch e  12).

Bei d ie s e n  V er su c h e n  Hessen d ie  Lung en  e ine  a l lm ä i i ge  
E in s c h r u m p f u n g  und V e r t r o c k n u n g  w a h r n e h m e n ,  o h n e  d a s s  ein 
Sc h w i m m e n  d e r s e l b e n  au f  d e r  O be r f läche  des  W a s s e r s p i e g e l s  
e rz ie l t  w o r d e n  w ä r e .  Nach 2 —3 Togen  v e r lo r  s ich die  g la t te  
g l ä n z e n d e  B e scha f f enh e i t  d e s  P l e u r a ü b e r z u g e s  und es w u r d e  
d i e s e r  l e t z t e r e  t r o c k e n ,  g la nz los  und runz l ig .  Die Fa rb e  d e r  
Lun gen s e lb s t  w a r  s c h w ä r z l i c h ,  s t e l l e n w e i s e  ganz  s c h w a r z  g e 
w o r d e n .  Nach 5— 6 Tagen h a t t e  d i e s e r  P r o c e s s  n o c h  m e h r  zu.  
geno m tn en ,  die L unge  e r s c h i e n  dabe i  fes t ,  l e d e ra r l ig ,  auch  
w a r  d a s  Volumen d e r s e l b e n  zu g le ic h  viel g e r i n g e r  als  im f r i schen  
Z u s t a n d e ;  d ie  Lunge n  u n t e r s a n k e n  ü b r i g e n s  a l sog le ic h  und vol l 
s t ä n d i g  im W a s s e r  und von e in e r  L u f t a n s a m m l u n g  u n t e r h a l b  
d e r  P l e u r a  w a r  d u r c h a u s  n i c h ts  be o b ach te t  w o r d e n .  N ach  10 
bis 12 Tagen  w a r  bei v o r g e s c h r i t t e n e r  E i n t r o c k n u n g  und Ver
s c h r u m p f u n g ,  d a s  Volumen bis auf  die  Hälf te ,  j a  in e in igen  
Fä l len bis au f  ein Dr i t t the i l  des  u r s p r ü n g l i c h e n  U m fanges  re- 
duc i r t .  E i n g e s c h n i t te n  ze ig te es s ich ,  d a s s  in d ie se m  Z e i t p u n k t e  
die V e r t r o c k n u n g  d es  L u n g e n g e w e b e s  von d e r  O be r f läche  b e re i t s  
z i eml ich  we i t  nach  Innen  v o r g e s c h r i t t e n  w ar ,  und d a s s  nu r  
d ie  im C e n t r u m  g e le g e n e n  P a r t i e n  noch e tw a s  fe uc h t  anzu 
füh len  w aren .  Die Lunge n  u n t e r s a n k e n  g le ichfa l l s  a l so g le ic h  
und  vol l s tän dig .  Nach 3 —4 W ochen  ha t t e  d i e s e r  g e s c h i l d e r t e  
E i n t r o c k n u n g s p r o c e s s  b e re i t s  die ganzen  Lungen v o l l s tä nd ig  e r 
griffen. Diese lben  h a t t e n  kaum  den  5. Thei l  ih r e s  u r s p r ü n g l i c h e n  
U m fa n g e s  b e ibeha l t en ,  w a r e n  fest ,  derb,  l e d e r a r t i g ,  b i swei l en  
b i e g s a m ,  b i s w e i le n  sp r ö d e ,  und k o n n te n  da n n  s e l b s t  e n t z w e i 
g e b r o c h e n  w e r d e n ,  ln d ie s e m  Z u s t a n d e  v e r h a r r t e n  nun die 
Lu ng en  d u r c h  Monate,  o h n e  d a s s  an d e n s e l b e n  e ine  a n d e r e  
V e r ä n d e r u n g  w a h r z u n e h m e n  g e w e s e n  w ä r e ,  als d a s s  d e r  U m 
fang  d e r s e l b e n  noch  im m e r ,  j edoch  s e h r  u n m e r k l i c h  a b n a h m .  
F ä u l n i s s g e r u c h  w a r  n i ch t  b e d e u t e n d ,  in m a n c h e n  Fä llen s o g a r  
d u r c h a u s  k e i n e r  vo rh and en .  S o w i e  d u r c h  die  gan z e  Ze it ,  so 
u n t e r s a n k e n  auch  je tz t  die Lu n g e n  so g le i ch  und v o l l s t änd ig  
auf  den Grund des  W a s s e r g e f ä s s e s ,  o h n e  d as s ,  wie b e r e i t s  e r 
w ä h n t ,  d u r c h  die gan z e  Zeit ,  d ie  d e r  Versuch  w ä h r t e ,  ein S c h w i m 
men d e r s e l b e n ,  o d e r  a u c h  n u r  e ine  Ne ig un g zum E m p o r s t e i g e n  
b e o b a c h t e t  w o r d e n  wäre .
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II. Versuche mit Lungen, welche geathmet halten, alle Eigen
schaften derartiger Lungen dar boten und im Wasser auf der Ober
fläche zur Gänze schwammen.

A. Im Brunnenwasser aufbewahrt (Zahl d e r  V e r s u c h e  20).
Am 2. und 3. Tage ve r lor en  d ie  Lun ge n  d u r c h  A u s w ä s s e r u n g  

ih re  m e h r  o d e r  w e n ig e r  r o t h e  F ä r b u n g  und ze ig te n  e ine  blass-  
r ö th l i c h e  Farbe ,  s o n s t  j e d o c h  ke ine  m e rk l i c h e  V e r ä n d e r u n g  
i h r e s  Ge webes .  Am 5.— 6. Tage ze ig t en  s ic h  u n t e r  d e r  P l eur a  
thei ls  g r u p p e n w e i s e  a n g e h ä u f t e ,  the i l s  e inze ln  s t e h e n d e  Luf t 
b l ä sc h e n ,  d a s  G ew eb e  k n i s t e r t e ,  und s e lb s t  na ch  A u f s t e c h e n  
d e r  Blasen ,  Ablösen d e r  P l e u ra  und s t a r k e r  C o i n p r e s s i o n  de r  
be t r e f fenden  Lungenf lüge l  und L appen  k o n n te  kein U n t e r s i n k e n  
d e r s e l b e n  im W a s s e r  b e w e r k s te l l ig t  w e rd e n .  E b e n so  w eni g  
w a r  d i es  bei ganz  f r i s che n  Lunge n ,  w e l c h e  g e a t h m e t  h a t t e n ,  
mög l ic h ,  a u s g e n o m m e n  de nn  d ie  C o m p r e s s i o n  w ä r e  so lange  
und so s t a r k  in A n w e n d u n g  g e b r a c h t  w o r d e n ,  bis d ie  L u n g e n 
s u b s t a n z  in e ine n  gänz l ic h  s l r u c t u r l o s e n  Brei u m g e w a n d e l t  
w a r ,  in w e lc h e m  Falle da nn  g le i ch fa l l s  ein U n t e r s i n k e n  d e r 
a r t i g e r  Lungen  im W a s s e r  s ta t t f and .  Am 8 .— 12. Tage  und zw a r  
je  nach d e r  T e m p e r a t u r  d e r  Loca l i tä ten ,  wo die A u f b e w a h r u n g  
s t a t t f a n d ,  ze ig te  s ich e ine  s c h w ä r z l i c h e  E n t f ä r b u n g  d e r  üb e r  
die O be r f lä che  d es  W a s s e r s p i e g e l s  h e r v o r r a g e n d e n  L u n g e n 
pa r t ien ,  in de r se lb e n  Art  und Weise ,  wie  wi r  s ie  bei den  n i ch t  
g e a t h m e t  h a b e n d e n  Lungen b e s c h r i e b e n  haben .  G r ö s s e r e  Blasen  
ha t ten au ch  h i e r  d ie  P l e u r a  e m p o r g e h o b e n  und d u r c h  Platzen  
e ine  Z e r r e i s s u n g  und the ilwoise  Ab lö su ng  d e r s e lb e n  h e r v o r g e 
rufen .  Die d i e s e r  m i s s f ä r b i g e n  S te l le  z u n ä c h s t  l i e g e n d e n  P a r 
t ien d e s  L u n g e n g e w e b e s  w a re n  g le ic hfa l l s  m is s f ä rb ig ,  e rw e ic h t ,  
übel r ie c h e n d ,  l e ich t  z e r r e i s s l i c h ,  d ie  üb r ig e  L u n g e n s u b s t a n z  
j e d o c h  w a r  w o h l  w e i c h e r  und  m a ts c h ,  s o n s t  j edoch  lu f thä l t ig ,  
k n i s t e r n d  und ein U n t e r s i n k e n  d e r  Lungen  k o n n t e  au ch  in 
d i e s e m  St ad i o  d u r c h  C o m p r e s s i o n  n i ch t  h e r v o r g e r u f e n  werden .  
Nachde m  s ich  nun d ie  fo l gend en  Tage  bei m e h r e r e n  d i e s e r  
Lungen  ein S t r e b e n  zu u n te r s in k e n  d a d u r c h  k u n d g a b ,  da ss  
e inze lne  Flügel  und Pa r t i e n  d e r s e l b e n ,  die f r ü h e r  an d e r  O b e r 
f läche  lagen,  u n t e r h a l b  d es  W a s s e r s p i e g e l s  ih re  Lage  e i n g e 
n o m m e n  ha t ten ,  s a n k e n  von den 20 zu d i e s e m  V e r s u c h e  v e r 
w e n d e te n  Lungen  von se lbs t  und  o h n e  j e d e  B e r ü h r u n g  o d e r  
s o n s t i g e  E i n w i r k u n g  am 21. Ta ge  2, am 23. a b e rm a ls  2, am 
24. Tage 1, am 26. Tage 3, am 29. Ta ge  I, am 31. Tage  3, am 
32. Ta ge  4, am 36. Ta ge  2, am 40. und 41. Tage  je  1, v o l l s tä n 
dig auf  den  G run d d e s  W a s s e r g e f ä s s e s  n ieder ,  und  b l ieben  d a 
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s e lb s t  bis zu r  g ä n z l ic h e n  Z e r s t ö r u n g ,  oh ne  m e h r  von s e l b s t  an 
d i e  O be r f lä che  e m p o r z u s t e i g e n  und  zu s c h w i m m e n .  In S t ü c k e  
g e s c h n i t t e n  u n t e r s a n k e n  a u c h  d ie s e  a l s o g le ic h  und v o l l s tä n d ig ,  
o h n e  s p ä t e r  e ine  a b e r m a l i g e  N ei g u n g  zum S c h w i m m e n  w a h r 
n e h m e n  zu lassen .  W as  d ie  U n t e r s u c h u n g  d e s  G e w e b e s  d i e s e r  
L u n g e n  und zwa r  vo rzüg l ic h  d e r  z u e r s t  u n t e r s u n k e n e n  a n b e 
langt ,  so w a r  die  Pa r t ie ,  w e l c h e  sc h o n  w ä h r e n d  d es  S c h w i m 
m e n s  m i s s f ä r b i g  g e w o r d e n  w ar ,  in d i e s e r  V e r ä n d e r u n g  e tw a s  
v o r g e s c h r i t t e n ,  d a s  üb r ig e  L u n g e n g e w e b e  j e d o c h  w a r  zw a r  
m a t s c h  und weich ,  son s t  j e d o c h  no c h  z ieml ich  wohl  e rh a l t e n ,  
a b e r  luf t leer .  Das G e w e b e  k n i s t e r t e  n i ch t  m e h r ,  l i e ss  u n t e r  
dem  W a s s e r  z e r s c h n i t t e n  ke ine  Luf tb l asen ,  s o n d e r n  blos  e ine  
s c h m u t z i g  rö t h l i c h e  F l üs s igke i t  e m p o r s le ig e n ,  ein Bew eis ,  da ss  
die in den Lu ng en ze l le n  e n t h a l t e n  g e w e s e n e  Luft  d u r c h  die 
e i n g e d r u n g e n e  F l ü s s i g k e i t  v e r d r ä n g t  w o r d e n  w a r  ; d a s s  a b e r  
d a s  L u n g e n g e w e b e  und  na m en t l i ch  die W a n d u n g e n  d e r  L u n 
g e nz e l le n  noch wohl  e r h a l t e n  w a r e n ,  und das  U n t e r s i n k e n  k e i n e s 
w e g s  e in e r  T e x t u r z e r s t ö r u n g  z u g e s c h r i e b e n  w e r d e n  konn te ,  
b e w e i s t  d e r  U m s ta n d ,  d a s s  d e r  V e r s u c h  des  L u f t e in b la s e n s  in 
die  Lu n g en  au ch  in d ie s e m  S ta d io  v o l l kom m en ge lang ,  die 
Lu n g e n  a u s d e h n t e  und s ow oh l  im Ganzen  a ls  in S t ü c k e n  
s c h w i m m f ä h i g  m acht e .  W u r d e n  nun s o l c h e  d u r c h  L uf t e inb l asen  
w i e d e r  zum S c h w i m m e n  g e b r a c h t e  Lun ge n  noch f e r n e r  im 
W a s s e r  b e l a s s e n ,  so s c h w a m m e n  sie d u r c h  12—20 Tage ,  w o r a u f  
s ie w i e d e r  u n t e r s a n k e n .  Ein h i e r a u f  n o c h m a l s  v o r g e n o m m e n e s  
L u f te in b l a se n  g e la n g  u n t e r  6 zu d i e s e m  V e r s u c h e  v e r w e n d e t e n  
Lungen  n u r  bei zweien ,  ein Beweis ,  d a s s  bei den a n d e r e n  4 die 
Lun g en ze l l en  d u r c h  F ä u l n i s s  b e re i t s  z e r s t ö r t  w a r e n ,  und  eine 
A u s d e h n u n g  d e r s e l b e n  n ich t  m e h r  mögl ich  war .  Die zu Bo den  
g e s u n k e n e n  und da b e l a s s e n e n  Lungen  u n t e r l a g e n  h i e r a u f  d e r  
g ä n z l i c h e n  Z e r s t ö r u n g  und lös ten  s i ch  in k l e i n e r e  und  g r ö s s e r e  
Lappe n  und Fetzen auf.

Nich t  o h n e  I n t e r e s s e  dü r f te  es se in  h i e r  a u c h  a n z u f ü h r e n ,  
d a s s  L unge n ,  w e lc h e  vo l l s t ä n d ig  und d u r c h  l ä n g e r e  Ze i t  g e 
a t h m e t  hab en  und s ich  noch in vo l lk om me n f r i s c h e m  Z u s t a n d e  
bef inden,  durch Entziehung der Luft unter der Luftpumpe g l e i c h 
fal ls vo l l s tä nd ig  luf t leer  g e m a c h t  und  zum U n t e r s i n k e n  im 
W a s s e r  g e b r a c h t  w e r d e n  k ö n n e n .  Der  Vorgang,  den  man bei 
den  d i e s f a l l s a n g e s t e l l t e n  E x p e r i m e n t e n  b e o b a c h te t ,  i s t  fo lg e n d e r  : 
Wird  ein Lungenf lüge l ,  d e r  d u r c h  A t h e m h o l e n  v o l l s tä n d ig  a u s 
g e d e h n t  ist ,  u n t e r  den  Rec ip ien ten  d e r  L u f t p u m p e  g e le g t ,  und 
d ie  Luft vo rs ic h t ig  und  la ngs am  a u s g e p u m p t ,  (dami t  die L u n g e n 
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zellen n i c h t  platzen),  so b e m e r k t  man k e in e  F a r b e n ä n d e r u n g ,  
wohl  a b e r  ein b e s t ä n d i g e s  H e r v o r d r i n g e n  von mit  Luf tb la sen  
g e m i s c h t e r  s c h l e i m i g e r  F lüss i gke i t  au s  den  B r o n c h i e n .  Die L u n 
genf lügel  l a ss en  dabe i  B e w e g u n g e n  w a h r n e h m e n ,  als  ob s ie  s ich  
z u s a m m e n r o l l e n  wo l l t en ,  oh ne  j e d o c h  z u s a m m e n  zu s i n k e n ,  o d e r  
m e rk l i c h  an Volumen u b z u n e h m e n ,  w e lc h e  E r s c h e i n u n g  d u r c h  
die Bi ldung d es  W a s s e r d a m p f e s  e r k l ä r b a r  wi rd ,  d e r  s ich  im 
luf t leeren  Baume a u s  den  in den  Lu ng en  v o r h a n d e n e n  F lü s s ig 
ke i ten  en tw ic ke l t ,  die  L un ge nze l le n  ausfül l t ,  und ein Z u s a m m e n 
s i n k e n  d e r  Lu ng en  v e r h in d e r t .  L ä s s t  man j e d o c h ,  n a c h d e m  die 
Luft v o l l s tä n d ig  aus  d em  Bec ip ien ten  e n t f e r n t  w o r d e n ,  w ie d e r  
Luft in d e n s e l b e n  e i n s t r ö m e n ,  so s i n k e n  die Lungen  p lötzl ich 
z us a m m e n ,  i nde m  d e r  s ie  a u s d e h n e n d e  W a s s e r d a m p f  w i e d e r  
zu W a s s e r  c o n d e n s i r t ,  o d e r  d u r c h  den Druck  d e r  Luf t  aus  de n  
L un genze l l en  a u s g e t r i e b e n  wird.  De ra r t ig  b e h a n d e l t e  Lun ge n  
u n t e r s u c h t ,  haben  al le E i g e n s c h a f t e n  j e n e r ,  d ie  noch  g a r  n i c h t  
g e a t h m e t  haben .  Sie  u n t e r s i n k e n  sog le ich  und v o l l s tä n d ig  
auf  den Grund des  W a s s e r g e f ä s s e s ,  s ind  d e r b  und fes t  a n z u 
fühlen ,  k n i s t e r n  n ich t  beim D r u c k e  und beim E i n s c h n e i d e n ,  
und las sen  u n t e r  dem W a s s e r s p i e g e l  z e r d r ü c k t  ke ine  Luf tb l asen  
e m p o r s t e i g e n ,  s ind  so m i t  vo l l s tänd ig  lu ft leer .

B. Lungen , weiche vollständig geathmet hatten, ohne Berührung  
mit Wasser der Luft ausgeselzt. (Zahl  d e r  Ver such e  10, a n g e s t e l l t  
in e in e m  kü hl en  Locale,  wo die T e m p e r a t u r  +• 10 bis +  12° B. 
b e t r u g  und  die Lu ngen  n ich t  d e r  u n m i t t e l b a r e n  E i n w i r k u n g  d e r  
S o n n e n s t r a h l e n  a u s g e s e t z t  waren) .

Die V e r ä n d e r u n g e n ,  w e lc he  d ie  Lu ngen  d u r c h  d i e se n  V er such  
e r l i t t en ,  kann  man g le ichfa l ls  mit  de m Namen E i n t r o c k n u n g  b e 
legen.  Nach 2— 3 T agen  b e k a m e n  d ie  Lu ng en  an i h r e r  O b e r 
f läche  e ine  d u n k le  bis ins s c h w ä r z l i c h e  g e h e n d e  Färbu ng .  Die 
f r ü h e r  fe uc ht e  und g l ä n z e n d e  P l eur a  w u r d e  t r o c k e n ,  g lanz lo s ,  
m e h r f a c h e  feine  B u n z lu n g e n  d a rb ie le n d .  Di e se r  Z u s t a n d  s c h r i t t  
mit d e r  Ze i t  i m m e r  v o r w ä r t s ,  d ie  F ä r b u n g  w u r d e  b innen 
12—‘20 T agen  ganz  s c h w a r z ,  d ie  P l e u ra  t r o c k e n ,  fest ,  die Lungen  
se lb s t  de rb  l e d e r a r t i g  an z u fü h le n ,  ih r  Volumen w a r  b e d e u te n d  
g e r i n g e r  g e w o r d e n ,  do c h  s c h w a m m e n  d ie s e lb e n  im W a s s e r  
noch  i m m e r  vo l l s tändig .  Nach  E i n s c h n i t te n  ze ig te  es s ich ,  d a s s  
in d ie s e m  Stad io  das  L u n g e n g e w e b e  von d e r  O be r f lä che  nach  
innen e i n z u t r o c k n e n  b e gann ,  und w ä h r e n d  d a s s e l b e  s ich  im 
C e n t r u m  d e r  Lun ge n  no ch  i m m e r  feucht  und auc h  lu f tha l t i g  d a r 
s te l l t e .  w aren  d ie  ober f l äch l i ch  g e l e g e n e n  Pa r t i e n  bis in d ie
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Tiefe von 2— 4 Lin ien  b e re i t s  de rb ,  fes t ,  und  a n s c h e i n e n d  l u f t 
lee r ,  d e r  F ä u l n i s s g e r u c h  s e h r  b e d e u te n d .  Nach  4—6 W oc hen  
h a t t e n  bei g l e ic h e r  ä u s s e r e r  B escha f f enh e i t  d e r  Lu n g en  d e r  
E i n t r o c k n u n g s -  und  E i n s c h r u m p f u n g s p r o c e s s  so z u g e n o m m e n ,  
d a s s  d i e se lb e n  b e r e i t s  au f  w e n i g e r  a ls  die Häl f te  i h r e s  u r 
s p r ü n g l i c h e n  V ol um ens  r e d u c i r t  e r s c h i e n e n ; n u r  die im C e n 
t r u m  g e l e g e n e n  P a r t i e n  d e s  L u n g e n g e w e b e s ,  s o w i e  a u c h  die 
R ä n d e r  d e s s e l b e n  w a r e n  noch  w e i c h e r ,  e t w a s  f euch t  und luf t 
ha l t i g ,  d ie  a n d e r e n  Ge ge nd en  j e d o c h  g ä n z l i c h  e i n g e t r o c k n e t ,  
l e d e r a r t i g ,  d e r  F ä u l n i s s g e r u c h  n o c h  i m m e r  b e d e u t e n d ,  d ie  
L u n g e n  s c h w a m m e n  noch v o l l k o m m e n  au f  dem W a s s e r s p i e g e l .  
Nach 7 — 9 W o c h e n  e n t s p r a c h  d a s  Volumen kaum  e ine m Drit t-  
the i l  d e s  n a tü r l ic h e n  Umf ang es ,  die Lu n g e n  w a r e n  du rchg e -  
h e n d s  s e l b s t  bis in d ie  t i e f s ten  und  in n e r s t e n  P a r t i e n  e i n g e 
t r o c k n e t ,  d a g e g e n  a b e r  d ie  B ä n d e r  v e r h ä l t n i s s m ä s s i g  no ch  am 
w e i c h s t e n  und  luf lhä l t ig  , die L u n g e n  s c h w a m m e n  n o c h  i m 
mer .  Al lmäl ig  e r s t r e c k t e  s ich  d i e s e r  E i n t r o c k n u n g s p r o c e s s  
en d l i ch  auch au f  die L u n g e n r ä n d e r ,  so d a s s  d ie se lbe n  e inem 
S t ü c k e  h a r t e n ,  fes ten ,  nur  mit  Mühe und K r a f l a n w e n d u n g  zu 
d u r c h s c h n e i d e n d e n  L e d e r s  gl ichen,  ln d i e s e m  Ze i t p u n c te  u n 
t e r s a n k e n  die  Lu nge n  a l so gle i ch  und vo l l s tä nd ig  im W7a s s e r  
und  z w a r  t r a t  d i e s  bei 2 Lung en  in d e r  8. W o c h e ,  bei 3 L u n 
gen  in d e r  10. W o c h e ,  bei 3 in d e r  12. W o c h e  und bei 2 in 
d e r  13. W o c h e  ein.  B e m e rk e n  m u s s  ich  h iebe i ,  d a s s  ich bei 
d i e s e n  und  den  ä h n l i c h e n ,  an L u n g e n ,  w e l c h e  n i ch t  g e a t h m e t  
h a t t e n ,  a n g e s te l l t e n  V e r s u c h e n ,  s t e t s  ein so r g f ä l t i g e s  A u g e n 
m e r k  d a r a u f  g e r i c h t e t  habe ,  d ie  M a denb i ld ung  zu ve rm e id en ,  
w a s  le ic h t  b e w e r k s t e l l i g t  w e r d e n  kann ,  w e n n  man d ie  E x p e r i 
m e n te  in e inem  g e s c h l o s s e n e n  R a u m e  a ns te l l t ,  und d ie  L u n 
g en  s t e t s  b e d e c k t ,  um sie vor  den  Eingri ffen  d e r  Flei schf l iege,  
Musca c a r n a r i a ,  zu s c h ü tz e n .  Wo d i e s e s  n ich t  g e s c h i e h t  und 
d e r  e r w ä h n t e n  F l iege  G e le gen he i t  g ebo te n  wi rd ,  ih r e  Eie r  in 
d a s  P r ä p a r a t  zu legen ,  b i lden  s ic h  b e re i t s  nach  8 - 1 4  Tagen 
w e ic he ,  l ängl iche ,  d i c k e  W ü r m e r ,  Maden ge n a n n t ,  w e l c h e  das  
g a n z e  P r ä p a r a t  d u r c h w ü h l e n  und ze rn a g e n .  Der E i n t r o c k 
n u n g s -  und V e r s c h r u m p f u n g s p r o c e s s  g e h t  wo h l  a u c h  h iebe i  
in d e r  g e s c h i l d e r t e n  W e i s e  v o r w ä r t s ,  do ch  wird  die zum Ver
s u c h e  v e r w e n d e t e  L ung e  of t  so s chne l l  von d i e s e n  Maden 
z e r s t ö r t  und v e r z e h r t ,  d a s s  b i sw ei l en  b e r e i t s  nach  6 o d e r  8 
W oc hen  k aum  e ine  S p u r  d e r s e l b e n  m e h r  übr ig  ist.  Bei den 
V e r s u c h e n ,  wo d i e  Lu n g e n  von e ine m w ä s s e r i g e n  Medium 
u m g e b e n  s ind,  h a b e  ich nie M a d e n b i ld u n g  b eobacht e t .
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III. Versuche mit Lungen Neugeborener, welche noch nicht ge- 
uthmet hatten, somit im Wasser alsogleick und vollständig unter- 
sanken, jedoch durch Lufteinblasen schwimmfähig geworden waren.

a) Im Brunnenwasser (Zahl d e r  V e r s u c h e  6).
Diese  Vers uche  e rg a b e n  ganz  d i e se lb e n  R esu l t a te ,  wie  s ie  

bei Lu n g en ,  w e lc h e  du rc h  w irk l ic h  s t a t t g e f u n d e n e s  Athm en  
sc h w i m i n f ä h i g  g e w o r d e n  w aren ,  b e o b a c h t e t  und b e s c h r i e b e n  
w o r d e n  s i nd .  Auch von d i e se n  Lu ng en  u n t e r s a n k e n ,  n a c h d e m  
die oben  b e s c h r i e b e n e n  V e r ä n d e r u n g e n  e i n g e t r e t e n  w a r e n ,  am 
23. Ta ge  1, am 25. Tage  1, am 27. Tage  2, am 30. Ta ge  2. 
Durch  n o c h m a l i g e s  Lu f t e in b la sen  w u r d e n  d ie  s ä m in t l ic h e n  auf  
den  Grund d e s  W a s s e r g e f ä s s e s  g e s u n k e n e n  I .ungen von Neuem 
s c h w i m m f ä h i g ,  bis  s ie  nach 12 bis 21 T agen  a b e r m a l s  u n t e r 
s a n k e n .  Ein n e u e r l i c h e s  L uf t e in b l a sen  b r a c h t e  nun n u r  noch  bei 
2 von d i e se n  Lu n g en  ein S c h w i m m e n  d e r s e l b e n  he rv o r ,  d a  d ie  
üb r ig en  von d e r  F ä u l n i s s  b e r e i t s  zu s t a r k  e rgr i f fen  w aren .

b) Der Luft ausgesetzt. (Zahl  d e r  V e r s u c h e  4).
D iese lben  V e r ä n d e r u n g e n ,  wie  bei L unge n ,  w e lc he  g e a t h 

met h a t t en .  Die E i n t r o c k n u n g  und V e r s c h r u m p f u n g  t ra t  bei 
d ie se n  in d e n s e l b e n  Z e i t r ä u m e n  wie bei den  e r s t e r e n  ein,  bis 
end l ic h  nach 7 W o c h e n  1, nach  8 W oche n  2, und nach  12 
W o c h e n  d ie  le t z te  u n t e r s u n k e n  war .

V e r s u c h e n  w ir  es nun  die a u s  den  a n g e f ü h r t e n  E x p e r i m e n t e n  
s ich  e r g e h e n d e n  R e s u l t a t e  z u s a m m e n z u f a s s e n ,  so la s s e n  s ich  
d i e s e l b e n  in n a c h s t e h e n d e  P u n c t e  an e i n a n d e r  re ih en .

1. L ung en ,  w e l c h e  nicht g e a t h m e t  habe n ,  w e r d e n  d u r c h  
d ie  F ä u l n i s s  s c h w i m m f ä h i g ,  w enn  s ie  von W a s s e r  o d e r  e inem 
w ä s s e r i g e n  Medium u m g e b e n  s ind ,  und  w enn  d ie  T e m p e r a t u r  
ih r e s  A u f b e w a h r u n g s o r t e s  e ine  w ä r m e r e  ist.  W e r d e n  s ie  d a 
ge gen  in d e m s e l b e n  Medium an e inem kü hl en  O r te  a u f b e w a h r t ,  
so e r fo lg t  in d e r  Regel  ih r e  gä n z l i c h e  Auf lösung  und Z e r s t ö 
r u n g  oh n e  E in t r i t t  d e r  S c h w i m m f ä h i g k e i t .

2. Die S c h w i m m f ä h i g k e i t  d e r a r t i g e r  f a u l e n d e r  Lu ngen  
wird  b e d i n g t  d u r c h  A n s a m m l u n g  von Gas u n t e r  de m Pleura-  
ü b e rz u g e ,  w e l c h e r  h i e d u r c h  in B l ä s c h e n f o r m  e r h o b e n  wird.  
E ine  G a s a n s a m m l u n g  im L u n g e n g e w e b e  und d en  Lungenze l le n  
se lb s t ,  f inde t d u r c h  den F ä u l n i s s p r o c e s s ,  mit  ü b e r w i e g e n d e r  
W a h r s c h e i n l i c h k e i t ,  n i ch t  s tat t .

3. W e r d e n  d ie s e  d u r c h  G a s a n s a m m l u n g  u n t e r  d e r  P le u r a  
b e d in g te n  Luf tb l asen  a u f g e s t o c h e n  und  d ie  L un ge  le ich t  com- 
p r im ir t ,  so  s i n k t  d ie se lb e ,  v o r a u s g e s e t z t ,  d a s s  s ie  n i ch t  ge-
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a t h m e t  h a t  und  ih r  a u c h  n i c h t  Luf t  e i n g e b l a s e n  w o r d e n  war .  
a l s o g l e i c h  und  v o l l s tä n d ig  w i e d e r  a u f  den  G run d des  W a s s e r -  
g e f ä s s e s  n ieder .

4. D a s s e lb e  e r fo lg t  u n t e r  d e r  ob ig en  V o r a u s s e t z u n g  auch  
da nn ,  w e n n  man d ie  Bl ä sc hen  n ich t  a u fs t i c h t ,  s o n d e r n  die 
Lu n g en  s ich  s e lb s t  ü b e r l ä s s t ,  indem bei f o r t s c h r e i t e n d e r  Fäul- 
n i ss  d ie se  B l ä s c h e n  von s e l b s t  p la tzen ,  e ine  A b lö su ng  d e r  
P l e u r a  zu r  Folge  haben ,  und d a s  L n t e r s i n k e n  hervo r ru fen .

5. ln be id en  a n g e f ü h r te n  Fä llen w e r d e n  die  e inma l  unte r-  
s u n k e n e n  Lungen  von se lb s t  n ich t  m e h r  s c h w im m f ä h ig ,  s o n 
d e r n  ih r  G ew ebe  ze r f ä l l t  mit  dem v o r s c h r e i t e n d e n  F äu ln is s -  
p r o c e s s e .

6. W e r d e n  L ungen ,  w e l c h e  n ic h t  g e a t h m e t  hab en ,  o h n e
Z u t r i t t  von  F lü ss ig k e i t  d e r  Luft  a u s g e s e t z t ,  so t r i t t  e ine  Ein 
t r o c k n u n g  und  V e r s c h r u m p f u n g  d e r s e l b e n  e in,  w e lc he  j e d o c h  
von  k e i n e r  G a s a n s a m m l u n g  u n t e r  dem P l e u r a ü b e r z u g e ,  s o m i t  
au c h  n ic h t  vom S c h w i m m e n  d e r  Lu ngen  begle i te t  ist.

7. L ungen ,  w e l c h e  g e a t h m e t  haben ,  kö n n e n ,  so lange  die 
F ä u l n i s s  ih r e  T e x tu r  n i ch t  v o l l s tä n d ig  z e r s t ö r t  ha t ,  d u r c h  Ein 
s c h n e i d e n  und se lb s t  k r ä f t i g e  C o m p re s s io n  n i em a ls  zum Ln 
t e r s i n k e n  g e b r a c h t  w e r d e n  , a u s g e n o m m e n  , man w ü r d e  die 
C o m p r e s s i o n  so lange  fo r t se tzen  , bis die L u n g e n  in e in en
s t r u c t u r l o s e n  Brei v e r w a n d e l t  s i n d ;  wohl  la ss en  s ich  a b e r  
L u n g e n ,  w e l c h e  g e a t h m e t  habe n ,  d u r c h  E n tz ie h u n g  d e r  Luft  
u n t e r  d e r  L uf tp um pe  luf t leer  m a c h e n  und zum L n t e r s i n k e n  
b r ingen .

8. D a s s e lb e  f indet  S ta t t  bei Lungen ,  w el che  n ic h t  g e a t h 
met  ha ben ,  w e lc hen  j e d o c h  Luft  k ü n s t l i c h  e in g e b la se n  wurde .

9. W e r d e n  L u n g e n ,  w e l c h e  t h e i l w e i s e  o d e r  vo l l s tä ndi g
g e a t h m e t  haben ,  in e ine m w ä s s e r i g e n  Medium d e r  Fä ul n is s  
ü b e r la s s e n ,  auf  d e s s e n  O be r f lä che  s ie  n a t ü r l i c h e r  W e is e  s c h w i m 
me n ,  so u n t e r s i n k e n  d i e s e lb e n  n a c h  20— 30 Tagen  von s e lb s t  
im W a s s e r  und e r s c h e i n e n  i h r e s  L uf tg eha l te s  b e r a u b t ,  o h n e  
d a s s  j e d o c h  ihre  T e x t u r  b e re i t s  z e r s t ö r t  w ä r e ,  indem sie d u r c h  
k ü n s t l i c h e s  L uf te in b l a sen  w i e d e r  s c h w i m m f ä h i g  g e m a c h t  w e r 
den  k ö n n e n ,  w elches  Manöve r  s ich bis  z u r  g ä n z l i c h e n  Z e r 
s t ö r u n g  d e r  L u n g e n t e x t u r  w i e d e r h o l e n  läss t .

10. D a s s e l b e  gil t  auc h  von L ung en ,  d e n e n  Luft  e i n g e b l a 
sen w o r d e n  war ,  oh n e  d a s s  s ie  g e a t h m e t  h ä t t e n ,

11. W e r d e n  L u n g e n ,  w e i c h e  t h e i l w e i s e  o d e r  g a n z  gea th  
met  haben ,  o d e r  d e n e n  Luft  e in g e b la se n  w u r d e ,  o h n e  Z u t r i t t
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von F l ü s s ig k e i t  an d e r  Luft  b e l a s s e n ,  so t r i t t  e ine  E i n t r o c k 
nun g  und V e r s c h r u m p f u n g  d e r s e l b e n  ein,  w e l c h e  von d e r  P e r i 
p h e r i e  g e g e n  d a s  C e n t r u m  v o r s c h r e i t e t  und nach 8 — 12 W o 
chen ein v o l l s t ä n d i g e s  U n le r s in k e n  d e r  Lun ge n  z u r  Folg e  hat .

Ve rg le ich t  man nun d ie  R e s u l t a t e  d e r  a n g e f ü h r t e n  V e r s u 
c he  mi t den B e h a u p t u n g e n  a n d e r e r  Auto ren ,  so d ü r f t e  es wohl 
ke inem Zwei fe l  un te r l i e g e n ,  d a s s  n u r  d ie  M a n g e lh a f t i g k e i t  d e r  
B e o b a c h t u n g e n  und d ie  g e r i n g e  Zahl  d e r  von d e n s e l b e n  an- 
ge s t e l l t en  V e r s u c h e  die U r s a c h e  d e r  so w i d e r s p r e c h e n d e n  
An s i ch te n  w a r e n .  W e n n  n ä m l ic h  S c h r i f t s t e l l e r  b e h a u p te n ,  d a s s  
Lungen  N e u g e b o r e n e r ,  w e l c h e  no ch  n ich t  g e a t h m e t  ha t te n ,  
d u r c h  die F ä u ln i s s  s c h w i m m f ä h i g  w e r d e n ,  und  a n d e r e  d ie s  
b e s t r i t t e n ,  so h a l t e n  be ide  P a r t e ie n  z w a r  th e i l w e i s e  Recht ,  d e n 
noch a b e r  im Ganzen  Un re cht .  Die B e d in gu ng en ,  da m i t  e ine  
d e r a r t i g e  L un ge  d u r c h  G a s a n s a m m l u n g  s c h w i m m f ä h i g  w e r d e n  
kön n e ,  s ind  nach  M assg ab e  d e r  a n g e s te l l t e n  V e r s u c h e :  Wärme 
und Feuchtigkeit; wo e in e r  o d e r  be ide  d i e s e r  Fa c to re n  fehlen ,  
e r fo lg t  kein S c h w i m m e n ,  s o n d e r n  e n t w e d e r  Eintrocknung (ohne  
F e u c h t i g k e i t ) ,  o d e r  Auflösung der Structur (bei k ü h l e r e r  T e m p e 
r a tu r ) ,  j e d o c h  oh n e  e i n e r  so cop iö se n  G a s e n tw ic k e lu n g ,  d a s s  
h ie d u rc h  ein S c h w i m m e n  d e r  Lu ngen  b e d in g t  w ü r d e  und  n u r  
h ie d u r c h ,  n ä m l ic h  d u r c h  d ie  V e r s c h i e d e n h e i t  d e r  bei d en  Ver
s u che n  o b g e w a l t e t e n  ä u s s e r e n  U m s t ä n d e  w e r d e n  d ie  v e r s c h i e 
d e n e n  R e s u l t a t e  e r k l ä r l i c h ,  w e l c h e  zu d e r  e in se i t ig e n  und i r 
r ig e n  B e u r t h e i l u n g  und S c h l u s s f o l g e r u n g  von S e i t e  d e r  Be
o b a c h t e r  d ie  V e r a n la s s u n g  abgab en .  W as  a b e r  d ie  hiezu 
n o t h w e n d i g e Feuchtigkeit a n b e i a n g t ,  so i s t  es,  um e inen  d e r a r t i 
gen Erfo lg ,  nä m l i c h  S c h w i m m f ä h i g k e i t  zu e rz ie l en ,  n i ch t  g e 
r a d e  n o t h w e n d i g ,  d a s s  die L u n g e n  von e in e r  b e d e u t e n d e n  
Menge  W a s s e r s  u m g e b e n  s ind ,  s o n d e r n  es r e i c h t  zu d i e s e m  
Z w e c k e  das  bei Le ichen  b isw ei l en  in die B r u s t f e l l s ä c k e  t rans-  
s u d i r e n d e  B l u t s e r u m  ga nz  wohl  hin,  und ich h a b e  me inen  
E r f a h r u n g e n  g e m ä s s  d i e s e  d u r c h  B l ä s c h e n b i l d u n g  b e d i n g t e  
S c h w i m m f ä h i g k e i t  d e r  Lunge n  s c h o n  s e h r  häuf ig an K in de s
le ichen  in d e r  Th a t  au ch  w a h r g e n o m m e n ,  w enn  d ie  a n g e f ü h r 
ten B e d in g u n g e n  v o r h a n d e n  w aren .  D ass  a b e r  d ie  G a s a n s a m m 
lung und B l ä s c h e n b i l d u n g  n u r  u n t e r  dem P le u r a ü b e r z u g e  und 
n ic h t  in d e r  S u b s t a n z  d e r  Lu n g en  s ta t t f inde t ,  da für  s p r i c h t  
d e r  U m s ta n d ,  d a s s  d ie se lb en  na ch  A uf s t e c h e n  d e r  Blasen und 
C o m p r e s s i o n  w i e d e r  u n t e r s i n k e n  und bei h i n l ä n g l i c h e r  Ablö 
s u n g  d e r  P l e u r a  n i c h t  m e h r  e m p o r s t e i g e n ,  so w ie  au ch  f e r n e r  
und  h a u p t s ä c h l i c h  d ie  T h a t s a c h e ,  d a s s  es na ch  A b lö su ng  d er
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Pl eur a ,  au ch  u n t e r  den  zu r  G a s e n t w i c k e l u n g  g ü n s t i g s t e n  Ver 
h ä l t n i s s e n  n ich t  ge l in g t ,  e ine  d e r a r t i g e  Lunge  d u r c h  Fäuln iss  
s c h w i n i m f ä h i g  zu m ach en .

Was  f e r n e r  die i n t e r e s s a n t e  so vielfach b e s t r i t t e n e  Fr age  
a n b e l a n g t :  ob Lungen, welche theilweise oder vollständig geathmet 
haben, bei vor schreitender Fäulniss wieder unter sinken? so u n t e r l i e g t  
d ie s e  T h a t s a c h e  den  a n g e f ü h r t e n  Versuchen  zu Folge  ke ine m 
Zweife l ,  v o r a u s g e s e t z t ,  d a s s  s ie  von e inem w ä s s e r i g e n  Medium 
u m g e b e n  s ind.  Die Ur sa che ,  w o d u r c h  d ie s  Verha l len  h e r b e i 
g e f ü h r t  w i r d ,  l iegt  m e in e m  E r a c h t e n  n a c h ,  wie b e r e i t s  e r 
w ä h n t ,  in dem a l lmäl ig en  E in d r in g e n  d e r  u m g e b e n d e n  F lüss ig  
ke i t  in d ie  L u n g e n s u b s t a n z  und L unge nze l len ,  w o d u r c h  die 
Luf t  v e r d r ä n g t  wi rd und die Lung en  s o d a n n  luf t leer  e r s c h e i 
nen.  Die E r k l ä r u n g ,  w e l c h e  K r a h m e r  g e g e b e n  h a t ,  de r  
d ie s e  E r s c h e i n u n g  e n t w e d e r  d e r  E la s t ic i tä t  d e r  Lungen ,  o d e r  
a b e r  dem D r u c k e  d e r  s ich  frei  im B r u s t r a u m c  a n h ä u f e n d e n  
F ä u l n i s s g a s e  z u s c h r e i b t ,  w e l c h e  be ide  M om en te  s e i n e r  Ans ich t  
nach  h in r e i c h e n d  s ind,  den  Luf tg e h a l t  d e r  Lu n g en  zum Ent  
w e i c h e n  zu br in g en ,  s c h e i n t  m ir  n ich t  a n n e h m b a r ,  da e i n e r 
s e i t s  bei f o r t s c h r e i t e n d e m  F ä u l n i s s p r o c e s s e  j e d e  E la s t i c i tä t  
v e r lo r en  ge ht ,  und um so w e n i g e r  von e in e r  S t e i g e r u n g  und 
V e r m e h r u n g  d e r s e l b e n  d ie  Hede se in  kann ,  a n d e r s e i t s  a b e r  
d as  U n t e r s i n k e n  d e r  zum V e r s u c h e  v e r w e n d e t e n  Lu n g e n  in 
e in em  mit  W a s s e r  gefü l l ten ,  j e d o c h  offenen Ge fä sse ,  wie  ich 
es b e o b a c h te t  habe ,  j e d e n  D ruck  a n g e s a m m e l t e r  Gase  aus- 
s ch l i e s s t ,  und  somi t  d i e s e r  T h e o r i e  n i ch t  d a s  W o r t  spr i ch t .  
Dass  a b e r  d ie  Lungen ,  o h n g e a c h t e t  s ie  v o l l s tä n d ig  g e a t h m e t  
haben ,  u n te r  den g e s c h i l d e r t e n  V e r h ä l t n i s s e n  u n t e r s i n k e n  k ö n 
nen ,  o h n e  d ass  i h r e  Textu r ,  wie  B i l l a r d  g laubt ,  du rc h  F ä u l 
n i s s  z e r s t ö r t ,  o d e r  a b e r  wie  V o g l e r  i r r i g  be h a u p te t ,  be r e i t s  
saponi f ic i r t  sein m ü s s e n ,  b e w e i s t  d ie  U n t e r s u c h u n g  d e s  G e w e 
bes  d e r  Lu nge n  in d ie s e m  Stad io ,  und  h a u p t s ä c h l i c h  d e r  U m 
s t a n d ,  d a s s  bei s o l c h e n  u n t e r s u n k e n e n  Lu n g en  d as  L u f te in 
b l a se n  noch vo l l k o m m en  g e l in g t  und d i e s e lb e n  h i e d u r c h  w i e d e r  
s c h w i m m f ä h i g  g e m a c h t  w e r d e n  k ö n n e n ,  was  n ie m a ls  d e r  Fall 
w ä r e ,  und nie g e l i n g e n  k ö n n t e ,  w enn  d ie  L u n g e n t e x t u r  und 
so m i t  die  Lu ngen ze l le n  z e r s t ö r t  w ä re n .

W a s  f e r n e r  d a s  V erha l t en  d e r  Lu n g en  betrifft ,  w e lc h e  
ohne Z u tritt von Feuchtigkeit d e r  F ä u l n i s s  ü b e r l a s s e n  w e r d e n ,  
so e r s c h e i n t  h iebe i  auffal lend und b e m e r k e n s w e r t h  : die Ein
trocknung und Verschrumpfung ohne Bläschenbildung und oh ne  Her 
v o r r u f u n g  von S c h w i m m f ä h i g k e i t  bei n ich t  g e a t h m e t  h a b e n d e n



Lungen ,  s o d a n n  d ie  bedeutende Volumsabnahme und endl i ch  das ,  
wiewohl  e r s t  nach  l ä n g e r e r  Zei t  eintretende Untersinken sol 
e h e r  Lunge n  im W a s s e r ,  w enn  s ie au ch  f r ü h e r  g e a t h m e t  h a 
ben und s o n a c h  s c h w i m m f ä h i g  g e w e s e n  w ä r e n .  W a s  den  
le tz te r en  Umsta nd ,  näm l ic h  den  Verlust der Schwimmfähigkeit a n 
be lang t ,  so l i eg t  die E r k l ä r u n g  d e s s e lb e n  in d em  Verdamp fen  
de r  in den  Lu ng en  e n t h a l t e n e n  F e u c h t i g k e i t  und d e r  d u r c h  
den F ä u l n i s s p r o c e s s  s e l b s t  b e d i n g t e n  V o l u m s a b n a h m e  al le r  
O rg ane  und so m i t  a u c h  d e r  L ung en ,  d u r c h  w e l c h e  M om ent e  
alle G e w e b s th e i l e  und d e m n a c h  auch  d ie  W ä n d e  d e r  L u n g e n 
zel len  s c h r u m p f e n  m ü s s e n ,  s ich  a l im ä l ig  i m m e r  m e h r  n ä h e r n ,  
bis s ie  endl ich  gä nz l ic h  z u s a m m e n f a l le n  und d ie  e n t h a l t e n e  
Luf t v e r d r ä n g e n .  Dass  s ich  a b e r  in so l c h e n  L ungen ,  d ie  noch 
n ic h t  g e a t h m e t  haben ,  bei den  g e s c h i l d e r t e n  V e rh ä l tn i s s e n ,  
nä ml ich  bei Mangel  von F e u c h t ig k e i t  keine Bläschen bilden, 
l i eg t  e i n e r s e i t s  in d e r  d u r c h  die  V e rd a m p fu n g  d e r  F l ü s s i g 
ke i ten  s p r ö d e r  und r e s i s t e n t e r  g e w o r d e n e n  P l e u r a ,  w elch e  
sich s o m i t  n ich t  so le ich t  in B l a s e n f o r m  e r h e b e n  lä s s t ,  a n d e r 
s e i t s  a b e r  in dem  Mangel  d e r  F e u c h t i g k e i t  se lb s t ,  w e l c h e r  
den  F ä u l n i s s p r o c e s s  h in ta nhä l t ,  und m e h r  e ine  Mumifikation 
d e r  o r g a n i s c h e n  Gebi lde,  als e ine  mit  G a s e n t w i c k e l u n g  v e r 
b u n d e n e  s o g e n a n n t e  n a s s e  F ä u ln is s  ve ra n l a s s t .  Die bei d i e 
sen  V e r s u c h e n  b e o b a c h t e t e  Volumsabnahme d e r  Lu nge n  endl ich ,  
w e lc h e  m i t u n t e r  so b e d e u t e n d  w a r ,  d a s s  die  e i n g e t r o c k n e t e n  
Lungen  kaum den 5. o d e r  6. Thei l  i h r e s  u r s p r ü n g l i c h e n  Um
fa n g e s  d a r b o t e n ,  findet  a b e r  g le ichfa l ls  in dem  V erdam pfen  
d e r  in den  Lu ngen  e n t h a l t e n e n  F l ü s s ig k e i t en ,  the i l s  a b e r  au ch  
in den d u r c h  den  F ä u l n i s s p r o c e s s  s e lb s t  h e r v o r g e r u f e n e n  Ver
ä n d e r u n g e n  ih re n  Grund ,  ind em  d u r c h  d ie se n  le t z t e r e n  (vergl. 
m ei ne  A b h a n d lu n g  Bd. 50 d i e s e r  Z e i t s c h r i f t  Se i te  126) die  
p r o t e i n h a l t i g e n  E l e m e n te  d e r  O r g a n e ,  d u r c h  U m w a n d l u n g  in 
g a s f ö r m i g e  K ö rp e r  als A m m on ia k ,  Kohlen-,  P h o s p h o r - ,  S c h w e 
fel - W a sse r s t o f f  a l im ä l ig  zum V e r s c h w in d e n  g e b r a c h t  w e r 
den ,  w o d u r c h  da nn  die O r g a n e  n a t ü r l i c h e r  W e is e  an Volumen 
v e r l i e r en  m ü s s e n .

B evor  ich nun  zu den S c h l ü s s e n  und F ol ge runge n  ü b e r 
ge he ,  w e l c h e  aus  den  a n g e s t e l l l e n  V e r s u c h e n  und  den  a u s  
d e n s e l b e n  g e w o n n e n e n  R esu l ta te n  fü r  d ie  g e r i c h t l i c h - m e d i c i m -  
s c h e  Pr ax i s  e n t n o m m e n  w e r d e n  k ö n n e n ,  d ü r f t e  es am Pla tze  
se in,  noch  des" s o g e n a n n t e n  spontanen angeborenen Emphysems 
d e r  Lu n g en  n e u g e b o r e n e r  Kinder  und des künstlichen Luftein- 
blasens in d i e se lb e n  mit e in igen  W o r te n  zu e r w ä h n e n ,  da  auch
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d u r c h  d ie se  be iden  a b n o r m e n  Z u s t ä n d e  e in e  S c h w im m lä h ig -  
ke i t  d e r  L ungen ,  oh n e  d a s s  s ie  g e a t h m e t  h ä t te n ,  h e r b e ig e fü h l  t 
w e r d e n  kann.

M a u c h  ha t in e in e r  e igene n  S chr i f t  ( H a m b u r g  1841) e i 
n ig e  Fä l le  d i e s e s  a n g e b l i c h e n  s p o n t a n e n  E m p h y s e m s  z u s a m 
m e n g e s t e l l t ,  und ä u s s e r t  s ich  d a h i n ,  d a s s  man beim k ö t u s  
und bei n e u g e b o r e n e n  Kindern ,  a b g e s e h e n  von Fäu ln is s  und 
k ü n s t l i c h e m  L uf t e in b l a se n ,  zuw ei len ,  wenn au ch  se l te n  in den  
v e r s c h i e d e n s t e n  The i le n  d e s  O r g a n i s m u s ,  am häuf ig s t en  j e 
doch  in den  Lu n g en  L u f t a n s a m m l u n g e n  ant re ffe,  w'elche s e i 
n e r  An s ic h t  na ch  d u r c h  e ine  a b n o r m e  T e n d e n z  d e r  Mut te r  zu 
ä h n l i c h e n  k r a n k h a f t e n  S e c r e t i o n e n  v e r a n l a s s t  w e r d e n  sollen.  
Dieses  E m p h y s e m a  s p o n t a n e u m  soll s ich an d e r  O b e r f l ä c h e  
und an den  R ä n d e r n  d e r  Lu n g e n  in d e r  Gestal t  k le in e r ,  n i ch t  
e r h a b e n e r ,  w e iss l ic h  g e f ä r b t e r  S te l len  d a r s te l le n .

Ein s o l c h e r  Z u s t a n d  e x i s t i r t  a b e r  m e i n e r  A ns ic h t  nach 
nicht .  Will  man näml ich  v e r n ü n f t i g e r  W e i s e  von e ine m a n g e 
b o r e n e n  E m p h y s e m  d e r  Lu ngen  bei N e u g e b o r e n e n  s p r e c h e n ,  
so kann  man d a r u n t e r  n u r  e ine  so lc he  L u f t a n s a m m l u n g  in 
den  Lunge n  v e r s t e h e n ,  w e lc h e  man bei e ine m Kinde,  d a s  a u s 
s e r h a l b  d e s  M ut t e r l e ib es  noch n i ch t  g e a t h m e t  und au ch  n ich t  
e inmal  e inen  V er such  d es  A t h m e n h o l e n s  g e m a c h t  hat ,  v o r 
findet,  und w e lche  L u f t a n s a m m l u n g  s ich  noch  w ä h r e n d  d es  
L e b e n s  d es  Kindes im M ut te r l e ib e  g e b i l d e t  hat .  Denn ha t  da s  
Kind e inmal  g e a t h m e t ,  so kann  man d o c h  n i ch t  m e h r  von 
a n g e b o r e n e m  E m p h y s e m  s p r e c h e n , da man ja n ic h t  m e h r  
w e i s s ,  ob d i e s e r  e m p h y s e m a t o s e  Z u s t a n d  n ich t  d u r c h  den 
A t h m u n g s p r o c e s s  s e lb s t  e n t s t a n d e n  ist,  welche  A n n a h m e  s o 
g a r  viel n ä h e r  g e l e g e n  ist ,  als  die  bei H aa ren  h e rb e i g e z o g e n e  
T h e o r i e  e i n e r  s p o n ta n e n ,  von d e r  Fä ul n iss  u n a b h ä n g i g e n  Luft
e n t w ic k e lu n g .  Eine  L u f te n tw ic k e lu n g  und A n s a m m lu n g  in dem 
oben  a n g e d e u t e t e n  S in n e  h a t  j e d o c h  noch kein v e r l ä s s l i c h e r  
B e o b a c h t e r  an den  Lu n g en  n e u g e b o r e n e r  Kinder  be sc h r ie b e n ,  
und a u c h  ich ha be  bei m ei nen  z a h l r e i c h e n  U n t e r s u c h u n g e n  
und  V e r s u c h e n  nie e inen  ä h n l i c h e n  Z u s t a n d  w a h r g e n o m m e n ,  
w e s h a l b  ich auc h  an d i e  Ex is t enz  d e s s e lb e n  n ich t  g laube  und 
je d e  L u f t a n s a m m l u n g  in e in e r  Lunge ,  w e l c h e  noch  n icht  g e 
a t h m e t  hat ,  e n t w e d e r  d e r  Z e r s e t z u n g  d u rc h  Fäu ln i ss ,  o d e r  
dem v o r g e n o m m e n e n  V e r s u c h e  d es  L u f te in b la s e n s  z us chr e ib e .  
M a u c h ' s  L e h r e  von de m a n g e b o r e n e n  L u n g e n e m p h y s e m  hat 
s o nach  ke in en  W er th .  E b e n s o  w e r t h l o s  a b e r  i s t  d ie  Ans ich t  
U Ö ö t n e r ’s,  d e r  w o h l  d ie  E x is t e n z  d es  a n g e b o r e n e n  Emph y



s e m s  n ic h t  a n n i m m t ,  j e d o c h  g laubt ,  d a s s e l b e  w e r d e  b i swei len  
v o r g e t ä u s c h t ,  indem im Verlaufe d e r  bei N e u g e b o r e n e n  so 
häuf ig  töd t l i ch  w e r d e n d e n  L u n g e n e n t z ü n d u n g  d ie  f r e ie  L u n g e n 
p a r t ie  die Func t io n  d e s  h e p a t i s i r t e n  Th e i le s  ü b e r n e h m e  und 
h i e d u r c h  m e h r  a u s g e d e h n t ,  g le ic h s a m  e m p h y s e m a t o s  e r s c h e i n e .  
W e r th lo s  i st  d iese  A ns ic h t  au s  dem  G ru n d e ,  weil  e ine  d e r 
a r t i g e ,  d u r c h  v i c a r i r e n d e  Funct ion  h e r b e i g e l ü h r t e  A u s d e h n u n g  
e in e s  L u n g e n t h e i l e s  n o t h w e n d i g e r  W e i s e  ein b e g o n n e n e s  Athem-  
holen  v o r a u s s e t z t , da es  w o h l  N ie m an d em  e infa l len  w i r d ,  
e inen  so lc hen  P r o c e s s  in n e r h a lb  d es  M ut te r l e ibe s  o h n e  e i n g e 
t r e te n e  R e s p i r a t i o n  a n z u n e h m e n ;  wo a b e r  e inmal  A th e m h o le n  
s t a t t g e fu n d e n  hat ,  kann ,  wie b e re i t s  e r w ä h n t ,  von e ine m a n 
g e b o r e n e n  E m p h y s e m  ke in e  R ede  m e h r  se in.  K e in e s w e g s  
kann  es j e d o c h  g e l ä u g n e t  w e r d e n ,  d a s s  e ine  par t ie l le ,  g le ich '  
wohl j e d o c h  durch Zersetzung  h e r b e i g e f ü h r t e  L u f t a n s a m m l u n g  
in de n  Lu ngen  N e u g e b o r e n e r  s ta t t f inden  kann ,  o h n e  d a s s  ab e r  
d ie  ü b r ig e  L e i ch e  und L u n g e n s u b s t a n z  e inen  b e d e u t e n d e n  Grad 
d e r  F ä u ln is s  ze igen  würd e .  Diese  E r s c h e i n u n g  b e o b a c h t e t e  
C h a u s s i e r  bei t o d t g e b o r e n e n  K i n d e r n ,  w e l c h e  man bei 
Becken  V ere n g e ru n g  an den  F ü s s e n  e x t r a h i r e n  m uss t e .  Da die 
L u n g e  b r a u n v io l e t t  w a r  und d ie  L e ic he  ke ine  S p u r  von f ä u l -  
n i s s  ze ig te ,  so s c h r i e b  C h a u s s i e r  d i e s e  E r s c h e i n u n g  d e r  
C o n t u s i o n  d e r  L ung e  bei d e r  Ext rac t ion  zu. Es e r fo lg te  s e i 
ne r  Me inung na ch  ein B l u t e r g u s s  in d a s  L u n g e n g e w e b e ,  d e s 
sen  Z e r s e t z u n g  die  E n t b i n d u n g  e in ig e r  Luf tb l asen  v e r u r s a c h t e  
und so d ie  sp ec i f i s che  L e i c h t i g k e i t  e in e s  The i l es  d e r  Lun gen  
h e r b e i f ü h r t e .  Obgle ich  ich s e lb s t  n o c h  nie e inen  d e r a r t i g e n  
Fall b e o b a c h t e t  habe ,  so g l a u b e  ich d o c h  an die Mögl ichke i t  
d e s s e l b e n  u n t e r  d e r  V o r a u s s e t z u n g ,  d a s s  au ch  d ie se  L u f ta n s a m m 
lung nur  u n t e r  d e r  P le u r a  s ta t t f inde t ,  da mich m e ine  V e rs u c h e  
g e l e h r t  h a b e n ,  d a s s  e ine  G a s a n s a m m l u n g  im L u n g e n g e w e b e  
und den  Luftze l len s e l b s t  n ic h t  s ta t t f inde t .  D ass  a b e r  in d i e 
sem Falle d ie  bei d e r  Fä u ln i s s  oben a n g e g e b e n e n  P r o b e n  
g le ichf a l l s  ih r e  Gi l t igke i t  haben  w e r d e n ,  u n t e r l i e g t  wohl  k e i 
nem Zwei fe l ,  und es w i r d  s o m i t  au ch  ein d e r a r t i g e r ,  w iewohl  
gew is s  s e l t e n e r  Fall bezü gl ich  d e r  V e r w e r t h u n g  d e r  h y d r o 
s t a t i s c h e n  L u n g e n p r o b e  in g e r i c h t l i c h  m e d i c i n i s c h e r  Be z ie 
h u n g  k e in e  b e s o n d e r e n  S c h w i e r i g k e i t e n  da rb i e t en .

Was  nun  f e r n e r  noch das künstliche Lufteinblasen anbe langt ,  
so d ü r f t e  n a c h  den  b i s h e r  b e k a n n t e n  E r f a h r u n g e n  und den 
g le i ch fa l l s  z a h l r e i c h  von mir  in d i e s e r  B ez ie hung  a n g e s t e l l t e n  
V e r s u c h e n  N a c h s t e h e n d e s  h i e r ü b e r  a n z u f ü h r e n  s e i n :

von der hydrostatischen Lungenprobe. S.)
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Das Einblasen  von Luft in L u n g e n ,  w e lc h e  n icht  gea th-  
met  haben ,  ge l in g t ,  wenn d ie se lb e n  aus  d e r  Le i che  h e r a u s  
g e n o m m e n  s ind,  mi t te l s t  e ine s  T ubus  im m e r ,  v o r a u s g e s e t z t ,  
d a s s  die Lun gen  n i ch t  k r a n k h a f t  beschaffen sind.  Sind aber  
die Lu nge n  noch  - innerha lb d e r  Le iche ,  und mit d en  a n d e r e n  
Thei len  im o r g a n i s c h e n  Z u s a m m e n h ä n g e ,  so u n te r l ie g t  wohl  
d a s  Einblasen  u n t e r  n o r m a l e n  V e r h ä l tn i s s e n  und d u r c h g ä n g i 
gen ,  n i ch t  d u r c h  S chl e im  o d e r  a n d e r e  S u b s ta n z e n  u n w e g s a m  
g e m a c h t e n  Br on ch ie n  g le ic hfa l l s  ke inen  b e s o n d e r e n  S c h w i e 
r ig k e i t e n  , d o c h  i st  es  e r f o r d e r l i c h ,  d ie  Le i che  zu d i e s e m  
Z w e c k e  in e ine  g ee ig ne t e  S t e l l un g  zu br ingen .  Man leg t  d i e 
se lbe  in g e r a d e  Rich tung ,  s u c h t  den Hals d u r c h  E m p o r h e b e n  
d es  Kopfes  so viel a l s  m ögl ich  zu s t r e c k e n ,  öffnet d ie  Kiefer  
und b l ä s t  e n t w e d e r  Mund an Mund g e l e g t  o d e r  m i t t e l s t  e in e r  
R ö h r e  v o r s ic h t i g  und o h n e  g e w a l t s a m e  A n s t r e n g u n g  Luft  ein. 
Gel ing t  nun  d as  Luf te inb lase n ,  wie  d ies  u n t e r  den  e r w ä h n t e n  
B e d i n g u n g e n  in d e r  Regel d e r  Fall ist, so wölb t  s ich  d e r  T h o 
rax,  d a s  Z w e r c h f e l l  s t e ig t  h inab ,  d ie  Lu ng en  v e r ä n d e r n  ih re  
l e b e r a r t i g e  F ä r b u n g  in e ine  b l a s s r o t h e  Farbe,  n e h m e n  an Volu
men zu, k n i s t e r n  bei d e r  B e r ü h r u n g ,  s c h w i m m e n  au f  dem W a s 
s e r s p i e g e l ,  und la ss en  u n t e r h a l b  d e s s e lb e n  z e r s c h n i t t e n  z a h l 
r e i c h e  Luf tb lasen  zu r  Ober f l äche  e m p o r s t e i g e n .

Was  nun die E n t s c h e i d u n g  anb e la n g t ,  ob die S c h w i m m 
f ä h ig k e i t  e in er  L u n g e  d u r c h  Luf te in b l a se n  o d e r  d u r c h  w i r k l i 
c h e s  Athmen  b e d i n g t  ist ,  so lä s s t  s ich  d ie se lb e  m e i n e r  E r f a h 
r u n g  zu Folg e  fast  n iemal s  mit  G e w is sh e i t ,  und n u r  se l t en  mi t 
a n n ä h e r n d e r  W a h r s c h e i n l i c h k e i t  b e a n t w o r t e n .  Nach D e v  e r  
g i e  w e r d e n  nach  s e l b s t s t ä n d i g e m  Ath me n  d ie  L u n g e n l ä p p c h e n  
d e ut l ic h ,  und  j e d e s  L ä p p c h e n  s c h e i n t  aus  4 w e i s s e n  L u n g e n 
zel len zu b e s t e h e n ,  in d e r e n  W ä n d e n  man e ine  u n e n d l i c h e  
Menge  mi t  Blut  i n j i c i r t e r  C a p i l la rg e fä s s e  s ieh t ,  d u r c h  w e l c h e  
s o d a n n  d ie  w e i s s r o s e n r o t h e  F a r b e  e in e r  L unge ,  w e l c h e  g e a t h 
met  hat ,  b e d in g t  wi r d .  Bl äs t  man d a g e g e n  in die  L u n g e  e in es  
Kindes ,  w e lc h e s  no c h  n ic h t  g e a t h m e t  ha t ,  Luf t  ein,  so d e h n e n  
s ich  d ie  L ungen ze l le n  woh l  g le i chf a l l s  aus ,  a b e r  d ie  c a p i l l ä r e  
In je c l io n  e r fo lg t  n ich t ,  da s  L u n g e n g e w e b e  ha t  e ine  w e i s s e  
g l e i c h m ä s s i g e  F ä r b u n g ,  und d ie  4 k l e in e re n  L ä p p c h e n ,  aus  
d e n e n  j e d e s  L ä p p c h e n  b e s t e h t ,  s in d  g a r  n ich t  o d e r  k aum  
kenn t l i ch ,  w ä h r e n d  s ie  nach  e r f o l g t e m  Ath m en,  d u r c h  d ie  In- 
j ec t ion  d e r  z w i s c h e n  ih nen  la u fen d en  B lu tg e fä ss e ,  deu t l ic h  zu 
u n t e r s c h e i d e n  sind.  Nun ist  es  wohl  r i ch t ig ,  d a s s  L u n g e n a r 
te r ie n  und Venen nach  e r f o l g t e m  Athm en  d e s  Kind es  mehl-
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Blut e n th a l t e n ,  a ls  w enn  man Luf t  e i n g e b l a s e n  hat ,  wei l  d u r c h  
den  le tz te r e n  Vo rg ang  d a s s e l b e  n i ch t  in d i e  Lu n g en  e in t r i t t ,  
w ä h r e n d  d u r c h  d ie  Asp i r a t ion  ein n e u e r  K re is l a u f  h e r v o r g e 
ru fen  wir d ,  d e r  das  Z u s t r ö m e n  d es  Blu tes  in d ie  L ung enge-  
f ä s s e  be fö rde r t .  Allein w e r  nu r  e in ige  E r f a h r u n g  in a n a t o m i 
sc h e n  U n t e r s u c h u n g e n  ha t ,  w i r d  w i s s e n ,  wie  m i s s l ic h  es  ist,  
üb e r  den  s o g e n a n n t e n  B l u t r e i c h t h u m  d e r  O r g a n e  n u r  e i n i g e r -  
in as se n  ein r i c h t i g e s  Ur the i l  a b z u g e b e n ,  da  d i e  h i e r a u f  E i n 
f luss n e h m e n d e n  U r s a c h e n  und V e r h ä l t n i s s e  zu v e r s c h i e d e n  
und  v ie lfach  s ind .  Ich ha be  Lu n g en  g e s e h e n ,  die ke ine  S p u r  
des  A t h e m h o l e n s  ze ig ten ,  und  vom Blu te  s t r o t z t e n ,  w ä h r e n d  
a n d e r e ,  w e l c h e  e r w i e s e n e r  Massen  vo l l s tä nd ig  g e a t h m e t  ha t ten ,  
ganz  b la ss  und a n ä m i s c h  w aren .  Aus  d i e s e m  G r u n d e  i s t  a u c h  
P l o u q u e t s  L u n g e n p r o b e ,  w e l c h e r  d a s  a b s o l u t e  G e w i c h t  als  
M ass s t ab  a n n a h m  und b e h a u p te t e ,  d a s s  bei e inem  to d t g e b o r e -  
nen  Kinde  d a s  G ew ic h t  d e r  L u n g e  =  1, da s  d e s  g a n z e n  K ö r 
p e r s  =  70, bei e ine m Kinde,  w e l c h e s  a b e r  g e a t h m e t  hat ,  das  
G ew ic h t  d e r  L ung e  —• 2, d ie  S c h w e r e  d es  K ö r p e r s  a b e r  g l e i c h 
falls =  70 i st ,  n i ch t  m a s s g e b e n d  und  von a l len G e r i c h t s ä r z t e n  
ve r la ss en .  Noch s c h w i e r i g e r  a b e r  i s t  es  au s  d e r  s ub t i l en  ca- 
p i l l ä r en  In j ec t i o n  d e r  Z e l l e n w ä n d e  e inen  s i c h e r e n  S c h l u s s  z ie 
hen  zu w o l le n ,  und ich ha be  mich  d u r c h  w i e d e r h o l t e ,  s e h r  
s o r g s a m  a n g e s t e l l t e  V e r s u c h e  ü b e rzeug t ,  d a s s  e in e  A bs c h ä tz u n g  
d i e s e r  c a p i l l ä r e n  I n je c t io n ,  s e l b s t  w e n n  man d ie  b e t re f f en den  
Lungen ,  von d e n e n  e ine  g e a t h m e t  ha t te ,  und d ie  a n d e r e  a u fg e 
b la sen  w o r d e n  w ar ,  n e ben  e i n a n d e r  le g t  und v e rg l e i c h t ,  in d e r  
Mehrzahl  d e r  Fä lle  n i ch t  m ög l ic h  ist.  U e b r i g e n s  i s t  a u c h  n o c h  
zu b e r ü c k s i c h t i g e n ,  w o r a u f  s c h o n  K r  a h m  e r  a u f m e r k s a m  g e 
m a c h t  ha t ,  d a s s  d i e s e  c a p i l lä r e  In jec t ion  n ic h t  vom E in t r i t t e  
d e r  Luft ,  s o n d e r n  von d e r  R a u m v e r g r ö s s e r u n g  d e s  T h o r a x  bei 
d e r  In s p i r a t i o n  o d e r  bei b l o s s e n  V er su c h e n  d e r s e l b e n  a b h ä n g t .  
L e t z t e r e  k ö n n e n  a b e r  auch  bei todt  o d e r  s c h e i n t o d t  g e b o r e n e n  
K in de rn  o h n e  Lu f te in t r i t t  in d i e  Ze l l en  Vo rk omme n ,  und da nn  
n a tü r l i c h  g leichfal l s  von e in e r  c a p i l l ä r e n  In j ec t io n  d e r  Lunge n  
z e l l e n w ä n d e  b e gl e i te t  sein.

Ein a n d e r e s  K e n n z e ic h en  w o l l t e  E u l e n b e r g  und  R e t z i u s  
(Berl .  Ver. Ztg.  1848) be hu fs  d e r  f rag l i chen  U n t e r s c h e i d u n g  
g e f u n d e n  ha b e n ,  in de m  s ie  b e h a u p t e t e n ,  d a s s  be im Luf le inbla-  
sen  s t e t s  Z e r r e i s s u n g  e in z e ln e r  Z e l l e n w ä n d e ,  und h i e d u r c h  
E m p h y s e m  e n t s t e h e .  Ich habe  mich  j e d o c h  e b e n s o  wie  K r a h -  
m e r  d u r c h  V e r s u c h e  ü b e r z e u g t ,  d a s s  bei e ine m v o r s i c h t i g e n ,  
o h n e  G e w a l t a n w e n d u n g  v o r g e n o m m e n e n  Luf t e in b l a se n  s i c h  kein
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d e r a r t i g e r  Z u s t a n d  a u s b i l d e t ,  und  n u r  bei e in em  s e h r  ro h e n  
V er f ah ren  h a b e  ich d e n s e l b e n  e in ig em al  w a h r g e n o m m e n ,  w e s 
ha lb  ich a u c h  d i e s e s  C r i t e r io n  z u r  C o n s t a t i r u n g  des  g e s c h e h e 
nen A t h m e n s  für  w e r t h l o s  e r a c h te .  Auch S c h ü r m a i e r ,  und  
h a u p t s ä c h l i c h  E l s ä s s e r  s ind  d u r c h  i h r e  E r f a h r u n g e n  z u d e m  
A u s s p r u c h e  g e l a n g t ,  d a s s  au s  d e r  b lo s s e n  a n a t o m i s c h e n  Un
t e r s u c h u n g  d e r  Lu n g e n  e ines  n e u g e b o r e n e n ,  bald na ch  d e r  G e 
b u r t  g e s t o r b e n e n  Kin de s  d u r c h a u s  n i ch t  mit  G e w i s s h e i t  zu b e 
s t i m m e n  se i ,  ob d e m s e l b e n  Luf t e in g e b l a s e n  w u r d e ,  o d e r  ob 
es s e l b s t s t ä n d i g  g e a t h m e t  habe .  Nichts  d e s t o w e n i g e r  wi rd  es 
a b e r  in vielen Fä llen du rc h  e ine  g e n a u e  B e r ü c k s i c h t i g u n g  a l le r  
U m s t ä n d e  und V e rh ä l t n i s se  mögl ich  sein ,  e ine n  b e s t i m m t e n  
A u s s p r u c h  a b z ug eben .  So wird  z. B. e ine  v o l l s tä n d ig e  Anfü l 
lung d e r  Lu nge n  mit Luft ,  bei g l e ichze i t ig  r e i c h l i c h e m  B lu t 
geh a l t e  und s c h ä u i n i g e r  B esc ha f f enh e i t  d e s s e l b e n  d i e  W a h r 
s c h e i n l i c h k e i t  d e s  L u f t e i n b l a s e n s  s e h r  g e r in g  e r s c h e i n e n  l a s 
sen ,  und al le a n d e r e n  Kennze ichen ,  w e l c h e  für  d a s  Leben des  
f r ag l i che n  Kindes  nach  d e r  G e b u r t  s p r e c h e n ,  w ü r d e n  bei g l e i c h 
ze i t ige m L uf tg eha l te  d e r  Lung en  de n  W e r t h  und  d ie  B e d e u t u n g  
d e s  E i n w u r f e s  vom mö g l ic he n  Luf t e in b la sen  e n t k r ä f t e n ,  w o r a u f  
a u c h  d ie  be iden  l e t z t g e n a n n t e n  S c h r i f t s t e l l e r  b e r e i t s  h i n g e w i e 
sen  haben .  Minder  wer thvol l  i s t  d ie  Luf tanfü l lung  d e s  Magens  
und d e r  G e d ä r m e ,  w e l c h e  beim L uf te inb l a se n  V o rkom m en soll ,  
da  d i e s e  E r s c h e i n u n g  bei d e r a r t i g e m  V e r s u c h e  s e h r  häuf ig 
n ich t  b e o b a c h te t  w u r d e ,  a n d e r e r s e i t s  a b e r  e in e  s o l c h e  L u f ta n 
s a m m l u n g  auch  d u r c h  ga nz  a n d e r e  U r s a c h e n  b e d i n g t  se in  
kann.  G l ü c k l i c h e r w e i s e  i s t  j e d o c h  d a s  Luf te in b la se n  ein U m 
s t a n d ,  d e r  wie  C a s p e r  ga nz  r i ch t i g  b e m e r k t ,  n u r  h ö c h s t  s e l 
ten in d e r  g e r i c h t s ä r z t l i c h e n  P r a x i s  ein H i n d e r n i s s  d e r  E n t 
s c h e i d u n g  ab geben  w ir d ,  da in Fä l len ,  wo es s ich um e inen  
K i n d e r m o r d  o d e r  e in e  g e h e i m e  G e b u r t  h a n d e l t ,  n i c h t  wohl  a n 
g e n o m m e n  w e r d e n  kann ,  d a s s  von d e r  Mut te r  o d e r  e inem  ä n 
d e r n  Ind iv idu um  B e l e b u n g s v e r s u c h e ,  wo hin  doch  d a s  L u f t e i n 
b la sen  g e h ö r t ,  v o r g e n o m m e n  w e r d e n .  Wo  d a h e r  d a s  Lu f t e in 
b lasen  von den b e s c h u ld ig te n  P e r s o n e n  n i c h t  v o r g e s c h ü t z t  
w i rd ,  ist  die Annahme ,  d a s s e l b e  h a b e  nicht s ta t t g e f u n d e n ,  g e 
r e c h t f e r t i g t ,  wo a b e r  d a s s e l b e  d en  E r h e b u n g e n  zu Folg e  s t a t t 
g e f u n d e n  h a be n  sol l ,  wi rd  d ie  B e r ü c k s i c h t i g u n g  d e r  Ar t und  
W e i s e  wie es v o r g e n o m m e n  w o r d e n  se in  sol l ,  und  d ie  E r w ä 
g u n g  a l le r  ü b r i g e n  U m s t ä n d e  und T h a ts a c h e n ,  w enn  au ch  n i c h t  
im m e r ,  so doch  n ic h t  s e l t en  e in en  b e g r ü n d e t e n ,  b e s t i m m t e r e n  
A u s s p r u c h  e r la u b e n .
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F assen  w ir  nun  All d a s  G e s a g te  z u s a m m e n ,  und ü b e r g e 
hen w ir  zu den  S c h l ü s s e n  und F o l g e r u n g e n ,  w e l c h e  d e r  G e 
r i c h t s a r z t  au s  den  a n g e f ü h r t e n  V er su c h e n  und  d e r e n  R e s u l t a 
ten zu z ie h en  b e r e c h t i g t  i st ,  so  e r g i b t  s ich  N a c h s t e h e n d e s  :

1. Das  S c h w i m m e n  d e r  Lungen  e in es  n e u g e b o r e n e n  Kin 
d e s  wi rd  n u r  b e d in g t  d u r c h  A lh m en ,  k ü n s t l i c h e s  L u f t e i n b l a 
sen ,  o d e r  d u r c h  Fä u ln is s ,  — ein a n d e r e s  Moment  v e r m a g  d ie s e  
E r s c h e i n u n g  n ic h t  h e r v o r z u b r i n g e n .

2. Die U n t e r s c h e i d u n g ,  ob e in e  Lunge  g e a t h m e t  hat ,  o d e r  
ob  d e r s e l b e n  Luft e i n g e b la s e n  w u r d e ,  i s t  d u r c h  die a n a t o m i 
s c h e  U n t e r s u c h u n g  d i e s e s  O r g a n e s  allein nu r  h ö c h s t  se l te n ,  
j a  fas t  n iema ls  mögl ich ,  es wi rd  s ich j e d o c h  in m a n c h e n  F ä l 
len d u r c h  Z u s a m m e n s t e l l u n g  a l l e r  U m s t ä n d e  mi t  m e h r  o d e r  
m i n d e r e r  W a h r s c h e i n l i c h k e i t  ein G ut acht en  h i e r ü b e r  a b g e 
ben lassen .

3. S c h w i m m t  e in e  Lunge ,  d e r e n  Te x tu r  noch ke in e  s i c h t 
ba re n  S p u r e n  d e r  Fä u ln is s  an s ich  t r ä g t  , so  ha t  d ie se lb e  
e n t w e d e r  g e a t h m e t  o d e r  es i st  d e r s e l b e n  Luft  e in g e b la s e n  
worden .

4. S c h w i m m t  e ine  Lunge ,  die be re i t s  von d e r  Fä ul n is s  
ergr i ffen  ist ,  auch  nach  dein A u f schn e id en  d e r  an d e r s e l b e n  
befind l ichen  Luf tb lasen ,  Ab lö su ng  d e r  P l e u ra  und C o m p r e s s i o n  
d es  L u n g e n g e w e b e s  (am be s t e n  v o r g e n o m m e n  in e inem L e i n 
w a n d tu c h e ) ,  so lä s s t  s ich  mit  ü b e r w i e g e n d e r  W a h r s c h e i n l i c h 
keit  b e h a u p t e n ,  d a s s  d i e s e  L unge  e n t w e d e r  g e a t h m e t  ha t ,  o d e r  
d a s s  d e r s e l b e n  k ü n s t l i c h  Luft e i n g e b l a s e n  w u rd e .  E ine  g e 
n a u e r e  U n t e r s c h e i d u n g  d i e s e r  be iden  M ög l i chke i te n  wi rd  nach  
den  p h y s i k a l i s c h e n  Merk m a le n  d e r  Lungen  s e l b s t  in d i e s e m  
Stad i o  wo hl  um so w e n i g e r  mögl ich  se in,  doch  w ir d  in den  
m e is te n  Fä l len die B e r ü c k s i c h t i g u n g  d e r  V e r h ä l t n i s s e  e inen  
r i c h t i g e n  L ei t faden  abge ben .

5. S c h w i m m t  e ine  von d e r  Fä u ln is s  b e r e i t s  e rgr i f fene  
Lunge ,  u n t e r s i n k t  d ie s e lb e  a b e r  nach  v o r g e n o m m e n e r  Z e r s t ö 
r u n g  d e r  v o r h a n d e n e n  Luf tb lasen ,  und a n g e w a n d t e r  Coinpres -  
s ion  des L u n g e n g e w e b e s  ( w e lc he  C o m p r e s s i o n  je d o c h  s te ts  
z ar t  v o r g e n o m m e n ,  und nie so wei t  g e t r i e b e n  w e r d e n  dar f ,  
d a s s  d i e  T e x tu r  se lb s t  h i e d u r c h  le iden  w ü rd e ) ,  so lä s s t  es 
s ic h  fas t  mi t  vol le r  G e w i s s h e i t  b e h a u p t e n ,  d a s s  das  f rag l iche  
Kind n ich t  g e a t h m e t  hat .  Noch m e h r  G e w i s s h e i t  e r h ä l t  d ie s e  
B e h a u p t u n g ,  w e n n  zufä l l ig  au ch  a n d e r e  im f r i s chen  Z u s t a n d  
n iema ls  s c h w i m m f ä h i g e  O r g a n e ,  w je Leber ,  Milz, Her/,  h o . 
etc. in Folge  von d u r c h  d ie  F ä u l n i s s  bed ing ten  Luf tb lasen



s c h w i m m e n ,  und  d u r c h  Z e r s t ö r u n g  d e r s e l b e n  und C o m p re ss io n  
d e s  G e w e b e s  g l e ic h s a m  zum U n t e r s i n k e n  g e b r a c h t  w e r d e n .

6. U n t e r s i n k t  d ie  L ung e  e ines  n e u g e b o r e n e n  Kindes,  ist  
in de n  P l e u r a s ä c k e n  F l ü s s i g k e i t  e n th a l t e n ,  und  d ie  F ä u l n i s s  
g le i c h z e i t ig  weit v o r g e s c h r i t t e n ,  was  s ich  d e n n  d o c h  d u r c h  
d ie  m a t s c h e ,  schlaffe,  ü b e l r i e c h e n d e  und  z e r r e i s s l i c h e  B e s c h a f 
f enhe i t  d e s  G e w e b e s  e r k e n n e n  lässt ,  so läs s t  s ich  aus  den  
Lungen  s e lb s t  ke in  S c h l u s s  w e d e r  auf  G e a t h m e t h a b e n  noch  
au f  d a s  G e g e n th e i l  z ie he n ,  und  es  muss ,  w e n n  n i ch t  a n d e r e  
A n h a l t s p u n c t e  v o r h a n d e n  s ind ,  w e lc he  e ine  E n t s c h e i d u n g  e r 
m ög l i ch en ,  d e r  be t re f f end e  A u s s p r u c h  g änz l ic h  u n e n t s c h i e  
d e n  b le iben .

94 Dr. Maschka: Beitrag zur Lehre von der hydrost. Lungenprobe.



Zur Lehre von den Milchfisteln.
Von Dr. Med. Emil Apollo M e i s s n e r  jun. zu Leipzig.

Kaum d ü r f te  die s o n s t  so r e i c h h a l t i g e  m e d i c i n i s c h e  und 
c h i r u r g i s c h e  L i t e r a t u r  noch  ein zw e i te s ,  g le ich  i n t e r e s s a n t e s  
Capi te l ,  wie  das  von den Milchfisteln da rb ie te n ,  d a s  b i s h e r  in 
ä h n l i c h e r  W e is e  e in s e i t ig  und ob e r f lä ch l ich  b e h a n d e l t  w u rd e .  
Der  Grund dav on s c h e i n t  mir  in de m n ic h t  ga r  zu häuf igen 
V o rk o m m e n  d e r s e l b e n  zu l iegen.  Z w a r  b e h a u p t e t  B o u v e t, 
Ob e rw un da ' rz t  am Hotel  ü i e u  zu Lyon (A rch iv  gen. Decbr .  
1835. — S c h m i d t ' s  J a h rb .  1836. Bd. X. S. 312), d a s s  d i e s e  F i
s teln z ieml ich  häuf ig s e i en ,  b e r i c h t e t  a b e r  t r o t z d e m  n u r  ü b e r  
zwei  Fä l le  s e i n e r  e ig e n e n  E r f a h r u n g .  N ic h ts  d e s t o  w e n i g e r  
s t e h t  a b e r  d a s  an s ich s e l t e n e  V or kom me n d e r  b e r e g t e n  A n o 
malie  in ke in em  V e r h ä l t n i s s  zu d e r  w i rk l ic h  s t a u n e n s w e r t e n  
U n f r u c h t b a r k e i t  d e r  H a n d b ü c h e r  d e r  C h i r u r g i e  und  F r a u e n 
k r a n k h e i t e n ,  von d e n e n  viele d i e s e s  G e g e n s t a n d e s  g a r  n ic h t  
o d e r  nu r  s e h r  ku rz  g e d e n k e n ;  — und nu r  w en ige  A u to r e n  d e r  
j ü n g s t e n  V e r g a n g e n h e i t  haben  a n g e f a n g e n ,  d e n s e l b e n  a n g e 
m e s s e n e r  zu be a rb e i te n .  Ein w e i t e r e r ,  n i ch t  g e r i n g e r e r  Uebel- 
s t a n d , d e r  s ich  dem l i t e r a r i s c h e n  S t u d iu m  d i e s e s  L e id ens  
en t g e g e n s t e l l t ,  i st  d e r  U m s ta nd ,  d a s s  d e r  U n te r s c h i e d  zw i 
sc h e n  Milchfistel  und B ru s t d r ü s e n f i s t e l  na ch  A b sc ö sse n  d e r 
se lben  n ich t  übera l l  so e r k a n n t  und fe s tg eha l te n  w o r d e n  ist,  
wie es die s o n s t  b e o b a c h t e t e  W i s s e n s c h a f t l i c h k e i t  d i e s e r  W e r k e  
ver lang t .  Ja,  es  habe n  se lb s t  E in i ge  (cfr. R u s t s  H a n d b u c h  
d e r  C h i r ur g ie ,  Bd. VII. S. 199. — D ic t i o n n a i r e  d e s  Sc ie nces  
medica le s ,  B ru xe l le s  1829, T o m e  VI. pag.  326) die E n t s t e h u n g  
au s  e in e r  Mas t i t i s  o d e r  e inem ka l ten  A b s c e s s  in den  B r ü s t e n  
von F ra u e n ,  w e lc he  s t i l l en ,  o d e r ,  falls s ie  d as  Kind schon  
e n t w ö h n t  ha ben ,  noch  Milch zurück  be h ie l t en ,  a l s  ein noth-  
w e n d ig  zum Begrif l  d e r  k i s tu la  lac tea g e h ö r e n d e s  E r f o r d e r 
n is s  b e z e ic h n e t ,  und gebe n  d a h e r  d ie se n  Namen a u c h  so l che n  
H o h lg ä n g e n ,  w e lc he  bald ein G e m e n g e  von E i t e r  und Milch, 
bald nu r  m e h r  o d e r  w e n i g e r  c o n s i s t e n t e n  E i t e r  aus f l ie sse n  
lassen .  Nich t  s e l t e n  ist  selbst, auc h  noch  in n e u e r e r  Ze i t  d ie  
G e g e n w a r t  e in e r  V e r h ä r t u n g ,  e in e s  E n t z ü n d u n g s h e r d e s ,  d e r  
noch n ich t  v o l l s tä n d ig  g e s c h m o l z e n ,  in die  Definit ion mit  auf 
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g e n o m m e n  w o r d e n ,  o b g le ic h  s c h o n  A u g u s t  G o t t l i e b  R i c h 
t e r  ( A n fa n g s g rü n d e  d e r  W u n d a r z n e i k u n s t ;  Göt t ing en ,  4. Band  
p. 426 und  427) im J a h r e  1800 d i e je n i gen  F is te ln ,  au s  d e nen  
e ine  „ e i t r i g e  j a u c h i g e “ F l ü s s ig k e i t  ausf l iess t ,  und wo in d e r  
B r u s t  noch e in i ge  H ä r t e  zu rü ck  geb l ie ben  ist ,  r e c h t  wohl  von 
d e n e n  g e t r e n n t  ha t ,  w e lc h e  e ine  „ m i l c h i c h l e  F e u c h t i g k e i t “ 
ausf l i e ss en  la s s e n ,  und  wo in d e r  B r u s t  w e i t e r  ke ine  V e r h ä r 
tu ng  b e m e r k t  w e r d e n  k a n n ,  a u c h  n u r  in d i e s e m  l e tz te re n  
Fal le ih ne n  den  N am en  e i n e r  w a h r e n  Milchfistel  be i leg t .  Aber  
e b e n s o  w e n ig  es auch  nach  V e l p e a u  (T ra i t e  d e s  m a la d i e s  
du se in  e t  de  la r e g io n  m a m m a i r e ,  P a r i s  1854, p. 176) nö th i g ,  
d a s s  d ie  an Milchf is teln le id e n d e n  F rauen  s t i l l en  o d e r  bis vor  
Kurzem g es t i l l t  haben ,  da ss  s ie  S c h w a n g e r e  o d e r  W ö c h n e r i n e n  
se ien  (ni e n c e in le s ,  ni n o u r r i c e s ,  ni r e c e m m e n t  a c c o u c h e e s )  
und so e r w ä h n t  d e r s e l b e  in d i e s e r  B ez ie h u n g  e in en  Fall bei 
e in e r  6 8 jä h r ig en  Dame,  d e r e n  j ü n g s t e s  Kind im 39. J a h r e  s t a n d .  
Es lä s s t  s ich an d e r  W a h r h e i t  d i e s e s  Fa l les  um so w e n i g e r  
zwei fe ln ,  da zu r  Bi ldung  e in e r  Milchfistel  erstem  n u r  die G e
g e n w a r t  e in e r  M ic h sec re t io n  e r f o r d e r l i c h  i st  , h i n w i e d e r u m  
a b e r  d ie  B eo b a c h tu n g e n  n i ch t  g a r  so se l t en  s ind ,  d a s s  s e lb s t  
bei ganz  k e u s c h e n  Mädc hen  und ä l t e r e n  Fr au en ,  d ie  s c h o n  
l ä n g s t  ü b e r  d ie  z e u g u n g s f ä h i g e n  J a h r e  h inaus  s in d ,  e b e n 
sow oh l  s p o n t a n  M i l c h se c re t i o n  in den B r ü s te n  e in t r i t t ,  als  
d i e s e  b e s o n d e r s  häuf ig bei Uterin-  und O va r ie n l e id en  S t a t t  
f indet ,  und  fast  d u r c h g ä n g i g  d u r c h  ö f t e r e s  Anlegen von k r ä f 
t ig s a u g e n d e n  Kindern  an die  B r u s t w a r z e n  a u c h  von Nicht- 
W ö c h n e r i n e n  zu b e w i r k e n  ist ,  und  s e lb s t  au ch  bei M änn e rn  
e ine  g l e i c h e  A u s s o n d e r u n g  k e i n e s w e g s  zu den ganz  u n e r 
h ö r t e n  T h a ts a c h e n  g e h ö r t .  (Gaz. d e s  h ö p i t a u x . — J o u rn a l - R e v u e  
N. 9. Be i lage  zu r  W i e n e r  medic in.  W o c h e n s c h r i f t  N. 35, a u s 
g e g e b e n  am 1. Sep tbr .  1855, p. 67). -— A u s s e r  d e r  M i l c h s e c r e 
tion an s ich  nun i st  zweitens nu r  d ie  ß e r s t u n g  e i n i g e r  Milch- 
g e f ä s s e  e r f o rd e r l i ch  und die  C o m m u n i c a t i o n  d i e s e r  o d e r  ih r e s  
E r g u s s e s  mi t  den  s ich  b i ld ende n  o d e r  s c h o n  g e b i l d e t e n  F i s t e l 
g ä n g e n  d e r  B r u s t d r ü s e  se lbst .  Die G e l e g e n h e i t s u r s a c h e n  nun ,  
w e l c h e  e ine  d e r a r t i g e  B e r s t u n g  d e r  M i lc hge fä s se  ve ra n l a s s e n ,  
s ind  v e r s c h i e d e n  und p r ä g e n  s a m m t  den üb r ig en  b e d i n g e n d e n  
Mo m ent en  a u c h  den d a d u r c h  h e r v o r t r e t e n d e n  v e r s c h i e d e n e n  
C la sse n  d e r  Milchfi steln s e lb s t  e inen  b e s o n d e r e n ,  e i g e n t ü m 
l ichen  C h a r a k t e r ,  e in e  h e r v o r s t e c h e n d e  E i g e n t ü m l i c h k e i t  auf.

Al le rd ing s  e n t s t e h e n  Milchfi steln am hä uf ig s te n  nach  Mam- 
marabscessen, w e n n  d ie s e  a u c h  nu r  d u r c h  ganz  k le ine  Oeffnun-
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gen nach  a u s s e n  s ic h  e n t l e e r e n ,  wie S c a n z o n i  im d r i t t en  
Ba nde  d e r  von ihm f o r t g e s e t z t e n  : „ K l i n i s c h e n  Vor t rä ge  übe r  
sp e c i e l le  P a th o lo g ie  und T h e r a p i e  d e r  K r a n k h e i t e n  des  w e i b 
l ichen G e s c h l e c h t e s “ von K i w i s c h  ( P r a g  1853, S. 105) ganz 
r i c h t i g  b e m e r k t ,  do ch  m u s s  man d ie  Fälle,  wo e ine  Mast i t is  die 
of fenkundige  w i r k l ic h e  U r s a c h e  war ,  wohl  von d en en  zu u n t e r 
s che id en  w iss en ,  in d e n e n  nur  ein k le in e r  obe r f lä c h l i ch e r  Ab
s c e s s  d a s  Auf t re te n  und die Bi ldung  e in e r  Fis tel  b eg le i te te ,  
und d i e s e r  d a h e r  n u r  e in b l o s s e s  S y m p to m  ist  (w ov on  ich 
w e i t e r  un te n  e in ige  B e is p ie le  an fü h re n  w erd e ) ,  da,  a u s s e r  bei 
m e c h a n i s c h e n  V er l e t zun gen ,  d ie  ä u s s e r e  Haut  fas t  n u r  d u r c h  
le ich t e  A b sc e d i ru n g  o d e r  Ulcera t ion  geöf fne t  wi rd.  Abe r  we nn  
w i r k l i c h e  V ere i t e ru n g  d es  D r ü s e n g e w e b e s  die Bi ldung  e ine r  
Fistel  im Gefo lge  h a t t e ,  so v e r d i e n t  e ine  so lc he  um so 
w e n i g e r  den N am en  e in e r  Milchfistel ,  als d ie  aus  d e r e n  
Oeffnung h e r v o r s i c k e r n d e  F l ü s s ig k e i t  ganz  o d e r  do ch  zum 
g r ö s s e r e n  Thei le  u r s p r ü n g l i c h  aus  Ei te r  b e s t e h t ,  und  wenn sich 
auch  u n t e r  dein M i k r o s k o p e  deu t l i ch  d i e  E l e m e n te  d e r  Milch 
mit  e r k e n n e n  lassen ,  so wi rd  d i es  do ch  s c h o n  h i n l ä n g l i c h  
d u r c h  den Ums tand  e r k lä r t ,  d a s s  g r ö s s e r e  B r u s t a b s c e s s e ,  wenn  
n ich t  al lein d u r c h ,  so d o c h  w e n i g s t e n s  s t e t s  mi t  Z e r r e i s s u n g  
von Mi lc hge fä ssen ,  sei  es auch  nu r  in de m C api l la rne tz  des  
D r ü s e n g e w e b e s ,  e n t s t e h e n ,  o d e r  d a s s  s ich d u r c h  a l lm ä l ige  Ar- 
rosion d e r  W ä n d e  d ie  Lumin a  d e r s e l b e n  nach  d e r  Abscess-  
höhle  bin öffnen,  wo da nn  frei l ich s p ä t e r  au ch  d ie  Q u a n t i t ä t  
d e r  Milch die bei W e i t em  v o r h e r r s c h e n d e  Menge  des  Fistel-  
s e c r e t e s  w e r d e n  kann .  Wo a l so  a u f  d ie s e  W e i s e  sich H o h l 
g ä n g e  im B r u s t d r ü s e n g e w e b e  bi lden ,  w e lc he  m e h r  o d e r  w e n i 
ge r  Milch mi t E i t e r  v e r m i s c h t  a u s s o n d e r n ,  und e in e  nomine l le  
T r e n n u n g  d e r s e l b e n  von den B r u s t d r ü s e n f i s t e l n  ü b e r h a u p t  g e 
w ü n s c h t  w ü r d e ,  so d ü r f t e n  d i e s e  h ö c h s t e n s  den Namen : „ Eiter- 
Milch fisteln“ o d e r  Milchabscetsshöhlenfis-ißln“ v e rd i ene n .  — C a r -  
p e  n t  i e r - M e r i  c o u r t  n e n n t  d a h e r  auch in se i n e m  W e r k e :  
„ T r a i t e  d e s  m a la d ie s  du sein,  c o m p r e n a n t  les afl 'ections s i m p le s  
et  c a n c e r e u s e s ,  Pa r i s  1845“ p. 84, die  p u r u l e n t e n  Fisteln,  w e l 
c he  au f  B r u s t a b s c e s s e  folgen,  rfauuses f i & t u l e s w ä h r e n d  er  
u n t e r  dem Namen : „ Fi&tules vruies“ nu r  d ie  s p ä t e r  zu e r w ä h 
n e n d e n  p e r m a n e n t e n  und  zufä l l igen  Oeffnungen  der  m i lc h füh 
r e n d e n  G efä sse  be ze ichne t .

Zu r  Hei lung  d i e s e r  „ E i t e r  - Mi lchfi s teln,“  d ie  bald ga nz  
kurz,  bald auch  u n g e m e in  lang se in  kö n n e n ,  g e n ü g t ,  w e n n  s ie  
n i ch t  von s e lb s t  e r fo lg t ,  wie häuf ig g e s c h i e h t ,  m e is t  d ie  Zer-

f l r i n .  A . i f e  P  A  I I I I  7
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t h e i l u n g  d e r  r ü c k s t ä n d i g e n  V e r h ä r tu n g e n ,  e ine  g e gen  d ie  noch  
z u r ü c k b l e i b e n d e n  A b s c e s s h e r d e  g e r i c h t e t e  C ur  ve rm i t te l s t  e r 
w e i c h e n d e r  K a t a p l a s m e n  und Pf laster ,  d u r c h  mög l ic hs t  voll
s t ä n d i g e  E n t l e e r u n g  d e r  A b s c e s s h ö h l e n  von E i te r  m i t t e l s t  a u f 
g e s e t z t e r  t r o c k e n e r  Sc hr ö p fk ö p fe ,  d u r c h  C o m p re ss io n  mit  Hilfe 
von S u s p e n s o r i e n  , g r a d u i r t e n  C o m p r e s s e n ,  E in w i c k e l u n g e n  
d u r c h  H o l lb in de n ,  K l e i s t e r v e r b ä n d e ,  d u r c h  den  i n n e r l i c h e n  
G ebrauch  d e r  F lores  a r n i c a e  m o n ta n a e  im In fu su m ,  und von 
Pu rg an zen .  I n d e s s e n  s ind au ch  E r w e i t e r u n g e n  d e r  A us ga ngs  
Öffnung, E in b r in g e n  von C h a r p i e w i e k e n ,  se lb s t  das  vo l l s t ä n 
d ig e  A u f se hne id en  d e s  g a nze n  G anges ,  o d e r  bei u n p a s s e n d e r  
Lage  und R ich tun g  d e r  Fis te l ,  wie na m en t l ic h  i h r e s  A u s g a n 
ges ,  die A n le g u n g  e in e r  Gegenöf fnung v o r g e s c h l a g e n  w o r d e n .  
W ie  le ic h t  a b e r  d ie  zu l e t z t  e r w ä h n t e  Anlegung von G e g e n 
öf fnungen  (was  b e s o n d e r s  bei m e s s e r s c h e u e n  P a t ie n t i n e n  mit  
s e l b s t  ga nz  u n g ü n s t i g e r  Lage  d e r  Ausgangsö f fnuog g ew is s  
w ü n s c h e n s w e r t h  se in  muss)  noch v e r m ie d e n  w e r d e n  kö nne ,  
d a f ü r  s p r i c h t  u n te r  A n d e r e m  au ch  d ie  fo lge nde ,  von mir  vor 
K ur zem g e m a c h t e  B e o b a c h t u n g :

Die Rathsdieners Ehefrau Friederike B. liier hatte am 22. December 
1855 zum ersten Male geboren ; die an sich nicht besonders weit- vorste
henden Brustwarzen verkürzten sich bei heftigem Milchandrange durch 
die ungemeine Anschwellung der Mammae noch mehr, so dass das Fassen 
derselben dem Kinde sehr erschwert wurde, und ausgebreitete Excoriationen 
derselben aultraten. An der rechten Warze tra t  in Folge dessen sehr bald 
eine ausgebreitete peripherische Entzündung auf, die zu einer Infil tration 
und Abscedirung des darunter gelegenen Drüsengewebes führte . so dass 
vom 21. Ja n u a r  1856 an das Kind nicht mehr an denselben saugen konnte. 
Am 25. Ja n u ar  öffnete sich der Abscess spontan an dem inneren Rande 
der Brust ziemlich in der Höhe der W arze unter Entleerung einer grossen 
Menge Eiter. Vom 27. Ja n u a r  an war der Eiter mit einer unverhältniss- 
mässig reichlichen Quantität Milch vermischt, die sich später nach aussen 
und unten von der W arze in einer grossen Abscesshöhle ansammelte, 
und vermittelst einer leichten, äusserlich auf letztere ausgeübten Com
pression durch die bestehende Oeffnung am inneren Rande entleert werden 
konnte. Nach erfolgter Entleerung der besagten Abscesshöhle bildete ich 
am 4. F ebruar  zuerst aus alter weicher Leinwand einen Ballen von der 
Grösse eines Borsdorfer Apfels , der aulgelegt und vermittelst des scharf 
angezogenen Suspensoriums fixirt die Wände der Höhle in dauernder 
A nnäherung erhielt und so deren Wiederanfülluhg verhinderte. Durch den 
nun continuirlieh erfolgenden Ausfluss einer aus mehr Milch als Eiter 
bestehenden F lüssigkeit wurde dieser Leinwandballen zwar sehr bald 
durchfeuchtet und derb, doch vertrug die Patientin  diesen Druck sehr 
gu t,  und in 4 Tagen war die vollständige Verheilung der Höhlenwände 
erfolgt, und nur aus der Warze floss noch etwas Milch aus,



von den Milclißsteln. 99

Z u r  Th e ra p i e  d e r je n ig e n  Fä lle von h a r t n ä c k i g e n  Ei te r-  
Milchfisteln,  in d en en  das  A u f s c h n e id e n  d es  G a n g e s  von Se i ten 
d e r  Pa t ien t in  s t a n d h a f t  v e r w e i g e r t  wi rd ,  l i efer t  d ie  n a c h s t e 
he nde ,  von Hrn.  Dr. J u l i u s  S c h m i d t  h i e r s e l b s t  mi r  g e f ä l 
l igst  m i t g e t h e i l t e  B e o b a c h t u n g  e inen  f e r n e r e n  s c h ä t z e n s w e r -  
then  B e i t r a g :  B e re i t s  174 J a h r  lang h a t t e  ein bis an d ie  Basis  
d e r  B r u s t d r ü s e  g e h e n d e r  F i s te lg ang  t ro tz der  A n w e n d u n g  man 
n ig fa che r  Mittel b e s ta n d e n ,  und bei d e r  s e h r  r e i ch l ic hen  Mi lchaüs 
So n d e r u n g  au s  d e r s e l b e n  e ine  u n g e m e in e  E n t k r ä f t u n g  d es  g a n 
zen K ö r p e r s  h e r b e i g e f ü h r l  (aus d e r  s ich  auch  s p ä t e r  e ine  flo- 
r i de  L u n g e n l u b e r c u l o s e  ') en t w ic k e l t ) ,  a ls  die  be t re f fende  Pa 
t i en t in  d ie  Hilfe Dr. S. 's  in A n sp ru c h  n ahm ,  d e r  nach  v e r g e b 
l ic he r  A n w e n d u n g  von In jec t io nen  e in e r  H ö l l ens t e in au f lö su ng  
und d e r  J o d l i n c l u r ,  wegen  d es  nich t  zu b e s ie g e n d e n  W i d e r w i l 
lens  d e r  K r anken  g e gen  das  c h i r u r g i s c h e  M esse r ,  den  Hrn.  
P r o f e s s o r  F r a n c k  e, Di rec tor  d e r  c h i r u r g i s c h e n  Pol ik l in ik  hier ,  
zu Ralhe  zog ,  und im Vere in mit  d i e s e m  e ine  Nadel  mit  ein 
g e f ä d e l t e m  H aa r se i le  u n t e r  dem S c h u t z e  e in e r  Canüle  bis an 
d as  E n d e  d es  F is t e l g a n g e s  e i n b ra c h te ,  na ch  unte n  zu ab e r  
dann  d u r c h s l i e s s ,  und  d ie  be iden  E nd en  d e r  S c h n u r  au f  e inem 
kle inen  H o lz k lö tz c h e n  üb e r  d e r  so u n t e r b u n d e n e n  D r ü s e n p a r -  
tie v e re in ig te ,  und täg l ich  f e s te r  anzog ,  bis nach  a c h t  Tagen  
d ie  völl ige Hei lung  d e r  Mamma er fo lg t  war .

Auf e ine  zweite Clause von Milclißsteln, die durch Erweiterung 
der Milchcanäle, deren Ruptur unter Ergiessung in das Zellgewebe 
und mit oder ohne spontane Oeffnung nach aussen entstehen, ha t  z u 
e r s t  B o n  n e t  a. a. ü .  a u f m e r k s a m  g e m a c h t .  Er w e is t  in d i e 
s e r  s e i n e r  Arbe i t  au f  d ie  d u r c h  H i n d e r n i s s e  im Au sf lüsse  d e r  
Milch und d a d u r c h  b e w i r k t e  S t o c k u n g e n  d e r s e l b e n  e n t s t e h e n 
den ,  in n e u e r e r  Ze i t  b e s o n d e r s  d u r c h  B i r k  e i t  (D i s e a s e s  of 
the  b re as t )  und A I b e r s  (D eut sche  Klinik 1851, 22. März. N.15 
p. 121 sq.) w i e d e r  g e n a u e r  b e s c h r i e b e n e n  E k ta s ie n  d e r  Milch- 
g e f ä s s e  und C ys te n b i ld u n g  hin,  wovon mein Col le ge  H e n n i g  
e inen  in d e r  h ie s igen  U n i v e r s i t ä t s  - Po l ikl in ik b e o b a c h te te n  
Fall g le i ch fa l l s  in d e r  d e u t s c h e n  Klinik (8. Juli 1854, N. 27 
p. 302) m i tg e th e i l t  hat.  Es b i lden s ich dabe i  um die B r u s t 
w a r z e  h e r u m  we ic he ,  f lu c tu i re nde  G e s c h w ü l s te ,  die man bei 
N ic h t a c h tu n g  d e r  f eh le n d en  E n t z ü n d u n g s s y m p t o m e  le ich t  für  
A b s c e s s e  ha l ten k ö n n te ,  die  a b e r  in Folge des  S a u g e n s  an d e r

*) Tuberculose Disposition scheint überhaupt gleich anderen Cachexien 
vorzüglich das Auftreten von Galaktorrhöe und hartnäckigen Milch
fisteln zu begünstigen.
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B r u s t  plötzl ich w i e d e r  v e r s c h w i n d e n .  Z e r r e i s s t  die Wand e in e r  
so lc h en  M i I c h g e f ä s s e r w e i t e r u n g ,  so e n t s t e h t  ein E r g u s s  in das 
Z e l l g e w e b e ,  d e r  da nn  m i t u n t e r  in e ine m e inz igen  g r o s s e n  
S a c k e  e n th a l te n  ist. V a l p i  in Pavia  b e o b a c h t e t e  e inen  s o l 
chen  Fall bei e i n e r  Fra u ,  aus  d e r e n  B r u s t  4 W och en  nach  d e r  
E n t b i n d u n g  10 Pfund  e in e r  F l ü s s ig k e i t  e n t l e e r t  w u r d e n ,  w e lc h e  
man bei d e r  c h e m i s c h e n  U n t e r s u c h u n g  als r e ine  Milch e r 
kannte .  — Oeffnet  s ich  a b e r  ein s o l c h e r  E r g u s s  nach  a u s s e n ,  
da  i st  die s p o n t a n e  Bi ldung d e r  Fistel  vo l l s t ändig ,  die nun am 
p a s s e n d s t e n  iin V e rg le ich e  zu d e r  e r s t e n  Ar t mit  dem Namen : 
„Milchgangsfislel“ b e z e ic h n e t  wi rd .  Man findet  d ie se  a b n o r m e n  
A u s f ü h r u n g s g ä n g e  d e r  M i l c h d rü se  a u s s e r h a l b  d e r  B r u s t w a r z e  
nach  S c h o e l l e r  ( E n c y c l o p ä d i s c h e s  W ö r t e r b u c h  d e r  medi c i -  
n i s c h e n  W i s s e n s c h a f t e n ,  h e r a u s g e g e b e n  von den P r o f e s s o r e n  
d e r  m e d i c i n i s c h e n  F a c u i t ä t  in Ber l in ,  1840, Band 23, S. 374). 
in se l te nen  Fäl len auch  angeboren in Folge u r s p r ü n g l i c h e r  Bi l
du n g sf eh le r .  Diese  s o g e n a n n t e n  Mi lc hgang sf i s te ln  s ind  meis t  
kurz  und  w e r d e n  d u r c h  den  f o r t w ä h r e n d e n  Milchausf luss  e r 
ha l te n ,  so d a s s  i h r e  Hei lung  n u r  zu g e w ä r t i g e n  s teh t ,  wenn 
das  S ä u g u n g s g e s c h ä f t  au fg e g e b e n  wird  , i n d e s s e n  b e m e r k t  
B o n n e t ,  d a s s  m i t u n t e r  auch  dann  noch d i e s e  E r s c h e i n u n g e n  
s ta t t f inden ,  o bg le ic h  au f  eine w e n ig e r  d e u t l ic h e  Weise ,  und 
mit A u s n a h m e  d e r  In d i ca t i o n ,  w e l c h e  d e r  Einf luss  d e r  Thä t ig  
ke i t  d e r  g e s u n d e n  B r u s t d r ü s e  au f  die K ra n k e  d a rb ie te t .  Doch 
da nach dem E n t w ö h n e n  die  M i l c h a b s o n d e r u n g  n ich t  u n m i t t e l 
ba r  a u fgeho ben ,  s o n d e r n  m i t u n t e r  no ch  se lbs t  m e h r e r e  W o 
c h e n  f o r t g e s e t z t  wird ,  so m u s s  man d a s  Aufhören  d e r s e l b e n  
d u rc h  C o m p r e s s i o n ,  w e lc he  den A n d ra n g  d es  Blutes  nach den 
B r ü s t e n  v e r m i n d e r t ,  so w ie  Abf üh rm i t t e l ,  Mercur ia l ia ,  den  T a r 
ta r u s  s t i b ia tu s ,  Jod,  H u n g e r c u r  u. s. w. zu b e s c h l e u n i g e n  s u 
chen .  W ir d  a b e r  d e r  Z w e c k  e in e r  so l c h e n  B e h a n d lu n g  v e r 
fehlt,  o d e r  woll te  die  P a t i en t in  d as  St i l len n ich t  au fgeben ,  so 
m ü s s t e  man d u r c h  d a s  A n se tz en  e i n e r  k ü n s t l i c h e n  B r u s t w a r z e  
a u f  die F is te löf fnung nach  C a r p e n  t i  e r -  M e r i  c o  u r  t den 
doppe l te n  Vortheil  zu e r r e i c h e n  s u chen ,  de m Kinde  die M u t t e r 
mi lch  zu l a ss en ,  und d e s s e n  Mund vo r  d e r  B e r ü h r u n g  mit  den 
e tw a  ä u s s e r l i c h  au f  die  F is te lö f fnun g a n g e w e n d e t e n  Mitteln a b 
zuha l te n .  Z u r  V e r n a r b u n g  d i e s e r  ä u s s e r e n  F is te löf fnung ha t  
man d a s  A u f s t re u e n  a d s t r i n g i r e n d e r  P u lv e r  (Tannin ,  Alaun etc.)  
und die A n w e n d u n g  von Auf lösungen  d es  e s s i g s a u r e n  Bleies,  
des  Eisen- ,  Z ink  und K upfe rv i t r io l s ,  d e s  s a l p e t e r s a u r e n  S i l 
b e r s ,  d e r  J o d t i n c t u r  und A b k o c h u n g e n  von r o t h e m  W e in e  v o r 
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g e s c h la g e n .  S c a n z o n i  sah  in d i e s e r  B ez ie hu ng  m e h rm a ls  
gü n s t ig e n  Erfo lg  von V i d a l ’s Ve r f ah ren ,  d e r  fein p u l v e r i s i r t e n  
Höl lens te in  in d ie  Rin ne  e in e r  can e l l i r ten  S i l b e r s o n d e  br ing t ,  
und  da nn  m i t te l s t  d i e s e r  so t i e f  a ls  mögl ich  in den  F is t e lg a n g  
e in s c h ie b t ,  wobei  die S o n d e  z w i s c h e n  den s ie  le i te nd en  F in
ge rn  so g e d r e h t  wi rd,  d a s s  d a s  C a u s t i c u m  mi t  d e r  g anz en  i n 
ne re n  F lä che  d e s  F i s te lg a n g e s  in B e r ü h r u n g  kom mt .  Sol l te  
a b e r  die F is te löf fnung s e h r  e n g e  se in ,  so d a s s  s ie  d ie  A n w e n 
d u n g  des  H ö l l e n s te in e s  in d e r  eben  b e s c h r i e b e n e n  W e i s e  u n 
m ög l ic h  mac hte ,  so m ü s s t e  s ie  e n t w e d e r  vor läuf ig m i t t e l s t  des  
Me ss e rs  o d e r  e i n g e le g te r  P r e s s s c h w ä m m e  e r w e i t e r t  w e r d e n ,  
o d e r  man m ü s s t e  zu den  a l l e r d i n g s  m in d e r  v e r l ä s s l i c h e n  In- 
j e c t i o n e n  a d s t r i n g i r e n d e r  F lü ss ig k e i t en  s c h r e i t e n .

G e g e n ü b e r  d i e se n  zwei C la s s e n  von Milchfisteln,  die,  wie 
w i r  g e s e h e n  ha ben ,  ins ofern  s ie  n i ch t  a ls  a n g e b o r e n  zu b e 
t r a c h t e n  s ind ,  s ich  spontan du rc h  A b s c e s s b i l d u n g  o d e r  aus  
Ekta s ie n  d e r  Mi lchgefä .sse  e n t w i c k e l n ,  g e d e n k t  S c a n z o n i  
a. a. 0 .  nu r  ga nz  kurz  auch  a n d e r e r  traumatischen Ursprunges, 
oh n e  i n d e s s e n  e tw a s  S p e c ie l l e r e s  übe r  die Ar t en  d e r  t r a u 
m a t i s c h e n  Ver le tzungen ,  w e ic h e  b e s o n d e r s  zu r  F is te lb i ldung  
d e r  B r ü s t e  in d e r  L a c t a l i o n s p e r i o d e  V e r a n la s s u n g  ge b en ,  w e i 
te r  h inzu zu fügen .  Vorzügl ich s ind  h i e r h e r  die  Durchsehnei
dungen der Milchgefässe d u r c h  d a s  c h i r u r g i s c h e  M ess e r  bei u n v o r 
s i c h t i g e r  Eröf fnung d e r  B r u s t a b s c e s s e  zu r e c h n e n ,  w e lc h e  in 
d e r  m ö g l i c h s t  zu v e r m e i d e n d e n  p e r p e n d i c u l ä r e n  Ri ch tu n g  
(wie C a r p  e n  t i  e r - M  e r  i c o u r t  s ich  a u s d r ü c k t )  get rof fen  
w erden .  — Andere Verwundungen d u r c h  s c h a r f e  In s t r u m e n t e ,  
die  zur  F i s te lb i l d u n g  V e r a n l a s s u n g  g e g e b e n ,  mö ge n  bei mil 
che n d e n  F r a u e n b r ü s t e n  g a r  n ich t  o d e r  n u r  se l te n  v o r g e k o m 
men sein ,  so d a s s  die L i t e r a t u r  uns  n ic h t s  d a r ü b e r  m i t t h e i l t . — 
Einen d u r c h  den  B iss e in es  ä l te ren  Kindes  in d ie  B r u s t  e in e r  
S t i l l e nde n  unweit,  d e r  W a rz e  e n t s t a n d e n e n ,  n u r  von d e r  Haut  
und dem s u b c u t a n e n  Z e l l g e w e b e  b e d e c k t e n ,  de u t l ic h  f luctui ren- 
den M i lc he rg uss  sa h  ich Anfang  F e b r u a r  1856 u n t e r  dem p l ö t z 
l ichen  A uf t re ten  e i n e r  v o r h e r  noch n i ch t  s t a t t g e h a b t e n  Galak-  
t o r r h ö e  au s  d e r  B r u s t w a r z e  v o l l s tä n d ig  w i e d e r  zu r  R e so rp t io n  
g e l a n g e n ;  w e i t e r e  Fälle abe r ,  die  in Folge  e in e r  g l e ichen  
S c h ä d l i c h k e i t  w i rk l ic h  zu r  Bi ldung  e in e r  Milchfistel  V e r a n l a s 
s u n g  g e g e b e n  h ä t t e n ,  s ind mir  zur  Ze i t  noch  n i ch t  b e k a n n t  
g e w orde n .  — Aber  auch  die W i r k u n g  d e r  Contusionen aut  E r 
z e u g u n g  von Milchfisteln habe  ich n i r g e n d s  a n g e t i i h r t  ge fu n 
den ,  und Fä l le  dav on s c h e i n e n  noch  n ich t  ve röf fen t l ich t  w o r 
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den  zu sein.  Um so m e h r  ha l te  ich es d e r  Mühe  w e r t h ,  e inen  
mi r  in d i e s e r  B e z ie h u n g  v o r g e k o m m e n e n  i n t e r e s s a n t e n  Fall 
h i e r  a n z u f ü h r e n  :

Wilhelmine G.. eine Prim ipara, war am 20. Ju li  1855 naeli einer lan
gen und, wegen fehlerhafter Richtung des Kindeskopfes gegen das Becken 
(so dass das Gesicht noch heute keine vollständige Symmetrie zeigt) an
strengenden G eburtsarbeit ,  indessen noch ohne operative Kunsthilfe 
von einem massig starken Knaben entbunden worden, durch dessen Sau
gung die anfangs nur sehr schwache Milchaussonderung sich später bis 
zu einer für dessen E rnährung  hinreichenden Quantität vermehrte. Unge
fähr 3 Wochen nach dieser ihrer Entbindung erhielt dieselbe im Gewühle 
des Wochenmarktes einen Ellenbogenstoss an die linke Mamma, in Folge 
dessen sie sofort anhaltend stechende Schmerzen von der Basis derselben 
nach der Warze zu fühlte. Indessen zeigte die Untersuchung die Tem pe
ra tur  derselben gegen die der rechten Brust nicht erhöht, während ihr 
Umfang allerdings etwas zugenommen h a t te ,  nirgends aber liess sich in 
derselben eine V erhär tung  oder Stockung in der Milehsecretion entdecken: 
dieselbe wurde vielmehr von Stunde an viel reichlicher, als ehedem- Um 
die Bildung eines Milchknotens nicht zu Stande kommen zu lassen, und 
so die Abscessbildung am sichersten zu verhindern, liess ich nun das Kind 
öfters an die linke Brust anlegen, erzielte aber nicht nur niemals eine 
vollständige E n tleerung ,  so dass, jedesmal schon bald, nachdem das Kind 
zu saugen aufgehört,  die stechenden Schmerzen in Folge des Milchan
dranges verstärkt wieder eintraten, — sondern es gesellte sich dazu sehr 
bald auch eine Galaktorrhöe derselben Seite hinzu, die durch entziehende 
Diät weder gehoben, noch auch nur  vermindert werden konnte. Gegen 
Mitte September bildete sich genau in der Hälfte einer nach un ten  und 
innen (in der Richtung nach dem Nabel) von der W arze nach dem Rande 
der Brustdrüse gezogenen Linie, ein kleiner oberflächlicher Abscess von 
dem Umfange einer massig grossen E rbse ,  der sich am 21. September 
unter sehr geringer Eiterabsonderung und baldigem gänzlichen Nachlass 
aller Entzündungssymptome öffnete ; doch floss continuirlich sowohl wäh
rend des Stillens, als auch ausserdem neben der keineswegs aufhörenden 
Galaktorrhöe aus der Brustwarze bald Milch, bald eine nur molkige F lü s 
sigkeit aus der entstandenen Oeffnung ab. Die Untersuchung mit der Sonde 
zeigte einen, mit kleinen hirsekorngrossen Käsegerinnungen besetzten 23/, 
Zoll langen G ang ,  der sich schief nach oben und aussen w endend , bis 
auf die nur noch mit dem unversehrten Periosteum überzogene vierte 
Rippe führte, indem der mittle re ,  bei horizontaler Lage im Bett perpen- 
diculär unter der Warze gelegene Theil  der Brustdrüse im Umfange 
eines Zweithalerstückes sich von dieser losgestossen zeigte , also ähnlich 
wie es V e l p e a u  bei der dritten von ihm im angegebenen W erke mitgetheil- 
ten Beobachtung (freilich dort mit der ganzen Basis der Mamma) sah. 
Trotz fleissigen Anlegens des K in d es , wenig nährender D iät und eines 
passenden Compressivverbandes liess der übermässige Ausfluss der Milch, 
der ebenso aus der Warze, wie aus der Fistelöffnung erfolgte, nicht im 
Mindesten nach, und auch selbst fleissiges Unterstopfen trockener Wäsche 
konnte die Bildung eines, die ganze untere Hälfte der linken Brust und 
der darunterliegenden Hautpartien zum Theil einnehmenden Intertr igo
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nicht verhindern, so dass am 27. September das Stillen an ihr ganz auf
gegeben werden musste, wogegen nun an der rechten Brust das Säu- 
gungsgeschäft um so entschiedener und zwar noch jetzt fortgesetzt wild. 
Natürlich war in der ersten Zeit nachher der Ausfluss der Milch nicht 
nur bedeutender, sondern es bildete sich auch eine schmerzhafte A nspan
nung der ganzen Drüse aus , die erst langsam mit der doppelten Galak- 
torrhöe abnahm. Am 7. October endlich fand nur  noch des Nachts etwas 
Ausfluss statt und am 9. October war die Heilung des Fistelganges bei 
nur consequenter Anwendung einer leichten Coinpression durch ein Sus
pensorium vollständig erfolgt. Bis zum 8. November zwar drangen von 
Zeit zu Zeit noch einige Tropfen Milch aus der linken Brustwarze hervor, 
doch scheiterte die nun gefasste Hoffnung, das Stillen an der linken Brust 
wieder vornehmen zu können, an der hartnäckigen Weigerung des Kindes, 
die mittlerweile verkürzte und derb gewordene W arze zu fassen; — in
dessen genügte jetzt die inzwischen reichlicher gewordene Milchausson
derung in der rechten Brust vollkommen zur E rnährung  des Kindes, 
welches täglich zunahm.

In ä h n l i c h e r  W ei se  sah  H e r r  Dr. J u l i u s  S c h m i d t  
fünf  bis  s e c h s  G ä n g e  in d e r  B r u s t  e in e r  W ö c h n e r i n  e n t s t e 
hen ,  an d ie  d e r  S t öpse l  e in e r  mi t Sand  gefü l l ten  s t e i n e r n e n  
F la sche ,  w e lc he ,  um a ls  W ä r m f l a s c h e  zu d ienen ,  aul  den  Oien  
ge le g t  w o r d e n  w ar ,  mit  e in e r  i n te ns iv en  Gewal t  (die  f o l g e  
des  a l lz uh ohen  H i t zegr ade s )  l o s g e s p r u n g e n  war .  Auch  h ie r  e n t 
s ta n d e n  nu r  k le ine  ä u s s e r l i c b e  A bscess e ,  au s  d e re n  Oeffnung 
e r g o s s  s ich  the i ls  r e in e  Milch, the i l s  molk ig e  F lü ss ig k e i t  in b e 
d e u t e n d e r  Menge,  w o d u r c h  au ch  h i e r  die  G e n e s u n g  s e h r  v e r 
z ö g e r t  w u rd e .  Zwei  w e i t e r e  B e o b a c h tu n g e n  von Milchfisteln 
in Folge  von C o n t u s i o n e n  v e r d a n k e  ich d e r  co llegia len  Mit
the i lu ng  d es  H e r r n  Dr. H a g e n  h ie r .

Der erste dieser Fälle betraf die ungefähr im 32. Lebensjahre stehende 
Frau  K., die an einen weit älteren Mann verheirathet ihre beiden ersten 
Kinder schon bald nach der Geburt wieder durch den Tod verloren hatte 
und am 5. April 1855 zum dritten Male von einem Lebens,sch wachen und 
nicht völlig ausgetragenen Kinde entbunden worden war, das unfähig die 
Brust  zu nehmen nach acht Tagen unter cyanotischen Erscheinungen 
gestorben war, ohne dass die Erlaubniss zur Sect.ion zu erlangen gewesen. 
Unter dem Gebrauche von Mandelöleinreibungen und Auflegen von Watte 
zeigten sich schon am 15. April die Brüste  wieder ganz weich Und schlaff, 
ohne die mindeste Härte, sowie die Milchaussonderung im Erlöschen. Am 
23. April Abends stürzte die Wöchnerin auf einem engen Corridore beim 
Vorübergehen an einer Schwarzwälder W anduhr nieder und zwar mit 
der linken Brust an eines der Gewichte, in Folge dessen sich sogleich 
heftige stechende Schmerzen und Röthe der äusseren Hälfte einstellten, 
während äusserlich keine Verwundung wahrzunehmen war. A m  folgenden 
Tage  entstand eine V erhär tung , welche sich von dem oberen Rande bis 
zu dem unteren, und vom äusseren bis über die Mitte der Brustdrüse er
streckte und mit P riessnitz’schen Umschlägen behandelt wurde. Am  27.
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April erfolgte die erste spontane Oeffnung einen Zoll weit von der Warze 
nach oben und aussen , später noch drei andere der Peripherie näher 
gelegene in der der Schulter zunächst gelegenen Partie ,  in der Mitte des 
oberen und der des unteren Randes. Aus jeder dieser vier Oeffnungen 
floss anfangs nur eine ungemein geringe Menge Eiter, dann aber so reich
lich Milch , dass alle Kleidungsstücke bis auf  die Strümpfe täglich durch
nässt wurden. Die Milch selbst war undurchsichtig, fetthaltig, meist aber 
dünnflüssig, nirgends aber nur molkenartig und unter Zurückhaltung 
käsiger Co iglomerate. Die Untersuchung sämmtlicher Oeffnungen mittelst 
der Sonde ergab Bildung von Höhlen in der Tiefe des Brustdrüsengewe
bes, selbst mit ausgebreiteter Zerreissung der feineren Milcligefässe, in
dessen communicirten nur die beiden nach oben und aussen von der 
Brustwarze gelegenen Höhlen m iteinander, so dass an eine Entstehung 
der später aufgebrochenen Milchdepots durch Senkung nicht zu denken 
war. Vom 2 bis 21. Mai wurde täglich die ganze Brustdrüse durch einen 
Compressivverband von halbzirkelförmig angelegten Heftpflasterstreifen 
bedeckt, so dass nur die vier Oeffnungen frei blieben. Zuerst schlossen 
sich dabei die beiden nach oben und aussen gelegenen, schon früher 
innerlich communicirenden Höhlen, die sich alsbald auch änsserlich durch 
Zerstörung der dazwischen' befindlichen Ilautbrücke vereinigt hatten, dann 
die zuletzt entstandene am unteren Rande, — während die dritte in der 
Mitte des oberen Randes befindliche erst später heilte. Bevor letztere sich 
schloss, konnte man mit der Sonde nach der Gegend der ersteren Höhlen 
hin ein festes (Narben-?,) Gewebe fühlen.

Die zweite Beobachtung bot sich dem Collegen H a g e n  bei der un- 
ekelig geschwängerten und am 22. December 18.35 zu früh entbundenen 
C. dar, deren Kind angeblich wegen Anchyloglosson nicht saugen wollte, 
das zu lösen er gerufen worden war. Jedoch lag die Ursache in den zu 
kleinen B rustw arzen , aus denen die Milch selbst bei Anwendung eines 
Zugschröpfkopfes nur sehr schwer und in üussert geringer Menge hervor
drang. Am  Abende des 29. December hätte die Hebamme nun wieder sich 
längere Zeit vergeblich bemüht, das Kind an den Brüsten zum Saugen 
zu bringen, dabei aber während des Hervorziehens der linken Brustwarze 
und durch öfteres stossweises Andrücken des Kopfes an die Brustdrüse 
selbst letztere so sehr gereizt, dass die Wöchnerin in der Nacht, flüchtige 
Stiche in dieser Brust fühlte und am folgenden Morgen strangähnliche 
Härten  in Form zweier Kegel zu bemerken waren, deren Spitzen in der 
W arze zusammentrafen, während die Basis der einen nach oben und aussen, 
der anderen nach unten und innen gerichtet war. Um die Stockung der 
Milch zu zertheilen, wurden die Versuche, das Stillen in Gang zu bringen, 
fortgesetzt, misslangen aber nicht nur vollständig, sondern auch in der 
rechten Brust hörte in den ersten Tagen des Ja n u a r  1856 die Milchabson
d erung  ganz auf. Einreibungen von Mandelöl und Auflegen von Watte 
änderten bei sonst ganz ungestörtem Allgemeinbefinden in dem Zustande 
der linken Brust nichts, nur Hessen die Schmerzen etwas nach. W ährend  
sich nun bei sparsamer Diät die unterhalb der Warze gelegene kegelför
mige V erhär tung  von selbst zertheilt.e, bildeten sich oberhalb derselben 
zwei deutlich fluetuirende, gelblich aussehende Vorwölbungen, von denen 
die mehr nach aussen gelegene sich am 9. Ja n u a r  von selbst öffnete, die 
nach Innen zu aber befindliche am 12. d. M. mit einer Stecknadel aufge
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stochen wurde. Aus beiden Oeffnungen drang zunächst nur ein Tropfen 
Eiter , dann folgte von selbst eine molkige F lüssigkeit und nachher bei 
Anwendung eines gelinden Druckes täglich in reichlicher Menge reine 
Milch. Die beiden kaum V* Zoll von einander entfernten Oeffnungen ver
einigten sich nicht, sondern es schossen vielmehr aus beiden wuchernde 
G ranula hervor, die sich aber später von selbst wieder zurückbildeten 
Fieber hatte sich weder bisher, noch später eingestellt, und die bald nach 
erfolgter Oeffnung beider Hervorwölbungen eintretende Hitze und Schmerz
haftigkeit der Brust wurde binnen zwei Tagen durch Priessnitz sehe U m 
schläge vollkommen beseitiget,  dann aber Compressen mit warmem W as
ser getränkt, W atte und Flanell aufgelegt. Die zweite Oeffnung hat sich 
zuerst und zwar am 8. Februar geschlossen ; die erstere, aus der am 
10. d. M. kaum noch 2 Unzen einer bald milchig trüben , bald molkigen 
Flüssigkeit ausflossen, am 11. Februar.

Es w ü r d e  vore i l ig  se in,  aus  d i e se n  w en ig en ,  mir nu r  bis 
j e tz t  vor l ie gen den  B e o b a c h t u n g e n  den a l lg e m e in e n  C h a r a k t e r  
d e r  d u r c h  (Kontusionen e r z e u g t e n  Milchfisteln b e s t im m en zu 
wol len,  do ch  s c h e in e n  s ie  sich nach  Obigem vor a n d e r e n  s o 
wohl  du rc h  e inen  viel r e i c h l i c h e re n  Milchaus t luss ,  a ls  auch 
e ine  s e h r  wei t  s ich  h i n a u s z i e h e n d e  Hei lung  au szu ze i ch n en .  
Die U r s a c h e  d a r a n  mag I. da r in  l i egen ,  d a s s  in e in e r  wei t  
g r ö s s e r e n  A usb re i tu ng  die M i lc hg e fä s se  dabe i  z e r r i s s e n  w e r 
den ,  a ls  d ie s  bei Abscessen  o d e r  B e r s t u n g  e ine r  Ekl a s ie  e r 
f o lg t ;  sowie  2. d a r i n ,  da ss ,  w ä h r e n d  bei A bsces sen  d u r c h  e ine  
e r h ö h t e  T h ä t i g k e i t  die V e rhe i lun g  d es  z e r r i s s e n e n  Capii lar-  
ne lzes  und d e r  d u r c h  V e r e i t e r u n g  a r r o d i r t e n  G e l a s s w ä n d e  
b e s c h le u n ig t  wi rd  , b e k a n n t l i c h  alle d u r c h  (Kontusionen v e r 
letzten Thei le  ein m e h r  d a r n i e d e r l i e g e n d e s  und fast  g e l ä h m 
tes H e i l b e s t r e b e n  zeigen.  3. F e r n e r  e r fo lg en  die Z e r r e i s s u n -  
gen in Folge  von (Kontusionen o h n e  Zweifel  zu m e is t  in den 
d ü n n w a n d i g s t e n ,  a l so  fe in s t e n  V erz w e ig u n g e n  d e r  Milch ge- 
fä sse ,  d e m n a c h  m e h r  von d e r  O b er f l äch e  d e r  B r u s t  en t fe rn t ,  
w o d u r c h  die locale  B e h a n d l u n g  w e s e n t l i c h  e r s c h w e r t  w e r d e n  
m u s s  und  die Hei lung  n i ch t  e inma l  in so w e i t ,  wie bei den 
ku rzen  und d e n n o c h  oft  so h a r t n ä c k i g e n  Milchgangsf i s te ln  
nach  B e rs tu n g  e in e r  Ektas ie ,  von d e r  Kuns t  u n t e r s t ü t z t  w e r 
den  kann.  4. Endl ich  wi rd  d e r  d u r c h  die a u s g e b r e i t e t e r e  
Z e r r e i s s u n g  c o n t i nu i r l i c h  e r f o lg e n d e  s t ä r k e r e  Ausf luss d e r  
Milch n u r  ähn l i c h  wie  d a s  S a u g e n  e in es  Kindes  auf  die F o r t 
d a u e r  und S t e i g e r u n g  d e r  M i l chsec re t io n  w i r k e n ,  und die Ge
n e s u n g  v e rz ö g e rn  k ö n n e n ,  so d a s s  w e n i g s t e n s  aut  e inige Zei t  
h ie rbe i  b e s o n d e r s  auch s e lb s t  d e r  Vorzug i l lu so r i s ch  wi rd ,  
den  V e l p e a u  au f  G rund d e r  w i l l kü r l ic h  d u r c h  d as  m ög l ic he  
Aufgeben  d es  S ä u g u n g s g e s c h ä f t e s  zu b e s c h r ä n k e n d e n  o d e r
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ga n z  zu s i s t i r e n d e n  B r u s t d r ü s e n t h ä t i g k e i t  den  Milchfisteln vor 
d e n e n  a n d e r e r ,  u n a u s g e s e t z t  d a s  ganze  Leben h i n d u r c h  sece r -  
n i r e n d e r  D rü s e n  z. B. den Spe iche l f i s te ln ,  e i n g e r ä u m t  ha t  ; 
denn  au ch  die C o m p r e s s io n ,  w e l c h e  s ich bei so a u s g e b r e i t e t e n  
G e w e b s z e r r e i s s u n g e n ,  wie  man s ie  nach  C o n t u s i o n e n  findet,  
al lein no c h  b e s c h r ä n k e n d  auf  d ie  A u s s o n d e r u n g  w i r k e n d  b e 
wei s t ,  l ä s s t  e r s t  nach  l ä n g e r e r  c o n s e q u e n t e r  A n w e n d u n g  die 
Hei lung  e r w a r t e n .
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B a 1 n e o 1 o g i s cfi e S k i z z e n .
Von Prof. Dt-- L ö  se hn  e r  in Prag.

!• W i r k u n g e n  d e r  w ä h r e n d  d e s  B a d e n s  d u r c h  
d a s  A t h m e n  i n  d i e  L u n g e  g e b r a c h t e n  G a s e .

W as  die Auffassung  d e r  W i r k u n g e n  d e r  B ä d e r  auf  den 
m e n s c h l i c h e n  O r g a n i s m u s  betrifft ,  so g e h l  man m e in es  Dafür 
ha l te n s ,  se lb s t  bei den so i n t e r e s s a n t e n  V er suchen  d e r  n e u e 
s ten  Ze i t  e inen  e in se i t ig en  Weg,  indem man s t e t s  und übera l l  
nu r  h a u p ts ä c h l i c h  d ie  R e so rp t i o n  d e r  Stoffe d u r c h  die Haut  
vor  Augen hat ,  dabei  a b e r  a n d e r e n ,  v ie l le ich t  m e h r  in B e t r a c h t  
zu z i e h e n d e n  B e d i n g u n g e n  zu w en ig  A u f m e r k s a m k e i t  s c h e n k t .
Die n e u e s t e n  U n t e r s u c h u n g e n  e x a c t e r  C h e m i k e r  und  d e r  t ü c h 
t i g s t en  ß a l n e o l o g e n  haben  d ie  R e so rp t i o n ,  d e r  in den  zu B ä 
de rn  v e r w e n d e t e n  W ä s s e r n  e n t h a l t e n e n  f lüssigen  und f es ten  — 
wenn auch  noch so fein ge lö s t en  und ve r the i l t en  Stoffe — du rc h  
die Hau t  in Zweifel  ge s t e l l t ,  und Niemand w e is s  meh r ,  die 
W i r k u n g  d e r  B ä d e r  zu e r k l ä r e n .  Der A usw eg i st  s c h w e r  zu 
finden, wenn man n u r  die R e s o r p t i o n s f ä h i g k e i t  o d e r  Nicht- 
f äh igk e i t  d e r  Haut  b e rüc ks ic h t ig t ,  und dabe i  e inen  ganz  nahe  
g e l e g e n e n ,  s ich  g l e i c h s a m  von s e l b s t  a u f d r ä n g e n d e n  E r k l ä 
r u n g s g r u n d  ü b e r s i e h t ,  nä m l ic h  die Au fn ah m e  d e r  w ä h r e n d  des  
Badens  s ich  e n t b i n d e n d e n  Gase  und d e r  in ihne n  s u s p e n d i r -  
ten Stoffe du rc h  die  Respi ra t ion .  Man zä hl t  bei den  Ve rsuc hen  
die Zahl  d e r  R e s p i r a t i o n e n ,  d e r  H e r z s c h l ä g e ,  b e u r t h e i l t  ih re  
g r ö s s e r  ode r  g e r i n g e r  w e r d e n d e  Zahl  und I n t e n s i t ä t ,  u n t e r 
s u c h t  den  S c h w e i s s ,  Urin e tc . ;  h e b t  d ie  n a m h a f t e n  Effecte d e r  
B äde r  a u f  d a s  K ö r p e r g e w i c h t  und die of fenkundig  w e r d e n d e n  
E r s c h e i n u n g e n  in d e r  S to f f m e t a m o r p h o s e  h e r v o r ,  und v e rg is s t  
bei all d i e s e m  m ü h s a m e n  S t r e b e n  und Ja gen  nach de r le i  G e 
se tzen  au f  d ie  d e r  L unge  (furch die B ä d e r  ein ve r l e ib te n  Stoffe,  
d e n k t  n i ch t  i h r e r  m ä c h t i g e n  W i r k u n g  a u f  d a s  Blut  und den 
g e s a m m t e n  S tof fwechse l .

Wir  z iehen  d ie  Treff l ichke i t  d e r  U n t e r s u c h u n g e n  d e r  L e t z t 
zei t  ke inen  Auge nbl ick  in Zwei fe l ,  g lau ben  a b e r  v o l l ko m m en g u 
ten ( i rund  zu h a b e n ,  die U n t e r s u c h e n d e n  au f  d i e se n  Fe h le r  
i h r e r  L e is tu n g e n  a u f m e r k s a m  m a c h e n  zu m ü s s e n  — und w o l 
len uns  be m ü h e n ,  u n s e r e  z e i t h e r  in d ie s e r  R ich tu ng  g e m a c h t e n  
V e r s u c h e  m i tz u th e i l en ,  und na m e n t l i c h  d ie  d u r c h  la n g e  E r f a h 
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r u n g  f e s t s t e h e n d e n  W i r k u n g e n  d e r  B ä d e r  mit  B e r ü c k s i c h t i 
g u n g  d e r  Aufnahme  d e r  Gase und d e r  mit  ih n e n  v e r b u n d e n e n  
Stoffe du rc h  d ie  Respi ra t ion  zu bew ei sen .

W ir  w ä h le n  zu u n s e r e m  Z w e c k e  e i n s tw e i l e n  die W i r k u n 
gen d e r  g e w ö h n l i c h e n  W a s s e r b ä d e r ,  d e r  S e e b ä d e r ,  d e r  S ä u e r  
l i n g s b ä d e r ,  d e r  D a m p f b ä d e r ,  d e r  Jod- und b r om ha l t i ge n  W a s 
s e r b ä d e r ,  d e r  ind i f fe ren ten  W as se r -  und Schwefe l - ,  s o w ie  d e r  
B ä d e r  mit  a n im a l i s c h e n  und a r o m a t i s c h e n  Stoffen ; e r w ä h n e n  
a b e r  im V or h in e in ,  d a s s  wi r  n i ch t  gewi l l t  s ind ,  eine e r s c h ö 
pf en d e  A b h a n d lu n g  zu l ie fe rn,  s o n d e r n  d ie  An s i ch te n  und E r 
f a h r u n g e n  h i e r ü b e r  blos s k iz z e n h a f t  den L esern  vorzu legen ,  
indem wir  uns e ine  wei t läuf i ge re  B e g r ü n d u n g  u n s e r e s  T h e m a s  
fü r  s p ä t e r  Vorbeha l ten wollen.

Gehen  wir  vor Allem die z e i t h e r  b e k a n n t e n  und n a m e n t 
lich in d e r  Neuze i t  p h y s ik a l i s c h  g ep r ü f te n  und fe s t g e s t e l l t e n  
W i r k u n g e n  d e r  B ä d e r  d u r c h  : so s te l l t  s ich  h e r a u s ,  d a s s  die 
se lben  bei al len Ar ten  von B ä d e rn ,  w e lc h e  B es t and th e i l e  
o d e r  Z u s ä t z e  s ie  bis au f  e inen  g e w i s s e n  Grad  d e s  Q u a n t u m s  
auch  im m e r  führ en  mögen ,  g le ich sind,  so  lange  die T e m p e 
r a t u r  d e s  Bades  n ich t  e ine  s o lc h e  ist,  d a s s  d a d u r c h  die  V e r
d u n s t u n g  und Z e r s e t z u n g  des  W a s s e r s  und s e i n e r  B e s t a n d 
the i le  e rm ö g l i ch t  und beding t  wird.  Diese  V e r d u n s t u n g  und 
das  dabe i  e in g e le i t e te  F r e i w e r d e n  d e r  e n t h a l t e n e n  Gase ,  so w ie  
die d a d u r c h  h e r b e i g e f ü h r t e  Z e r s e t z u n g  de r  in de m W a s s e r  
befind l ichen  B es ta nd th e i l e  ist  bei den  B ä d e r n  von n i e d e r e r  
T e m p e r a t u r  ä u s s e r s t  ge r in g ,  s te ig t  a b e r  mit  d e r  w a c h s e n d e n  
T e m p e r a t u r  im m e r  me hr ,  bis s ie  endl i ch  bei den w a r m e n  und 
h e is s e n  B ä d e rn  den m ö g l i c h s t  h ö c h s t e n  Grad  e r r e i c h t ,  j a  d ie se  
B e o b a c h t u n g  des  V e r d ü n s t e n s  d e s  W a s s e r s  u n t e r  b e s t im m te n  
V e r h ä l t n i s s e n  le hr t  g a n z  e ig e n th ü in l i c h e  G ese t ze ,  so d a s s  da,  
wo die  V e r d u n s t u n g  d es  W a s s e r s  bei 4 — 8° R. z. B. g le ich 0, 
kaum b e r e c h e n b a r  ist ,  und je d en fa l l s  viel auf  R e c h n u n g  d e r  
26° o d e r  d a r ü b e r  b e t r a g e n d e n  W ä r m e  d e r  dem Bade  a u s 
g e s e t z t e n  Haut  k o m m t  — d ie se lb e  e ine  ganz  a n d e r e  wi rd ,  
wenn man (nach L e h m a n )  W a s s e r  von  4° R. d u r c h  Z u 
sa tz  e in e r  b e s t i m m te n  Q u a n t i t ä t  von 40° R. bis au f  7° R. e r 
w ä r m t .  Die V e rd u n s t u n g  d e s  so e r w ä r m t e n  W a s s e r s  b e t r ä g t  
d a s  10 bis 12fache d e r  ob igen  Menge,  zum Bewe ise ,  da ss  das  
40" R. h e i s s e  W a s s e r  in dem M om en te  d e r  B e i m i s c h u n g  z u d e m 
4° R. küh len  in b e d e u t e n d e r  Menge  v e r d u n s t e t ,  bis es z u s a m 
men zu dem Tgradigen g e w o r d e n  ist ,  d e m n a c h  e ine  b e d e u t e n 
d e r e  Menge h e is se n  W a s s e r s  e r f o rd e r l ic h  wi r d ,  um den  g e 
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w ü n s c h t e n  Grad zu e r r e i c h e n ,  als  wenn d ie se  V e r d u n s t u n g  n ich t  
s ta t t f inden  w ü rd e .  D ie se r  V e r d u n s t u n g s p r o c e s s  de s  W a s s e r s  
s te ig t  mit  d e r  h ö h e r e n  T e m p e r a t u r  im g e o m e t r i s c h e n  V e r h ä l t 
n i ss e ,  so d a s s  das  v e r d u n s t e t e  Q u an tu m  bei e inem W a s s e r  von 
27 bis 30—32° R. d a s  zwei-  bis d r e i f a c h e  d e r  le tz te r en  Menge  
e r r e i ch t .  — Mit d ie se m  W a s s e r d u n s t e  in V erb i ndung g e h e n  nun 
a u c h  s ä m m l l i c h e  Gase ,  und  d u r c h  c h e m i s c h e  Z e r s e t z u n g  gas ig  
v e r ä n d e r b a r e n  Stoffe, in die da s  Bad u m g e b e n d e  A t m o s p h ä r e  
ü b e r ,  und p r ä c i p i t i r e n  s ich nach  M assg ab e  d e r s e lb e n  und 
d e r  u m g e b e n d e n  Stoffe in m e h r  o d e r  w e n i g e r  e i n f lu s s r e i c h e r  
Weise .  Sie  d r in g e n  in die  H ö h lu n g e n  und Ver t ie fungen  d e r  
v o r h a n d e n e n  Meubel  u. s. w. ein,  und i m p r ä g n i r e n  d ie se  neben  
d e r  Ve rd ic h t ung  zu W a s s e r  mit  den  in ihnen  e n t h a l t e n e n  Riech- 
und f e s t w e r d e n d e n  Stoffen.  J e d e r  kann  d ie  W a h r h e i t  d e r  eben 
a n g e g e b e n e n  Data au f  le ich te  Ar t in den  v e r s c h i e d e n e n  B ade
g e m ä c h e r n  beobach ten ,  und die d a r a u s  zu z i e h e n d e n  S c h l ü s s e  
eben so e infach  a b s l r a h i r e n .

G e w ö h n l i c h e  W a s s e r b ä d e r  w i r k e n  na ch  den  n e u e s t e n  Un
t e r s u c h u n g e n ,  und z w a r  d ie  u n t e r  17° und  üb e r  24° R. nach 
L e h m a n n  in ganz  g l e i c h e r  Weise ,  in dem sie Ver lus t  d e s  
K ö r p e r g e w i c h t e s  und  e r h ö h t e  A u s s c h e i d u n g  d u r c h  d ie  Nieren  
und Haut  h e r v o r b r i n g e n ,  w ä h r e n d  d ie s  n ich t  in g l e i c h e r  Weise  
von den  B ä d e r n  mit  17—24° R. gilt. J e n e  bew irk en  die 
eben  a n g e g e b e n e n  E r s c h e i n u n g e n  in le tz te r  In s ta nz  z w a r  au f  
d ie s e lb e  W e i s e  und au f  g le ic he n  Wegen,  abe r  in d e r  E r s t w i r 
k u n g  a n d e r s ,  de nn  w ä h r e n d  d ie  kal ten B ä d e r  e r s t  d u r c h  die 
h e r v o r g e r u f e n e  ReaCtion v e rm i t t e l t  d u r c h  das  N e r v e n s y s t e m  
und die Anfangs  h e r b e i g e f ü h r t e  W ä r m e e n t z i e h u n g  — b e s c h l e u 
n ig t e r e  S ä f t e b e w e g u n g  und A u s s c h e i d u n g  d u r c h  Haut  und Nieren 
s ie  bed in g en ,  Ihun  es w a r m e  B ä d e r  in d i r e c t e r  Weise .  Die 
z e i th e r  g e m a c h t e n  Ver su che  e r k l ä r e n  d ie s  vo l lko mme n.

S e e b ä d e r  w i rk e n  nach  B e n e k e ' s  n e u e s t e n  Mi t th e i lu ngen  
in g l e i c h e r  Ar t wie  d ie  Seeluf t ,  und n u r  u n t e r  s p ä t e r  a n z u g e 
be nd en  B e d i n g u n g e n  e tw a s  inodificirl .

Von al len w a r m e n  B äde rn  d a g e g e n  weiss  man,  da ss  sie 
e ig e n a r t i g e  W i r k u n g e n  h e r v o r r u f e n ,  j e  nacli  dem Inha l te  und 
d e r  M is ch ung  d e r s e l b e n .  Diese  W i r k u n g e n  nun ha t  man auf  
R e c h n u n g  d e r  R e s o r p t i o n  s o l c h e r  Stoffe S e i te n s  d e r  Haut g e 
b ra c h t ,  und s ich lange  mit d i e s e r  E r k l ä r u n g s w e i s e  b e gn üg t ,  
bis die  n e u e s te  Zei t  d ie  A b s o r p t i o n s f ä h i g k e i t  des  De rma  nu r  
d u r c h  E n d o s m o s e  bei f ö rm l i c h e r  Mace ra t io n  d e r  Haut  z u z u g e 
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ben g e l e h r t  hat.  W o h e r  a l so  d ie  W ir k u n g en  d e r  v e r s c h i e d e 
nen  B ä d e r  nach  ih r e m  G e h a l t e ?

Die A n h a l l s p u n c t e ,  auf  w e l c h e  g e s t ü t z t  ich die Ans ich t  
a u s s p r e c h e ,  d a s s  d ie  A u fn a h m e  d e r  w i r k s a m e n  Stoffe n ich t  
d u r c h  d ie  Haut ,  s o n d e r n  d u rc h  d ie  Lu nge  erfolge,  l iegen v o r 
e r s t  in d e r  u n a n t a s t b a r  s i c h e r g e s t e l l t e n  W ir k u n g  d e r  D a m p f 
b ä d e r  a u f  den m e n s c h l i c h e n  O r g a n i s m u s ,  w e l c h e ,  obzw ar  
w ä h r e n d  d e r s e l b e n  k e in e  Stoffe d u rc h  die Haut  au fg e n o m m e n  
w e r d e n  — d o c h  Niemand in Zweifel  z i ehen  wird .  F o rs ch en  
w i r  d e r s e l b e n  nach ,  so s te l l t  s ie  s ich a ls  ein m ä c h t i g  e i n g e 
le i te te r  Y e r f lü s s ig u n g s p r o c e s s  im Ganzen  und  E in ze lne n  h e r 
a u s ;  sä m rn t l i c h e  S e c r e t i o n e n  (durch  ä u s s e r e  Haut ,  S c h l e i m 
haut ,  s e r ö s e  Haut ,  Nieren)  s ind  the i l s  s c h o n  w ä h r e n d ,  the i l s  
nach  dem B ad e  v e r m e h r t ,  und  zw a r  m i t u n t e r  in e in e r  Wei se ,  
d a s s  s ie  in m a n c h e n  S u b j e c l e n  s e lb s t  t i e f e r e  Folgen für  die 
G e s a m m t ö k o n o m i e  d es  O r g a n i s m u s  in b e d e u t e n d e m  G rade  h i n 
t e r lä s s t .  Das Be su l ta t  ist  nebe n  A cc e le r a t i on  d e s  S tof fw ech
se l s  e r h ö h t e  A u f n a h m e  d es  N a h r u n g s m a t e r i a l e s ,  und bei u n 
z u r e i c h e n d e r  D a r b i e t u n g  d e s s e l b e n  von a u s s e n  Aufs aug ung  j e g 
l icher  Depots  von Fet t ,  E x s u d a te n  o d e r  T r a n s s u d a t i o n s m a s 
sen.  Alle Gl ieder ,  w e lc h e  d a z w i s c h e n  l iegen,  s ind  b los  b i n 
d e n d e  Gl ie de r  und V e r m i l l e l u n g s ü b e r g ä n g e  von d e r  A ufnah me  
d es  w i r k e n d e n  Stoffes  in den  O r g a n i s m u s  bis zur  D u r c h f ü h 
r u n g  d e s s e lb e n  d u r c h  al le  e inze ln e  Ba hnen  d es  Anb i ldungs-  
p r o c e s s e s ,  also d i r e c t  d e s  Blut- und N e r v e n s y s t e m s .  Müssen  
w i r  e i n e r s e i t s  au ch  zugeb en ,  d a s s  bei dem D a m p fb a d e  von 
e in e r  T e m p e r a t u r  von 30— 40° B. und  d e r  D auer  d e s s e l b e n  von 
15— 20 Minuten eine,  w e n n  auch  nu r  u n z u r e i c h e n d e  Macera l ion  
d e r  ä u s s e r e n  H a u t s c h i c h t e n  und d a d u r c h  e ine  A u fn a h m e  de r  
Stoffe d u r c h  d ie se lb e  p e r  e n d o s m o s i n  e rm ö g l i c h t  w e r d e ;  so 
lä s s t  s i ch  do c h  a n d e r e r s e i t s  die W i r k u n g  d e r  D a m p f b ä d e r  n ic h t  
zur  G en ü g e  aus  ih r  e r k l ä r e n ,  wohl  a b e r ,  w enn  w ir  die Auf
n a h m e  d es  3 6 —4 0 g r ä d ig e n  Dampfes  in d ie  L u n g e  und so u n 
mi t te lba r  ins  Blut  als  m i t w i r k e n d e s  Moment  w ü r d ig e n .  Den 
B e w e is  d a f ü r  l i e fe r t  d ie  E i n a t h m u n g  d e s  W a s s e r d a m p f e s  d u r c h  
d ie  M u d g e ' s c h e  V or r ic h tung ,  o d e r  e infach  d u r c h  w e lc h en  T r i c h 
te r  i m m e r ;  d e r  Versuch ist  von J e d e r m a n n  bald g e m a c h t ,  
w enn  er  g l e ic h z e i t ig  ein Ind iv id uum ein 29 —30° R. w a r m e s  
Bad mit  m ö g l i c h s t e m  A u s s c h l u s s  d e r  R e s p i r a t i o n s o r g a n e  n e h 
men ,  und ein a n d e r e s  den  D uns t  d e s  zu d e m s e l b e n  G r a d e  er 
w ä r m te n  W a s s e r s  e ina thme n lä s s t ,  oh n e  d a s s  d e r  üb r ig e  K ö r
pe r  in d i r e c t e  B e r ü h r u n g  mit  d e m s e l b e n  ge lang t .  Die W i r 



Baineologische Skizzen. 111

ku n g e n  in den S e c r e t i o n s o r g a n e n  t re ten  bei l e tz te r e m  in ä u s s e r s t  
r a s c h e r  W e is e  und b e d e u t e n d e m  G rade  ein,  w ä h r e n d  d as  er- 
s t e r e  kaum  afficir t  wi rd .

E be nso  r a s c h  wie  beim Dampfbade ,  ja v e r h ä l t n i s s m ä s s i g  noch  
r a s c h e r  e r fo lg t  d ie  W i r k u n g  au f  da s  Blut  und  d ie  g e s a m m t e  
S t o f f m e t a m o r p h o s e  mit  d e r  schne l l  e inge l e i t e t en  Te ndenz  zu 
g e s t e i g e r t e r  S e c r e t i o n  von S e r u m ,  Schle im,  H a r n s ä u r e ,  H a r n 
stoff,  e tc .  Der  Z w e c k  i st  h ie r  n ich t ,  d ie se  W ir k u n g e n  ins 
Einzelne d u r c h z u f ü h r e n ,  wa s  wir  l e ich t  k ö n n t e n ;  s o n d e r n  blos 
d ie  W i r k u n g  d e r  B ä d e r  du rc h  d i e  R e s j j i r a l i o n s o r g a n e , also 
d ie  Gas- o d e r  D a m pfau fna hm e  ins  Blut  und z w a r  u n m i t te lb a r  
beim V e r b r e n n u n g s p r o c e s s e  in den  Lungen  zu bewe ise n .  Wir  
h a ben  sc h o n  oben  a n g e f ü h r t ,  B e n e k e  habe  von de n  S e e 
b ä d e r n  d a r g e t h a n ,  d a s s  d ie  S t o f f m e l a m o r p h o s e  d u r c h  den  
Aufenth a l t  in d e r  See luf t  au f  g le ic h e  W e is e  e r fo lge ,  wie  bei 
den  S e e b ä d e r n ,  und d a s s  d a s  Bad d ie se  W i r k u n g  n u r  s t e ig e re .  
Dies e r fo lg t  j e d o c h  k e i n e s w e g s  d a ru m ,  weil  Stoffe d u r c h  die 
Haut  a u f g e n o m m e n  w e i d e n ,  s o n d e r n  w a h r s c h e i n l i c h ,  weil  die 
im S e e b a d e  v o r g e n o m m e n e  K ö r p e r b e w e g u n g  und die d a d u r c h  
b e s c h l e u n i g t e  Re sp i r a t io n  au ch  häuf ig e re  A ufnahme d e r  Bes land-  
the i le  d e r  See luf t  g l e i c h s a m  d e r  E xh ala t io nen  des  Me eres  in 
die Lun gen  e r z e u g e n  muss .  S e lb s t  d e r  Vo rg ang  d e r  v e r s c h i e 
de nen  A u s s c h e i d u n g e n  b e w e i s e t  d ie s  klar.  W ä h r e n d  die Hau t 
func t ion  in e n t s p r e c h e n d e r  W e is e  s e h r  bald a n g e r e g t  wi rd ,  
ze ig t  d ie  N i e re n lh ä t i g k e i t  i h r e  V e r ä n d e r u n g e n  e r s t  s p ä te r .  
Auch d ie  W i r k u n g  d e r  l a u w a r m e n  Kochsa lz - und S o o l b ä d e r  
i s t  von d e r  W i r k u n g  d e r  g e w ö h n l i c h e n  W a s s e r b ä d e r  n u r  v e r 
s c h i e d e n  : 1. in d e r  S t e i g e r u n g  d e r  H a u t t h ä t i g k e i t  und  d ies  
a u s  z w e ie r le i  G rü n d e n ,  n ä m l i c h  a) w e g e n  d e r  Reizun g  d e s  p e 
r i p h e r i s c h e n  N e r v e n s y s t e m s  so wie  d es  Kre is laufes ,  und b) d e r  
Inha la t io n  von mi t Sa lz lhe i le n ,  Jod,  Brom und a n d e r e n  Gasen 
g e s c h w ä n g e r t e n  L u f t s c h i c h t e n ;  2. in d e r  g e r i n g e r e n  Ur ins ec re -  
t ion , wa s  s ich  a u s  d e r  E i g e n t ü m l i c h k e i t  d e s  c h e m i s c h e n  
V o r g a n g e s  in den  R e s p i r a t i o n s o r g a n e n  und de r  d a d u r c h  v e r 
ä n d e r t e n  B lu l b e r e i t u n g  e r k l ä r e n  läss t ,  wie d ie s  ja  se lb s t  durch  
d ie  be im G e b r a u c h e  d e r  S o o l b ä d e r  h e r v o r s t e c h e n d e  W ir k u n g  
b e w i e s e n  w ir d ,  d a s s  d ie  A u s s c h e i d u n g  d es  p h o s p h o r s a u r e u  
Kalkes  und d e r  H a r n s ä u r e  u n t e r  dem  Einf lüsse  d e s s e l b e n  
v e r m i n d e r t  ist.

Dass  die  H a u p t w i r k u n g ,  wie  bei al len B ä d e r n ,  j a  se lb s t  
bei dem i n n e r e n  G e b r a u c h e  d e r  M i n e r a l w ä s s e r  e r s t  nach  dem  
A u fh ö re n  d e s  G e b r a u c h e s  m i t u n t e r  e r s t  l ä n g e r e  Ze i t  d a r n a c h
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s ic h  e in s le l le ,  l i eg t  in dein A u s g l e i c h u n g s p r i n c i p e  d e r  e i n v e r 
le ib ten Stoffe mi t den  o r g a n i s c h  sc h o n  ang e b i l d e te n ,  in d e r  
a l lmä i igen  A n n ä h e r u n g  d e r  B lu tb eschaf fenhe i l  an den  n o r m a 
len Z u s t a n d  und den  g le ichze i t ig  s ich w i e d e r  ge l t e n d  m a c h e n 
den  r e g e l m ä s s i g e n  Fu n c t i o n e n  d e s s e l b e n .

B e r ü c k s i c h t i g e n  w ir  die W i r k u n g e n  d e r  S ä u e r l i n g s b ä d e r ,  
so k o m m t  als  d a s  h a u p t s ä c h l i c h s t e  Moment  in B e t r a c h t  die 
b e d e u t e n d e  A n re g u n g  d e r  Haut,  no c h  m e h r  a b e r  d ie  re b e l l i 
s c h e  Blu twa l lung ,  w e lc h e  s e h r  bald nach  e ine m S ä u e r l i n g s 
b a d e  in V e rb in d u n g  mit  U n ru h e ,  B angi gke i t ,  b e s c h l e u n i g t e r  
Herz-  und A r l e r i e n t h ä t i g k e i t  und A nfangs  a n g e r e g t e r ,  s p ä t e r  
a b e r  u m n e b e l t e r  und v e r m i n d e r t e r  Gehirn-  und  R ü c k e n m a r k s  
func t ion  s ich  kun d  gibt ,  und n u r  d u r c h  v e r m e h r t e  A u s s c h e i 
d u n g  d e r  d u r c h  d ie  K o h l e n s ä u r e  v e r ä n d e r t e n  Stoffe im Urin 
und S c h w e i s s ,  j a  s o g a r  au f  den S c h l e i m h ä u t e n  s ich  au s g l e i c h t ,  
w e l c h e r  V o rga ng  w i e d e r  n u r  d u r c h  d ie  Aufn ahm e  d e r  K o h le n 
s ä u r e  mi t t e l s t  d e s  r e s p i r a t o r i s c h e n  A p p a ra t e s  s e in e  r ic h t ig e  
E r k l ä r u n g  findet,

ln A n b e t r a c h t  d e r  jod- und b ro m h a l t i g e n  B ä d e r  ( K r e u z 
nach ,  Hall etc.),  d e r  k ü n s t l i c h e n  S e e b ä d e r  von F r a c ch i a, und 
d e r  jod-  und br om h al t i g en  S ä u e r l i n g s b ä d e r  von Tölz, K r a n k e n 
heil  e tc .  w i rke n  e r s t e r e  i n te ns iv  a l t e r i r e n d  auf  d ie  S tof fmeta 
m o rp h o se ,  r a s c h  die W i r k u n g e n  von Jod und Brom dem O r g a 
n i s m u s  a u f p r ä g e n d ;  le tz te r e  d a g e g e n  ä u s s e r n  e ine  g e m i s c h t e  
W ir k u n g ,  e n t s p r e c h e n d  den s ie  c o n s t i t u i r e n d e n  B e s t a n d t e i l e n ,  
und wenn j e n e  n eb en  d e r  m ä c h t ig e n  B l u l u in w a n d lu n g  z u n ä c h s t  
d ie  d rü s i g e n  O r g a n e  b e r ü h r e n ,  so finden wir  bei d ie s e n  noch 
die W i r k u n g  d e r  S ä u e r l i n g e .  Man v e r s u c h e  In h a la t i o n en  von 
k ü n s t l i c h  d a r g e s t e l l t e n ,  j e n e n  ganz  ana logen  G eme nge n ,  und 
man w ir d  d i e s e lb e n  R e s u l t a te  e rz ie len .

Noch m e h r  a b e r  s p r e c h e n  für  m e in e  A n s i c h t  die B ä d e r  
mit  ind i f fe ren ten  M i n e r a l w ä s s e r n ,  d e r e n  W i r k u n g s w e i s e  zeit- 
h e r  noch in t iefes Dunkel  g e hü l l t  a ls  v o l l k o m m e n e s  G e h e im -  
n iss  a n g e s e h e n  w ur de .  Sie  e n tha l t en  ke in e  f es ten  B e s t a n d 
t e i l e ,  o d e r  w e n i g s t e n s  n i ch t  in s o l chen  Q u a n t i tä te n ,  d a s s  sie 
d u rc h  die Hau t  auch  noch d e r  a l ten  An s ic h t  ih re  W i r k u n g  
en t fa l ten  k ö n n t e n ,  und die  b e d e u t e n d e n  Effecte,  die  ih r  Ge br auch  
h e rv o r r u f t ,  k ö n n e n  eben w i e d e r  nu r  die A ufnahm e ih r e r  Gase 
in d ie  L u n g e  a ls  den  A u sg a r ig sp u n c t  d e r  E r k l ä r u n g  b e a n 
sp r u c h e n .  Sie  b r in g e n  ih re  W i r k u n g e n  ledigl ich  du rc h  die 
Inha la t io n  e i n e r  g r ö s s e r e n  Menge Azot und zw a r  w a h r s c h e i n 
lich als  A z o tp r o to x y d  he rvor ,  d e s s e n  Einf luss  au f  d a s  Nerven-
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und B lu ts y s t e m  se i t  vielen J a h r e n  b e k a n n t ,  w enn g le ich  noch 
nie z u r  E r k l ä r u n g  d e r  W i r k u n g s w e i s e  d e r  B ä d e r  ben ü tz t  w o r 
den ist.  Dass  auch h i e r  die W i r k u n g  d u r c h  die h ö h e r e  o d e r  
n i e d e r e  T e m p e r a t u r  d e s  Bades ,  den  l ä n g e r e n  o d e r  k ü r z e r e n  
G e b r a u c h  d e s s e l b e n  und die In d iv id ua l i t ä t  d e s  B a d e n d e n  modi- 
ficirt  w i r d ,  v e r s te h t  s ich  von se lbst .  So w i r k e n  a lso  Gas te in ,  
Pfäffe rs ,  Tepl itz ,  Wildbad,  J o h a n n e s b a d ,  T obelb ad  e tc  ; ja die 
E r k e n n t n i s s  d i e s e r  W i r k u n g s w e i s e  wi rd noch  k l a r e r  und d e u t 
l i c h e r  bei den  lauen ind i f f e r en ten  Quel len  d u r c h  die h ö h e r e  
E r w ä r m u n g  und  d a d u r c h  b e g ü n s t i g t e  A z o t a u s s t r ö m u n g  und 
d e s s e n  O x y d a t io n s s tu f e n .  Am au f f a l l en d s t en  ist  es bei den 
A a c h n e r  B ä d e r n ,  d e r e n  Einf luss  auf  den  O r g a n i s m u s  u n v e r 
g le ich l ich ,  und d e r e n  W i r k u n g  a n h a l t e n d  i st  — unzwe i f e lha f t  
nu r  d u r c h  die  e i g e n a r t i g e  M is chun g d e r  Gase  in d en se lb en ,  
n äm l ic h  Azot,  H y d r o t h i o n g a s ,  Ox y g en  etc.  Man u n t e r s u c h e  
d ie  W i r k u n g  d i e s e r  W ä s s e r  na ch  d i e se n  Gasen ,  und man wird  
Aachen  und s e in e  Que l len  beg re i f en .  So w i r k t  in ä h n l i c h e r  
Weis e  B aden  bei Wien,  W a r m b r u n n  etc.

Zum U ebe r f lus se  will ich h i e r  n o c h  e i n i g e r  k ü n s t l i c h e r  
B ä d e r  E r w ä h n u n g  thun ,  wie  z. B. d e r  B ä d e r  mit  a n im a l i s che n  
o d e r  a r o m a t i s c h e n  Stoffen und  d e r  S c h w e f e l b ä d e r .  H o c h g e 
r ü h m t  w a r e n  vor  Al te rs  d ie  B ä d e r  in den  Leibern  f r i sch  
g e s c h l a c h t e t e r  T h i e r e ,  d e r e n  W i r k u n g  man d e r  a n im a l i s c h e n  
W ä r m e  al lein z u schr ie b ,  o bg le i ch  s ie  doch  neben  d i e s e r  v o r 
zügl ich  d e r  In ha la t io n  d e s  O s m a z o m s  etc.  b e i z u m e s s a n  i s t ;  
d ies  b e w e i s e n  in g le ic h e m  G ra d e  die K u t te l f le ckb äder  bei k le i 
nen K in d e r n ,  die,  z w e c k e n t s p r e c h e n d  b e r e i t e t ,  von u n v e r k e n n 
b arem  Vor the i le  s ind  ; eben w ie d e r  du rc h  Aufn ahm e  des  O s m a 
zom s au f  dem Wege  des  r e s p i r a t o r i s c h e n  T rac tus .  Kiefer-, 
T a n n e n n a d e l -  o d e r  mit  a n d e r e n  a r o m a t i s c h e n  Stoffen i m p r ä g n i r t e  
B ä d e r  w i r k e n  n u r  d u r c h  die  A u f n a h m e  d e r  a r o m a t i s c h e n  Stoffe 
in d ie  L u n g e  im Hauptef fec le ,  ganz  g le ich  den  L u f t b ä d e r n  in 
den Kiefer-  und T a n n e n w a l d u n g e n ,  f re i l ich e tw a s  rnodificirt  
d u r c h  d as  Medium W a s s e r  und d e s s e n  W ä r m e g r a d .  K üns t l i 
c he  S c h w e f e l b ä d e r  ( S c h w e f e l l e b e r b ä d e r  ?) ä u s s e r n  ih re  Kraft  in 
z w e i f a c h e r  Art ,  j e  n a c h d e m  die R e s p i r a t i o n s o r g a n e  von dem 
H y d r o t h i o n g a s  a u s g e s c h l o s s e n  w e r d e n  o d e r  n i ch t  — im e r s t e r e n  
Fa l le  blos  P a r a s i t e n  töd le nd  au f  d ie  ä u s s e r e  Haut mit g l e i ch 
z e i t ig e r  A n r e g u n g  d e s  p e r i p h e r i s c h e n  N e r v e n - u n d  B l u t s y s t e m s ;  
iin zw e i t en  in t ens iv ,  se lb s t  d e l e t ä r  auf  d a s  Blut  und  N e r v e n 
s y s te m  und d a d u r c h  au f  den S tof fwechse l  bis in d ie  e n t f e r n 
t e s t en  S e c r e t i o n e n .

n-;» Aufa if.i i in 8
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W a s  d ie  W i r k u n g  d e r  E i s e n b ä d e r  a n b e l a n g t :  so f inden 
w i r  bei C h l o r o t i s c h e n  d ie  vo l lg i l t ige n  Beweise ,  wie  w en ig  die 
Haut  und wie  viel d e r  B l u t s t r o m  du rc h  die In h a l a t i o n  w ä h r e n d  
d e r  Resp i r a t i o n  zu le i s te n  v e r m a g .  W ä h r e n d  L u f t b ä d e r  in 
Wald- und Be rg g eg en d  die  s e lb s t  mit  b e d e u t e n d e r  Se rä m ie  
e i n h e r s c h r e i t e n d e  C h lo ro se  r ad ika l  zu be heb en  in k u r z e r  Ze i t  
im S t a n d e  s ind ,  na m en t l ic h ,  w enn  z w e c k m ä s s i g e  Diät  und  Be
w e g u n g  da m i t  v e r b u n d e n  w e r d e n ,  w ä h r e n d  f e r n e r  von den 
E i s e n b ä d e r n ,  s e l b s t  von den  M o o r b ä d e r n  b ew ie sen  ist ,  d a s s  
ke in e  S p u r  Eise n  o d e r  a n d e r e  B e s t a n d t h e i l e  d u r c h  die Hau t  
a u f g e n o m m e n  w e r d e n  und a u s s e r  d e r  A m e i s e n s ä u r e  etc.  e i g e n t 
lich kein d ie  Haut  b e s o n d e r s  b e t ä t i g e n d e r  B e s t a n d t e i l  n a c h 
g ew ie se n  w e r d e n  ka nn ,  finden wir  s ie  d e n n o c h  a u s s e r o r d e n t l i c h  
und oft s e lb s t  zum Nachthe i l  für die  o l i g ä m i s c h e n  P e r s o n e n  
w ir k s a m  d u r c h  die A u fn a h m e  d es  W a s s e r d a m p f e s ,  d e r  mit  
ihm v e r b u n d e n e n  Gase  und d u r c h  d ie s e  in den R e s p i r a t i o n s -  
t r a c t u s  e i n b r i n g b a r e n  Stuffe. — Als le tz ten Ve rs uch  in d i e s e r  
Ri ch tu n g  f ü h r e  ich noch an das  Verwei len  in d e r  w ä h r e n d  
e ines  a n g e r i c h t e t e n  B ade s  a l lmäl ig  s ich  e n t w i c k e l n d e n  Gas
s c h i c h t e  in d e r  Ba des t ube .  Es e n t s t e h e n  d a d u r c h  ä h n l i c h e  
W i r k u n g e n ,  wie d u r c h  d a s  Bad se lb s t ,  nach  M assg ab e  des  
W ä r m e g r a d e s  d e s  Dampfes ,  des  m e h r  o d e r  w e n i g e r  a b g e 
s p e r r t e n  Raum es ,  d e r  G r ö s s e  d es  Cabine ts ,  d e r  L ä n g e  d es  
V erw e i l e n s  etc.  m e h r  w e n ig e r  intens iv .  Ich bekam e tw as  r a 
s c h e r e  R esp i r a t io n ,  g e r i n g e  Unruhe ,  Anfangs  be sc h le u n ig t e n ,  
d a n n  a l l mäl ig  zur  Norm z u r ü c k k e h r e n d e n ,  endl i ch  se lb s t  v e r 
l a n g s a m t e n  Puls ,  zumal  a ls  d ie  e r h ö h t e  T r a n s p i r a t io n  e tw a s  
h e r v o r g e b r o c h e n  war.  Wie  viel d er  S t of fw echs  I d a d u r c h  accele-  
r i r t  w u r d e  und wie s i ch  d ie  Auswurfsstoffe v er h ie l t en ,  kann ich 
n ic h t  b e s t i m m t  a n g e b e n ,  weil  d i e s e  V e r s u c h s r e i h e  nu r  3mal 
v o r g e n o m m e n  w u r d e ,  indem s i ch  d ie s e l b e  o h n e d ie s  an j e n e  
mit  den  D a m p f b ä d e r n  a n s c h l i e s s t  und h i e r  n u r  c o n t r o l i r e n d e  
B e w e i s k r a f t  haben  soll .  Von u n n e n n b a r e r  W ic ht i gke i t  i s t  es 
d e m n a c h ,  d i e se n  Einf luss  d e r  Gase  be im G e b r a u c h e  von Bä
d e r n  g e n a u  zu s t u d i r e n  und alle V e r s u c h s - M e t h o d e n  a u fz u 
b i e t en  , um übe r  e inen  G e g e n s t a n d  ins  Klare  zu ko m m en ,  
d e s s e n  E r k e n n t n i s s  im Gegen fa l le  noch lange  F o r s c h u n g s z e i t  
in A n s p r u c h  n e h m e n  dü r f te ,  o d e r  Zufä l l i gk e i t en  a n h e i m g e s t e l l t  
w e r d e n  m ü s s te .  Mir genüg t  es h ie r ,  d ie  A u f m e r k s a m k e i t  d e r  
F o r s c h e r  au f  d ie  e i n f l u s s r e i c h s t e n  An s i ch te n  h i n g e l e n k t  und 
d ie  E r m ö g l i c h u n g  d e r  r i ch t i g en  E r k e n n t n i s s  a n g e b a h n t  zu 
haben.
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Zwei  B ah n en  s in d  es  d e m n a c h ,  in w e lch en  d ie  B ä d e r  ih r e  
e ig ent l ic he  W i r k s a m k e i t  e x p l a n i r e n :  die L u n g e  und  d ie  ä u s s e r e  
H a u t ;  e r s t e r e  d u r c h  d ie  im Blu te  p r i m ä r  e i n g e l e i t e t e  m a c h t 
vol le V e r ä n d e r u n g  je  na ch  B esch af fenhe i t  d e r  Gase  und d e r  
in i h n e n  ü b e r t r a g b a r e n  B e s t a n d t h e i l e  d e r  Bä de r ,  l e t z t e r e  d u r c h  
E i n l e i t u n g  von V e r ä n d e r u n g e n  d e r  Act ion d es  p e r i p h e r i s c h e n  
N e rv e n -  und B l u t s y s t e m s ,  s o m i t  von zwei Se i ten  e i n g e le i t e te  
na ch  M ass ga be  d e r  B e s t a n d t h e i l e ,  d e r  T e m p e r a t u r ,  d e r  D aue r  
d e s  B ade s  und d e r  In d i v i du a l i tä t  d e s  B a d e n d e n  v e r s c h i e d e n 
a r t i g  s ich  ä u s s e r n d e  V e r ä n d e r u n g e n  d es  S tof fwechse ls  und d e r  
N e r v e n a c t i o n  im O r g a n is m u s .

II. D i e  W i r k u n g e n  d e r  M a r i e n b a d e r  Q u e l l e n  i n  
K i n d e r k r a n k h e i t e n .

Die E r f a h r u n g e n ,  d ie  h i e r  m i tge lhe i l t  w e r d e n ,  b e s c h r ä n k e n  
s ich  a u f  B e o b a c h t u n g e n ,  w e l c h e  u n t e r  s t r e n g s t e r  Cont ro le  g e 
mach t ,  h i e r  a b e r  n ic h t  e inze ln  und  wei t läufig,  s o n d e r n  nu r  in 
ü b e r s i c h t l i c h e r  W e is e  dem L e s e r  u n t e r b r e i t e t  w e r d e n  sollen.  Es 
m ö g e  nu r  n o c h  v o r a u s g e s c h i c k t  w e r d e n  , d a s s  die Diät  in 
e in er le i  W e i s e  n o r m i r t  war .  Es w u r d e n  zum F r ü h s t ü c k  (7 Uhr  
M o r g s . ) 8  Unzen Eiche lcaffee ,  z u V 3 g e m i s c h t  mi t Moccacaf fee und 
2 Unzen W e is s b r o d ,  um 11 Uhr  8 Unzen e i n g e k o c h t e  Su p p e ,  
Mi t t ags  (1 Uhr)  n e be n  8 Un zen  Su pp e ,  ' /8 Pfund  w e ic h e s  R i n d 
f le isch mi t G e m ü s e  o d e r  l e i c h t e r  M ehls pe ise ,  um 5 Uhr  S uppe  
und 4 Unzen  S c h w a r z b r o d ,  um 7 Uhr  A b en d s  e ingek ocht e  
S u p p e  gere i ch t .

1. Marienbader Kreuzbrunnen  und Ferdinandsbrunnen, a) Sub- 
jecte. S c r o lu lo s e  d e r  D rü se n ,  d e r  Haut ,  d e r  Knochen ,  mit  und 
o h n e  B e a c t i o n s e r s c h e i n u n g e n ; u n t e r l a u f e n d e  Adeni t i s  an v e r 
s c h i e d e n e n  P a r t i e n  d e s  K ö rp e r s ,  A b sces sb i l d u n g ,  Ca r i es ,  G e 
s c h w ü r e  d e r  H o rn h a u t ,  Ekzem,  Herpes ,  P s o r i a s i s ,  Z o s te r .

b) Wirkungen. S t e t i g e  V e r m e h r u n g  d e r  Darm- und N i e r e n 
fu nc t io n  mi t E r s c h e i n u n g e n  do r t  d e r  Bi ldu ng  von S c h w e f e l 
e i sen  und E n t w i c k e l u n g  von H y d r o t h i o n g a s  n e b s t  b e d e u t e n 
d e r e r  G a l l e n a b s o n d e r u n g ,  h i e r  d e r  Harn- und O x a ls ä u r e ,  F e t t 
p a r t i k e l c h e n ,  S chl e im f lo cke n ,  v e r m i n d e r t e  A u s s c h e i d u n g  d e r  
P h o s p h o r s ä u r e ,  d e m n a c h  z w a r  A b n a h m e  d e s  K ö r p e r g e w i c h t e s ,  
a b e r  d e n n o c h  g e s t e i g e r t e  L e b e n s t h ä t i g k e i t  im Vere in mit  m ä c h 
t igen  V e r ä n d e r u n g e n  im g e s a m m l e n  A n b i ld u n g s p ro c e s s e .  Der  
le t z t e r e  ze ig t e  s i ch  vorzügl ich  in d e r  zu Anfang  d e r  C ur  v e r 
m i n d e r t e n ,  s p ä t e r  a b e r  g e s t e i g e r t e n  L e b e n d i g k e i t  d e r  Kinde r ,  
in d em  b e s s e r e n  Color i t ,  d e r  r e i n e r e n  H aut f a rbe ,  d e m  Sc hw in -

8*
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den  d e r  D r ü s e n g e s c h w ü l s t e  (wenn d ie se lb en  n ich t  mit  tuber -  
c u l ö s e r  Masse  inf i l t r i r t  w a r e n ,  in w e lc h e m  Falle ke in e  Aende- 
r u n g  e in t r a t ,  s o n d e r n  d ie  T u m o r e n  har t ,  l es t  b l ie b e n ;  und h ö c h 
s t e n s  bei dem  S c h w i n d e n  des  m i t u n t e r  v o r h a n d e n e n  Inf i l t ra tes  
in das  u m g e h e n d e  Z e l l g e w e b e  s c h ä r f e r  h e r v o r t r a t e n ) ,  den v e r 
m in d e r te n  K n o c h e n a u f l r e i b u n g e n ,  dem A b l r o c k n e n  d e r  c h r o n i 
sc hen  E x a n th e m e ,  dem Ausble ib en  d e r  f r ü h e r  s ich  oft w i e d e r 
h o le n d e n  E n t z ü n d u n g s s y m p t o m e  im Auge  und O h r e  ; dabe i  
w u r d e  die Herz- und A r t e r i e n t h ä l i g k e i t  g e h o b e n ,  d e r  p a s tö s e ,  
f r ü h e r  t y m p a n i t i s c h  a u f g e t r i e b e n e  Unt e r le ib  s a n k  m a s s i g  ein,  
Gemüth  und G e is t e s f u n c t i o n e n  w u r d e n  f r i s cher  , l e be nd ig e r ,  
a u f g e r e g te r .  Zu b e m e r k e n  k o m m t  h i e r ,  d a s s  d ie se lb e n  E r 
s c h e i n u n g e n  nach  Ma ssgabe  d e r  I n t e n s i t ä t  d e r  K r a n k h e i t  d e r  
v e r s c h i e d e n e n  S u b j e c l e  zu v e r s c h i e d e n e n  Zei ten  e i n t r a t e n ,  d a s s  
s ie viel l a n g s a m e r  bei s e h r  to rp id en ,  kaum e in e r  Reac t ion  f ä 
h igen  Ind iv id ue n  e r s c h i e n e n .  Wohl  g e h ö r t e n  a lle  zu r  Cur  
v e r w e n d e t e n  S u b je c te  d e r  C la s se  d e r  t o r p id e n  an ; a l le in s e lb s t  
in d i e se n  m a c h te  sicli ein n a m h a f t e r  U n t e r s c h i e d  be zü gl ich  
d e r  N o t h w e n d i g k e i t  d e r  D aue r  d e r  C ur  und ih r en  z e i tw e is e n  
U n t e r b r e c h u n g e n  ge l lend .  Der F e r d i n a n d s b r u n n e n  b r i n g t  ü b e r 
d ie s  d ie  eben g e n a n n t e n  E r s c h e i n u n g e n  f r ü h e r  zu S ta nde ,  als 
d e r  K re u z b r u n n e n ,  s e i ne  W ir k u n g e n  w a re n  n a c h h a l t i g e r ,  ich 
m ö c h t e  fast  sa ge n  r a d i c a l e r ,  und im m e r  b e w ä h r t e  s ich  die  
W a h r n e h m u n g ,  d a s s  d e r  E i se ng eha l t ,  n a m e n t l i c h  in V e rb in 
d u n g  mit  k o h l e n s a u r e n  Alkal ien,  die D a rm fu n c t i o n  m ä s s i g  a n 
r e g e n d e n  Sa lzen und dem re la t iv  e n t s p r e c h e n d e n  Q u a n tu m  
f r e i e r  K o h l e n s ä u r e  bei d e r  Blu t b i l dun g  e ine  w i c h t i g e  Rolle 
sp ie le .  Je n ä h e r  die I n d iv id u e n  d e r  P u b e r t ä t  s t a n d e n ,  n a m e n t 
lich Mädchen ,  de s t o  m ä c h t i g e r  und w o h l t h ä t i g e r  w i r k t e  d e r  
F e r d i n a n d s b r u n n e n  auf  d ie  E n t w i c k e l u n g  s o l c h e r  Su bj ec te ,  die 
m i t u n t e r  ü b e r r a s c h e n d  war .

f a s s e n  wir  d e m n a c h  d ie  W i r k u n g s w e i s e  d e r  M a r ie n b a d e r  
Quel len  nach  den  c h e m i s c h e n  E i g e n t ü m l i c h k e i t e n  d e r s e l b e n  
k u r z  z u s a m m e n  ; so l ä s s t  s ich  bis j e t z t  F 'olgendes als  Mass- 
s tab  f e s t s t e l l e n :  vor Allem ne ben  R e g e lu n g  d e r  Gesa inmlfunc-  
t ion d e s  V e r d a u u n g s c a n a l e s  und  m ä s s i g e  Verf lüss igung  d e r  
S ä f t e m a s s e  e ine  r e g e r e  S t o f f m e t a m o r p h o s e ,  A cce l e r a t io n  d e r  
V e rd auu ng ,  n o r m a l m ä s s i g e  U mb i ldung  d e r  N a h r u n g s m i t te l  in 
o r g a n i s c h e  S ä f t e m a s s e ,  k r ä f t i g e r e  Anb i ldung  d u r c h  Vermeh 
r u n g  und V e r b e s s e r u n g  d e r  B lu tb e s ta n d th e i le .
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III. D a s  H a l l e r  J o d w a s s e r  u n d  F r a c c h i a ’s k ü n s t l i c h e  
S e e b ä d e r  i n  d e r  K i n d e r p r a x i s .

a) R e g e lu n g  d e r  Diät  auf  v o r w a l t e n d e  F l e i s chk os t  mit  m ö g 
l i c h s t e r  B e s c h r ä n k u n g  d e r  Vegetab i l ien ,  zumal  d e r  A my laceen .
b) Subjecte: Torp id  S c r o f u lo s e ,  R h a c h i t i s c h e  mit  h o c h g r a d i g e r  
E p i p h y s e n s c h w e l l u n g ;  j e n e  in den  i n t e n s i v s t e n  Fo rm en  d e r  
U nt e r le ib s - .  Haut-  und D r ü s e n s c r o f u l o s e  , d i e s e  von la n g e r  
D auer  und mi t b e re i t s  b e g i n n e n d e r  V e r k n ö c h e r u n g  d e r  E p ip h y 
s e n s c h w e l l u n g e n .  — Ich k e n n e  bis j e tz t  kei n j o d h a l t i g e s  M in era l 
w a s s e r ,  w e lc h e s  so m ä c h t i g  und in so r a s c h e r  W e is e  se ine  
W i r k u n g e n  auf  den O r g a n i s m u s  ä u s s e r t ,  a ls  d a s  oben g e n a n n te ,  
und zwar  beim i n n e r l i c h e n  wie  ä u s s e r l i c h e n  G e b r a u c h e ,  w e s 
halb ich, g e s t ü t z t  au f  m e in e  in d i e s e r  R ic h t u n g  g e m a c h t e n  E r 
f a h r u n g e n  , d e r  An s ic h t  d e r je n ig e n  vo l l k o m m en  be ipf l ichten 
muss ,  w e lc h e  die E in v e r l e ib u n g  d e r  in d e m s e l b e n  e n t h a l t e n e n  
Stoffe v e r th e id ig e n .  Ueber  die Art  und Wei se  habe  ich mich be re i t s  
in N. I. h i n r e i c h e n d  a u s g e s p r o c h e n .  B ä d e r  mit  Hal le r  J o d w a s s e r  
und die k ü n s t l i c h e n  S e e b ä d e r  b r ingen  a n h a l t e n d  und concen-  
t r i r t  g e b r a u c h t  ( jedes  Bad ü b e r  V4— '/„ S t u n d e  a n d a u e r n d  bei 
e ine r  T e m p e r a t u r  von 27 — 30° R.) bald (nach M a ss g a b e  des  
S u b je c ts  nach  10 bis 14 Tagen)  hef t ige  R e a c t i o n s s y m p t o m e  
und die E r s c h e i n u n g e n  des  J o d i s m u s  h e r v o r  mit  t u m u l t u a r i s c h  
e i n g e l e i te te r  r e d u c i r e n d e r  M e ta m o rp h o s e ,  w ä h r e n d  B ä d e r  von 
24—25“ R., j e d e s  e inz e ln e  von ' /4 S t u n d e  Dauer  a lle  a n d e r e n  
Tage g e b r a u c h t  , Wochen ,  s e lb s t  Monate  fo r tg e s e tz t  w e r d e n  
k ö n n e n ,  o h n e  die g e n a n n t e  s t ü r m i s c h e  W i r k u n g  zu ze ig e n ,  
s o n d e r n  im G egenth e i l  auf  r u h ig e  W e is e  U m w a n d l u n g  des  
S t o f fw ec h se ls  e rz ie len .  M e r k w ü r d i g  und ü b e r r a s c h e n d  i st  u n t e r  
so lchen  U m s t ä n d e n  d a s  S c h w i n d e n  s c r o f u l ö s e r  T u m o r e n ,  d e r  
auf  s c r o f u l ö s e r  G r u n d l a g e  b e r u h e n d e n  c h r o n i s c h e n  K a ta r rh e  
d e r  N a s e n - ,  Ra chen  und G e n i t a l i e n s c h le im h au t ,  n a m e n t l i c h  
d e r  Ozaena  scrof.  und d es  U t e r o v a g i n a i k a t a r r h e s ,  m e r k w ü r d i g  
d ie  R ü c k b i l d u n g  d e r  E p i p h y s e n s c h w e l l u n g  bei R h a c h i t i s c h e n  
mit  auf fa l lender  B e s s e r u n g  d es  A u s s e h e n s  nach v o r a n g e g a n g e  
n e r  m a s s i g e r  A n r e g u n g  d e r  Haut func t io n  und d e r  A u s s c h e i d u n g  
von a b n o r m e n  S c h l e i m m a s s e n  mit  ha rn-  und o x a ls a u re n  Sa l 
zen d u r c h  d ie  R e s p i r a l i o n s -  und H arn o rg an e .

Ich ha be  bis  j e tz t  ge gen  40 mit R h a c h i t i s  b e h a f te te  K in de r  
d u r c h  A n w e n d u n g  d e r  k ü n s t l i c h e n  S e e b ä d e r  oh ne  je g l ic h e  Bei
z ie hu ng  a n d e r e r  M e d ic a m e n le  bei b l o s s e r  Regelung  d e r  Diät 
und dem s t e t e n  G e n ü s s e  d e r  f r i schen  Luft,  m ä s s ig  ac t iv er  und
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p a s s i v e r  B e w e g u n g ,  an 20 mi t  Ca r ie s  d e r  K noc hen  an d en  
Ph a la n g e n  und 4 an C h o re a  in Fo lg e  r h a c h i t i s c h e r  Anlage  lei
d e n d e  K in d e r  al le mi t  g le ic h  g ü n s t i g e m  E r fo lg e  f rei l i ch  m i t 
u n t e r  nach Ver laufe  von 10 bis  12 W o c h e n  beh ande l t .

E b e n s o  t ref f l i che  D ie n s t e  le i s t e t e  d e r  in n e r e  G e b r a u c h  d es  
Hal le r  J o d w a s s e r s ,  e n t w e d e r  a l le in  o d e r  in V e rb in du ng  mit  dem 
ä u s s e r e n  (als S c h n u p f w a s s e r ) :

1. Bei l a n g w i e r i g e r  Oz aena  e in e s  d e r  P u b e r t ä t s e n t w i c k e l u n g  
n a h e s t e h e n d e n  M ä d c h e n s ,  bei w e l c h e m  se i t  vielen J a h r e n  e ine  
g r o s s e  Menge  d e r  v e r s c h i e d e n s t e n  Mittel f r u c h t l o s  a n g e w e n 
de t  w u r d e n .  Ich v e r o r d n e t e  3rnal d e s  T ages  3 bi s 4 Esslöffel  
Hal ler  J o d w a s s e r  in n e r l i c h ,  n eb en b e i  d a s s e l b e  a ls  S c h n u p f 
w a s s e r  (6mal d e s  T a g e s  mit  m ö g l i c h s t  l a ngem  B eha l te n  d e r  
F lü s s ig k e i t  in den  N a s e n h ö h le n )  und in d e r  W o c h e  2 B ä d e r  
mi t  eben d i e s e m  W a s s e r .  Nach 3 m o n a t I i c h e r  C u r  w a r  k e i ne  
S p u r  d i e s e s  h ö c h s t  l ä s t ig e n  Uebels  m e h r  v o r h a n d e n ,  und d a s  
M äd c h e n  m e n s t r u i r t e  bei b l ü h e n d e m  A u ss e h e n .  E inen  zwei 
ten ,  e b e n s o  i n t e r e s s a n t e n  Fall  h a b e  ich eb en je tz t  mit  d e m s e l b e n  
g ü ns t ig en  E rf o lg e  in B e h a n d l u n g ,  wo d a s  Hal le r  J o d w a s s e r  
blos als  i n n e r e s  und Sc .hnupfmi l te l  a n g e w e n d e t ,  nebenb e i  3mal  
d e r  W o c h e  ge l in de  k o h l e n s a u r e  E i s e n b ä d e r  ( P s t r o s s ' s c h e  B ä 
d e r  bei Prag)  g e n o m m e n  w e r d e n .

2. Bei D r ü s e n t u i n o r e n  im U n te r l e ib e ,  und
3. Bei c h r o n i s c h e m  U t e r i n -  und  V ag in a lk a ta r rh ,  e inem  bei 

K in d e r n  m i t u n t e r  so l ä s t i g e n  und  oft  zu den  u n a n g e n e h m s t e n  
Folgen fü h r e n d e n  Uebel .  E in i ge  k ü n s t l i c h e  S e e b ä d e r  n e b s t  
W a s c h u n g e n  mit  g e w ö h n l i c h e m  W a s s e r  und  d e r  in n e r e  Ge 
b r a u c h  d e s  Ha l le r  J o d w a s s e r s  b r i n g e n  b in nen  14 Tagen  bis 
4 W o c h e n  r a d i c a l e  Hei lung .

4. Bei c h r o n i s c h e n  E x a n t h e m e n  s c r o f u l ö s e r  K in de r  g ib t  
es  kein z w e i te s  Hei lmi t te l ,  das  dem eben a n g e g e b e n e n  an die 
Se i te  g e s t e l l t  w e r d e n  könn te .

5. In le tz te r  Ze i t  ha be  ich  V e rs uche  mit  dein Hal le r  J o d 
w a s s e r  bei d e r  Syp hi l i s  d e r  Kinder  g e m a c h t  und  ne benbe i  
d ie  k ü n s t l i c h e n  S e e b ä d e r  a n g e w e n d e t ,  w enn  E x a n t h e m e  z u 
g le ich  v o r h a n d e n  w a r e n .  Wohl  l iegen e r s t  4 Fä l le  in d i e s e r  
B e z i e h u n g  v o r ;  al lein s ie  s c h e i n e n  mich  zu dem A u s s p r u c h e  
zu b e r e c h t i g e n ,  d a s s  d ie  W i r k u n g  au ch  bei d iesen  K r a n k h e i t s 
f o rm e n  e in e  e n t s p r e c h e n d e  und  h e i l b r i n g e n d e  se in  w erde .
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U e b e r  V a r i o l a  h a e i n o r r h a g i c a .
V o n  P r o f .  D r .  L ö s c h n e r .

Die Variola h a e m o r r h a g i c a  ist  h e u t e  e ine  viel s e l t e n e r e  
K r a n k h e i t  a ls  im vo r ig en  J a h r h u n d e r t e ,  w a s  zum Thei le  a l l e r 
d in g s  mi t dem g e l in d e r e n  Auf t re ten  d e r  Var io l aep idemi en  
ü b e r h a u p t  z u s a m m e n h ä n g t .  I h r  E n t s t e h e n  ist  ab e r  ne benbe i  
d u r c h  U m s t ä n d e  b ed in gt ,  w e l c h e  den Bl a t te r n  se lb s t  ganz  f remd 
s i n d :  s ie  kann d e m n a c h  n i ch t  e inmal  mit  s t r e n g e m  Rechte  
a ls  e ine  S pec i e s  d e r  G at tung  Variola,  s o n d e r n  n u r  a ls  e ine  
V a r ie tä t  d e r s e l b e n  b e t r a c h t e t  werden .  M e h r e r e  d ie s f a l l s ig e  Be
o b a c h t u n g e n  , die ich s c h o n  in f r ü h e r e r  Zei t  an E r w a c h s e n e n  
g e m a c h t  h a t t e ,  g e w a n n e n  für  mich  an I n t e r e s s e ,  als ich in 
den le tz ten 4 J a h r e n  G e le genh e i t  h a t t e  auch  m e h r e r e  Fä l le  
bei Kinde rn ,  the ils  S ä u g l i n g e n ,  the i ls  schon  im 2. K in d esa l t e r  
s t e h e n d e n  zu be o b a c h te n .  Die Anzahl  d e r  Fä l le  b e t r ä g t  im 
Ganz en  12; 7 bei E r w a c h s e n e n  und 5 bei K i n d e r n ;  von den 
e r s t e r e n  w a r e n  6 d e s  w ei b l ic h en ,  1 d es  m ä n n l i c h e n ,  von den 
le tz te r e n  3 des  w e ib l i chen  und 2 des  m ä n n l i c h e n  G e s c h l e c h 
tes — und z w a r  dre i  S ä u g l i n g e  und 2 M ädc he n  von 2 und 3 
Ja h re n .  Von den  s ie ben  E r w a c h s e n e n  s t a r b e n  4 ,  g e n a s e n  3, 
von den  5 Kindern  s ta r b e n  4, e n tk a m  1; von den  E r w a c h s e n e n  
w a r e n  2 ge im pf t ,  s ä m m t l i c h e  5 Kinde r  unge impf t .  Die Fä l le  
e r e i g n e t e n  sich s t e t s  nu r  w ä h r e n d  b e d e u t e n d e r  Ep id em ie n ,  
d en en  B l u t z e r s e t z u n g s k r a n k h e i t e n  im Al l geme ine n  o d e r  w e 
n ig s te n s  in Kra nk en  o d e r  S t r a f a n s t a l t e n  paral le l  g ingen ; s ie  
t r a f  bei de n  E r w a c h s e n e n  3 eben m e n s l r u i r e n d e ,  2, d e r e n  Blut 
d u r c h  K r a n k h e i t  und Noth de f lbr in i r t  w a r ,  und 2 von r o b u s te m  
K ö rp e rb a u ,  oh ne  d a s s  b e s o n d e r e  K r a n k h e i t s s y m p t o m e  v o r a u s 
g e g a n g e n  w ä r e n .  Von den  5 Kindern  w a r e n  die  S ä u g l i n g e  nu r  
s c h w a c h l e h e n s f ä h i g  z u r  Wel t  g e k o m m e n  in Fami l ien ,  wo eben  
die B la t t e r n  h e r r s c h t e n ,  von den 2 im 2. K in d esa l t e r  s t e h e n 
den S u b jec t en  hat te  e ine s  viel an R h i n o r r h a g i e  ge l i t ten ,  das  
zw e i t e  w a r  d u r c h  F e b r i s  i n t e r m i t t a n s  s e h r  d e p a u p e r i r t .  Se c h s  
Fä lle an E r w a c h s e n e n  w u r d e n  von m i r  im J a h r e  1839 im a ll 
g e m e i n e n  K r a n k e n h a u s e  b e o b a c h t e t ,  e in e r  im J a h r e  1835; die 
an Kindern  the i l s  im S p i t a l e ,  the i l s  in d e r  F r iv a tp ra x is  b e 
o b a c h t e t e n  fal len in d ie  J a h r e  1845 ( l j ,  1849 (2) und 1852 (2). 
ln a l len d ie se n  J a h r e n  h e r r s c h t e  w ä h r e n d  d es  Verlaufes d e r



120 Prof. Löschner:

Var io la ep i dem ie  Typ hu s  im Al lg em ein en  , Ho sp i ta lb ra nd  im 
a l lg e m e in e n  K r a n k e n h a u s e ,  S c o r b u t  in den  G e f a n g e n h ä u s e r n .

F o r s c h t  man in den  A ut o re n  f r ü h e r e r  Ze i te n  ü b e r  da s  
Auf t re ten  und  den  Ver lauf  d e r  Variola h a e m o r r h a g i c a  nach ,  so 
findet  man s ie w ä h r e n d  h o c h g r a d i g e r  Ep ide mi en  häufig v e r 
ze ic h n e t ,  a b e r  n u r  in ih ren  ä u s s e r e n  E r s c h e i n u n g e n  g e w ü r d i g t ,  
die in n e r e n  G r ü n d e  d e s  A uf t r e te n s  und Ver laufes  b l ieben  bis 
au f  die n e u e s t e  Ze i t  v e rb o rg e n .  — Ich will h ie r  au s  den ä l t e 
re n  S c h r i f t s t e l l e r n  nu r  e in i ge  a n f ü h r e n ,  um d i e se n  A u s s p r u c h  
zu e r h ä r t e n .  S y  d e n  h a r n ,  B o e r h a v e ,  Va n  S w  i e t e n .  M o r 
t o n ,  Li  s t e r  u. s. w. e r z ä h l t e n  Fä l le ,  von w e lc h e n  e inze lne  
P la tz finden mögen .

So V a n  S w i e t e n  (Tom X. 76}: Quinque annorum pucllae erumpe- 
bant Variolae absque notabili febre, anxietate au t dolore progressis, nec 
numerosae erant pustulae, sed nigrescebant et copiosum fundebant sangui- 
nem, simul apparentibus maculis lividis et n ig rican tibus, frequens aderet 
sed laxe animi deliquium. Nona morbi die eopioso sanguine per alvum 
evacuato una cum aliquot grumis coagulati cruoris placidissime obiit. ■ — 
In  alia virgine, quae immediate ante morbum incipientem calida admodum 
tempestate validissime corpus exercuerat, una cum numerosissimis variolis 
prodierunt maculae lividae et nigrae per totum corpus tertia morbi die ; 
femora et tibiae purpureo colore fundebantur; haemorrhagia larga ex 
gingivis et naribus succedebant et menstrua eopioso admodum fluebant sex 
diebus ante consuetam periodum ; 6. morbi die periit. — Ab initio morbi 
ad mortem usque de anxietate ingenti et ponderis molestissimi sensu circa 
pectus conquesta fuerat, frequentia animi deliquia adfuerant et pulsus 
celer admodum parvusque erat. — M o r t o n  tPyretologia p. 183) sagt darüber : 
Vidi in puella 22 annorum morbum incepisse subito cum cephalalgia et lum- 
bagine immani absque calore,.imo cum frigoris sensu; obambulavit tarnen 
per domum imo alteri aegroto ministrans vigilabat tota nocte, tertio morbi 
die sanguis e vena cubiti missus nullatenus concrevit: quarto die maculae 
nigrae apparuerunt in pectore et urina sanguinolenta una cum jactatione 
perpet.ua, languo re , pulsu tremulo et inordinato, sub finem 5. diei baemo- 
ptoe subito erupuit, unde suffocata periit. In cadavere cutis tota nigricabat, 
color autem cutis niger sequenti die mutabatur in caeruleum- — An einer 
ändern Stelle (1. c. p. 80 u. 81) e rz ä l i l tV a n  S w i e t e n :  Aliquoties tarde pro- 
deuntes variolas observavi, sed ab initio morbi prostratae fuerant illico vires 
et prodierunt variolae nigrae cum maculis purpureis brevique mors secuta 
est. Ubi autem insignis bumorum acrimonia adest, ut in biliosis, scorbuticis, 
atrabilariis, tune plerurnque pessimae indolis variolae observabantur etc. 
(X. p. 110.) Certum est in maligna hac variolarum specie (ubi lethales 
baemorrhagiae, maculae purpureae sequuntur) non conducere methodum an- 
tiphlogisticam, sed potentissime contra putredinem remedia etc. — Derselbe 
Autor  erwähnt (de variolis p. 147): Quandoque sanguis non acquirit den- 
sitatem inflauiimatoriam, sed potius solvitur et solutus quaquaversus exit, 
e vasis, unde pessimae baemorrhagiae et quidem plerurnque lethali cum 
eventu. Si soluto per contagiutn variolosum sanguine per nares et per ute-
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rum cruor affatim exit, nil boni esse sperandum ; und (p. 160): Quo plures, 
magis intricatae, minores, singulae, magis in facie hanrentes, fuscae, ni- 
graeve citiusque incedunt, eo pejo res-— S y d e n h a m  bezeiehnete solche 
Fälle ,  si in locis inter pustulas liberis maculae purpureae oriuntur tam- 
quam mortis fere semper pronuntias; gangraenam enim, sanguinis disso- 
lutionem indicant et pessirnae indolis variolas tan turn solent comitari, prae- 
cipue si dissolutus sanguis periculosas lacit haem orrhagias.— S y d e n h a m ,  
H u x h  am,  H o f f m a n n ,  D i e m  e r b r o e c k  haben bei einzelnen Variola- 
Epidemien Haemoptoe, mictum cruentum, alvum et vomitum cruentum ge
sehen, und H o f f m a n n  äussert sich: imo sanguinem e sinistro oeulo mi- 
rum in statum tumenfe vidi manasse in puero quinto morbi die; in aliis 
ex ipsis papulis stillantem sanguinem observavi. Aehnliche hieher bezüg
liche Stellen finden sich bei Me ad  (de variolis p. 27). — l l e u s s  zu Aschaf- 
lenburg (Heidelberger klinische Annalen Bd. V III .  Heft 3) beobachtete 
auch Pocken, die leicht confluirten, sich mit Blut füllten, zu denen P e 
techien hinzutraten. Der Tod war dann nicht abzuwehren. Sie erhoben 
sich nicht kugelförmig, sondern blieben g la t t ,  niedergedrückt, und ein
zelne Pocken waren nur durch ihre nabelförmige Vertiefung in der Mitte 
zu erkennen. — H a h n  endlich spricht von derartigen Blattern mit fol
genden W orten: Coccineo liquore tunient.es variolas vidi per totum cor- 
pus disseminatus, floridum sanguinem loco puris effundentes (summo cum 
periculo).

Die R e s u l t a t e  aus  S e c t i o n e n  s ind  h ö c h s t  s p a r s a m  und so 
w e n ig  s a g e n d  , d a s s  wi r  s ie  füglich ganz  un b each te t  l assen 
k ö n n e n ;  d e n n  s ie  b ie ten  ke ine r l e i  A n h a l t s p u n c t e  für  die E n t 
s t e h u n g  d e r  Variola h a e m o r r h a g i c a ,  i ndem  ni ch t  da s  o r g a n i s c h e  
S u b s t r a t  gena u  u n t e r s u c h t  w u r d e ,  s o n d e r n  blos auf  die s e p 
t i s c h e  B e sc ha f f enhe i t  des  Blutes  h in g e w ie s e n  wird .  Auch  die 
Ind iv id u a l i t ä t  d e r  K r anken  und i h r e  v o r a u s g e g a n g e n e n  K r a n k 
he i te n  w u r d e  n i ch t  nach  r i c h t i g e r  Auffassung  g e w ü r d i g t ,  son  
d e rn  — th e i l s  n u r  e inze lne  S y m p t o m e  d e r  K rankhe i t  a ls  s ig na  
p e r i c u l o s a  o d e r  p e s s i m a  b e z e ic hne t ,  the i l s  die E n ts te h u n g  d er  
Var. haem.  d e r  B ö s a r t i g k e i t  d e r  E pi de m ie  etc.  z u g e s c h r i e b e n ,  
wie  s c h o n  e in ig e  ob en  a n g e f ü h r t e  Stel len b ew e is en  , und fol
g e n d e  no ch  w e i t e r  be legen .

So sagt. V a n  S w i e t e n  (X. p. 75): Ab hac sanguinis dissolutione
videntur nasci letlialibus in variolis illae haemorrbagiae, — u n d M e a d  (de 
variolis et morbillis p. 22) setzt, hinzu, dum non ex ore tantum et oculis san
guis manat, sed per cunctos etiam corporis meatus maximeque urinae itinere 
perfluit. — L i s  t e r  (de variolis p. 30): in pessiinis et letlialibus variolis ani- 
madverti sanguinem refrigeratum tenerrimum fuisse, ut ejus crassamentum 
rubrum vel molliori pennae pluma percussum facile dividi potuerit. — 
In illis autem m u lt is , quibus urina cruenta mota e s t , sanguinem e 
brachio missuni adeo aqua tum , putridurnque esse v idi,  ut fluctuaret 
crassamentum in vase non aliter quam ipsum serum. H o f f m a n n  (Med. 
rat. System. Tom. IV. p. 146): Inveni in corporibus delunctorum post ma-
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lignas variolas sanguinem totnm fluidum neque in scrnm nec in coagulum 
secessisse. — Bezüglich einzelner heftiger Symptome sagt schon S y d e n h a m :  
in juvenibus, immani vomitione, aegritudine et dolore praeter solitum 
vexatis, variolas insequentes u ltra  inodum eonfluxisse. — Verum quando- 
que contigit, u t oriatur acutissimus dolor nunc in regione lumborum, pa- 
roxysmi nephritici aemulus nunc in latere, qualis pleuriticus vexa t ,  nunc 
in artubus ut in rheumatismo, nunc denique, in vontriculo cum ingenti 
aegritudine et voinifu enorm i; — observavi, sagt S y d e n h a m  (Sectio 3, cap. 2, 
pag. 166) variolarum eruptionem ab acri tali dolore multum retardari,  
postea prodire variolas adinodum confluentes et periculosas. So auch 
V a n  S w i e t e n :  Obtinuit aliquoties, ut u ltra 20 dierum protraheretur 
morbus, sed landein in pessimam putrilaginem resolutis Omnibus humn- 
ribus succumbebant miseri diro m alo .— H i l a r y  (An Essay on tlie small 
P ox  pag. 164): Parite r  tamquam pessiinarum et certo lethalium variola
rum signum damnandus est intollerabilis dorsi et lumborum dolor, si 
in illo morbi initio adsit: solent enim tune petechiae malignae et lethales 
liaemorrliagiae sequi. So auch V i o l a n t e  und Andere.

Je hef t ig er  und a u s g e d e h n t e r  die  eben  h e r r s c h e n d e  Epi 
d e m ie  w a r :  d e s t o  e h e r  und oft  schne l l  ka m e n  d ie  s o g e n a n n t e n  
Var io lac  an o m a la e ,  zu d e nen  man die h a e m o r r h a g i c a e  zäh l te ,  zu 
S ta nde .  In s o l c h e r  Bez i ehu ng  lesen wi r  in S y d e n h a m  (Va- 
r i o l ae  a n o m a l a e  a n n o r u m  1670, 1671 und 1672): Im J a h r e  1669 
folgte die  P o c k e n -  d e r  M a s e r n e p i d e m i e  und beg le i te te  die im 
H e r b s t e  e n t s t a n d e n e  R u h r e p i d e m i e .  Die d i s c r e t e n  Po cke n  w a r e n  
in d i e s e r  E pi de m ie  s c h m e r z h a f t e r  und ra u h  anzuf ühl en ,  b l ieben 
klein und w u r d e n  d ie  le tz ten  T a g e ,  da s ie  scho n  zur  Reife 
g e l a n g e n  s o l l t e n ,  ö f te r s  s c h w a r z .  Oft befiel d ie  K ran k en  wie  
bei den  z u s a m m e n f l i e s s e n d e n  ein S p e i c h e l f l u s s ,  w enn  a u c h  
noch so w e n ig e  B la t te rn  v o r h a n d e n  w a r e n  etc. — Bei den  
z u s a m m e n f l i e s s e n d e n  war d i es  n o c h  u ng le i ch  b e d e u t e n d e r ,  es 
e n t s t a n d e n  Blasen , g le ichsam w’ie bei V e r b r e n n u n g e n  und 
u n t e r  den  a u f p la tz end en  B lä s c h e n  e r s c h i e n  „das  u n t e r l i e g e n d e  
F le i sch  s c h w a r z  o d e r  g l e ic h s a m  vom ka l ten  B r a n d e  ang eg r i f f en . “ 
In s e h r  vielen Fä l len  w u r d e n  die  Kru s te n  sc hw arz ,  so zw a r  , ,bis 
das  g an ze  Ges ic h t  endl ich  ganz  s c h w a r z  e r s c h ie n ,  a ls  w enn  es 
mit  O f e n r u s s  g e s c h w ä r z t  w o r d e n  w’ä r e . “ — „ o d e r  dem g e s t o c k 
ten Blute vo l lk o m m e n  ä h n l i c h . “ Zu b e m e r k e n  ist ,  d a s s  d i e j e 
n i g e n ,  w e l c h e n  d ie s e  t ö d t l i c h e n  B lä s c h e n  o d e r  Brandf lecken  
auf fuhren  , wrenig e  Tage  nach  dem A u s b r u c h e  dah in  s ta r b e n .  
Nach 2 J a h r e n ,  näml ich  im J a h r e  1672 ä n d e r t e  s ich d e r  C h a 
r a k t e r  d e r  E p i d e m i e ,  und die B la t te rn  ver l i e f en  w i e d e r  wie 
g e w öhn l ic h .  S y d e n h a m  mein t ,  d a s s  d i e s e  G a t t u n g  zu e in e r  
ä n d e rn  C la s se  g e z ä h l t  w e r d e n  m ü s s e ,  da s ie  Anfangs  von den 
M ase rn  o d e r  dem R ot h la u fe  (wegen d e r  in te n s iv e n  R ö th u n g
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d e r  Haut) n ic h t  u n t e r s c h i e d e n  w e r d e n  konnte .  — Im J a h r e  
1740,  1741 und 1745 b e o b a c h te te  S y d e n h a m  e in e  s e h r  
b ö s a r t i g e  Var io lae p id emi e  u n t e r  de m Mil i tär  und den  G efan
gene n ,  w ä h r e n d  die in d e r  Nähe,  abe r  in ke inem C o m m e r z  mit 
j e n e n  L e b e n d e n  von g u t a r t i g e r  Variola ergr i ffen  w u r d e n .  S y- 
d e n h a m  e r w ä h n t  f e r n e r ,  d a s s  die B la t te rn  um so le ic h t e r  
h ä m o r r h a g i s c h  und g e f ä h r l i c h  w e r d e n ,  j e  s c h n e l l e r  die Papeln 
h e r v o r b r e c h e n  und ha t  fo lgendes  Axiom a u f g e s t e l l t : quanto 
magis quartum diem praeverterint vuriolae , tavto etiam confluunt 
m agis; imo etiam apud Chivenses jam  olirn pro malo omine habitum 
est, si cito prodirent variolae. Un ter  den  U r s a c h e n  w u r d e  scho n  
se i t  l a n g e r  Ze i t  bei dem w e ib l ic he n  G e s c h le c h te  die beim 
A u s b r u c h e  v o r h a n d e n e ,  kurz  vor o d e r  nach  d e m s e l b e n  e i n t r e 
t e n d e  M e ns t r ua t io n ,  zumal,  w e n n  sie s e h r  s t a r k  wa r ,  a n ge füh r t ,  
und z w a r  sc h o n  se i t  S y  d e n  h a m ’s Ze i te n .  — S c h o n  mit  d e r  
Inocu la t io n  d e r  M e n s c h e n b l a t t e r  w u r d e  die Variola und die  an 
s ich  f ü r c h te r l i c h en  Aba r ten  s e l t e n e r ,  bis end l ic h  mit  dem 
A l l g e m e in w e rd e n  d e r  K u h p o c k e n im p fu n g  d as  Auf t re ten  d e r  
K r a n k h e i t  nur  u n te r  E ig e n t h ü m l i c h k e i t e n  s t a t t f a n d ,  üb e r  w e l c h e  
eben im g e g e n w ä r t i g e n  Aufsa tze e in iges  Lic h t  v e r b r e i t e t  w e r d e n  
soll .  Als d ie  H u m o r a l p a t h o l o g i e  im j e tz ig en  J a h r h u n d e r t e  f es t e  
W ur ze ln  s c h l u g  , s u c h t e  man d ie  H a u p t u r s a c h e  d e r  Va r io l a  
ü b e r h a u p t  und de r  Variola h a e m o r r h a g i c a  in s p e c i e  eben so 
wie in d e r  s p ä t e r e n  Zei t  in k r a n k h a f t e r  V e r ä n d e r u n g  d e s  
Blutes ,  und e inige  g e l a n g t e n  so s e lb s t  zu e in e r  Variola pete-  
ch izans ,  wie  S t e i n t h a l  i m J. 1832 (H o r n ’s Archiv) .  Der von 
S t e i n t h a l  e r z ä h l t e  Fall (bei e in e r  25 jähr .  Frau)  b ie te t  a u s s e r  
d e r  norma l  v o r g e k o m m e n e n  M ens t r ua t ion  w ä h r e n d  d e r  K r a n k 
he i t  und v ie len P e t e c h i e n  n a c h  ihm v o r z ü g l i c h  d as  I n t e r e s s a n t e  
dar ,  d a s s  d a s  Gehi rn  d e r  Kra nk en  w ä h r e n d  d e r  ganzen  Dauer  
d e r  K r a n k h e i t  frei  blieb. Sie  l i t t  und v e r s c h i e d  u n te r  s e h r  
hef t igen  R e s p i r a t i o n s b e s c h  w e rd e n .

Eben so e r z ä h l t  F r e s e  e ine  i n t e r e s s a n t e  B e o b a c h t u n g  
au s  d e m  Mil i tä rsp i ta le  (1832). Ein K u ts ch e r  e r k r a n k t e  an zu- 
s a m m e n f l i e s s e n d e n  Bla t te rn  : an den E x t r e m i t ä t e n  fül l ten sie 
sich mi t Blut  und t r o c k n e t e n  s c h w a r z  ein,  am ü br igen  Körper  
jedoch  w a r  d ie s e  E ig ent hü in l ic hke i t  w e n i g e r  zu be m e rk e n .  
Als N a c h k r a n k h e i t  bekam e r  e ine  Menge F u r u n k e ln  und a l l g e 
m eine  A n a s a rc a  : d e n n o c h  g e n a s  er.  Auch sch on  in ä l te r en  
S c h r i f t s t e l l e r n  f inden wi r  ä h n l i c h e  Fälle.

So erzählt V a n  S w i e t o n  ( tomX. p .224): In  nosocomio Pasmoniano, 
in suburbio Viennensi sito observavi in binis pueris et unica puella febrin
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die 4. non remittere, 6- die accedere debilitatem virium, respirationem an- 
xiam et delirium, 7. die prorupuere petecbiae, variolae tarnen optime assur- 
gebant albi flavicantis coloris. Vires qnidem manebant. debiles, sed delirium 
et pectoris anxietas cessarunt, 17 die febris evanuit et dein integra rediit 
sanitas- *)

Man w ar  nun bald an dein P u n c t o  a n g e l a n g t :  die  Var iola 
h a e m o r r h a g i c a  mit  d e r  P u r p u r a  ü b e r h a u p t ,  d e r  Pe l io s i s  Wer l-  
hofii, dein S c o r b u t  und dem Ty phus  p e t ' c h i a l i s  bezügl ich  d e r  
E i g e n t h ü m l i c h k e i t  des  B lu ta u s t r i t t e s  ins Z e l lg e w e b e  des  D e n n a  
a l s g l e i c h b e g r ü n d e t  a n z u s e h e n ,  d i e s e m  g e m ä s s  die K r a n k h e i t  
a u fz u fa ss e n  und zu b e h a n d e l n ,  obgle ich  auch s c h o n  f r ü h e r  
S y d e n h a  m,  Va n S w i e t e n,  M o r t o n ,  M e a  d etc.  d ie  Variola 
h a e m o r r h a g i c a  als e ig e n t l ic h e  B l u t z e r s e t z u n g s k r a n k h e i t  b e h a n 
de l ten ,  wie  ich in d e r  T h e r a p ie  na ch w e is e n  w e r d e  — In d e r  
n e u e s t e n  Zei t  w a r  es d e r  um die phys io lo g is ch e  Medicin h o c h 
v e r d i e n t e  M a g e n d i e, d e r  bei g e g e b e n e r  G e le g e n h e i t  ( M a g e n -  
d i e 's  Vor lesungen  übe r  das  Blut, d e u t s c h  von Krupp) übe r  Va
r iola h a e m o r r h a g i c a  U n t e r s u c h u n g e n  machte .  Nach se ine n  Beob
a c h t u n g e n  rafft s ie b inn en  w e n i g e n  S tu n d e n  dabin.  So nahm 
e r  e ines  Tages  e ine  Frau ins Hotel Dieu auf  und d i a g n o s t i c i r t e  
Variola in i t ians.  Noch an d e m s e l b e n  Tage  v e r s c h l i m m e r t e  s ich  
plötzl ich d e r  Z u s t a n d ,  P u r p u r a  t ra t  ein,  und d e r  Tod e r fo lg te  
nach  30 S tu nden .  M a g e n  d i e  knüpf t  an d ie se  Be ob ach tu ng  nach 
v o r a u s g e g a n g e n e r  U n t e r s u c h u n g  d es  Blutes  fo lg e n d e  M i t th e i 
lungen .  Die G e r i n n u n g s f ä h i g k e i t  des  Blutes  sei  eine d u r c h 
aus  nö th ig e  B e d in g u n g  zur  f re ien  und r e g e l m ä s s i g e n  U n te r 
h a l tu n g  s e i n e r  B e w e g u n g  in den C a p i l l a r g e f ä s s e n ,  e ine  Modi- 
ficat ion d i e s e r  Be d in g u n g  ru f t  die K r a n k h e i t e n  he rvor ,  w e lc he  
mit  P e te c h i e n  e i n h e r g e h e n ,  wie  P e s t ,  T y p h u s ,  S c o r b u t ,  P u r 
pur a ,  Variola etc.  Das Blut  d e r  an w a h r e n  g u t a r t i g e n  Bla t tern 
E r k r a n k t e n  g l e i che  k e i n e s w e g s  dem d e r  an P u r p u r a  V e r s t o r 
benen.  Bei d e r  g u t a r t i g e n  Bla t te r  r e a g i r e  das  S e r u m  au ch  
a l k a l i s c h e r  als  im N o r m a l z u s t ä n d e ,  a b e r  das  Blut  coagul i re .  
Die ü b e r m ä s s i g e  A lka l esc enz  des  Blu tes  sei e ine  für  se inen  
D u r c h g a n g  durch  d ie  C a p i l l u r g e f ä s s e  h ö c h s t  u n g ü n s t i g e  B e 
d ing un g ,  es  wird von den W ä n d e n  d i e s e r  imbih i r t ,  t r i t t  in die 
b e n a c h b a r t e n  Gewebe  aus  und br ing t  u n t e r  a n d e r e n  au f  den

*) H u f e l a n d  (über die Blattern 3. Aufl.) .«ah nie Blutblattern, B u c h 
h o l z  zweimal und in beiden Fällen tödt 1 ich. Einige Male bemerkte 
IT u fc  1 a n d  bei wenigen, gutartigen Blattern Arme und Beine mit 
kleinen blauen und schwarzen Stippchen (von der Grösse eines Nadel
kopfes) besäet, die man hätte für Petechien halten können. Aber es 
ging Alles gut und die Flecken vergingen mit den Blattern.
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S c h l e i m m e m b r a n e n  die S t ö r u n g e n  he rv o r ,  d ie  man se i t  l a ng e r  
Zei t  un t e r  dem Namen E n tz ü n d u n g  ka nnt e .  — L a s s a i g n e  
u n t e r s u c h t e  die  Var io la -Krus ten  und z w a r  s o l c h e r  mit  P e t e 
ch ien  und s o l c h e r  o h n e  Pe te c h ie n  und fand :

K rusten  m it —  ohne Petechien. 
Unlöslicher Rückstand bestehend aus Stückchen von

Epidermis und coagulirtem Eiweiss . . . 7 0  — 63,2
Eiweiss in kaltem W asser löslich . . . . 1 5  — 14,3
Fette Substanz . . . , . . . . 1,3 — 2,3
Thierische dem Osmazom analoge Substanz . . 11,2 — 18,1
Salzsaures Natron, basisch koblens. Natron, phos-

phors. Natron, phosphors. Kalk und satzs. Kali 2,5 — 2.1
TOÖ — 100

Die G eg enw ar t  d e s  O sm azom  in den Kru s te n  b e s t ä t i g t  
nach  L a s s a i g n e  d ie  f r ü h e r e  B eob a c h tu n g  ü b e r  die Exis tenz  
d ie s e s  u n m i t t e lb a re n  P r in c ip e s  in d e r  E i t e r m a t e r i e  und in 
a n d e r e n  k r a n k h a f t e n  P r o d u c te n .  (A nnal en  d e r  P h a r m a c i e  v. 
Geiger,  Liebig etc.  1833.)

Ich k ö n n t e  z w a r  die Ci ta te  au s  A uc to re n  noch  vielfach 
h ä u f e n ,  na m e n t l i c h  aus  d e r  Z e i t ,  w e lc h e  als  U e b e r g a n g s p e  
r io de  aus  d e r  Inoculat ion in die  K u h p o c k e n im p fu n g  und d e re n  
lOjähr igem E r s t b e s t e h e n  mit m a n c h e r  Eigenthür ri I ichke i t  h e r v o r 
t r i t t ;  s ie  g e h ö r t  j e d o c h  d e r  G e s c h ic h te  d e r  B l a t t e rn e p id e m ie  
an. und ich g la ube  die jew e i l i ge  Auffassung  des  K ra nk he i t s -  
p r o c e s s e s  vor  und nach  d e r  Im pfung  in den g e g e b e n e n  Ci t a te n  
h in r e i c h e n d  a u s g e s p r o c h e n ,  d a r g e s te l l t  zu haben .  Ich g e h e  
d e m n a c h  zu den R es u l t a te n  u n s e r e r  e ig en en  B e o b a c h t u n g e n  
über ,  d ie  a ls  au fhe l le nd e  B e i t rä g e  zu r  g anz en  Var io la l i t e r a tur  
b e t r a c h t e t  w e r d e n  dür f te n .

Ich b e o b a c h t e t e  die Variola h a e m o r r h a g i c a  u n te r  dreierlei 
G e s t a l t e n ,  und z w a r  e inmal  a ls  s o l c h e ,  wo sich die Ves ikel ,  
s ta t t  mit  dem d e r  Bl a t te r  e ig e n t h ü m l i c h e n  s e r ö s e n  F luidum 
mit Blut füllt und nebenbe i  Vibices und P e t e c h i e n  , so wie  
H a e m o r r h a g i e n  aus  v e r s c h i e d e n e n  O r g a n e n  V o r k o m m e n ;  ein 
a n d e r e s  Mal, wo die  Bl a t te rn  s ich  n ich t  e ig en t l i ch  fül len,  s o n 
dern  nu r  halb e n t w i c k e l n ,  und wie  welk  e r s c h e i n e n ,  dabei  
abe r  mit  P e t e c h i e n ,  Vibices und H a e m o r r h a g i e n  g e p a a r t  s i n d ;  
und  e ine  d r i t t e  Var ie tät ,  wo au f  d u n k e l r o t h e m  G r u n d e  u n t e r  
H a e m o r r h a g i e  s ich die Variola w i rk l ic h  en t w ic ke l t .  Alle 3 
Va r ie tä ten  g e h ö r e n  d e r  conf lu i renden  For m a n ,  und b i lden 
eben  so viele A b s tu f u n g e n  d e r  Blu td iss o l u t io n  und d e r  Ge- 
w eb s e r s c h la f fu n g  o d e r  u n z u r e i c h e n d e n  Ent wic ke lu ng .  Ich sah
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n u r  Ind iv i duen  mi t d e r  zw e i t en  und d r i t t e n  Var ie tä t  b e h a f t e t  
mit  dem Leben  da von k o m m e n ,  w ä h r e n d  die  von d e r  e r s t e n  
V ar i e tä t  Befa l lenen al le s t a r b e n :  s e lb s t  die  a u s  d e r  zwei t en  
Var ie tä t  G e n e s e n d e n  g e h ö r e n  u n t e r  d ie  se l t e n e n  Fäl le .  Wie 
oben e r w ä h n t  w u r d e ,  g e n a s e n  von 12 Fä l len n u r  4, w ä h r e n d  8 
u n te r  e r b a r m e n s w e r t e n  Qualen  zu G ru n d e  g i n g e n ;  e in e r  von 
den  G e s t o rb e n e n  g e h ö r t  s e lb s t  d e r  d r i t t e n  Var ie tä t  an. U n t e r 
w e r f e n  wi r  die 12 b e o b a c h t e t e n  Fä lle  d e r  p a t h o l o g i s c h  a n a t o 
m is c h e n  W ü r d i g u n g  : so finden wir  vor  Allem die S y m p t o m e  
d e r  S t a s e  in den  Capi l la ren  sowoh l  ä u s s e r e r  a ls  i n n e r e r  O r 
g a n e  a u s g e p r ä g t .  W ir  b e o b a c h t e t e n  ke in en  Fall, wo n ich t  neben  
den E k c h y m o s e n  und P e t e c h i e n  au f  d e r  ä u s s e r e n  Hau t  Milz
s c h w e l l u n g ,  m i t u n t e r  auch E r w e i c h u n g  d e r s e l b e n ,  Lungeni n fa rc -  
tus,  E k c h y m o s e n  und E r o s i o n e n  im Darm e,  B lu tu ngen  aus  dem 
Da rm e  o d e r  de m r e s p i r a t o r i s c h e n  T r a c l u s , Brand  d e r  Haut  
und des  u n te r l i e g e n d e n  Z e l l g e w e b e s  o d e r  d e r  L unge  v o r h a n 
den  g e w e s e n  w ä r e n  ; j a  l e tz te r e r  kam u n t e r  12 B e o b a c h t u n g e n  
5mal vor  und zw a r  s t e t s  u n t e r  den E r s c h e i n u n g e n  d e r  b e 
gr e n z te n  P n e u m o n i e ;  2mal sa h e n  w ir  evo lu t en  L u n g e n in f a r c tu s ,  
2mal  hef t ige  D a r m h ä m o r r h a g i e ,  6mal in t en s i v e  Mi l zsc hwel lun g  
und 2mal e k la ta n te  E r w e i c h u n g  d es  Gewebes  d e r s e l b e n .  In 
al len Fäl len w a r e n  ü b r ig e n s  die S y m p t o m e  d e r  C a p i l l a r s t a s e  
in d e r  ä u s s e r e n  Hau t  und d e r  S c h l e i m h a u t  auf  e ine  m i t u n t e r  
g r o s s a r t i g e  W ei se  a u s g e s p r o c h e n .  U n t e r s u c h t e n  wi r  w ä h r e n d  
d es  L e b e n s  e ine  s o i c h e  h a e m o r r h a g i s c h e  S te l le  mit  d e r  Loupe  
o d e r  d u r c h  e inen  s e ic h t e n  E in sc hn i t t  bei den  Sec l i onen  o d e r  
d u r c h  L o s p r ä p a r i r e n  d e r  Hau t  bis a u f  die pe t ech ia le  Herd-  
s le l le  ; so b e o b a c h te te n  w i r  deu t l i ch  den B l u t a u s t r i t t  ins Ze l l 
g e w e b e  und z w a r  e ine s  du n k le n ,  s c h m u t z i g  h e i d e l b e e r f a r b e n e n  
o d e r  no ch  d u n k l e r ,  s o g e n a n n t  f ranzblau o d e r  s c h w a r z r o t h  g e 
f ä r b te n  Bl u te s ;  es  ze ig te  s ich  w ei th in  Ca p i l l a r in je c l io n  und 
m i t u n te r  schon  b e g i n n e n d e  Imbibi t ion d es  f lüss igen  Bestand-  
the i le s  d e r  H a e m o r r h a g i e ,  das  Blut s e lb s t  r e a g i r t e  viel a lka l i s cher ,  
was  wi r  an g r o s s e n  Massen  s o w o h l  bei Bl u tu ng en  aus  den  Dige- 
s t i ons-  als  auch  r e s p i r a t o r i s c h e n  O r g a n e n  zu b e ob ach ten  Gele
g e n h e i t  ha t ten .  Der  Fibrin-  und A lb um in ge ha l t  w a r  b e d e u te n d  v e r 
m in d e r t ,  K oh len s tof fhy dra t e  am s t ä r k s t e n  v e r t r e t e n .  M ik r o s k o 
p is ch  ze ig te  d a s  Blut viel e i n g e g a n g e n e B l u l k ü g e l c h e n  und e ig ens  
g e a r t e t e p u n c l f ö r m i g e ,  s c h w a r z e  Massen ,  wie  bei d e r  P i g m e n t 
a n h ä u f u n g  und p i g m e n t i r t e n  D r ü s e n h a u f e n  ; d ie  B lu tk üg e lc hen  
w a r e n  h ö c h s t  u n r e g e l m ä s s i g ,  un g le ic h ,  eckig ,  die g a n z e  Blut- 
m a s s e  wie  fe t t ig  anzu fü h len ,  s c h m ie r ig .  Die se r  p a t h o l o g i s c h 
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a n a t o m i s c h e  Befund  und die c h e m i s c h e  B esc ha f f en he i t  des  
Blu t es  la s s e n  ke ine m Zweife l  Raum , d a s s  d u rc h  o r g a n i s c h e  
V o r g ä n g e  d ie  B e i m i s c h u n g  d e s  Ox yge ns  d e r  a thm.  Luft  und 
d a d u r c h  die E n tk o h le n s to f f u n g  v e r h in d e r t ,  no ch  m e h r  a b e r  de r  
Kre is l au f  in den  Cap i l la ren  s t a t i sc h  g e w o r d e n  sei.  Es f r ag t  
s ich  nu r ,  woher beide? wie werden sie ein gele ite t? welches von 
beiden ist das prim äre und welches das secundäre?  — Haben  wir  
au ch  h i e r ü b e r  bis j e tz t  ke in e  G e w is sh e i t ,  so stel l t  s ich doch  
Fo lg endes  a ls  das  W a h r s c h e i n l i c h s t e  h e r a u s .

Hie Im pfu ng s c h ü t z t  z w a r  n i ch t  d u r c h a u s  vor  e in em  zwei" 
len B la t t e r n ,  a b e r  d ie  B l a t t e r u n g  ve r lä u f t  nach vo l lb ra ch te r  
Im pf un g viel l e ic h te r ,  w ä h r e n d  o h n e  s ie  das  E r g r i f f e n w e rd e n  
vom Var iolag i f te  e in viel h e f t i g e r e s ,  in- und  e x t e n s i v e r e s  ist ,  
j a  es  i s t  du rc h  t a u s e n d e  von E r f a h r u n g e n  c o n s t a t i r t ,  d a s s  
d u r c h  Re v acc in a l i o n  w ä h r e n d  d e r  w ic h t i g s te n  U e b e rg a n g s-  
e p o c h e n  au s  e inem in d a s  a n d e r e  L e b e n s a l t e r  das  A uf t r e te n  
d e r  Variola und ihr  Ver lauf  ung e m e in  b e s c h r ä n k t ,  w enn  n i ch t  
nach  und na ch  u n m ö g l i c h  g e m a c h t  w e r d e n  könne .  Es m u s s  
d e m n a c h  e ine  e i g e n t h ü m l i c h e  E i n w i r k u n g  d es  Var io lag i f tes  
und e in e  e i g e n t h ü m l i c h e  ü e f a e c a t i o n  d es  Blu tes  d u r c h  die 
Var iola  o d e r  Vacc ina  a ls  s i c h e r  v o r a u s g e s e t z t  w e r d e n ,  o h n e  
w e lc he  ein d e r a r t i g e r  Vo rg ang  bei N i c h t g e i m p f t e n  und Ge
im pf te n  k aum  g e d a c h t  w e r d e n  kö nn te .  Das Var iolag if t  w i r k t  
f e r n e r  v o r h e r r s c h e n d  d u r c h  d ie  R e s p i r a t i o n s o r g a n e  und zw a r  
d e s t o  h e f t ig e r ,  j e  in -  und e x t e n s i v e r  d ie  Epid emie ,  j e  eigen- 
t h ü m l i c h e r  d ie  w ä h r e n d  d e s  Ver laufes  d e r s e l b e n  h e r r s c h e n 
den  W i t t e r u n g s v e r h ä l t n i s s e  und  je  v e r s c h i e d e n a r t i g e r  d ie  von 
dem Var io lag i f te  ge trof fene  M e n s c h e n in d iv id u a l i tä t  ist .  W ä h 
rend  j e d e s  B la t t e rn  Verlaufes in w e l c h e m  Ind iv id uum i m m e r  
b e o b a c h te n  wi r  d a s  Blut  a l k a l i s c h e r  r e a g i r e n ,  m e h r  o d e r  
w e n i g e r  in te n s i v e  G e f ä s s s t a s e  in e i n z e ln e n  O r g a n e n  n a m e n t 
lich — i n n e r e n  de m Verkohlungs -  und E n tk o h le n s t o f fu n g s -  
a c te  d es  Blu tes  v o r s t e h e n d e n  O r g a n e n ,  und  in j e d e m  Blat
te rnf a l le  R e a c t i o n s e r s c h e i n u n g e n  im R ü c k e n m a r k e  und den 
aus  ihm h e r v o r t r e t e n d e n  Nerven.  Es wi rd  d e m n a c h  d e r  
Grad des  h e f t i g e r  o d e r  m i n d e r  hef t igen E r g r i f f e n w e rd e n s  vom 
B l a t t e r n c o n t a g i u m  led ig l ich  vom Geimpf t-  o d e r  N ic h tg e im pf t 
se in ,  von d e r  He f t igk e i t  d e r  E p id em ie n ,  d e r  E i g e n th ü in l i c h k e i t  
d e r  k o s m i s c h e n  V e r h ä l t n i s s e  und z u n ä c h s t  von d e r  Individu- 
l i l ä t  d e s  K r ank en  a b h ä n g e n .  Dass  d i e s e r  l e tz te r e n  un en d l i ch  
viel z u z u s c h r e i b e n  ist ,  g e h t  schon  d a r a u s  he rvor ,  d a s s  die I m 
p fu n g  bei den  v e r s c h i e d e n e n  I n d iv id u a l i t ä t e n  v e r s c h i e d e n  a u s 
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fäll t ,  j e  n a c h d e m  d e r  R e s p i r a t i o n s - ,  mith in d e r  O xyda t io ns-  
p r o c e s s  ein m e h r  o d e r  w e n ig e r  le b h a f t e r  und d e r  Norm e n t 
s p r e c h e n d e r  und j e  n a c h d e m  d e r  E n l k o h l u n g s p r o c e s s  de s  Blutes 
in den  U n t e r l e i h s o r g a n e n  ein 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 r ,  
mi thin  d ie  B lu tb e s c h a f fe n h e i t  und d e r  g e s a m m t e  S tof fwechse l  
ein n o r m a l e r  i st ,  o d e r  n ich t .  Der  b e s te  Impfstof f  ha f te t  m a n c h 
mal bei d e m  e in en  I n d i v id uu m  in d e r  g e g e b e n e n  Zei t  n i ch t  
und  in e in e r  a n d e r e n  Zei t fo lge  le ich t  und v o l l s t ä n d i g ; d e r s e l b e  
Impfstof f p r o d u c i r t  6, 4 o d e r  n u r  2 bis 3 P u s t e l n ;  v e r s c h i e 
d e n e  mit  d e m s e l b e n  Impfstof fe Geimpf te  r e a g i r e n  ganz  v e r s c h i e 
d e n :  bei dem  e inen  k o m m t  ein s c h e i n b a r  s e h r  l e b h a f t e r  E n t -  
z i i n d u n g s p r o c e s s  zu S t a n d e ,  w ä h r e n d  bei dem a n d e r e n  die 
P u s t e l b i l d u n g  fast  o h n e  alle Reac t io n  e i n g e le i t e t  wi rd  und a b 
läuft.  Bei dem e inen  re la t iv  ganz  G esu n d e n  s te l len  s ich ke ine  
A l l g e m e i n s y m p t o m e  ein,  w ä h r e n d  bei dem a n d e r e n  doch  auch  
g e s u n d  S c h e i n e n d e n  d i e s e lb e n  s e h r  heft ig  sind.  Bei dem e inen 
Sub je c te  e n t s t e h e n  m i t u n t e r  s e h r  le bh a f te  E r s c h e i n u n g e n  von 
B r u s ta n g s t ,  B ang ig ke i t  und e n o r m  a c c e le r i r te in  Kre i s la uf  au f  
d e r  H öh e  d e r  P u s te lb i l d u n g  und d e r  A b t r o c k n u n g  d e r s e l b e n ,  
w ä h r e n d  bei e ine m A n d e re n  d i e s e  E r s c h e i n u n g e n  s c h e i n b a r  
g le ich Null s ind.  S ind a b e r  die S y m p t o m e  d e r  re la t iv  so 
g e r i n g e n  B l a t t e r n b i l d u n g  und noch  dazu  u n m i t t e l b a r  d u r c h  
die I m p fu n g  auf  d ie  ä u s s e r e  Hau t  b e d i n g t  so v e r s c h i e d e n  und 
m i t u n t e r  in te n s iv :  so r e s u l t i r t  von s e l b s t  d a r a u s ,  d a s s  d i e s e l 
ben und  d e r  g an ze  B l a t t e r n p r o c e s s  w ä h r e n d  e in e r  E pi de m ie  
bei d e r  u n m i t t e l b a r e n  A u fn a h m e  d es  Co ntag iu ins  in die O r g a n e  
des  V e r b r e n n u n g s p r o c e s s e s ,  in d ie  Lu n g e n ,  von w e lc h e m  die 
Blu tb i ldun g  und d e r  Grad d e r  W ä r m e e n t w i c k e l u n g  a b h ä n g t ,  
um so lebhaf te r ,  um so f o l g e n r e i c h e r  se in  m ü s s e n .  So wie 
es ab e r  bei d e r  Impfung die E r f a h r u n g  lehr t ,  d a s s  v e r s c h i e 
d e n e  Ind iv iduen  v e r s c h i e d e n  r e a g i r e n :  so w e r d e n  auch  die  
Nich tge impf ten  in v e r s c h i e d e n e r  W e i s e  e rgri f fen je  nach B e 
scha f f enhe i t  ih re s  B l u t e s ,  d e s  g a nzen  A n b i l d u n g s p r o c e s s e s  
und d e r  Be sc haf fe nhe i t  d e r  E i n z e l n o r g a n e ;  da nn  d e r  W i t t e 
r u n g s v e r h ä l t n i s s e  und  d e r  Hef t ig ke i t  d e r  Epidemie .  Wir  s e 
hen  d e m n a c h  d ie  Variola h ä m o r r h a g i c a  v o r z u g s w e i s e  bei in- 
und ex t en s i v  s e h r  hef t igen  Ep id em ien  mi t  g r o s s a r t i g e r  E n t 
w i c k e l u n g  d es  C o n t a g i u m s ,  bei W i t t e r u n g s v e r h ä l t n i s s e n  und 
dem gl e i chze i t i gen  H e r r s c h e n  d es  Typhu s ,  o d e r  in K r a n k e n 
h ä u s e r n  , K e r k e r n ,  s c h l e c h te n  w en ig  vent i l i r t en ,  ü be r fü l l te n  
W o h n u n g e n ,  en d l ic h  bei E in ze ln en ,  bei d en en  d ie  B l u t b e r e i 
tu n g  b e r e i t s  e ine  m a n g e l h a f t e  i s t ,  d u r c h  d ie  eben a n g e g e b e n e n
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V e r h ä l t n i s s e ,  d u r c h  m a n g e l h a f t e  Nah ru n g ,  U n r e in l i c h k e i l  od e r  
u n z w e c k m ä s s i g e  L e b e n s w e i s e ;  w i r  se h e n  d e m n a c h  d ie  h ä m o r 
r h a g i s c h e n  Bla t te rn  s t e t s  mit  s o g e n a n n t e n  t y p h ö s e n  S y m p to m e n  
g e p a a r t  ve r laufen ,  g le ic h w ie  es beim S c h a r l a c h ,  j a  s e lb s t  in 
ma n c h e n  M a s e r n e p id e m ie n  d e r  Fall ist. M u s t e r t  man in d i e s e r  
Be z ie hung d ie  h ie r  vo r l ie gend en  B e o b a c h t u n g e n  : so  e r s i e h t  
man bei zwei Fäl len w ä h r e n d  d e s  Lebens das  Bild des  T y 
p h u s  — nach  dem  T o d e  hei den  m ei s t en  Mi lzschwel lung  se lb s t  
mit  E r w e i c h u n g ,  s o g e n a n n t e s  d i s s o lu te s  Blut ,  In fa rc tus  h a e m o r 
r h a g i c u s  d e r  L un ge  o d e r  b r a n d i g e  P n e u m o n i e  , Ekchymo-  
sen  mit  E r o s io n e n  im D a r m c a n a l e  etc.  etc.  Es h ä n g t  so nach  
von 3 Mome nten  ab, w an n  und  wie  ein Ind iv i duu m von d e r  
Variola und spec iel l  von d e r  Variola h a e m o r r h a g i c a  e rgr i f fen  
w i r d ;  n ä m l i c h  vor  Allem von d e r  B lu tbesc ha f fe nh e i t  und  dem 
G rade  s e i n e r  E n tk o h le n s to f fu n g  so wi e  d e r  Beschaf fenhe i t  d e s  
g e s a m m t e n  S to f fw ec hs e ls  und  d e r  d ie  E n t koh lens to f fun g  le i
te n d e n  und d u r c h f ü h r e n d e n  O r g a n e ,  — dann  d e r  Heft igke i t  
des  Co n ta g iu m s  — und endl i ch  von den  je w e i l i g  h e r r s c h e n d e n  
k o s m i s c h e n  L e b e n s b e d i n g u n g e n ;  ja  es  i s t  s e l b s t  mögl ich ,  d a s s  
ein n i c h t g e i m p f t e s  I n d iv id uum  von a n s c h e i n e n d  l e i c h tv e r l a u 
fenden  B la t te rn  a n g e s t e c k t  d ie  Variola h a e m o r r h a g i c a  b e k o m m t,  
w ä h r e n d  ein kr äf t ig  g e b a u te s ,  g e s u n d e s  I n d i v id uu m  vom he f t i 
gen B l a t l e r n c o n t a g i u m  getrof fen n u r  m ä s s i g  o d e r  g a r  nicht  
aff ici r t  wi rd .  Wie w i r  also oben g e s a g t  h a b e n :  trifft d a s  Con- 
tagiuin vor  Allem die Lungen  und  den  B lu tv e r a r b e i t u n g s p r o -  
c e s s  in d iesen .  Das e r s t e  d u r c h  das  B l a t l e r n c o n t a g i u m  g e s e t z t e  
Moment  ist  d e m n a c h  nebe n  s e i n e r  e ig en en  m e c h a n i s c h - c h e m i 
sc h e n  B e i m i s c h u n g  v e r h i n d e r t e  E n tk o h le n s to f fu n g  d es  Blu te s  in 
den  L ungen ,  d u r c h  b e h i n d e r t e n  V e r b r e n n u n g s p r o c e s s  h ö h e r e  
A lk a l esc enz  d e s s e lb e n ,  Z u r ü c k b le ib e n  d e r  E n t w i c k e l u n g  d e r  Blu t 
k ü g e lc h e n ,  S te h e n b le ib e n  d es  Bl u t f ä rbes to f f es  a u f  e in e r  n i e d e 
ren E n t w i c k e l u n g s s t u f e ,  re la t iv e  Z u n a h m e  d e r  sa lz igen  B e s t a n d 
t e i l e ,  Unmö gl ich ke i t  d e r  H ö h e b i l d u n g  von Albumen und Fibr in,  
etc.  und  eben  d a d u r c h  Anfangs m ö g l i c h s t e  Beac t ion  gegen  die 
Ve rg i f t ung  und ih re  Folg en ,  dann  a b e r  in g r ö s s e r e m  o d e r  
g e r i n g e r e m  U m fange  p a r t i e n w e i s e  o d e r  in we i te n  Bahn en  e in
ge le i t e te  C ap i l l a r s t a se  mit  al len i h r e n  Fo lg en  in ä u s s e r e n  und 
in n e r e n  O rg an en .  D ahe r  die S t a s e  in den  L u n g e n  ( Infarc tus ,  
P n e u m o n i e ,  Brand d e r se lb en) ,  d a h e r  die S c h w e l l u n g  d e r  Milz — 
i h r e  E r w e i c h u n g  — d a h e r  die S c h w e l l u n g  d e r  Le be r  und d e r  
k l e i n e r e n  d r ü s i g e n  O rg a n e ,  d a h e r  a b e r  noch  m e h r  d e r  Aus t r i t t  
d e s  Blu te s  au s  d en  Cap i l la ren  in F o r m  von H ä m o r r h a g i e n  
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g r ö s s e r e n  o d e r  g e r i n g e r e n  U m f a n g e s  in d a s  U n te r h a u t z e l l 
g e w e b e ,  in d a s  Ze l l g e w e b e  d e r  S c h l e i m h a u t  — o d e r  nach 
a u s s e n  als R h i n o r r h a g i e  , als L u n g e n b l u t u n g ,  D a r m b l u t u n g ,  
ü b e r m ä s s i g e  M en s t ru a t i o n  und all den be g le i te nde n  Folgen,  
na m e n t l i c h  Brand  d e r  ä u s s e r e n  Thei le.

Die Variola h a e m o r r h a g i c a  s e t z t  a l so  in ih r e r  E n t s t e h u n g  
ein e ine r  Bl u t e r f ami l ie  e n t s t a m m e n d e s ,  o d e r  o r g a n i s c h  b e re i t s  
k r a n k e s ,  n a m e n t l i c h  milz , o d e r  ü b e r h a u p t  d r ü s e n -  o d e r  blut- 
k r a n k e s  Ind iv id uum  vo ra u s  o d e r  die h ä u s l i c h e n  V erhä l tn i s se ,  
in d e n e n  d as  Subj ec t  lebt,  s ind das  Blut c o n l a m i n i r e n d e ,  se i t  
l ä n g e r e r  Ze i t  o d e r  ra sch  in l e tz te r e m  h e r e i n g e b r o c h e n ; ode r  
endl i ch  d ie  W i t t e r u n g s v e r h ä l t n i s s e  s ind den  Verbrennungs-  
p r o c e s s  in den Lungen  an und für  s ich  h i n d e r n d e  etc. ,  am h ä u 
figsten j e d o c h  i st  f r ü h e r  v o r h a n d e n e ,  w o d u r c h  i m m e r  b edi ng te  
K r a n k h e i t  in den B l u t b e r e i t u n g s o r g a n e n ,  o d e r  den T r ä g e r n  
des  S to f fw ech se ls  die H aup tq u e l l e  e n t s t e h e n d e r  Variola h a e 
m o r r h a g i c a .  Sie befä l l t  d e m n a c h  am V o r h e r r s c h e n d s l e n  Milz- 
und L y m p h d r ü s e n k r a n k e ,  Blu te r  und  eben  Bl u tend e ,  an L e b e r 
o d e r  L u n g e n s t a s e ,  Ga l le ns te in en  etc.  L e id end e ,  zur  Ze i t  e iner  
T y p h u s e p id e m ie ,  de s  H o s p i t a lb r a n d e s ,  in G e f a n g e n h ä u s e r n  u. s. f.

Man wird die F r a g e  auf w er f en ,  w a r u m  d ie se  B la t te rn  Var ietät  
h eu tz u  Tage  i m m e r  s e l t e n e r  w i r d ? !  Die  A n t w o r t  au f  d ie se  
Fr a g e  i st  l e ich t ;  de nn  mit  dem i m m e r  b e s s e r  g e le i te te n  und 
a l lge me in  v e r b r e i t e t e n  I m p f g e s c h ä f l e  n e h m e n  B l a t t e r n e p i d e 
mien eo ipso  i m m e r  m e h r  ab, die T y p h u s e p i d e m i e n  s ind w e 
n i g e r  in ten s iv ,  die  L e b e n s w e i s e  d e r  M enschen  g e r e g e l t e r ,  die 
Kranken- ,  Gefangen-  und A r m e n h ä u s e r  s ind b e s s e r  o r ga n is i r t .  
Es ist  auf  die eben  d u r c h g e f ü h r t e  W ei se  auch d e r  o r g a n i s c h e  
Vorgang  k la r ,  d e r  bei d e r  E n t s t e h u n g  und dem Ver laufe  d e r  
Variola h a e m o r r h a g i c a  s ta t t f inde t .  Nicht  a l so  wie  M a g e n d i e 
b e h a u p te te ,  zu b e d e u t e n d e  A lk a l e s c i r u n g  des  Blutes  al lein,  s o n 
de r n  w e i t e r e  o r g a n i s c h e  V e r ä n d e r u n g  d e s s e l b e n  mi t  g l e ic h z e i 
t ig e i n g e l e i te te r  G e f ä s s s t a s e  und o r g a n i s c h e m  Zerfal l  des  Blu
tes  in se in e n  B e s t a n d th e i l e n ,  wenn es  b e re i t s  ins  Ze l lg ew ebe  
a u s g e t r e t e n ,  b ed i ng en  d ie s e  p a t h o l o g i s c h e n  E r s c h e i n u n g e n ;  
d a h e r  L u n g e n b r a n d  und  E r o s i o n e n  im D a r m c a n a l e  etc. ,  B rand  
d e r  ä u s s e r e n  Haut ,  na m e n t l i c h  an S te l len ,  die f r ü h e r  d u r c h  
S en f te ig e  o d e r  V es ica to re  m i s s h a n d e l t  w o r d e n  w a r e n ,  d e r  Ge- 
s c h l e c h t s t h e i l e  bei Blu tu nge n  aus  d e n s e lb e n ,  d e r  R a c h e n o r g a n e  
bei B l u tb la s e n b i l d u n g  in d iesen .

Dass  d ie  E r k l ä r u n g  des  eben  V o r g e t r a g e n e n  d ie  r ic h t ig e  
sei ,  b e w e i s e t  s e h r  k la r  ein s p ä t e r  s y n o p t i s c h  a u f z u f ü h r e n d e r
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Fall N. 8 e in e s  3 Monate a l ten K i n d e s ,  bei w elc he m das  e i 
fö rm ig e  Loch  gan z  offen gebl ieben ,  und d ie  Le b e r  a u f  dem 
fö ta len  S t a n d p u n c t e  s t e h e n  gebl ieben  war .  Hier  w a r  e ine  n o r 
ma le  Blu t b i l dung  und Blu tv er th e i lu ng  ab or ig in e  n i ch t  m ö g 
l i c h ;  d a r u m  re i c h t e  e ine  g e r i n g f ü g i g e  A n s t e c k u n g  hin,  bei dem  
Kle inen  r a s c h  d i e  h ä m o r r h a g i s c h e n  B la t te rn  und den  d a d u r c h  
be d in g te n  Tod h e r b e i z u f ü h r e n .  Gle ich  i n t e r e s s a n t  i s t  d e r  Fall 
N. 3, in w e lc h e m  in d e r  e in en  L u n g e  b r a n d i g e  P n e u m o n i e ,  in 
d e r  ä n d e r n  h o c h g r a d i g e  C o m p r e s s i o n  d u r c h  m a s s i g e s  pleur i t i -  
s c h e s  Ex su da t ,  G a l l e n s te in e  und  O ed em  d e r  D a n n s c h l e i m h a u t  
v o r h a n d e n  w aren .  Von n ich t  m i n d e r e r  W i c h t i g k e i t  s ind  d ie  in Ge
n e s u n g  a u s g e g a n g e n e n  Fä l le  N. 1, 6, 7 und 12; s ie  b e w e i s e n  eben ,  
d a s s  wo k e in e  b e d e u t e n d e  o r g a n i s c h e ,  d ie  B l u t b e r e i t u n g  und 
Renova t ion  b e e i n t r ä c h t i g e n d e  V e r ä n d e r u n g  the i l s  sch on  v o r 
h a n d e n  s ind (w ie  Milz-, Drüsen-,  Herz le iden ,  B lu tk ra n k h e i t ) ,  
o d e r  r a s c h  e i n g e le i t e t  w e r d e n  (wie  b r a n d i g e  P n e u m o n i e ,  h e f 
t ige  D a r m b l u t u n g e n  mit  E ro s io n e n ) ,  d a s  Leben  auch  se lbs t  
bei d e r  Variola  h a e m o r r h a g i c a  n i ch t  g e f ä h r d e t  w e r d e ;  d a s s  
d e r  Ver lauf  wie  bei T y p h ä m i e  d u r c h  d ie  E i g e n th ü m l ic h k e i t  d e r  
B l u t g ä h r u n g  e i n g e l e i t e t  und  d u r c h g e f ü h r t ,  und  d a s s  m ä s s ig e ,  
den O r g a n i s m u s  nich t  a l l z u s e h r  e r s c h ö p f e n d e  Blu tu ng en  bei 
in se in e n  B e s t a n d t h e i l e n  n ich t  v o l l k o m m e n  p e r v e r s e m  Blute 
ke ine  ab so lu t  s c h l e c h t e  P r o g n o s e  bedingen .  Von b e s o n d e 
re m  I n t e r e s s e  i st  d e r  Fall Nr. 2, w e l c h e r  a lle  o r g a n i s c h e n  
V e r ä n d e r u n g e n  z u s a m m e n  en t hä l t ,  die g e w ö h n l i c h  ve re in ze l t  
bei d e r  Var io la  h a e m o r r h a g i c a  Vorkommen.  Wie  l ebha f t  s p r i c h t  
d e r  im L ebe n  v o r h a n d e n e  S t r e p i t u s  in d e r  Art. pu lm ona l i s  für 
d ie  C o n ta m in a t io n  d e s  B lu te s  und d ie  d u r c h a u s  b e h i n d e r t e  
B l u t b e r e i t u n g ,  wie lebhaf t  d e r  L u n g e n i n f a r c t u s  und d ie  D a r m 
b lu tu n g e n  für  C a p i l l a r g e f ä s s s t a s e  mit  Ru p tu r ,  w ie  lebhaf t  die 
w e i t v o r g e s c h r i t t e n e  E r w e i c h u n g  des  R ü c k e n m a r k e s  für  m a c h t 
volle T h e i l n a h m e  d e s s e l b e n  am ga nzen  Verlaufe  und  Bla t te rn -  
p r o c e s s e ?  —• Kaum glaubl ich e r s c h i e n e  mir  s o n s t  d e r  Fall 
Nr. 6, w enn  ich ihn n ich t  s e lb s t  mi t  145 d a m a l i g e n  Schü ler n  
auf  d e r  Klinik b e o b a c h t e t  hä t t e .  Wie  g e w a l t ig  und s t ü r m i s c h  
i s t  da das  A u f t r e te n  und d e r  gan z e  Verlauf,  und d e n n o c h  
kam das  Ind iv i duu m du rch ,  weil  es k r ä f t i g  gebaut ,  ke ine  
o r g a n i s c h e n  F e h le r  an s ich h a t t e ,  und d u r c h  die  K r a n k 
he i t  e ige nt l ich  in b e s s e r e  V e r h ä l tn i s s e  kam,  als  die  f rü h e re n  
w a r e n .

Eine  Kl ippe für  den  Ver lauf  d e r  Variola ü b e r h a u p t  b ie te t  
be im w e ib l i c h e n  G e s c h l e c h t e  die eben  e i n g e t r e t e n e  o d e r  wäh-
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r end  d e s  Ver laufes  d e r  Variola w i e d e r  e r s c h e i n e n d e  M e n s t r u a 
t ion.  Im l e t z te ren  Falle i s t  s ie  g le ich  j e d e r  a n d e r e n  d u r c h  
C a p i l l a r s t a s e , b e r u h e n d  au f  k r a n k h a f t e r  B lu tb e re i t u n g  und 
B esch a f fe n h e i t  e i n g e le i t e te r  Blu tu ng  von h o h e r  B e d e u t u n g ;  im 
e r s t e r e n  Fal le w i r k t  s ie  manc hm a l  s e h r  d e p a u p e r i r e n d  auf  das 
g an ze  o r g a n i s c h e  Leben  und den  S toffwechse l ,  und im g ü n 
s t i g s t e n  Falle ist  w e n i g s t e n s  die R e c o n v a le s c en z  e in e  l a n g w i e 
rige,  wie eben  Fall N. 6 und 7 be w e is en .  U e b e r h a u p t  wi rd  
d e r  g ü n s t i g e  o d e r  u n g ü n s t i g e  Ver lauf  d e r  Variola  h a e m o r r h a -  
g ic a  v o r h e r r s c h e n d  d u r c h  d ie  g e r i n g e r e  o d e r  g r ö s s e r e  und 
u m f a n g s r e i c h e r e  C a p i l l a r g e f ä s s s t a s e  , na m ent l ic h  in in n e ren  
O r g a n e n ,  und  d ie se  na tü r l ic h  d u r c h  d ie  m e h r  o d e r  w e n i g e r  a u s 
g e s p r o c h e n e n  B l u l b e r e i t u n g s -  und B lu tb e w e g u n g s a n o m a l i e n  be
d i n g t ;  und  es u n t e r l ie g t  d e r  Variola h a e m o r r h a g i c a  im G ru n d e  
d a s s e l b e  E le m en t ,  wie  dem Brand  in in n e r e n  und ä u s s e r e n  
Thei len  ü b e r h a u p t ,  w a s  ich in e inem n ä c h s t e n  Ar t ikel  üb e r  
d as  Noma d e r  Kinde r ,  g e s t ü t z t  auf  m e h r f a c h e  B e o b a c h t u n g e n  
und  d ie  V e r g le ic h u n g  d e r  S e c t i o n s r e s u i t a t e  n a c h z u w e i s e n  b e 
m ü h t  sein w erde .

Ich ha be  nun noch die  U n t e r s u c h u n g e n  mi t zu th e i le n ,  w e l 
c he  ich in den  w e i t e r  un te n  s y n o p t i s c h  a n z u f ü h r e n d e n  Fä llen 
the i l s  bezügl ich  d e r  Be scha f f enh e i t  d e r  Variola an und fü r  sich , 
dann  d e r  Umgebung derselben und d e r  unter Hegenden Gewebe, the ils  
bezügl i ch  d e s  Pulses und d e r  Temperatur Verhältnisse zu m a c h e n  
G e le ge nhe i t  ha t te .  E r s c h ö p f e n  s ie au ch  das  noch  lange  dunke l  
b le ib e n d e  Gebie t  bei w ei te m  n i c h t : so t r age n  s ie  d o c h  s i c h e r  
w e n i g s t e n s  e t w a s  zu r  E r h e l lu n g  d e s s e l b e n  bei.

U n t e r s u c h t  man d ie  bei d e r  Variola h a e m o r r h a g i c a  v o r 
k o m m e n d e n  B la t t e rn  : so findet  man 3 v e r s c h i e d e n e  Var i e tä ten  
d e r s e l b e n .  E inz e lne  s ind  w a h r e  E r h e b u n g e n  d e r  O b e r h a u t  in 
F o rm  e i n e r  Blase,  n u r  d a s s  d i e s e l b e  s t a t t  mit  dem d e r  Variola 
g e w ö h n l i c h e n  F lu idum  mit  Blut  von de r  o b e n a n g e g e b e n e n  Be
s cha f f enhe i t  gefü l l t  ist .  Das  D e rm a  ist  d a r u n t e r  s u c c u l e n t e r ,  
und  m i t u n t e r  e n td eck t  man e ine  o d e r  die  a n d e r e  G e fä s s -  
m ü n d u n g  an d e r  O be r f lä ch e  d es  D e r m a ;  o d e r  die Bla t te rn  
fül len s ich  n u r  i n c o m p l e t ,  beha l te n  in d e r  Mitte e inen  t iefen,  
t e i l e r a r t i g e n  E i n d ru c k ,  s e h e n  s c h ü s s e l f ö r m i g  au s  ; d e r  Inha l t  
d e r  Blase  i s t  b l a s s g r a u ,  r e a g i r t  a lka l i s ch ,  und z w is c h e n  d i e 
sen  in d e r  Hegel  e inzeln s t e h e n d e n  Bl a t te rn  s i e h t  man E k c h y 
m o s e n  (P e t ech ie n ,  Vibices),  d ie  e in g e s c h n i t t e n ,  s ich als  w a h r e r  
B l u t e r g u s s  ins  s u b c u t a n e  Z e l l g e w e b e  e r w e i s e n ;  m i t u n t e r  z ieht  
s ich  g e g e n  d ie  P e r i p h e r i e  s o l c h e r  Bl a t te rn  ein k le i n e r  Gefäss-
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kranz ,  d e r  a b e r  am d e u t l i c h s t e n  bei d e r  d r i t t e n  Ar t B la t t e rn  
ist.  Hier  e r h e b t  s ich auf  d u n k e l b l a u r o t h e m  G r u n d e  von z i e m 
l ichem Umfange  das  B lä s c h e n  au f  d e r  e b e n s o  d u n k le n  Papel ,  
und die i m m e r  m e h r  w a c h s e n d e n ,  häufig z u s a m m e n f l i e s s e n d e n  
Bla t te rn  b i lden dann  in d e r  Regel  g l e i c h s a m  Ha lb in se ln ,  h ie r  
und da von e inze ln  s t e h e n d e n  B l a t t e rn  mit  we i t  h i n r e i c h e n d e m  
G e f ä s s k r a n z  um g e b e n  u n t e r b r o c h e n ;  s ie  s ind  s e l t e n e r  von in
tens iven  Vibicibus und n u r  von k le inen  P e t e c h i e n  begle i te t ,  h a 
ben mei s t  h e f t ig e  R h i n o r r h a g i e  im Gefo lge ,  w ä h r e n d  N. 1 am 
häuf igs ten  mi t D a r m b l u t u n g e n  und N. 2 fas t  i m m e r  mit  Lun- 
g e n i n f a r c t u s  o d e r  G a ng rän  e in h e r g e h t .

Diese le tz te  B l a t t e r n v a r i e t ä t  k o m m t  am häu f igs ten  da nn  
vor ,  w enn  e ine  h e r e i n b r e c h e n d e  B l a t t e r n e p i d e m i e  au f  e ine  Ma
s e r n e p i d e m i e  folgt.  Ich ha be  s ie  in d e r  J ü n g s t z e i t  (1854 und 
1855) ö f te r s  g e s e h e n ,  und zwa r  in v e r s c h i e d e n e r  G r a d e n t w i c k e 
lung mit  und o h n e  B lu tungen ,  al lein häuf ig mit  u n g ü n s t i g e m  
Verlaufe.  Ich habe  von d i e s e r  Va r ie tä t  k e in e  w e i t e r e n  Fä l le  in 
d ie se  A bh a n d lu n g  a u f g e n o m m e n ,  weil  s ie  die  g e w ö h n l i c h s t e ,  
und in Fall 10 und 12 r e p r ä s e n t i r t  ist.  D e r  Inha l t  d e r  B lä s 
chen  f o r m i r t  s ich a l im äl ig  n o rm a l  und ein g r ö s s e r  Thei l  d e r  
an d e r s e l b e n  E r k r a n k t e n  k o m m t  mit  dem  Leben davon.  S ie  
conf lu i ren  ab e r  s e h r  häufig,  s ind beim A u s b ru c h e  von K a ta r r h  
d e r  Augen  und s e l b s t  d e r  R e s p i r a t i o n s o r g a n e  b e g le i te t ;  die 
K r anken  s ind  mit  B la t t e rn  wie  ü b e r s ä e t ,  d ie  Angina  v a r io lo sa  
heft ig,  e b e n s o  die  S c h w e l l u n g  d e r  Augenl i de r ,  und m i t u n t e r  
k o m m t  e ine  o d e r  die a n d e r e  au ch  auf  d e r  C o n ju nc t iv a  bulbi ,  
häufig au f  j e n e r  d e r  A ug enl id e r  vor.  Sie i st  bei h o c h g r a d i g e n  
Ep id e m ie n  e ine  dem Atige s e h r  g e f ä h r l i c h e  Form,  und b e d a r f  
d e r  g r ö s s t m ö g l i c h s t e n  A u f m e r k s a m k e i t .  Sie i s t  in W a h r h e i t  
e ine  B la t t e rnf o rm ,  die noch auf  morb i l l ö se m Boden w u c h e r t  und 
u r s p r ü n g l i c h  leicht  für  Morbil len im pon i r t ,  bis die Papula  und 
d a r a u f  d ie  B lä s c h e n  s ich  e r h e b e n  mi t d e r  k le ine n  Tel le an d e r  
Spitze,  da nn  e r s t  g e w a h r t  man den b e g a n g e n e n  I r r th um .  Es 
i s t  d i e s e  V e rw e c h s l u n g  g le ich  An fangs  n u r  d e s h a l b  von N a c h 
theil  beg le i te t ,  weil  man häufig,  den A u s b ru c h  von Morbillen 
e r w a r t e n d ,  ein w ä r m e r e s  V erh a l t en  als 13— 15° R. einhä lt ,  und 
so um so le ic h t e r  zu hef t igen ,  m i t u n t e r  g e fäh r l ic hen  Blu tun gen  
aus  Nase  und L u n g e  V e ra n la s s u n g  b ietet .

Die n ä c h s t e  Um gebung  d e r  Bla t te rn  bei d e r  n icht  z u s a m m e n 
f l iessenden  Form,  a lso in den Z w i s c h e n r ä u m e n  zwi schen  je  
2 ode r  m e h r e r e n  Bla t te rn  i st  beim E in sc h n i t t  e tw a s  s u c c u le n te r ,  
g e f ä s s r e i c h e r ; do c h  ist  ü br ig ens  ke ine  V e r ä n d e r u n g  zu b e 
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m e r k e n ,  a u s s e r  in den  Fä llen ,  wo d u r c h  ß l u t a u s t r e t u n g e n  aus  
den  C ap i l l a rg e fä s se n  ins  Ze l l g e w e b e  w a h r e  cap i l l ä r e  Apoplexie,  
P e te c h ie n  o d e r  bei g r ö s s e r e m  U m fange  d e r  F l ecke n  we i th in  
s ic h  e r s t r e c k e n d e  p la t te  B l u t e r g i e s s u n g e n ,  so m i t  w a h r e  E kchy-  
mosen  e n t s t e h e n .  In d i e se m  Falle ist  das  Blut von v e r s c h i e d e 
ne r  C o n s is t e n z ,  F a r b e  und Be sch af fenhe i t ,  auch  var i i r t  d ie  Dauer  
d e r  E r g ü s s e ,  wie  d ie s  bei E k c h y m o s e n  ü b e r h a u p t  d e r  Fall ist. 
Die u n t e r l i e g e n d e n  G ew ebe  n e h m e n  bei al len 3 h ie r  a u fg e fü hr te n  
B l a t t e r n v a r i e t ä t e n  an den g r o s s a r t i g e n  V e r ä n d e r u n g e n  d e r  Haut  
n u r  in so fern  Anthei l ,  als  eben  d ie  E r n ä h r u n g  a l lmäl ig  leidet ,  
und  das  C ol or i t  s a m m t  dem R e ic h th um  an zuge le i t e te m  N ä h r 
stoffe s c h w ä c h e r  und d i e s e r  s e i h s t  v e r ä n d e r t  wird.  — U n te r 
s u c h t  m an  den  Puls  und  d ie  T e m p e r a t u r v e r h ä l t n i s s e  ganz 
g e n a u : se  s te l l t  s ich,  wa s  den  e r s t e r e n  betr i i f t ,  zu Anfänge  
d e r  K r a n k h e i t  e ine  b e d e u t e n d e  B e s c h l e u n i g u n g  manc hm al  bis 
zu 120 und  bei Kleinen bis zu 150 j a  160 S c h l ä g e n  e in ;  die im 
Gefä sse  ge fü hr te  Blu twel le  s c h l ä g t  m ä c h t i g e r  g e g e n  die  W a n 
d u n g e n  an ,  so d a s s  man von e inem in W a h r h e i t  h a r te n  Pul se  
s p r e c h e n  kann .  Dies d a u e r t  ab e r  nur  so lange ,  als d e r  e r s t e  
B l u t g ä h r u n g s p r o c e s s  w ä h r t :  sobald d ie  v a r io lö s e  Ve rg i f tung  
vo l lkommen g e s i e g t  hat ,  d e r  B l u t z e r s e t z u n g s p r o c e s s  se ine n  
Anfang  n i m m t  und  a l lm äl ig  f o r t s c h r e i t e t ,  ble ibt  d e r  Puls  z w a r  
b e s c h l e u n i g t ,  j a  d ie  F r e q u e n z  s t e i g e r t  s ich  m a n c h m a l  noch,  
a b e r  die  f r ü h e r  kr äf t i g  a g i r e n d e  Blu lwel le  lä s s t  b e d e u te n d  
nach ,  d e r  Puls  wi rd  u n r e g e l m ä s s i g  und ungle i ch fö rmi g  und 
s in k t  oft  bis zum k l e i n e n ,  d e r  s ich  ze i t w e is e  w i e d e r  hebt ,  
herab .  Dies h ä n g t  a b e r  n i c h t  al lein von d e r  H e r z t h ä t i g k e i t  
und  dem g r ö s s e r e n  o d e r  g e r i n g e r e n  Bl u tv e r lu s t e  d u r c h  die 
H ä m o r r h a g i e n  ab , s o n d e r n  h a u p t s ä c h l i c h  zugle i ch  von de r  
C a p i l l a r s t a s e  in d e r  P e r i p h e r i e  d es  O r g a n i s m u s .  Se in e  V er
ä n d e r u n g e n  w e r d e n  a b e r  a u c h  bei d e r  Variola ha e in or rh . ,  
wie  bei a l len  B lu t k r a n k h e i t e n  und Blu tun gen  n ic h t  nu r  vom 
W i e d e r e r s a t z e  d e s  Blutes,  s o n d e r n  a u c h  von d e r  E r n ä h r u n g  
des  H e r z e n s  und  d em  Stof fwechse l  im Al lgeme inen  bedingt .  
Von eben  so g r o s s e m  I n t e r e s s e  s ind  die T e m p e r a t u r v e r h ä l t 
n i s s e  w ä h r e n d  des  Ver laufes  d i e s e r  V a r io l ava r i e t ä t .  So lang e  
d e r  e r s t e  G ä h r u n g s p r o c e s s  m ä c h t i g  i st ,  e r r e i c h t  d ie  T e m p e 
r a t u r  u n t e r  d e r  Achsel  31 bis 32° R. ,  s e lb s t  auch  auf  d e r  
ü b r ig e n  Hau t  30 bis 31° R., a b e r  mi t  dem w e i t e r e n  Ver laufe 
d e r  K ran k h e i t ,  d e r  z u n e h m e n d e n  G e f ä s s s t a s e  und den  h e f t i 
gen B lu tu n g e n  s i n k t  d ie  T e m p e r a t u r  b e s o n d e r s  an den  E x t r e m i 
tä t en  m a n c h m a l  s e l b s t  bis 25° R. Die Z e h e n  w e r d e n  cyanot i sc h ,
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runze l ig ,  j a  se lb s t  an d e r  g anzen  K ö rp e r o b e r f l ä c h e  s in k t  die 
T e m p e r a t u r  um 2 bis  3° R. u n t e r  d ie  norma le ,  und im u n g ü n 
s t ig en  Fa lle noch t ie fer ,  w ä h r e n d  bei g ü n s t i g e m  A u s g a n g e  
d e r  K ra n k h e i t  T e m p e r a t u r  und Puls  s ich  g l e i c h m ä s s i g  heben  
und a n d a u e r n d  k rä f t ig  b leiben.  I n t e r e s s a n t  ist  in d ie s e r  B e 
z ie hung  das  F l u c tu i r e n  d i e s e r  be id en  S y m p t o m e  vor  und nach  
den  B l u t un ge n ,  s e lb s t  vor und nach den v e r s c h i e d e n e n  d a r 
g e r e i c h t e n  Mitteln,  wobei  m a n c h m a l  e in e  Differenz von 3 bis 
4° R. b e o b a c h t e t  w e r d e n  kann.

Therapie. M us t e rn  wi r  v o r e r s t  w i e d e r  d ie  bezügl ich  d e r  
h i e r  b e s o n d e r s  in Rede  s t e h e n d e n  Varietät  d e r  Variola m a s s 
g e b e n d e n  A u t o r e n :  so s t o s s e n  wir  bei Allen auf  d ie  Ans i ch t ,  
d a s s  d e r  Di sso lu t ion  d es  Blutes  und d e r  d a d u r c h  be d in g ten  
F ä u ln is s  au f  j e d e  m ög l ic he  W eis e  e n tg e g e n  g e a r b e i t e t  w e r d e n  
müss e .  Hat ten s ie auch  al le m e h r  o d e r  w e n i g e r  au f  S y d e n h a r a ,  
de r  d ie  Bla t te rn  h ie l t  „pro inflammatione peculiari tnm sanguinis, tum re- 
liquorum humorum et pustulas- pro abscessibus, per quae particulae inflam- 
matae digestae expellantur“ (Seet. 3. Cap. 2. p. 175), und Van S w i e t e n ,  
w e l c h e r  s ie ebenfa l l s  e i n r e i h t  in d ie  Klasse  d e r  „morborum in- 
flammatoriorum, licetmulta habeant pecularia“ (C. X. p. 86), g e s t ü t z t  die 
A n s i c h t ,  d a s s  e ine  a n t i p h l o g i s t i s c h e  T h e r a p i e  d ie  z u v ö r d e r s t  
a n g e z e i g t e  s e i :  so finden w ir  d o c h  g e ge n  die  Variola h a e m o r 
rhagica  n u r  a n t i s e p t i s c h e  Mittel von Allen empfohl en .

So lesen wir bei V a n  S w  i e t en (X. 110): Certum est in hac Variolarum 
specie non conducere methodum antiphlogis ticam, sed requiri potius po- 
tentissima adversus subitam hicmetuendam putredinem remedia, quae simul 
fluiditatem nimiam humorum emendare valent et blando stimulo suppressas 
vires vitales erigcre; — vel ut. putredo praecaveatur et quae jam nota est, 
emendetur. — S y d e n h a m  lobt den spiritum vitrioli, tenui cerevisiae ad li
bitum potandae illum instillans vel aquae destillatae cum syrupo — ausser- 
dem liberalem usum Spiritus vitrioli potui tenniori permisti,  terram Lem- 
niam, boluin arm., lap. haematis, sang. Drac., und V a n  S w i e t e n  spricht 
sich in folgender Weise darüber aus :  Certe ille Spiritus putredini resistit
simulque nimiae humorum dissolutioni cavendae prodest — B o e r h a v e  
empfahl eine saturirte T inctur des Crocus und ihm folgten V a n  S w i e 
te n ,  B a s s a n d ,  L e b z e l t e r n .  M o r t o n  (Pyretologia C. 9 p. 101 u. C. 
10 p. 121) sprach besonders dem Cortex peruvianus das Lob, und M e  a d  
(de Morbillis et Variolis p- 69) sagt : Mortori sententiae accedens corticem 
dare jussi in variolis sangnineis, in quibus solutus et in putredinem simul 
vergens sanguis per diversas vias exit — und an einer ändern Stelle: Usus 
sunt cortice peruviano, alumine et praecipue spiritu vel oleo vitrioli potui 
communi assidue instillato, dum simul cochleatim tincturam rosarum ru- 
brarum propinavi. — Bei M o n r o  (Med. Essay Tom. V-p. 1- art. X. p. 102) 
finden w ir :  Optimum quoque vidi effectum de cortice peruviano, pustulae 
enim vacuae dato cortice pure implebantur, tenuis sanies in crassum, album



pus mutabatur, pctechiae gradatim pallescebant et tandem penitus evanesce- 
ban t ;  Variolaecitiusexsiccabantur. — E rre ic h te  10 bis 40 G ran in Substanz.

Es w ä r e  au ch  h ie r  ein L e ic h te s ,  d ie s e  Ci ta te  zu v e rv ie l 
fä l t ig en ,  al lein s ie  g e n ü g e n ,  um den  S t a n d p u n c t  zu b e w e i s e n ,  
auf  w e lc h e m  die A u to r e n  j e n e r  Zei t  s t a n d e n ,  um d e r  in i h r e r  
Ze i t  w e i t  häufiger  b e o b a c h t e t e n  Variola h a e m o r r h a g i c a  ge- 
wat fne t  e n t g e g e n z u t r e t e n .  — Ih re  H a u p t t h e r a p i e  b e s t and  also 
bei d e r  Var io la  h a e m o r r h a g i c a  blos d u r c h  d ie  E r f a h r u n g  b e 
lehr t ,  in d e r  D a r r e i c h u n g  s t i m u l i r e n d e r ,  nebe nbe i  s a u r e r  Mittel, 
und d e r  d a m a l s  h a u p t s ä c h l i c h  h o c h g e p r i e s e n e n  China .  — 
W ir  s t e h e n  h e u t e  auf  e inem ä n d e r n  S t a n d p u n c t e ,  w a s  u n s e r e  
V o r ä l te r n  n u r  d e r  in ä u s s e r e n  U m r is se n  s ich  e n t h ü l l e n d e n  Na
t u r b e o b a c h t u n g  a b l a u s c h t e n ,  k ö n n e n  wir  d u r c h  t i e f e r e s  Ein
d r i n g e n  in d ie  o r g a n i s c h e n  P r o c e s s e  b e g r ü n d e n  und e rk lä r en .  
W ir  w i s s e n  nun  d u r c h  d ie  C hem ie ,  d a s s  d ie  Ü b e r g r o s s e  Alka- 
lescenz  d e s  Blu tes  ein H a u p t h i n d e r n i s s  d e r  f re ien  o r g a n i s c h e n  
B e w e g u n g  d e s s e l b e n  se i ,  wi r  w is s e n ,  d a s s  es the i l s  d a d u r c h  
und  the i l s  d u r c h  d ie  von d e r  C a p i l la r s t a s e  a b h ä n g i g e  E r g i e s s u n g  
d es  s t a t i s c h e n  Blutes  in da s  b i n d e n d e  Ze l lg ewebe  noch zu w e i 
te r e n  V e r ä n d e r u n g e n  und o r g a n i s c h e n  Z e r s t ö r u n g e n  k o m m t ,  
und s u c h e n  d e m n a c h  vo rzü g l i ch  d u r c h  s t e t s  venlilirte Luft, den  
f le i ss igen Ge nus s  f r i s c h e n  W a s s e r s  mi t S ä u r e n  i m p r a e g n i r t ,  o f t 
m a l i ge s  t iefes E in a th m e n ,  die Lage n a h e  dem geöffne ten  F e n s t e r ,  
und e in e r  T e m p e r a t u r  von 13 h ö c h s t e n s  15 G ra de n  im Zim m er ,  
k ü h l e  s ä u e r l i c h e ,  a b e r  m a s s ig e  N a h r u n g  e i n e r s e i t s ,  a n d e r e r s e i t s  
d u r c h  die  D a r r e i c h u n g  k r ä f t i g e r  S ä u r e n  als Me d ic am ent  dem w e i 
t e r e n  Z e r s t ö r u n g s p r o c e s s e  d e r  B lu tb e s ta n d th e i l e  e n t g e g e n z u k ä m 
pfen. Hef t ige  Bl u tu ng en  e r f o r d e r n  s e ihs t  c h i r u r g i s c h e  Hilfe,  und 
d ie s e  e r r e i c h t  n ich t  se l te n  den g e w ü n s c h t e n  Zw e c k  d e r  Hei lung 
W e n n  d ie  Alten die China  b e s o n d e r s  e m p f a h l e n :  na m ent l ic h  in 
V erb in d u n g  mit  a n d e r e n  z w e c k m ä s s i g e n  Mitteln,  z. B. den  Spir .  
Vitriol i ,  Alaun und S ä u r e n ,  so w a r e n  s ie  vom p r a k t i s c h e n  S t a n d 
p u n c te  aus  vo l l komm en  im R e c h t e ;  u ns  k o m m t  es a b e r  zu, 
d ie s e  W i r k u n g s w e i s e  m ö g l i c h s t  zu e rk lä re n  S ehen  w ir  die 
k ur z  zuvor  g e g e b e n e  E r k l ä r u n g s w e i s e  d e r  E n t s t e h u n g  und des  
Ver laufes  d e r  Variola h a e m o r r h a g i c a  n a c h :  so finden wir  n e 
ben d e r  N o t h w e n d i g k e i t  d e r  B e i m i s c h u n g  von Säuren  dem a ll 
zu a lk a l i s c h e n  Blute und des  E in h a l t e n s  ü b e r m ä s s i g e n  B l u t e r 
g u s s e s  d ie  I n d i c a t i o n ,  d ie  G e f ä s s t h ä t i g k e i t  a n z u r e g e n ,  und 
d e r  B lu tb e r e i t u n g  so wie  dem Stof fwechse l  e ine  m ö g l i c h s t  a n 
d e re ,  dem o r g a n i s c h e n  Zer fa l le  e n t g e g e n g e s e t z t e  Ri ch tu n g  zu 
geben .  S ind d e m n a c h  au f  d e r  e inen  Se i te  d ie  S ä u r e n  und ad-
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s t r i n g i r e n d e  Mittel d r i n g e n d e s  B ed ü r fn i s s ,  so s ind  auf  d e r  ä n 
de rn  w e in ig te  Mittel ,  das  Bier  und k r ä f t i g e n d e  Arzne ie n  vol l 
k o m m e n  angeze ig t .  W ir  sehen  d e m n a c h ,  d a s s  die  Alten mit  
gu tem Bedachte ,  obwohl  frei l ich oh ne  B e w u s s t s e i n  de s  W arum ,  
neben  S ä u r e n ,  den Alaun,  die Bo lu sa r te n ,  die China ,  d a s  Bier,  
den  W e in ,  die A e t h e r a r t e n  , d a s  Eisen etc.  mi t  r e c h t  viel 
Glück g e r e i c h t  haben.  — Diese  T h e r a p i e  i s t  h e u t z u t a g e  g e 
r e c h t f e r t i g t ,  n u r  le ide r  w i r d  es bei wei t  v o r g e r ü c k t e n  Fäl len 
se l te n  ge l in gen ,  a u c h  mit  d i e s e r  dem W e s e n  d e r  K rankhe i t  
v o l lk o m m e n  e n t s p r e c h e n d e n  T h e r a p i e  e tw a s  zu le i sten,  ln 
d i e s e r  B ez ie h u n g  ha t  uns d ie  p a t h o l o g i s c h e  Anatomie  die 
t ref fl ichste  A n le i tu ng  zu r  P r o g n o s t i k  und  C ur  g egeben .  Da, 
wo es b e re i t s  zu E ro s io n e n  im D a r m c a n a i e  ge k o m m e n  ist ,  wi rd  
man f r u c h t l o s  d u rc h  al le mö gl ic he n  to n isch en  und ads t r in -  
g i r e n d e n  Mittel  de m Zer fal l  d e r  o r g a n i s c h e n  Masse  d u r c h  die 
D a rm b lu tu n g e n  e n t g e g e n  zu w i r k e n  b e m ü h t  se in,  — den S u b 
s t a n z v e r l u s t  e r s e t z t  h i e r  ke ine  Arznei ,  de nn  e r  i s t  d u r c h  Z e r 
se t z u n g  und  n i ch t  m e h r  al lein d u r c h  C a p i l l a r s t a s e  bedingt ,  
e b enso  wird  da,  wo be re i t s ,  w i e  in den Fä l len 3, 4, 5, 8 und 
9 d e r  Lun g e n b ra n d  für Auge,  Nase und  O h r  d i a g n o s t i c i r b a r ,  so 
wie  d u r c h  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  d e r  Sp u ta  eo n -  
s t a t i r t  ist ,  f r u c h t l o s  j e d e  T h e r a p i e  a n g e w e n d e t  w e r d e n ;  denn  
den  b rand ig en  Zerfal l  d e s  o r g a n i s c h e n  L u n g e n g e w e b e s  heil t  
g e w i s s  nie ein Arzt ,  ob d e r  spe c i f i s chen ,  ob d e r  a n t a g o n i s t i 
schen  H e i lm e th o d e  A n h ä n g e r .  Die Hei lung  i st  n u r  möglich 
und ge l i n g t  m a n c h m a l  bei m ä s s i g e n  B lu tu ngen ,  w enn  auch  
c o nf lu i r en den  Bla t te rn  und b r a n d i g e r  Z e r s t ö r u n g  des  Haut- 
und des  u n t e r l i e g e n d e n  Z e l l g e w e b e s ,  so la ng e  ke in e  a l l gem ein  
s ich k u n d g e b e n d e  B l u tz e r s e t z u n g  und Z e r s t ö r u n g  e in es  zum 
F o r t b e s t e h e n  des  L ebe ns  u n e n tb e h r l i c h e n  O r g a n s  (Lunge,  D a r m 
cana l  etc.) v o r h a n d e n  ist ,  wie  die Fäl le 1, 6 und 12 deutl ich  
b e w e is e n ,  od e r  wo d ie  K r a n k h e i t  m e h r  a ls  var io lös  ty p h ö s e  
K ra se  ve r läuf t ,  o h n e  m ä c h t i g e  o r g a n i s c h e  H e r d e  und D e p o s i 
t ionen zu g e s t a l t e n ,  wie  d e r  Fall 7 au f  e k l a t a n t e  W ei se  d a r -  
thut .  — Fre i l ich  wi rd  in d i e s e n  Fällen a l les  au f  d a s  Regimen 
d ia e t e t i cum  a n k o m m e n ,  und ob man im S ta n d e  ist ,  die Aussen-  
v e r h ä l t n i s s e  u m z u ä n d e r n ;  d e n n  im Falle c h e m i s c h e  V erän d e 
ru n g e n  den  Grund abg eb en ,  s ind  wi r  w e n i g s t e n s  he u tz u t ag e  
no ch  viel zu u n w i s s e n d ,  au ch  n u r  e ine  Abhilfe an z u b a h n e n ,  ja 
se lbs t  wo d ie  g le ichze i t ige  E p id e m ie  o d e r  s e lb s t  g r o s s a r t i g e  
L o ca lv erhä l tn i s se ,  wie  zum Beispiel  in S p i t ä l e r n ,  G e f ä n g n i s 
sen die  U r s a c h e  d e r  s e p t i s c h e n  ß l u l v e r ä n d e r u n g  s ind ,  i st  es
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d e m  Arz te  häufig s c h w e r ,  r a d i c a l e  Hilfe s e i h s t  n u r  g e g e n  die 
le tz te re  zu schaffen.  Doch d ü r f t e  es in ke in em  Falle gleich-  
g i l t ig se in,  ob und w e lc he  M ed ic am ent e  dem K ra n k en  g e r e i c h t  
w e r d e n ,  wie m a n c h e r  S k e p t i k e r  noch h e u tz u ta g e  g laub t .

Wir  re ihe n  die  von uns b e o b a c h t e t e n  Fälle in s y n o p t i 
s c h e r  W eis e  an, indem wir  die an E r w a c h s e n e n  v o r g e k o i n m e n e n  
den  an Kindern  g e s e h e n e n  v o r a u s s c h i c k e n .

1. H ar tl  Theresia, 19 Jah re  alt, nicht vaccinirt, übrigens gut gebaut, 
kräftig entwickelt, eben menstruirend. Sie hatte eine weite Fussreise mit 
bedeutender Kraftanstrengung gemacht und kam aus einer Gegend, in 
welcher eben die Blattern herrschten. Heftige Schmerzen in der Sacro- 
Lumbargegend, öfteres Erbrechen mit dem Gefühle belästigenden Druckes 
in der Magengegend waren zwei Tage lang vorausgegangen, als am 3. 
Tage das Exanthem an der ganzen Körperoberfläche auf  dunkelrothem 
Grunde hervorbrach. In den nächsten Tagen der Entwickelung der Va
riola stellte sich heftige Rhinorrhagie zu wiederhohlten Malen ein, starke 
variolöse A ngina mit unausstehlichem Gerüche aus dem Munde, häm orrhagi
schen Blasen am weichen und harten Gaumen, den Rändern der Zunge, im 
Rachen, Petechien an den Extremitäten, hier und da confluirende Blattern, 
Gangrän der Gesclilechtstheile, doch zeigten sich keine pneumonischen E r 
scheinungen, die Rhinorrhagie und die Menstruation cessirten, die brandig 
gewordenen Theile an den Genitalien stiessen sich ab, die sich nur schwach 
füllenden Blattern incrustirten und die Kranke genas, obwohl nach langer 
Reconvaleseenz vollkommen.

2. Roebiger Josef, 19 Ja h re  alt, soll vaccinirt sein, doch sind keine 
Narben sichtbar. Der Kranke hat tee inen  intensiven Tripper. Die Variola 
trat unter grösser Abspannung, heftigen Kreuzschmerzen, grösser Brust
angst, erschwerter Respiration und stechenden Schmerzen in der linken 
unteren Brusthälfte ein. Die Percussion und Auscultation ergab im V er
laufe der Krankheit die Erscheinungen bedeutenden Lungeninfarctes und 
einen Strepitus in der Arter ia  pulmonalis Heftige rheumatische Schmer
zen in den Gelenken, wiederhohltes Erbrechen Anfangs lauchgrüner Mas
sen, der Ausbruch und Fortgang der Variola protrahirt sich durch 14 
Tage, die hervorbrechenden Blattern sind confluirend, hier und da an der 
Körperoberfläche livide Flecken von verschiedener Grösse, es entsteht 
heftige Angina, Rhinorrhagie zu mehreren Pfunden, endlich Vomitus und 
Alvus cruent.a, — grossartige Anaemie, Sopor, bedeutende Respirations
beschwerden, die nur hier und da zur weiteren Entwickelung gekommenen 
Blattern sinken ein, es erfolgt der Tod am 23. Tage.

Die Section ergibt Lungeninfarctus in bedeutendem Umfange, Milz
schwellung wie beim Typhus, M agen- und Dickdarmhämorrhagie mit 
Erosionen, die Drüsen (sowohl des Darmes als des Mesenteriums) ge
schwellt, Erweichung des Rückenmarkes vom 1- bis 6 Brustwirbel, gross
artige Verflüssigung des Blutes; Anämie der äusseren Bedeckungen.

3. Astei Agnes. 18 Ja h re  alt, scrolulös, vaccinirt, menstruirte eben, 
als unter heftigen Kreuzschmerzen, Erbrechen, unüberwindlicher M attig 
keit und bedeutenden anginösen Symptomen das Exanthem hervorbrach.
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Es confluirte am ganzen Körper, um einzelne grössere Gruppen von Variolen 
zeigen sich dunkelblaularbige Halonen. Hier und da Petechien, einzelne Blut
blasen an den Extremitäten, selbst am Palatum molle Dieses wird unter 
Eintreten pneumonischer Erscheinungen m issfarb ig , die durch Husten 
entleerten schmutzig-graubraunen Sputa verbreiten einen unangenehmen 
brenzlichen Geruch, die Auscultation und Percussion gibt die Zeichen 
rechtsseitiger Pneumonie und linksseitiger Pleuritis, das linke Auge wird 
durch ein variolöses Geschwür auf der Cornea zerstört; es entsteht D iar
rhöe mit Entleerung äusserst stinkender Fäces •— Tod am 17. Tage. Section. 
Gangränöse Geschwüre der Fauces und des Palatum molle, seröses E xsu
dat im linken Brusfellsacke (4 P fu n d ) , Compression der L u n g e , Brand 
in Form abgeschlossener kleiner Stellen in der rechten Lunge, die Schleim
haut missfarbig — Gallensteine, bedeutende Schwellung und Erweichung 
der Milz, Oedem der Schleimhaut des Darmcanales, die Oberhaut an vie
len von der Variola besetzten Stellen abgeschoben, das Derma darunter 
dunkelblauroth, eine alkalisch reagirende ätzende Flüssigkeit aussickernd.

4. Zak Franciska, 23 Jah re  alt, vaccinirt? keine Narben sichtbar; 
kräftig gebaut, regelmässig menstruirt. Vier Tage vor der Aufnahme 
ins Krankenhaus begann die Krankheit mit Frost,  öfterem Erbrechen, 
grösser B rus tangst ,  E rm attung  und fast unerträglichen Kreuzschmerzen. 
Pat. erwähnt: sie habe zugleich öfters Brustschmerzen gehabt und zeit
weise Blut gehustet. Am 4. Tage tra t  das Exanthem auf. Am 5. und 
6. Tage brach dasselbe immer mehr hervor unter fortdauerndem grossen 
Angstgefühl, Kopfschmerz, bedeutender Angina und allen Zeichen der 
P neum onie; die mit dem zeitweisen Husten mühsam hervorgebrachten 
Sputa waren Anfangs dunkelrostfarben, später aber schmutziggraubraun, 
blasig, diffluirend, übelriechend. Schmerz beim Uriniren, der Urin braun, 
zugleich eine Masse Salze enthaltend, das Exanthem ward livid, es traten 
Petechien besonders am Kücken und Unterleib hervor, einzelne Bläschen 
an verschiedenen Stellen der Körperoberfläche waren mit Blut, viele mit 
Serum schwach gefüllt, wie schlaff eingesunken, an vielen Stellen con- 
fluirend, besonders bemerkte man um die Augenlider eine intensiv blaue 
Färbung. Die Kranke wurde am 9. Tage ganz stimmlos und starb am 
11. an brandiger Pneumonie der linken Lunge.

Die Section ergab bedeutende Rachen- und Kehlkopfvariola mit vario- 
lösen Geschwüren , partienweise Diphtheritis an dem weichen G au m e n , 
Lungenbrand in bedeutendem Umfange, Schwellung und Erweichung der 
Milz, das Blut im ganzen Körper flüssig — dissolut.

5. W. B . , ein Mädchen von 20 Jahren,  vaccinirt (keine Narben), eben 
menstruirend. Sie bot die Erscheinungen der variolösen Laryngo-Oeso- 
phagitis und heftiger Pneumonie, Hämorrhagie des Darmcanales und ein 
livides confluirendes Exanthem nebst Petechien dar und starb am 8. 
Tage. — Die Section ergab die eben angeführten Erscheinungen.

6. R. T . ,  eine 21jährige, sehr kräftige Israelitin, nicht, vaccinirt; eben 
menstruirend. Sie bot. das evoluteste Bild der Variola haemorrhagica dar 
und wurde dennoch gerettet ,  weil keine Pneumonie dazutrat und das 
Exanthem mehr als äusseres, denn als Enanthem ver l ie f ; mithin einestlieils 
keine so lebensgefährlichen inneren Veränderungen setzte, a n d e re n te i ls  
der Bau und die Säftemasse der Kranken so trefflich waren, dass sie den
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enormen Gährungsprocess durchzumachen im Stande war. Die Variola 
w ar  über den ganzen Körper verbreitet, so dass derselbe kaum den klein
sten Zwischenraum zwischen den einzelnen Stippen und Blattern darbot, 
überall confluirend, Ekchymosen an vielen Stellen und theilweise Blutblasen 
vorhanden. Die Kranke verbreitete einen entsetzlichen Gestank, Brand 
an den Genitalien, der Sacralgegend und von früher angelegten Senf
teigen auch in der Wadengegend- Von den brandig ergriffenen Stellen 
konnte man ganze Partien der H au t  und der nächstunterliegenden G e
webe bis auf  die Muskeln abziehen, j a  die ganze äussere Scham fiel eines 
Tags gleichsam ab, aber es w ar nur  ein geringer Lungeninfarctus vor
handen , die Menstruation war zwar Anfangs p ro fu s , stand aber dann 
auf den Gebrauch der China und der Säuren, der fleissigst ventilir ten 
Luft, grössten Reinlichkeit und guter Diät, sowie die brandige Zerstörung, 
welche sich endlich begrenzte ; und die Kranke zeigte einen so enorm 
trefflichen Regenerationsprocess, dass alle zerstörten Partien sich ersetzten. 
Sie wurde nach Verlauf von 12 Wochen geheilt entlassen.

7. Kroy Aloisia, eine Dienstmagd von 35 Jahren ,  gut menstruirt,  viel 
strapazirt,  bekam nur wenige Blattern, mässige Angina, aber bedeutende E k 
chymosen und eine so heftige Blutin fection, dass die Krankheit vollkommen wie 
Typhämie verlaufend für diese selbst hätte imponiren müssen, wenn nicht 
die sparsam auf der Hautoberfläche stehende Variola den variolösen P ro -  
cess deutlich nachweisbar gemacht hätte. Die Kranke hatte sich bei der 
Pflege eines an Blattern kranken Kindes angesteckt. Diarrhoische, einige 
Mal blutige Stühle, Lungeninfarctus, brandiger Decubitus, Brand in der 
Wadengegend beider Unterschenkel nach früher aufgelegten Sinapismen, 
bedeutende Blutungen aus diesen Brandstellen und enorme Abmagerung 
waren die hervorstechenden Symptome. Die Kranke genas unter der robo- 
rirenden Methode bei steter Luftventilation nach Verlauf von 7 Wochen.

8. B. P . ,  ein 3 Monate altes Knäbchen war in der Zeit zur W elt ge
kommen, wo eben die älteren Kinder im Hause die Variolois durchgemacht 
hatten. Es war sehr schwächlich, hatte kolbenartig gebaute Endglieder 
der F inger  und Zehen, litt an Cyanose und bot ein blasendes, mit der 
Systole beider Kammern zusammenfallendes Geräusch im Herzen dar. 
Die mit den Symptomen grösser Hinfälligkeit und des Darmkatarrhes aus
gebrochenen Blattern confluirten a l sb a ld , füllten sich nur mangelhaft, 
hatten livide Halonen, sanken kaum evolvirt ein, hier und da zeigten 
sich Ekchymosen auf  der Hautoberfläche, das Kind blutete aus der Nase 
und Mund, die Fiisse schwollen bis an die Knöchel ödematös, es stellte 
sich brandige Pneumonie ein und am 7. Tage seit dem Ausbruche der 
Blattern der Tod unter Convulsionen.— DieSectlon zeigte: das eiförmige 
Loch noch vollkommen offen, brandige Pneumonie, auf dem Fötalzustande 
stehen gebliebene Leber, Darm katarrh  und dissolutes Blut in allen Orga
nen ; die äussere H au t leicht ablösbar, rasche Fäulniss der Leiche.

9- Ein 3/4 J .  altes noch nicht vaccinirtes Kind (Knabe), starb am 9.Tage 
nach Ausbruch der confluirenden, theilweise hämorrhagischen Variola mit be
deutenden Ekchymosen und Milzschwellung ebenfalls an brandiger Pneumonie.

10. Ebenso ein 4 ‘/2 J a h re  altes nicht vaccinirtes Mädchen unter hefti
gen Blutungen aus Nase und Mund, am 7. Tage.

11. E in  7, J a h r  altes Kind starb an confluirenden, theilweise hämor
rhagischen Blattern unter den Erscheinungen der Hämorrhagie des Ma
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gens und Darmcanals am 11. Tage. — Die Seclion e rgab: Erosionen im 
Magen und D arm canale , nebstbei liier und da ekcliymotische Flecken, 
die gerissenen Gefässe waren deutlich nachweisbar, Leber und Milz ge
schwellt, letztere erweicht, Infarctus hämorrhagicus in der Lunge. Allent
halben auf der blass livid aussehenden Hautoberfläche zusammengesunkene 
Blattern, Ekchymosen und leichte Ablösung der Epidermis.

12. Der letzte von mir beobachtete Fall betraf ein nicht vaccinir- 
tes Kind von sechs Jah ren  und verlief ganz ähnlich dem oben aus 
V a n  S w i e t e n  nacherzählten. Die Variola tra t  unter heftigen Schmer
zen in der Kreuzlendengegend, oftmaligem Ei brechen einer lauchgrünen 
Masse und heftigen Fiebererscheinungen, namentlich grösser Unruhe 
und Delirien auf, erschien in den ersten Tagen als blaurotlie Flecken, 
die im Gesichte begannen und rasch über den ganzen Körper verbreitet 
wurden ; dabei war bedeutendes Nasenbluten, und einzelne grosse livide 
Flecken (Ekchymosen) um die Kniegelenke und an den Wadengegenden 
sichtbar. Man würde diese Flecken für Masern haben halten müssen, Hät
ten nicht die ganz fehlenden katarrhalischen Erscheinungen der Respira- 
tionsorgane und die mit blossem Auge zwar nicht, dagegen mit Hilfe der 
Loupe in Mitte jedes Fleckes sichtliche Papel bald mit einer kleinen V esi
kel versehen, die Krankheit als Variola Constatiren lassen. Allmälig bil
deten sich die Vesikeln aus, flössen allenthalben zusammen, und bildeten 
so in Verbindung mit den Ekchymosen und den bedeutenden, erst später 
allmälig schwindenden Blutungen aus der Nase das vollkommene Bild der 
milderen Form der Variola haemorrhagica, wie sie in früheren Zeiten häufig 
zur Beobachtung kam, nun aber seltener und nur in der Uebergangsperiode 
einer Masern- zur heftigen Variolaepidemie mitunter gesehen wird. — J e  
mehr sich die Variola ausbildete und die Blutungen so wie die ekchymo- 
tischon Flecken schwanden : desto weniger bot das Kind weitere Sym
ptome der Gefahr, nach 3 Wochen war dasselbe decrustirt,  aber enorm 
blutarm geworden, und es währte  mehrere Wochen, bis der Stoffwechsel 
den normalen Standpunct wieder einnahm , zumal es bei diesem Indivi
duum so wie auch bei in späteren Epidemien beobachteten Fällen geschah, 
dass die unteren Extremitäten ödematös schwollen und die Blutdepaup'e- 
ration erst durch die eingeleitete seröse Krase allmälig zur normalen ge
führt werden konnte.
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Statistik von 1086 Beinbrüchen,
d i e  w ä h r e n d  z w ö l f  J a h r e n ,  d . i .  v o m  M i l i t ä r j a h r e  1844 
b i s  1855 i 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 s e  a u f  
d e r  c h i r u r g i s c h e n  A b t h e i l u n g  d e s  k.  k.  P r o f e s s o r s  
u n d  P r i m ä r c h i r u r g e n  Dr .  P i t h a  b e o b a c h t e t  w u r d e n .

Zusammengestellt vom Sekundärchirurgen Dr. M a t i e j o w s k y .

Die Id ee,  die Disposi t ion zu den  B r ü c h e n  e inz e ln e r  Knochen  
d es  Mens chen  n ic h t  d u r c h  H y p o th e s e n  zu e r k l ä r e n ,  s o n d e r n  a u s  
s t a t i s t i s c h e n  Z u s a m m e n s t e l l u n g e n  zu en tw ic ke ln ,  h a t t e  schon  
D e s a u l t .  M a 1 g a i g n e benütz te  bei B e a r b e i tu n g  s e i n e s  u n ü b e r 
t rof fenen W e r k e s  „diu Knochenbrüche und Verrenkungen“ n ich t  al lein 
viele für  uns  w e n i g e r  z u g ä n g i g e  e n g l i s c h e  und f r a n z ö s i s c h e  
Quel len ,  s o n d e r n  e r  m achte  n e b s t d e m  e ine  Z u s a m m e n s t e l l u n g  
von 2377 in v e r s c h i e d e n e n  H o s p i t ä l e r n  v o rg e k o m m e n e n  Be in 
b rü che n ,  so s e i ne  L e h r e  a u f  die dabe i  g e m a c h t e n  E r fa h ru n g e n  
s t ü tz end .  Auch M i d d e l d o r p f  ha t te  s e i n e r  s e h r  so rg fä l t i g  g e 
a rb e i t e te n  Ab hand lu ng  „ B e i t r ä g e  zu r  L e h r e  von den K n o c h e n 
b r ü c h e n “  eine  s t a t i s t i s c h e  Z u s a m m e n s t e l l u n g  zum G ru n d e  ge leg t .

Eine w e s e n t l i c h e  E r g ä n z u n g  d i e s e r  be iden  Arbe i t en  g laubt  
V e r f a ss e r  d u r c h  die  h i e r  v o rge le g te  S t a t i s t i k  in so fe rn  zu e r 
z ie len,  als d ie  dabe i  ben ü tz ten  Daten  den Vorthe il  g e w ä h r e n ,  
d a s s  s ie u n t e r  dem Einf lüsse  d e r s e l b e n  le i te nden  Ideen und 
n ahezu  d e m s e l b e n  ä u s s e r e n  V erh ä l tn i s se ,  in e inem und d e m 
se lben  K r a n k e n h a u s e ,  u n t e r  Au fs ich t  d e s s e l b e n  V or s t and es  d e r  
c h i r u r g i s c h e n  A bt he i lu ng  (Herr  Prof .  P i t h a )  in n e r h a lb  e in es  
v e r h ä l t n i s s m ä s s i g  ku rzen  Z e i t r a u m e s  mit  m ö g l i c h s t e r  G e n a u ig 
ke i t  g e s a m m e l t  w urd en .

Es d i en t en  hiezu d ie  B e o b a c h t u n g e n  von 1086 B e i n b r ü c h e n ,  
d ie  se i l  dem 1. N o v e m b e r  1843 bis 31. O c t o b e r  1855, a l so  i n n e r 
ha lb  d e r  le tzten zwölf  Mili tär-  o d e r  V e r w a l t u n g s j a h r e  bei 962 
Ind iv iduen  vo rg ek o m m en  w aren .  Die Theile und Se i ten  des  
S ke le t te s ,  das  G esc hl ec ht  und Alter ,  da n n  d er  S ta nd  d e r  b e 
t rof fenen  Ind iv id ue n ,  die J a h r e s z e i t ,  d ie  U r s a c h e  und die Com-  
p l ica t ion  d e r  F r a c t u r e n  b i lde ten  in m a n i g f a c h e r  Verb in du ng  
d ie  E i n t h e i l u n g s g r ü n d e  d e r  h i e r n a c h  e n t w o r f e n e n  Tabellen .  — 
W ir  g e be n  z u n ä c h s t  e ine
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U e b e r s i ch t
der alljährlich auf den gesammten Abtheilungen *) des k. k. allgemeinen 
Krankenhauses überhaupt und auf  der chirurgischen insbesondere verpfleg
ten Kranken und das Verhältniss der letzteren zur Zahl der Beinbruch

kranken.

Militär - Jahr Individuen hievon auf der 
Chirurg. Ablheilung lleinhruchkranke

1844 4931 816 68
1845 5101 788 70
1840 0274 847 74
1847 7200 1030 G3
1848 8075 1176 83
1849 7794 1050 03
1850 7894 913 68
1851 7454 1139 72
1852 7804 1057 72
1853 7721 1091 84
1854 8450 1327 127
1855 10119 1286 118

Sum m e . . . 88820 12520 902

W e r d e n  die S u m m e n  d e r  in 12 Ja h re n  au f  al len A b th e i 
lungen  des  K r a n k e n h a u s e s  b e h a n d e l t e n  88.200 Krank en  mit den  
12.520 c h i r u r g i s c h e n  K ran k en  und den 962 ß e i n h r u c h k r a n k e n  
in e ine  n u m e r i s c h e  B ez ie h u n g  g e b r a c h t ,  so e r g e b e n  s ich  fol
g e n d e  V e r h ä l t n i s s e  :

Es v e rha l t en  s ich
a) die c h i r u r g i s c h e n  Kranken  zu den g e s a m m t e n  im K r a n k e n 

h a u s e  be ha n d e l t e n  K ranken ,  wie  1 : 7,094.
b) Die mit  Be in b rü ch en  e r k r a n k t e n  Ind iv idu en  zu den  c h i r u r 

g i s c h e n  K ranke n ,  wie  1: 14,055.
c) Die B e i n b r u c h k r a n k e n  z u r  G e s a m m tz a h l  d e r  im K r a n k e n 

h a u s e  b e h a n d e l t e n  K ran k en ,  wie  1 : 91,581.
Man kann  a lso a n n e h m e n ,  d a s s  

ö) j e d e r  8. P a t i e n t  ein c h i r u r g i s c h  K rank e r ,
b) j e d e r  15. d e r  c h i r u r g i s c h e n  Kranken  und
c) j e d e r  92. d e r  im K r a n k e n h a u s e  b e h a n d e l t e n  K ra nk en ,  mit

e ine m B e in b r u c h e  be ha f t e t  ist.

*) Die Abtheilungen des P rager  Krankenhauses sind : zwei medizinische, 
eine chirurgische, zwei ophthalmologische, eine Brust-, F rauen- und 
syphilitische Abtheilung. Es fallen somit der chirurgischen A bthei
lung nur rein chirurgische Fälle zu, und es werden zu diesen nicht 
wie in einigen Krankenhäusern eine grosse Zahl der Augen-, Haut- 
und Frauenkrankheiten eingerechnet.
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Die be i l i eg en de  Tabel le  I. e n t h ä l t  e ine  Zusammenstellung d e r  
in den  e inze lnen  J a h r e n  an B e in b r ü c h e n  e r k r a n k t e n  Ind iv iduen  
mit  R ü c k s i c h t  au f  d ie  be t rof fenen  Theile des Skelettes.

Aus dem e r s t e n  Thei le  d i e s e r  Tabe lle  e rg i b t  s ich,  d a s s  
962 Ind iv i duen  ohne Unterschied des Geschlechtes an 1086 Be in 
b r ü c h e n  e r k r a n k t e n .  Es g ib t  so m i t  d a r u n t e r  viele Ind iv iduen ,  
die m e h r  als  von E in em  B e i n b r u c h e  zu g l e ic h e r  Ze i t  befal len 
wu rd e n .  Die Zahl  d e r  b e i n b r u c h k r a n k e n  Ind iv iduen  v e rh ä l t  
s ich  zu r  Zahl  i h r e r  B e i n b r ü c h e  w ie  1 : 1,139.

Die F r a c t u r  d e r  Kn och en  d es  Kopfes  kam 44mal ,  d ie  de s  
Rump fes  128mal, d ie  d e r  o b e r e n  E x t r e m i t ä t  289mal ,  und  die 
d e r  u n t e r e n  E x t r e m i t ä t  625mal vor.

Am s e l t e n s t e n  s in d  d ie  F r a c t u r e n  des  Kopfes ,  häuf iger  des  
Rumpfes ,  no ch  häuf iger  d e r  obe rn  und am häu f igs ten  d e r  u n te rn  
Ex t r e m i tä t .

Es ve rh a l t e n  s ich  s o n a c h  d ie  F r a c t u r e n  
d e s  Kopfes  zur  G e s a m m tz a h l  d e r  B e in b rü c h e ,  wie 1:24,681
die  d e s  R u m p f e s ......................................................  1 : 8,515
die  d e r  o b e r n  E x t r e m i t ä t  . . . . . . . .  1 : 3,757
die d e r  u n te r n  E x t r e m i t ä t ................................. 1 : 2,888.

Es trifft s o m i t  d ie  25. F r a c t u r  den  Kopf,  die 9. Fr. den  
Rumpf ,  die 4. Fr .  d ie  obe re  und d ie  3. Fr. d ie  u n t e r e  Ext re m i tä t .

Die F r a c t u r e n  d es  Kopfes,  Rumpfes ,  d e r  o b e r e n  und u n te r e n  
E x t r e m i t ä t  bie ten u n t e r  e i n a n d e r  fo lg e n d e  V e r h ä l t n i s s e  :

Der Kopf zum Rumpfe ,  w i e ..........................  1 : 2,900
„ „ zu r  ob e ren  E x t r e m i t ä t ,  wie  . . .  1 : 6,568
„ „ zu r  u n t e r e n  E x t r e m i t ä t ,  wie  . . .  1 : 13,977 ;

Der  Ru m pf  zu r  o b e re n  E x t r e m i t ä t ,  wie  . . 1 : 2,273
„ „  zu r  u n t e r e n  E x t r e m i t ä t ,  wie  . . .  1:  4,882;

Die o b e r e  E x t r e m i t ä t  zur  u n t e r e n  E x t r e m i t ä t ,  w ie  1 : 4,162. 
Es fa l len somi t  :

a) auf  1 B ruch  d e r  S c h ä d e l k n o c h e n  2 B rü c h e  d e s  Rum pf es ,
6 B r ü c h e  d e r  o b e re n  und 13 B rü c h e  d e r  u n t e r e n  E x t r e m i t ä t .

b) au f  1 B ru ch  d e r  R u m p f k n o c h e n  2 B r ü c h e  d e r  o b e r e n  und
4 B r ü c h e  d e r  u n t e r e n  E x t r e m i t ä t ;

c) auf  1 B r u c h  d e r  o b e re n  E x t r e m i t ä t  2 B r ü c h e  d e r  u n t e r e n
Ex t re m i tä t .
Der  zw e i t e  und d r i t t e  Thei l  d e r  Tabe l le  b e r ü c k s i c h t i g t  den  

U n t e r s c h i e d  d e s  Geschl echtes .
Die Zahl  d e r  männlichen beinbruchkranken Ind iv iduen  be t räg t  

669 und  die d e r  w e ib l ic hen  293. Es folgt  d a r a u s ,  d a s s :  Die 
M än n er  s ich  zu den  W e ib e r n  w ie  1 :0 ,4 2 3  und d ie  W eib e r  zu
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den  M ä n n e rn  wie  1 : 2 ,2 8 3  verha l ten .  Es s ind  u n t e r  3 B e i n 
b r u c h k r a n k e n  2 m ä n n l i c h e  und 1 w e ib l i c h e s  Ind iv iduum.  Die 
Zahl  d e r  B e i n b r ü c h e  d e r  M än n e r  b e t r ä g t  755 und d ie  d e r  W e i 
ber 331. Es v e rha l t en  s ich d e m n a c h  die B e i n b r ü c h e  d e r  M än
ne r  zu j e n e n  d e r  W e i b e r  w ie  1 :0 ,438 ,  die B e i n b r ü c h e  d e r  W e i 
ber  zu j e n e n  d e r  M ä n n e r  wie  1 :2 ,280 .  Es t reffen so m i t  bei 
3 B e i n b r ü c h e n  2 d ie  M ä n n e r  und 1 d ie  Weiber .  Es kame n 
bei M ä n n e r n  36, bei W e i b e r n  8 K n o c h e n b r ü c h e  d es  Kopfes ,

„  „ 88, „ „ 40 K n o c h e n b r .  d e s  Ru m pfe s ,
„ „ 255, „  „  134 Kno che nbr .  d. ob e re n  E x t r e m i t ä t ,
n v 376, „ „ 149 K noch enb r .  d. unt.  Ex t re m,  vor.
Es e r s t r e c k t  s ich  s o m i t  d e r  v o r h e r  au fg es t e l l t e  Sa tz ,  d a s s  die 
B e i n b r ü c h e  des  Kop fes  am s e l t e n s t e n ,  häuf ige r  die d e s  R u m 
pfes,  noch  häuf ige r  d ie  d e r  o b e r e n ,  und am häuf igs ten  die  d e r  
u n t e r e n  E x t r e m i t ä t  v o rk um en ,  auf  be ide  G e s c h le c h te r .

Bei Männern v e rha l te n  s ich  die B e i n b r ü c h e  :
a) Des Kopfes zu j e n e n  am Rumpfe  wie . . . .  1 : 2,166

„ „ d e r  o b e re n  E x t r em ,  wie  . 1 : 7,083
,, „ d e r  u n t e r e n  Ext rem,  w ie  . 1 : 10,388

b) Des Rumpfes „ „ d e r  o b e r e n  Ex t r em ,  wie  . 1 : 2,897
„ „ d e r  u n t e r e n  Ext r em ,  wie . 1: 4,159

c) Der ob. Extr. „ „ d e r  u n t e r e n  Ext rem,  wie  . 1: 1,474.
Es ko m m en  d a h e r  bei M ä n n e rn  :

a) Auf 1 Br uc h  d e r  K o p f k n o c h e n  2 B rüc he  d es  Rum pfe s ,  7
B r ü c h e  d e r  o b e r e n  und 10 B rü c h e  d e r  u n t e r e n  E x t r e m i t ä t  ;

b) au f  1 B r u c h  d e r  R u m p f k n o c h e n  2 B r ü c h e  d e r  o b e r e n  und
4 B r ü c h e  d e r  u n t e r e n  E x t r e m i t ä t ;

c) auf  1 B ruch  d e r  o b e r e n  E x t r e m i t ä t ,  m e h r  als  1 B ruch  d e r
u n t e r e n  E x t r e m i t ä t .
Bei Weibern v e r h a l t e n  s ich  d i e  B e i n b r ü c h e :

a) Des Kopfes zu j e n e n am Rump fe wie . . . 1 : 5
n der o b e re n Extrem,  wie 1 : 16,750

d e r u n te re n Ext rem,  wie 1 : 18,625
b) Des Rumpfes d e r o b e re n Extrem,  wie 1 : 3,350

n d e r u n t e r e n E xt r em ,  wie 1 : 3,725
c) Der ob. Extr. n de r u n te r e n Ex t r em ,  wie 1 :  1,112.

Es k o m m e n d a h e r bei W e ib e rn
a) Auf 1 B ru ch  d e r  K op fknoc hen  5 d es  Rumpfes ,  16 d e r  o b e re n

und 18 d e r  u n t e r e n  E x t r e m i t ä t ,
b) au f  1 B ruc h  d e r  R u m p fk n o c h e n  3 B r ü c h e  d e r  o b e re n  und 4

d e r  u n t e r e n  E x t r em i tä t ,
c) a u f  1 B r u c h  d e r  o b e r e n ,  1 B r u c h  d e r  u n t e r e n  E x t r em i tä t .
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Die B e i n b r ü c h e  d es  Kopfes  d e r  M än n e r  ve rh a l t en  s ich zu 
je n e n  d e r  W e ib e r  wie  1:0,222 und die  d e r  W e i b e r  zu je n e n  
d e r  M ä n n e r  wie  1 :4 ,500 .  Die B e in b r ü c h e  des  R um pfes  d e r  
M ä n n e r  v e rh a l t e n  s ich  zu j e n e n  d e r  W e i b e r  wie  1 :0 ,454 und 
d ie  d e r  W e ib e r  zu je n e n  d e r  Mä nn e r  wie  1 :2,200.  Die Bein
b r ü c h e  d e r  ob e ren  E x t r e m i t ä t  d e r  M än n e r  v e r h a l t e n  s ich  zu 
je n e n  d e r  W eiber  wie 1:0,525 und d ie  d e r  W e i b e r  zu j e n e n  d e r  
M änne r  wie  1: 1,970. Die B e i n b r ü c h e  d e r  u n t e r e n  E x t r e m i t ä t  
d e r  M ä n n e r  v e r h a l t e n  s ich zu j e n e n  d e r  W e ib e r  wie  1 :0 ,402  
und d ie  d e r  W e i b e r  zu j e n e n  d e r  M än n e r  wie  1:2,523.  So d a s s :  
ä) au f  1 F r a c t u r  d e s  Kopfes d e r  W e ib e r  5 d e r  M änne r ,
b) „ 1 „  des  R u m p fe s  d e r  W eib e r  2 d e r  „
c) „ 1 „ d e r  ob e ren  Extrem, d e r  W e ib e r  2 d e r  Männer ,
d) „  1 „  d e r  unt .  Extr .  d e r  W eiber ,  3 d e r  M ä n n e r  fallen.

Eine  Z u s a m m e n s t e l l u n g  der  B e i n b r ü c h e  nach  den Lebens
jahren  d e r  befa l lenen Ind iv i duen  u n t e r  g l e i c h z e i t ig e r  B e r ü c k 
s i c h t i g u n g  d e r  be t ro f fenen  Thei le  des  S k e l e t t e s  w u r d e  in d e r  
Tabe l le  II versucht .

Die g e s a m m t e n  (1086) F r a c lu re n  s ind  so ver the i l t ,  d a s s  
ohne Rücksicht au f das Geschlecht im 1. Decennium 91, im 2. 161, 
im 3. 152, im 4. 189, im 5. 158, im 6. 169, im 7. 94, im 8. 48, 
im 9. 22 und im 10. 2 v o r k a m e n .  Somi t  v e rh a l t e n  s ich z u r  Ge- 
s a m m tz a h l  d e r  F r a c t u r e n
die vom 1. bis inclus. 10. Lebensjahre vorgekom m enen w ie 1 : 11,934

tt l i . tr 20. tr 1 : 6,745
21. tr 30. tr 1 : 7,144

tr 31. tr 40. tr 1 :: 5,746

tr 41. 50. tr 1 :: 6,879

tr 51. 60 tr 1 :: .6,426

tf 61. tt 70. tr 1 :; 11,553

tr 71. 80. tr 1 :: 22,623

tr 81. tr 90. tr 1 : 49,363

tr 91. tr 102. tr 1 : 543
Bei B e t r a c h t u n g  d e r  e inzelnen Decen n ie n  b e m e r k t  man,  

d a s s  d ie  Häuf igke i t  d e r  B e i n b r ü c h e  im 4. D e c e n n iu m  am g rü s s -  
ten ist ,  vor  und  nach  d i e s e m  a b e r  g e ge n  den  Anfang  und das  
E nde  d es  Lebens  bin abn im m t ,  und d a s s  die Z u n a h m e  vor dem 
4" D e cenn iu m  in dem V e r h ä l t n i s s e  wie  d ie  A b na hm e  nach  d e m 
se lben  e r folg t .  F e r n e r ,  d a s s  d ie  G i l t igke i t  d ie s e s  le tz ten  Sa tzes  
s ich  auf  s ieben  Decennie n  e r s t r e c k t ,  vom 8. aber  a nge fang en  
ein p lö tz l ich es ,  r a s c h  z u n e h m e n d e s  S in k e n  in d e r  F ra c t u r c n -  
zahl  bis in das  h ö c h s t e  Alter  e in t r i t t ,  wa s  au s  d e r  A b n a h m e  
d e r  Ind iv id ue n  d i e s e s  A l te rs  s e h r  le ic h t  e r k lä r l i c h  ist .

10*
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O r d n e t  man d i e  Decen n ie n  nach  d e r  ihnen  zu fa l l en d en  
Zah l  d e r  F ra c tu re n ,  so  e n t s t e h t  fo lgende  Reihen fo lge  :

E s fällt a) in das 4. D ecennium  fast jede 6. Fractur,
b) t t 6. 6%
e) tt 2. 5. 3. „ 7
d) t t 7- „ U%
e) „ i . 12
f) t t 8. 23
g) tt 9. 49
h) tt 1 0 .  * „ 543

B ring t  inan die  Decennien zu 
v e r h ä l t  s ich  d a s  1. Decennium zu 
1 :1 ,708 ;  1,560; 2,076; 1,736; 1,858; 
Das 2. Dec enn iu m  wie  1 : 0 , 9 4 4 ;

e i n a n d e r  in B ez i ehung,  so 
den  j e  n a c h f o l g e n d e n  wie 
1,032; 0,527; 0,241 ; 0,021 -  

1,173; 0,987; 1,049; 0,583;
0.298; 0,103; 0,013. — Das 3. Decen n iu m  wie  1 :1 , 2 4 3 ;  1,039; 
1,114 > 0 ,623;  0 ,316;  0,144;  0,013. — Das  4. D e c e n n iu m  wie
1 : 0 , 8 3 5 ;  0,894;  0 ,496;  0,259; 0,116;  0,010. — Das  5. Decenniu m 
wie  1 :1 , 0 6 9 ;  0,591;  0,303; 0,139; 0,012. — Das 6. Dec enn iu m  
wie  1 : 0 ,5 5 6 ;  0,284;  0.130; 0,011. — Das 7. Decenniu m wie
1 : 0 , 5 1 0 ;  0,233; 0 ,021.— Das 8. D ecenniu m wie  1:0,458;  0 ,041.— 
Das  9. D e c e n n iu m  wie  1 :0,095.

Der  zweite und  dritte  Thei l  d e r  H. Ta be l le  b e r ü c k s i c h t i g t  
zug le ich  d a s  Geschl echt .

Bei Männern s ind  d ie  755 B e in b r ü c h e  so ver the i l t ,  d a s s  im
1. Decenniu m 64, im 2. 118, im 3. 114, im 4. 153, im 5. 116. im
6. 116, im 7. 47, im 8. 14, im 9. 11 und im 10. 2 Vorkommen.  Es
v e r h a l t e n  s ich  d a h e r  zu r  G esam m tz ah l  d e r  F r a c t u r e n  d e r  M än n e r

11,798 
6,313 
6,622 
4,933
6.508
6.508 

16,489 
53,928 
68,636 
377,5.

i 1. bis incl. 10. Lebensjahre vorgekommenen w ie 1
11. 1/ 20. tt t f 1
21. „ 30. tt ft) 1
31. tt 40. n tt 1
41. tt 50. tt V 1
51. tt 60. tt 1
61. tt 70. tt it 1
71. ft 80. tt n 1
81. tt 90. „ tt 1
91. tt 102. V> „ 1

Bei B e t r a c h t u n g  d e r  m ä n n l i c h e n  
d a s s  die  B e in b r ü c h e  vom 1. bis  4. 
h ö c h s t e n  S t a n d p u n c t  e r r e i c h e n ,  und

Dec enn ie n
z u n e h m e n ,

b e m e r k t  man,  
d a s e l b s t  den

d a n n  w i e d e r  an Häuf ig
ke i t  i h r e s  V o r k o m m e n s  ab n eh m en .  M e r k w ü r d i g  i st ,  d a s s  das 
2., 3., 5. und 6. D ecenniu m fast  g l e i ch e ,  nu r  du rc h  D ec im al -  
b r ü c h e  v e r s c h i e d e n e  V e r h ä l tn i s s e  b iete t ,  w ä h r e n d  die s p ä t e r e n  
Dec enn ie n  e ine  p lö tz l ic he  A b n a h m e  d e s  V o r k o m m e n s  d e r  Beirt- 
b r ü c h e  ze igen.
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O r d n e t  man die Decenn ien  na ch  d e r  ihnen  zufa l lende n  An
zahl d e r  B ei n b rü c h e ,  so e n t s t e h t  fo lg e n d e  R e i h e n f o l g e :

E s fällt a) in das 4. Decennium beinahe jeder 5. Beinbruch,
b) ,  2. tt tt 6 tt

c) „ 5. 6. 3. „ tt 67. tt

d) ,, 1. tt tt 12 tt

e) „ 7. „ „ 16 tt

D „ 8. V tt 54 „

g) „ 9- „ tt 68% ft

h) „ 10. „ tt 377% tt

Bei Weibern s ind d ie  331 B e in b r ü c h e  so ve r the i l t ,  d a s s  im 
1. Decenniu in  27, im 2. 43, im 3. 38, im 4. 36, im 5. 42, im 6. 
53, im 7. 47, im 8. 34 und 9. 11 V o rk o m m e n .  Es v e r h a l t e n  s ich  
somi t  zu r  G esa in mt zah l  d e r  F r a c t u r e n  d e r  W e ib e r  
die von ihrem 1. bis incl. 10. Lebensjahre vorgekomm enen w ie 1 : 12,259

11. tt 20. tt „ 1 : 7,697
21. tt 30. ,, tt 1 : 8,710
31. tt 40. H tt 1 : 9,194
41. tt 50. tt „ 1 : 7,880
51. tt 60. „ tt 1 6,245
61. t t 70 t t „ 1 7,042
71. tt 80. tt tt 1 9,735
81. tt 88. tt tt 1 30,090.

Bei W e ib e rn  i st  d a s  V e r h ä l t n i s  m e r k w ü r d i g ,  d a s s  d a s  Vor
k o m m e n  d e r  g r ö s s t e n  Anzahl  d e r  B e i n b r ü c h e  in d as  ü. und 7. 
Decenniu in  fä l l t ,  in d e r  f r ü h e r e n  und s p ä t e r e n  Ze i t  s ind  die 
B e i n b r ü c h e  w e n ig e r  häufig.  Am s e l t e n s t e n  k o m m e n  sie  im 1. 
und le tz ten ,  d. i. 9. Decenniu in  vor. — O r d n e t  man d ie  De
cenn ien  nach d e r  Anzahl  d e r  ihne n  zu fa l le nden  B e in b rü c h e ,  so 
e n t s t e h t  fo lge nde  R e ih e n fo lg e  :

E s fällt a) in das 6. D ecennium  beinahe jeder 6. Beinbruch
b) 7. tt 7
c) 2. tt 7% „
d) r, 5. „ „ 8
e) „ 3. tt 8% „
f) 4. Ir 9
g) n  8. „ „ 9% „
h) 1. tt 12
i) "  9- H „ 30

Vergle ich t  man die  einzelnen Summen d e r  m ä n n l i c h e n  und 
w e ib l ic hen  De cenn ie n ,  so wi rd  e r s i c h t l i c h ,  d a s s  w ä h r e n d  bei 
M änne rn  s ich  das  V orkom men  d e r  B e i n b r ü c h e  im und um das
4. Decenniu in  c o n c e n t r i r t ,  und im 7. und  8. Decenniu in  e ine  
auf fa l lende  p lö tz l iche  A b na hm e  e i n t r i t t :  bei W e ib e rn  n i r g e n d s  
ein so  auf fa l lendes  S inken  d e r  Z ah len  s la t t f inde t ,  s o n d e r n  d a s s  
ü b e r h a u p t  e ine  g l e i c h i n ä s s i g e r e  V e r the i l un g  d e r  B e i n b j p c h e



a u f  ih r e  ganze  L e b e n s d a u e r  g e sc hi eh t .  Bei d e r  a b s o lu t e n  
Uebe rzah l  d e s  V o r k o m m e n s  d e r  B e in b r ü c h e  d e r  M ä n n e r  w ü r d e  
man e r w a r t e n ,  d a s s  auch in j e d e m  e in ze ln en  D e c e n n iu m  e ine  
Mehrzahl  d e r  F r a c t u r e n  vor den W ei ber n  s ich  h e r a u s s t e i l e n  
wi r d ,  um so m e h r  a l s  bei dem  V o r k o m m e n  von 3 B e i n b r ü c h e n  
2 d ie  M ä n n e r  und  1 d ie  W e ib e r  treffen. Man findet  a be r ,  da s s  
d ie  Ueb e rz ahl  au f  Se i te  d e r  M än n e r  s ich  bis in d a s  6. D e c e n 
n ium e r s t r e c k t ,  d a s s  im 7. D e cenn iu m  s c h o n  die Anzahl,  t r o tz  
d e r  abso lu t  g e r i n g e r e n  Zahl  d e r  B e i n b r ü c h e  d e r  W e ib e r ,  bei 
be iden  G e s c h le c h te rn  g le ic h  g r o s s  i s t ,  im 8. D e c e n n iu m  s o g a r  
um ein B e d e u t e n d e s  bei W e ib e rn  vorw iegt ,  und  da nn  im 9. 
De c e n n iu m  w i e d e r  gle ich g r o s s  wi rd .

V erg le ic h t  ma n a b e r  d i e  Verhältnisse der Männer und Weiber, 
d ie  aus  den  S u m m e n  d e r  in den e in ze ln en  Decenn ien  v o r g e 
k o m m e n e n  B e in b rü c h e  und d e r  T o t a l s u m m e  d e r  F r a c t u r e n  
h e r v o r g e h e n ,  so wi rd  d ie  D is po s i t i on  d e r  G e s c h l e c h t e r  zu 
B e i n b r ü c h e n  in j e d e m  D e c e n n iu m  e r s i c h t l i c h e r .  Es fällt  
in  d as  1. D e c .  bei M ä n n e rn  d e r  12-, b e i W e ib e rn  e b e n fa lls  d e r  12. B e in b ru c h ,

] 50 D r. Mciüejowshj :

2 . 6 .  „ e r s t I I 7 ' A -

3 . I I
6 > A . e r s t I I 8 % .

4 . I I
Ö .  „ e r s t I I 9 .

5 . I I
6 % . e r s t I I 8 .

6 . I I 6  ' A *  </
s c h o n „ 6 .

7 . I I
1 6 . s c h o n I I 7 . -

8 . 5 4 . s c h o n I I 9 ' A -

9 . n 6 8 ' / , , . s c h o n . / 3 0 .

Somit  e rg i b t  es s ich ,  d a s s  nach  d i e s e r  B e r e c h n u n g  die 
D is p o s i t i o n  zu B e i n b r ü c h e n  in dem j ü n g e r e n  und m i t t l e r en  
L e b e n s a l t e r  ( d em  1., 2. ,  3 . ,  4. und  5. D e cenn iu m )  bei dem 
m ä n n l i c h e n ,  in dem s p ä t e r e n  Al te r  (dem ü., 7., 8. und  9. De
ce nn iu m )  bei dem weib l ic hen  G e s c h l e c h t e  als  v o r h e r r s c h e n d  
s ic h  da rs te l l t .

M e r k w ü r d i g  e r s c h e i n t ,  d a s s  t ro tz  d e r  Ueberzahl  d e r  Be in 
b r ü c h e  d e r  W e ib e r  im h ö h e r e n  Al te r da s  h ö c h s t e  v o r g e k o m 
m e n e  Al te r  von den  M änn e rn  v e r t r e t e n  wi rd.  Die 3 j ü n g s t e n  
Ind iv id ue n ,  die im K r a n k e n h a u s e  b e h a n d e l t  w u r d e n ,  w a r e n  je  
1 J a h r  alt ,  2 Knaben und 1 M ä d c h e n ;  j ü n g e r e  Ind iv i duen  fielen 
d e r  a m b u l a t o r i s c h e n  B e h a n d l u n g  zu , d a r u n t e r  3mal  F r a c t u 
ren  bei N e u g e b o r e n e n .  Bei Männern  w a r  das  ä l t e s t e  Ind iv idu um 
102, bei W e ib e r n  8 8 J a h r e  alt, be ide  w a r e n  mit  F r a c t u r e n  des  
O b e r a r m k o p f e s  behaf te t .

Die fo lg enden  zwei  Tabe l len  s ind  dazu  be s t i m m t ,  um den 
Einfluss der Jahreszeit z u r  E n t s t e h u n g  d e r  B e in b r ü c h e  zu er-
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152 Dr. Matiejowsky:

pro b en .  Es s ind  d e s h a l b  z u e r s t  in d e r  Tabelle III d ie  be t rof fe 
nen  Ind i v iduen  nach  den  Monaten ,  in w e l c h e n  s ie  an B e i n 
b r ü c h e n  e r k r a n k t e n ,  z u s a m m e n g e s t e l l t :  ih r  erster Theil e n t h ä l t  
d ie  Ind iv iduen  ohne Berücksichtigung ihres Geschlechtes.

Die T o t a l s u m m e  d e r  962 b e i n b r u c h k r a n k e n  Ind iv idu en  i st  
so v e r t h e i l t ,  d a s s  in al len Monaten  J ä n n e r  d e r  12 J a h r e  87, 
F e b ru a r  71, März  und April  j e  70, Mai und Juni  j e  89, Juli 85, 
A ug us t  89, S e p t e m b e r  82, O c t o b e r  79, Nov. 80. Dec. 71 Indiv i 
du en  v o r k a m e n . — Es v e r h ä l t  s ich  d ie  S u m m e  d e r  B e t ro f f enen  
im  Monate Januar zur T otalsum m e der Individuen w ie 1 : 11,057 

Februar „ „ 1 : 13,549
März
A pril
Mai
Juni
Ju li
A u gu st
September
October
N ovem ber
December

1 : 13,742 
1 : 13,742 
1 : 10,808 
1 : 10,808 
1 : 11,317 
1 : 10,808 
1 : 11,731 
1 : 12,177 
1 : 12,025 
1 : 13,549

O r d n e t  man d ie  Monate nach d e r  Anzahl  d e r  bet roffenen  
Ind iv i due n ,  so s ind Mai, Juni  und A ug us t  d i e j e n ig e n ,  in w e l 
chen  d ie  m e is te n  B e i n b r u c h k r a n k e n ,  und z w a r  je  zu 89 Vor
k o m m e n ,  d i e se n  folgt  d e r  J ä n n e r  mit  87, d e r  Juli mit  85, d e r  
S e p t e m b e r  mit  82, d e r  N o v e m b e r  mit  80, d e r  O c t o b e r  mit  79, 
d e r  F e b r u a r  und  D e c e m b e r  mit  j e  71, d e r  März und  April  mit  
j e  70 Ind iv iduen .

O r d n e t  man wie  M i d d e l d o r p f  die  Monate  nach ih re n  
W i t t e r u n g s  Verhä l tn i s sen

F rost K alt Mild W arm
December 71 October 79 A pril 70 Juni 89
Januar 87 Novem b. 80 Mai 89 Ju li 85
Februar 71 März 70 Septemb. 82 A u gu st 89
Summe 229 229 240 263

' 458 ””504
962

so g e be n  d ie  R u b r ik e n  F r o s t  und  Kalt  als  S u m m e  458, d ie  
R ub r ik en  Mild und W arm 504 Ind iv id uen ,  somi t  ein Ueber-  
s c h u s s  von 46 Ind iv iduen  für  d ie  w ä r m e r e  J a h r e s z e i t .

Der  zweite und dritte Theil d e r  Tabe l le  b e r ü c k s i c h t i g e t  zugle ich  
d as  G e sc h le c h t .  Die T o ta l s u m m e  d e r  b e i n b r u c h k r a n k e n  M änne r  
(669) ist  so ver the i l t ,  d a s s  al len Monaten  J a n u a r  59, F e b r u a r  39, 
März  49, Apri l  48, Mai 61, Juni  71, Juli 63, A ugu s t  68, Sept .  54, 
O c to b e r  53, No v em b er  59,  D e c e m b e r  45 Ind iv iduen  zufal len.
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Es ve rh a l t e n  s ich d ie s e  m o n a t l i ch en  S u m m e n  zu r  T o ta l s u m m e
im Januar w ie 1 11,338, im Ju li w ie 1 : 10,618
rr Februar w ie 1 17,153, „ A ugust w ie 1 : 9,838
tt März w ie 1 13,655, „ September w ie 1 : 12.388
tt A pril w ie 1 13,937, „ October w ie 1 : 12,622
tt Mai w ie 1 10,968, „ N ovem ber w ie 1 : 11,338
tt Juni w ie 1 9,420, „ December w ie 1 : 14,866

O r d n e t  man d ie  Monate  na ch  d e r  G r ö s s e  i h r e r  S u m m e n ,  
so b i e te t  d e r  Juni  71, A ugu s t  68, Juli 63, Mai 61, J a n u a r  und 
N ovem ber  j e  59, S e p t e m b e r  54, O c t o b e r  53, März 49, April  48, 
D e c e m b e r  4-3, und F e b r u a r  39 Männer .  Es s ind  so m i t  die 
M ä n n e r  in den  Monaten Mai, Jun i ,  Juli und A u g u s t  am häufig 
s t e n ,  und  in den  Mona ten  D ec em b er ,  F e b r u a r ,  März und April 
am w e n ig s te n  den  B e i n b r ü c h e n  a u s g e s e t z t .  — O r d n e t  man die 
Monatp  nach  den  T e m p e r a t u r v e r h ä l t n i s s e n  

F rost K alt Mild
December 45 October 53 A pril 48
Januar
Februar

59
39

Summe 143

Novem b. 59 
März 49

10 f

Mai 61 
Septem b. 54 

163

W arm  
Juni 71
J u li 63
A u gu st 68

202”

304 365
669

so g eb en  d ie  Ru br ik en  F r o s t  und Kalt  304, d ie  Ru b r ik en  Mild 
und W arm 365 Indiv iduen .  Es fäll t  d a h e r  bei dein m änn l i c h e n  Ge - 
s c h l e c h t e  d ie  g r ö s s e r e  Häuf igke it  d e r  F r a c t u r e n  in d ie  w ä r m e r e  
J a h r e s z e i t  mi t  e ine m U e b e r s c h u s s e  von 61 Ind iv idu en .

Die T o t a l s u m m e  d e r  an B e i n b r ü c h e n  e r k r a n k t e n  Weiber (293) 
ist  so ve r th e i l t ,  d a s s  den Mona ten  J a n u a r  28, F e b r u a r  32, März 
21, April  22, Mai 28, Juni  18, Juli 22, A ugus t  21, S e p t e m b e r  28, 
O c to be r  26, N o vem ber  21 und De ce m ber  26 Ind iv iduen  zufal len.  
Es v e rha l t en  s ich  ih r e  m o n a t l ic h e n  S u m m e n  zu r  T o t a l s u m m e

im Januar w ie 1 : 10,464,
„ Februar w ie 1 : 9,156,
„ März w ie 1 : 13,952,
„ A pril w ie 1 : 13,318,
„ Mai w ie 1 : 10,464,
„ Juni w ie 1 : 16,277,

im Ju li 
„ A ugust 
„ September 
„ October 
„ N ovem ber 
,, December

w ie 1 
w ie 1 
w ie 1 
w ie 1 
w ie 1 
w ie 1

13,318
13.952 
10,464 
11,269
13.952 
11 269

O r d n e t  man d ie  Monate  nach  d e r  G r ö s s e  i h r e r  S u m m e ,  
so b ie te t  d e r  F e b r u a r  32, d e r  J a n u a r ,  Mai und S e p t e m b e r  je  
28 ,  d e r  O c t o b e r  und D e c e m b e r  je  2 6 ,  d e r  April  und Juli je 
22, d e r  März und A ug us t  j e  21, und d e r  Juni 18 Weiber .  Es 
e r k r a n k t e n  s o m i t  in den  Monaten F e b r u a r ,  J a n u a r ,  Mai und 
S e p t e m b e r  d ie  me is t en ,  in den  Monaten  März,  A ugus t  und Junj  
d ie  w e n i g s t e n  W e ib e r  an B e in b rü c h e n .



154 Dr. Matiejoiusky :

O r d n e t  inan die Monate na ch  den T e m p e r a t u r v e r h ä l t n i s s e n
F rost K alt Mild Warm

Deeember 26 October 26 A pril 22 Juni 18
Januar 28 Novernb. 21 Mai 28 Ju li 22
Februar 32 März 21 Septem b. 28 A ugust 21
Summe 86 68 78 61

IM" "l39
293

so g e ben  die  Ru b r ik en  F r o s t  und Kälte  154, d ie  R ubr ike n  mild 
und w a r m  139 Indiv iduen .  Es fällt d a h e r  bei dem weib l ichen  
G e sc hl ech te  die g r ö s s e r e  Häuf igkei t  d e r  F r a c t u r e n  in die k ä l 
t e re  J a h r e s z e i t  mit e inem ü e b e r s c h u s s e  von 15 Ind iv iduen .

S te l l t  man e inen  Vergleich beider Geschlechter in Bezug d e r  
M o n a t e ,  in w e lc h e n  s ie  an Be in b rü ch en  e r k r a n k t e n ,  a n ,  so 
b e m e r k t  man,  d a s s  die  Männ e r  am häuf igs ten  im Juni  und am 
w e n i g s t e n  im F e b r u a r ,  die W e ib e r  abe r  am m e is te n  im F e b ru a r  
und am w e n ig s t e n  im Juni  B e in b rü c h e n  a u s g e s e l z l  s ind.  In B e 
zug d e r  T e m p e r a t u r v e r h ä l t n i s s e  e rg ib t  s ich da g e g e n ,  d a s s  die 
Männer  m e h r  in d e r  w ä r m e r e n ,  die W e ib e r  ab e r  in d e r  k ä l t e 
ren  J a h r e s z e i t  B e i n b r ü c h e n  a u s g e s e t z t  s ind ,  da bei Männern 
für  die  w a r m e  Zei t  ein U e b e r s c h u s s  von 61, bei We ib e rn  abe r  
für  die ka l te  Ze i t  von 15 Ind iv iduen s ich  h e r a u s s te l t t .

In d e r  Tab. IV. s ind  die B e i n b r ü c h e  s e lb s t  nach  den Monaten,  
wie  s ie  bei den e inze lnen  Ind iv i due n  Vorkommen,  g e o r d n e t .

Aus ih r e m  ersten Theile i st  e r s ic h t l ic h ,  d a s s  die 1086 be
o b a c h te te n  B e i n b r ü c h e  so ve r th e i l t  s ind ,  d a s s  die S u m m e  d e r  
Monate  J a n u a r  97, d e r  Monate  Feber  75, d e r  Monate März 79, 
d e r  Monate  April 77, d e r  Monate  Mai 108, d e r  Monate Juni  104, 
d e r  Monate Juli 89, d e r  Monate  A ugu s t  103, d e r  Monate  S e p 
t e m b e r  91, d e r  Mo nat e  O c t o b e r  94, d e r  Monate  N o v e m b e r  91, 
d e r  Monate D ee em b er  78 B e i n b r ü c h e  be t r äg t .

S te l l t  man die Monate und die Anzahl  d e r  B e i n b r ü c h e  nach 
dem T e m p e r a t u r v e r h ä l t n i s s e  z u s a m m e n ,

F rost K alt M ild Warm
Deeember 78 October 94 A pril 77 Juni 104
Januar 97 Novemb. 91 Mai 108 Ju li 89
Februar 75 März 79 Septemb. 91 A u gu st 103
Summe 250 2 G 4  276 296

514______________________    572
1086 Beinbrüche,

so ü b e r z e u g t  man s ich  ebenfa l l s ,  d a s s  in d e r  w ä r m e r e n  J a h r e s 
zei t  häuf ige r  B ei nbr üche  v e r k o m m e n  a ls  in d e r  k ä l t e r e n ,  da 
in den e r s t e r e n  s ich ein Mehr  um 58 h e r a u s  stel l t .
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156 Dr. Matiejoioahj :

W ird  die Tabe lle  d e r  Ind iv i due n  und die i h r e r  B e in br üche  
v e rg l ic hen ,  so ist  e r s ic h t l ic h ,  d a s s  in den Monaten

Januar bei 87 Individuen 97
Februar „ 71 tt 75
März „ 70 „ 79
A pril „ 70 tt 77
Mai „ 89 „ 108
Juni „ 89 „ 104
Juli „ 85 t t 89
A u gu st „ 89 tt 103
September „ 82 tt 91
October „ 79 tt 94
N ovem ber „ 80 tt 91
December „ 71 , t 78

minen  s ind — s o m i t in den Monat
um 4, März um 9, Apri l  um 7, Mai um 19, Jun i  um 15, Juli  um 
4, A u g u s t  um 14, S e p t e m b e r  um 9, O c t o b e r  um 15, N ovemb er  
um 11, und D e c e m b e r  um 7 B e i n b r ü c h e  m e h r  a l s  Ind iv idu en .

Ob das  gleichzeitige Vorkommen mehrerer Beinbrüche bei einem 
Individuum  im W in te r  o d e r  S o m m e r  häuf iger  ist,  wi rd h i e d u r c h  
e r s ic h t l ic h ,  wenn man d ie  U e b e r s c h ü s s e  an B e in b rü c h e n  vor 
de r  Zahl  d e r  Ind iv id ue n  nach den  T e m p e r a t u r v e r h ä l t n i s s e n  
d e r  Monate  z u s a m m e n s t e l l t

Frost 
December 7 
Januar 10 
Februar 4
Summe 21

K alt 
October 15 
Novemb. 11 
März 9

3 5 '

Mild 
April 7
Mai 19
Septemb. 9

35

Warm  
Juni 15
Ju li 4
A ugu st 14

33 '

56 68

124

Man findet a lso,  d a s s  in d e r  kal ten J a h r e s z e i t  d e r  U eb er -  
s c h u s s  d e r  B e in b r ü c h e  56, in d e r  w a r m e n  68 b e t r ä g t .  D ie se s
g ibt  e ine  Differenz von 1*2 B e i n b r ü c h e n  zu Guns ten  
men Jahr e sze i t .

d e r  war-

Der  zweite Theil d e r  Tabel le  b e r ü c k s i c h t i g t  die Männer.  Die 
bei d i e se n  (699) v o r g e k o m m e n e n  755 B e in b r ü c h e  s ind  so  v e r 
theil t ,  d a s s  all >n Monaten J a n u a r ö 7 ,  F e b r u a r  41, März 55, April  52, 
Mai 75, Juni  79, Juli 66, Augus t  78, S e p t e m b e r  63, O c t o b e r  6 l ,  
N o v e m b e r  69, und D e c e m b e r  49 Zufällen. Vergleicht,  man die 
Anzahl d e r  B e i n b r ü c h e  mit  d e r  Zahl  d e r  m ä n n l i c h e n  I n d iv id u e n ,  
wie  s ie in die e inze lnen  Monate ve r th  All s i nd ,  so findet  man,  
d a s s  in den Monat
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Januar bei 59 Männern 67 Beinbrüche,
Februar 39 41
März tt 49 55
A pril „ 48 52
Mai „ 61 75
Juni tt 71 79
Ju li „ 63 66
A ugu st „ 68 78
Septem ber t t 54 63
October t t 53 61
N ovem ber tt 59 69
December tt 45 49 „ vorgekomm en sind.

Die m e is te n  B e in b r ü c h e  fielen e b e n s o wie  es bei den
I nd iv i duen  d e r  Fall w a r ,  auf  den  Juni ,  die w e n i g s t e n  auf  den
Fe bru a r .  In den  Monaten  J a n u a r kamen um 8 , in F e b r u a r
um 2, in März um 6, in April  um 4, in Mai um 14, in Juni
um 8 , in Juli um 3 ,  in A ugu s t  um 10, in S e p t e m b e r  um 9, in
O c to ber  um 8, in No vem ber  um 10, in D e c e m b e r  um 4 Bein-
b r ü c h e  inehr  als Ind iv iduen  vor .  Der  Monat Mai h a t t e  die  
m ei s te n  B e in b rü c h e ,  wo g le ichze i t ig  hei Einem Ind iv idu um m e h 
r e r e  Knoch en  be troffen w ü r d e n ,  die w e n i g s t e n  s o l c h e r  B r ü c h e  
hot  d e r  Fe b ru a r .

Will man e r u i r e n ,  oh Männe r  m e h r  in d e r  ka l te n  o d e r  w a r 
men J a h r e s z e i t  s o lc h e n  B e i n b r ü c h e n  a u s g e s e t z t  s ind ,  wo g l e i c h 
ze i t ig  m e h r e r e  Kn och en  ge t roffen,  so  s te l le  man die Ueber -  
s c h ü s s e  z w is c h e n  Ind iv iduen  und B e i n b r ü c h e n  d e r  e inze lnen  
Monate  na ch  den T e m p e r a t u r  V erhä l tn i s sen  z u s a m m e n  :

F rost 
December 5 
Januar 8 
Februar 2
Sum m e 14

Kalt 
October 8 
N ovem b. 10 
März 6
. - . 24

M ild 
A pril 4
Mai 14
Septemb- 9

27
38 .

Warm  
Juni 8
Ju li 3
A u gu st 10 

21’
48

80
Hiemit  ka m en  bei M änne rn  in d e r  k ä l t e r e n  J a h r e s z e i t  um 

38, in d e r  w ä r m e r e n  tim 48 B e i n b r ü c h e  m e h r  vor  a ls  Indivi 
duen .  Es bleibt  so m i t  ein U e b e r s c h u s s  von 10 B ei nbr üc hen  für  
d ie  w a r m e  Jahresze i t .

Der  dritte Theil d e r  Tabel le  b e r ü c k s i c h t i g t  d ie  Weiber. Die 
bei d ie se n  (293) v o r g e k o m m e n e n  331 B e i n b r ü c h e  s ind  so v e r 
the i l t ,  d a s s  al len Monaten  J ä n e r  30, Fe be r  34, März 24, Apri l  
25, Mai 33, Juni  25, Juli 23, Augus t  25, S e p t e m b e r  28, Oc to 
b e r  33, N o v e m b e r  22 und D e c e m b e r  29 B e in b r ü c h e  zufallert.  
Verg le ich t  man d ie  Anzahl  d e r  B e i n b r ü c h e  mit  d e r  Zahl  d e r
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weib l i ch en  Ind iv id uen ,  wie  s ie in die  e inze lnen  Monate  ver- 
th e i l t  s ind ,  so findet  man,  d a s s  im Monate

Januar bei 28 W eibern 30 Beinbrüche,
F  ebruar „ 32 34
März „ 21 24 n
A pril „ 22 „ 25 „

Mai „ 28 33 n
Juni „ 18 „ 25 u

Ju li „ 22 23 tt
A u gu st „ 21 25 tt
Septem ber „ 28 28 tr
October „ 26 33 tt
N ovem ber „ 21 22 tt
Decem ber „ 26 29 „ vorgekomm en sind.

Die m e is t en  B e in b r ü c h e boten die Monate  F e b r u a r ,  e b e n s o
wie  es bei d en  Ind iv i duen  d e r  Fall w a r ,  d ie  w e n i g s t e n  a b e r  
d e r  November .  Diese  B e r e c h n u n g  d i ffer ir t  mit  d e r  Z u s a m m e n 
s t e l lu ng  d e r  Ind ividuen,  da die S u m m e  d e r  Monate  Juni  die  we
n ig s t en  B e i n b r u c h k r a n k e n  au fg ew ie se n  hat.  Dieser  U m s ta n d  ist  
h i e d u r c h  e rk lä r l i c h ,  d a s s  im Juni  bei 18 Ind iv iduen  25 B e in b rü c h e  
v o r g e k o m m e n  s ind ,  h ie m i t  viele B rü c h e ,  d ie  g le ic hz e i t i g  m e h r e r e  
K n oc hen  Eines  I n d iv id u u m s t ra fen ,  in d ie  R e c h n u n g  ko m m en .

Will man e rm i t te ln ,  ob die  W e ib e r  m e h r  in d e r  ka l ten  o d e r  
w a r m e n  J a h r e s z e i t  so l c h e n  B e in b r ü c h e n ,  wo g le ic hze i t ig  bei 
E inem Indiv iduum  m e h r e r e  Knochen  be th e i l ig t  w e r d e n ,  a u s 
ge se t z t  s ind ,  so s te l le  man d ie  U e b e r s c h ü s s e  zw i sch en  I n d i 
v iduen  und B e i n b r ü c h e n  d e r  e in ze ln en  Monate  na ch  den  T e m 
p e r a t u r v e r h ä l t n i s s e n  z usam m en.

Frost
December
Januar
Februar
Summe

K alt
October
Novem b.
März

Mild 
A pril 3
Mai 5
Septemb. —

Warm  
Juni 
Ju li 
A ugust

7
1
4

11 12
18 20

38
Diese  B e r e c h n u n g  gibt  kein Vor wi eg en  d e r  e inen  o d e r  a n 

d e r e n  J a h r e s z e i t ,  da d e r  U e b e r s c h u s s  für  d ie  w ä r m e r e  J a h r e s 
zei t  n u r  2 B e i n b r ü c h e  be t räg t .

V e rg le ic h t  man die bei 669 Mä nn e rn  und 293 W eib e rn  v o r 
g e k o m m e n e n  U e b e r s c h ü s s e  an B e i n b r ü c h e n ,  so i s t  e r s ic h t l i ch ,  
d a s s  e bens o  wie  bei M änn e rn  B e i n b r ü c h e  ü b e r h a u p t  häuf iger  
s ind ,  bei ih nen  au ch  die viel fachen F r a c t u r e n  ö f t e r e r  zu S t a n d e  
ko m m en .  Der  U e b e r s c h u s s  bei M änn e rn  b e t r ä g t  86, bei W e i 
be rn  38. Es v e r h a l t e n  s ich  in d i e s e r  B ez ie h u n g  die W e ib e r  
zu den  M ä n n e rn  wie 1 :2 ,263 .
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A n a I e k t e n.

Allgemeine Physiologie und Pathologie.

Unter dem Titel: Alter und, neuer VitillisillllS bringt V i r c b o w  
(s. Arch. Bd. IX. Hft. 1.) eine V erte id igung  seiner Cellulartheorie gegen 
die, unsern Lesern bereits m i tg e te i l te  Controverse des ür. S p i e s  s (Vtjschrft. 
Bd. 52). Vor Allem wahrt er sich gegen den Vorwurf in seiner Erör
terung derselben, eine Hinneigung zum älteren Vitalismus gezeigt zu 
haben, und von der mechanischen Anschauungsweise abgewichen zu sein. 
Da V. die Zellenbildung eben auch nur als einen, von bestimmten che
mischen und physikalischen, d. h. mechanischen Bedingungen abhängi
gen Vorgang auffass t : so könne sein Vitalismus doch nur zu einer m e
chanischen Cellularlheorie führen. Nach der mechanischen Auffassung 
aber befindet sich die ganze Welt in einer beständigen Bewegung, und 
die sogenannten Kräfte sind Alles, was Bewegung durch Bewegung er
regt. Dennoch müsse man eine Causa efficiens der Bewegung anerken
nen und Molecularkräfte von mitgetheilten Bewegungen unterscheiden. 
Licht, Wärme, Eleklricität etc. gelten ihm daher als der Ausdruck eigen
tü m l ic h e r  Bewegungen; —  sobald sie aber an anderen Körpern neue Be
wegungen veranlassen, müssen sie in Bezug auf diese so beurtheilt w e r
den, wie die gewöhnlichen Kräfte. Der Ausdruck Lebenskraft zur Be
zeichnung des einheitlichen Grundes des Lebens ist aber nach V. durch
aus nicht zu entbehren. Auch sei die erste Entstehung des Lebens blos 
aus physikalischen oder chemischen Gesetzen abzuleiten nicht möglich, 
während es nicht zu bezweifeln sei, dass das einmal vorhandene Leben 
in allen seinen Aeusserungen, und selbst in der ihm eigenen Wieder
erzeugung nur nach physikalischen und chemischen Gesetzen regiert 
werde. Man könne sich nur vorstellen, dass zu gewissen Zeiten der 
Entwickelung der Erde ungewöhnliche Bedingungen eintralen, unter denen 

Aaalekl. Bd. Llll. I



die, in neue Verbindungen tre tenden Elem ente —  in s ta tu  nascen le  -— 
die vitale B ew egung e r lang ten ,  oder wo die gew öhnlichen  m ech an i  
sehen  B ew egungen  in vitale um sch lugen .  Das Leben stelle d aher  keinen 
Gegensatz  zu den allgem einen  B ew egungen  der N atur  d a r , sondern  nu r  
eine besondere  Art der Bewegung. Das Gesetz aber,  auf  w e lchem  die 
E n ts teh ung  (die  p r im äre  E n tw icke lung) b eruhe ,  m üsse  ein ew iges sein. — 
Die e rs te  E n ts teh un g  der Zelle sei eine Manifestirung dieses Gesetzes bei 
e iner  günst igen  V ereinigung von Stoffen gew esen , w elche V orbedingung  
d e r  E rreg u n g  bei W iederholung  der  vitalen B ew egung  in der Reihenfolge 
de r  Generationen schon  gegeben  sei. S p i e s s  sp r ich t  s ich  über  das 
Leben in der  Weise aus, dass  die lebendige Form den inneren  w esen t
lichsten, und bis au f  einen gew issen  Grad b leibenden Factor  bilde, und 
diese be ruhe  au f  dem G leichgewichte  der Molecularkräfte  und au f  dem 
Bestreben dieses zu e rha l ten  oder im S törungsfalle  w ieder herzus te l len .  
D ageg en  wirft V. ein, dass  eben die B ew egungsersche inungen  des Lebens 
die Massentheilchen nie in einen G le ichgew ich tszus tand  tre ten  lassen, 
w e lc h e r  dem Tode en tsp räche ,  wo Aufhören de r  vitalen B ew egung bei 
e rha l tene r  Form  S tatt  finde. W ären ab e r  die äusseren  Reize die Ursache 
de r  E rha l tun g  des Lebens, so w ü rde  das E intreten  des Todes unbegre if
lich sein. Oft tr itt z. B. Fäulniss ein, w äh rend  der  äussere  F ac to r  u n 
v eränder t  bleibt. Bezüglich des la tenten  Lebens kann  V. ein so vollstän 
d iges  G leichgewicht,  wie S p i e s s  bei dem nach  J a h rh u n d e r te n  noch 
keim kräf tigen  S am en ko rne  annim m t,  n icht zugeben . Die V eränderung 
de r  äusseren  Theile sei zu erheblich , dass  der V erbrauch von Bestand- 
theilen von au ssen  nach  innen zu r  E rha l tun g  des innersten  Keimes noch 
zu bezweifeln w äre. Diese Vita min im a der P f l a n z e n , sow ie der 
Scheintod im Allgemeinen seien vom Tode selbst d u rch  die F o r td aue r  
einer, w enn auch  se h r  g esu nk enen  E rreg bark e i t  oder  R eizbarkeit u n te r 
schieden. Dieser Z ustand  ab e r  kö n ne  bei keinem  Thiere ins U nbegränzte  
h in aus  for tdauern , und w e rd e  sich um so k ü rz e r  erw eisen ,  j e  vo llkom 
m en e r  der  O rgan ism us  sei. Die Idee eines latenten Lebens könne som it 
k e inesw eges  die Ansicht von der Existenz einer fo rtdauernd w irkenden  
Kraft w ider legen ;  dagegen  sp rech e  hiefür die Gleichartigkeit de r  Vor
g än g e  in allen belebten  Wesen. Das Leben m üsse  sich in den e in fach 
sten  wie in den com bin ir tes ten  Gestalten ais e tw as C onstan tes  h e ra u s 
steilen. Da die Kraft se lbst nu r  den Grund der B ew egung überhaupt ,  
die  Stoffe ab e r  den Grund de r  besonderen  Richtung dars te llen , in w e l
c h e r  die B ew egung  s ta ttf indet: so m üsse  andererse its  zur V erh inderung  
e iner  A bw eichung  von der u rsp rüng lichen  B ewegung eine gew isse  Stoff- 
com bination  mit m eh r  co n s tan te r  Z u sam m en se tzun g  zum Mittelpuncte 
der B ew egung dienen — und dies sei die Zelle. Gerade in der leben
d igen Zelle finde m an  das Einfache, Constan le  und Monotone, das  der

2 A l l g e m e i n e  P h y s i o l o g i e  u n d  P a t h o l o g i e .
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Einheit des Lebens entspreche; sie finde sich in den flüssigen sowohl
als in den festen Geweben vor, und die Cellularpathologie würdige d a 
her die Störungen beider, indem sie dieselben an ihr wirkungsfähiges 
Element —  die Zelle — knüpfe. Bei seiner Verfechtung des Solidismus 
liess sich S p i e s s  gar  nicht auf die Untersuchung ein, ob denn nicht auch 
die Thätigkeit des Nervensystemes durch die Existenz zelliger Elemente 
bedingt sei. Aber abgesehen hievon sei selbst bei nervenreichen Orga
nen, wie z. B. bei den Muskeln die Vertheilung der Nerven keine so 
feine, dass jede einzelne Stelle mit Nerven versehen wäre, und doch sei 
jedes einzelne Primitiv-Bündei, jede einzelne Muskelfaser für sich reizbar. 
Ebenso wenig lasse sich auch die Thätigkeit des Gefässystemes bis zu 
den einzelnen Elementen verfolgen. Somit müsse man den Ausdruck 
des Lebens an jene besondere Form des Daseins knüpfen, welche jedem 
organischen Theile, jedem einzelnen Gliede der organischen Gesellschaft 
für sich zukommt, und daher die Zellr als das eigentliche Element der 
ganzen organischen Natur betrachten. —  Was die Natur der Zelle anbe
langt:  so glaubt V., dass nur die Kernzelle als die typische Form d e r 
selben zu betrachten sei. Der Kern sei der Ausgangspunct aller Verän
derungen der Zelle, und bei ihrer Rückbildung sei er es, der gewöhn
lich zuerst verschwindet. Dagegen sei er in vielen Gebilden, welche 
wesentlich nutritive und nur unbedeutende functioneile Lebenserscheinun
gen darbieten, so überwiegend im Vergleiche zum übrigen Zellenkörper, 
dass man ihn lange Zeit für allein zurückgeblieben erachtet hat, so im 
Knochen, im Bindegewebe etc. Der Kern sei dasjenige Gebilde, welches 
innerhalb der Zelle die Stoffe ordne — das Anziehungscentrum — wenn 
auch die Membran eine gewisse eklektische Einwirkung auf den Durch
gang der Stoffe von innen und von aussen übe. Während diese beiden 
den relativ beständigen Antheil der Zelle bilden, so stelle der bald flüs
sige, bald halbweiche Zelleninhalt den relativ wechselnden dar. Wie
wohl häufig indifferenter Natur, habe er in anderen Fällen sehr differente 
Eigenschaften, indem sich darin besonders wirkungsfähige Substanzen, 
wie Hämatin, Pigment, Muskel- und Nervenstoff ausbilden. Deshalb un
terscheidet V. einfache und specifische Zellen. Die letzteren erscheinen 
insbesondere als die Träger der eigentlichen thierischen Functionen, die 
mit dem specifisclien Zelleninhalte zu Grunde gehen: —  wogegen die Er- 
nährungs- und Forlpflanzungslhätigkeit persistiren, so lange Kern und 
Membrane bestehen. Mit dem Schwinden des ersteren allein gehe 
die Fortpflanzungsfähigkeit verloren. Den weiteren Angriffen des Dr. 
S p i e s s  g e g e n ü b e r , hält es V. noch für nothwendig den Be
griff zu erörtern , welchen er mit dem Ausdrucke Reizbarkeit ver
binde. Das Lebende muss tlüitig sein, und die Thätigkeit der einzelnen 
Glieder ist zugleich selbstständig und abhängig von dem Einflüsse der

1*
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Thäligkeit der anderen . Wie in der  Zelle M em bran und Kern : so üben 
im thierischen zu sam m engese tz ten  O rgan ism us  alle Theile auf e inander  
eine so lche  regulirende  E inw irk un g  aus. Jedes Element ist dabei m e h r  
o de r  w en ige r  E inw irku ng en  ausgesetz t ,  die en tw eder  von and eren  Ge- 
w ebselem enten  oder  g an z  äusseren  Körpern herrühren .  Die hiedurch 
b ew irk ten  V eränderungen  bezeichnet m an  als Reizung, und die E inw ir
k u n g  se lbst  als  Reiz. Reizung kann  nur  un te r  V oraussetzung e iner b e 
s t im m ten  Activität lebender  Theile als  solche e rk an n t  w erden, und werde 
dann  als Reaction bezeichnet.  Diese ab e r  h än g t  von den lebenden  Theilen 
se lbst  ab, nicht, weil sie du rch  Reize veränder t  zu werden, sondern  weil 
sie h ierauf  activ zu an tw orten  v e rm ögen .  Daher reag iren  d ieselben 
Theile au f  versch iedenart ige  E inw irkungen  (traumatische, chem ische  etc.) 
in g le ich e r  Weise, und sind u m g e k e h r t  bei der g le ichen  E in w irku ng  ve r
sch iedene  Erfolge an verschiedenen Theilen w ah rn eh m b a r .  In diesem 
Sinne also kön ne  die Annahme einer Reizbarkeit kein Hinderniss ab geb en ,  
die m echan ischen  B edingungen  der Lebensorsche inungen  zu w ürd igen .

Die normale Zerstörung des Zuckers nn thierischen Organismus ist, 
w ie Fr. Will. P a y  (Guy's Hosp. Rep. 1855. —  S chm id l 's  Jah rb .  1 85 6 ,8 )  
darthu t,  kein b losser V erbrennungsprocess ,  sondern  es gesch ieh t die U m 
w an d lun g  dieses Stoffes innerhalb  der th ierischen O ekonom ie au f  eine, 
se inem  chem isch en  Verhalten ausse rha lb  derselben gan z  analoge  Weise. 
Das Blut der rech ten  Herzhälfte ist, wie P . 's  zah lre iche  Versuche nach- 
weisen, viel zuck e rha l t ig e r  als  das der linken und des arterie llen  S y 
s te m s;  som it wird w ährend  des D urchganges  des Blutes du rch  die L u n 
gen eine bedeutende Menge Z uckers  zerstört.  Aber au ch  das Venenblut, 
das  bereits  im K örper  circulir t  hat, ist ä rm e r  an Z uck er  als das  a r te 
r ie lle ;  das  Pfo r taderb lu t dag egen  gan z  frei von Z ucker ,  w enn das Thier 
sich n icht gerade  in voller V erdauung  b e f in d e t ; indem die im Darmca- 
nale  vorfindlichen zuckerhal t igen  S ubstanzen  direct von dem Endzw eige  
d e r  Vena portae  aufgesogen, d u rch  die Capillarien der Leber in die L e 
bervenen  und in die a llgem eine  Circulation g eb rach t  werden. Die s tä rk e 
halt igen Substanzen  der  N ahrung  w erden  dagegen  w ahrschein lich  mit 
Hilfe des Speichels und p an k rea t isch en  Saftes in Z u cker  um gew andelt .  
Die Leber selbst erzeugt ausserdem  bei allen gesunden  Thieren eine 
z iem liche Quantität Z ucker ,  und verw andelt den e ingeführten Pflanzen- 
zuck er  in Glykose. W enn a be r  auch  nach Obigem der Hauptsilz der 
Z e rs tö ru ng  des Zuckers,  w egen  der h ier  vermitte lten B erührung  mit dem 
a tm o sp här ischen  Sauerstoffe, in die L ungencapil larien  verlegt w erden  
muss, so sprechen  doch experimentelle  U ntersuchungen  gegen  eine blosse 
V erbrennung. Wird aus dem rechten Herzen g e n o m m e n e s , folglich 
zuckerha l t iges  Blut d u rch  die Capillarien d e r  Lungen eines frisch ge- 
Jtödteten Thieres durchge tr ieben ,  w o noch keine G erinnung  s ta ttgefnnden



hat: so findet durch die Berührung mit dem Sauerstoffe der Luft die 
Zerstörung des Zuckers so wie an lebenden Thieren S tatt; nicht jedoch, 
wenn der Faserstoff durch Coagulation schon ausgeschieden war, wo der 
Zucker nicht mehr umgesetzt wird. Diese Umsetzung findet nur im le 
benden Blute Statt, wobei die Gegenwart des Faserstoffes gewiss eine 
wichtige Rolle spielt. Fs tritt durch den Contact mit einer, in Molecu- 
larbewegung befindlichen Substanz a n g e re g t , Milchsäuregährung des 
Zuckers in einem der, durch Ferment angeregten alkoholischen Gährung 
analogen Processe ein, welcher sonach durch die Molecularveränderun- 
gen während der Assimilation und Ernährung zu Stande kommt. —  
Einen Beweis hiefür, dass schon die durch sponiane Blutcoagulation be
dingten Molecularveränderungen zur Anregung der Zuckerzerstörung hin
reichen, liefert der Umstand, dass im zuckerhaltigen Blute eines gesun
den Thieres, welches durch Stehenlassen sich in Serum und Blutkuchen 
geschieden hat, das erstere reichlichen Zuckergehalt zeigt, während im 
letzteren kaum erkennbare Spuren nachzuweisen sind. Dies bestätigt 
auch die weitere Erfahrung, dass bei Diabetikern unter gleichen Umstän
den auch der Blutkuchen eine ziemlich bedeutende Zuckerreaclion zeigt. 
Ueberhaupt schwindet der Zucker im Blute von Diabetikern träger, — 
was vielleicht darauf beruht, dass die Leber einen veränderten, im O r
ganismus schwer umsetzbaren Zucker (Traubenzucker) producirt, der bei 
seinem Eintritte in den Nierericapillaren ausgeschieden wird. Bei einge
leiteter Zersetzung des Blutes verschwindet der Zucker rasch, und nach 
seinem vollkommenen Verschwinden reagirt das Blut sauer, und zwar 
nicht in Folge von Kohlensäureentwickelung, sondern in Folge der ge
bildeten Milchsäure, da die Reaclion auch nach Einwirkung von Siedhitze 
sauer bleibt. Aus dieser Umsetzung des Zuckers in Milchsäure, welche 
vom arteriellen Blute wieder im Magen (Magensaft) und im Muskelge
webe (Muskelflüssigkeit) ausgeschieden wird, ergibt sich auch die Wich
tigkeit der Leber als zuckerbildendes Organ, insbesondere bei Thieren, 
welche nicht wie die Pflanzenfresser directe Zufuhr von Zucker mit der 
Nahrung erhalten. Dr. Ritter v. Rittershain.

IMi a r in a k o 1 o g  i e.

lieber das Colcllicill und das Verhältniss des getrockneten Knollen- 
stockes zu dem Samen der Zeitlose hat Prof. K. D. S ch r o f f (Oester. 
Ztschrft. f. prakt.  Hlkde. 1850 *22— 24) mit der ihm eigenen Genauigkeit 
Versuche angestellt, die um so dankenswerther sind, als seit G e i g e r  
diesfalls keine erheblichen Erfahrungen vorliegen. Das Colchicin ver
hält sich hiernach gleich den scharfen Stoffen, doch muss es früher
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re so rb ir t  werden, bevor es seine W irkung  entfaltet. Der Magen und 
D arm canal erfahren die H a u p tw irk u n g ;  Hirn und R ü ck enm ark  bleiben 
en tw eder ganz  frei oder  es tr itt e rs t  sec u n d ä r  eine u nbest im m te ,  k e in e s 
w egs  constan te  Func tio nss tö run g  in denselben ein. Der Tod erfolgt s e h r  
w ahrsche in l ich  durch  L äh m u n g  des Herzens. Das Blut verliert seine 
G erinnungsfähigkeit,  dickt sich ein, n im m t e ine  p ech sch w arze  F ärb un g  
und eine schm ierige , theerar t ige  Beschaffenheit wie bei den höchsten  
Graden de r  Cholera an, sam m elt  sich in g rö sse r  Menge in den Höhlen 
des rech ten  Herzens, in geringer  Menge in der linken V ork am m er an : 
vom rech ten  Atrium aus e rs treck t  sich eine g le iche  B lu tanhäufung  durch  
die obere  H ohlader  bis in die dem  Gehirne angehö r ig en  V erzweigungen, 
und in de r  un teren  Hohlvene bis in die Verzweigungen der  Lebervene : 
in einzelnen Fällen findet m an  auch die L ungen ar te r ie  in ihrem Anfangs- 
s tü ck  mit so lchem  Blute versehen, ü b  das Colchicin veränder t  oder 
unveränder t  in das Blut und den Harn übergehe , konnte  n icht e rm itte lt  
w erden .  —  Sein Verhältniss zu den scharfstoffigen und narko tischen  
Giften gibt S. nachstehend  an. Colchicin e r reg t  auf der Haut keine 
e igen thüm liche  E m pfindung; Veratr in erzeugt heftiges Brennen und s t i 
chelnde S c h m e r z e n ; keine E n tzündung  wie Cantharid in  und andere  
scharfe  Stoffe. Auf der Zunge b ew irk t  es eine b ittere G esc h m a c k e m 
pfindung, die nicht mit Brennen verbunden ist und keine schm erzhaf te  
Empfindung au f  derselben hinterlässt. Die S pe iche labsonderung  verm ehrt  
es nach Art der s ta rk  bit teren Stoffe, erzeugt jedoch ,  selbst in g rö sse r  
Menge eine Salivation, die Veratrin constan t herbeiführt. Kein Theil der 
M un dhöh le ,  eben so w enig  die Speiseröhre  erfahren  n a chw eisba re  
m aterie lle  V eränderungen .  Die E inw irkung  au f  den Magen tritt e rs t  spät  
ein. Bei einem M enschen stellten sich 4 Stunden nach dem Einnehmen 
von 0 ,02  Gramm . Colchicin in e iner Oblate Appetitlosigkeit. Aufslossen, 
geringe  Uebelkeit und unheim liche  M agenem pfindungen ein. Die nach 
der geringen  Dosis von 0,01 Gramm , bald auftre tenden g as t r is ch en  E r
scheinungen  : Aufstossen. Ekel, Brechreiz setzt S. auf R echnung des höchst 
u nan gen eh m en  G eschm ackes  des ohne E inhüllung g enom m enen  Mittels. 
E rb rechen  und Abweichen in r a sch e r  Aufeinanderfolge folgten ers t nach 
0 Stunden. Die Beschaffenheit des E rbrochenen ,  unverd au te  Speisen, 
obschon  das Mittel m eh re re  Stunden nach dem Essen genom m en  worden, 
b eu rku nd e te  die beein träch t ig te  Verdauung. Die B eschw erden  dauerten  
noch vier volle Tage nach dem Versuche und bes tanden  in re ich licher  
Diarrhöe mit T enesm us und A usscheidung a lbum inöser  Flocken, Uebelkeit.  
Ekel,  Aufstossen und gänzlicher  Appetitlosigkeit bei g es te iger te r  Empfind 
lichkeit dos B au ches ;  es gesellten sich dazu auffallende Fieberersehei 
nungen. —  Emetin und Veratrin erzeugen  k urze  Zeit nach  ih rer  Einver 
le ibung  E r b r e c h e n , le tz teres n ich t selten auch Purgiren . Colchicin
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bewirkt beinahe constant Enteritis, bisweilen eine beginnende Gastritis; 
Veralrin weder das eine noch das andere, und Emetin verursacht nur in 
Vergiftungsdosen eine umschriebene Magenentzündung, wenn das Erbrechen 
unmöglich ist, wie bei Kaninchen. — Verwandter verhält sich C. zum 
Elaterin und zum Colocynthin, welche beide heftiges Purgiren und En
teritis erzeugen , doch ist die purgirende Wirkung des Colchioin nicht 
so constant, denn sie fehlte in 2 Fällen und darunter in jenem, wo die 
grösste Gabe zu 1,0 Gramm, gegeben worden war. — Dennoch stellen 
sich zwischen Colchicin und Veratrin, abgesehen von dem bekannten 
verschiedenen chemischen Verhalten, grosse Verschiedenheiten in den 
Wirkungserscheinungen dar. Noch greller treten die Unterschiede auf, 
wenn man die Beziehungen des Colchicins zum Rückenmarke und zum 
Gehirn berücksichtiget. Während die in den Solaneen wirksamen Alka
loide, Daturin, Atropin, Hyoscyamin, ebenso wie die im Opium und 
Hanf wirksamen auf das Hirn zunächst wirken, und alle, Strychnin, 
Brucin und Pikrotoxin wie die durch ihren Gehalt an Veratrin, Delphinin, 
Coniin, Nicotin ausgezeichneten Mittel die Functionen des Rückenmarkes 
zunächst alteriren; Findet man beim Colchicin weder das eine noch das 
andere. — Eher zeigt sich einige Verwandtschaft zum Aconitin und zum 
Digitalin, welche gleichfalls durch Paralyse des Herzens den Tod herbei
führen, doch wirken beide, namentlich das erstere, nicht minder auf 
Hirn und Rückenmark. Der Umstand, dass das Colchicin nicht primär und 
auch nicht wesentlich das Cercbrospinalsystem ergreift, dürfte wenig
stens zum Theil den Umstand erklären, dass die Menge des Giftes durchaus 
nicht im gleichen Verhältnisse zur Intensität und Dauer der Vergiftung 
steht, indem eine zehnfach grössere Dosis nur eine sehr unbedeutende 
Differenz in dieser doppelten Beziehung darbot. —- Eine besondere Be
ziehung des Colchicin zu den Nieren fand sich weder beim Menschen 
noch bei den Kaninchen: niemals fand Blutharnen statt, obschon dieses 
bei genannten Thieren auf geringe Ursachen leicht erfolgt. Die nach 
dem Tode sich vorfindende Blutüberfüllung der Nieren dürfte mechanisch 
aus der vom rechten Herzen und der unteren Hohlader ausgehenden 
Blutstauung sich erklären. Das Colchicum gehört sonach viel mehr den 
scharfen als den narkotischen Mitteln a n : will man es jedoch bei letzteren 
belassen, dann muss es den Schlussstein der scharfnarkotischen Mittel 
nach Digitalis und Akonit und das Uebergangsglied zu den scharfstof- 
figen Mitteln bilden. — Die Versuche über das Verhältnis,.9 des getrock
neten Knullenstockes zu den Samen der Zeitlose haben mit Sicherheit 
herausgestellt, dass dieser von jenem an Wirksamkeit bei weitem über- 
troffen werde. Die herrschende gegenlheilige Ansicht erklärt S. dadurch, 
dass mit den Samen, welche leicht zugänglich sind, die meisten Vergif
tungen vorgekommen sind, während der Bulbus versteckt, vorzüglich
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ab e r  wohl nu r  zu einer b es t im m ten  Zeit w irk sam  sei. (Vgl. uns. Anal. 
Bd. 32  S. 8.)

(Jeher die, wirksamen Bestandtheile der lMlilltarllCl' und über RllCUUi 
palmatlllll L. e rgeben  sich nach Prof. S c h  r o  f f s  U ntersuchungen  (Wchbllt .  
d. Wien. Aerzte 1856 16— 18) nach s tehen de  Resultate . In e rs te re r  Hin 
s icht w urde  C hrysophansäure , Rhein und R habarbarin  zu 0,5 G ram m es,  
das Pulver der  echten  russischen  R habarber,  der zu Bielitz im k. k. 
Schlesien gebauten , aus Rheum Emodi, der  in S te ierm ark  gebauten , aus 
ju n g e n  Exem plaren  von R heum pa lm atum , der  ungar isch en ,  aus Rheum 
rhap on t icum , und der zu Austerlitz in Mähren aus Rh. com pac tum  g e 
w onnenen  R h abarb e r  zu '/s D rachme von zwei Individuen innerlich 
genom m en. Der EndeJTect w a r  bei allen Versuchen derselbe, näm lich  
Abführen. Die Zeit, b innen w elcher  der  Anfang des P urg irens  au ltra t ,  
s teh t  im um gekeh r ten  Verhältnisse zur  Reinheit und Einfachheit des 
P rä pa ra ts .  Bei der reinen C hrysophansäure  erfolgte die e rs te  Stuhlent- 
leerung  nach  27, beim R habarbarin  im zweiten Versuche nach 20, beim 
Rhein nach  19, bei der R harba rb e r  in Substanz  nach 12 Stunden, d a g e 
gen verhält sich die Intensität und Dauer der  W irkung  im g eraden  V er
hältn isse  zur Reinheit und Einfachheit des P rä p a ra te s :  bei der Cbryso- 
p han säu re  e rs treck te  sie sich bis zum Ablauf des 5. Tages, binnen w elcher 
Zeit 12 S tuh len tleerungen  sta ttfanden, w ährend hei Rhein und R habarbarin  
die W irkung  m it  dem  3. T ag e  au fhör te  und n ur  in 5 und 3 E ntleerungen 
bestand, und bei der R habarber  in Substanz  schon innerhalb  de r  ers ten  
27 S tunden mit 3 und 2  Entleerungen  ihr Ende erreichte .  Selbst bei 
doppelter  Dosis der  R hab arbe r  in Substanz  reicht ihre W irkung  erfah- 
ru n g sg em äss  nicht über  den 2. Tag hinaus. Ein Vergleich der  echten 
russ ischen  R hab arbe r  mit den in ländischen ergibt, dass  ers tere  die letz
teren an W irksam ke it  übertrifTt und noch den grossen  Vorzug hat, dass 
sie bei Weitem geringere  u n a ng eneh m e  N ebenw irkungen  mit s ich  führt.  
' / 2 D rachm e ru s s is c h e r  R habarber  bew irk te  ohne Uebelkeit, ohne  Brech 
reiz und ohne  Schm erzen  2 bis 3 breiige S tuh len tleerungen , indess die 
Bielitzer und s teir ische R h abarber  in dieser Gabe keine Stuh len tleerung , 
wohl abe r  die ers te re  Uebelkeit,  B rechre iz ,  in e inem  Falle au ch  w irk 
liches E rb rechen  bew irk ten . Die doppelte  Gabe der Bielitzer b rach te  
zw ar  schon  nach  3 Stunden  S tuh len tlee rungen  hervor, doch diese w aren  
w ässerig ,  mit bedeu tender  Uebelkeit,  B rechneigung  und heftigem M agen - 
s ch m erze  und S tuh ld rang  verbunden. Auch die m äh r ische  und u n g a r i 
sche  zeigten eine g eringere  W irksam keit,  obscho n  sie der  echten  m osko  
vilischen n äh e r  stehen. Die C h rysop han säu re  besi tz t  so nach  die der  R h a 
ba rb e r  e igen thüm lich  ab führende  W irkung, sie bew irk t  ohne  zu sch w ächen  
und ohne schm erzhafte  Gefühle hervorzubringen , b reiart ige Stuhlenllee 
rungen .  N ach  S.‘s  zah lre ichen  m ik rosko p isch en  U ntersuchungen (vgl



auch  uns. Vtljhrschrft. Bd. 37 0 .  145 sq .)  findet s ich  diese Säure in der 
fr ischen Wurzel s te ts  in e igenen, m eistens langges treck ten ,  cylindrischen, 
dünnw and igen ,  paralle l ü b e r  e inander  gelagerten  Zellen, w elche  die ro then 
Adern der R habarber  ausm achen ,  oder im flüssigen Z ustande  zers treu t in 
Zeilen in allen F arben-N üancen  vom lichtesten Strohgelb  bis zum d u n 
kels ten Rothbraun, daher  die Reactionen auf dieselbe s c h w äch e r  oder  s tä rk e r  
hervortre ten . D urch  E inw irkung  concen tr ir te r  Schw efelsäure  auf eine 
C h rysophansäure  führende Zelle zerfällt der Inhalt in eine Unzahl von 
Bläschen versch iedener Grösse, die kleinsten zeigen M olecularbewegung 
und bilden nach  S s. neuesten  U ntersuchungen  durch  Aneinanderreihung 
die nadelförm igen Krystalle gen ann te r  Säure, ln der  ge trockne ten  W urzel 
findet sich die C hrysophansäure  ebenfalls  in flüssiger, zum Theil jedoch  auch 
in t rockener  Form  vor. Daraus erg ib t sich, dass  die echte  russ ische  Rha 
barber ,  sie m a g  in Pulverform, oder in Form  des Aufgusses, des Weines, 
oder  de r  T inctur gegeben  w erden, die C hrysophansäure  in den letzten 
drei Form en ausschliesslich , in der ers teren  vorzugsweise  in flüssiger 
Form dem O rganism us zuführt,  nebst  Gerb- und Gallussäure. Hiemit 
e rk lä r t  s ich, dass  die reine C h ry sophansäure ,  w elche  im W asser unlöslich 
und n u r  in kochen dem  W asser  e tw as  löslich is t,  viel spä te r  ihre pur- 
g irende W irkung entfalte als die R habarber  in Substanz  oder im  Auf
g usse  ; denn die R habarber  eben so wie die C hrysop han säu re  w irken 
n icht d u rch  unm itte lbare  B erührung  der Schleimhaut,  so n d e rn  ers t dann, 
w enn sie nach  erfolgter Resorption aus dem B lu le  zur Leber und wieder 
zur  D arm sch le im hau l gelangen . Die C hrysophansäure  und das gelb fär
bende P rinc ip  erschein t f rüher  im Blute und im Harne als das Abweichen 
auftr it t ;  S ym ptom e e iner ört lichen Reizung im Darmcanal fehlen bei der 
C h ry so ph ansäu re  und beim Rhein , sowie bei der R habarber.  Da die 
k rys tall is ir te  C h rysophansäure ,  sowie das Rhein d urch  Alkalien gelöst 
w erden ,  so dürfte ihre Auflösung im D arm canale  e rs t  im D ünndarm  nach  
Erguss  des Pankreas -Sa f te s  stattfinden und zw ar  im  Verhältnisse nur 
langsam , w orau s  sich die a llm älige abe r  länger a nd auern de  W irkung  
e rk lä r t  im G egensätze zu r  R habarber ,  wo die Resorption de r  flüssigen 
C hryso ph ansäu re  w ohl schon  im Munde beg inn t  und rasch  erfolgt.  Die 
C h ry sop han säu re  stellt sonach  das eigentliche purg irende  Princip der 
R h abarb e r  dar. Inwiefern die 3 Harze S c h l  o s s b e r  g e r ’s und D ö p -  
p i n g ' s  Antheil an der  W irk un g  haben , lässt sich deshalb  nicht genau 
bes t im m en, weil namentlich  Phäore t in  und Ery throre t in  von C h rysophan
säure  n icht frei sind. Uebrigens e rgab  das Rhabarbarin , die mit Harzen 
noch  verunrein igte  C hrysophansäure ,  eine g eringere  W irkung , und es 
w a lte t  kein Zweifel ob, dass die u n an gen ehm en  N ebenw irkungen  des 
R habarbarin  von dem ank lebenden  Harze herrühren .  Es findet sich eine 

g ro sse  A ehnlichke it mit der A loe . —  Durch die m ikrosko p ische  Unter-
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su c h o n g  hat S. P h a rm ak o g n o s ten  in Stand gesetzt, die äch te  W aare  von 
de r  m inder  guten  g enau  zu unterscheiden, sow ie sich dadurch  die viel 
verbreitete Ansicht w'iderlegt, als sei das  Rheum album  die bes te  Sorte.

Aus den an K aninchen und Menschen angestc ll ten  Versuchen über 
Hyoscyamiü zieht Prof. V. D. S c h r o f f  (Wchbltt .  d. Wien. Aerzte 1856 
25. 27) mit H inw eisung auf seine früheren  Arbeiten über  Belladonna, 
Atropin und Dalurin (Vgl. uns. Anal. Bd. 35 u. 50) folgende E rgebnisse .
1. Die Alkaloide der  3 S o la n e c n : S trnm onium , Belladonna und Hyoscy- 
am us s t im m en  quali tat iv  in Folgendem  ü b e r e i n : a) alle 3 erzeugen
cons tan t  bei Kaninchen in der  gehörigen  Dosis verabreicht eine L u n g en 
en tz ü n d u n g ;  b) alle 3  erw eitern  constan t die Pupil le ;  c )  alle 3 bew irken  
g ro s se  Trockenheit  de r  Mund- und Rachenhöhle,  des Kehlkopfs und der 
Bronchien, der äusseren  Haut und erzeugen  d ahe r  Sch lingbeschw erden ,  
H eiserkeit ;  d) alle 3 verursachen  in g rö sse r  Gabe E ingenom m enheit  des 
Kopfes, Schw indel,  Hallucinationen, Delirien : e) alle 3 setzen in k le iner  
Dosis die Thätigkeit des Herzens herab  und verm indern  die Pulsfrequenz, 
in g rö sse r  Gabe erfolgt au f  die rasch  ein tretende V erm inderung der 
Pu lsfrequenz eine eben so rasche  S te igerung  derselben über  die Norm. 
— 2. In quantita tiver Hinsicht bestehen bezüglich der  angeführ ten  A na
logien folgende U n te rsc h ied e : Daturin übertrifft die beiden anderen
Alkaloide an Kraft bezüglich der Puncte  a) c) d) e ) : Hyoscyamin ü b e r 
rag t  die übrigen bezüglich  des P unctes  b ),  dagegen  s teh t es in allen 
übrigen Puncten  dem Atropin und noch m e h r  dem Daturin nach, doch 
ist der quantitative Unterschied zwischen H yoscyamin und Atropin in 
B eziehung  au f  diese P u nk te  ein geringer.  —  3. ln quali ta t iver Hinsicht 
finden folgende Differenzen zwischen Hyoscyamin und  den beiden anderen  
Alkaloiden s ta t t :  a) Daturin und Atropin und die durch  dieselben w irk 
sam en  Pflanzen bew irken  fast constan t in g rö s se re r  Gabe angew endet 
H auterythem, selbst scha r lach ähn l ich e  R öthung  der  Haut, Hyoscyamin 
und Bilsenkraut nur ausn ahm sw eise  dieses S ym ptom ; b) Atropin und 
Daturin erzeugen se lbs t  in m a ss ig e r  Dosis in der Regel ein eksta tisches, 
selbst fur ibundes Delirium mit g rö s se r  N eigung zum Ringen, Raufen, 
L achen  und alle rhand  tollem Wesen trotz e iner ungem einen  Hinfälligkeit 
und g rö s se r  M uscularschwäche, w ährend  bei H yoscyam us w eder  das 
eine noch das andere  vorhanden ist und vielmehr de r  Trieb nach  Ruhe 
und Schlaf v o rh e r rsch t ,  n u r  a u sn ahm sw eise  und bei Vergiftungsdosen tr itt 
s e h r  selten ein ähnlicher  Zustand e in ;  c) Hyoscyamin ist d ah e r  als ein 
sch la fm achen des  Mittel zu betrach ten , der Schlaf ist dabei ruh ig  und 
tief, w ährend Atropin und Daturin den Schlaf verscheuchen  oder doch unruh ig  
m achen  : d) Daturin und besonders  Atropin bew irken  in g rö sse re r  Gabe 
constan t  L äh m u n g  der Sphincteren , des Afters und der  Blase insbesondere , 
w as bei H yoscyamin en tw eder g a r  n ich t oder  doch n u r  selten v o rko m m t

10 P h a r m a k o l o g i e .
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und um  so m e h r  befrem den muss, weil Hyoscyamin auf  die Muskeln 
d e r  Iris in einem ausgeze ichne te ren  Grade lähmend einwirkt,  als Atropin 
und Daturin. In der ärztlichen Praxis verdient d aher  H yoscyamin den 
Vorzug, w enn  es sich um Besänftigung des H ustenreizes und um einen 
ruhigen S ch la f  handelt .  Vom Morphium wird es je d o ch  dann  übertroffen, 
wenn die Schlaf losigkeit d u rch  heftige S chm erzen  bed ing t wird, dagegen  
hat es den Vorzug, dass  es die S tuh len tleerung  eher fördert als z u rü c k 
hält . 7 eo — V30— V20 Gran p. d. ist die geeigne te  Gabe, am besten  in 
Pulverform mit Z u ck e r  abgerieben. Der g le ichm ässigen  Vertheilung w egen 
ist es am zw eck m äss ig s ten ,  das  Hyoscyamin in e tw as destillirtem Wasser, 
dem m an einige Tropfen Alkohol zusetzen kann , zu lösen und die g e 
naue V erreibung m it  Z ucker  vo rzunehm en: sollte die Masse zu weich 
sein, so reicht einiges A bwarten zur vollkom m enen  T ro ck n u n g  und P u l
ververre ibung  hin. In einem Falle fand S. 'fI0 schon zu hoch. Alle 
anderen  Mittel übertrifft Hyoscyamin in se iner  E inw irkung  au f  die Iris. 
Es bew irk t  rasch e r ,  intensiver und länger  dauernd  E rw eite rung  der 
Pupille, w enn  es in das Auge geträufe l t  wird, dabei ist es im W asser 
leicht löslich und reizt sonach  w en iger  das Auge, als die  nu r  im Alkohol 
löslichen Alkoloide, Daturin und Atropin. Zur längeren A ufbew ahrung  
ist ein geringer  Zusatz  von Alkohol wohl erspriesslich , doch beein
t räch tiget  dieser die milde E inw irkung  nicht. 1 Theil Hyoscyamin gibt 
mit 1000 Theilen destillirten W assers  und 10 Thl. Alkohol eine Mischung, 
die kräf t ig  genu g  wirkt. Dagegen stehl H yoscyamin dem Atropin in 
allen jen en  Fällen nach, wo es s ich  um L äh m u n g  de r  Sphincteren , der 
Blase und des M astdarm es insbesondere  handelt ,  d ah e r  die k ram pfhaften  
Str ic lu ren  der kre isförm igen  Muskeln in der Blase, Mastdarm , G ebär
mutter, in A usführungsgängen  etc. stattfinden. Bei k ram p fha f te r  E in 
k lem m u n g  de r  Gedärme, nam entlich  bei N abe lbrüchen ,  bei Ileus stehl 
die Belladonna weit ü be r  dem H yoscyamus. Dasselbe gilt von der  
G allensteinkolik , von de r  k rankhaf ten  H arnverhal tung , k ran kh af ten  Wehen 
etc. Auch im K euchhusten  leistet e r fah ru ng sg em äss  Belladonna m e h r  als 
H yoscyam us. Prof. Heiss.

Physiologie und Pathologie des Blutes.

Bei de r  in tyjlhÖSClI Fiebern nicht selten auftre tenden  Otitis mit 
nachfolgender Taubheit leidet nach  T r i q u e t  (Rev. med. —  Gaz. med. 
1856, 19), der  6 Fälle p a th o lo g is c h -a n a to m is c h  untersuch te ,  au ch  das 
innere  O h r  m it :  insbesondere  wird das Labyrin th  Sitz der  E iterung und 
die E n tzündung  ergreift auch  die G ehörnerven. Am häufigsten beg inn t die 
E n tz ün du ng  im mitt leren Ohr; in der P auk en h ö h le  häuft s ich  de r  Eiter
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und fast im m er  erfolgt D urchbruch  des Paukenfells ,  nachdem  dasselbe 
früher  im Wege des E n tzündu ng sp ro cesses  anschw oll  und erw eich te  
Parallel diesem Fortschritte  der E n tzündung  schreite t dieselbe auch  a n d e r 
seits nach  den Zellen des Zitzenfortsatzes und dem Labyrin the weiter. 
Von hier aus d roh t um so m e h r  Gefahr, als  die E n tzündung  au ch  zur 
Obliteration der E ustach ischen  O hrtrom pe te  führt. T. will, dass  man 
zuerst die Entzündung  durch  en tsp rechende  Mittel zu beschw ich tigen  versu
che; dem näc hs t  empfiehlt e r  zu r  Verhütung des P au k e n fe l ldu rchb ruch es  (im 
W iderspruch zu K r a m e r ,  w elcher  die E ite ransam m lu ng  in der P au k e n 
höhle  läugnet)  die K athetr is i rung der O hrtrom pete ,  und ers t,  w enn diese 
n ich t  au sfü h rb a r  erschein t,  die D u rchbohrung  des Paukenfells .

Das (auch  früh e r  schon m ehrse it ig  beobachtete) V orkom m en eines 
krystallinischen llarnslo/f- Beschlags der Haut und Schleimhäute beim 
Choleratyphoid fand D r ä s c h e  (Ztschft. d. Wien. Aerzte I85(i, 3, 4 )  
in Fällen, wo nach  Aufhören de r  profusen S tuh lausleerungen  m ehre re  
Tage keine Harnexcretion  s ta ttgefunden  halte. Es ste ll t  sich nämlich  
dann ein eigen thüm licher ,  fettig anzufühlender ,  ungew öhn lich  g länzender  
w a rm e r  Schw eiss  an Stirn  und Gesicht ein, der be im  Fre iwerden der 
Harnsecretion  verschwindet,  bei rasch  tödtlichem Verlaufe unveränder t  
bleibt,  bei längerer  Dauer des Lebens h ingegen  nach  Verdampfung des 
W assergeha ltes  den festen R ücks tand  theilweise in Form  kle iner Kry- 
stalle, s i lberg länzender  Blättchen, Schüppchen  oder Körnchen in u n g e 
heuerer  Menge n iederschlägt,  ln exquisiten se ltenen Fällen e rs treck t  
sich diese Krystallbildung auf Hals, Brust, Extrem itäten  und die S ch le im 
häute  der Mund- und Rachenhöhle .  Der ers te  krys ta ll in ische  N iedersch lag  
zeigt sich meist an den A ugenbrauen, Sch läfengegend , Nasenflügeln, 
Stirn, Oberlippe etc.,  w elche  wie mit Mehlthau bestreu t e rscheinen  und 
m itun te r  die Krystalle deutlich erkennen  lassen. Kurz vor dem Tode 
verschw indet de r  krys tall in ische Beschlag und an seine Stelle tr itt eine 
zähe  k lebr ige  Flüssigkeit.  —  Die diese freie H arnstoffausscheidung  be
gleitenden Symptome äusse rn  s ich  besonders  als S tö rungen  im N erven
sys tem e und als Beein träch tigung  oder  gänzliche  Aufhebung der Harnse- 
und Excretion. Wo letztere fortdauerte , w a r  das specifische Gewicht des 
H arns g em indert  (1 .0 04 — 1.000), die Reaction a lka l isch  und n u r  Spuren 
von H arn säu re  und Harnstoff. Z ur  g es tö r te n  Nervenfunction gehört  
vorerst eine aussero rden tliche  Gleichgiltigkeit und T h e iln ah m lo s ig k e i t ; 
bald tr it t an ha ltender  S tupor ein, Zunge und Lippen sind trocken ,  mit 
b raunen  Krusten belegt, w ährend  die W angen  sich intensiver röthen. 
In anderen  Fällen erfolgen Unruhe und Delirien. Die Herzaction ist 
meist nur äussers t  sch w ach ,  de r  Puls  im D urchschnitte  0 4 ;  die Respi
ration verlangsam t. Die K ö rp e rw ärm e  ungle ich , an den peripherischen  
Körpertheilen g e su n k e n ;  selten tra t  E rb rechen  ein und zw ar  stets  vor
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der H arnsto ffaussche idung  au f  die Haut. Im E rb rochenen  liess sich 
s te ts  eine grosse  Menge kohlensauren  A m m oniaks n a chw eisen :  bei einer 
Puerpera  enthielt  auch  die Milch grosse  Mengen unzersetzten  H arn
stoffs. —  Die Autopsie zeigte in den Nierenvenen eine g rö sse re  Menge 
dicken und dickflüssigen B lutes; die Nieren geschwellt ,  voluminös, die 
Oberfläche injicirt und e k c h y m o l is c h : aus den Papillen liess sich eine 
weiss liche  dickliche F lüssigkeit p re s se n ;  die gew undenen  Harncanäl- 
chcn mit Exsudat e rfü llt ;  die N ierenkelohe und deren  Becken enth ie l
ten eine schleim ige e iterähnliche Flüssigkeit und die S ch le im hau t  d e r 
selben so wie je n e  der Nierenleiter w ar  hyperäm iscb . Unter 8 0 0  C holera
k ran ken  hat D. d iesen  H arnstoffbesch lag  1'im al beobachte t .  —  D. folgert 
daraus ,  dass , da freier unzerse tz te r  H arnstoff au f  de r  K örperoberf läche 
krystallisirt ,  in d e r  Lurigenexhalalion seine Z erse lzun gsp ro du c te  verm isst 
w erd en ,  und ein Secre t  des Blutes, die Milch, unzersetzten  Harnstoff en t
hält, die u räm ischen  E rscheinungen  nicht d u rch  das V orhandensein  von 
koh len sau rem  Ammoniak im Blute bed ing t sein können.

Ein Fall von (Jehertragung des M i l z b r a n d e s  von einem Schafe au f 
einen Menschen, den Prof. Alb. K r a u s e  in Dorpat (D eutsche  Klinik 
1850. 24) miltheilt, gew innt dad u rch  an Interesse, dass  au sse r  der  ge 
nauen  Autopsie des Verstorbenen lm pfversuche  mit dem Blute des le tz te
ren an Thieren vorgenom m en  w urden ,  w elche  ein positives Resultat ergaben.

Ein ‘28jähr. Veterinärgeliilfe bekam, nachdem gastrische Erscheinungen voran
gegangen w aren ,  heftigen Kopfschmerz, der sich fortwährend steigerte,  und um 
Mitternacht allgemeine klonische Krampfe, die aber doch vorzugsweise die rechte 
Körperhälfle crgrilfen, mit vollständigem Verlust des Bewusstseins. In der Mitte 
des rechten Vorderarms fand sich eine nussgrosse, mit schwarzer Flüssigkeit ge
füllte Blase, welche als Pustula maligna e rkannt  durch einen Kreuzschnitt geöffnet 
wurde. Die Erscheinungen nahmen ununterbrochen zu und der Kranke starb Mor
gens um 3 Uhr. Wie die Anamnese ergab, halle derselbe ungefähr 14 Tage vorher 
ein Schal,  welches mit dem Carbunkelinhalle eines milzkranken Pferdes geimpft 
worden und plötzlich gestorben war — statt es zu verscharren, abgehäutet,  
und sich hierbei am Arme verletzt, ohne jedoch darauf zu achten. Erst l ' | ,  W o
chen spätererfo lg te  die Entwicklung einer Pustel riehst Störung der Verdauung etc. 
— Bei der Autopsie fiel zunächst  die dunkle Färbung des Gesichts auf;  die Vena 
hrachialis der rechten Seite war fast strotzend mit schwarzem Blute gefüllt ; das 
anliegende Lymphgefäss war schmutzig rölhlich und zerreisslich; eine Achscldrüsc 
so wie auch eine oberhalb des Ellbogengelenks gelegene erschien vergrössert,  
schmutzig rolh. Der Sinus longiludinalis und transversus enthielten ein dickes 
theerarliges Blut. Beide Hemisphären waren mit einem blutigen Ergüsse bedeckt ; 
sämmtliche Hirnhöhlen mit theerarligem Blute gefüll t;'  eben so war die Dura 
maler des Rückenmarks so wie viele Stellen des letzteren mit einem Blutergusse 
bedeckt, ln jeder  Pleurahöhle 1 ' [ ,  Unzen theerarligen Blutes: die dunkeln Durch
schnittsflächen der Lungen entleerten viel dunkles schwerflüssiges Blut, die dun
kelbraunen Bronchien einen dicken, last blutigen Schleim. Im Perikardium blnli- 
a-es S e ru m ;  das Herz lee r ;  die grossen Gefässe dagegen mit dem beschriebenen 
Blute gefüllt. Die Leber gross, wenig blutreich; die Milz zerfloss beim Versuche
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des Herausnelimens in einen dünnen braunen Brei. Die mikroskopische Untersu
chung der Blutkörperchen zeigte,  nachdem die zähflüssige Masse durch Zusatz 
von Zuckerwasser verdünnt worden , ein Drittel der Blutkörperchen sternförmig 
gezackt und wesentlich verändert.

Im pfversuche mit dem  Blute aus der  oberen Hohlvene e rg ab en  
F o lg en d es :  Ein H am m el s ta rb  nach  30  S tu n d en :  von diesem w urde  
w eiter  geim pft und dasse lbe  Resultat t ra t  bei 7 Thieren  in gleicher 
Weise ein, bis ers t das 8. Thier die U ebertragung  ohne  Nachtheil e r 
trug. Das Verfahren bestand darin, dass  m an  en tw ed er  das O hr mit 
der Lanzette impfte, oder  dass  m an  ein mit k ran k em  Blute impräg- 
n ir tes Haarseil du rchzog .  S äm m tliche  Thiere s tarben  binnen 3 0 —40 
S tunden  ganz  plötzlich, ohne dass  von den W ärtern  E^rankheitserschei- 
nungen  beobach te t  w orden  wären. Die Impfstelle zeigte keine  k r a n k 
haften E rsche inu ng en :  dagegen  fand m an  re g e lm äss ig  je n e  theerar t ige  
Beschaffenheit des Blutes und Auflösung der Milz, abe r  n irg end s  B lut
extravasate .  Die B lu tkörperchen  ersch ienen  theils s tab  , theils keu len 
förm ig  verlängert ,  eine V eränderung, die schon  im Leben auftrat.  Im Blute 
der todten Thiere fanden sich constan t Vibrionen, die n icht als Fäul- 
n issp roduc te  angesehen  w erden  konnten , da die Section fast unm itte l
b a r  nach  dem Tode v orgenom m en  w urde und dieselben bei gle ichzeit ig  
v o rgenom m enen  Sectionen an d e re r  Thiere nicht vorkam en. —  Auch 
bem erk te  K. an sich se lbst  nach der  Section K rankhe itse rsche inungen ,  
die er, da keine erk lä rende  Verletzung (blos eine frische N arbe an der 
linken Hand) vorhanden  w ar,  de r  B e rü h ru n g  mit dem Blute des Ver
s to rbenen  zuschre ib t .  Einige Stunden  nach  der  Section fand er eine 
so lche  S chw ere  im linken Arme und Fusse, dass  er dieselben kaum  zu 
b ew egen  verm ochte ,  au sse rdem  hin und w ieder  Einschlafen und A m eisen 
k riechen  d ieser Theile :  6 Tage spä te r  stell ten sich plötzliche S innes
täusch un gen  e i n , näm lich  O h re n k l in g e n , hierauf Gesichlsvisionen, die 
nach  k u rze r  Zeit ebenfalls vergingen.

Als einen Beleg für die Verbreitung den E l 'gotisiIlUS in verschiede
nen Gegenden Deutschlands im Jah re  1855 (vgl. uns. Analekt. Bd. 52,
S. 23) en tlehnen wir einem Berichte Th. H e u s i n g e r ' s  in M arburg  
(Deutsche Klinik 1850, 20) F o lg en d es :  Der nasse  S om m er des Jah res  
1855 b rach te  nebst  anderen  C alam itäten  und K rankheiten  der  Vegetation 
auch  eine Anlage zur M utterkornbildung , und in Folge deren K rankhe i
ten, wie m an sie in langen Jahren  n icht so ausgebilde t gesehen hatte. 
Das Land Hessen ist von frühen Zeiten her  Schaup la tz  g rö s se re r  und 
k le inere r  Epidemien von K riebelkrankheit  gew esen .  Seit dem be rühm ten  
M arburger  Gutachten, w elches  im J. 1597 verfasst, bis in die letzten 
Jah re  des vorigen J a h rh u n d e r ts  eine H auptautorilä t über  diese K rankheit  
blieb, h a t  es bei vo rko m m end en  bedeu tenderen  Epidem ien selten an einem
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hess ischen  B erich ters ta tte r  gefehlt, ln diesem Jah rhu nd er te  kam en  bis 
zum  H erbste  1855 nu r  sporad ische  Fälle vor. Mitte S ep tem ber  1855 
b erich te te  P h ysika tsa rz t  D a n i e l ,  dass  in Melriau eine Fam ilie  von der 
K riebe lk rankheit  befallen sei. H.'s Vater un te rsuch te  als Medicinalrefe- 
ren t  zu M arburg  die ß rodfrüch te  je n e r  Gegend, und fand das ü b e r r a 
schen de  Resultat,  dass  das den Brodfrüch ten  in bed eu tender  Menge bei 
g em isch te  M utterkorn  n u r  w enig  vom Roggen (Secale  cereale) ,  sond ern  
übera ll  von der  in übe rre iche r  Q uantitä t in der  F ru ch t  vorhandenen  
Trespe  (Brom us secal inus) hers tam m e. Allmälig kam en  in versch ied e 
nen anderen ,  nam en tlich  an geführ ten  Orten Fälle von K riebelkrankheit  
zur B eobach tung  (im Ganzen 40— 50 bedeu tendere  Fälle), wobei der U m 
stand  auffäilt, dass  alle diese Orte ziemlich nahe  aneinander,  au f  einem 
etwa 8  S tunden  langen, und du rchschn it t l ich  2  Stunden  breiten L a n d 
striche liegen. Die E rk lä ru n g  dieser E igen thüm lichke i t  Findet H. darin ,  
dass  der bezeichnete  Landstr ich  im genann ten  S o m m er zweimal von 
s ta rkem  H agelw etter  betroffen w urde ,  wobei de r  die Trespe übe rragen de  
Roggen weit heft iger litt als  jen e ,  so dass  die e ingeern te le  F ru ch t  an 
vielen Orten zur  Hälfte, an m anch en  so g a r  nu r  5/fi — 9/ (0 aus Trespe b e 
stand. Selten b e tru g  das M utterkorn  m ehr , als  der verbacke
nen Frucht.  Das Brod m eh re re r  K ranken , w elches  H. zu Gesichte b e 
kam , w ar  .schlecht ausgebacken ,  schw arzb lau  und sch m ec k te  widerlich 
sauer. Ueberall , wo die K rankheit b eobach te t  wurde, besch rän k te  sie 
sich auf eine verhä l tn issm ässig  seh r  geringe  Zahl der  Bewohner ,  befiel 
gew öhn lich  einzelne Familien, und ergriff in diesen die Frauen  und Kin
der am heftigsten. G ewöhnlich bildete sich die K rankheit  a llm älig  aus, 
begann  m eistens e rs t  einige W ochen nach dem ersten  Genüsse des s c h ä d 
lichen Getreides mit Kriebeln und Ameisenlaufen über den ganzen  K ö r
per, dann bekam en  die K ranken  Schw indel,  O h renbrausen ,  Z iehen in 
H änden  und F üssen  e tc .  Nach 8 — 14 Tagen folgte dann, gew ö h n lich  
in der Nacht ein heft iger  Anfall, worin sich die Extrem itäten  z u sa m m e n 
zogen  und eine Zeit lang in de r  ch a rak te r is t i sch  gebeug te n  S te l lung  
verblieben. Die Anfälle w iederholten  sich d a rau f  in k ü rze ren  Pausen, 
und zuletzt blieben die Extrem itä ten  ganz  steif und u n b ra u c h b a r ;  es z o 
gen sich dann einzelne M uskelgruppen  periodisch  s tä rke r  zusam m en , 
wobei die K ranken  meist laute S c h m e rz ä u sse ru n g e n  von sich gaben. 
Bei ein igen ste igerten sich die Anfälle zu völlig tetanischeri,  mit T rism us 
und O pistho tonus oder auch zu ep ilep tischen; m eh re re  s ta rb en  un te r  so l
chen E rscheinungen. Oft litten auch  die Sinne und das G edäch tn iss ;  
ein Mann w urd e  halh  blödsinnig. Der Puls w a r  bei allen K ranken  klein 
und zusam m en gezo gen ,  g ew öh n lich  selten. Stuhl und Urin in d e r  Re
gel an g e h a l te n ;  dabei de r  Appetit gut, nu r  selten g e s te ige r t ;  bei einigen 
Kranken Athernnoth. G ewöhnlich  erfolgte die B esserung  n ur  a llm älig :
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die Beweglichkeit de r  Glieder w u rde  besser,  die Anfälle von Contractu- 
ren seltener, endlich  verlor sich au ch  das k r iebelnde Gefühl. Bei E in i
gen blieb noch  längere  Zeit Anästhesie e inzelner F ing e r  oder  F ingerg lie 
der z u rü c k ;  in einem Falle bildeten  s ich  an den gefühllosen F ingern  
Brandblasen und es st iess sich die Spitze des Zeigefingers ab . —■ Ausser 
diesen ausgebilde te ren  Form en kam en  au ch  m ildere  vor. Die L eute  b e 
kam en  dann gew öhn lich  g ro sse  E ingenom m enheit  des Kopfes, t a u m e ln 
den Gang, Schw indel mit S innes täuschungen  und A m eisen lau fen ; a l im ä
lig verloren  s ich  diese E rsche inungen  wieder. ■—  Die Behandlung w ar,  
n ebst  zw eck m äss ig e r  Diät, au f  Bethät igung  de r  Ab- und A ussonderungen  
gerichtet ,  B rechw einstein  und 01. Crotonis w urden  in g rösse ren  Gaben 
gegeben  und gu t  vertragen. H. lobt nebstdem  aro m atisch e  Bäder, spi- 
rituöse und gelind  reizende E inre ibungen der Extremitäten. —  Von 5 zur 
K enntniss gelangten  Todesfällen, betrafen 5 K inder von 4 — 8 Jahren .  — 
Schliesslich  m a ch t  H. bezüglich  der von A r n a l  bei Typhus zu r  S prach e  
geb rac h te n  C on trac tu ren  die Bem erkung , dass  in m ehre ren  Typhusfällen , 
wo C on trac tu ren  gleich nach  den ers ten Vorläufern beob ach te t  w urden ,  
g leichzeit ig  das V orkom m en von ziemlich viel M utterkorn un te r  dem 
Getreide der  betreffenden D orfbew ohner  zu r  Kenntniss kam.

Beilragt zum Wesen und zur Behandlung der Syphilis b ring t 
M i c h a e l i s ,  O berfe ldarz t  im G arn isonssp i ta le  zu Comorn, d. Z. in Mainz 
(Zlschrft.  d. Wien. Aerzte 1850, 7, 8).  Nicht zu bezweifeln i s t .  dass 
ein p r im äre s  G eschw ü r  du rch  b losse  Reinlichkeit zur vo lls tändigen Hei
lung  ge lang t .  Da abe r  secun däre  F orm en leicht folgen, so ist der Arzt 
verpflichtet, j e n e  Mittel anzuw enden ,  w elche  p rop hy lak tisch  gegen  se 
cu n däre  Syphilis  w irksam  sind. Bezüglich der  ö rt lichen B ehandlung  
verwirft M. die Aetzungen m it  Höllenstein und se lbs t  verdünnte  H öllen
s te in lösungen ,  indem dieselben se iner  E r fah run g  nach die Induration des 
G eschw ürs  befördern  und Bubonen veranlassen. Bis zum 5. Tage nach 
g e sc h e h en e r  In fection sah M. kein G eschw ür (von g er inger  Ausdehnung), 
w elches du rch  die A nw endung  der Aetzpasta oder  des Aetzkalistiftes 
n ich t g rün d l ich  zu beseitigen gew esen  w äre  Wie schon  S i g m u n d ,  
verwirft au ch  M. den Höllenstein, w enn  es s ich  um abortive Z ers tö run g  
des S ch a n k e rs  handelt.  Der Höllenstein bildet beim Aetzen ein Albu- 
minat,  w elches  die tiefe Aetzung verhindert oder  w enigstens bee in t rä ch 
tigt. M. will seine A nw endung  blos au f  B esc h rän k u n g  der  G ranu la t io 
nen beziehen. Gelingt die Abortivcur nicht, oder  ist der Zeitraum  für 
dieselbe schon  vers tr ichen, so w end e  m an Mercurialien an. Bei de r  An
w en d u n g  des S ub lim ats  hä lt es M. für überflüssig, h ö her  als bis ' / ö Gran 
zw eim al des Tags zu s te igen . Die D z o n d i ’sche  Cur sei ungeeigne t 
und beschw ere  den Magen und die Consti tution des Kranken. Die d u rc h 
schnitt liche B eh and lungsdauer  der G eschw üre  stell t s ich  in C om orn  au f
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kaum  14 Tage heraus. Bei g rösseren  oder  indurir ten  G eschw üren  w andte  
e r  eine gelinde Schmiercur a n ; e r  heruft sich hiebei nicht allein auf die 
in d ieser Beziehung von H e b r a ,  S i g m u n d  und W a l l e r  empfohlene 
leichte A nw endbarkei t  und günst igen  Erfolge, sondern  auf e igene E r fa h 
ru n g  von m ehre ren  H undert Fällen, so wie au f  die in der Lom barde i 
a ll tägliche A nw endung derse lben  bei verschiedenen, oft s eh r  h r r a b g e -  
k o m m en en  K ranken. Bei indurirten G eschw üren  mit Bubonen genü g te  
du rchschnitt l ich  eine 14malige E inreibung von 2 0  — 30  Gran Ung. einer, 
fort.: hiebei w urde  der K ranke m ässig , ab e r  gu t g enährt  und in m assig  
w a rm e r  T em p era tu r  gehalten . Die Mehrzahl der g lück lichen  Erfolge 
fiel in den Som m er. Treten dennoch  Recidiven ein, so liegt die Ursache, 
so wie überh aup t  bezüglich  des W iedererw achens  de r  Syphilis in den 
m echan ischen  Verhältnissen de r  Krankheit.  Di & Indurationen und Ly mph- 
drüsengeschwülste sind die Träger des latenten Giftes. In zwei mitge- 
theilten Fällen von alten verhärte ten  Bubonen ge lang  es dem Verf. nach 
Auflegung der Aetzpasta und dadu rch  e rz w u n g en e r  E iterung mit dem 
verimpften Eiter S ch an k er  zu erzeugen. Im ersten Falle hatte  der Bubo 
2  Monate, im zweiten 5 Monate g e d au e r t :  nu r  im letzteren Falle w ar  
secu nd äre  Syphilis in F orm  von Angina und m aculösem  A usschlag vor
han den .  Im ers ten  Falle w a r  schon  früher  die Schm iercur ,  im zweiten 
Sublim at , (bereits 12 Gran) ang ew en de t  w orden. Wie der indolente 
Bubo, b irg t auch  die sogenann te  Induration in ih rer  Mitte unverän der
tes Conlagium. Auch in anderen , au sse r  d e r  Leistengegend liegenden, 
infilfrirten L ym phdrüsen  g laub t M. for tbestehendes Gift anneh m en  zu 
dürfen und hält dem zufolge N iem anden  für geheilt, der nu r  eine harte  
Drüse, eine Induration an sich trägt. Auch hier sieht er in der Anwen
du ng  des M ercur un te r  der  Form der S chm ie rcu r  das geeignete  Mittel. 
Bei be träch tl ichen  V erhärtungen  n im m t man ein Blasenpflaster (oder 
selbst die Aelzpasta) zu Hilfe und erhäl t  die W unde längere  Zeit in Eite
rung. bei Indurationen am Penis Praecipitat- oder  Jodkal ium salbe . — 
Weiter sueb t  M. nachzuw eisen ,  dass  F is te lgänge nicht d u rch  E ite rsenkun
gen, sondern  d urch  F ortpf lanzung  der d u rch  Syphilis gesetzten  E n tzü n 
du n g  sind. — Die E n ts tehu ng  der spitzen Kondylome, w elche  g e w ö h n 
lich dem Tripper zugeschr ieben  wird, will M. theilweise auch der 
Schankersyphilis  zuschreiben, indem je n e  häufig mit anderen  Symptomen 
secu nd äre r  Seuche un te r  dem Verlaufe eines S chan kers  en ts tehen uml 
gedeihen, nekrosiren  und Eiterherde  erzeugen , und erzählt einen Fall 
als Beleg. „W arum  sollte ein Reiz, wie ihn das syphili tische Contagium 
setzt, nicht ebenso gut V eranlassung geben können  zur Ektasie e iner 
Gefässschlinge, zur  Bildung von Hohlkolben u. d g l .? “  —  Dass auch 
secundäre Formen, und selbst sch w ere re  d urch  N aturhei lkraft zu r  Gene
sung  trelansen. ist ebenfalls (wie bei p r im ären)  T hatsache . .lodpräpa 
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rate  heilen wohl die Syphilis , sind aber  höch s t  unzuverlässig . Nur 
die Mercurialien geben  Hadicalcuren. Von inneren  Mitteln gibt auch  M. 
dem Sublim at (in Pillenform) den Vorzug, indem  Kalomel als speichel
treibend w ohl selten p a s s t ;  der ro the  Präcipita t,  w e lcher  dem Sublimat 
n äh e r  steht,  ist w en iger  löslich und veranlasst örtliche N eben w irku n 
gen. Dass M. übrigens  auch bei secu nd ären  Formen die S ch m ie rcu r  
obenan  stellt, ist als  Conseqnenz selbstverständlich . F ür  Kranke, die für 
die S ch m ie rcu r  zu elend sind, gibt es keine bessere  Vorcur, als  Kalt
w asse ran s ta l ten  und Seebäder.

Die Iucubatioiisdaiicr der Syphilis bespricht Prof. S i g m u n d  (Wien. 
Wchschft.  1856, 18). Der kürzeste Zeitraum, h innen w e lchem  secun 
däre Syphilis nach  der  Ents tehung  der p r im ären  in ihren ers ten , deu t
lich e rken nb aren  F orm en auftritt,  ist ziemlich genau  bekannt.  Am h ä u 
figsten zeigen sich dieselben von der E ntstehung  des S c h a n k e rs  an 
g e rechn e t  um die sechs te  W oche und bald nach  de rse lben :  früheres  
Auftreten ist höchs t  selten, viel spä te res  n icht g a r  häufig. —  W eniger 
einig sind die  F ach m än n e r  hinsichtlich des längsten Zeitraumes, in n e r 
halb  dessen nach  p r im äre r  Syphilis s e c u n d ä re  E rk ran k u n g  zu S tande 
k o m m en  kann. Man hört  die Dauer d ieser lncubationsperiode  oder 
„ L a te n z “ des syphili tischen C ontag ium s auf  w enige  Monate und auf 
viele Jah re  bestim men. Nur F achm änner ,  w elche eine Reihe vieler, viel
fä ltiger und lange  gen ug  beobach te te r  Fälle zu r  Disposition haben, ver
m ögen  diese schw ier ige  F rage  zu lösen. S. beschuld ig t  als Haupt- 
Ursache der Verschiedenheit de r  Ansichten: die Mangelhaftigkeit der
U ntersuchungen  und B eobachtungen  der K ra n k en ,  die ir r thüm lichen  
B erechnungen  und die Verschiedenheit der Begriffe von secu n d ä re r  E r
k ra n k u n g  und endlich in einzelnen Fällen auch  die Schwierigkeit ,  die 
secu n d ä re  E rk ra n k u n g  s icher  zu e rkennen .  Täglich könne  man sich 
überzeugen , dass  Flecken au f  d e r  äusseren  Haut, D rüsenanschw ellungen . 
H yperäm ie und oberf lächliche S ch w äru ng en  auf  de r  Räumen- und Bachen
sch le im hau t  gew öhn lich  übersehen  oder  a n d e rs  gedeu te t  w erden : die 
U n tersuchung  der Aftergegend und bei Weibern der Geschlechtstheile  
findet höch s t  selten statt ,  oder  werden die dort v o rkom m enden  Exsu- 
da tivprocesse  (Papeln , Schle im pla lten , S ch runden  etc.) anderen  Ursachen 
zugeschr ieben ,  so nam entlich  die am After ents tehenden , der elastischen 
Gruppe der H äm o rrho id en ;  eine sorgfält ige U ntersuchung  de r  Lymph- 
d rüsen  ist noch bei den w enigs ten  Aerzten üblich, wenn der K ranke  
n ich t ü be r  S chm erzen  darin k la g t ;  ab e r  gerade  die schm erzhaftes ten ,  in 
ra sch e r  E n tzündung  mit E iterung begriffenen D rüsenanschw ellungen  h a 
ben bezüglich  de r  secundären  E rk ra n k u n g  eine g e r in ge re  Bedeutung, als 
die langsam  sich vergrössernden ,  harten , ganz  oder  be inahe  s c h m e rz lo 
sen Infiltrate ohne E ite ru ng :  se lbs t  bei S ch ank ern  wird, w enn sie ver-
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narb t sind, die Beschaffenheit des Grundes und de r  N arbe  nicht b e a c h 
tet. Mit Recht d r ing t S. au f  genaues te  objective U n tersuchung  der  K ran
ken und s tä tige  B eobach tun g  derse lben ,  indem  die Angaben, V ermuthun 
gen, F o lgerungen  derselben einen höchst  un te rgeordne ten  W er th  haben  : 
ab e r  se lbs t  die  Angaben von Aerzten seien Misstrauen e rregen d ,  sobald  
sie mit b ekan n ten  und vielfach bew ährten  B eobachtungen  nicht übere in 
s t im m en. B ekannt ist, dass  zur  ers ten  Reihenfolge secu nd äre r  E rk ra n 
k u n g  schon  die V erhärtung  des S ch an k e rs  gehört ,  ferner die harte, fast 
oder ganz  sch m erz lo se  S chw ellu ng  der Drüsen in der nächsten  Nähe 
des S chank ers  und a lim älig  je n e  der m eisten  dem Tasts inn zugängigen , 
z. B. in der Cubital-, Achsel-, Hals-, N ackengegend  u. s, w. Hiezu g e 
sellen sich bald die Sch leim haut-  und Hautpapeln, am häufigsten um 
den After, an den Genitalien und in ih re r  nächsten  U m gebung, die F lecken 
auf der äusseren  Haut und die s c h a r f  begrenzte  Röthung. S chw ellung  
und endlich  oberf lächliche S ch w äru n g  auf der S ch le im hau t des weichen 
G aum ens,  der Mandeln und de r  Rachenwand. Diese Erscheinungen  
bilden sich in den ers ten  .'5 Monaten in ziemlich s tä tiger  Folge aus. 
Für eine Uebersicht der E rscheinungen  und ih re r  Cornbinationen hat S. 
aus e iner Zahl von 1478, die Incubation speciell betreffenden Fällen 
2 9 8  ausgew ählt ,  in denen en tw ed er  n u r  ein einziger Beischlaf oder nach 
einem früheren  langen Zw ischenze i traum e S ta t t  gefunden, wo ferner das 
G eschw ür noch vorhanden  und keine wesentlich einflussreiche B ehand
lung vorausgegangen  war. In diesen 2 9 3  Fällen fand er die Lymph- 
drüsen  k rank  2 9 3 m a l :  den S ch an k e r  verhär te t  2 ( j lm a l ;  die Gaumen- 
und R achensch le im baut k ran k  2 4 8m al ; F lecken der äusseren  Haut 
204 m al ; P a p e ln ,  Pusteln  und Schleimplatten  I3 4 m a l ;  L ym phdrüsen 
k r a n k ,  verhär te te r  S c h a n k e r ,  F lecken I DI ma l :  L ym phdrüsen  krank
und verhä r te te r  S c h a n k e r  261 ma l ;  L ym phdrüsen  k ra n k  293m al.  Die 
E rk ran k u n g  der L ym phdrüsen  fällt in de r  Ueberzahl der  Fälle in den 
Zeitraum der 4 .— 9 W oche: Flecken ersch ienen  am häufigsten von der
7 .— ID.; P ape ln ,  Pusteln  und S ch le im p la t ten , ferner AfTeotionen der 
G aumen- und R achenscb le im hau t  von der 8 .— 12. Woche. Die V erhä r
tungen des S ch an k e rs  erfolgten zumeist vom 9 .— 19. Tage. —  Ausser den 
bezeichneten  s ich tbaren  und tas tbaren  F orm en gibt es ab e r  au ch  schw ie 
rige Fälle, deren  E rkenntniss  nu r  dann möglich  ist, w enn  m an die Indi
viduen schon  vor ih rer  E rk ra n k u n g  oder  gleich von dem Beginne de r
selben gekan n t  und genau  b eobach te t  hat. Hieher bezügliche E rsch e i
nungen  s ind :  V eränderungen an der H aut: bleiche, blasse, fahle, gelbe, 
b räunliche F ä rb u n g ;  welke, trockene, spröde, raube, d e ihe  Beschaffenheit 
derselben mit Verlust ih rer  weichen, e lastischen S ch w ellu ng ;  Abnahme 
der Härte, Elasticität und Energie d e r  Muskeln und der E rn ä h ru n g  des 
G esam m to rsan ism us .  oft rasche  A bm agerung ; V erdauungss törungen  ver-
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sch iedener  A rt;  Schm erzen  in versch iedenen  Körpertheilen, am häufig 
s ten  am Kopfe, Nacken, in den Gelenken, Muskeln u. s. w .;  S törungen  
des Sch la fes ;  Mattigkeit und V erst im m ungen  des Gemüthes, m anchm al 
F ieb e rb ew eg u n g en ;  fast im m er  fand S. in diesen zweifelhaften fä l le n  
die Drüsen, w enn auch  leichter, ab e r  doch allgemein e rk ran k t .  —  Seinen 
E rfah rungen  nach  spricht er sich gegen eine, angeblich  viele (selbst 40) 
J ah re  sich h insch leppende  Latenz  aus ;  hei g enau ere r  U ntersuchung  so l
cher  Fälle fand er, dass  die ganze  Angabe falsch w ar,  oder  dass  man 
m inder  s ch a r f  au sg ep räg te  E rsche inungen  ganz  übersehen  hatte, oder  
au ch  dass  s c h a r f  gezeichnete  E rsche inungen  anders  gedeute t  w urden  u. 
s. w. E r  schliess t mit dem Satze : „W er  an S ch an k e r  e rk ra n k t  und d a 
von geheilt,  von se iner E rk ran k u n g  an b innen  den drei e rs ten  Monaten 
keine V erhärtung desse lben  erleidet, und w eder  an den Drüsen, noch an 
d e r  Haut, w eder  an der S ch le im hau t  des Rachens und w eichen Gaumens, 
noch an  den G eschlechtstheilen  und um den After h erum , w eder  an den 
oben bezeichneten allgem einen V eränderungen  der Haut, noch an den 
übrigen  O rganen die M erk m ale  secu nd äre r  E rk ra n k u n g  darbietet,  ein 
so lch e r  K ranke hat fortan keine w eitere  syphili tische E rk ra n k u n g  zu b e 
sorgen ,  w enn  e r  inzw ischen n icht eine neue A nsteckung  erle ide t .“

Als ein besonders  w irksam es,  die Heilung ] ) l iagC (lü l l isc l l -S C r |) ig i-  
nöscr Geschwüre fast spi:cifisch förderndes Mittel, lobt R o d e t  zu Lyon 
(Gaz. m ed .  1856, 2 8 )  das Opium in g rossen  Gaben. Schon S w e d i a u r ,  
C u 11 e n, F r a  n k haben  die W irkung  desselben gelobt, ohne  aber  die b e z ü g 
liche Art der  G eschw ü re  g en au e r  zu bestim m en. R.. w elcher  als früherer  
Spital O berch iru rg  diese F rage  verfolgte , fand, dass  jene  ph agedän isch-  
serpig inösen G eschwüre , w elche  au s  virulenten Bubonen sich herausbii-  
den, und sons t  ha r tnäck ig  de r  Heilung w iders treben , bei A nw endung des 
Opium heilen. Diese G esch w ü re  haben  einen g rau lichen  Grund mit einer 
pseud om em bra nö sen  Schicht,  e rh aben e  unrege lm ässige  Ränder mit u n re 
ge lm äss ig  un te rm in ir le r  Haut. Indem neue kleine G eschw üre  in der 
Nähe de r  Ränder aufbrechen ,  v e rg rösser t  sich das G eschw ür for tw ährend  
bis ins Unbestimmte, w enn auch  ältere G eschw ürspart ien  vernarben. 
R. sah  die A usbreitung so lche r  G eschw üre  bis nach den O bersch enk e ln ,  
dem H ypogastr ium , dem  H odensack , Mittelfleisch, das  Gesäss, und m a n c h 
mal se lbst  nach der  K reuzlendengegend  erfolgen. Er gab  das Opiumex- 
tract in s te igender  Gabe von 5 — 40, und so g a r  bis au f  60  C en lig ram m en . —  
R. glaubt, dass  so lche  G eschw üre  nie constitu tionelle  Syphilis veran las
sen, u ngeach te t  ihre A bsonderung  die ch a rak te r is t i sch e  Pustel ergibt.  — 
Auch S. C o o p e r  hat bei der  B ehandlung  der phagedän ischen ,  so häufig 
bei P ros titu ir ten  vo rko m m end en  G eschw üre  das sa lzsaure  oder ess igsaure  
Morphium als das beste  Mittel erprobt.  Dr. Kraft.
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Physiologie und Pathologie der Kreislaufsorgane.
Die abnormen («cfiissgeräusclie und ihre physikalische, Erklärung 

w urd en  von Dr. A. H e y n s i u s  (Nedrl. Lancet.  Ju ly  en Aug. 1854 — Schm. 
Jh rb .  B. 87  Nro. 8) zum G egenstände  neuer Versuche und U n te rsu chu n 
gen gem ach t,  wobei er nach  einer kri tischen Revue der hervorragen ds ten  
b isher bekann ten  Theorien insbesondere  die K i w i s ch 'sche  A nschau un gs
weise einer neuen P rü fu n g  unterwirft.  Seine Versuche von U eberführung  
einer F lüssigkeit mitte ls t  eines D ruckreservoires  mit Hähnen Hessen ihn 
zunächst die Richtigkeit des von K i w i  s c h  au sgesprochenen  Satzes 
e rproben ,  dass  in g le ichm ässig  weiten Röhren durch  den  Flüssigkeits- 
s lrom  kein Geräusch ents tehe, sondern  dass  hiezu eine locale V erengerung  
oder E rw eite rung  der Röhre erforderlich sei. W urden längere  verengte  
Stellen a n g eb ra ch t ;  so  e rgab  es sich ferner, dass  das G eräusch nur  an 
der E rw eite rung  ents tand. Die D ruckhöhe ha t  au f  das G eräusch insofern 
einen Einfluss, als bei derselben V erengerung sich die In tensitä t des G e
räusches  verm inderte ,  und dieses sich endlich ganz verlor,  wie die Druck 
höhe  a bn ahm . Doch ist der Einfluss w ed er  de r  D ruckhöhe noch des 
Seitendruckes  ein direetef , sondern  es k öm m t dabei n u r  die G eschw in
digkeit der  B ew egung in Betracht zu ziehen, indem ein gew isser  Grad 
von G eschwindigkeit der S t rö m u ng  nöth ig  ist, ein Geräusch zu erzeugen. 
Deshalb ist es nicht, wie K i w i s ch meint, der verm ehrte  W iderstand 
(beim Druck a u f  die C a ro t is ) ;  sondern  die V erm inderung  der  S chne ll ig 
keit, w elche  das Geräusch sc h w ächen  kann. Bei Versuchen mit Glas
röhren ,  die sich an einer Stelle bedeutend e rw eite rn ,  fand H. weiter, dass 
sich ers t bei e iner D ruckhöhe von 1— 2 Meter deutl iche G eräusche w a h r 
nehm en  Hessen. Aus dem Umstande, dass  sich hier die W andungen  der 
Flüssigkeit nicht accom m odiren  konnten, e rg ib t  sich, dass  die p rim äre  
Ursache des G eräusches in der F lüssigkeit se lbst  gesu ch t  w erden  m üsse .  
Was die einzelnen verschiedenen Herz- und G efässgeräusche anbelangt,  
so sch re ib t  H. mit N e g a  und K i w  i s ch den ers ten Herzton den 
S chw ing un gen  de r  activ (durch  Contraction der W arzen m uske ln  und 
W irkung  der K am m erw and) gespannten  Klappen zu. Dafür sp r ich t auch 
der Umstand, dass  alle G eräusche, denen keine o rgan ischen  V erände
rungen  zu Grunde liegen, im m er  mit dem ersten Herztone zu sam m en 
fa l len .  oder ihn e rs e tzen ,  da eine ab norm e Anfüllung der Kammern 
schnell zur Insufficienz führen muss. Das w ährend  der Systole e in tre
tende Regurgit iren e iner Blutwelle  in den kegelförm igen Vorhofsraum 
durch  eine enge  OefTnung e rzeug t  dann unregelm ässige  S chw ingungen  
in den K lappenrändern , und G eräusch, w elches  durch  M ittheilung von 
den gespann ten  Klappen gew öhnlich  vers tärk t wird. Wo ab e r  Ton und
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Geräusch vernom m en  werden, leitet H. das letztere von der Flüssigkeit 
allein ab, w enn er auch damit n icht behaup ten  will, dass  die unregel 
m ass igen  S chw ing un gen  n icht auch prim är von den Klappen se lbst  aus 
gehen können. Dies w äre  abe r  unm öglich , wenn der K lappenschiuss  
auf e iner blos passiven S p an nu ng  beruhen  sollte. Das bei Insufficienz 
der Sem ilunares  v o rkom m ende  dias to lische G eräusch beruh t nach  H. auf 
der e igen thüm lichen  B ew egung der Flüssigkeit,  w elche  des hohen Druckes 
und geringen  W iderstandes ha lber  mit g rö s se r  G eschw indigkei t  durch  
eine enge  Oeffnung in den Ventrikel tritt. Bei S tenose  des Ostiums 
en ts teh t  in g le icher  Weise ein sys to lisches Geräusch, und schon  ein 
ger inger  Grad von V erengerung genüg t zur E n ts tehung  eines Geräusches. 
Rauhigkeiten und Excrescenzen an der dem Herzen zu gew and ten  Fläche 
der Klappen befördern  theils durch  ihre und der Klappe eigenen S ch w in 
g u n g en ,  theils  du rch  die mit ihnen gesetz te  V erengerung  und eventuellen 
S chw in gu ng en  d e r  F lüssigkeit das E ntstehen von Geräuschen. Das hier 
Gesagte  hat im Ganzen au ch  Giltigkeit für die venösen Klappen und 
Mündungen des Herzens. Wegen ihres  g rösseren  Lumens je do ch  muss 
hier die Schnell igkei t  des B lulstromes eine g e iingere  sein, und d aher  
sind selbst geringere  V eränderungen der arteriellen M ündungen leichter, 
als je n e  der venösen zu entdecken. Den bis zum Ellenbuge und bis 
zum Knie an den Arterien vernehm baren  Ton leitet II. mit K i w i s ch 
von der O rtsveränderung  der Arterie w ährend  der Systole und den h ie 
durch  bedingten Stoss der Luft im S te thoskope her. Wenn er eine Fort
leitung des e is ten  Herztones sein sollte, so w ürde  es nicht e rk lä rb a r  
se in ,  dass  in m anchen  Fällen, wo der 1. Herzton unrein i s t .  der 
Arterienton dennoch rein vernom m en wird. Bei pa thologischen örtlichen 
E rw eite rungen  oder  V erengerungen des Arterienrohres treten Geräusche 
auf, welche, wie man sich an jedem  A neurysma des Aortabogens ü b e r 
zeugen  kann , iiUtrrinillirmd sind. Da die S tröm ung  in den Arterien eine 
continuir liche  ist, so lässt sich d ieser Umstand nicht mit Sicherheil e r 
k lären , und nur verm ulhen, dass  die verm inder te  Schnell igkeit des Blut
s trom es w ährend der Diastole hieran Antheil habe. Die genaue  Kenntniss 
übrigens  der  S tröm ung sg esch w ind ig ke i t  in Aneurysmen sow ie des Grades 
derselben, bei w elchem  unte r  besonderen  Verhältnissen eines Gefässes 
ein G eräusch ents teht, m angelt  freilich noch, doch lassen  sich w irk l iche  
Schnell igkei tsversch iedenheiten  der S trom b ew eg un g  selbst, bei kleineren, 
noch deutlicher abe r  bei g rösseren  Arter ienstämm en conslatiren . Dass 
bei a llmäliger lan g sam er  V erengerung  oder  E rw eite rung  des Gefässes 
kein Geräusch Vorkommen m üsse , b e ru he  darauf, dass  die Flüssigkeit eben 
nu r  a llm ählig  in ih rer  A usdehnung  veränder t  werde, w eshalb  auch keine 
S chw in gu ng en  ents tehen. Das Geräusch bei Aneurysma varicosum  e r 
k lär t H. damit, dass  die G eschw indigkei t  an der CommunicalionsölTnun"
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w ä h ren d  der  Diastole des Herzens eine g rössere  sein müsse, weil das 
Rlut da durch  kein H aargefässnetz  gehe, w elches  haup tsäch lich  W ider
stand leistet. Hinsichtlich der N onnengeräusche  w eis t  H. insbesondere  
auf ein b isher  nicht gew ürd ig te s  Verhältniss hin, nämlich  auf  den n e g a 
tiven Seitendruck des Blutes durch  die Adspiration des Thorax. Die 
Anheftung der Vene an der ers ten  Rippe m ac h t  das Zusamm enfallen  
de r  G efässw andungen  an dieser Stelle unmöglich . Im weiteren Verlaufe 
am  Halse ist der no rm ale  Seitendruck zu sch w ach  negativ, als dass  
das Gefäss zusam m enfallen  könnte ,  das es noch  durch  die Verbindung 
mit den übrigen  Theilen des Halses in seinem W iderstande gegen den 
Druck un terstü tz t  wird. N imm t abe r  die vom Gehirne k o m m end e  Blut
m enge  (vis a tergo) ab, und wird damit die Adspiration vom Thorax 
im Verhältnisse überw iegend , so wird der negative Druck im m er  grösser,  
und das Gefäss collabirt im m er  mehr, j e  n äher  dem Thorax. Dann ist 
de r  U ebergang  in die erw eiter te  Partie an der ers ten  Rippe ein p lö t z 
licher, womit die E n ts tehu ng  des G eräusches e rk lä r t  ist, w elche  n a tü r 
lich d urch  die gleichzeit ig  verm ehrte  S trom geschw in d igk e i t  noch b e g ü n 
stig t wird. Nach diesem ist es auch  begreiflich, w arum  das N o n n en 
geräusch  rech ts  lau te r  gehö r t  zu w erden  pflegt als l in k s ,  indem bei 
der geringeren  E ntfernung der  rech ten  Jugularvene von der Hohlvene auch 
die Adspiration kräft iger au f  die rech te  Vene w irken  muss. Da sich 
beim Einathm en der  negative Druck steigern  muss, so en tsp r ich t  auch 
der gegebenen  E rk lä ru n g  vo llkom m en die E rfahrung , dass  nach dem 
Grade des Inspiriums das Geräusch an Intensität zunehm e, w ährend  es 
bei ausse rgew öh n l ich en  Exspirationen en tw eder  ganz  verschw indet,  oder 
doch bedeutend a b n im m t.  Die Ursache endlich, dass dieses Geräusch 
nicht auch an anderen  Venen v orzukom m en  pflegt, liegt darin , weil 
n irgend ein so ra sch e r  U eb ergan g  e iner engeren  Part ie  in eine weitere  
Statt findet. Das von C e j k a  b eschr iebene  rem it t i rende arterielle Ge
räusch  bei S trum a ab e r  und das U teringeräusch m ögen au f  der  E rw ei
te rung  der Capillaren und auf  der h iedurch  bew irk ten  V erm inderung  des 
W iderstandes und V erm ehrung  der G eschwindigkeit in den Arterien 

beruhen.
Eine kurze  D arlegung  se iner reichen Erfahrungen  über  Klappen

fehler hat Prof. H. B a m h e r g e r  (Virch. Arch. Bd. IX. Hfl. 4) in seinen 
Beiträgen zur Physio logie  und Pa tho log ie  des Herzens niedergelegt.  Was 
zunächst die sta tistischen Ergebn isse  anbelangt,  die insbesondere  wegen 
der Zuverlässigkeit der  Data h ier  w ich tig  e rs ch e in e n :  so beläuft sich die 
Angabe der  von B. selbst gesam m elten  Fälle auf 211 (109 M. und 102 
W.) B em erkensw er th  ist hier die abso lu te  g rössere  Häufigkeit von E r
k ran k u n g en  der Mitralis bei Weibern, w ährend  die K rankheiten  der Aorta 
beträch tl ich  häufiger bei Männern vorzukom m en  pflegen. Complicirte
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K lappenkrankheiten  zeigen sich im richtigen Verhältnisse  zur  absoluten 
Häufigkeit der Klappenfehler bei beiden Geschlechtern . Bei ungefähr  
’/4 de r  Gesamm lfälle  w ar  das  V orangehen von acu tem  G elenksrheum a 
tism us s icher g e s t e l l t ; dennoch  erschien  das Verhältniss bei E rk ra n 
kungen  der venösen Klappen bedeutender,  als bei jen en  der Aorta. B. 
m a c h t  endlich  auf  die bezüglichen  s ta tis tischen Zusam m enste llungen  
englischer  Aerzte a u fm erk sam , w elche übere ins tim m end  eine grössere  
Häufigkeit von E rk ran k u n g e n  der A ortaklappen nachw eisen . In noso lo
g ische r  und d iagnos tischer  Beziehung geh t B. zunächst  auf die B e trac h 
tung  j e n e r  Umstände ein, w elche  eine in den functioneilen Störungen  sich 
he rauss te l lende  InsufTicienz veranlassen  können ,  wo doch die Klappe 
zart und anatom isch  unveränder t  geblieben ist. Einer der w esentl ichsten  
G ründe liegt offenbar in der S tö rung  der Functionsfähigkeit der  Papillar- 
m uske ln .  Schon H a m e r n i k  hat diesfalls auf die E n tzündung  derselben 
(Carditis) au fm erksam  gem ach t,  aber  w ich tiger  erschein t  B. die Fe ttde
genera t ion  d ieser Apparate. Er führt einen h ieher gehörigen  Fall einer 
ausgesp roch enen  InsufTicienz der T ricuspidakllappe bei e inem  24 jäh r igen  
Manne an, wo die Pap il la rm uske ln  beider K am m ern  h och g rad ig  fettig 
entartet,  die Klappen se lbs t  aber  zw ar verdünnt,  j ed o ch  sons t ana tom isch  
unverändert waren. W enn auch  vor der Hand nicht d irect zu erw eisen : 
so ersche in t es doch nicht unw ahrsche in lich ,  dass  auch  das Sinken des 
vitalen Tonus der P ap il la rm uske ln ,  bei hoch g rad ig e r  Chlorose z. B., zu 
InsufTicienz der Klappe führen könne. Dagegen bestreite t B. die Bich 
tigkeit der  A nnahm e einer sogenannten  relativen Klappeninsuflicienz, 
näm lich  einer so excedirenden E rw eite rung  des ü s t iu m s ,  dass  dieses 
durch  die Klappe n ich t m eh r  abg esch lossen  zu w erden  verm ag. Einmal 
ist das Ostium, wenn es auch  Fälle von u ngem einer  E rw eite rung  gibt, 
doch im m er  an der Leiche weiteren  Umfanges, als cs w ährend  der 
Systole sein kann : andererse its  ist der  F lächenranm  der vollkomm en 
entw icke lten  Klappe, die sich der E rw eite rung  des Osli tims entsprechend  
verdünnt,  ein so grösser ,  dass  schon  V o 1 k  m a n n (W'agner’s Phys. W örterb.)  
hervorhebt,  dass  je d e r  einzelne Lappen d e r  Tricuspidalis  fast so gross  
sei, wie das Ostium v e n o s u m ; und das Verhallen ist ein ähnliches auch 
bei den arteriellen Klappen. B. hält v ie lm ehr dafür, dass  eine absolute  
Sufficienz de r  venösen Klappen ü be rh a u p t  nicht bestehen könne, indem 
schon  un te r  allen U mständen die Blutsäule, die mit Ende der Diastole 
sich  zw ischen den nach  abw ärts  gerichte ten  Klappenzipfeln befindet,  bei 
der  sys to lischen Elevation derselben w ieder in die V orkam m er zu rü ck g e 
tr ieben  w erden  müsse. Bei E rw e ite run g  des Ostiums und en tsp rechender  
A ccom m odirung  der Klappenzipfel m u ss  natürlich  auch  der Blutkegel g rösser  
sein, und som it diese na tür liche  InsufTicienz g rö sse r  werden, w om it zugleich 
der a llzugrossen  Ueberfüllung des Lungenkre is laufes  vo rgebeug t wird.
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Was die mit H erzhypertrophie  verbundenen K lappenkrankheiten  anbelangt, 
fand ß. die L ag erun g  der Herzspitze weiter nach  links als eine reg e l
m äss ig  vork om m en de  Erscheinung . Die deutl iche Pulsation in der Ma
gengrube,  w elche  m an bei Em physem atosen  findet, bew irk t  de r  meist 
h ypert roph ische  rech te  Venfrikel, der hier pulsirt. Die sch w äch ere  P u l
sation der Herzspitze findet m an  um etwa 2  Zoll weiter nach  links, fast 
im gleichen Niveau mit der M agengrube, so dass s ta t t  der ihm z u g e 
sch r iebenen  m e h r  verticalen R ichtung das Herz beim Em physem e im Ge- 
gen theile  eine fast horizontale  S te l lung  einnimm t. B. m ach t  ferner auf 
je n e  Fälle von C hlorose au fm erksam , wo die G eräusche nicht wie g e 
w öhnlich  durch  ih r  Vorkomm en an m ehreren  Klappen und dabei g le iches 
Schall t im bre  als an äm ische  G eräusche  unsch w ie r ig  e rkan n t  zu w erden 
verm ögen ; sondern  w o ein ziemlich intensives sys to lisches Geräusch an 
der  Mitralklappe zu vernehm en ist, so dass  bei g le ichzeit iger Dilatation 
des rechten  Herzens und V ers tärkung  des 2. P u lm onar lones  alle E rsche i
nungen  der Mitralinsufficienz Vorkommen, w elche  doch nach  geheil ter  
Chlorose w ieder schw inden . Ob durch  die schon  b e rüh r te  E rschlaffung 
der  Pap il la rm uskeln  hier n icht vielleicht w irk l ich  eine tem poräre  Jnsuffi- 
c ienz bew irk t  w erde , w a g t  B. n icht zu entscheiden, überzeu g t  hat e r  
sich jedo ch ,  dass  selbst w irk l iche  Klappenfehler keine Contraindication 
gegen  die au ch  in solchen Fällen entschieden g ünst ig  w irkende  Anwen
dung  des Eisens bilden. Das n icht so selten vo rkom m ende  Fehlen einer 
V ers tärkung  des 2. Pu lm onara r te r ien tones  in Fällen von bes tehender  
Dilatation des rechten  H erzens und de r  Lungenarter ie  ha t  nach  B. seinen 
Grund en tw eder  in e iner  bedeutenden  V erm inderung  der  Elasticität der 
L ungenarte r ie  du rch  die dau e rnd e  A usdehnung  derselben, wie dies schon 
S k o d a  angegeben , oder  darin, dass  der erweiterte ,  abe r  w en ig  h y p e r 
t rophische  rech te  Ventrikel vorzüglich  bei besch leun ig te r  Herzaction w egen 
der F lüchtigkeit der Contraction und w egen des g rossen  W iderstandes 
des mit Blut überfüllten L ungengefässsys tem es  nicht im Stande ist, eine 
g rössere  Q uantitä t  Blutes in die L ungenarte r ie  zu treiben, und damit 
eine verm ehrte  S pan nu ng  derselben hervorzurufen. Daraus ist zu e rk lären , 
w a ru m  bei ru h ig e r  Herzaction, w enn  sich die rechte  K am m er wieder 
vo lls tändiger con trah iren  k ann ,  die früher  m ange lnde  V erstärkung  des 
2. P u lm onara r te r ien to nes  w iede r  hervortritt .  Für  die un te r  allen K lappen
k rankhe i ten  am schw ier igs ten  zu bes t im m ende  Insuffic.ienz der Ir icus- 
pidalis ist die Pulsation der Jugularvenen  das w ichtigste  d iagnostische 
Merkmal, unter w elch e r  m an  jed o c h  nu r  die deutlich gegen  die P eri
pherie  regurg it i rende  B lu tbew egung mit fühl- und s ich tbare r  A nspannung 
der  Venenwand verstehen muss. Die gew öhnlichen  Undulationen der 
inneren  und äusseren  Halsvenen dagegen  haben g a r  n ichts  mit einer 
E rk ran k u n g  der Tricuspidalis zu schaffen. So wie H a m e r n i k  hält auch
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B. dafür, dass die w irkliche, selbst aus der  Entfernung  sichtbare ,  j a  so g a r  
in einem Falle als dum pfer Ton h ö rb a r  gew esene  Pulsa tion  n u r  bei 
gleichzeit iger Insufficienz der Klappen de r  Jugularvenen  v orkom m e Ob 
wohl B. in den meisten Fällen H a m e r n i k ' s  Ansicht bestätig t fand, dass  
die Insufficienz hier eine relative, auf ü b e rm äss ige r  Ausdehnung des 
Gefässes beruhende  sei, so beobachte te  e r  doch einmal au ch  vollständige 
Atrophie der Klappen. Uebrigens hat sich B. gleich H a m e r n i k  ü b e r 
zeug t .  dass  in m anchen  Fällen selbst, bei au sg esp ro ch en e r  Tricuspidal- 
InsufTicienz kein Venenpuls im Leben vorkom m e, und dass  das Zeichen 
som it wohl einen positiven, a b e r  keinen negativen W erth besitze.  Die 
Seltenheit von E rk ran k u n g en  der P u lm onarar te r ienk lappen  hat zur Folge, 
dass man ihre E rscheinungen  ehe r  in je d e r  anderen  Weise zu deuten 
trachtet, w ährend  dieselbe eigentlich n icht so sc h w er  zu e rkennen  ist. 
Ein seh r  gedehntes ,  meist diastolisches Geräusch an der Stelle der Pul- 
monalis , bei be träch tl icher  V ergrösserung  des queren  H erzdurchm essers ,  
führt m eist zur E rkenntn iss  d ieser K lappenkrankheit .  Doch sah  B. zwei 
Fälle, wo beidemal ein seh r  laules sys to lisches Geräusch und einmal 
eine deutl iche sys to lische  E rschü tte rung  an der Stelle der L ungenarter ie  vor 
kam, und wo m an in einem Falle S ten o se ,  im anderen  Aneurysma der 
Pulm onalis  vermuthete .  In beiden w a r  ein von de r  concaven Seite des 
Aortabogens ausgehendes ,  bis zur  L ungenarte r ie  re ichendes Aneurysma 
vorhanden. B. überzeugte  sich auch, dass  tas tbare  G eräusche am S ternum  
nicht im m er einer A usdehnung der  Aorta und A nlagerung derselben an das 
Brustbein en tsprechen , indem sich bei bedeutenderen  Stenosen des Ostium 
arte r iosum  ein se h r  s ta rk e s  Schw irren  über  die oberen  Partien des Thorax 
zu verbreiten pllegt,  n icht nu r  ohne E rw eite rung  der Aorta, sondern  se lbst  
da, wo dieselbe beträch tl ich  slenosirt w ar,  die Brustwand n irgends  b e 
rührte ,  und gänzlich  von den L u ngenrändern  bedeckt war. Von den 
Bem erkungen  B.'s über  die im Gefolge von Klappenfehlern auftre tenden 
nervösen E rscheinungen, will Ref. hier nu r  je n e  hervorheben , w elche  die 
von H e b e r d e n  zuers t  beschr iebene S tenokard ie  betreffen. Sie kam  ihm 
bei K ranken von 3 3 — 51 Jah ren  zur  B eobach tung  Die Anfälle kam en 
stets  plötzlich, häufig ohne  V eran lassung  und dauerten  m eistens einige 
Minuten, '/2 Stunde, bei e inem K ranken  auch  über  I Stunde. Die 
bis zur w ahren  T odesangst gesteigerte ,  besonders  linksseitig  gefühlte 
B eklem mung, ein Gefühl von Z u sam m en sch n ü ru n g  des Thorax, H erab
gezerr tw erden  des Herzens m ach ten  die H aupterscheinungen  aus. Mei
stens, abe r  n icht immer, s trah lte  der S chm erz  gegen Schulter und Arm 
aus. en tw eder  abw echse lnd  nach beiden Seiten, oder in einzelnen Fällen 
constant nu r  nach rechts oder  nach links. Dabei w ar  das Bewusstsein 
ungetrüb t.  Die dyspnoischen  E rsche inungen  sind wohl m eh r  au f  R ech 
nun g  des Angstgefühles zu setzen, da selbst ein längeres  Einhalten  des
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Athmen meistens gestatte t war. In den Fällen ß . ’s w a r  die Herzaction im m er 
äussers t  s tü rm isch  und beschleunigt ,  so dass  die Z äh lung  der  Herz
sch läge  m eh rm als  unm öglich  war, einmal l(i4 Sch läge  n achw eisen  liess. 
Der Puls w a r  cons tan t  äu sse rs t  klein und frequent, doch den Herzcon- 
tractionen n icht ganz  en tsprechend . B. fasst die S tenokard ie  n ich t viel
leicht als se lbs ts tänd ige  Krankheit ,  sondern  als eine S y m plom engruppe  
auf, die vom Herzen und vom N ervensystem e und zu nächs t  von den 
H erznerven  ausgeh t ,  aus deren le tzterer Affection das Ueberspringen des 
S chm erzes  au f  den Brachia lplexus allein zu erk lä ren  sei. Was die E n t
s tehungsw eise  der S tenokard ie  anbelangt,  so ist B. der Ansicht, dass  sie 
w enigstens in der Mehrzahl de r  Fälle durch  einen k lonischen K ram pf 
des Herzens bedingt sei, und d u rch  die versch iedensten  materie llen E r 
k ran k u n g en  des Herzens und namentlich  der Aorta h e rbe igeführt  w erden  
könne: en tw eder unm itte lbar ,  oder  indem noch eine andere  äussere  o de r  
innere Ursache, die oft n u r  ganz ge ringfügig  sein m ag ,  h inzutritt .  Viele 
Beobachter erk lären  die Anfälle d ieser Art als Folge von Sch w äch e  der 
H erzm u sru la tu r  (Fettdegeneralion) und finden d aher  Reizmittel indicirt,  
wie insbesondere  S t o k e s ,  B. dageg en  sah  die besten Erfolge von 
k ram pfstil lenden und beruh igenden  Mitteln, am raschesten  wirkend fand 
er Chloroforminhalationen.

In Bezug a u f die Asphyxie (Icr IMeilgcborilCll und die Sterblich
keit bei der Geburt w iederholt H a m i l t o n  (M onthly Journ. May 1855 — 
Schm idt Jhrb. 1855 8 )  seine schon früher einmal mitgetheil te  E r fa h 
rung, dass  durch  die A bkürzung  der 2. Hälfte der  G eburt mittelst der 
Z ange das Leben vieler Kinder erhalten  werden könne. Unter 4(17 so 
en tw icke lten  Kindern habe er nu r  ein tod tgebornes  gehabt,  wobei er 
abe r  die schon  im Uterus abgesto rbenen  und die schein tod t od e r  nur mit 
s ch w ach en  L ebenszeichen Geborenen, w elche nicht m eh r  ins Leben gerufen 
w erden  konnten , in die R echnung  bringt. (!) Noch eine höhere  B edeu
tung  a be r  als  d ieser angeführ ten  Methode sch re ib t  er seinen Belebungs
versuchen bei schein tod t gebornen  Kindern zu. Hiebei wird das Kind 
bis auf  den Kopf in gew ärm ten  Flanell e ingehüllt ,  un te r  den Hals ein 
S tück zu sam m engero ll tes  Zeug gebrach t ,  so, dass  der Kopf nach hinten 
ü b e r h ä n g t ; dann hält e r  dem Kinde mit der linken Hand die Nase zu. 
w ährend  e r  die rech te  so an die Brust des Kindes legt, dass  e r  auf 
diese einen seitl ichen Druck ausüben  kann. Nun legt er seinen Mund 
an den Mund des Kindes und bläst Luft ein , w ährend e r  zugleich 
mit dem D rucke au f  die Rippen nach lässt ,  wobei die E lasticität derselben 
zur A usdehnung  des Thorax beiträgt. Dieses Z u sam m en drü cken  der Brust. 
Lufteinblasen und Aufiassen des Druckes m u ss  d urch  einige Zeit mil 
e iner gew issen  rhy thm ischen  G le ichm ässigke it  for tgese tz t werden. Wird 
die H erzthät igkei t  n icht bald s ichtbar,  oder  wird sie w ieder sch w äch er ,
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so ist m a nch m al ein Druck au f  das S te rnum  als ein u nm itte lbarer  Reiz 
auf  das Herz von g ünst iger  W irkung. Diesen Druck pflegt dann H. in 
so lchen Fällen abw echse lnd  mit dem w iederholten  m ethodischen  Luftein
blasen anzuw enden .  Dr. Ritter von Hitlershain.

P hysiologie und Pathologie der Athmungsorgane.
Neue Experimente betreffend den PillflllSS (les VagllS auf <lie 

Athcillbcwcglingeil führten H. S n  e i l e n  (Nederl. Lan. Janu ar  1 8 5 5 . — 
Schm. Jh rb .  1855 8.) zu dem Resultate , dass  nach  Reizung eines Vagus 
oder  seines cen tra len  Endes Sis t i rung  d e r  A them bew egung  selbst dann 
erfolge, w enn  auch der andere  Vagus durchschn itten  ist. Das Alhem- 
holen hört mit der Inspiration, also d u rch  active M uske lw irkung  auf, 
und sind hiebei die N asenflügel herabgezogen . Die Dauer des Still
s tand es  richtet sich nach  der  S tä rke  der  Reizung ; w a r  diese sch w ach ,  
so w echse lt  die Sis t i rung  des Athmens mit kurzen , schnellen  B ew egun
gen ab. Ebenso w irk t an dau ernd e  Reizung durch  einen s tä rkeren  Strom. 
Setzt m an  mit der Reizung aus, so w erden  die A them bew egungen  h ä u 
figer. Auf D urchschneidung  eines, noch m e h r  a b e r  beider Vagi folgt 
au sg esp roch ene  V erlangsam ung  des Athmens. Wo beide Vagi d u rc h 
schnitten  w urden, w irk te  die  Chloroforminhalation  fast augenblick lich  
tödtlich, w ährend  die A ethernarkose  vertragen  wurde. Durch Reizung 
des Vagus wird keine Contraction  der  L uftröhrenäs te  bew irkt.  Die Rei
zung  des peripherischen  N ervenendes hat keine auffallende V eränderung 
auf das Athmen zur F o lg e ,  w ährend  ein Stillestehen des Herzens in 
der Diastole passiven Zustand der  Herzfaser bewirkt. S ta rk e r  Rei
zung  folgt zu näch s t  anha ltende  Contraction der  Insp ira t ionsm uske ln ,  aber 
seihst bei s c h w ach e r  Reizung schein t die he rvorgebrach te  V eränderung  
des Athmens auf  e iner m e h r  and auernden  W irkung  der Inspira t ionsm uskeln  
zu beruhen, in deren Folge die Exspiration n u r  unvollkom m en S tatt  
findet. Aus Allem erg ib t  sich somit, dass  de r  Vagus in der Medulla 
oblongata  ref lec torisch  auf die Insp ira t ionsm uske ln  einwirke. Die Ver
suche  selbst w urden  an Kaninchen vorgenom m en, deren b lossgeleg te  Vagi 
einzeln oder beide mittelst des R o ta t ionsappara tes  gereizt wurden. Zur 
B estim m ung der  A them bew egungen  a b e r  w u r d e n a c h  W a g n e r s  Methode 
eine Nadel gleich un te r  dem Brustbeine s e n k rech t  in den Bauch geführt, 
deren A bw eichung  bei den geringsten  V eränderungen  der Resp ira tions
b ew eg un g  eine ansehnliche  ist. Das Stillestehen des A thm ens w ährend  
der  Inspiration litt auch durch die A ethernarkose  des T hieres  keine 
Abänderung.

Heber die sogenannten C O llS O llirC Ilf lc il Auscilltittioiiscrsclicillllllgcil
bring t A. W a c h s m u t h  (Virch. Arch. Bd. IX. 1. u. 2 . Heft) einen wei-



A t h m u n g s o r g a n e . 29

leren Beitrag. O hne au f  die weitere V ertheid igung  W'.s der  von ihm 
gew äh lten  B ezeichnung  „R e so nan z“ s ta tt  der  b isher  üblichen Consonanz, 
oder  ihre  Bedeutung n äh er  e in z u g e h e n , m öge  hier  nu r  seine Theorie 
dieser E rsch e in u ng  in Kürze mitgetheilt. werden. Diese lässt sich in 
F o lgendem  zu sa m m en fassen :  Ueberall , wo in den Lungen Lufträume 
Vorkommen, w elche  mit dem Larynx und der Trachea  com m uniciren , 
und deren W andungen  fähig sind den Schall zu reflectiren, wird de r  im 
Larynx erzeugte  Schall (Husten, Rasseln, S tim m e, Athmen) so wie durch 
ein C om m unica t ionsrohr ,  w en ig  oder  g a r  nicht g eschw äch t ,  fortgeleitet . 
Die V ers tä rkung  ab e r  des u rsp rüng lichen  Schalles  in solchen Lufträumen, 
wie sie von dem ange leg ten  O hre  am  Thorax  vernom m en wird, hat 
ihren Grund in de r  einen Reihe von Fällen darin ,  dass  diese Scha ll le i
tungsröhren  sich rege lm äss ig  verengen, wo d urch  die  a llmählige Ver
d ich tung  der  fortschre itenden  Schallwelle  die V erstärkung  der  Perception 
bew irk t wird. Die zweite Art von Fällen aber ,  wo häufig s ta rk e  Bron 
chophonie  und s ta rk es  lautes B ronchia la thm en vernom m en w ird , sind 
solche, wo die C om m unicalion  in eine der  B rustwand nahe gelegene, mit 
Luft erfüllte Höhle en de t :  hier breiten sich die Schallwellen eher  m eh r  
aus, und wird auch  faclisch du rch  ganz oberf lächlich  gelegene  Excava- 
tionen in m anchen  Fällen die S tim m e eher  g e sch w äch t  als verstärkt.  
In Fällen, wo der Schall un te r  so lchen Verhältnissen ve rs tä rk t  erscheint, 
e rsche in t es nun physikalisch  ganz  möglich, dass  durch das Z u sa m m en 
treffen von directen  Wellen mit den von der Wand reflectirenden Wellen, 
en tsp rechende  s teh e n d e  Wellen ents tehen , w elche diese V ers tärkung  e r 
klären  lassen. Zur E rzeugung  so lcher  tonverstärkenden  s tehenden  Wellen 
gehören  ab e r  seh r  g rosse  Luftschallräume, wie sie innerhalb  des Thorax 
nicht Vorkommen, und ist andererse its  nöihig, dass  die d irec te  Schall 
welle rech tw ink lig  au f  die reflectirende Wand falle, um in derselben 
R ichtung reflectirt zu werden. W eder eine solche  E inrichtung, noch die 
nöth ige  Grösse sind hei Cavernen denkbar .  Der Grund de r  S challver
s tä rk u n g  oder  S ch w äch u n g  kann hier  also n u r  darin gesuch t  werden, 
dass  es Stellen der Brustwand gibt, wo directe und reflectirende Wellen 
h inkom m en, und w enn sie im gleichen S inne wirken, vers tärken, um g e 
kehrt  sch w äch en ,  o de r  beh eb en .  Dabei k önnen  ab e r  natürl ich  auch 
se lbsts tänd ige  S cha lle rsche inungen  in den Cavernen ents tehen , w enn 
sich die Vibrationen innerhalb  derselben d urch  Interferenzen reguliren , —  
so der am phor ische  Wiederhall . S a v a r t berichtet übrigens au ch ,  dass bei 
seinen Versuchen, w elche  mit G eräuschen  angestell t w urden , in der 
Nähe einer reflectirenden W and aus einem G eräusche Töne ausgesch ieden  
w urden , w elches  Factum  aul die E nts tehungsw eise  des m etall ischen 
Klingens führen dürfte.
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Die Genese der Broncllicktiisic erörterte  neuerlichs t P rof J .  v a n  
G e u n s  (Nederl . Lancet. July en Aug. 1854 —  Schmidt Jhrb. 1855. 7) 
au f  G rundlage einer Beobachtung, w elche  zum besseren  Verständnisse 
se iner Ansicht hier im Auszuge mitgetheilt w ird :

Ein 2 4 j ä h r i g e r  Mann  f i ebe r t e  be r e i t s  l ä n g e r e  Z e i t ;  v o r  s e i n e m  Ei n t r i t t e  ins 
K r a n k e n b a u s  a b e r  h a t t e  e r  p l eu r i l i s c l i e  S c h m e r z e n ,  di e  s i ch  i m m e r  m e h r  s t e i g e r 
ten ,  m i t  D y s p n ö e  u nd  h e f t i g e m  F i ebe r .  E r  w a r f  viel  p u r u l e n t e  S p u t a  a u s ,  w u r d e  
c y a n o t i s c h  un d  v e r s c h i e d  n a c h  e in e r  l an g e n  Ag o n i e  a m  8. T a g e  n a c h  s e i n e r  Auf
n a h m e .  Der  T h o r a x  w a r  g u t  t ? )  g e w ö l b t  , r e c h t s  e i n i g e r m a s s e n  (? )  l ee re r ,  l inks  
he l l e r  P e r c u s s i o n s s c h a l l ,  d a s  A t h e m g e r ä u s c h  b e s o n d e r s  l i nks  h i n t e n  l au t  u n d  an 
d e r  r e c h t e n  Br u s t h ä l f t e  g r o s s b l a s i g e  R a s s e l g e r ä u s c h e .  —  Section. F r i s c h e  u n d  
a l t e  A d h ä s i o n e n  d e s  r e c h t e n ,  u n d  d e s  u n t e r e n  L a p p e n s  d e s  l i n k e n  L u n g e n f l ü g e l s ;  
B r o n c h i a l s c h l e i m h a u t  d e r  r e c h t e n  L u n g e  i n j i c i r t , u n d  viel  S c h l e i m  in dun  Br on -  
c h i a l ä s t e n  ; d a s  L u n g e n p a r e n c h y m  h y p e r ä m i s e h  u n d  luf t hal t i g .  I m u n t e r e n  L a p p e n  
d e r  l i n k e n  L u n g e  b e f a nd e n  s i ch  z ah l r e i c h e  s a c k f ö r m i g e  H ö h l u n g e n  v e r s c h i e d e n e r  
G r ö s s e  u n d  z u m  The i l  g a n z  n a h e  d e r  O b e r f l ä c h e .  Si e  e n t h i e l t e n  e i n e w e i s s e ,  z äh e ,  
l e im a r t i g e  F l u s i g ke i t ,  n a c h  d e r e n  E n t l e e r u n g  d i e  W a n d u n g e n ,  w e l c h e  von  d ü n n e n  
H ä u t c h e n  ge b i l d e t  zu s e i n  s c h i e ne n ,  z u s a m m e n f i e l e n .  S i e  b i l d e t e n ,  di e  k l e i nen  
h a n f k o r n g r o s s e n  s o w o h l  a l s  di e  g r ö s s e r e n ,  e n t w e d e r  a b g e s c h l o s s e n e  Cy s t e n ,  o d e r  

s ie  c o m m u n i c i r t e n  m i t  d e n  B r on c h i a l ä s t e n .  Die L u f t r ö h r e n ä s t e  d e s  l i n k e n  u n t e r e n  
L a p p e n s  e r s c h i e n e n  bi s  zu d e r  s a c k f ö r m i g e n  A u s d e h n u n g  n i c h t  e r w e i t e r t :  die 
K n o r p e l r i n g e  a b e r  h a r t  u n d  d u n k e l r o t h .  M i k r o s k o p i s c h  u n t e r s u c h t  z e i g t e n  s i ch  d i e  
K e r n e  d e s  K no r p e l s  s e h r  e n t w i c k e l t  u n d  g r o s s , d e r  Z e l l e n i n b a l t  k ö r n i g ,  vo n  
e i n e m  b r e i t e n  S a u m e  ( d e r  Z e l l e n w a n d  e n t s p r e c h e n d )  u m g e b e n .  Die Hö h l e n  g l i 
c h e n  k ug e l i g e n  C ys t e n ,  u n d  c o m m u n i c i r t e n  m e i s t  d u r c h  e ine  k l e i n e  O e f f n u n g  mi t  
d e n  Br onc h i en .  Di e se  Cys t e n  l a ge n  e n t w e d e r  z e r s t r e u t  in d e m  a n ä m i s c h e n ,  r o t h e n ,  
l e d e r a r t i g e n  L u n g e n g e w e b e ,  o d e r  s o  n a h e  a n  e i n a n d e r ,  d a s s  s ie n u r  d u r c h  e ine  
d ü n n e  S c h e i d e w a n d  v o n  e i n a n d e r  g e s c h i e d e n  e r s c h i e n e n  u n d  a u c h  s t e l l e n w e i s e  
s o  d i c h t ,  d a s s  e s  z we i f e l ha f t  b l i eb ,  oh  n i c h t  k l e i n e r e  H ö h l e n  in d i e  W a n d u n g e n  
vo n  g r ö s s e r e n  e i n g e s c h l o s s e n  w a r e n .  Die Ue be r ga ngs s t . e l l e  v o m  B r o n c h i a l a s t e  
w u r d e  d u r c h  e i ne  g l e i c h s a m  von  l e t z t e r e m  a u s g e h e n d e ,  h a l b m o n d f ö r m i g e  
M e m b r a n  a b g e g r e n z l  ; d o c h  s t a n d e n  a u c h  d i e  H ö h l e n ,  b e s o n d e r s  n a h e  d e r  O b e r 
f l äche ,  h äu f i g  u n t e r  e i n a n d e r  u n d  m i t  m e h r  a l s  e i n e m  B r o n c h u s  in V e r b i n d u n g .  
Die  c o m m u n i c i r e n d e n  B r o n c h i a l ä s t e  w a r e n  2.  u n d  3. O r d n u n g  Da s  u m g e h e n d e  
P a r e n c h y m  w a r  s e h r  l o c k e r ,  fein p o r ö s .  U n t e r  d e m  M i k r o s k o p e  s a h  m a n  Al veo 
len bis  zu 1.76 Mil l im.  D u r c h m e s s e r .  Die W a n d u n g e n  d e r  Hö h l e n  z e i g t e n  s t a r k  
e n t w i c k e l t e  B i n d e g e w e h s b ü n d e l  u nd  vie le  e l a s t i s c h e  F a s e r n ,  w a r e n  bei  d e n  k l e i 
n e r e n  H ö h l e n  d ü n n ,  hei  d e n  g r ö s s e r e n  d i c k e r ,  u n d  s t a n d e n  a n  d e r  A u s s e n f l ä c h e  

mi t  d e m  L u n g e n p a r e n c h y m e  in g e n a u e m  Z u s a m m e n h ä n g e .

Wiewohl de r  beschr iebene  Fall offenbar zu der sackförm igen  Abart 
der  B ronchiek tasis  g eh ö r t :  so bietet e r  dennoch  die E igenthüm lichkeit 
dar, dass  die E rw eite rung  des Bronchia lastes  fehlt. Auch ist die Ein
m ü n d u n g  des letzteren, die Comm unicat ion  der Cysten un te re inander  und 
mit m e h r  als einem Bronchus, dann die runde Form der Cysten und 
die Unversehrtheit des Epiteliums e tw as E ig e n t ü m l i c h e s .  Die Annahme 
e iner secundären  A usdehnung  in Folge von O bsolescenz des Gewebes 
kann  hier ebenso  wenig, wie jen e  e iner p rim ären m echa n isch en  E rw ei
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te rung  der Bronchialäste zu de r  E rk lä run g  des vorliegenden Falles ge 
nügen. G. stellt d ahe r  d ie  Hypothese auf, dass  die Höhlen im L ungen
gew ebe  se lbst  en ts tanden  sind, als Cysten des netzförmigen G ewebes de r  
L u n g e n z e l l e n , die en tw ed er  schon  anfänglich mit den Bronchialästen 
com m unic irten , oder ers t spä te r  in Verbindung mit ihnen kam en. A priori 
lässt sich gegen  die Möglichkeit der E n ts tehung  pa th o lo g isch e r  H öh lu n 
gen  in einem norm al areo lären  G ewebe nichts  e inwenden. Das u m g e 
bende Gewebe selbst erleidet gleichfalls eine pa tho log ische  Veränderung, 
schw inde t zw ischen den sich ve rg rössernden  Cysten, so, dass  diese sich 
ane inander  legen und durch  Resorption der  Z w ischenw and  verschmelzen 
So münden  m ehre re  H öh len  in e inander, und es sieht so aus, als ob 
derselbe B ronchus an auf e inander  folgenden Stellen rosenkranzfö rm ig  
au sg ed eh n t  w äre. Auch können  die Bronchien selbst bei e iner derar tigen 
E n s teh un g  verschieden beschaffen sein. Durch die mit der H öhlenbildung 
gesetzte, und nach ihrer A usdehnung  auch g radw eise  verschiedene Ver
m in deru ng  der  A usdehnungsfäh igkeit  der  betreffenden L ungenpart ien  ist 
auch  die natürliche  E rk lä rung  e iner  verm ehrten  S ch lc im an sam m lun g  in 
Bronchien und Höhlen, und die weitere Ausbreitung der einmal vo rhan
denen E rw eite rung  gegeben  G. bem erk t  ferner, dass  die häufig vo r
k om m ende  Zerse tzung  des e iterar tigen Inhaltes der Bronchialhöhlen und 
die h iedurch bedingten V eränderungen in dem O rgane  se lbst  (nach  
D i e t r i c h  liegt dem L u ngenbrande  un te r  15 Fällen w enigstens bei zweien 
B ronchiektasis  zu Grunde, siehe sein P ro g ra m m  über den L ungenbrand) 
eine so genaue  Einsicht in die E ntstehung  der Bronchiektasis, wie sie in 
g egenw ärt igem  Falle möglich war, meist verhindern.

Das : Luilgeuepitelioill des Fötus, w elches P. L o r a  i n  und Ch.  
B o b i n  IGaz. med. 1855. 12) in zwei Fällen beobachte t haben , b e 
s teh t in e iner derar t igen  Anfüllung der  Endigungen  der  Luftwege mit 
dem  ihnen e igenlhiimlichen Pflasterepitel, dass  der Zutri tt  von Luft und 
damit ihre A usdehnungsfäh igkeit  behoben wird. Das L un gengew ebe  selbst 
w ird dabei n icht zerstört . In beiden Fällen kam  zugleich Pem ph igu s  
(hereditäre  Syphilis) vor. Die Lungen  des einen Kindes, das um etwa 
2 Monate zu früh geboren , nach 3 A themzügen ges to rben  war. füllten 
die g anze  Brusthöhle  aus, sanken  im W asser schnel l zu Boden, und 
w aren  grau  hepatisir t .  Die D urchschnitls lläche  w a r  eben, g länzend, 
fleischfarben, die einzelnen L äppchen deutlich zu unterscheiden. Beson
ders nach  dem Aufblasen sah m an ,  dass  e tw a V3 der L ungensubstanz  
von no rm ale r  Beschaffenheit w a r ;  zw ischen  den k ranken  Part ien  lagen 
die g esunden  un rege lm ässig  verlheilt, besonders  reichlich in den oberen 
Lappen. M ikroskopisch un te rsuch t zeugten sich alle E nd igungen  der 
Luftwege e tw as  erw eitert ,  und erfüllt mit Pflasterepitel,  in m eistens soliden, 
selten hohlen  Cylindern, deren Gestalt ganz  je n e r  der  E ndzw eige  etit-



sprach .  Die Zellen w aren  durchschnitt l ich  kleiner, und die Kerne de r
selben im Verhältnisse seh r  gross. mit körn igem  Inhalte. Zuweilen 
erschienen einzelne Zellen d ieser Art an e inander  gere ih t ,  und setzten 
sich auch  in das n orm ale  F limm erepite l der  Bronchien fort. Andere 
Zellen dagegen  zeigten fettige E n ta rtung  ihres  Inhaltes.

In dein pleill'itiscllCU Exsudate  bei Kindern fand C. H e ck e r 
(Virch. Arch. IX. 182) in zwei Fällen Harnstoff: Ziemlich reichlich w ar 
derse lbe  bei dem  todtgebornen  Kind einer an Albuminurie le idenden 
Mutter in der  berns te inge lben  Flüssigkeit,  w e lche  sich in ab n o rm er  Menge 
und ohne w a h rn eh m b a re  k ran kh af te  V eränderung  des Rippenfelles in 
beiden P leu rasäcken  v o r f a n d ; in g e r ing e re r  Menge, ab e r  doch unzw ei
felhaft bei dem zweiten Falle in dem linksseitigen P leu raexsuda te  eines 
5  W ochen nach  der Geburt vers torbenen Knaben.

ür. liitter oon Rittershain.

Physiologie und Pathologie der Verdauungsorgane.

Hinsichtlich de r  Behandlung der R ailllla  ist A. Go s s e I i n s (L'Union 
1856, 2. —  Schm id ts '  J a h rb .  1856, 5) mit anderen  C hirurgen  der Mei
n ung ,  dass  d u rch  e ine  k ünst l iche  Oeffnung die G eschw uls t  ihres  Inha l
tes entleert w erden  m ü s se ;  allein die M assregeln, die m an  b isher  g e 
troffen, um die Oeffnung lange g enu g  und bis zur Obliteration der S a c k 
w and un gen  offen zu erhalten, hält er für unzure ichend .  Er sch läg t 
dem nach  folgendes Verfahren ein, mit w elchem  er b isher s te ts  in 12— 
14 Tagen g rün d l ich e  Heilung erzielt haben  will. Zuerst schne ide t er 
nach B o y e r  ein S tück  aus d e r  vortre tenden au sg espann ten  W an du ng  
de r  G eschwulst aus, entfernt h ie rau f  theils d u rch  Druck, theils durch  
Ausspritzen die zähe  sch le im ige  F lüssigkeit aus d e r  Geschwulst ,  n immt 
einen Höllensteinstift und kau te r is i r t  damit die ganze  noch v o rhandene  
H öhlung. Schon am folgenden Tage ersche in t die Oeffnung wie g e 
sch lo sse n ;  m an  n im m t deshalb  eine Sonde, e rw eitert  dam it die verengte  
Oeffnung und zieht sie ause inan der ;  am 3. Tage wird ebenso  verfahren 
und eine zweite Aetzung vo rgenom m en  ; am 4. Tage schneidet m an  die 
Oeffnung, die sich mit der Sonde n ich t m e h r  erw eitern  lassen will, mit 
e iner S cheere  e in ; den 5. Tag kau te r is ir t  man zum dritten Male. Die 
E rw e ite ru ng en  und Aelzungen setzt m an  in d ieser Art so lange fort, bis 
m an  mit der  Sonde in keine H öh lung  m eh r  dringt, und sich dadurch  
von der  Obliteration der S ack w an d u n g en  überzeugt .  Die V erschliessung 
d e r  Oeffnung erfo lg t dann  in zweimal 24  Stunden

Die D ipll thcr i t is  behänden B a r o n  (Gaz. med. 1856, 5) mit Vichy
wasser. Er w urde  im Jah re  1851 zufällig au f  diese B ehandlungsw eise  
geführt,  w endete  sie an fangs  n eben  anderen  g ebräuch l ichen  Mitteln, spä -
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ler ab e r  aussch liesslich  an. Die Resultate w erden  als se h r  zu fr ieden
stellend gesch i lder t  und das Verfahren auch  als Präservativ  se h r  em pfoh
len. B. lässt g ew öhn lich  in 24  S tunden 1— 2  F laschen  Vichy-W asser 
j e  nach dem Alter tr inken, oft au ch  zugleich nach  de r  In tensitä t der 
E n tzündung  und de r  d rohenden  Gefahr eine L ösung  von 1 — 2 Gramm , 
von Natron b icarb . nehm en, ste ig t  je d o c h  auch  m it  dieser Dosis bis zum 
Doppelten, jedenfalls  dann, w enn  d ie  E n tzündung  seh r  heftig ist und 
so lange d e r  Urin noch n icht a lkalisch  reagirt,  verm indert  sie aber,  s o 
bald eine deutl iche Besserung  e rre ich t ist. Gewöhnlich  tritt die letztere 
in 2 4 — 60 S tunden nach Beginn der  C ur ein, das  gänzliche V erschw in
den der falschen Mem branen nach 5 — 10 Tagen. M anchm al nehm en die 
A usschw itzungen w ährend  der ers ten  (2— 3) Tage z u ,  und ist n ich ts  
des tow en iger  fortzufahren, auch wohl die Dosis zu ste igern. Das Mittel 
w ird  in g le ich e r  Dosis 3 — 4 Tage nach dem völligen V erschw inden  der 
Exsudation fo r tgebrauch t und dann noch ebenso lange  in fallender Gabe, 
vorausgesetz t ,  dass das Fieber zugleich mit dem E xsuda t verschw unden  
ist. —  Am deutlichsten ist der Erfolg bei re iner  E n tzündung  mit a l lge
meiner Reaction, w en ig e r  g lück lich  bei ad y nam ischen  E rs c h e in u n g e n : 
doch ist das  Alkali auch h ier  von Nutzen, n u r  muss es in kleineren  
Gaben verabreicht werden. Keine Constitution, fast kein vorausgehender  
k rankhaf te r  Zustand contraindiciren  d asse lbe ; selbst vorhandene  Diarrhöe 
erfordert nu r  kleinere  Dosen. Bei B rechneigung gibt man lieber die Lösung  
des Bicarb. allein und vors ichtig  bei vo rhandener  Neigung zu Blutungen. 
Besonders w ü n sc h e n sw erth  ist de r  G ebrauch derse lben  bei gewissen, 
die Diphtherilis begleitenden Krankheiten , wie z. B. Entzündungen  der 
Luftwege. Sellen  tr itt nach dem G ebrauche  m ä ss ig e r  Durchfall ein, den 
B. ab e r  n ich t für gü n s t ig  hält , theils  w egen der Möglichkeit des Auftre
tens n eu er  A ussch w itzu n gen  im D armcanale ,  theils  weil Pat. dadurch  
g e s c h w ä c h t  werde. Mit diesen geringen  Uebelständen stehen je d o ch  die 
N achlheile  der  anderen  B ehandlungsw eisen  (Kauterisation, Cupr. sulf. , 
Tart. st ib., P u rg an t . ,  Blutentziehungen) in keinem Vergleiche, und wird 
als  ein beso n dere r  Vorzug der Alkalien die w ährend  und nach  der K ra n k 
heit zulässige, j a  se lbs t  begünst ig te  E rn äh ru n g  hervorgehoben .  — L e-  
c o i n t e  (Bull, de Ther. Janv. 1856) pinselte in 3  Fällen von häutigen 
A uflagerungen  auf der  R achensch le im hau t Jodlinctur ein, und erzielte in 
ku rze r  Zeit Heilung. Dabei g ab  er äusser lich  und innerlich auch  andere  
Mittel, besonders  Alkalien, so dass  cs ungew iss  bleibt,  w elches  Mittel 
eigentlich geholfen hahe. Auch in m eh re ren  Fällen, wo der Sch lund  
gerö the t w a r  und eine p las tische  A usschw itzung zu e rw ar ten  stand , fand 
die A nw endung der  Jod l inc tu r  mit gu tem  Erfolge Statt.

U eber das M a g e n g e s c h w ü r  sam m elte  B r i n  t o n  (Brit. Rev. Jan. 
1856. — S chm id t 's  Jahrb . 1856, 5 )  die ihm in se iner Privat- und Ho- 
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sp i ta lprax is  vo rgekom m enen ,  und aus ärztlichen Zeitschriften b ek an n t  g e 
w ordenen  O bductionsberich te  kritisch , und ge lang te  zu folgenden s ta t i 
s t ischen R esu l ta te n : Häufigkeit. Von 7226  O bductionen lieferten 360, 
also 5 pCt. M agengeschw üre , von denen  190 offen, und 170 (j e  2 V2 pCt.) 
ve rn a rb t  w aren . ( C h a m b e r s  U ntersuchungen  e rg aben  2, G a i r d n e r .  
H a b e r s h o n  und H. J o n e s  3 ' / 2, J a k s c h  5, D i t t r i c h  6,  W i l l i g k  
8 ' / 2, D a h l e r u p  13 pCt.) — Geschlecht. Die A nnahm e des häufige
ren  V orkom m ens beim w eiblichen G eschlechte  fand B. bestätig t,  indem 
von 6 5 4  Sectionsberich ten , wo des Geschlechtes  E rw äh n u n g  geschieht,  
4 4 0  W. und 2 1 4  M. — 2 : 1  betrafen. —  Alter. Von 22 6  genau  g e s i c h 
teten Fällen w a r  das m itt lere  Alter 4 2  */„ Jahr ,  und erhellt ,  d ass  das 
M agen gesch w ür  zw ar  specifisch, ab e r  n ich t au ssch liess lich  ein Leiden 
des m itt le ren  Alters ist, und häufig  auch  das höhere  Alter he im such t;  
in w elcher  Ansicht B. s ich  au ch  noch  durch  den Vergleich mit der 
Sterblichkeit zw eier anderer ,  das jü n g e re  und höhere  Alter h e im su ch en 
den Krankheiten , de r  L u ng enschw in dsuch t  und de r  Apoplexie bek rä f
t igt fand.

Sitz. Unter 20 5  Fällen von Perforationen, G eschw üren  und N arben  
n ah m en  8 6  die  h in tere  M agenw and, 55  den kleinen Bogen, 3 2  den Py- 
lo ru sm agen ,  13 die vordere und hin tere  Wand oft an 2  versch iedenen  
Stellen, 10 die vordere  W and, 5 den g ro ssen  Bogen, 4 die Kardia e i n . —  
Die GrÖSSC des G eschw üres ist seh r  verschieden von ' / 4— 6 " ,  und ohne 
Einfluss auf die geringere  oder  g rössere  Gefährlichkeit.  — Dasselbe gilt 
von de r  Gestalt- Diese ist m eist k re isrund  oder leicht o v a l ; w enn  läng
lich, so läuft der Q uerdu rchm esse r  des G eschw üres  mit de r  Achse des 
Magens paralle l ,  oder  bildet mit d ieser einen rechten  W inkel ; in seltenen 
Fällen um gib t  es wie ein Gürtel die P y lo rusk lappe  und ha t  eine u n re 
g e lm äss ige  Gestalt, indem 2  oder  m eh re re  G eschw üre  zusam m engef lossen  
sind. — Zahl der Geschwüre : Unter 53 6  Fällen fand B. 1 13mal (21 pCt.J 
m eh re re  G eschw üre  in Einem Magen erw ähn t,  57m al sind 2, 16mal 3, 
2 4 m a l  4, 5 und m e hre re  angegeben .  —  Ränder: Von de r  se ich ten , 
flachen Grube m it  sch a r f  abgeschn i ttenen  verticalen Rändern  an, bis zu 
de r  F orm  des G eschwüres,  dessen gew ulste te ,  verd ick te  und deshalb  
ü b e r  das Niveau d e r  angrenzenden  Theile hervor rag end e  R änder die 
S ch le im h au t  se lbst  bildet,  g ib t  es m an n ig fach e  Abstufungen. Die m i
k rosko p isch e  U ntersuchung  zeigt, d ass  diese verdickten  Ränder, die im 
m e r  zugleich  indurirt  sind, in Fo lge  de r  in das su bm ucöse  B indegew ebe 
und das m ucöse  Gewebe gesetz ten  lym phatischen  A usschw itzung en ts tan 
den sind. Letztere, w elche  in ihrem unbedeutenden , aber  deu tl ich  a u s 
gesprochenen  reactiven C h a rak te r  m it  de r  adhäsiven  E n tzündung  des Pe- 
ri tonäum  eine grosse  V erw andtschaft  zeigt, b edeck t oft die Sch le im hau t 
des G eschw üres  in e inem Umkreise von '/2— 1" m it  e iner dicken, fase



rigen Masse, die  zuweilen für k rebs ige  E n ta r tu n g  gehalten  wird. Un
ter dem M ikroskope findet m an  abe r  in dem  Infiltrat, w e lches  diesen 
hypertroph ischen  Z ustand  verursacht,  mit Mühe n u r  m ass ige  Mengen von 
Zellen und die im eigentlichen S inne  verdickte  Sch le im hau t vollkomm en 
gesund. Der Grad der V erdickung der Ränder gibt zugleich  au ch  einen 
Aufschluss ü b e r  die Dauer der  K rankhe it  und die Heilbes trebungen der 
en tzündlichen  Reaction. Diese G eschw ürsfo rm  findet s ich  m eistens im 
jü n g e re n  Alter (2 0— 25 J.) vor, im G egensätze zu dem  seichten  oder  
runden, s ch a r f  herausg ekeh r ten  G eschwüre , w elches  en tw eder  frisch e n t 
s tanden  ist, oder  sich bei schw achen ,  k achek t ischen  Individuen erzeugte .  
Die Bezeichnungen „einfaches, ch ron isches  o de r  perfo rirendes“  G eschw ür 
sind d ahe r  un b rau chb ar .  — Der tirund des G eschw üres  zeigt, so lange 
e r  von den Häuten des Magens gebildet ist, ähn liche  V eränderungen, wie 
die Ränder. E r  ist in Folge de r  Dichtheit des Zell- und M uskelgew ebes 
und d e r  in dasse lbe  gesetzten lym phatischen  A usschw itzung  hart  und 
fest, oder, und zw ar  n ich t  selten, au s  Mangel e iner d era r t igen  Reaction, 
mit e iner  weichen, breiigen und se lbs t  ga lle r ta r t igen  Masse, die mit 
Fetzen abg es to rben en  Zellgew ebes gem isch t ist, bedeckt.  Beide, Ränder 
und Grund, unter liegen j e  n a c h  dem Fortschre i ten  des G eschw üres  von 
der S ch le im hau t in die Tiefe verschiedenen Form veränderungen .  Ist es 
b is au f  oder  in den P e r i tonäa lüberzug  gedrungen ,  so bildet es einen 
Conus, dessen  Basis nach innen gerich te t  ist, und indem  es im m e r  enger  
wird, j e  tiefer es greift, d u rch b o h r t  es haarfein  das Peri tonäum , oder  
w andelt  diese Stelle in ein b la s sge lbes  G eschw ü r  um. An dieser S telle  
erfolgt die  Perforation und dam it der Austritt des  M ageninhaltes in die 
B auchhöhle und eine tödtliche Peri ton i t is ;  od e r  die g la t te ,  se röse  Fläche 
wird trübe, rauh ,  und der Sitz e iner adhäsiven E ntzündung, w elche  die 
perforir te  Stelle an d e r  se rösen  F läch e  eines ben ach bar ten  O rgans  a n -  
löthet. B. fand, wie J a k s c h  in ungefähr  40  pCt. der Fälle die Anlö- 
thung  mit benachb ar ten  O rganen. Unter 22  dera r tigen  Adhäsionen w a r  
15ma! das P an k rea s  mit der h in teren  M agenw and oder  der  k le inen Cur- 
vatur, 5m al der Py lorus oder  der k leine Bogen mit der ang renzen den  
L eberpart ie  v e rw a ch se n :  lm a l  b ildete das Mesenterium, lm a l  die Milz 
das schü tzend e  Organ. H iedurch w erden  einerseits  die früheren  A nga
ben über  den häufigsten Sitz des G eschw üres  bestätigt, andererse its  geben  
diese Zahlen  au ch  über  eine für die A nlöthung m itw irkende  Ursache 
genügenden  Aufschluss. Diese ist die Bew egung des Magens ü b e r  die 
ihm gegenüberl iegenden  Flächen. Sie erk lä r t  am  ungezw un gen s ten  die 
E rscheinung, w arum  die G eschw üre  in de r  vorderen M agenw and, w elche  
seltener sind, dennoch  häufiger als  diejenigen G eschw üre , die  an den 3 
früher genann ten  Gegenden ihren Sitz haben ,  mit töd t l icher  Perforation  
enden, und am seltensten eine Adhäsion mit irgend einem Darmtheile
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bew erkstelligen, die, wenn ja eine Anheftung mit dem Omentum g e 
schehen ist, oft nur aus einer dünnen Schichte gerinnbarer Lymphe be
steht, die bei starken Bewegungen des Körpers, heftigen respiratorischen  
Acten (Husten, N iesen etc.), hei vollem  Magen leicht zerreissen und so 
die Magenperforation nicht hem m en; während die Adhäsionen des Ma
gens mit Leber und Pankreas einen fibrös-knorplichen Charakter zu er
halten, und in den m eisten Fällen die Gefahr der Magendurchbohrung 
auszuschliessen pflegen.

Die Dauer der Krankheit ist s eh r  verschieden, sie kan n  in den m e i
sten Fällen viel ehe r  aus den Zeichen w äh ren d  des Lebens, als aus den 
ana tom isch  - pa thologischen E rscheinungen  best im m t w'erden. Letztere 
bieten je d o c h  w erthvolle  Anhaltspuncte  über  die Dauer des Bestehens. 
Findet m a n  ein g rosses ,  se ichtes G eschw ür von u n rege lm ässiger  Gestalt 
o hne  irgend eine Spur e iner adhäsiven E n tzündung  am Peritonäum , oder 
ohne verdickte callöse Ränder, so ist es neueren U rs p ru n g s : w ährend 
ein G eschwür, das eine scharfe, k re isrunde Gestalt hat, Adhäsionen oder 
Verdickung der  S ch le im hau t in seiner U m gebung zeigt, au f  einen länge 
ren Bestand schliessen lässt. Aus den S ym ptom en ist nu r  mit Vorsicht 
auf  die Dauer des M agengeschw üres zu schliessen. indem dieses zu Reci- 
diven geneig t i s t ,  S chm erzen  und dyspeptische  Beschw erden viele Jah re  
andauern  können, ohne dass  w ährend  dieser Zeit ein G eschw ür v o rh an 
den zu sein b rau ch t ,  und um gekehr t  ein so lches lange bestehen kann, 
ohne erheb liche  oder  auch  ohne  irgend ein Zeichen zu veranlassen. 
Lässt m an  die Ausnahmsfälle, in welchen das M agengeschw ür in einer 
k ü rzeren  Zeit als 10 Tagen, m eistens durch  Perforation, zuweilen durch 
Erschöpfung , die durch  eine ja h re la n g  b es tandene  Dyspepsie oder  durch  
tägliches Erbrechen  de r  genossenen  Speisen h e rbe ig e füh r t  oder  he 
sch leun ig t wurde, se l tener  d u rch  H äm orrhagie  tödtlich endete, weg, so 
b ew eg t  sich die K rankheitsdauer  bis zu ihrem tödtlichen A usgange in 
einem Zeiträum e von m ehreren  W ochen oder Monaten, der sich zuweilen 
se ihst  bis auf m eh re re  J ah re  ausdehnen  kann. Von so lchen  Fällen, die 
m öglicherw eise  Rückfälle, weit w ah rsche in l icher  a be r  andauern de  ulce- 
rative Processe  w aren , beobachte te  B. einen von 35 jähr iger ,  2  von 30jähri- 
ger,  3 oder  4  von 2 0 jäh r iger ,  4 — 5 von 15- und m eh re re  von 10-, 7-, 5- 
und 4 jäh r ig e r  Dauer.

Die Ilciluilg des G eschw üres  d urch  Vernarbung ist häufiger als  
m an  annim m t.  In den von J a k s c h ,  D i t l r i c h ,  W i l l i g k  und D a h l e -  
r u p  gesam m elten  Fällen w aren  147 vernarb t und 150 offen, ein Ver- 
hältniss, das anneh m e n  lässt,  dass  u ng efäh r  die Hälfte de r  K rankhe its 
fälle spontan  heile, j a  bei dem Umstande, als so lche  Narben m itun ter  
leicht übersehen  werden, wohl noch  m e h r  als die Hälfte. —  Die Be
schaffenheit der Narbe richtet sich nach dem Grade des v orhe rgegangenen
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Z erslörungsprocesses .  Erstreck te  sich de r  U leerationsprocess nicht über  
die S ch le im hau t hinaus, so besteht die Narbe aus verdichtetem und 
hypertrophir tem  subm ucösen  Zellgewebe und hat die Gestalt und den 
Umfang des vorangegangenen  Geschwüres.  Ging h ingegen  die Zers tö rung  
in die Tiefe, so bildet sie d u rch  allmälige Schrum pfung  des au f  die 
Basis des G eschw üres ergossenen Exsudates eine barte, oft verdickte 
Masse, welche, indem sie s trahlenförm ig in die gesunde U m gebung sich 
ausbreite te , diese faltig zusam m enzieh t und so die charak te r is t ische  u h r 
g lasförm ige Narbe erzeugt.  Bei be träch tl ichem  Substanzverlus t e r 
leidet der Magen an Gestalt and Aufnahmevermögen nachtheilige Verände
rungen. Es ents tehen V erkürzungen der Wände, r ingförm ige Stricturen, 
die du rch  die H em m niss  im Spe isend u rch gan ge  w ieder V eran lassung
geben, dass  s ich  a llm älig  eine Dilatation und Hypertrophie  der  Portio  
card iaca  herausb ilden  kann. Diese Fälle sind selten, so dass  nach  B. 
kaum  1 auf 2 0 0  M agengeschw üre  köm m t. — G ewöhnlich ist h iermit 
eine feste Anlöthung an ein benachb ar te s  O rgan  verbunden, w odurch
die Nachtheile der Slr ic tur und Missstaltung des Magens nach  und nach 
mit verm ehrt  werden. — Eine andere  Complication des Anlöthungs- und 
V ernarbungsprocesses  findet sich beim breiten G eschw üre  vor. Dasselbe 
ü b e rhäu te t  sich, se iner  völligen V ernarbung  scheint die  zu feste und a u s 
gedehnte  Anlöthung mit d e r  ben achbar ten  D arm w and en tgegenzustehen ,  
die N arbe zieht sich nicht zusam m en , die S ch le im hau t senk t  sich nach 
und nach  von den Rändern in die so en ts tandene Grube und bleibt mit 
de r  glatten Basis des G eschw üres in s te ter  B erührung .  Wo die Adhäsion 
kleiner und w eniger  substantiell ist, wird die Sch le im haut zuweilen 
durch die fortw ährenden  Tractionen des Magens nach aussen  gezogen, 
und bildet dann eine hoble, tr ichterförm ige  Höhle, w elche durch  die
glatte, g leichsam  seröse Oberfläche der  N arbe ausgekle idet  ist.

Perforation. Unter 257  von B. aus e igener und f rem der Praxis
genau gesichteten Fällen von offenen M agengeschw üren  w a r  in 69  r z  1 :3 .725  
die D urchbohrung  eingelreten. Rechnet m an  hiezu dieselbe S um m e der 
vernarbten  G eschwüre , so stell t s ich das Häufigkeitsverhältniss —  1 :7 .4 5  
d. i. 13.4 pCt. heraus .  Die Perforation ist m ith in  ein verhäl tn issm ässig  
se ltener Ausgang. —  Geschlecht. H ier ist das Verhällniss dasse lbe  wie 
beim G eschw ü r  im Allgemeinen. Von 2 3 4  w aren  160 W., 74 M. ~ 2 :  1. 
Anders ist es in Bezug a u f  das Aller. W ährend das offene G eschw ür 
haup tsäch lich  das mitt lere  und höhere  Alter ergreift, pflegt das perforirende 
G eschw ür schon  in den Bliithenjahren aufzutrelen und einen bem erkens-  
w e r lhen  Unterschied zwischen den Lebensepochen der beiden G esch lech
ter  zu bedingen. Von 199 Fällen, deren Alter genau angegeben  war, 
k am en  139 auf das weibliche, 60  auf  das m ännliche  Geschlecht. Beim 
weiblichen Geschlechte  zeigt das M agen gesch w ür  im Alter von 14 — 30  J.
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die g rö ss te  Geneigtheit zur  D u rc h b o h ru n g : 4/ ,  der Fälle ereignen sich 
von 14— 20 Jahren ,  w ährend  in den späteren  L ebensjahren , wo das offene 
G eschw ür häufiger zu w erden  pflegt, der Ausgang in Perforation w eni
g e r  zu befürch ten  steht, und beim m ännlichen  Geschlecht de r  u m ge
keh r te  Fall s taltzufinden scheint. Das mitt lere  Lebensal ter  des weiblichen 
G esch lech tes  w a r  2 7 ' /2  J ? des männlichen  4 2 ‘/7 J- — Die Ursachen dieses 
e igen thüm lichen  Verhältnisses und namentlich  die Ursache, w arum  das 
weibliche Geschlecht in e iner  so frühen L ebensepoche der Perforation 
erliegt, sind noch in Dunkel gehüll t  und ist mit den Uterin-Functionen 
w enigstens nicht leicht in Z u sam m en h a n g  zu bringen. Das jü n g s te  Al
ter, das  B. angegeben  fand, w a r  ein Mädchen von 8 J. , das höchste  
Alter 8 2  J. —  Der Sitz der Perforation w a r  unter 191 Fällen B9mal 
am  k le in en  Bogen, 55m al an  der vorderen  W and, I I  mal an der hinte
ren  W and, 19mal am  P y lo rusm agen ,  lOmal an der Kardia, 4m al im 
mitt leren Theil des M agens; in 2 4  Fällen w aren  2  G eschw üre  vorhanden, 
von denen das eine auf  der vorderen, das  andere  auf der  hinteren W and 
sass  und w ährend  das ers tere  perforir t war, w a r  das letztere mit dem 
P a n k re a s  fest verlöthet. Es tritt so nach  zw ischen  dem Sitze des Ge
sch w ü res  im Allgemeinen und der Perforation für sich ein w ich tiger  
Unterschied hervor. W ährend näm lich  das offene G eschw ür seinen h a up t
säch l ichen  Silz an der  hin teren  W and hat und diese Stelle die g e r in g 
ste  N eigung  zur Perforation zeigt, findet diese am häufigsten an der 
vorderen Wand Statt,  w e lche  w eit se ltener von G eschw üren  he im gesucht 
wird. Die Geneigtheit zu perforiren für die G eschw üre  an der hinteren 
und für so lche  an der vorderen  M agenw and lässt sich durch  das ap p ro x i
mative Verhältniss ~  1 0 : 1  ausd rücken .  B. e rw äh n t  noch des U m stan
des, dass  n u r  */3 der  Fälle, wo die vordere  und h in tere  Wand mit Ge
schw ü ren  besetz t w ar,  du rch  Perforation  tödtlich endete , und ist geneigt, 
diese auffällige E rsch e in un g  d urch  die secundäre  N atur des vorderen 
M ag en w and geschw üres  (entstanden durch Contact mit der hin teren  Wand), 
w elches  w en iger  intensiv verlaufe, zu erk lä ren .  Ob das G eschlecht 
auf den Sitz der  Perforation einen be trächtl ichen Einfluss ausübe,  ve r
m o ch te  B. aus dem ihm zu Gebote s tehenden  Materia le  nicht zu be 
st im men. Bei Frauen scheinen die G eschw üre  de r  vorderen Wand und 
der Kardie weit m eh r  N eigung zur  Perforation zu besitzen (54  und 
19 W. au f  13 und 5 M.), w ährend  die  G eschw üre  am  Pylorus häufiger 
beim m ännlichen  Geschlecht (12  M. 7 W.) perforir ten. Die unmittel
bare Ursache de r  Perforation, die das dünne Ueberbleibsel der  ulcerir len 
G ewebe durchre iss l ,  ist in de r  g röss ten  M ehrzahl de r  Fälle eine mechani
sche: Auftreibung des M agens d u rch  Mahlzeiten, Erbrechen, Niesen, An
s t re n g u n g  bei de r  Dcfäcation u. s. w. Die Folge der  vo llkom m enen  
Perforation  is t E rguss  einer g rösse ren  oder  ge ringeren  Menge des Magen-
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Inhaltes in die B auchhöhle mit d a rau f  fo lgender tödtlicher Peritonitis. 
B. fand n ur  1 oder  2  Fälle, w o der  Tod ohne irgend ein Zeichen der 
Peritonitis e ingetreten  w a r ;  wobei es fraglich bleibt,  ob die Perforation 
com plet w ar,  oder ob die Oeffnung sich ers t in der Leiche gebildet 
hatte. Zuweilen wird der  E rguss  des Mageninhaltes in die B auchhöhle  
durch  die  b enachbarten  O rgane  zum grössten  I heile verhindert .  Es 
en tw icke lt  sich eine um schriebene  Peritonitis  mit verschiedenen Aus 
g ä n g e n :  G e n e s u n g :  Tod durch  die com binir ten  W irkungen  der Peritoni 
tis und E rschöpfung  de r  M agenfunctionen; V erw achsung  mit der B auch
wand und Bildung eines Abscesses, der sich nach  kü rze rem  od er  lä n g e 
rem  Bestehen nach aussen  öffnet (in e tw a 2 0  F ä l l e n ) ; feste Anlöthung 
mit dem O m entum , Colon transversum  o der  e inem anderen  D arm theile ;  
in s eh r  se ltenen Fällen wird die g eschehene  Perforation  des Peri tonäum  
durch  E rguss  von Lym phe so w eit verengt, dass  sie fast unschädlich  wird. 
In die Brusthöhle  perforiren gew öhn lich  die G eschw üre  n ach  vorgäng iger  
Abscessbildung, in seltenen Fällen durch  Fortpf lanzung  des Ulcerations- 
p rocesses  au f  die zw ischen  Magen und Zwerchfell befindlichen s t r a n g 
förmigen Adhäsionen. Die Folgen des E rgusses  in die B rusthöhle  sind 
en tw e d e r  unm itte lbar  tödtlich endende Suffocation, oder, w as  häufiger zu 
gescheh en  pflegt,  m itte lbarer  Tod d u rch  G angrän  oder eine andere  L u n 
gen k ran kh e i t .  Das P erikard ium  wird seh r  selten perforirt. Die V erwach
su n g  des Magens mit de r  äusseren  Bauchw and und die Bildung einer 
Magenfistel fand B. nu r  Omal e rw ähnt.  Letztere tödtet en tw ed er  du rch  
Erschöpfung, oder, w as e tw as häufiger zu sein scheint, sie schliess t sich 
nach und nach  wie die bei Thieren künst l ich  ange leg ten  Magenfisteln, 
und die zellige V erw achsung  zw ischen  dem Magen und der  B auchw and  
ve rw ande lt  sich in einen Strang , der zuweilen eine hohle ,  tr ich terförm ige 
Böhre mit e iner ihn auskle idenden  serös-ähnlichen Haut darstellt.  In 
einem Falle, der durch  Häm atem esis  endete , s tand der Magen mit 
e iner Abscesshöhle im interstitiellen Zellgewebe des Musculus rect. ab- 
dom . in V erbindung. Am häufigsten tritt eine V erw achsung  mit dem 
linken Leberlappen und dem  P an k rea s  ein, weil die G eschw üre  den k le i
nen Bogen und die h in tere  M agenw and vorzugsw eise  zu ih rem  Sitz 
wählen . Bei den selteneren G eschw üren  der  Portio  ca rd iaca  tritt Gleiches 
mit d e r  Milz ein. Von allen diesen O rganen  wird in den meisten Fällen 
d u rch  die adhäsive E n tzündung  das Fortschre i ten  des U lcerationsproces- 
ses in seinen Folgen (Erguss des M ageninhaltes  in die Bauchhöhle ,  Ab
scessb ildung) v e r h ü t e t ; die haup tsäch l iche  Gefahr dieses A usganges der 
Perforation liegt ab e r  in Anätzung eines g rossen  oder  kleineren Gefasses 

d ieser O rgane  und de r  G angrän  der Leber  und Milz.
Blutflnssc. ln Hinsicht ihrer Bedeutung und ihres prognostischen  

Antheils auf den Verlauf des M agengeschw üres führt B. die Hämorrhagie
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auf ihre 4 Quellen zurück. Es ist wohl anzunehmen, dass die Hyper
ämie der Schleimhaut beim Beginn des Ulcerationsprocesses eine Hä- 
morrhagie veranlassen kann. Sie ist aber, da ein Magengeschwür noch 
nicht constatirt ist, noch charakteristisch für die Diagnose. Im weiteren 
Verlaufe des Ulcerationsprocesses treten ferner Blutungen auf. die an 
fänglich aus angeälzten Capillaren, später aus den kleineren Arterien 
und Venen der Schleimhaut, und zuletzt aus dem arteriellen und venösen 
Plexus des submucösen Gewebes entspringen, Blutbrechen oder blutige 
Stühle in grösserer oder geringerer Menge bedingen, und durch öftere 
Wiederholung eine bedeutende Erschöpfung und mit ihr den Tod herbei
führen. — Die Blutung endlich in Folge von Anätzung grösserer Gefäss- 
stämme, der A. coronaria ventriculi, pylorica, wenn das Magengeschwür 
bereits die Muskelschicht, den Perilonäalüberzug, oder nach geschehener 
Verwachsung die Art, pancreatica, lienalis ergriffen hat. ist meistens 
schnell tödtlich, man findet dann eine bedeutende Masse geronnenen 
Blutes im sehr ausgedehnten Magen, und zum Theil im Darmcanal. Diese 
Hämorrhagie hat mit der Perforation das gemein, dass auch sie gewöhn
lich nach einer reichlichen Mahlzeit einzutreten pflegt. — Das Häufigkrits- 
verhältniss derselben, die zuweilen erst durch Wiederholung tödtlich ab 
läuft, konnte B. nicht ergründen, ln I — 2  Fällen zeigte sich hei der 
Section ein eigenthümlicher Befund, der über die intermittirenden wie
derholten Anfälle dieser Blutungen Aufschluss gibt. Das Geschwür war 
vollständig vernarbt, nur in der Mitte war noch eine kleine OelTnung, 
die Mündung der erodirten Arterie, vorhanden; sie enthielt einen Blut
pfropf, der sich ohne Zweifel von Zeit zu Zeit loslösle und die Blutung 
veranlasste. Aus den genauen Berichten von Wi l l i g k  und J a k  s c h  
sammelte B. 261 Fälle, von denen 13 durch Hämorrhagie tödtlich ab
liefen, also I : ’20 oder 5 pCt. — Das Geschlecht war unter 52 dieser 
Fälle 34mal das männliche, 18mal das weibliche. Sonach scheint hier 
das umgekehrte Verhällniss wie hei der Perforation stattzufinden, und 
die Neigung zu Blutungen beim männlichen Geschleckte, das nur halb so 
oft als das weibliche dem Magengeschwür unterworfen ist, 4mal grösser 
zu sein. — Ein ebenso auffallender Gegensatz zu der Perforation zeigt 
sich hinsichtlich des durchschnittlichen Lebensalters beider Geschlechter. 
Unter 44 Fällen, bei denen das Alter angegeben ist, befanden sich 30 
Männer vom 4 3 J., und 14 W. vom 4 3 '/4 J. durchschnittlichen Alters. 
Das Maximum und Minimum des Alters war bei M. 78 und 13, bei W. 
70 und 22 J. — Der Sitz des Geschwüres war in 52 Fällen angegeben: 
24mal am kleinen Bogen, 17mal auf der hinteren Wand, (irnal im Pylo- 
rusmagen, je 2mal auf der vorderen Wand und an der Kardia, in 1 Falle 
im mittleren Theile des Organs. — In 34 von 57 Fällen war die Quelle 
der Blutung genau angegeben; in 3 entstand sie durch Ulceration des
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Leberparenchyms, in I durch die Milz, in den übrigen 30 Fällen durch 
Anätzung eines grossen Gefüsses (Itimal Art. lienalis, 13mal Art. pyloric. 
oder coronar. ventric.). Im ersteren Falle sass das Geschwür 11 mal auf 
der hinteren Wand, Imal im Pylorusmagen und im mittleren Theil des 
Magens, 2mal an der kleinen Curvatur; im letzteren Falle l l mal  an der 
kleinen Curvatur, je 2mal im Pylorus und auf der vorderen Wand. Die 
3 Geschwüre, die eine Ulceration der Leber bewirkt hatten, sassen an 
der kleinen Curvatur und waren mit der Leber, wie das eine der Portio 
cardiaca mit der Milz verwachsen.

Ueber den Ausgang des Magengeschwüres durch l'll'SchÖptuilg in 
Folge der jahrelang bestandenen dyspeptischen Beschwerden und ihrer 
Rückwirkung auf die Ernährung, und durch H ungertod  war keine 
Statistik zu ermitteln gewesen.

Der Magenkrebs combmirt sich häufiger als fungöse Wucherung mit 
dem Magengeschwür, denn als Faserkrebs, wofür nicht selten die harte, 
faserige Masse, welche den Grund und die Umgebung des Geschwüres 
zu bedecken pflegt, irrthümlich gehalten wurde. — Ueber die Complica- 
tionen des Magengeschwüres mit Er an h knien, anderer Organe fand B. die 
beste Belehrung bei J a k s  e h .  Di t t  r i e h  und En g e l .  Die häufigste 
Complication bildet die Lungentuberculose, dann Pneumonie, Pleuritis 
'(Jak s c h  und En g e l ) ,  und krebsige Entartungen in anderen Organen 
( J a k s c h  und D i t t r i c h ) .  E n g e l  fand bei 10 pCt. eine vorher über- 
standene Syphilis. B. selbst beobachtete Dysenterie und Diarrhöe (in 4 
Fällen), Pneumonie (2 Fälle), Nieren- (2) und Ovarienleiden (1). Bronchitis 
f l) ,  Apoplexie (I), Typhus (3) ?, Phthisis tuberc. (3) als tödtliche Com- 
plicationen des Magengeschwüres.

Nimmt man die obigen statistischen Resultate für richtig an, so er
gibt sich, dass von den Magengeschwüren 50 pCt. vernarben, 13 '/a per- 
foriren, 3 ‘/4 durch Hämorrhagie, 2 —3 pCt. durch wirkliche Erschöpfung 
und Inanition tödten. Es bleiben sodann noch 30 pCt. übrig, über de
ren Ausgang und Bedeutung: ob sie eine grössere oder geringere Dispo
sition zum Erkranken im Allgemeinen oder zu besonderen Krankheiten 
bedingen, ob sie den gradweise eintretenden Marasmus des höheren Al
ters beschleunigen oder nicht, wir keine positive Kenntniss bis jetzt 
besitzen.

Für ein Pathognomonicum des Magengeschwüres hält C r u v e i l h i e r  
(Gaz. des höp. 1850, 15, 30) den auf den kleinen Raum des Proc. xy- 
phoideus beschränkten Schmerz, der sich zuweilen mit einer schmerzhaf
ten Ausstrahlung in der entsprechenden Rückgrathsgegend vergesellschaftet. 
Er unterscheidet das Geschwür von der idiopathischen Gaslralgie, die 
dasselbe Symptom mit ihm gemein hat, durch seine Permanenz. Blut
brechen und blutige Stühle gehören dem Geschwüre und dem Krebse
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an. Der Gang der Krankheit und die Wirkungen der Diät und der Thera
pie sichern die Diagnose. Beim Krebs ist das diätetische Regimen unnütz 
und wenn es streng gehandhabt wird, schädlich, während beim Geschwür 
das Gegentheil stalffindet. Oie Therapie des Magengeschwüres besteht, 
wie jene aller Geschwüre, in Ruhe des Organs und Entfernung der lo
calen Irritationsursachen. Beides wird durch diätetisches Regimen er
zielt. Der Magen muss durch Milchdiät umgestimmt werden, die so lange 
fortzusetzen ist, als nicht Abneigung und Ekel gegen den Genuss ein- 
tritt. Dann ist sobald als möglich eine Nahrungsweise, bei deren Genuss 
kein Schmerz entsteht, aufzusuchen und an die Stelle der Milchdiät zu 
setzen. Der Instinct, das Verlangen nach dem einen oder anderen Nah
rungsmittel muss bei der Wahl derselben berücksichtigt werden. — 
Arzneimittel, innere und äussere haben bei Behandlung des Magenge
schwüres nur eine untergeordnete Rolle. Contraindicirt sind Martialia, 
Amara; Opium ist angezeigt bei vorhandener Kardialgie; Kohlensäure, 
Eis, Alkalien, phosphorsaurer Kalk, Bäder verschiedener Form, Ein
reibungen, Abreibungen, Derivantia und Revulsion sind nur secundäre 
Hilfsmittel.

Einen Fall von Splcilitis erzählt A. L i n a s  (Gaz. hebd. 1855, 49).
Ein 46jähr. Mann litt seit Februar 1854 an Verdauungsstörungen verschiedener Art. 

Unter den Symptomen machten sich auch dumpfe, später öfter vviederkehrende Schm er
zen in dem linken Hypochondrium geltend. Pat. wurde allmälig magerer, kraftloser und 
verlor zugleich die Frische und Energie seiner geistigen Stimmung. Am 19. Mai stellte 
sich zum ersten Male ein Fieberanfall ein, der seitdem jeden 2. Tag wiederkehrte. 
Während der Intervalle behielt der Puls eine ziemliche Frequenz und die Haut 
ihre H itze , so dass der Zustand das Bild einer Febr. remittens tertiana bot. — 
Seit diesen Fieberanfällen nahmen die Schmerzen in der Milzgegend an Stärke 
und Häufigkeit zu, ohne sich jedoch während der Anfälle selbst zu steigern. Die 
Percussion daselbst war sehr schmerzhaft  und ergab eine beträchtliche Vergrös- 
serung der Milz. Chinin wurde nicht vertragen, obzwar es einen günstigen Ein
fluss auf die Anfälle ha tte ,  ohne jedoch die Milz zu verkleinern. Das Allgemein
befinden verschlechterte sich , die Schmerzen nahmen allmälig an Heftigkeit zu, 
wurden dauernd und verschlimmerten sich beim Athmen. Wiederholt applicirte 
Schröpfköpfe allein mässigten dieselben, das Volum der Milz blieb unverändert.  
Die Fieberanfälle verschwanden , die Verdauung war , eine hartnäckige Stuhlver
stopfung ausgenommen, ziemlich gut geworden, Pat. schien sich zu erholen, als 
am 25. August plötzlich in der rechten Kopfhälfle ein heftiger Schmerz auftrat,  
dem in einigen Stunden linksseitige Lähmung der Extremitäten und rechtsseitige 
des Gesichtes folgte. 2 Aderlässe bewirkten kurze B esserung,  bald aber stellte 
sich Lungenödem ein und Pat. starb am 12. Septbr. — Section: Im Arachnoidea- 
sacke massiges seröses Exsudat, Pia mater injicirt, rechts,  an den Gefässen beson
ders ,  gallertiges Exsudat,  rechte Hirnhälfte abgeplat tet ,  über der äusseren Fläche 
des hinteren Lappens ziemliches Blutextravasat, daselbst Verwachsung mit der 
Pia m ate r ,  die Hirnsubstanz mit Blut imbibirl. An dieser Stelle die Hirnmasse 
zu einem graulichen Brei erweicht;  in der Nähe des Corp. striat. und in dieses 
übergreifend ein nussgrosstr  E ite rh e rd ; im rechten Seitenventrikel abnorm viel
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Serum, seine Wandungen erweicht, ebenso der Thalam. opt.  Die linke Hemi
sphäre blutreich, ihre mittleren Partien leicht zerreisslich ; ebenso das Kleinhirn. 
Herzhöhlen stark erweitert, ohne Hypertrophie der Wände, Aortenklappen insuf- 
ficient; im Magen einzelne erweichte Stellen in der Schleimhaut. Leber sehr blut
reich , ohne Volumsvermehrung. Im linken Hypochondrium eine flucluirende Ge
schwulst von Orängengrösse, die den hinteren lheil der Milz bildete, von welcher 
nur der vordere Hand in der Länge von 18 Ctmtr. übrig geblieben war. Die 
Wände derselben wurden sonst gebildet von der verdickten, leicht zerreisslichen 
fibrösen Haut. Der Inhalt bestand aus einem Breie von abscheulichem Gerüche 
und chocoladebrauner Farbe. Der Rest des Milzgewebes bot eine buchtige , \on  
der Flüssigkeit getränkte Oberfläche dar. Im Innern desselben fanden sich noch 
2 bis zur Peripherie reichende kranke Stellen von N ussg rösse , deren eine aus 
röthlicher , kä s iger ,  leicht auszuschälender Masse bestand, die andere aber eine 
hellere und dichtere breiige Substanz als die erstere enthielt. Im unteren Thed 
der Milz ein Abscess von Taubeneigrösse. Der Inhalt der 1$ ersteren Höhlen zeigte 
Blutkörperchen und Eiterkugeln , letztere fanden sich besonders reichlich in der 
ersten Höhle. Milz-Arterie und Vene normal.

Hieraus folgert L. folgende Sätze: I Die Milz kann sich spontan 
entzünden und zwar acut oder chronisch. 2. Die Entzündung ist im 
Leben schwer zu diagnosticiren. Sie ist zu vermuthen, wenn im linken 
Hypochondrium ein langdauernder Schmerz, der meist nach der Schulter
blattgegend ausstrahlt, sich zeigt, wenn gleichzeitig Verdauungsstörungen 
und Schlucken auftreten. die Haut sich strohgelb färbt, die Milz anschwillt, 
und diese Anschwellung weder dem Chinin noch Schröpfköpfen weicht, 
und endlich wenn Fieber mit remittirendem, seltener intermittirendem 
Typus dazutritt. 3. Diese Fieberanfälle sind als Folge der Entzündung, 
als Symptom der allgemeinen Reaction wie alle anderen Fieberer
scheinungen anzusehen. 4. Die pathologisch anatomischen Veränderun
gen der Splenitis zeigen sich, je nach dem Grade der Entzündung, unter 
verschiedenen Formen. 5. Die gastrischen Störungen sind nicht nur 
sympathisch, sondern können auch als Folge des Fortschreitens der Ent
zündung auf das benachbarte Gewebe angesehen werden. (Ob aber 
die Milzaflection im vorerzählten Falle wirklich primär gewesen ! Ref.)

D r • C h l u m z e l l e r .

Physio logie  und Pathologie der Harnorgane und männlichen 
Geschlechtswerkzeuge.

B e z ü g l i c h  d e s  E i n f l u s s e s  d e r  Alkalien a u f  d e n  Zucker i m  t h i e n s e h m  

O r g a n i s m u s  i n  H i n s i c h t  a u f  d e n  Diabetes kam P o g g i a l e  (Gaz. m ed . 
1856, 6. — S ch m id ts Jahrb. 1856, 6) im W ege des Experimentes zu 
der Ueberzeugung, dass die I heorie unhaltbar sei, nach w elcher sich 
Diabetes entwickeln so lle , wenn das Blut seine alkalinische Beschaffen 
heit verliert, und so die Oxydation des Zuckers verhindert wird. Dass



einer zweckmässigen exspectativen Cur geheilt werden könne. — (Viel
leicht wäre die Heilung noch früher erzielt worden, wenn die Punction 
gemacht worden wäre. Ref.)

Auf Grundlage von neun Beobachtungen von Bcckcuabscesseu 
empfiehlt P r a s l e e  (Edinb. Med. Journ. Juli 1855. — Monatschft. f. 
Gbtskde. 7. Bd. 5. (i. Hft.) die b a l d i g e  P u n c t i o n  d e r s e l b e n  d u r c h  d e n  

M a s t d a r m  o d e r  S c h e i d e , je nachdem die Fluctuation in dem einen oder 
anderen Canal mehr hervortritt. Spontane Eröffnung in das Rectum hat 
leicht Strictur dieses Organs zur Folge, wie P. bei 3 Fällen gesehen 
hat. In einem Falle war die Strictur so enge, dass kaum ein Katheter 
eingeführt werden konnte. Selbst in manchen Fällen von Ascites ver
richtete P. die Punction durch die Scheide in der Excavatio recto-uterina 
ohne Schwierigkeit. Eine seiner Kranken hatte diese Operation fünf
mal überstanden, und die Wunde heilte jedesmal ohne Schwierigkeit in 
4 Tagen. Bei einem Falle flössen 100, bei einem anderen 103 Pfund 
Wasser ab. (Auch Ref.  theilt hinsichtlich der Punction der Becken- 
abscesse ganz dieselbe Ansicht, indem wiederholte Erfahrungen ihm die 
Zweckmässigkeit dieses Verfahrens bestätigten.)

Bezüglich der Ovariotoinic und insbesondere des N u t z e n s  d e r  J o d -  

i n j e c l i o n e n  z u r  R a d i c a l h e i l u n g  d e s  H y d r o p s  o v a r i i  gelangte F o c k  (Monat
schrift f. Gbtskde. VII. 5. 0) zu folgenden praktischen Ergebnissen: 1. 
Die therapeutische Behandlung der Ovariencysten ist, mit Ausnahme eini
ger Fälle, immer ohne Erfolg gewesen, und darf beim stetigen Fort
schreiten des Uebels niemals lange fortgesetzt werden. Die eingreifende 
Anwendung des Quecksilbers, der Diuretica und der Abführmittel ist ganz 
zu verwerfen. 2. Bei den unter ausgeprägt entzündlichen Erscheinun
gen entstandenen Ovarialeysten ist die Punction mit nachfolgender metho
discher Compression und inneren Behandlung zu versuchen. 3. Bei 
den einkammrigen Cysten mit serösem Inhalte ist die Punction mit 
nachfolgender Injection indicirt, sobald das Allgemeinbefinden ander
weitig nicht erheblich gestört ist, und namentlich keine Symptome von 
Peritonitis oder Entzündung der Cyste vorhanden sind. Die Operation 
ist unter diesen Voraussetzungen möglichst frühzeitig auszuführen. 4. Bei 
den mehrkammrigen Cysten (Cystoid) und denjenigen einkammrigen, 
bei denen die Jodinjection erfolglos geblieben ist, muss die Ovariotomie 
für das beste Operationsverfahren gehalten werden, sobald keine erheb
lichen Adhäsionen zwischen der Geschwulst und den Nachbarorganen 
bestehen. 5. Bei den in grösserer Ausdehnung adhärenten Cystoid- 
Geschwülsten stehe man, so lange keine lndicatio vitalis vorhanden ist, 
von jedem operativen Eingriffe ab; tritt indess dieselbe bei fortschreiten
der Volumzunahme der Geschwulst ein, so entsteht die Frage, welches 
Qperationsverfahren zu wählen ist. Es könnten die Punction, die Incision,

4(i G y n a e k o l o g i e  u n d  G e  b u r l s  k ü n d e .
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und die partielle Excision in Vorschlag kommen. Man würde die er- 
stere immer zunächst versuchen und damit dem Kranken gewiss eine 
Erleichterung schaflen, wenn 1 oder 2 Cysten vorzugsweise ausgedehnt 
sind, und ihr Inhalt nicht allzu dickflüssig ist; kann indess derselbe 
durch Punction nicht entleert werden, so müsste man eine genügend 
lange Incision machen; und nur mit einer sehr ausgedehnten Incision 
dürfte geholfen sein, wenn die Geschwulst aus lauter kleineren Cysten 
besteht. 0. Bei den in grösserer Ausdehnung adhärenten einkammrigen 
Cysten, wo bereits die Jodinjection wiederholt und vergeblich ausge
führt, wo ferner die Compression erfolglos geblieben ist, darf die Punction 
mit Liegen lassen eines elastischen Katheters und gleichzeitiger Jodinjection 
versucht werden, sobald das Hebel bis zu dem Grade vorgeschritten ist, 
dass ohne Versuch einer Radicalheilung ein iethaier Ausgang erwartet 
werden muss. 7. Bei den in Verjauchung übergegangenen Colloid- 
cysten und Cysloid-Geschwülsten entleere man, wenn dies möglich ist, 
die Jauche durch die Punction, oder durch eine entsprechend grosse Inci
sion, wenn das Contenlum der Cyste mit dickeren soliden Massen gemischt 
ist. Im ersten Falle unterhalte man den perpetuirlichen Abfluss durch 
Einlegen eines Katheters, im zweiten Falle durch Einlegen einer Wieke. 
Reinigende Einspritzungen sind täglich 2—Bmal vorzunehmen ; Jodinjectio- 
nen sind unter diesen Verhältnissen nicht rathsam. 8. Bei der Compli- 
cation des Hydrops ovarii mit soliden Geschwülsten des Organs enthalte 
man sich jeder Operation, sobald man eine carcinomatöse Beschaffenheit 
des Tumors vermuthen darf. Die Cyste werde nur mit der palliativen 
Punction behandelt, wenn die Entleerung derselben nothwendig wird. 
Hat man indess Grund, eine gutartige Beschaffenheit des Tumors anzu
nehmen, und ist derselbe nicht adhärent, so exstirpire man das degene- 
rirte Ovarium; sind aber beträchtliche Adhäsionen vorhanden, so be
schränke man sich auf die Punction der Cyste. D. Die palliative Punc
tion werde nur in den Fällen geübt, wo den vorstehenden Erörterungen 
zufolge eine Radicaloperation nicht unternommen werden darf, und wo 
das Uebel bis zu dem Grade vorgeschritten ist, dass die Entleerung des 
Cysteninhaltes zur Indicatio vitalis wird.

Zwei glückliche Fälle von OvariotoiUIC theilt S e a m a n  G a r r a r d  
und S t a n f o r d  C h a i l l e  (Lancet 11. August. — Gaz. des höp. 1855, 
99) mit.

Bei einem 20 Jahre alten,  mit 13 Jahren menstruirten Dienstmädchen, das 
sonst stets gesund, das Aussehen einer 7 —8 monatlichen Schwängern darbot,  wurde 
die Cyste durch einen 5 Zoll langen Schnitt in der Bauchwand blossgelegt, von 
ihren Verbindungen vermittelst der Hand getrennt,  entleert, ausgeschäll und in der 
rechten hypogasirischen Gegend, wo sie mittelst eines festen Bandes an die Bauch
wand angewochsen war, unterbunden und mit dem Messer getrennt.  Am 7. läge 
war die W unde durch erste Vereinigung geheilt, nur die Ligatur fiel erst nach 8
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Wochen ab. Die leere Cyste wog 14 Unzen und mass 3 Fuss '2 Zoll in der g rös
seren, 3 Fuss in der kleineren Circumferenz. — Bei dem 2. Falle schnitt  M e r c i e r  
in New-Orleans nach wiederholten Functionen durch eine 9 Zoll lange Eröffnung 
der Bauchwand ein Ovarium aus, dessen Verbindungen durch den Finger getrennt,  
der Stiel unterbunden nnd abgeschnitlen wurde. Am 7. Tage erfolgte die Ver
einigung, am 15. die Genesung. (?)

ln einer mit vielem Fleisse gearbeite ten  A bhandlung ü be r  die künst
liche Frühgeburt nach der Methode von S c h w e i g h ä u s e r  C o h e n  
gib t  L e h m a n  (Monalschft.  f. Gbtskde. 8. Bd. 1. Hft.) eine s ta tis tische  
Liebersicht a ller geburtshilf l ichen Fälle, in welchen diese unstreit ig  zuers t 
von S c h w e i g h ä u s e r  vorgesch lagene  O perationsw eise b isher ausgeführt  
wurde. Von den gesam m elten  50  Beobachtungen  entfallen auf D eu tsch 
land 40, au f  Holland 5, auf Frankre ich  3, au f  Russland und Amerika 
je  1. Unter 44 Fällen re ichte  diese Methode 31m al allein aus, 5m al 
w a r  vorher eine andere  Methode v ersuch t  worden, w od urch  die Contrac- 
tionen des Uterus schon  m eh r  oder  w en iger  ang ereg t  w aren ;  7m al w ar  
dieselbe n ich t ausreichend, indem  man noch andere  Mittel zu Hilfe n e h 
men musste ,  und I mal  blieb sie ganz ohne Wirkung, ln 15 Fällen 
w urde  Aq. p icea ,  in den übrigen 20  meistens w a r m e s ,  3m al kaltes 
W asse r ,  und ein Mal noch ausserdem  ein Infus. Secal.  corn. e inge
spritzt.  —  Die Mittelzahl der  Injectionen mit w arm em  W asser  belief 
sich auf 0, je n e r  mit K reoso tw asser  au f  3. Der Z eitabschnitt  zw ischen 
de r  ers ten Injeclion und dem Ende der Geburt be trug  im Durchschnitt  
3 _ 4  T ag e ;  in minim o 4 — 5 Stunden, in m aximo 8 — 10 Tage. —  10 
Fälle kam en  hei E rs tgebärenden ,  34 bei M ehrgebärenden vor, — bei 
jen en  dauerte  die Geburt du rchschnitt l ich  4 Tage (in minimo 30 Stunden, 
in m axim o 7 — 10 Tage),  — bei diesen 3 Tage (in minim o 5 Stunden, 
in m axim o 8 Tage). Die mit Aq. creosoti oder picea behandelten  15 
Fälle dauerten  im Durchschnitte  2  T a g e ,  (in minimo 4 S tu n d e n ,  in 
m axim o 5  T ag e) ;  die mit w a rm em  W asser behandelten  2 9  Fälle 3 Tage, 
(in minim o 5 Stunden, in m axim o 8 — 10 Tage). In Betreff der Zeit
dauer  spr ich t d aher  die Differenz zu Gunsten der  Injectionen mit Theer- 
w asse r .  Bezüglich des Erfolges w urde  bem erk t,  dass  n u r  in 2  Fällen 
das W ochenbett  unglück lich  für die Mütter abgelaufen sei, Im al nach  
24 Stunden, das andere  Mal nach  0 W ochen, obgleich nach  speciellen 
Angaben d e r  unglück liche  Ausgang nicht allein dieser Methode zu ge
schr ieben  w erden  konnte. —  Von den 41 Kindern (den 5 m onatlichen 
Fötus ausgenom m en) ,  die w ährend  der Geburt noch lebten, w urden  25  
lebend ,  und 16 todt geboren Als Ursache des Todes wurden zw ar  
zuweilen u ngünst ige  Lagen und schw ier ige  Operationen aufgefunden^ 
g röss ten theils  w ar  aber  auch  die  Schuld den lang anhaltenden  und oft 
w iederholten  E inspritzungen beizum essen, da die Kinder in den meisten  
Fällen schon  vor dem Ende der  Geburt abgesto rben  waren.
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Mit diesen E rgebnissen  de r  S c h w e i g h ä u s e r - C o h e n ’schen Methode 
vergleicht L. 2 2  eigene B eobachtungen, wo die F rü hg ebu r t  nach seinem 
Verfahren durch eine vorübergehende Heizung der inneren Oberfläche des 
Uterus mittelst einer Wachsbougie unte r  Lösung  de r  Eihäute  eingeleitct 
w urde . lOmal w a r  dieses Mittel h inre ichend , und 3m al w u rd e  es durch  
Secale c o m . cum  Ext. a loes unterstützt. Von den 10 au f  diese Art e n t 
bundenen Frauen hatten  5 einmal. 2  zweimal 2  dreimal und 1 s ieben
mal die Operation übers tanden . —  Bei Allen e rgab  eine bedeutende 
B eckenenge die Indication. Die Zeit vom Anfänge der Operation bis 
zum Ende der Geburt variirte von 2 4  Stunden bis zu 4 — 5 Tagen. —  
Hinreichende Wehen erfolgten in 12 Fällen nach  einer, in 5 nach wieder 
holter, und in 2  nach dre im aliger  Application der Bougie ; 3m al genüg te  
das Eröffnen des M utterm undes und das Ablösen der Eihäute mit den 
Fingern. —  Von den Müttern s ta rben  3, und zw ar  eine schon  den 4. 
Tag an Endometrit is  sep t . ,  wo der ung lück liche  A usgang der Methode, 
w egen der sogle ich  n a c h  der  O peration erfolgten Reaction zugeschr ieben  
w erden  k o n n te ;  von den 2 2  Kindern wurden nur 3 todt geboren, unter 
denen 2  in Fo lge  e iner Apoplexie, 1 du rch  die schw ier ige  Extrac tion  
des zuletzt k om m en den  Kopfes zu Grunde g ingen ;  5 Kinder starben 
nach 2 4  Stunden an allgem einer  Schwäche, 4  nach m ehreren  Monaten 
an Eklampsie, Atrophie,  P neum onie  —  die übrigen blieben gesund- — 
Nach gen auer  P rü fung  der Resultate beider Methoden findet s ich  L. kei
nesw egs  veranlasst, der S c h w e i g h ä u s e r  - C o h  e n 'sch en  Methode jenen  
übertr iebenen Beifall zu zollen, dessen sie s ich  zu erfreuen pflegt, und 
ihr den Vorzug vor je d e r  ändern  beizum essen  (?). Auch sie hat ihre 
Schattenseiten  und ist w eder  vollkom m en, noch überall ausre ichend  und 
anw endbar.  Hätte auch  die S c h  w e i g h  ä u s e r  - Co  h e n ’sche  Methode, 
bezüglich  der E rh a l tu n g  der  Mütter,  ein sch e in b a r  g lück licheres  Resultat 
geliefert, so g eb üh re  doch seiner Methode, w odurch  noch nie das kindliche 
Leben gefährdet wurde, in d ieser Beziehung w ieder der Vorzug vor jene r .  — 
Zuletzt wird die Art und Weise, wie durch  beide Methoden die Contrac- 
tionen des Uterus e r reg t  w erden, besp rochen ,  und auf die Aehniichkeit 
zwischen beiden h ingewiesen. —  Durch eine ausführlich  m itgethejl te  
Beobachtung, in w elcher  bei e iner P rim ipara  beide Methoden ausgeführt  
w urden , su ch t  L. nachzuw eisen , wie d u rch  die m echa n isch e  Reizung die 
W ehen dynam isch  hervorgerufen  w urden , und wie die erfolgte Reaction 
unstreit ig  m eh r  auf  Rechnung  de r  e ingeführten  Canüle, als der g e m a c h 
ten lnjectionen zu stellen war. In Folge der  In trau te rin in jec l ionen  e n t 
s tehen  die Contractionen des Uterus unm itte lbar  du rch  Irritation der 
Centripetalnerven, wobei 3 Momente in Anschlag  zu bringen sind : I. En t
s teh t Irritation durch  die m echan ische  A usdehnung der  U terushöhle. —
2. Durch das Ablösen der Eihäute als no thw end ige  Folge sow ohl der

.............................................................. i
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eingeführten  Canüle als der eingespritz ten Flüssigkei t ,  —  3. Durch die 
Qualität der eingespritz ten  Flüssigkeit,  je n a c h d e m  die Canüle tiefer in 
die Höhle des Uterus e ingeführt , die Flüssigkeit in g rö s se r  Menge ein- 
gesprilz t und längere  Zeit zu rückgeha l ten  wird, m u ss  die Reaction en t
schieden s tä rk e r  w erden. —  Auf d ieselbe Art such t  L. die E rregung  der 
F rü h g e b u r t  durch  seine modificirte H a m i 1 t o n 'sche  Methode zu e rk lä 
ren. w odurch  allein die innere Oberfläche des Uterus un te r  Ablösung 
der E ihäu te  e infacher gere iz t  wird. — Da er nun bei der S c h  w e i  g  h ä u  s e r- 
C o h e ’n 'sch en  Methode dem Einbringen de r  Canüle  haup tsäch lich  die 
erfolgte W irkung  zuschre ib l ,  so hält er die weiteren Einspr itzungen  für 
überf lüss ig  (?). Als Vortheile se iner Methode rü h m t er den schnellen  
und s icheren  Erfolg, die E ig nu ng  für alle Fälle (?) und dass  sie nie a u f  
den Fötus nach lhe il ig  w irke. —  Ruptur der Eihäute, Blutfluss d u rch  
T rennung  der  P lacen ta  sind ihm nie dabei vo rgek om m en .  — F ü r  die 
Ausführung se iner Methode empfiehlt er folgendes Verfahren : N achdem  
die Frau  auf die linke Seite gelegt is t.  öffnet man zuers t  mit dem Z e i
gefinger g ew öhn lich  den inneren M utterm und, und führt darau f  langsam  
eine m äss ig  d icke W achsbougie  un te r  Leitung von 2  Fingern  de r  linken 
Hand 0 — 8 "  weit in die Höhle des Uterus, und entfernt sie sogleich  
wieder. —  Schliesslich fällt e r  sein Urtheil über  die S c h w e i g h ä u s e r -  
C o h e n ' s c h e  Methode in folgenden W o r te n :  I. Dieselbe s teht in E in
fachheit und leichteren A usführbarkeit de r  H a m i 11 o n’schen  Methode 
bei Weitem nach. 2. Wirkt sie im Allgemeinen zu langsam , und liefert 
deshalb  keine G arantie  für die E rha l tung  des Kindes, w esha lb  selbe 
se iner Methode nachsteh t.  3. Ist der Vorschlag, an s ta t t  des w arm en  
W assers ,  Aq. picea, K reoso tw asser  oder  irgend eine andere  re izende 
Flüssigkeit,  wie Tinct. Jod., Inf. secal. corn., Ol. terebinth. zu wählen, 
aus theore tischen  Gründen verwerflich. 4. Ist. sie endlich ein überf lüss i
ges Hilfsmittel zur E r reg un g  der  künstlichen F rühgebur t .  (R ef .  sah  die 
besten  Erfolge bei der E inleitung der  künst l ichen  F rü h g eb u r t  von der 
A nw endung der  w a rm e n  Uterusdouche e n tw ed er  allein, oder  in V erbin
dung  m it  der C o h e n ' s c h e n  Methode, w o n u r  w arm es  W asser  injicirt 
w urde).

Einen interessanten Fall non P a r i e t a l  -  Extrautcrilialscliwailgcr- 
SChaft erzählt R a m s b o t h a m  (Med. Times 1855 Sept. •—  Monatschft . 
f. Gbtskde. VIII.) mit der B em erkung , dass  seines W issens nu r  18 Fälle 
in der  L iteratur verzeichnet seien.

Eine 25jährige Frau, die bis zu ihrer vor 4 Jahren erlolgten Verheirathung 
stets gesund gewesen war. erlitt bald nach ihrer Verehelichung einen Abortus, 
wurde aber nach einigen Monaten wieder schwanger : ihre Brüste so wie der Un
terleib nahmen zu, und deutliche Kindesbewegungen wurden von ihr angegeben. 
Vor etwa 2 ' | ,  Jahren wurde dieselbe, nachdem die Kindesbewegungen 3 Wochen 
früher aufgehort hatten, von wellenartigen Schmerzen befallen, wobei eine blutige
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Absonderung mit Flocken stattfand. — Allein die Wehen dessen allmälig nach 
und hörten endlich gänzlich auf, nur die Absonderung dauerte etwa einen Monat, 
und war den Lochien ähnlich. Im späteren Verlaufe traten durch 5 bis (i Monate 
heftige Schmerzen in der Uteringegend ein, ihr Leih w'urde kleiner und der Kör
per sehr abgemagert.  Zu diesem Zustande gesellte sich heftiges Fieber, völlige 
Appetitlosigkeit, Diarrhöe und starke Leukorrhoe. Aul der rechten Seite der Linea 
alba lag eine harte schmerzhafte Geschwulst,  die vom Rande des kleinen Beckens 
bis über den Nabel reichte. Der Muttermund war normal,  der Uterus aber ver- 
grösscrt. Unter steter Verschlimmerung des Zustandes dauerte die Diarrhöe fort, 
und die Ausleerungen bestanden aus grossen Massen fauler, stinkender Materien, 
dem halbflüssig zersetzten Fleische des Fötus (?), und aus der Scheide entleerte 
sich eine geringe Quantität einer eilerartigeu Flüssigkeit. Die Kranke magerte  ent
setzlich ab und starb.

Bei der Section fand man das Querkolon bis unter den Nabel gezogen, und 
mit dem Grunde des Uterus verwachsen. Nach Trennung dieser Verwachsung zeigte 
sich eine Oeffnung mit zerrissenen Rändern von der Grösse eines Kronenthalers in 
den Wänden des Kolon, die mit einer ulcerirten Höhle oder Cyste in der Wand 
des Uterus communicirle. Diese Höhle hatte die Grösse von d übereinandergelegten 
Händen, eine gleichförmige Oberfläche und enthielt die Knochen eines fast reifen 
Kindes, der Weichtheile beinahe vollständig b e rau b t ; ein Stück von einem der 
langen Knochen reichte aus der Höhle in die Caviläl des Kolon. Eine fernere klei
nere Verbindung bestand zwischen der Höhle und dem Mastdarm ; die Blase, Scheide 
und der Muttermund waren normal. Die ganze rechte Seite des Körpers und des 
Grundes des Uterus wurde von der beschriebenen, die Fölusknochen enthaltenden 
Höhle eingenommen. Die Uterushöhle war am oberen Theile des Cervix im rechten 
Winkel nach links gebogen, so dass der Grund des Uterus gerade nach der linken 
Fossa iliaca hinsah, was ohne Zweifel in Folge der in der rechten Wand sitzenden 
Cyste geschah. Sonst war die Uterushöhle von natürlicher Grösse, leer, und mit 
einer normalen Membran ausgekleidet. — Zwischen der Ulerinhöhle und der Cyste 
bestand keine Communication.

Gelegentlich  eines Falles von Mitianipsic, w elche 10 Tage nach 
der E n tb indung ,  bei e iner bereits in der S chw an g e rsch a f t  mit s tarkem  
Oedem der  unteren E xtrem itä ten  behafleten W öchnerin  auftrat,  m ach t  
L e c o e u r ,  Prof. an der  mediciriischen Schule zu Caön (Med. Wochschft. 
1850, 1) folgende B em erk u n g e n :  1. Infdtration der unloren Extremitäten
bei W öchnerinen  gibt Veranlassung zu r  B efürchtung eines A usbruches von 
Eklam psie  (?J. 2. Das V erschw inden der  Infiltration fällt häufig mit dem
A usbruche der  Eklam psie  zu sam m en . R. Sie brich t um so gew isser  
aus, als jen es  V erschw inden  ra sch  und plötzlich eintritt.  4. Sie schein t 
dann die Folge einer serösen Apoplexie zu se in ;  in die Circulations- 
s t röm un g  ge ra lh e n  plölzlich se röse  Elemente, modificiren die Qualilät 
des Blutes und in f olge dessen die C erebra l thä l igkei t (?). 5. Die P r o 
gnose ist um so ungünst iger ,  je  sp ä te r  die Eklam psie  nach der Entbindung 
auftritt.  (i. Die w ährend  der Geburt se ihst  auftre tende Eklam psie  scheint 
die m indes t  gefähr liche  zu sein. 7. Fü r  die letztere Form erscheinen  
Venäsectionen und Bäder als die geeigne testen  Mittel (?). 8. Antispas- 
m od ica  und Revellentia diirfien für die andere  Form  m e h r  passen.
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Von hartnäckigem  Erbrechen während der Schwangerschaft sarn 
melte C a r t a y a  (Gaz. des höp .  1 8 56 ,  21. Juill.) 58  B eobachtungen, 
von denen 30  tödtlich abliefen, und 28  mit G enesung endeten. Unter den 
letzteren sind 11 dem freiwilligen Abortus oder dem Tod des später 
au sgesch iedenen  Fötus zuzuschre iben ,  2  therapeutischen  M itte ln , 1 der 
Application von Blutegeln, 1 dem Genuss von Alkoholicis und C ham pagner ,  
1 e iner heftigen erschöpfenden  Diarrhöe nach bereits  bedeutendem  H era b 
g ek o m m ense in ;  14 dem künst l ichen  Abortus oder der künst l ichen  F rü h 
geburt .

Einen in teressan ten  Fall von Elci tl ll lU llgsbild ill lg  e rzäh l t  K l e i n  
(D eutsche  Klinik 1856. 12).

Eine im 8. Monate schwangere Frau halte beim Heben eines vollen Eimers 
plötzlich das Gefühl, als zerreisse etwas in ihrem Leihe, worauf die Kindesbewe
gungen aufhürten und wehenartige Schmerzen mit Blutung aus der Scheide ein
traten. — Bei der inneren Untersuchung zeigte sich ein im Scheidenausgange ge 
legener, von den ausgetretenen Eingeweiden des Fötus gebildeter Tumor, neben 
welchem ein Arm vorlag. Der Fötus halle sich gedoppelt  mit vorliegendem 
Bauche zur Gehurt gestellt, und der Kopf lag in der rechten Multerseile. Nach 
leicht gelungener Extraction sah man die durch eine dünne blasenartige Mem
bran gebildeten Bauchdecken zerrissen, die Wirbelsäule so lordolisch gekrümmt, 
dass sie fast einen Halbkreis bildete. Die vordere Beckenwand fehlte; die 
Extremitäten waren sämmllich verbogen; als Andeutung des Afters befand sich 
zwischen den Schenkeln eine blinde Grube, über welcher sich ein 1 Zoll hoher, 
3/ 4 Zoll langer und '/,  Zoll starker cavernöser Körper als Andeutung der Geschlechts- 
theile fand. An der bald folgenden Placenla war die 10 Zoll lange Nabelschnur 
seitlich inserirt. Die fernere anatomische Untersuchung ergab, dass die erwähnte 
Grube eine Oeffnung hatte, aus welcher sich Mekonium drücken Iiess ; rechts neben 
derselben lag die Oeffnung. eines Harnleiters, weiter rechts nach oben der Urachus; 
der cavernöse Körper war der nach oben gespaltene Penis. Der Damm, die Sym- 
physis ossium pubis und die vordere Wand der Blase fehlten Das Zwerchfell 
fehlte gleichfalls grösstentheils und das Herz lag in einer Vertiefung der Leber, so 
wie die Thymusdrüse neben der kleinen Curvatur des Magens.

Das Athincn und  Schreien eines im unversehrten Eie geborenen  
Kindes beobachtete H ü t e r  (Ztschft. f. Gbtskde. VIII. 1) bei e iner 33 jähri-  
gen Zw eitgebärenden , w elche  eine Z w ill ingsgebur t  ü bers tanden  hatte.

Beide Kinder wurden im 7. Monate der Schwangerschaft geboren und lebten 
mehrere  Stunden. Das erste lag mit dem Steisse vor, und wurde in unverletzten 
Eihäulen durch eine kräftige Wehe zu Tage gefördert. H. leitete selbst die Geburt, 
und empfing das geschlossene Ei, in welchem der Fötus mit vorliegendem Steisse 
lag, und vor dem After ein von Mekonium herrührender schwarzer Fleck erkannt 
wurde. Die Vorderfläche der Frucht war nach dem Mutterkuchen gewandt, das 
Gesicht einige Zoll vom Bande desselben entfernt. Das Fruchtwasser nahm den 
unteren Theil der Blase ein, wodurch H. das Oetl’nen und Schliessen des Mundes 
wahrzunehmen vermochte. Zur genaueren Untersuchung wurde das Ei so auf einen 
Tisch gelegt, dass das Gesicht dem Fenster zugekehrt war. Deutlich konnten nun 
die Schling- und Inspira tionsbewegungen bemerkt werden, und mit ihnen hörte 
man zugleich ein wimmerndes Geschrei, wobei die das Gesicht bedeckenden Ei-
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hiiule wallriussgross vorgelrieberi wurden. Bei einem gleich darauf erfolgenden 
zweiten Schrei blähte sich die Blase noch mehr, so dass das Gesicht nicht mehr 
deutlich zu sehen war. Die Bewegungen der Gliedmassen und der Brust waren 
ebenfalls deutlich zu erkennen. Fünfmal schrie das Kind und immer mehr vergrös- 
serte sich die Blase. — II. zerriss nun dieselbe, und zwar zunächst  die Aderhaut. 
Bevor die Schafhaut zerrissen wurde, schrie das Kind zum sechsten Male. — Nach
dem es mit der Placenta in ein 28° R. warmes Bad gelegt worden war, schrie es 
wieder, jedoch schwächer und athmete sehr angestrengt,  die Lebenszeichen nahmen 
sehr schnell ab und der Tod erfolgte nach ohngefähr 3 '/ ,  Stunden. — Die nach 
3 Stunden gemachte Seclion zeigte die Lungen hellrot!), und die sämmtlichen, 
27/s Lolli schweren Brusteingeweide schwammen im Wasser. Die rechte Lunge enthielt 
an der vorderen Fläche deutliche Luftblasen, weniger nach hinten. Die linke Lunge 
war derber und zeigte nur wenig Bläschen. Im Magen und im oberen Theile des 
Darmcanals befand sich Luft.

Nach B esprechung  der bisher beobachte ten  Fälle (von S i c h  o l d  u. 
0  s i a n d e r) und der  Ansichten, wie die a tm osph är ische  Luft in die 
E ihäute e indringe, schliess t H. mit de r  E rk lärung , dass  in allen diesen 
Fällen die Luft vom Fötus selbst en tw icke lt  werde, dass  dieselbe aus 
dem Magen der Fruch t in die Amnioshöhle dringe, und in Folge dessen 
Athmen und Schre ien  innerhalb  der gesch lossenen  Eihäute ang eno m m en  
w erden  müsse. Diese E rk lä run g  n im m t H. auch  für die Respiration und 
den Vagilus uterinus an, und reiht diesen Fall dem Amniophysema fötale an.

Prof. Streng.

Physiologie und Pathologie der äusseren Bedeckungen.

Die blutigen Scliweisse besprach  G e n  d r i n  in seinen Vorlesungen 
(Gaz. des höp. 185(5. (58, 71). Fast im m er  w ar nur  eine m e h r  oder  
w eniger  b esch rän k te ,  oder auch  m ehre re  Partien der Haut, w elche  auch  
in dem se lben  Falle w echselten , betheiligl.  G ewöhnlich  w aren  es Stellen, 
wo die Haut seh r  dünn und zum S chw eiss  ohnehin  gene ig t  i s t , z. B. 
die U m g ebung  der Nägel,  die A chselgegend, der Hals, die N asenränder,  
die inneren  Schenkel- und Vorderarm flächen u. s. w. Meist g ingen  einige 
Stunden lang E rsche inungen  von Hyperämie der  Haut voran, w orauf  dann 
tropfenw eise  en tw eder  re ines Blut oder  b lu tgefärbtes  S erum  sich ergoss. 
Im Verhältniss zur  H äm orrhag ie  weichen die der  H authyperäm ie  e n ts p re 
chenden  und andere  allgem eine  E rsche inungen ,  w o rau f  die H äm o rrh ag ie  
nachlässt,  und innerhalb  w en iger  S tunden gänzlich  aufhört. Häufig ist 
diese Form  n u r  ein Glied einer a llgem einen  Anlage zu H äm orrhag ien ,  
w echselt mit anderen  F orm en  ab , und kann  durch  J a h re  und se lbst  le 
benslang  bestehen. Fast alle gesam m elten  B eobachtungen, wovon G. 
m eh re re  miltheilt,  betreffen Individuen, w elche  noch nicht vo llkom m en, 
oder g e rad e  ers t e rw a ch sen  w a re n ;  litten ältere Leute daran , so bestand
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ih re Anlage schon  seit  der  Jugend  ; insbesondere  schein t das Alter der 
Pubertä t  zu disponiren. Auch von seh r  ju n g en  Kindern sind Beispiele 
bekannt.  Als G elegenheilsursachen  w irk t  s ta rk e  Hitze (z. B. eines 
Schmelzofens),  heftige B ew egung (Fechten und Tanzen), s ta rk e  Gemiiths- 
aufregungen ,  z. B. Schreck , heftige S chm erzen ,  w elche  einzelne Momente 
G. mit in teressanten  Beobachtungen  belegt. In e iner g rossen  Zahl 
von Fällen w ar  die K rankheit  mit Menstruationsfehlern  im Z u s a m m e n 
hänge, und hielten som it die blu tigen S chw eisse  gew isse  Perioden ein. 
Auch Scorbu t ,  fe rner gew isse  H autveränderungen , z. B. M utte rm äler  und 
Narben s tanden  im Causalnexus. U n terd rückung  der  B lu tausschw itzung  
halte  in m an ch e n  Fällen e rns tl iche  Folgen, z. B. Bluthusten zur Folge. — 
Die B ehandlung  hat vorzüglich  die zu Grunde liegende Plethora und den 
örtlichen Congestionszustand  zu be rücks ich t igen .  Grössere  Blutverluste 
indiciren den Gebrauch von Kälte, Adstringentien, C om pression  u. dgl.  
Bei veralteten Fällen k o m m t m an  nicht zum  Ziele ohne H erste llung und 
W iederholung  e iner and e rw e i t ig en  Blutentleerung, z. B. du rch  einen Ader
lass, Blutegel um den After oder  die S cham . Trat der blutige Schw eiss  
nach  U n terd rückung  einer and eren  gew öhn ten  B lu tabsonderung  ein. so 
m u ss  diese w ieder herges te l l t  w erden .

Ueber das Verhalten der Ilarnabsonderung im Scharlach hat H o l 
d e r  (W ürtem b. Corresphltt ,  185(1, 4) B eobach tungen  an 71) K ranken  (74 
Kindern, 5 E rw achsenen)  g e sam m el t ;  bei 17 w u rde  der Harn auf anom ale  
Beslandtheile n äh e r  un te rsuch t.  —  So lange  der A usschlag  besteh t undö O
2 — 3 Tage nach se inem  Verschw inden lassen die K ranken  se h r  w enig  Urin; 
Kinder von 4  — (1 Jah ren  oft nu r  5 — 0 Unzen in 24 Stunden. Er ist 
jedo ch  nicht concentr ir ter ,  sondern  arm  an festen Bestandtheilen, sein 
specifisches Gewicht n iedrig  (1 0 1 3 — 1018), Reaction s ta rk  sauer ,  Farbe 
gelb, später dunkelge lb  oder  ro thgelb , reich an H arnsäure  und Gallen- 
farbstoff. —  Vom 0 .— 10. T age an, d . h .  w enn  die A bschuppung  beginnt, 
wird viel m eh r  Urin gelassen  als  vorher ,  e tw a 2  Schoppen  in 24  S tu n 
den, zuweilen  noch m ehr . Der Urin ist hellgelb, w enig  s au e r  o de r  n eu 
tral,  zuweilen a lka l isch , trübt sich bald und en thä l t  viel p h o sph o rsau re  
A m m oniak Magnesia. Das specifische Gewicht ist g rö s se r  ( 1 0 1 7 — 1022), 
und in d ieser Zeit trit t auch E iw eissgeha it  e in :  un ter  den e rw äh n ten  17 
Kindern w urde  derse lbe  11 mal ge fu n d en ;  der früheste  Zeilpunct w a r  der 
G. T ag  (2 m a l) ;  bei 4 w urd e  derse lbe  am  9.,  bei 1 am 11., bei 1 am 
14. und bei 3  am 15 Tage beobachte t.  Meist dauerte  der  E iw eissge
hait n u r  seh r  kurze  Zeit, hei 10 Kindern nu r  2 — 4, bei 8  anderen  s c h w e r  
E rk rank ten ,  w o B righ t’sche  N ierenen ta r tung  auch  anderw eit ig  sich kund 
gab, 6, 8 , 9 Tage. Unter den 1 1 Kindern, w elche  Eiweiss im Urin hat 
ten, bekam e n  nur 5 O edem.



Die Zerstörung der Mllttcriniilcr (erectilen Geschwülste) mittelst 
intpfkng der Vaccine empfiehlt L e g e n d r e  (Arch. gener .  1856 Mai). 
Verschiedene der b ishe r  geübten  B ehand lungsm ethoden  (Acupunctur, 
kaust ische  Injectionen, Haarseil)  haben  schon  m anch m al einen g e f ä h r 
lichen und se lbs t  tödtlichen Verlauf veranlasst ,  so dass  m an ch e  Autoren 
mit Bezug au f  einzelne Fälle der N alurheilung jeden  Eingriff  zu verm ei
den r ie then. Indessen kom m en  häufig gen ug  solche Fälle in Betracht,  
wo der  Umfang der  M utterm äler u rsp rüng lich  ein seh r  geringer,  rapide 
Fortschritte  m ach t  und die E n tw icke lung  auch  in die Höhe, über  das 
Niveau der  Haut fortschreitet.  Ein gefahr loses  und w irk sam e s  Verfah
ren m üsse  da w illkom m en  sein und ein so lches biete die Vacc.ination. 
L. eit irt verschiedene Autoren, w elche  dieses Verfahren in England und 
F rankre ich  mit Vortheil angew ende t  haben und einzelne Beobachtungen 
derselben. Der Vorwurf,  dass  die Methode bei g rö sse re r  A usdehnung der 
Mutterm äler nicht an w en d b a r  sei. wird verringert,  w enn m an die Vacci- 
nation bei Zeiten vornim m t, wo die E n tw icke lung  noch ger ing  ist und 
überhaupt bei je d e r  Vaccination au f  m öglicher  Weise vorhandene Mutter
m äler R ücksich t nimmt. Ist die Vaccination bereits  früher  ohne R ück
sicht au f  das Muttermal g eschehen ,  so sei die Inoculation mit Crotonöl 
oder e iner concentr ir ten  Brechw einste in lösung  ein ähnlich w irksam es 
Mittet. —  Impft m an  mit Vaccine, so rich te t  sich die Zahl der Impf- 
s t iche nach  der Grösse des Males; in m anchen  Fällen können  7 — 8 ge
nügen, in anderen  selbst die doppelte  Anzahl kaum  h inre ichen; die Impt- 
st iche m ü ssen  so nahe  an e inander  liegen, dass  die künftigen Pusteln  
während ih rer  vollkom m enen  E n tw ick e lu ng  e inander berühren . M eh
rere Autoren haben die Impfung an der Oberfläche der  Mäler selbst 
empfohlen, u ngeach te t  h iedurch  zur Blutung Anlass gegeben  w erden  
kann . Handelt es sich um ein Muttermal im Gesichte, so  m üsse  m an 
auch letzteres Verfahren wählen , indem die Narben in Betracht kom m en . 
Bei Mälern dagegen ,  w elche  an gew öhnlich  bedeckten  Körpertheilen 
sitzen, ist die eventuelle A usdehnung d e r  Narben gleichgiltiger, und ver
meidet m an  die Möglichkeit der Blutung, indem m an  die gesunde  Haut 
zunächst der Peripherie  des Males impft, so dass  die künftigen Pusteln  
theils au f  g e su n d e r  Haut, theils im Gewebe des M utterm ales  zur Ausbil
dung  kom m en . Das letztere wird w ährend  de r  a llmäligen V ergrösserung  
der einen Kreis b ildenden Vaccinapusteln  gezw ungen ,  sich zu rück zub i l
den, zu en tzünden  und zuletzt so w ie  die Pusteln  in eine trockene  
schw ärz l iche  Kruste zu übergehen ,  nach deren Ablösung eine weisse 
N arbe zurückbleib t .  In m anchen  Fällen bleiben wohl stecknadelkopf- 
grosse  Reste des Males übrig, w erden  ab e r  du rch  das um geb end e  N a r
b en gew ebe  an der  W eiteren tw ickelung  gebindert.  So g e schah  dies w e 
nigs tens in einem F a l l e ,  w elchen L. mittheilt.  Schliesslich erzählt
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Verf. einen Fall, wo im W ege von Schorfb ildung  und E ite rung  die spon 
tane Heilung eines tha lergrossen , am  Schenkel s i tzenden Males bei einem 
^m onatl ichen  Knaben erfolg t war.

Zur Tödtung der Filzläuse hat W. Z l ä m a l  (Ungar. Ztsohrft. für 
Natur- u. Heilkunde 1856, 32) das Chloroform, in 2 2  Fällen mit constan- 
tem Erfolge angew endet.  Die behaarten  S cham theile  w erden  früh e r  mit 
rech t w a rm em  W asser  und Seife gu t gew aschen ,  abgerieben  und nach  m ehr  
m aligem  Abspülen mit reinem W asser, gut und vollkomm en abge trockne t.  
H ierauf reibt man 1— 2 Drachmen Chloroform langsam  tröpfelnd ein, 
w orauf  die S cham theile  mit einem dick zusam m enge leg ten  Tuche ’/ 2 
S tunde lang  bedeck t bleiben. Nach Abnahme des Tuches w erden  die 
S cham theile  abe rm als  m it  Seifenw asser ab gew asch en ,  um die theils  
ganz, theils nu r  halb  getöd te ten  Thiere w egzuschw em m en . — ln Fällen, 
wo m an die g raue  Q u e c k s i l b e r s a l b e  gerne  vermeiden möchte,  m a g  diese 
M ethode a n w en d b a r  sein, ob sie abe r  eben so s icher wirkt,  schein t nicht 
so ganz  entschieden zu sein, da Verf. selbst von „halb getödteten T h ie 
r e n “ spricht.  Dr. Kraft.

Physiologie und Pathologie der Bew egungsorgane.

Bezüglich der Anheftung der Muskelfasern an die Seltnen gibt 
F i c k  (M ü lle rs  Arch. 1856, 4), nachdem  er die b isher  da rüb e r  au fge 
stellten Ansichten kritisch beleuchtet,  im N achstehenden  ein kurzes R esume 
seiner eigenen U n te rsu ch u n g en :  1. Die Art und Weise des Muskelansaz- 
zes an die Sehne ist für alle Muskeln desselben Thiercs. sowie auch  im 
Allgemeinen für verschiedene Thiere ein und dieselbe. 2. Jeder M uskel
faser en tsp r ich t  ein bes t im m tes  Sehnenfaserbündel.  3. Das S eh nen fase r
bündel ist reg e lm äss ig  von weit ger ing e rem  Q uerschnitt  als die zu ihm 
gehörige  Muskelfaser, d a h e r  e rk lä r t  sich, dass  de r  Q uerschnitt  des Mus 
kels den der Sehne übertrifft, sow ie der  sch räge  Ansatz. 4. Das sc h la u c h 
ar t ig  fortgesetzte  Sehnenbündel n im m t als S arko lem m a seine Muskel
faser auf. 5. Ausser dem S a rk o lem m asch lau ch  sind noch innere  Fäden 
des S ehnenbündels  mit der zugehörigen  M uskelfaser verknüpft,  die sich 
w ahrsche in l ich  zum Theil zw ischen  die Fibrillen der Muskelfaser hinein 
ers trecken . F. ha t  den U ebergang  der M uskelfasern  in die Sehne an 
allen Muskeln, die e r  prüfte, in ähn lich e r  Weise gefunden, wie ihn 
K öl l i k e r  nu r  denjenigen Muskeln zuschre ib t ,  bei w elchen  Muskel und 
Sehnenfasarn  nahezu  dieselbe R ich tung  e inhalten , so dass e r  diese Art 
des Ansatzes als die ganz  a llgem eine  bezeichnet.

Processus supracondyloidciis ossi.s femoris internus und Bursa suprn 
condyloidea von G r u b e r  (Froriep’s Not. 1856, 20). O t t o  1839, oder
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eigentlich  T i e d e m a n n  1822, haben  den P rocessus  supracondy lo ideus  
oss is  hum eri in ternus, W i l b r a n d  1845 den P rocessus  su pracondy lo i
deus oss is  femoris ex te rnus  und entlieh B a r k o w  1851 den noch 
s e h r  zweifelhaften P ro ces su s  supracondylo ideus ossis  hum eri externus 
beim Menschen en tdeck t und als Analoga von Bildungen erklärt ,  wie 
sie norm al bei gew issen Säugeth ieren  Vorkommen. —  Ein P rocessus  
su p racondy lo ideus  ossis  fem oris in ternus fehlte bis jetztT Schon längst 
w usste  G. zw ar,  dass  am Planum  popliteum, in einiger Entfernung  über 
dem Condylus in ternus ein verschieden grösser,  vom letzteren durch 
eine breite Q uerfurche  oder  quere  Grube gesch iedener  Höcker (Tuber) 
v o r k o m m e ; ab e r  bis zu einem grossen  förmlichen Processus  entw icke lt  
fand e r  denselben  e rs t  im Jahre  1853. Durch U ntersuchungen  an 2 00  
C adavern  (5 2 0  unteren  Extremiläten) von Individuen zw ischen 10 und 
80  Jahren  fand er so einen Höcker, w elcher  nichts anderes  ist, als ein 
unen tw icke lte r  P rocessus, fast in der Hälfte der Fälle und über  dem 
Alter von 50  Jahren  h inaus constan t.  Auch fand er, dass  derselbe ein 
Tuber oder  P rocessus  m uscu la r is  sei und dem Zuge ries Musculus gastro- 
cnem ius in ternus sein E ntstehen verdanke .  Der neue  P rocessus ,  welchen 
G. P rocessus  supracondy lo ideus  ossis  fem oris in ternus oder  Tuber supra- 
condyloideum  oss is  femoris in ternum  nennt, steht, w as  die Häufigkeit 
seines V orkom m ens anbe lang t,  den anderen  schon bekannten  P rocessus 
supracondy lo ideus  ossis hum eri et femoris n icht nach  und verdient gleich 
jenen  einen Platz in der Osteologie.

Mit diesem Processus  su p racondy lo ideus  ossis femoris in ternus s teh t  
ein von dem selben en td eck te r  Synovialsack, den e r  Bursa mucosa supra- 
condyloidea genu nennt, in n ahe r  Beziehung. Mehr als ein ha lbes Tau
send U ntersuchungen  haben  ergeben, dass  d ieser neue Schleimbeutel 
co ns tan t  vorkom m e, bald von der  K niegelenkskapsel ab gesch lossen  sei, 
bald mit ih r  d u rch  eine k le inere  oder g rössere  Oeffnung com m unic ire  
und im letzteren Falle als eine A usstü lpung der Kapsel selbst e rscheine 
und mit Neben-Ausstiilpungen versehen sei, w elche  d urch  Lücken der  
U rsp rungssehne  des M. g as t roen em iu s  in ternus an verschiedenen Stellen 
ebenso durch tre ten ,  wie die Ausstü lpungen der Synovialkapsel des Knie
gelenkes  se lbst  d u rch  die Lücken  des fibrösen Theiles der Kapsel und 
in der Fossa poplitea und an anderen  Stellen zum Vorscheine kom m en. 
Diese Bursa liegt im m er  in dem Blindsacke, den der U rsprung des M. 
g as t ro enem iu s  in ternus mit dem Planum  popli teum ossis femoris bildet, 
un terhalb  dem Tuber su pracondy lo ideum  in te rn um  und oberha lb  des 
Condylus in ternus ossis femoris und zw ar  in je n e r  Grube, die diese 
beiden scheidet und die  G. Fossa supracondyloiriea  nennt

Die seitlichen Rückgrats-Verkrümmungen bespr ich t E il  l e n  b e r  g 
(Med. Centr. Ztg. 1855, 86, 87). Anatomen und Physio logen  haben  sich
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dahin geeinigt, dass  die vorzüglichste  Ursache der gew öhnlichen  seitli 
chen R ü ck g ra tsv e rk rü m m u ng en  (Skoliosis hab ilua lis)  in den Muskeln 
liegt. Diese Ansicht haben  in de r  jü n g s te n  Zeit W u n d e r l i c h  und 
V i d a l  ausgesprochen .  L etz terer e rw äh n t  un te r  Anderen, dass  die häufig
ste Ursache der Rückenwirbeldeviation  d u rch  eine ungle iche  Kraft und 
Function irung  der  g le ichnam igen  Muskeln beider Seiten geg rü n d e t  sei, 
und E. fand un te r  3 0 0  von ihm behandelten  Skoliosen 2 0 4  aus d ieser 
Ursache en ts tanden .  Die O rthopäden  von Fach haben sich b isher n icht 
entschieden d ieser Meinung angesch lossen ,  sie haben  auch  die a llgemein 
übliche B ehand lungsw eise  mittelst S t reck app ara ten  und m ed iz in ischer  
Gymnastik  mit derse lben  nicht in V erbindung gebrach t .  E. stellt vor 
Allem den G rundsatz  auf, dass  de r  behande lnde  Arzt den speciellen 
Krankheitsfall physio logisch  würdige, w as bis in die neues te  Zeit n icht 
g eschah ,  wie die s tereotypen öligen, fettigen Einreibungen in die Con- 
vexität und die spirituösen in die Concavität beweisen, w as  offenbar auf 
der ir r igen  V orausse tzung  beruht,  dass  an der convexen dickeren  Seite 
die kräftigeren, an der e ingesunkenen  concaven Seite die sch w äch e ren  
Muskeln befindlich seien. Man b erücks ich t ig te  n ich t die Analogien von 
G elen ksve rk rüm m un gen ,  beding t du rch  S ch w äch e  der S treckm uske ln .  
Diese m angelhafte  Auffassung w ar Schuld , dass  O rthopädie  und M aschi
n enb ehan d lu ng  so lange Zeit als identische Begriffe b e s ta n d e n ,  und die 
ihnen zufallenden K ranken ty rannisir l  w urden .  A priori ist es je d o c h  
e in leuchtend, dass  ja h re la n g e s  Liegen in einem A pparate g e sch w äch te  
Muskel n icht kräftigen, den para lysir ten  nicht neue Innervation, den atro 
phischen nicht neue M uskelm asse  zuführen könne. Rationell g ib t  es nur 
zwei Mittel, w elche  dieses b e w irk e n :  die locale Galvanisation und die 
locale G ym nastik .  K om m t es da rau f  an, einzelne zugängliche  para ly tische  
Muskeln zu innerviren , so räum t E. selbst bei B ehandlung  der m usculären  
Rückgralsdeviationen de r  localen Galvanisation unbeding t den Vorzug ein, 
und w ü rd e  die H eilgym nast ik  nu r  als w ichtiges U nterstü tzungsm itte l  he 
t rachten . Dahin gehören  jen e  Skoliosen, w elche  ihren  A usgangspunc t 
von der die  Bew egung der  S chu lte rb lä tte r  b eh e rrschen den  M uscula tur  
nehm en, w ährend  die Deviation der W irbelsäule ers t seoundär  auftrit t.  
Allein die bei der Mehrzahl der Skoliosen betheiligten Muskeln geh ö ren  
den tieferen Schich ten  an, die de r  G alvanism us isolirt n icht e rre ich en  
kann. Ferner  sind hier die Muskeln im eigentlichen Sinne nie paraly- 
s i r t : Idos ihre K rafläusserung  ist in Folge von V ernach läss igung  und 
m ange lh a f te r  Uebung eine andere  als die ih rer  A ntagonis ten  gew orden .  
Z u r  A usgleichung des e igentlichen L ebenselem entcs  de r  Muskeln bed a rf  
cs a b e r  der durch  den lebendigen Willensimpuls vermittelten Bewe
g u n g  durch  locale Gymnastik. E. sah  d a h e r  bei m usculären  Deviationen 
der W irbelsäule von de r  A nwendung der Galvanisation keinen Erfolg,
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w äh re n d  e r  durch  die L i n g ’sch e  G ymnastik  die Heilung bewirkte .  Da 
gegen  lieferte bei Deviationen der  Scapula  und davon ab h äng ig en  S ko
liosen aus Para lyse  e inzelner Muskeln, z. B. des Serra lu s  ant. major,  die 
locale Farad isa tion  ü be r ra sch en d e  Resultate. —  Als Beleg führt E. 2  Fälle 
an, Mädchen von 9 und 13 Jah ren ,  die fast gleichzeil ig  w egen  Skoliose 
in seine B ehandlung  kam en. Eine genaue U ntersuchung  ergab , dass 
n icht die seitliche Deviation des B rustsegm entes  der W irbelsäule, sondern  
die Dislocation des linken Schu lte rb la ttes  das p r im äre  Leiden war. Das 
linke Schu lte rb la tt  w a r  bei beiden K ranken  hinaufgerückt ,  der un tere  
W inkel s tand  gegen  2 "  h öher  als a u f  der  rech ten  Seite ;  dasse lbe  w a r  
zugleich  um seine Achse gedreh t ,  so dass  der un tere  Winkel nach  in
nen, der W irbelsäule  genähert ,  der  obere  innere  h ö her  a ls  der vordere 
stand. Die Mm. rhom boidei und de r  M. Ievator angul. scapul. w aren  
s ta rk  co n trah ir t ,  und bildeten bedeutende V orsprünge. Ein \o m  oberen  
S chu lte rb la t t rande  a n g eb rac h te r  Druck nach unten hin, b ew irk te  Hinab
gleiten de r  betreffenden Scapula  bis zur n o rm alen  Stellung. Daraus e r 
g ab  sich, dass  n icht eine Retraction, sondern  n u r  eine durch  gänzliche 
Unthätigkeit ihres  Antagonisten des linken M. se rra tu s  antic. m a jo r  b e 
d ingte  Contraction vorhanden  w ar.  Beide Mädchen w aren klein und 
s c h w ä ch l ic h ;  bei beiden w a r  de r  Umfang der linken Brusthälfte um 
g e r in ge r  als je n e r  der  rechten. Die Ursache w a r  in beiden Italien nicht 
genau zu eruiren. Die Dauer b e trug  bei der  jü n g e re n  K ranken ein 
halbes,  bei de r  älteren  m eh re re  Jahre . Fl stell te die D iag n o se : Para lyse  
des M. se rra t .  antic. maj. und als  w ich tigste  Indication H erstellung der Thä 
tigkeit dieses Muskels du rch  locale Galvanisation und locale Heilgymnastik. 
Bei de r  jü n g e re n  K ranken  liess e r  den M. serra t .  g a lv an is i ren : derselbe zog 
sich trotz eines geringen  G rades schon  bei der ers ten, noch m e h r  bei der 
zweiten Sitzung so s ta rk  zusam m en , dass  die S capula  fas t die no rm ale  
Stelle e innahm . Zehn Sitzungen von 19 Minuten Dauer, bew irk ten  eine 
d auernde  rege lm äss ig e  S te l lung  de r  Scapula .  Mit der G eradeste llung  
der Scapula  verm inder te  sich die Deviation der  W irbelsäule, w e lche  durch 
die einige Monate fo r tgese tz te  H eilgym nast ik  völlig bese i t ig t  w urde ,  —  
Die zweite K ranke heilte E. b innen G Monaten dauernd  durch  die Heil
gy m n as t ik  a l le in ;  e r  gesteht,  dass  auch  im 2. Falle die Faradisation  die 
Gur ab g ek ü rz t  haben w ürde  und verbindet übe rh au p t ,  wo es sich thun 
lässt,  beide Mittel. —  Die Analogie de r  eben b eschr iebenen  Deformität 
der Scapula  mit der bei der Skoliosis  habitualis  vorhandenen ist e in 
leuchtend. Die Scapula ist sow ie der Wirbel am R ückgra t ,  nur der
Knochen, w elch e r  passiv dem Zuge se iner  Muskeln folgen muss. Die
L ag ev e rän d e ru n g  ist h ier wie dort die Folge einer Vitalitätsstörung der
den  K nochen bew egenden  Muskeln. Diese S tö rung  des A ntagonismus 
kommt wie überall,  so auch  bei den R ückenm uskeln  aus anderer ,  als
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der  oben angegebenen  Ursache vor, z. B. a ls  Folge rh eu m atisch e r  Affec- 
tion. Diese Ursache ist jedo ch  selten. E. beobachte te  sie un te r  300  
K ranken nu r  3mal. ln der letzten Zeit bekam  er  ein 13jähriges k rä f t i 
ges Mädchen w egen Skoliose zur Behandlung , w elches e tw a  1 Jah r  
zuvor an einem heftigen, tixen und h a r tn äck igen  R heum atism us der lin 
ken R ückenhä lf te  gelitten halte Von S chm erz  w a r  sie z w a r  befreit, 
allein die W irbelsäule hatte  eine convex nach links g erich te te  Curvatur 
an genom m en , w elche  n ich t nur n icht weichen wollte, sondern  so g a r  z u 
nahm , und s ich  vom 5. Rücken- bis zum 3. Lendenwirbel ers treck te .  
Die Sehne der K rüm m u ng  be trug  8 " ,  die Höhe des Lothes von der  
höchsten  Convexität,  dem 12. R ückenwirbel,  auf die L än genachse  m ass  
1 0 '" .  — Die rech te  Hüfte s tand  um 1 lj,1“ h ö h e r  als die l in k e :  eine 
A chsendrehung  der Wirbel hatte  n icht S ta t t  gefunden, die der Convexität 
en lsp rechende  Rücken- und L endengegend  w a r  in tum escirt .  Durch gleich- 
m assigen  Druck mit der (lachen Hand konnte  m an  die W irbelsäule  voll
ko m m en  gerade  richten, allein die K ranke konn te  nur wenige Minuten 
durch  e igenen Willeneinfluss diese S te llung erhal ten . —  In diesem Falle 
w a r  nach E. 's  Auffassung de r  rh eu m atisch e  Schm erz  beseitig t,  allein die 
Zellgewebsinfiltralion noch nicht. Dadurch, sow ie auch  d u rch  den auf 
die m otorischen  Nerven sta ttf indenden Druck hatten  die be theilig ten , an 
der linken R ückenseite  gelegenen  Muskeln an ih rer  Contractil itä t so b e 
deutend eingebiisst,  dass  sie die ih rer  W irkung  an gehör igen  Wirbel den 
gegenüberl iegenden  gesu nd en  Antagonisten überlassen  m uss ten  ; diese 
k rüm m ten  nun die Wirbelsäule concav nach ih rer  Seite, d. i. nach
rechts. Eine Retraction der an der Concavilät gelegenen  Muskeln ist 
nicht denkbar ,  denn diese Muskeln w aren  stets gesund , und auch  je tz t  
konnte  ihre V erkürzung  durch einen auf die en tgegengese tz te  Seite a n 
gebrach ten  Druck überw unden  w erden .  Es kann  d ah e r  für diesen und 
ähnliche Fälle nu r  eine lndication geben, näm lich :  das ges tö rte  G le ich
gew ich t d e r  Muskeln durch  Kräftigung der an der Convexität g e leg e 
nen , vorm als rheum atisch  a ff ic i r ten , w ieder  herzustellen . Dieser In 
dication wird durch  angem essene, auf  die convexe Seite der Defor
mität gerichtete , localis irte, active B ewegungen en tsp rochen .  — Endlich 
m ach t  E. auch  auf  die E rblichkeit der m uscu lä ren  Skoliose au fm erksam . 
Unter 300  Fällen w urde  bei 73 ein hered itä res  Moment vorgefunden , 
j a  unter 261 Skoliosen beim w eiblichen  G esch lech t w aren  6 9  erblich, 
dagegen  beim m ännlichen  unter 39  blos 4. ln derlei Fällen kann der
Arzt p rophy lak tisch  aussero rden tlich  viel leisten d urch  frühzeitige Kräfti
g u n g  des Körpers. Dies wird am besten  erzielt durch  Uebung der Muskeln 
durch  S chw im m en  und eine lang fortgesetzte, die ha rm onische  Muskelbc- 
thä t igu ng  b ezw eckende  G esunden-G ym nasl ik :  Landluft , Stahl und Seebäder  
können  die W irkung  der e rs te ren  wohl unterstü tzen , aber  nie ersetzen.



Cie Brüche der R ippcilk llO rpcl und ihre Heilung un terz ieh t K l o p s  eh 
(Z. f. klin. Med. 185C, 1) e iner besonderen  Bearbeitung. Ungefähr 8  
Fälle von Fracturen  der Rippenknorpel sind von den ältesten Zeiten bis 
au f  M a l g a i g n e  b eobach te t  w orden, so dass sie M. mit einigem Rechte 
eine neue  Gattung von Verletzungen nennt und erzählt,  dass  Z w i n g e r  
1 (>98 den ers ten Fall an der Leiche beobach te t  habe, dass  L o b s t e i n  
und M a g e n d i e  1805 die F rac tu r  an Leichen g le ichsam  neu entdeckt 
hätten, dass  spä te r  M a g e n d i e  in '1 J ah ren  5, L o b s t e i n  1, und er 
selbst 3 wohl constatir te  Fälle gesehen habe. M. fügt hinzu, dass  in 
den K rank enh äuse rn  ausse rha lb  F rankre ich  diese Brüche ganz  u n b e k a n n t  
geblieben seien, w ogegen  zu er innern  ist, dass  M o n t e g g i a ,  S. C o o p e r  
und D o r n  e r  diese F rac turen  gekannt,  und viel zu ih rer  Kenntniss b e i 
getragen  haben , und se lbst  in den Journalen  seines Vaterlandes finden 
sich noch B eobachtungen  verzeichnet, die ihm ganz  en tgangen  sind. 
K. hat nun alle diese Fälle gesam m elt ,  nebstdem  unte r  Prof. M i d d e l 
d o r f  7 neue Fälle von R ippcnknorpelbrüchen  beobachte t,  und b em üht 
sich n icht blos die Patho log ie  und T herapie  d ieser F racturen , sondern  
vor allem die h is to logischen Verhältnisse der Rippenknorpel, ihre Verbin
du ng  mit den N achbartheilen  und den w ichtigen P rocess  ih rer  Heilung 
durch  m ikroskop ische  U ntersuchungen  in ein helleres Licht zu bringen : 

Anatomie der Hippenknorpel. Den Rippcnknorpeln ist b isher in
der  Reihe der, ge trennte  Knochen verbindenden Knorpel noch keine b e 
s t im m te  Stelle angew iesen . K ö l  l i k e r  zählt sie zu den S ynchondrosen
und fasst m an  ihre Textur ins Auge, so gehören  sie in der  That zu den
G elenksknorpeln , die keine o rgano log ische  S elbs ts tänd igkeit  besitzen, 
sondern  U eberreste  der  foetalen Rippen sind. —  Die Substanz  der Rippen- 
knorpcl zeigt fast überall die Eigenschaften des hyalinen Knorpels. Ein 
Q uerschnitt  trifft zuerst das Perichondrium , eine s ta rke ,  mit elastischen 
Fasern du rchse tz te  B indegew ebsschicht,  w elche unm itte lbar  in das Periost 
der k nö chern en  Rippe einerseits, andererse its  in die Synovia lm em bran  
der K norpelbrus tbeingelenke übergeht .  Der Knorpel ist b lassgelb, in 
feinen Schnitten bläulich sch im m ernd  und seine G rundsubstanz  hat ein 
fe inkörniges Gefüge. In der G rundsubstanz  sind die Knorpelzellen in 
versch iedener  Grösse und R ich tung  e in g e l a g e r t : gegen die Oberfläche 
w erden  die Zellen grösser ,  p latter , sind mit ihrer L ängenachse  parallel 
der L ängenach se  des Knorpels gelagert ,  nach  dem Inneren zu w erden 
sie kleiner, und ihre L ängenachse  fällt in einen der Radien des ellipti 
s ehen  Q u erdurchschn i ttes  des Knorpels. In den Rippenknorpeln findet 
sich ein g rö sse r  Fettre ich thum  und es ist noch  strit tig, ob diese F e t t 
t röpfchen  i rn e rh a lb  der Kerne der  Zellen gelegen oder an sie a n 
gelagert ,  oder  ob sie für veränderte  Kerne zu halten sind. — B ezüg
lich de r  Länge der lUppenknorpel und deren Verhältniss zum  T h o ra x 
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um fange und der K örp e r län ge  stellte K. M essungen an 14 Leichen (9 
m änn lichen ,  5  weiblichen) an, und fand, dass  die convexe Linie, in 
w e lc h e r  die R ippenknorpel an die Rippen grenzen, e twa l*/a Paris. Zoll 
von der S terno-Clavicular-Insertion beginnt,  und ungefähr  4 " '  von dem 
Ende der letzten Rippe endet, dass  bis zur 7. Rippe ein constan tes  
W achsthum  der  K norpellänge, und bei Frauen  eine verhäl tn issm ässige  
Kürze des 2. bis 4. K norpels  Statt findet. —  Die Verhältnisse betreffs 
de r  Form und R ichtung d e r  R ippenknorpel, die Art der Sternalinserl ion , 
die Abnahme der Festigkeit mit dem  U ebergange  der Knorpel von der  
p la t te llip tischen Form  zur runden  sind längst g ew ürd ig t .  Nicht so hat 
m an  die Verbindungen der Rippenknorpel,  den U ebergang  in die  k n ö 
chernen  Rippen, die S ternalinsert ionen und die V erb indungen  der Rippen 
un te r  sich erörtert .  —  Zur U ntersuchung  der Verbiegungen der knöcher
nen mit den knorpeligen Hippen benütz te  K. Leichen von P e rsonen  von 
12— 50 J., ohne  dass s ich  aus d ieser A ltersverschiedenheit ein m e rk l i
ch e r  Unterschied in den Texturverhältn issen  e rgeben  hätte. Vorerst w u r 
den aus den Knorpeln durch  verdünnte  S a lzsäure  (in 3 Th. W asser)  die 
Erdsalze, dann durch  Kochen mit Schw efe lä ther  oder  d u rch  Chloroform 
das Fett ausgezogen ,  und endlich d urch  Zusatz  von Kalilösung ein d eu t
liches Vortreten der K norpe lkörperchen  bew irkt.  Ein feiner Schnitt  p a 
rallel de r  Längenachse ,  die Grenze der knorpel ichen  und k n ö ch e rn e n  
Rippe enthaltend, zeigte un te r  der  einfachen Linse oder  mit dem u n b e 
waffneten A uge be trach te t ,  eine scharfe  Sch e id un g  zw ischen  Knorpel- 
und spong iöser  K nochensubstanz ,  von denen die letztere in einen s c h a r 
fen, zack igen  Rand auszulaufen  schien . Unter dem Mikroskope, und 
zw ar  bei 20üm al ig e r  V ergrösserung  liessen s ich  deutlich 4 Regionen 
unterscheiden, von denen je d e  andere  Gewebselemerite darbot.  Man b e 
m erk t  von d e r  einen Seite eine Schich te  ausgeb ilde te r  spon g iö se r  K no 
chensubs tanz ,  und von der anderen  eine Schichte  g le ichförm igen K n or
pels , zw ischen beiden eine Region, w elche  den Ossificationsprocess des 
Knorpels darstellt,  und eine Region, in w elcher  de r  Knorpel,  ohne eine Spur 
von K nochensubstanz  zu zeigen, schon  V eränderung b em erken  lässt. —  
Diese (h ie r  nu r  nach  ih rem  H auptresulla te  m itgetheil ten) U ntersuchun
gen, w elche  die Lehre von der  Ossification du rch  R e i c h e r t  und B r a n d t  
bestätigen, sind besonders  wichtig  für die Chirurgie .  Es wird Niemand 
m e h r  wie L. S a u r e l  von Luxationen der Rippenknorpel aus ihren Ar- 
ticulationeri mit der  knöch ernen  Rippe sprechen ,  da k n ö ch erne  und k n o r 
pelige Rippe ein fortlaufendes Ganze bilden, nu r  dass  die E lemente im 
Knorpel unverändert,  in der  Rippe incrus ti r t  erscheinen. Tritt an der 
U ebergangsstelle  des Knochens in den Knorpel Z u sa m m e n h an g s t ren n u n g  
ein, so kan n  diese n u r  du rch  F rac tu r ,  D urchschncidung  oder in Folge 
von E n tzündung  der spongiösen  K n och en su b s tan z  Statt finden. — Die
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V e r b i n d u n g  d e r  R i p p e n h n o r p e l  m i t  d e m  S t e r n u m  an lan ge nd ,  g eh t  de r  
K norpel de r  1. Rippe ohn e  U n te rb rech u n g  in d as  S te rnu m  über ,  die 
d e r  2. bis 7. w erd en  von G elen ksbu ch ten  au fg en o m m en ,  in denen  sie 
d u rch  s e h r  feste, fibröse Kapseln fes tgehalten  w erden  (A m phiarth rosen) .  
Diese K apseln  sch l iessen  sich un m i t te lb a r  an das P e r icho nd r iu m  sow ie  
an das Perios t  an, bes tehen  aus Bindegew ebe, dessen innere  Sch ich te  
aus  para l le len , mit K ernen v e rsehenen  Kasern b e s te h t ,  w ä h ren d  die 
äu sse re  gekreuz te  Faserbünde l z e i g t ; Fetlzellen sow ie die Plicae adi- 
p osae  fehlen in dem selben . Ausserdem  legen sich ü b e r  die fibröse 
Kapsel von den  R ippcnknorpe ln  en tsp r in g en d e  und sich s t rah i ig  ausbre i 
tende  seh n ig e  F asern  (L igam . s le rnocosla lia  rad ia ta ) ,  w elche  sich in 
de r  Mitte des S te rn um s m it  jenen  d e r  e n tgeg eng ese tz ten  Seite kreuzen. 
Das L igam . in te ra r t icu la re ,  von w e lch em  L. S a u r e l  spr ich t,  fand N. 
nicht. Die G elenke des (i. und 7. R ippenknorpe ls  h aben  noch ein e ig e 
nes L ig a m .  cho nd ro -x ip h o id e u m , w elch es  vor dem  S ch w e r t fo r ls a tz e  a u f 
s te igend ,  s ich  m it  d em se lben  B ande d e r  anderen  Seile kreuzt .  Dieser 
B än derap para t  ist so  fest, d ass  es K. nie  ge lang ,  am  C adaver  eine L u 
xation  h e rv o rz u b r in g e n ;  sie k an n  d a h e r  am  L eben den  nie oh ne  die e r  
lieblichsten  Läsionen de r  N achb ar th e i le  V orkom m en. —  Die V e r b i n d u n g  

d e r  R i p p e n k n o r p e l  u n t e r  s i c h  w ird  n ich t d u rch  G elenke vermitte l t ,  wie 
S a u r e l  ir r thü m lich  b e h a u p te t ,  son dern  zw ischen  den oberen  R ipp en 
k no rpe ln ,  m it  A usnahm e de r  beiden o bers ten ,  s te igen h ier und da seh 
n ige  Streifen bald s e n k rech t ,  bald s c h r ä g  h e rab ;  im 5. und ü. R ip p e n - 
k n o rp e l rau m  sind sie sc h m ä le r  und k ü rze r ,  a b e r  fester, in den unteren 
b re i te r  und dü nn er ,  die  sog en an n te n  Lig. cost. co rruscan tia .  Z w ischen  
dem  5 .— 8. Knorpel findet noch  e ine  engere  V erb indung  d u rch  K norpel
b rü ck en  Statt.  Der 5. und 6. Knorpel hängt d u rc h  eine K n o rp e lb rück e  
von 1— 1 1|a// Breite zu sa m m en ,  deren  o bere  Schichte, au s  hyalinem , d e 
ren Kern aus  F ase rk n o rp e l  besteh t.  Der 6., 7. und 8. Knorpel treten 
nah e  z u sam m en ,  und  w e rd e n  au ssch liess l ich  d urch  seh n ig e  Fasern  ver
bunden .

K. theilt die B r ä c h e  d e r  R i p p e n k n o r p e l  i n  3 R e i h e n  : I. B rüche der
Rippenknorpel in de r  n ächs ten  N ähe des B rustbe ins ;  2. Brüche  in der 
Mitte d e r  Knorpel und 3. B rüche z u n ä c h s t  de r  V erb indung  der  Knorpel 
mit der zugeh ö r ig en  Rippe, und g e h t  nun  zu r  Mitlheilung der 12 Fälle 
ü ber ,  w o ra u f  e r  seine L ehre  ü be r  die R ipp en k n o rp e lb rü ch e  stützt.

/. B r ä c h e  d e r  R i p p e n k n o r p e l  i n  d e r  n ä c h s t e n  N ä h e  d e s  B r u s t b e i n s .

1. F a l l .  Fin 'J8jähr. Tagarbeiter wurde auf der Eisenbahn von dem anrü
ckenden Zuge zwischen den Puffern zweier Lastwagen zerquetscht und hiieh lodl 
liegen. Die Section ergab Zertrümm erung der Scapula,  des i .  3. und 4. Halswir
bels mit Zers törung des R ückenm arkes dieser Gegend ,  Frac lur  des Unterkiefers,  
Oberkiefers,  Jochbeins und der oberen Ringe der l racbea .  Die Palpation des 
Thorax liess e rkennen ,  dass die Basis des Manubrium sferni nach vorn dislocirt
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und der Knorpel der 1. Rippe rechls und die der ersten 5 Rippen links in der 
Nälie des Sternums gebrochen waren. Die Knorpel waren etwa 3 " ' von der Sternal- 
insertion nach hinten dislocirl und wichen auf Druck noch viel weiter zurück. 
Die Untersuchung zeigte rechterseits die Fractur dicht an der Insert ion; die 
Richtung der Fractur war schräg von oben, innen und vorn nach unten, aussen 
und hinten, und hatte eine 2‘" breite Knochenlamelle vom Handgriffe des Brust
beines abgesprengt (Knorpelfractur mit Fractur des benachbarten Knochens). 
Linkerseits waren die Rippenknorpelbrüche einfach , 3'" weit von der Sternalin- 
sertion, die Bruchflächen perpendiculär, glatt,  ohne Zerreissung der unterliegenden 
Weichtheile, ohne Hämorrhagie.

2. Fall. F.inen 47jähr. Taglöhner warf eine 4 Ct. schwere Wollwaare vom 2. 
Stock eines Hauses etwa 40' hoch auf den Rücken herab. Der Darniedergeschmet- 
terle bot keine Symptome von Commolio medullae, dagegen eine bedeutende Kon
tusion der Lumbargegend. Gesicht eingefallen, Athmen wegen heftigen Schmerzen 
kaum möglich Die rechte Thoraxhälfte ergab Tympanie,  Schleim und crepitirendes 
Rasseln, Emphysem der äusseren Bedeckungen in der Subclaviculargegend; der 
Kranke warf Blut aus. Die Palpation stellte ausser Zweifel Fractur der 2., 5. und 
6. Rippe rechts;  die Fragmente waren nach aussen gekehrt ,  der Knorpel der 2. 
Rippe aus seiner Insertion lux ir t , gebrochen und mit seinem Sternalende nach 
innen dislocirt, was daraus erschlossen w urde ,  dass einerseits die Gelenksbucht 
am Sternalrande, andererseits die glatte Bruchfliiche am Coslaltheil des Knorpels 
sich fühlen liess. Ausserdem gab es noch andere Verletzungen. Der Kranke starb am
2. Tage. — Die Seclion ergab reichliches Extravasat im Bindegewebe der Muskeln 
rechls und links vom Sternum, die 2. rechte Rippe 2" vom Knorpel nach aussen 
gebrochen, ihr Knorpel aus seiner Sternalinsertion gesprengt und gebrochen, das 
dadurch losgelöste Bruchstück nach hinten g e d rä n g t ; Schrägbruch des Sternums von 
oben und aussen nach hinten und unten mit Absprengung zweier Knochenlamellen : 
Schrägbrüche der 5. und ü. Rippe rechts,  sowie der 4. und ö. Rippe links etwas 
nach aussen vom Knorpel mit Auswärtskehrung der spitzen Bruchenden; — im 
rechten Pleurasack viel schwärzlichen flüssigen B lutes,  der mittlere rechte Lun
genlappen entsprechend der Rippenverletzung blutig infiltrirt — Unter beiden Mm. 
iliacis fand sich eine Menge frisch ergossenen Blutes. Die Lumbanvirbel waren 
stark beweglich, die Körper des 3. und 4. waren völlig zertrümmert.  Der Körper 
des 10. Brustwirbels war ebenfalls gespalten; unter seinem Periost freier Bluterguss.

3. Fall. Ein 37jähr. Taglöhner war heim Baue eines Hauses vom 2. Stock 
herabgefallen. Bei der Untersuchung zeigte sich ein Bruch des Brustbeines zwi
schen Handgriff und Körper, wobei das untere Fragment über das obere vorragte. 
Gleichzeitig zeigte sich eine Fractur des 3. Rippenknorpels linkerseits dicht am 
Sternum, die sich dadurch verrieth, dass sich die 3. Rippe beim Athmen hob und 
senkte und ein kleines Knorpelstück in der Gelenksbucht des Sternums hing ; die 
Bruchflächen waren glatt. Ausserdem waren noch Fractur der Milteihandknochen, 
Muskelquetschungen und in der Sacralgegend ein bedeutendes Extravasat vorhan
den ; Lähmung bestand keine. Erst am folgenden Tag konnte man etwas unter
nehmen. Es wurde der Rücken des Kranken hohl gelegt und dadurch die Reposition 
bewirkt.  Der Rippenknorpel dislocirle sich aber wieder und konnte nicht reponirt 
erhalten w erden ,  folgte den Respirationsbewegungen. Am 7. läge  hörte jedoch 
dies auf und am 20. war er ganz fest — das Sternum noch beweglich. Nach ö 
Wochen hätte Pat. entlassen werden können, wenn nicht die anderen Verletzungen 
eine längere Behandlung erfordert hätten. Nach 10 Wochen war derselbe hergestellt. 
Das Sternum war im Winkel geheilt, der Rippenknorpel blieh ‘/4" nach innen dislocirt.
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II. Brüche in der Mitte der Rippenknorpel.
4. Fall. Ein 62jähr. Arbeiter hatte sich vor 5 Monaten durch Anrennen an eine 

Deichsel eine Conlusion dicht neben dem Sternum zugezogen, welche Geschwulst, 
Röthe und Schmerz zur Folge hatte. Kurz vor seiner Aufnahme in's Spital ver
spürte Pat.  bei einer heftigen Anstrengung der Brust- und Bauchmuskeln ein 
schmerzhaftes Knacken in der Gegend des 5 Rippenknorpels.  Diese Rippe zeigte 
sich leicht beweglich mit einer trockenen Crepitation und im Verlaufe des Knor
pels ein länglicher Tumor, der weich, fluctuirend I l a n g ,  mit gesunder Haut 
bedeckt, unschmerzhaft war und sich während der Respiration nicht anspannte. Brust- 
und Baucheingevveide gesund. Behufs einer genaueren Diagnose wurde in den Tumor 
eine Nadel eingeführt;  sie gelangte unter der Haut in eine freie Höhle, dann in 
lockeres Gewebe und endlich auf einen festeren knirschenden Grund. Beim Zurück
ziehen der Nadel folgte guter, aber dünner Eiter. — Durch die Contusion war 
also eine Perichondritis mit eitrigem Exsudat hervorgerufen, eine Abscesshöhle hatte 
sich gebildet und die Widerstandsfähigkeit des unterliegenden Knorpels war so 
beeinträchtigt worden , dass eine heftige Muskelanstrengung einen Bruch hervor- 
braehle. Der Abscess wurde gespalten, die Höhle enthielt guten dicken Eiter, der 
Grund war mit schwammigen Granulationen bedeckt und daselbst fühlte man die 
Knorpelbruchenden, die weit von einander standen und sich beim Athmen
bewegten. Es wurden die Knorpelenden 3/ t" weit resecirt und trotzdem, dass sich die 
W unde reinigte und verkleinerte, starb der Kranke nach 5 Monaten an Miliartuber- 
culose. Sec/ion: Miliartuberculose, gelatinöse Infiltration des rechten oberen Lungen- 
lapperis und Darmgeschwüre. Die Hautwunde am Thorax war fast vernarbt,  die ö. 
Rippe zeigte sich fast s/ t" cariös, die Enden des resecirten Knorpels waren a t ro 
phisch zugespitzt, mit Granulationen bedeckt, nur hie und da Spuren von Nekrose.

III. Brüche zunächst der Verbindung des Rippenknorpels mit der 
knöchernen Rippe.

•5. Fall, milgetheill von B u i s s o n .  Ein Herr wurde auf einer Reise von seinem 
Esel abgeworfen und während er auf dem Rücken lag, von demselben auf die 
obere Seile der rechten Brusthälfte getreten. Der Verletzte hatte das Gefühl, als 
ob man ihm etwas zerreisse mit lebhaftem Schmerz, erhob sich dessenungeachtet,  
stieg wieder auf, und setzte seine Reise fort. Bei der Untersuchung in Montpellier 
klagte Pal. über einige Athemnoth und Schmerz an der verletzten S te l l e ; von 
Contusion oder Kkchymose war keine Sp u r ;  der 4. Rippenknorpel rechlerseits 
war nach hinten und unten gedrängt, das vordere Ende der Rippe sprang vor, 
zeigte aber nicht die geringste Spur von Unebenheit , aus der man auf einen 
Bruch der knöchernen Rippe hätte schliessen können. Bei tiefer Inspiration repo- 
nirte sich der luxirte Knorpel von selbst, um sich bei der Exspiration wieder zu 
luxiren. Die Luxation rief keine Zufälle hervor. B. erhielt die Reposition durch 
Fixirung der Thoraxwände. Der Kranke genas vollkommen und behielt keine Spur 
der erlittenen Verletzung. (Gegen diesen Fall erwähnt W., dass hier fälschlich 
eine Luxation angenommen wurde, während eine wirkliche Knorpelfraclur bestand. 
Die Glattbeit des vorstehenden Rippenendes beweist gerade die Knorpelfraclur, 
denn ein vorstehendes Bruchstück der knöchernen Rippe würde sich rauh a n 
gefühlt und selbst bei einer Diastase zwischen der knöchernen und knorpeligen 
Rippe das Rippenfragment uneben gezeigt haben.)

6. Fall milgelheilt v. K i m p e .  Ein Handlungsreisender ward vom Pferde a b 
geworfen und mit der Brust gegen die scharfe Kante eines Meilensteines geschleu
dert, so dass er wegen dem heftigen Schmerz das Bewusstsein auf '/2 Stunde ver- 

. . .    " A
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lor. Nach einer Stunde fand K. den Verletzten bleich, schwer athmend und mit 
beschleunigtem Pulse. In der Gegend des 5. Rippenknorpels bestand eine breite 
Ekchymose und in der Mitte eine leichte Excoriation, die einem anomalen Vor
sprunge entsprach. Die Geschwulst war unbeträchtlich, daher liess sich leicht eine 
Luxation des Rippenknorpels constatiren. Das Ende des Rippenknorpels war 
gegen das Innere des Thorax gekehrt ,  während die entsprechende Rippe auf ihm 
ritt und unter den Bedeckungen einen hinreichend deutlichen Vorsprung bildete, 
um zu eikennen, dass keine Fractur der Rippe vorhanden war. Die beiden Bruch- 
llächen zeigten nicht die geringste Unebenheit. Bei der ln- und Exspiration be 
wegten sich die Bruchenden s o ,  dass sie sich bei starker Ausdehnung des Brust
korbes genau an einander fügten, was W. benützte, um den Knorpel mittelst einer 
Bruslbinde, die mit Kleister bestrichen wurde, zu flxiren. Die nachfolgende starke 
Reaction erforderte zwei Aderlässe. Nach 12 Tagen wurde der Verband erneuert 
und durch 3 Wochen belassen. Der Verletzte genas vollkommen und es blieb 
nur eine geringe Deformität zurück. K. erwähnt schliesslich, dass man in diesem 
Falle statt  einer Luxation auch eine Fractur des Knorpels nahe an seiner Verei
nigung mit der Rippe annehmen könne ;  Vf. entschuldigt dadurch die irrtliümliche 
Annahme der Möglichkeit einer Chondroeostalluxation.

1. Fall, milgetheilt von S a u r e l .  Ein 52jähr. Herr wurde auf einem Maulthiere 
reitend von dem Rade eines rasch vorüberfahrenden Postwagens an der linken 
Hälfte des Thorax gestossen und von dem Thiere herabgerissen. Am folgenden 
Tage constalirte S. eine Excoriation am linken Oberkiefer, Contusion des linken 
F'usses und einen lebhaften Schmerz in der Gegend der falschen Rippen linkerseits : 
daselbst waren aber weder Anschwellung,Ekchymosen,noch Crepitation w a h rn eh m b ar : 
dessenungeachtet brachte der leiseste Druck Husten, das Athmen und jede Bewe
gung Schmerz hervor. S. begnügte sich 12 Blutegel an die schmerzhafte Stelle zu 
legen. In den folgenden Tagen entwickelte sich eine katarrh.  Pneumonie in der linken 
Seite, an der der Kranke schon früher 2mal gelitten halte. Der Husten verursachte 
jetzt lebhaften Schmerz im linken Hypochondrium und ein schnappendes Geräusch 
an der verletzten Stelle. S. fühlte jetzt deutlich eine schnelle Bewegung, begleitet 
von jenem schnappenden Geräusche, und i4 Tage später,  nachdem die Pneumonie 
geheilt, die Schmerzhaftigkeit der Rippe gewichen war, überzeugte er sich durch 
eine Depression und das besprochene S c h n a p p e n , dass die Verletzung an der 
Vereinigung der 9. Rippe mit ihrem Knorpel statt gefunden. Am 25. waren die 
Symptome grossentheils gewichen, der Kranke konnte aufstehen und herumgehen. 
Ruhe und Compression der Basis des Thorax durch eine Brustbinde wirkten so 
günst ig ,  dass am 31. Tage Pat. geheilt war und an der Stelle der Verschiebung 
nur ein harter T u m o r ,  wahrer Callus, der erst nach einem Monate verschwand, 
zu finden war.

8. Fall, milgetheilt von B e n o i t. B. wurde zu einer schwangeren Dame g e 
rufen, welche bei einem Uuslenanfalle in Folge einer Bronchialirritation im linken 
Hypochondrium plötzlich einen Schmerz verspürte,  der von einer Zerreissung her
zukommen schien. Der Gatte, selbst Arzt, hatte Blutegel und erweichende Ueber- 
schläge an die schmerzhafte Stelle in Anwendung gezogen, Es entstand, wenn 
man auf die der letzteren entsprechende 9. Rippe d r ü c k te , ein der Crepitation 
ähnliches Geräusch , das aber nicht der Knochencrepiialion glich , sondern das  
Gefühl g a b ,  als wenn zwei harte Körper mit glatten und ebenen Berührungsflä
chen rasch an einander vorüberglitten. Die Rippe machte einen V orsprung ,  vor 
welchem sich eine Depression befand. B. legte eine Binde an ;  nach 20 Tagen
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fülille sich der Kranke bedeutend erleichtert und war bald ganz geheilt, ohne 
Rückstand einer bemerkbaren Formabweichung.

ö. Fall. Ein f>4jähr. Handlanger, dem 3 Tage vorher ein Klavier, das er über 
die Treppe hinauftrug, auf die Brust gesunken war, hatte den 4. linken Rippen
knorpel gebrochen und herabgedriickl.  Her Kranke litt an heftiger Dyspnoe, wel
che verschwand, als der Knorpel durch liefe Inspiration und einen Compressivver- 
band reponirl war. Am 3. Tage nach der Coaptalion war die Dislocation ganz 
beseitigt, nach 10 Tagen bereits die Heilung erfolgt.

10. Fall. Eine 5Ojähr. Frau war auf dem Strassenpflaster mit der rechten 
Brusthälfte aut einen spitzen Stein gefallen. In Folge dessen heftiger Schmerz, 
grosse Athemnolh und starker Hustenreiz. Beim Drucke bildete sich bei der In
spiration in der Gegend des 4. 5, und 0. Rippenknorpels rechterseits eine Grube, 
während die entsprechenden Rippen mit scharfem glatten Vorsprunge unter der 
Haut vorragten. Es waren also offenbar die Rippenknorpel in der Nähe ihrer Co- 
stalverbindung gebrochen. Coaptalion, kalte Ueberschläge- Anlegung einer Brust
binde beseitigten die Schmerzen und bezweckten in *23 Tagen die Heilung voll
ständig.

Diesen 10 Fällen hängt N. noch zwei an, zwar keine eigentliche 
Rippenknorpelbrüche, jedoch den Symptomen, dem Verlaufe und Aus
gange nach wesentlich mit den Fracturen der Rippen übereinstimmend. 
Der eine betrifft einen Mann, bei dem eine rheumatische Entzündung 
der Osteochondrosis costalis eine Trennung des Knorpels der ü. Rippe 
rechts hervorgebracht hatte, der andere einen Selbstmordversuch, bei 
dem ein in die Brust gestossenes Messer den Knorpel der (>, linken 
Rippe durchschnitten hatte.

Aeliologic der llippen/cnorpelb räche. Die vom Verf. aufgezählten Fälle 
kamen im Alter von 18 -0*2 J. vor,* M a l g a i g n e  beobachtete einen 
Kranken von 17, einen anderen von 00 Jahren. Demnach würde das 
kindliche und Jünglingsalter diesen Brüchen am wenigsten ausgeselzt 
sein und in der That erklärt die ausserordentliche Elasticität der Knor
pel und der Rippen in diesem Alter, sowie das Fernbleiben von schwerer 
Arbeit und heftigen Conflicten die Seltenheit in diesem Alter. Bei Grei
sen, wo Ossification häufig die Widerstandsfähigkeit der Knorpel vermin
dert, würde man nicht mit Unrecht eine besondere Prädisposition vor 
aussetzen, allein diese wird durch das seltene Auftreten der Gelegenheits
ursachen ausgeglichen. Es bleibt daher das männliche Alter mit seinen 
Arbeitslasten, Anstrengungen und Wagnissen fast das ausschliessliche 
Feld für die Rippenknorpelbrüche. Das seltene Vorkommen dieser Brü
che hei Weibern (unter 10 Fällen nur 2mal) erklärt sich ebenso unge
zwungen aus der verschiedenen Lebensweise beider Geschlechter. Was 
die Jahreszeit betrifft, so lässt sich aus den angeführten Fällen wohl 
kein Schluss ziehen, jedoch ist hervorzuheben, dass im Winter und 
Vorfrühling, also nicht im Sommer, die meisten Fälle sich ereignet hatten. — 
Der Lage und Bedeutung nach gehören die Rippenknorpel zu den dem
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Bruche am wenigsten ausgesetzten Theilen, obwohl sie fast ganz des 
Schutzes der Weichtheile entbehren. M a l g a i g n e  fand unter den in 
Hotel Dieu in 11 Jahren beobachteten 2328 Fracturen 262 Rippenbrüche 
und nur einen Rippenknorpelbruch verzeichnet. Es ist daher nicht in 
Abrede zu stellen, dass diese Brüche die seltensten unter allen am Trun
cus vorkommenden Fracturen sind, wenn auch eine gewisse Flüchtigkeit 
in der Diagnose oder Complicationen in Anschlag gebracht werden. — 
Bezüglich der besonderen Anlage einzelner Rippenknorpel zur Fractur 
behauptet M a l g a i g n e ,  dass der 8. Rippenknorpel die grösste Neigung 
dazu habe, ln den vom Verf. verzeichneten Fällen kam gerade die Fractur 
des 8. Knorpels nie vor, der 1. 2. 3. und 6. wurden je einmal, der 4. 
und 5. je viermal und der 9. zweimal gebrochen gefunden; vom 7. 8- 
10. 11. und 12. kam kein Beispiel vor. Dass der 4. und 5. Knorpel 
am häufigsten brechen, ist begreiflich, weil an dieser Stelle der Thorax 
am meisten vorragt. Richtig bemerkt M a l g a i g n e ,  dass am häufigsten 
nur 1 Knorpel breche, in den angeführten Fällen kamen nur 2mal Fälle 
von mehrfachen Knorpelbrüchen vor. Eine besondere Disposition zu 
Knorpelbrüchen geben die Veränderungen der Knorpel und ihrer Be
deckungen. Dahin gehören die Ossification im Alter, die Perichondritis, 
die Entzündung der Rippenosteochondrose. — Ueber die Stellen, an 
welchen die Rippenknorpel am häufigsten brechen, geben die Beobach
tungen von K. einige Anhaltspuncte: 6mal wurden Fracturen in der 
Nähe der Costalosteochondrose, 3mal dicht am Sternum und nur lmal 
in der Mitte des Knorpels gefunden. Die Brüche am Sternum und in 
der Mitte der Knorpel können nur durch directe Gewalt hervorgebracht 
werden, jene in der Nähe der Osteochondrose hingegen können durch 
directe und indirecte Ursachen zu Stande kommen, theils der Textur, 
theils der anatomischen Lage wegen. — Als GelegenheitsurSachen, sowohl 
directe als indirecte, wurden in den angegebenen Fällen beobachtet: 
Fallen von einer grossen Höhe, Fallen auf spitze, scharfe Gegenstände, 
Auffallen grösser Lasten, wobei die Knorpelbrüche mit anderen Ver 
Ietzungen complicirt waren, ferner Zusammenstoss und endlich Muskel
anstrengung.

Symptomatologie. Von den primären und secundären Symptomen 
haben nur die letzteren, durch die Dislocation und sonstige pathologi
sche Rückwirkungen der Brüche hervorgerufenen in M a l g a i g n e ' s  und 
M a g e n d i e ' s  Arbeiten Berücksichtigung gefunden, die für die Diagnose 
so wichtigen primären Symptome sind nirgends hervorgehoben. Alle 
Kranke verspürten im Augenblicke des Entstehens der Fractur einen hef
tigen Schmerz und zugleich ein Knacken und Schnappen, dessen Er
neuerung bei jeder Respiration auch dem Arzte leicht fühlbar ward. Der 
Rippentheil federt, und es entsteht jene eigenthümliche Knorpelcrepitation,
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die ihren Grund in de r  Glätte der stets  sen k rec h t  auf d e r  L än genachse  
des Knorpels s tehenden  Bruchflächen hat, die schon  M a g e n d i e  als 
eine constan te  hervors techende  E igen lhüm lichke i t  der R ippenknorpe lbrüche  
hervorhob. Die B ew eglichke it  der  F ragm en te  führ t  zu Dislocationen, 
m eist tr itt das C osla lfragm ent nach  hinten und rückw ärts ,  w ährend  das 
s ternale  B ruchende nach  vorn s teh t,  j a  n icht selten auf  dem  ers teren  
re i te t ;  n u r  die 8. B eobachtung  zeigte das u m g ek eh r te  Verhältniss . Den 
Grund d ieser constan ten  D islocationsweise such te  M a g e n d i e  in der  
Contraction  des fingerförmigen Ansatzes des Muse, tr iangula ris  sterni,  
allein diese Dislocation k o m m t au ch  an  der Leiche nach  D urchschne i
dun g  de r  Knorpel zu Stande, wo von ke iner  C ontrac t ion  des Muskels 
die Rede sein kann. —  B o y e r ,  D e l p e c h  und V e l p e a u  beobachte ten  
übrigens  das Entgegengesetz te .  M a l g a i g n e  su ch te  die Dislocations
verhältn isse  du rch  Leichenexper im ente  aufzuhellen. Er d u rc h sc h n it t  an 
e inem s ta rken  Leichnam  die Knorpel der  3., 4. , 5., 6. und 8. Rippe 
rech ts ,  n äh e r  oder  entfernter  vom Brustbein ;  in der R ücken lage  w aren  
die äusseren  Bruchenden  alle nach  vorn ge tre ten ;  in der  rech ten  
Seitenlage trat das innere F ragm en t des 3. Knorpels um ein w eniges 
am  oberen Rande des äusseren  hervor ,  die S te rnalfragm ente  des 4. und 
5. Knorpels s tanden  nach  vorn, das des 8. blieb n ach  hinten  gedrü ck t ;  
in der linken Seitenlage tra t das S ternalfragm ent de r  8. Rippe s ta rk  
nach  vorn, gerade  u m g ek eh r t  in der  Rückenlage. Aehnlich w aren  die 
E rgebnisse  bei einem zweiten Leichnam e. Es liesson sich übrigens  die 
hervorsp ringenden  äusseren  B ruchstücke  leicht so weit zu rückbr ingen ,  
dass  die S ternalfragm ente  sie ü be rrag ten ;  in s i tzender S te l lu n g  sp ra n 
gen die inneren  K norpelfragm ente  nach  vorn. Endlich  b rach  M a l g a i g n e  
den 5. R ippenknorpel mit S cho nu ng  der  übrigen , das vorspringende 
äussere  F rag m en t  blieb bei allen Körperlagen in derselben Stellung und 
n ach  T rennung  einer Adhärenz zw ischen  dem 5. und 6. Knorpel tra t es 
bei der  R ückenlage noch m eh r  hervor. Die Versuche K.'s lieferten ein 
ganz abw eichendes  Resultat.  K. du rchschnitt  un te r  anderen  den 3 .,  4.,
5. und 6. rechten  Rippenknorpel einen Finger breit vom S ternum  und so 
gleich tra ten  die äusseren  F ragm ente  nach  rückw ärts ,  nu r  der 3. R ippen
knorpel blieb unbew eglich . Diese Dislocation blieb in je d e r  Körper- 
lage, verm ehrte  sich noch  in d e r  linken Seitenlage, als aber durch  E r
heben des rech ten  Armes de r  Pectora lis  a n g esp ann t  w urde , verschw and  
sogleich jed e  Dislocation. Diese Verschiedenheit der experimentellen  
E rgebnisse  ist n icht w underbar ,  wenn m an  die verschiedene Beschaffen
heit der B rusteingew eide in den einzelnen Leichen berücksichtiget.  Wird 

die T h o raxw and  bei so häufig exis tirenden Adhäsionen der Lunge g e 
sp a l te n ,  so w erden  die Rippen von den an h än gen den  collab irenden  
L ungen  nach  innen gezogen , Dies ist eine de r  häufigsten Ursachen de r
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Dislocation an der Leiche. —  Am L ebenden gibt es n u r  2  s t ichhältige 
Ursachen der Dislocation, die eine ist die b rechende  Gewalt selbst, die 
m eist von vorn ko m m t und w elcher das an der knöchernen  Rippe 
haftende F ragm en t fo l g t ; diese w ürde  jed o ch  w ieder ausgeg l ichen  werden, 
w enn nicht die z w e ite :  die Dyspnoe und die Schm erzen  beim Athmen 
die Dislocation erhielte, indem der  Kranke seine Lunge n icht m eh r  mit 
Luft füllt. Die Folgen der  Dislocation sind Dyspnoe und Beklemmung- durch 
Druck au f  den Nerv, v a g u s :  —  die A nschwellungen de r  Weichtheile sind 
m eis t  unbedeutend.

Die Diagnose der K ippenknorpe lb rüche  ist nicht schw ierig .  Ein 
so lche r  könn te  n u r  mit e iner Luxation des Knorpels aus seinem S terna l
g e le n k ,  oder  der Diastase der O steochondrosis  c o s ta l is ,  oder einem 
R ippenbruche  verw echsel t w erden .  Die Knorpelcrepita tion ist ganz  ch a 
rak te r is t isch : wo sie vo rhanden  ist, kann  w eder  von Luxation, noch von 
Diastase die Rede sein. W äre der  Bruch auch ganz nahe  am S ternum , 
so wird man noch im m erh in  ein F ragm en t am  S ternum  fühlen können, 
um die F ra e tu r  zu consta ti ren . Sollte ein Tum or oder Absccss die L u x a 
tion m ask iren ,  so greife m an  zur Nadel, sie wird uns über  den W ider
stand de r  Gewebe, die Tiefe, die Unterlage, ku rz  üb e r  alles Aufschluss 
geben. Die Diastase der O steochondrose  un terscheidet sich von der Frac- 
tu r  d u rch  Abwesenheit der Knorpelcrepita tion .

Die Prognose, ist hei e infachen R ippenknorpelbrüchen  g u t ; unter 
10 Fällen heilten 7 zwischen dem 10. und 20. Tag  nach der Verletzung. 
Bei complicirten entscheidet der  Grad der  C o m p l ica t io n ; misslich ist 
Perichondrit is  und allgemeine, besonders  tuberculöse  Dyskrasie.

Die Therapie ist seh r  einfach. Ein le ichter Druck w ährend  einer 
tiefen Inspiration auf das dislocirte F rag m en t  und eine Im mobilisirungs- 
Bandage reichen in der Regel zur Reduction und E rha ltung  derselben 
im m er  hin. So heil ten (i von K. angeführ te  Fälle aufs B este: j a  E x
perim ente  an Kaninchen lehrten, dass  auch ohne alle F ürsorge  und 
bei den heftigsten Bewegungen  der Thicre eine Coaptation der F rag 
m en te  vor sich geht. V i e r t h a l e r ' s  Behauptung, dass  alle Verbände 
fruchtlos  seien, ist d ahe r  ungegründet .  C o o p e r  such te  durch  ein Stück 
aufgelegte  feuchte Pappe, die am  Thorax  trocknet,  die B ruchstücke in 
der Lage zu erhalten. M a l g a i g n e  missbill igt diesen Verband als zu 
drückend  und sch m erzha f t  und fürchtet G angrän  der H a u t ; e r  w ählte  
in einem Falle von Bruch des 5. R ippenknorpels eine Bandage, die aus 
einer B ruchbandfeder bestand, wie bei e inem englischen  Leis tenbruch
b an d e ;  an ihren Enden befanden sich K autschukblasen , von w elchen die 
eine auf die Bruchstelle  zu liegen kam . Mag dieser Verband auch 
no ch  so gü ns t ig  w irken ,  eine e infache Ieinerne Brustbinde g e nü g t  in 
allen nicht com plicirten  Fällen. Um die W irksam ke it  der Binde zu un te r
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stützen, ist es gut, eine Extension des Muse. pect, m a jo r  d u rch  Z u rü ck 
ziehung  der S chu lte rn  mittels t e iner gekreuz ten  A chtertour zu bew irken . 
Auch H i l t o n ' s  Methode durch  Umlegen von Heftpflaslerstreifen die 
Im m obilis irung  zu bew erkstell igen, ist zu empfehlen. Ausser der Re- 
duction und Retention hat die Therapie eine zw eckm äss ige  Antiphlo- 
gose  einzuleiten. Die C om plicationen erfordern nach ih re r  Art und 
ihrem Sitze ihre eigene Behandlung. —  Die Heilung der Rippenknorpel
brüche hatte  vor H a l l e r  N iemand zu e rörtern  gesucht,  und dieser 
fasste m e h r  die Reaction des Knorpels gegen Verletzungen im Allge
meinen, als die Heilung bes t im m ter  W unden ins Auge. 1) o e r n c r 
stell te Experim ente  an und co n s ta t i r te ,  dass  die T rennungen  der 
Continuität der Knorpel ausschliesslich d u rch  W iedervere in igung und 
N eubildungen  der U m hüllungen des Knorpels vereinigt werden, w ährend  
eine K norpe lverw achsung  niem als S ta  habe. Dies bestä tigen L o b 
s t e i n ,  M a g e n d i e ,  A s t l e y  C o o p e r  und B e c l a r d .  —  K. se lb s t  
stell te E xperim ente  an 6 K aninchen  an, denen er mit e inem feinen Te- 
notom  einzelne Knorpel du rch schn it t  und sie in versch iedenen  Zeiträu
men tödtete. Das Resultat de r  aufs G enaueste  anges te ll ten  m ik ro sk o p i
schen  U ntersuchungen  war, dass  I. die Heilung der R ippenknorpe lb rüche  
ledig lich  durch  N eubildung von Bindegewebe, w elches  sieh n icht aus 
irgend  w elchem  frei e rgossenen  t ibrinösen Exsudat bildet, sondern  a u s 
schliesslich  eine W uch erun g  des an der Bruchstelle  schon  vorfindlichen 
B indegew ebes ist, e rfo lge :  ±  bei K aninchen  findet diese Heilung in 14 
Tagen S t a t t ; 3. es kann  sich in dem  neugebilde ten  B indegew ebe s p o n 
giöse K nochensubstanz  bilden und e inen Ring formiren, der die B ruch

f rag m en te  r in gsum  umlagert .
Ein neuer Pappverband für  S ractlirCll der Glietliliasscu von C a r -  

r e t  (F ro r iep ’s Not. 1856) zeichnet sich d u rch  E infachheit,  Bequem lich
keit und s icheren  Halt aus. C. ha t  dam it eine g ro s s e  Anzahl e infacher 
und com plic ir ter  Brüche des Unter- und O berschenke ls ,  des Ober- und 
V orderarm es und der F inger  m it  s eh r  gü n s t ig em  Erfolge behandelt.  Er 
ha t  einen Bruch der Kniescheibe, des O lekranon  und zwei von je n en  
schiefen Brüchen der Tibia, wo M a l g a i g n e  seine K nochenschraube  
vorsch lug , in ih re r  Lage  erhalten . Die Patien ten  können  schon  am fol
genden  Tage mit dem Verbände heru m geh en .  Die Anlegung ist le icht 
und rasch  ausgeführt.  Man n im m t ein S tück  Pappe, so lang  wie das 
Glied, so breit,  dass  man es e tw as  m e h r  als e inm al h e ru m le g e n  kann, 
und e rw eich t  sie, indem m an  sie einige Minuten in W asser taucht. Ist 
die Reduction der  F ragm ente  bew irk t ,  so legt m an  die durchfeuchte te  
P appe  g latt un te r  das Glied, und bedeckt dasse lbe  mit beiden Hälften, 
die m an  vorn üb e r  e inander  legt. W ährend nun  ein Gehilfe Alles in 
seiner Lage erhäl t,  bedeckt m a n  das Ganze mit einer ebenfalls  durch-
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näss ten  Rollbinde nach  de r  gew öhnlichen  Weise. Bisweilen jed o c h  m uss  
m an  diese a llgemeine Form  des Verbandes e tw as  modiflciren. Am Vor
d e ra rm e  z. B. legt m an  au f  die  vordere und hin tere  F läche von dem  
beschr iebenen  Verbände zwei od e r  drei Streifen von n a sse r  Pappe (so
genann te  g radu ir te  C om pressen  aus Pappstreifen).  Für den K niescheiben
b ruch  genüg te  ein 4 eck iges  S tü c k  Pappe, in dessen  Mitte eine Oeffnung 
genau  nach  de r  Grösse des Knochens an g eb rach t  w a r ; in diese Oeffnung 
w urden  die B ruch s tück e  an e inander  gefügt, und mitte ls t e iner nassen Cir- 
ke lb inde in der Lage erhalten , ln derse lben  Weise verfäh rt  m an  bei 
e inem Bruche des O lekranon. Bei einem Bruche des O berschenkels
m u s s  die P appe  nach innen e tw as  au sgeschn it ten  werden, d ass  sie aussen 
h ö h e r  h inaufre iche  und die Hüfte g en üg end  bedecke, und in diesem 
Falle m uss  m an, w enn  m an  m it  der E inw icke lung  bis zur Leistenfalte 
h inaufkom m t,  das Becken m it  einigen Touren um gehen . Ist der  A ppara t  
angelegt,  so g ib t  m an  dem Gliede eine p assende  Lage, bis der  Verband 
g e tro ck n e t  ist, was je  nach d e r  Jah resze it ,  nach der Dicke der  Pappe, 
n ach  der T em p era tu r  des Z im m ers , verschieden lange  dauert .  Ist der 
K ranke  unfolgsam, unverständig , oder m uss  e r  t ransport ir t  werden, so 
ist es gut,  den feuchten Verband noch mit trock ener  P appe  zu umgeben. 
Ist der Verband vollkom m en trocken , so kann  m an, w enn nicht e tw a 
sch w ere  C o m p l ica l io n e n , oder  g rosse  F u rc h t s a m k e i t , un gew öhn liche  
Ungeschicklichkeit u. s. w. vo rhanden  sind , dem  K ranken erlauben, 
mit Krücken u m h e rz u g e h e n ;  um so m eh r  kann  m an  ihm  im Bette 
alle B ewegungen gestatten. —  Will man die Bruchstelle un te r su 
chen, so n im m t m an die Rollbinde a b , und öffnet die Pappe durch  
Auseinanderziehen und Abschälen von der Haut. Die W iederhers te l
lun g  des geöffneten Verbandes geschieht,  indem  m an  die Haut und 
die innere  F läche der  Pappe m it  W asser leicht befeuchtet, dann die 
Ränder der  Pappe w iede r  mit e iner nassen  Binde wie das ers te  Mal 
vereinigt, und da rü ber  noch eine gew öhnliche  trockene Binde legt. Isi 
die F rac tu r  mit e iner H autw unde oder  sonstigen  Verletzung complicirt ,  
w elche  einen täglichen Verband erfordert ,  so m a ch t  m an  bei der ers ten 
A nlegung  des Verbandes ein F enste r  in der Pappe, legt drei Binden an, 
eine unter ,  eine üb e r  d e r  Bruchstelle, und eine letzte, w elche  öfters 
e rneuer t  w erden  m uss, au f  dieselbe. Ist es w ü nschensw erlh ,  den Ver
band  längere  Zeit feucht zu erhalten , so benetz t m an  ihn mit kaltem 
oder  w arm en  W asser,  j e  nach  den Indicationen ; ein schnel leres  T rock
nen  bew irk t  m a n  durch  künst l iche  W ärm e. — Dieser Pappverband  g e 
h ö r t  in die Classe der amovo-inamoviblen Apparate, besitzt aber  vor 
diesen w esen tl iche  V orzüge: Er is t leicht und rasch  anzulegen, das  Ma
terial findet sich übera ll;  e r  läss t sich jed en  Augenblick behufs der  
Inspection des Gliedes öffnen; e r  trockne t schnell,  wird beim Trocknen
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nicht locker ,  sondern  schm iegt sich dem Gliede genau  a n ; e r  kan n  
u nm itte lbar  au f  die Haut angeleg t w erden, und b ew irk t  keine Excoria- 
tionen. Der Pappverband  hat n iem als  eine Contraindication. Die p rim i
tiven Zufälle bei Fracturen , E n tzündungsgeschw uls t ,  Q uetschungen , Blut
un ter laufungen  fordern vielmehr die A nwendung der Pappe. Diese, deren 
F euchtigkeit nach  Belieben unterhalten  w erden  kann, ist in diesen Fäl
len ein treffliches örtliches Mittel, spä te r  abe r  hilft sie du rch  ihr la n g 
sam es  Trocknen  trefflich zur  Lösung  der verschiedenen Complicationen. —  
Der Pappverband  ist nicht m inder  geeignet,  den consecutiven Zufällen 
vorzubeugen, wie z. B. der Gangrän, den E itersenkungen und Infiltrati
onen. Es ko m m t auch  in der  That in dem  vollkom m en eingeschlossenen 
Gliede nie w ed er  Schm erz ,  noch G eschwulst vor, die un terhalb  liegenden 
Partien w erden  n icht ödematös. Der Pappverband  verbindet mit all die
sen Vorzügen aber  auch  noch eine grosse  zusam m en hän gen de  Kraft. Diese 
rü h r t  1. von der Härte, w elche  die Pappe e rlangt,  w enn sie nass  angelegt, 
au s t rock ne t ;  2. von der um geleg ten  Binde, die sich mit der P appe  fest 
verb indet;  3. von dem  festen Anhängen an die  Oberfläche des Gliedes. 
Der Pappverband  besch leun ig t die Kallusbildung und kürz t  nach  C. s 
E rfahrungen  die B ehandlung ab. Die auf diese Weise behandelten  F rac
turen  haben  einen seh r  um fangre ichen  Gallus, der jedo ch  schnell resor- 
bir t wird, w as offenbar daher  rüh r t ,  dass das Glied in diesem Verbände, 
w elcher  einfach contentiv  ist, seine ganze  Vitalität un geschm äler t  be 
hält , w äh rend  es bei anderen  Verbänden, w elche  im m er m ehr  oder  weni 
ger com prim iren ,  a trophirt .

Eine Luxation im Mel'aoarpo-Phalanx gelenke des Zeigefingers b e 
obachte te  B e r t i l l o n  (L 'Union 1855, 151).

Bei einem Ojähr. Knaben, der von einer bedeutenden Höhe auf die vorgeslreckte 
rechte Hand gefallen war, war der Zeigefinger der rechten Hand über verkürzt,  
leicht gebogen und zeigte an der Gelenksverbindung mit dem betreffenden Metacar- 
palknochen eine bedeutende Deformität. An der Dorsalfläche befand sich ein querer, 
die Strecksehne des Fingers erbebender Vorsprung, der sich durch seine ausge
schweifte Form als Gelenksfläche des 1. Zeigefingergliedes kund gab und vor d ie 
sem eine deulliche Vertiefung. An der Volarfläclie erschien ein rundlicher Vor
sprung, der mit dem Knochen der ersten Phalanx zusammenhing, wodurch diese um 
die Hälfte verkürzt erschien. Der Gelenksdurchmesser von vorn nach hinten war 
um das Doppelte verlängert,  die Gelenksendcn des Melacarpo-Phalanxgelenkes 
des Zeigefingers waren über einander gelagert  und blieben auch bei den Bewe
gungen ,  die man dem Finger m ittheilte ,  unbeweglich. Das Ganze bot das Bild 
einer Luxation des Zeigefingers nacli hinten und die unbewegliche Verbindung 
erregte Besorgnisse wegen der Reposition, ß. chloroformirte den Knaben und 
versuchte die Repositionsmeihode von G e r d y ,  die er folgendermassen modificirle. 
Mit der linken Hand erfasste er den verrenkten Finger und stützte die Rücken
fläche der Fingerspitze seines gebeugten Zeigefingers auf den Melacarpalkopf, mit 
der rechten Hand umfasste er die Hand von oben und innen , drückte mit der 
Spitze des Daumens auf die Gelenksfläche des ersten Fingergliedes und dadurch,
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d a s s  in e n t g e g e n g e s e t z t e r  R i c h t u n g  g e z o g e n  u n d  g e d r ü c k t  w u r d e ,  e r fo lg t e  in 
k a u m  2 M in u ten  d ie  E i n r i c h tu n g .

B. g laub t zw a r  nicht, dass  die Modification der von G e r d y  em 
pfohlenen Methode die leichte E inw irkung  bew irk t  habe , sondern  die 
geringe  Resistenz de r  W cichtheile im kindlichen  A lte r ;  doch m uss  R e f .  
bem erken ,  dass  1. die B enennung  com plic ir t  ist, und die V errenkung  
ganz  einfach „V errenk un g  des Zeigefingers“ benann t wird. 2. Dass die 
E inrichtung und E inrich tungsm ethode dieselben sind, wie bei dem ver
renkten  Daumen, bezüglich derer w ir in der  deu tschen  L iteratur h in re i
chende A ufklärung finden.

Als ein Verfuhren zur Fixirung der {iclcilksilläuse g ib t  W o 1 f f 
(Disohe. Klinik 1856, 4) die S e r r e s - f i n e s  an u n d  e rz ä h l t  fo lg en d e n  Fall: 

Ein 27jähriger Schneidergeselle litt durch 3 Jahre an mehr oder weniger h e f
tigen Schmerzen im linken Kniegelenke, die zuweilen plötzlich eine unerträgliche 
Höhe erreichten. Später  entdeckte er selbst einen beweglichen Körper. Bei der 
Untersuchung fand sich ein bohnengrosser und bohnenähnlicher,  scheinbar glatter 
Körper an der inneren Seite der Gelenkskapsel,  der sich nach allen Richtungen 
verschieben liess; die innere Seile des Gelenkes war empfindlich, Exsudat in dem 
selben deutlich nachweisbar. W. liess eine Serre-fine im vergrösserlen Massstabe 
anfert igen, die den fremden Körper umfassen konnte. Nachdem der Kranke 2 
Tage ruhig im Bette zugebracht und fleissig kalte Ueberschläge gemacht hatte, 
wurde daslnstrument um den in die untere innere Ausbuchtung der linken Gelenks
kapsel hinabgedrückten fremden Körper gelegt. Am (i. Tage erst stellten sich um 
diesen herum lebhafte, durch Druck sich steigernde Schmerzen e in ,  und es zeigte 
sich daselbst eine geringe rosige Anschwellung und Schmerz beim Drucke. Am 7. 
Tage wurde das Instrument entfernt und durch 2 Tage Eisblasen aufgelegt. Die 
kleinen Wunden eiterten unbedeutend, die Anschwellung ging zurück ,  eben so 
hörten die Schmerzen ganz auf. Den 9. Tag wurde der fremde Körper durch einen 
Heftpflasterverband in seiner Lage gesichert ,  der Kranke konnte ohne Beschwerden 
gehen. Der fremde Körper war so vollständig mit seiner Umgebung verwachsen, 
dass er sich bei relativ bedeutender Kraftanwendung nicht nach oben schieben liess.

Der Hauptvorzug dieses Verfahrens liegt nach W. darin, dass es 
ungefährlich und der Erfolg doch sicher ist, indem der fremde Körper 
mit der Umgebung verwächst. Man kann das Instrument jederzeit ent
fernen, wenn etwa dadurch eine heftigere Entzündung entstehen sollte. 
Selbst wenn die Zähne des Instrumentes die Kapsel durchdrängen, was  
nicht leicht anzunehmen ist, wären wohl schwerlich schlimm e holgen  
zu fürchten, indem jedesmal schon vorher Verwachsung des fremden 
Körpers mit der Kapsel eintritt und das Gelenk nicht geöffnet wirtl. Sind 
mehrere fremde Körper in einem Gelenke, so kann man dieselben gleich
zeitig an verschiedenen Stellen durch Instrumente fixiren oder zu ver
schiedenen Zeiten operiren. Man könnte ferner den Kranken wahrscheinlich  
ohne Gefahr sofort, nachdem man das Instrument eingesetzt und durch 
eine Kapsel geschützt hat, herumgehen und erst dann sich legen lassen, 
wenn sich grössere Schmerzen einstellen.
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Bei der K lllin p fassb eh a ild lllllg  w erden  nach  v. B r e u n i n g  (Oesterr. 
Ztschrft.  f. p rak t .  Heilkde. 1856, 47. 48) g ew öhn lich  zwei Umstände 
ausse r  Acht gelassen, w elche  den günst igen  Erfolg vereiteln. Der erste 
Umstand betrifft die Wahl der Operatiomieit bei angebo renen  Klump 
füssen, denn es handelt sich meistens um N eugeborene. B. ha t  w ieder
holt beobachtet,  dass  eine zu frühzeitig v o rgenom m ene  Operation m a n 
cherlei Nachtheile herbeiführt ,  und betrach te t  als  die günst igste  Zeit 
hiefür und für die N achbehand lung  jene ,  wenn das Kind sich auf die 
Füsschen  zu stellen beginnt. Von den verschiedenen Gründen, w elche ihn 
veranlassen , die ers ten 10 — 12 L ebensm ona te  vers treichen zu lassen, führen 
w ir nur den an, dass  es sich beim Klumpfusse n icht blos um eine vo rüber
gehende  Operation, sondern  um eine lange  Zeit andauernde ,  den O rg a 
nism us erschöpfende N ach b ehan d lun g  handelt .  B. hat nun m ehrm al be
obachte t,  dass  in Fällen, wo in den ers ten  W ochen o de r  Monaten ope- 
rirt w orden  war, w egen  des gew altigen  Schre iens w ährend  der V erband
an legung ,  und oft noch  s tu nd en lang  darnach  die Kräfte erschöpft, und 
die weitere  B ehand lung  un te rb ro chen  werden m u ss te ;  j a  er sah  so ga r  
bei zu spä te r  Abfassung von derselben so ga r  den Tod durch  E rschöpfung  
erfolgen. Selbst w enn die frühe O peration gelingt,  ist n icht viel g e w o n 
nen, weil die Form  des Fusses vor en tw ick e l tem  Geh verm ögen h e rg e 
stell t ist. W ird  dagegen  das Kind operirt, w enn es sich bereits  auf die 
Füsse stell t,  e tw a vor dem  vollendeten ers ten  Lebensjahre , so wird in 
der  Zeit die R egelung  der Form des Fusses, die du rchschn it t l ich  6 — 8 
W ochen erfordert ,  und das Auftreten auf der  Sohle erre ich t ,  die w eite 
ren G ehübungen  des Kindes ersetzen un te r  e in facher Beihilfe eines ge rad e 
ha ltenden  Verbandes (haup tsäch l ich  bei der  N ach t)  die w eiter  nölhigen 
V erhesserungsverbände. U eber die e rw äh n te  Zeit h inaus mit der O pera
tion zu w arten ,  ist noch w en ige r  zu empfehlen , da d urch  das schiefe 
Auftreten die V erunsta ltung  des Fusses noch ä rg e r  wird. — Der zweite 
Umstand bezieht sich auf  die Wahl des Slrec/cverbandes nach gem ach tem  
Sehnenschnitte .  Die w ich tigsten  Erfordernisse  aller in A nw endung zu 
b r ingenden  Apparate sind Einfachheit, le ich te  H andhabbarke it ,  und wo 
sie zu tragen  sind, m öglichs te  Leichtigkeit.  Die Maschinen von S c a r p a  
und S t r o m e y e r  sind trotz so g enan n te r  V erbesserungen von Anderen 
noch im m e r  die en tsp rechendsten .  Bei kleinen Kindern, wo die N a c h 
giebigkeit des l igam entösen und knöcherner .  F ussappara tes  nie eine 
grosse  Maschinenkraft erheischt,  reicht man nach  de r  Tenotom ie en tw e
der  blos mit S c a r p a ’s Apparat,  oder mit dem selben  nach  vorher iger  An
legung  der S t r o m e y e r ' s c h e n  Maschine jedesm al aus. Letztere lässt 
sich oft auch  erse tzen  durch  ein P a a r  im Winkel gegen  e inander g e 
stellte Brettchen, w elche  durch  a n g e b rach te  S chn ü re  in verschiedenem 
Winkel gegen  e inander s te llbar  sind. Die Hauplindication ist, wie be
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kann t.  die Sohle des operirten  Klumpfusses au f  ein Fussbre tt  ganz  g enau  
zu befestigen, was am  einfachsten d u rch  eine schm ale  R ollb inde g e 
sch ieh t;  darn ach  kann  m an  nach  aussen  einen beliebig s ta rken  Zug  a n 
bringen. Ist de r  Klumpfuss g leichzeit ig  mit einem h öherg rad igen  Spitz- 
fuss complicirt ,  so w ählt man bis zur Behebung  des le tz teren  die S t r o -  
m e y e r s e h e  Maschine. Ist die Spitzform einmal gebessert ,  oder  hande l t  
es sich g le ich  von vorn he r  um eine seitliche V erdrehung, so g en ü g t  
das S c a r p a ' s c h e  Blech. Die an der äusseren  Seite des Fusses seh r  ab 
stehend angebrach te ,  s ta rk  federnde S tah lsch iene  (zuers t  ohne  Gelenk) 
ges ta tte t  durch  m ehr  oder  w en iger  s ta rk es  Anziehen an  die Aussenseite 
des U nterschenkels  ein beliebiges W enden der Fusssohle  nach  unten und 
aussen. Ist die Sohle bereits  so weit nach  unten gew endet,  dass  sie 
nach  W eg la ssu ng  des Verbandes in de r  natürlichen S te llung zu verblei
ben gene ig t ist, dann kann  m an den S c a r  p a ’schen  Stiefel anlegen. B. 
g eb rau ch t  und empfiehlt ein gew öhn liches ,  bis an oder  über  die Knöchel 
re ichendes, w eith in  n ach  vorn offenes S c h n ü r - S t i e f e lc h e n : dasse lbe  soll 
eine sch m ale  Sohle haben, dam it de r  g esc h n ü r te  Stiefel den Fuss  fest 
umfasse, oberha lb  des F ersenstückes  weit sein, damit die E inengung  beim 
Z uschnüren  sich nicht um die Knöchel herum  b e sc h rä n k e ;  endlich seit
lich gu t gefütter t sein. Die an der  äusseren  Seite anzu legende  aufs te i
gende S tahlfeder w erde  vom S c hu hm ach e r  in den Fersentheil de r  Sohle 
befestigt, ih r  Gelenk en tsp reche  gen au  der Höhe des S p ru nggelenkes ,  
sei nur nach  vorn bew eglich , weil die F usssp itze  die N eigung  nach  a b 
w är ts  zu fallen noch n ich t verloren h a t ;  die Feder sei, zum al d e r  Ge
lenktheil derselben, w ie  bei dem  S c a r p a ' s c h e n  Bleche, s e h r  abstehend , 
weil sons t  beim H eranziehen derselben an den U nterschenkel der vor
spr ingende  Gelenktheil mit dem vorspringenden  äusseren  Knöchel in 
d rückende  B erührung  kom m t.  —  O hne aller Modificationen der S t r o -  
m e y e r ' s c h e n  Maschine zu gedenken ,  eifert v, B. besonders  g e g e n  die 
Z w eckw idr igkei ten ,  w elche  man dabei a n b ra c h te :  a) Man versieht beide 
Seiten des U nterschenkels  mit e iner Schiene vom Soh lenrande  a u s ; 
hierbei h indert die innere Schiene  das g e rad e  Auflegen der F u ss 
sohle .  />) Man versieht die Schiene gleich vom Anfang mit einem 
Gelenk, w as de r  nöthigen Festigkeit E in trag  thut. c) Man versetzt das 
Charn iergelenk  der Schiene unm itte lbar  an den S ohlenrand ,  d ad u rch  en t
spr ich t dasse lbe  n icht dem Sp run gg e lenk e  und veran lasst  n o thw end ig  eine 
Verschiebung, cl) Das C harn ie rge lenk  wird n ach  hinten zu nicht fes t
gestellt,  w odurch  der Neigung der Fussspitze  nach  ab w ärts  zu fallen, 
kein W iderstand geleiste t wird, e) Die Schiene ist nicht von Stahl g e 
arbeite t ,  a lso nicht gen u g  federnd, f )  S tatt der Sch iene  w erden  zu 
beiden Seiten der Extrem ität e iserne  S tangen  mit Knie- und se lbst  Hüft- 
charn ie rge lenkcn  bis an die W eichen angebrach t ,  g )  Endlich findet m an
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breite überlederte  Sohlen mit seitl icher e iserner  E infassung  a ls  G rundlage 
des S c a r p a ’schen  Bleches, deren Breite je n e  der  Fusssohle  w eit ü b e r 
schreite t.  ln diesem Falle wird das nöthige Umfassen de r  Fusssohle  
durch  einen e inw ickelnden Verband unmöglich , die harte  seitl iche Ein
fassung  h inder t  k e in esw egs  das seitliche Ausweichen des Vorderfusses, 
und veran lass t  leicht Schwielen.

Die u n g ü n s t i g e n  s t a t i s t i s c h e n  B e r i c h t e  a b e r  Pl’illlÜraHiputatioilCll 
i n  d a r  C i i n l p r a x i s  g e g e n ü b e r  d e n e n  i n  d e r  M i l i t ä r  C h i r u r g i e  veranlassten  
J a m e s  S p e n c e  (Edinh. med. .lourn. 1850, Febr.)  17 Fälle aus der 
eigenen Praxis zusam m enzuste llen  und in Bezug au f  die e inw irkenden  
günst igen  oder  schädlichen Momente au fm erksam  zu machen. Von den 
17 Ampulirten s tarben  5 und zw ar  1 in Folge einer secundären  Hämor- 
rhag ie ,  1 in Folge von G angrän des Stumpfes und 3 an Pyämie. Der 
erste tödtlich verlaufene Fall in Folge einer am  0. Tage eingetretenen 
secundären  Blutung be tra f  einen ju n g e n  kräftigen Mann, dem w egen 
einer Z e rq u e tsch un g  d urch  eine Maschine der H um erus  exarticulir t  
w orden  war. Die Arterie w a r  bei der Operation verlässlich un terbunden ,  
die W eichtheile bis zuletzt anscheinend gesund, die A m putat ionsw unde 
schon  g rossen the i ls  vere in ig t ;  es ist d ahe r  w ahrsche in lich ,  dass durch 
das Drehen und Zerren  bei der  Verletzung die Häute der  Arterie höher  
oben gelitten haben, w o durch  die rasche  Ulceralion derselben durch  die 
L igatur  bew irk t  w urde . Die G angrän des Stum pfes erfolgte nach  der 
Amputation des O berschenke ls  bei e inem  K ranken , der in Folge von 
Z erschm ette rung  des Unterschenkels durch  den Blutverlust auf das Aeusser- 
ste g e sc h w äc h t  war. Die Pyämie, als die häufigste T o desursache  nach 
P rim äram pu ta t ion en ,  erfolgte Im al am  22 . Tage, Im a l  am  10. Tage, 
lm a l  noch viel früher. Directe Aufsaugung des Eiters durch  die Venen 
von der W unde aus w a r  nie nachw eisbar ,  ebensow en ig  Spuren von 
Phleb i t is ,  dagegen  zeigten sich überall die K nochenenden nekro t isch . 
Diese E rgebnisse  bring t S. jedoch  n icht in Z u sam m en h an g  mit der Pyämie, 
sondern  g laubt die N ekrose  des K nochens, sow ie die üble Beschaffenheit 
der W unde einer a llgemeinen vitalen Depression zuschre iben zu m ü ssen :  
die Pyämie ist nach  ihm in den e rw ähn ten  Fällen jedenfa lls  durch  eine 
V eränderung  im Blute in Folge des Säfteverlustes durch  die Verletzung 
in V erbindung  mit der geis tigen Aufregung bedingt. Diese Fälle kam en  
mit Ausnahme eines einzigen im Hospitale vor, zw ischen  de r  Verletzung 
und de r  Operation w aren  Stunden b is  Tage vers trichen und die K ran
ken  hatten viel durch  den Transport  zu leiden. Die meisten g lück l ich  
abgelaufenen Fälle w aren  am Orte der Verletzung operirt  w orden  und 
bei jenen ,  w elche  in das Hospital g eb rach t  w urden , w a r  en tw eder  die 
Verletzung günst iger,  oder  der T ranspor t  w en iger  m isslich . S. ges teh t 
zwar, dass  die Zahl se iner Beobachtungen  zu gering  sei, um  a l lge
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m eine Schlüsse  ziehen zu können ,  so viel jed och  glaubt er mit B estim m t
heit annehm en  zu m üssen ,  dass durch  einen längeren T ranspo r t  die zur 
Ampulaiion günst igs te  Zeit versäum t und dadurch  ausser  anderen  S ch ä d lich 
keiten  zu Bluterguss in die zerrissenen Gewebe des Gliedes Gelegenheit 
geboten  wird. Die Operation an der oberen E xtrem itä t  gab  ein ungleich  
güns t ige res  Resultat; als jen e  an der  un teren , wenn auch die nachtheiligen 
Einflüsse als  Blutverlust,  N ervenerschütterung , Depression des Gemüthes 
u. s. w. in dem selben  Masse vorhanden  waren. Die d urch  das plötzliche 
Unglück deprim irte  Gemüthsstirrimung, Sorge  und K um m er für die Z u
kunft und um die Seinen sind zweifelsohne diejenigen Momente, w elche  
bei derlei P r im äram puta t ionen  den w ichtigsten  Einfluss auf den Ausgang 
nehm en  Gerade diese Momente kom m en  in der  Civilpraxis besonders  
in Anschlag, da der Soldat au f  dem Schlach tfe lde  im Gefühle seiner 
Pflichterfüllung, in der  Aufopferung für das Vaterland Trost und B eruh i
g u n g  und endlich in e iner  lebenslänglichen V ersorgung ein igerm assen  
E n tschäd ig un g  findet. Allerdings is t d ieser Einfluss nu r  ein bedingter, 
der  n ich t a llgem eine  A nwendung findet, indem noch andere  Verhältnisse, 
nam entlich  der natürliche V erstandesgrad, das Tem peram ent,  die E rz iehung, 
Bildung, Gewohnheiten , das Alter bei jed em  speciellen Falle in Anschlag  
zu bringen  sind. S sp r ich t  die U eberzeugung  aus, dass d u rch  B erück 
s ich tigung  a ller  d ieser bei P r im äram puta t ionen  obw altenden  Verhältnisse 
die offenbar ungünst igen  Resultate in der  Civilpraxis ihre E rk lä ru n g  
und Rechtfe rt igung  finden und dass die C hirurgen ihre  Erfolge n icht 
blos nach de r  Statis tik  ih re r  I lospitalpraxis, sondern  ih re r  ch iru rg ischen  
Thätigkeit im Allgemeinen zu bem essen hätten.

Die AmputatioilSStUMiplli; behandelt V o z i n  (Dtscbe. Klinik 185 0 .0 )  
nach  fo lgender Methode, au f  w elche  er zufällig d u rch  eine N achblu tung  
geleitet wurde, und die e r  d u rch  21 J a h re  an 2 8  Amputirten erprobte .  
Jedem  zu Amputirenden w ard  ku rz  vor der  Operation eine Dosis Opium 
und 10— 15 Tropfen Aether e ingegeben. (Der A nwendung des Aelhers 
und C hloro lorm s als schm erzst i l lendes Mittel w ar  V. nie ho ld .)  Nach 
der Amputation, die im m er  mittelst des zweizeitigen C irkelschniites  g e 
m ach t  w u rd e ,  bekäm pft ein Gehilfe die Blutung durch  C om pression  
des H auptstam m es. Nach der Blulsti llung wird der K ranke in sein 
Bett geb rac h t  und d e r  S tu m pf  auf  ein H äckerlingspolster gelegt, die 
g anze  W undfläche der Luft b lossgestell t  gelassen , und blos mit einem 
einfachen Leinen zum Schulze  vor Fliegen u s. w. bedeck t:  darüber  
k o m m t ein Korb und en tw eder  eine Decke oder  ein Leintuch. N a c h 
b lu tung  trat nie e in ;  ebensow en ig  A nspannung und A nschwellung der  
Muskeln des Stumpfes ; sie bleiben schlaff  und reichen in der  Regel 
ganz  über  den K nochenstum pf hervor, der  beim O berschenkel und O b e r
a rm  den höchsten  Punct bildet.  In keinem  Falle w ar es nöthig , einen
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h ervorragenden  K nochenstum pf nach träg lich  abzusägen  oder  st iess sich 
ein so lches freiwillig ab. — In den ers ten 14 Tagen m ach t  die Heilung 
w enig  Fortschritte .  Die W undfläche bed eck t  sich mit Eiterkrusten , w elche  
Risse b eko m m en ,  aus denen s ich  Eiter, jed och  nie in g rö s se r  Menge 
ergiesst.  Nach und nach stossen sich diese Krusten ab und es zeigt sich 
eine glatte rundliche W undfläche: über diese schiebt sich bis zum Rande des 
K nochens die Haut im m er rascher ,  mit w elcher  die Wundfläche des Kno
chens dann w ieder lang sam er  s ich  bedeckt, doch so, dass die Mehrzahl 
der  Amputirten 8 W ochen nach der Amputation geheil t en tlassen  w urde .  
Von den 2 8  Amputationen betrafen 14 den O berschenkel ,  0 den U nter
schenkel ,  4 den O b era rm , 2 den Vorderarm und 2  den Mittelfussknochen 
der  g ro sssen  Z e h e :  von den Amputirten sind 25 geheilt,  fl gestorben, ein 
Verhältniss beiläufig wie 1 : 8 ;  beim O berschenkel wie 1 : 6 .  -— Die die 
Amputation veran lassende Ursache w ar  bei 25  chronisches Gelenks- oder 
Knochenleiden, bei 3 Verletzung. V. führt die A mputationsresulta te  der 
Spitäler zu Wien, Berlin und Erlangen an und zieht na türlich  nach  je nen  
den Schluss ,  dass  die günst igen  Resultate  seiner Amputationsfälle der 
B ehand lungsw eise  zuzuschre iben  seien, obw ohl e r  gesteht,  dass  bereits 
lange Zeit k ra n k  g ew esene  Glieder in der Regel ab g em a g e r t  eine viel 
kleinere  W undfläche geben  und der G emülhszustand eines K ranken , der 
längst von seinen Leiden befreit zu w erden  w ünschet,  ein anderer  sei, 
als der eines vom Unglücke plötzlich Betroffenen. —  W'ir führen  diese 
B ehandlungsw eise  der  Curiosilät w egen  an, denn w ürde  sich d ieselbe 
bestätigen, so w äre  je d e r  Verband in der Chirurgie  überflüssig , wir 
w ürden  jed e  O perationsw unde, jedes G eschw ür der N atur überlassen , 
die Chirurgie  w ü rd e  um ein Bedeutendes vereinfacht. — Dass Herr V. 
den Aether und das Chloroform nicht anw endet,  muss um so m e h r  
befremden, als es gerade  die Amputation is t ,  w elche die Anästhesie 
erheischt. Bezüglich der günst igen  Resultate de r  Heilung gab  V. selbst 
die Aufklärung, indem er  fast nu r  Individuen am putir te ,  die die A mpu
tation sehn l ichs t  w ünsch ten ,  deren  G em ülhszustand  d urch  die Operation  
in eine bessere  Verfassung versetzt w urde , w as bekanntl ich  den w ich t ig 
sten Einfluss au f  Heilungen n im m t.  Br. Güntner.

A u g  e n h e i I k u n d e.

Dass in dem b inocularen  Sehen die b e i d e n  G e s i c h t s f e l d e r  i n  u n g l e i 

c h e r  W e i s e  s i c h  a n  d e r  B i l d u n g  d e s  gemeinschaftlichen Gesichtsfel
des b e t h e i l i g e n , und dass  dieses nam entlich  dann der  Fall ist, w enn 
in dem einen Gesichtsfelde eine die A ufm erksam keit  besonders  fesselnde 
Stelle ist, g eh t  aus H. M e y e r s  (G rä fe s  Archiv Bd. 2, Abth. 2) V ersu
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chen hervor. Hierin g laubt M. auch einen Beitrag' zur B ean tw ortung  der 
oft aufgew orfenen F rag e  geliefert zu haben , w aru m  w ir von G egens tän 
den, w elche  n ich t in unserem  Horopter liegen, im gew öhn lichen  Leben 
die Doppelbilder nicht sehen, von deren  V orhandensein  uns die Theorie 
und g enauere  B eobach tung  Belehrung  gibt.

Aus seinen B eobachtungen bei artißcieller Mytll'iasis g laub t Z e h e n -  
d e r  (ibidem) schliessen zu dürfen, dass  die G esich tss tö rungen  hiebei auf 
drei verschiedene Quellen zu rückzuführen  s e ie n :  1. au f  die ganz  oder
fast aufgehobene Accommodation : 2. auf den veränderten  Refractions- 
zustand, und 3. au f  die Anomalien de r  B rechung  in den ex cen lr ischen  
Part ien  des Auges. Dass bei je d e r  Mydriasis die A ccom m odation  we 
sentlich beein trächtig t sein m üsse , s t im m t mit dem heutigen  S tande  dieser 
Lehre  überein. D er Umstand aber, dass  bei ad m ax im um  erw eite r te r  
Pupille denno ch  ein kleiner Rest accom m odativer  Fäh igkeit  nachw eisba r  
blieb, bestä tig t  die von D o n d e r s  und H e l m h o l  t z  au sg esp ro chen e  An
sicht, dass  nicht die Iris allein, sondern  diese in V erbindung mit dem 
Ciliarappara t  als das H auptorgan  der A ccom m odation  anzusehen  sei, und 
dass ,  w en igs tens  in M ’s Versuchen, die A tropinwirkung ohne Einfluss 
auf  den C il iarapparat geblieben war. Für die V eränderung  der Refrac- 
tion des Auges dürfte eine F o rm verän deru ng  der Linse g en üg end  sein. 
Das Auftreten m onocu lä re r  Doppelbilder g laub t Z. aus Anomalien der 
B rechung  in den Randpartien, oder  mit anderen  Worten aus dem unvoll 
ko m m en  ap lana tischen  Bau des Auges e rk lä ren  zu können ,  wobei j e 
doch  in Beziehung auf das versch iedene  Verhallen u nsere r  Augen diese 
E rsch e in un g  ste ts  mit Vorsicht gedeute t w erden  muss.

Bei Phlyktänen auf der Cornea, w elche D. F l o g  I (Oesterr. Ztschr. 
f. p rak l .  Heilkde. 1850, 28) h aup tsäch lich  aus den oberf lächlichen Bin- 
dehautgefässen , nachdem  sie den H ornhautrand  überschrit ten , ableitet, 
w ährend  er die tieferen C onjunctivalgefässe  m e h r  für die Matrix des 
P an nu s  ansieh t (in w elche r  Ansicht ich ihm d u rch au s  n icht beis timm en 
kann , indem ich gerade  das en tgegengesetz te  Verhalten beobach te t  habe, 
R e f . ) ,  w endet derse lbe  den Höllenstein in Substanz de ra r t ig  an, dass  er 
die hervorragendsten  G efässs täm m chen  in fhunlichs ter  E ntfernung von 
der Cornea durch  Betupfen mit einem fein zugespitz ten  Lapis infernalis  
zum Oh'i ter iren  bringt. W ar das Aetzen h inre ichend s ta rk ,  so g enüg t  
ein e inm aliges Betupfen, sonst ab e r  m u ss  dasse lbe  w iederholt  w'crden. 
ln der  Regel reicht es hin, ein einziges Släm mcheri auf einmal zu b e 
tupfen, und nö thigenfalls  täglich  au f  ein an deres  überzu geh en  : w äre  aber  
Gefahr am  Verzüge, so kann  m an deren auch einige unm itte lbar  nach 
e inander ätzen. Gesellen sich viele G efässchen von fast g le ichem  D urch
m esse r  zu einem Bündel zusam m en , so überfah re  m an  die ganze  Breite 
desselben. Der sich einstellende S chm erz  soll n icht erheblich sein, und
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nach 10 — 15 Minuten sich meistens verlieren, hingegen soll sich die 
Röthe durch mehrere Stunden steigern und der Schorf oft 2 — 3 Tage haf
ten bleiben. Schon nach 24 Stunden sind die wohlthätigen Folgen der 
Aetzung nicht zu verkennen, indem sämmlliche Congestions- und Ent
zündungserscheinungen zurückgetreten sind. — ln einem Falle wandte
F. auch ein ähnliches Verfahren hei Chemosis an. Derselbe betraf einen 
schwächlichen Soldaten von scrofulöscr Constitution, der sich seit 7 Wo
chen wegen linksseitiger Conjunctivitis mit einem Geschwüre am äusse
ren Winkel des Auges in Behandlung fand. Eine plötzlich eingetretene 
Chemosis (ödematöser Beschaffenheit) erreichte binnen 18 Stunden eine 
solche Höhe, dass sich zwischen den Lamellen der Hornhaut nach unten 
und innen eiterige Infiltration zeigte. Eine 3maligc (täglich wiederholte) 
Aetzung der Conjunctiva dicht hinter dem Walle in einer Länge von 3 '"  
genügte, um die Cornea ringsum \on der Einschnürung zu befreien, und 
die Onyx zum Verschwinden zu bringen.

Dass das H ypopiuill in der Regel nicht von Iritis, sondern wesent
lich von Keratitis bedingt sei, behauptet Prof. R o s e r  (Gräfe's Arch- 
Bd. 2, Ablh. 2), und glaubt annehmen zu müssen, dass eine Durch- 
schwitzung des Faserstoffes aus der entzündeten Hornhaut mit Forma
tion von Eiter oder auch mit Gerinnung des Exsudates innerhalb der 
Augenkammern, bei der grossen Mehrzahl der Fälle von Hypopion stalt- 
finde. Er nimmt eine Art von llornhautgeschwiiren an, welche er, ihres 
so häufigen Vorkommens mit llypopion wegen, Hypopiongeschwiire nennt; 
sie sind breit, flach, mit eigentümlich ringförmiger oder sichelförmiger 
Trübung des Randes, und mit wenig oder gar nicht getrübtem Grunde; 
sie kommen vorzugsweise hei älteren Personen vor, nicht selten nach 
Verletzungen der Cornea, breiten sich mehr in der Fläche als in der 
Tiefe au , perforiren meist langsam, erzeugen aber beim Vernarben häufig 
breite Leukome und oft genug auch Staphylomc. Die Ursache der diese 
Geschwürchen veranlassenden Hypopion-Keralitis glaubt R. in einer be
sonderen Blutmischung, einer Art croupösen Krase des Individuums zu 
suchen (Ref. hat solche Formen als croupöse Keratitis bereits in seiner 
Abhandlung über die Ilornhautexsudale — in dies. Vtljschrft. Bd 24, S. 37. 
•18— beschrieben). Die besten Erfolge bei Behandlung dieser Keratitis 
lieferte R. das Calomel (erst in abführender, dann in kleiner Dosis); 
die Diät schien keinen merklichen Einfluss auf den Verlauf dieser Krank 
heit zu haben.

Ueber die Slrudur der Cataracta punctata 1 heilen R o h i n  und 
D e s m a r r e s  (Gaz. des höp. 1850.04) Folgendes mit. Die hei einem 17jäh- 
i'igen Mädchen extrahirte Linse bot in ihrer ganzen Dicke eine unge
wöhnlich gleichmässige Weichheit dar, und liess keinen härteren cen
tralen Kern ausnehmen. Auf jeder Oberfläche zeigten sich 10— 12
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kleine unregelmässig zerstreute Flecke, deren einige mit einander in 
Berührung standen, während andere isolirt waren; ihr Durchmesser va- 
riirte von dem eines kaum sichtbaren Punctes bis zu '/3 Mm.; ihre 
Farbe war mattweiss. Bei Trocknung der Linse schwanden sie, wurden 
jedoch, nachdem man dieselbe 2 Minuten im Wasser liegen liess, wie
der ganz deutlich. Unter dem Mikroskop durch den Druck des Deck
gläschens wurden diese Flecke auseinander gefaltet, und man sah aus 
verschiedenen Puncten der Peripherie kleine Ströme einer opalescirenden 
Flüssigkeit austreten, die sich in wolkigen Flocken an den Rändern des 
Präparates ausbreiteten. Die weissliehe Farbe dieser Flüssigkeit ward 
durch sehr feine moleculäre Granulationen von etwa 0,001 Mm. Breite 
bedingt. Bei durchfallendem Lichte zeigten diese Granulationen einen 
gelblichen Kern und dunkelschwarze Contouren; die sehr zahlreichen 
Granulationen befanden sich in lebhafter und sehr energischer B r o w n  
scher Bewegung. Die mikroskopisch untersuchten Theile der Linse zeig
ten Flecke, die noch zu klein oder zu durchsichtig waren, um vom un- 
bewaffneten Auge bemerkt zu werden. Die in Rede stehenden Puncte 
hatten ihren Sitz nicht in der oberflächlichen, weichen oder Zellenschicht 
der Linse, sondern tiefer in der Schicht der Kerncylinder und zwischen 
den oberflächlichsten gefranzten Fasern. Die durchsichtigsten wie die 
opaksten Flecke sassen nicht in den Fasern selbst, sondern in deren 
Interstitien, und rührten somit nicht von einer Alteration der normalen 
Linsenelemente, sondern von einer Ablagerung in deren Zwischen
räume her. Man konnte leicht erkennen, dass die wenigst dunklen Flecke 
durch fadenförmige Ablagerungen der oben beschriebenen Granulationen 
längs der Fasern und Cylirider der Linse bedingt waren. Diese Granu
lationen waren in Reihen abgelagert, die in regelmässigen Zwischenräu
men von einander abslanden: die Ablagerungen waren mehr oder min
der dick, und zeigten hier und da Anschwellungen (Anhäufungen von 
Granulationen); diese intrafibrillären Fäden mündeten in grössere Plaques, 
welche ebenfalls aus Granulationen bestanden. Durch Druck oder Be
handlung mit Wasser traten die Granulationen aus, oder verminderten 
ihren Standpunct. — Die grösseren Flecke bestanden aus einer oder 
mehreren Anhäufungen von Granulationen ; ihr Durchmesser variirte von 
' / 50— '/'io Mm.; ihre Form war meist oval oder rund, selten polyedrisch : 
eine besondere Hülle oder eine verbindende Zwischensubstanz war nicht 
vorhanden, sie bestanden eben nur aus einer Juxtaposition der Granula
tionen. — Das chemische Reactionsverhällniss dieser Granulationen (Säu
ren entwickelten kein Gas, Salzsäure und Aetzkali lösten sie nicht, hin
gegen schnell die Essigsäure, und nur langsam Glycerin) zeigte sich 
weder auf Fetlkörper. noch auf phosphorsauren Kalk passend, sondern 
erinnerte an jene Granulationen aus stickstoffhaltigen Substanzen, welche
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unter dem Mikroskope eine gelbliche Färbung darbieten und das Licht 
mit weisser oder gelber Farbe brechen.

Als charakteristische Kennzeichen der fettigen Entartung der Netz
haut stellt H e y m a n n  (Gräfe's Arch. Bd. II. Abth. 2) folgende auf:  
Eine im Niveau der Netzhautgefässe gelegene Trübung von der dem 
Fette eigentümlichen, weissgelben Farbe, deren Niiance im Vergleich 
mit dem Licht, welches die biosgelegte Sklerotica refleclirt. sehr aus
geprägt ist. Die Form der Flecken ist sehr verschieden ; meist zeigen 
sich mehrere kleine Inseln, jede von scharfen unregelmässigen Rändern 
begrenzt. Die Grösse derselben ist von der feinsten Punctirung bis zum 
Durchmesser von mehreren Linien zu finden. Zuweilen erscheint die 
Oberfläche etwas erhaben. Einen eigenen Glanz der Flecken konnte
H. nicht wahrnehmen, vielmehr stachen die Stellen als etwas weniger 
glänzend vom Augengrund ab. Erscheinungen der Hyperämie in der 
Umgebung der Flecken, welche bei anderen auf Exsudation beruhenden 
Trübungen sehr häufig sind, fanden sich nie. Die Erkrankung wird nur 
bei allmälichem Verlauf der Erblindung gefunden und bisher war sie 
nur an Individuen, welche anderwärts exquisite Veränderungen zeigten. 
Diese Veränderungen betrafen theils die Nieren, theils das Gehirn, theils 
das Herz, theils auch die ganze Constitution, sofern auch Marasmus das 
Auftreten fettiger Entartung bedingen kann. Ob die Netzhaut ganz 
gleichförmig fettig degeneriren könne, bat H. bisher noch nicht ana
tomisch nachgewiesen, doch glaubt er einen Fall hieher ziehen zu dür
fen, in welchem bei einem Potator mit deutlich vergrösserler Leber 
und eigentümlicher Hautfettansammlung Amaurose vorhanden war und 
an der Netzhaut auffällige Erscheinungen wahrgenommen wurden. Der 
ganze Augengrund besass nämlich eine gelbweisse Färbung; die Netzhaut 
deutlich verdichtet, wurde von sparsamen Gefässen überzogen und liess 
die Farbe der Chorioidea nur im äussersten Umkreis durchscheinen. Die 
Papilla n. optici war von der sie umgebenden Nelzhaulpartie dem An
sehen nach nicht zu unterscheiden, die feineren Verzweigungen der Netz
hautgefässe waren dem Auge völlig entzogen.

Ueber die Untersuchung des Gesichtsfeldes hei ailllflyopiscIlCll 
AflcctioilCll verbreitet sich v. G r ä f e  (ibidem). Er hält es für n o t 
wendig, ausser der Bestimmung der centralen Sehschärfe auch jene des 
Umfanges und der Modalität des excentrischen Sehens, so wie die Unter
brechungen des Gesichtsfeldes ins Auge zu fassen. —■ Was die Ursachen 
dieser Anomalien betrifft, so kommen jene der Beschränkungen des Ge
sichtsfeldes nur bei Netzhaut-, Chorioidealkrankheiten und bei Paralyse 
des Opticus aus extraoeularen Ursachen vor, wodurch schon durch die
ses Symptom ein diagnostischer Unterschied zwischen Trübung der b re 
chenden Medien und den genannten Krankheitsgruppen gegeben ist,. Glas
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körpertrübungen können allerdings einzelne Theile des Gesichtsfeldes, 
besonders den oberen Theil umwölken, da sie aber niemals vollkommen 
undurchsichtig sind, so werden sie auch niemals ein Segment des nor
malen Gesichtskreises abschneiden. Diese Bestimmung' der Ausdehnung 
des Gesichtsfeldes ist besonders bei weit gediehenen Cataracten und bei 
Opacitäten des Glaskörpers, welche die ophthalmoskopische Untersuchung 
des Augenhintergrundes verhindern, von Wichtigkeit. Unter den Netzhaut- 
krank/teilen, bei welchen eine Beschränkung des Gesichtsfeldes vorkommt, 
zählt G. 1. die Nelzhautablösung, jedoch nur zur geringeren Hälfte und 
zwar nur in sofern, als sie von der hinter der Netzhaut liegenden Flüssig
keit von der Chorioidea stammt. Die Beschränkung des Gesichtsfeldes 
entspricht im Allgemeinen den Verhältnissen der Nelzhautablösung, dehnt 
sich aber zuweilen weit erheblicher aus, als man es aus dem Befunde 
vermuthen sollte, was wohl zum Theil auf feineren Veränderungen in 
den anliegenden Netzhauttheilen, zum Theil auf periodischem Ueberhän- 
gen der floltirendon Membran über die Nachbarschaft beruht. Dieser 
Excess von Beschränkung gebt spontan oder durch Behandlung häufig 
auf die Weise zurück, dass nun ein genaues reciprokes Verhältniss zu 
Stande kommt. Die der abgelösten Netzhaut entsprechende Partie des 
Gesichtsfeldes, also in der Regel der obere Abschnitt, pflegt vollständig 
zu fehlen, in Ausnahmsfällen ist quantitative Perception in diesem Be
reiche vorhanden, oder kehrt später, z. B. wenn die Netzhaut sich nach 
Resorption der Flüssigkeit wieder anlegt, selbst mit einerSpur qualitativer 
Perceplion gepaart zurück, wo alsdann nicht mehr von einer Gesichts
feldbeschränkung, sondern von einer Undeutlichkeit des excentrischen 
Sehens die Rede sein kann. 2. Die Retinitis a p o p le c tie a hier bilden 
die Beschränkungen des Gesichtsfeldes meist sectorenförmige Dcfccte, 
da die dieser Krankheit zukommenden Veränderungen in einem gewissen 
Zusammenhang mit der Ausbreitung der Sehnervenfasern stehen. 3. Die 
chronische Entartung der Netzhaut hei Morl). Drightii, (welche G. als 
recidivirende und sich protahirende Retinitis apoplectiea mit Texturver
änderungen in den befallenen Theilen anzusehen glaubt) wenn sie sich 
mit Nelzhautablösung combinirt. 4. Entartungen der Netzhaut mit körni
gem Exsudate; doch bedingen diese häufiger Unterbrechungen als Be
schränkungen des Gesichtsfeldes. — Ebenso führen Veränderungen des 
ChorioideaIge/cehes häufiger zu Unterbrechungen, Herabsetzung des excen- 
trischen Sehens u. s. w., als zu Beschränkungen des Gesichtsfeldes. Nur 
einer Krankheit glaubt hier G. eine wichtige Rolle zuzuschreiben, näm
lich jener, wo man in der Aequatorialgegend dunkle Pigmentmassen be
merkt, die auf der Innenfläche der Chorioidea lagern, strahlenförmig 
auslaufen und zuweilen bizarre, knochenkörpernähnliche Figuren dar
bieten, wobei die dazwischen liegenden Intervalle frei, des Pigments ziem
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lieh beraubt sind, ja die grossen Gefässe sich so nackt darbieten, dass 
man glauben möchte, auch die Choriocapillaris sei zefslört oder atro- 
phirt. Diese Veränderung , ursprünglich auf die äquatorialen Theile 
beschränkt, schreitet allmälig gegen den hinteren Pol des Bulbus fort 
und es entwickeln sich gleichzeitig deutliche Zeichen von Sehnerven
atrophie; die Papilla wird weiss, stark refleetirend und die Centralge- 
fässe, besonders die Arterien, erleiden eine progressive Veränderung. 
Auffallend ist es, dass, während sonst die massenhaftesten Veränderun
gen der Chorioidea die Leitung in den anliegenden Netzhauttheilen nicht 
unbedingt aufheben, diese Veränderung eine beträchtliche Verminderung 
oder Aufhebung der Lichtempfindung veranlasst. Wegen dem Beginne 
tles Processes von den Aequatorialgegenden resultirt hier eine zunehmende 
Verengerung des Gesichtsfeldes, doch bleibt hier trotz der angegebenen 
Veränderungen im Opticus das centrale Sehen lange erhalten und bei 
keiner Krankheit kommt in der Mehrzahl der Fälle eine solche Dyshar
monie zwischen der Sehschärfe und dem Umfange des Gesichtsfeldes 
vor, wie in dieser. Bei Paralyse des Opticus aas centralen Ursachen 
sind die Beschränkungen des Gesichtsfeldes zuweilen concentrisch, doch 
nie so regelmässig, wie bei obigen Chorioidealleiden. Die Figur des 
Gesichtsfeldes wird in der Hegel unregelmässig, der Fixirpunct pflegt 
auch excenlrisch zu liegen: oft ist die Figur des Gesichtsfeldes hiebei 
für beide Augen vollkommen identisch. Die Verengerungen bei Central 
leiden unterscheiden sich feiner von jenem bei obigem Chorioideal- 
leiden, dass das centrale Sehen gleichzeitig bedeutend abnimmt — 
G. bespricht hier auch die für die Sehnervenphysiologie lehrreichen 
hemiopischen Beschränkungen bei Cerebralleiden, wobei es sich ereignen 
kann, dass auf beiden Augen die rechte Hälfte des Gesichtsfeldes, oder 
auf beiden die linke, oder dass auf dem rechten Auge die rechte Hälfte, 
auf dem linken Auge die linke Hälfte fehlen kann. Undeutlichkeit des 
exc.entrischen Sehens kann zunächst von Trübungen der brechenden 
Medien herrühren. Häufiger bedingen sie Netzhaulkrankheitcn (Retinitis 
apoplectica, Brightische Entartung, verschiedene Exsudativprocesse): eine 
wichtige Rolle spielen Veränderungen in der Chorioidea, welche häufiger 
Undeutlichkeit des peripherischen Sehens in den anliegenden Nelzhaut- 
theilen, als vollständige Aufhebuug in der Leitung bedingen. — Die 
grösste diagnoslische Dignität erreicht jedoch diese Anomalie beim 
chronischen Glaucom und bei jenen, denselben nahestehenden Formen 
von Amaurose, die wir bei alten Leuten mit sehr rigiden Arterien finden. 
Zu einer Zeit, wo die Sehschärte noch ziemlich normal und von dem 
ganzen Uebel ausser einer verdächtigen Form der Sehnervenpapille 
noch keine Anzeichen vorhanden sind, weist eben die Undeutlichkeit des 
excentrischen Sehens nach gewissen Richtungen auf das bevorstehende
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Leiden hin. — Unterbrechungen des Gesichtsfeldes werden durch Hornhaut- 
und Linsenopacilälen nicht leicht bedingt — hingegen durch Glaskörper- 
opacitäten um so eher, je grösser sie sind und je näher sie der Netz
haut liegen. Letztere charaklerisiren sich durch ihren wandelbaren Ort 
im Gesichtsfelde und durch die Gesetzmässigkeit, mit welcher sich die 
Verschiebungen zu den Bewegungen des Auges verhalten. Krankheiten 
der Netzhaut rufen sehr häufig Unterbrechungen in Form fixer Skotome 
u. s. w. hervor. Ein Gleiches thun Chorioidealveränderungen ; wegen 
ihrer fleckförmigen Vertheilung bringen sie ausserordentlich häufig Unter
brechungen des Gesichtsfeldes hervor, welche jedoch meist unvollkommen 
sind, weil die Leitung in den anliegenden Netzhautlheilen nicht ganz
erlischt. — Bei Sklerotico-Chorioidilis sind diese Unterbrechungen sehr 
lehrreich, sie variiren ausserordentlich nach dem Grade und dem Stadium 
der Krankheit. Am Umfange pflegt die Leitung in der von der Chorioi- 
dea (zum grössten Theile) entblösslen Netzhautarterie nur um weniges
herabgesetzt zu sein und lässt sich eine Vergrössernng des blinden
Fleckes in keiner Weise nachweisen. Später ändert sieb, wahrscheinlich 
durch hinzutretende Veränderungen der entblösslen Netzhaut dies Verhalten 
dahin, dass allerdings eine Vergrösserung des blinden Fleckes eintritt, 
welche jedoch dem Umfange der weissen Stelle im Augenhintergrunde 
nicht entspricht, sondern kleiner ist. Der dem Defect angrenzende Theil 
im Gesichtsfelde, welcher seiner Lage nach noch innerhalb der Pro- 
jection der weissen Stelle fällt, pflegt allerdings undeutlichere Eindrücke 
zu vermitteln und die Grenze dieses Undeutlichsehens stimmt allmälig 
mit dem Umfange der weissen Stelle überein. Nur in seltenen Fällen 
beobachtete G., dass die ganze „Netzhautpartie jeder Function verlustig 
geht. — Solche Fälle beweisen, dass ein Netzhaulabschnitt die Fähigkeit 
durch eigene Erregung Wahrnehmungen hervorzurufen, verlieren und da 
bei doch die Fähigkeit behalten kann, Eindrücke, die von anderen Thei- 
len stammen, zum Sensorium zu leiten. Die Erklärung scheint darin 
zu liegen, dass bei Sklerotico-Chorioidilis die äusseren Netzhautschichten 
mehr als die inneren leiden. Centrale Leiden bringen weit seltener 
Unterbrechungen des Gesichtsfeldes als Beschränkungen desselben und 
Ungleichmässigkeit des excentrischen Sehens mit s ic h ; dagegen gibt 
es noch Unterbrechungen, für welche zur Zeit jede Erklärung fehlt, wie 
z. B. die nach anstrengenden Arbeiten, Einfluss hellen Lichtes u. s, w., 
wobei es wahrscheinlich ist, dass minutiöse Veränderungen oder Unord
nungen in der Lage der Netzhautelemente in und an der Macula lutea 
zugegen sind.

Emen Fall von Presbyopie durch den Gebrauch von Jodkaliuni 
berichtet C o r l i e u  (Gaz. des höp. 1856.65). Ein kräftiger, an Sarkokele 
leidender Mann zeigte nach Gebrauch von ‘20 Grammen Jodkalium in
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150 Grammen Wasser entschiedene lntoxicationssymptome und eine vor
her nie bemerkte Presbyopie mit bedeutender Erweiterung der Pupillen. 
Wenige Tage nach dem Abbrechen der Jodcur stellte sich das normale 
Verhältniss des Sehvermögens wieder ein.

Bei den verschiedenen Arten von T ric liiasis  und Entropium empfiehlt 
S c h a u e n b u r g  (Ann. d'ocul. 1850 Mars) eine besondere Methode, die er 
als subcutane Cicalrisation bezeichnet. Er macht mittelst einer breiten Nadel 
verschiedene Punclionen, die ungefähr V“ tief sich bis zu den Cilien- 
wurzelr» erstrecken und deren Richtung abhängig ist von der fehlerhaften 
Stellung der Cilien. Das dadurch bedingte contractile Narbengewebe 
soll dann genügen, im Vereine mit einigen leichten Secundäroperatiorien (!?) 
die Entstellung vollständig zu heben und die einwärts gewandten Cilien 
in der Richtung der Punctiorien vom Bulbus zu entfernen. — (Nach Re f.'s 
Ansicht könnte ein solches Verfahren höchstens bei einigen unrecht 
stehenden Cilien, der Distichiasis, oder partieller, sehr umschriebener 
Trichiasis zur Anwendung kommen).

Erwähnung verdient die Exstirpation einer Gesell Willst am oberen 
Augenlide von C a r r o n  du  V i l l a r d s  (Annal. d. Oc. 1850 Mars), welche 
nach der Herausnahme einen grössten Durchmesser von 21 — 20 '"  in 
der Dicke zeigte, 9 Unzen wog und aus einem schlaffen, fettarmen, 
einzig durch Hypertrophie der Haut gebildeten Gewebe bestand.

Dr. Pilz.

Ph ysio log ie  und Pathologie des Nervensystem s.

Die gegenseitigen Beziehungen der Hil’ltVCllCll und der Cercbl’OSpi- 
llä lfliis s ig k e it , bespricht J o h n  H i l t o n  (Froricps Not. 1850,4). Die Ve- 
nenöffnungen in den platten Sohädolknochen dienen als Sicherheitskiap
pen für die Venencirculatiori im Schädel. Nicht blos unter den norma
len Verhältnissen, sondern auch unter manchen anomalen Bedingungen 
führen diese accessorischen Ströme eine beträchtliche Quantität des Ve
nenblutes aus dem Gehirne weg; denn wenn irgend eine temporäre Hem
mung der Venencireulation aus Lungen oder Herz vorhanden ist, so bil
den sie den hauptsächlichsten, ja fast den einzigen Abflussweg für das 
Venenblut aus der Schädelhöhle. Ausserdem zeigen Experimente, dass 
während einer Blutüberfüllung des Gehirns ein Theil der Subarachnoideal- 
flüssigkeit aus der Schädelhöhle in den Rückgrathscanal ausweicht, bei 
Nachlass der Blutanschoppung aber nach seinem früheren Sitze zurück
kehrt. H. öffnete nämlich die Unterleibshöhle einer Leiche auf dem 
Secirtische, nahm die Unterleibseingeweide heraus, und entfernte die 
Körper einiger Lendenwirbel so, dass die Dura mater, welche die Ce- 
rebrospinalflüssigkeit enthält, blossgelegt wurde. Hierauf trieb er Blut in
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die inneren Gefas.se des Kopfes ein, während er auf die inneren Jugular- 
venen einen Druck von unten nach oben übte. Sobald er dies that, sah 
er die Dura mater in der Lendengegend dadurch in die Höhe treten, 
dass die Cerebrospinalflüssigkeit in den Rückgrathscanal eintrat. Bei dem 
zweiten Experimente nahm H. sämmtliche Eingeweide der Bauch- und 
Unterleibshöhle aus der Leiche, ohne den Kopf anzugreifen. Das Blut 
der durchschnittenen Zweige der Ven. azygos, lumbares und intercosta- 
les bildete gewissermassen napfförmige Einsenkungen : so wie er aber 
einen Druck auf die in der Lendengegend blossgelegte Dura mater mit 
den Fingern ausübte, stieg das Blut und (loss endlich aus den durch
schnittenen Venenmündungen über, und zwar gerade im Verhältnisse, 
wie der Druck auf die Dura mater wirkte.

Gehirnerweichung in. Folge von Obliteration der Gchirnarterien 
durch Km hohe. (Gaz. hebd. 185G, -0). Es werden G Fälle beschrieben, 
in welchen die Gehirnerweichung dadurch entstand, dass eine der Ge- 
hirnarterien (am häufigsten die Art. fossae Sylvii) durch ein Coagulum 
verstopft war, welches aus einer entfernten Region dahin getragen, sich 
daselbst einkeilte; in einigen Fällen war dieser Pfropf nichts anderes, 
als ein abgerissenes Fragment einer auf der Valv. mitralis aufsilzenden 
Vegetation. In den meisten Fällen trat plötzlich Hemiplegie auf, als 
erstes kennbares Symptom der Erweichung. Die Erweichung'erklärt 
sich aus dem aufgehobenen normalen Bulzuflusse zum Gehirn, also aus 
seiner nicht genügenden Ernährung, und der dabei stattfindende Blut
erguss aus der Hyperämie der übrigen Hirnarterien durch die plötzliche 
Obturalion Einer derselben.

Gegen L n l l l l l i l l l g e i l  mich leichteren Groden von AjjMlJtlcxie empfiehlt 
F a l l o t  (Gaz. med. 1850, '27) das Strychnin in der Dosis von '/s bis 
3/4 Gran auf die Vesicatoifläche aufgeslreut ; er fand bald Heilung oder 
Besserung der Paralyse selbst in Fällen, wo der innere Gebrauch dieses 
Mittels ganz ohne Wirkung geblieben war

Gegen Epilepsie wendet H e r p i n  (Schweizer Ztschrft. 1850, I. Hft.) 
in der neuesten Zeit Ladas Zinn  an, da dieses Präparat keineso heftigen 
gastrischen Symptome, wie die Zinkblumen erregt, selbst wenn es in grös
seren Dosen gereicht wird. Nach längerem Gebrauche erfolgt zwar Kolik 
und Durchfall, allein diese sind nur mässig, und hören beim Aussetzen 
des Mittels sofort auf. Intoxication, Marasmus erzeugt es nur beim un- 
mässigsten Gebrauche. H. verordnet davon bei Erwachsenen anfänglich 
2 —3 Grammen (bei Kindern 1—2 Grm.) wöchentlich und steigt allmälig 
bis zu 15 und mehr Grammen: die einzelnen Gaben lässt er in Pulver
oder Pillenform, und zwar vorzugsweise 1 Stunde nach den Mahlzeiten 
nehmen. Die Erfolge sind indessen, wie die bisherigen Versuche anneh
men lassen, weniger günstig als nach Zinkblumen. — M i c h e a  (Gaz.
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hebd. 1850, 21) machte erfolgreiche Versuche mit Valeriana* alropini. 
das er auch bei analogen Neurosen empfiehlt. Er gibt 1— 2 Milligram
men des Tags, lasst Pausen eintreten, steigert und vermindert die Dosis, 
ohne hiefür noch eine bestimmte Norm festgestellt zu haben. — H u n t  
(ibidem) wendet bei gastrischen Symptomen und bei Störungen in der 
Gallensecretion Epileptischer Brechmittel, Ui gliche, Bader mit Königs
wasser durch 20 Minuten, und sauere Getränke bei mehr vegetabili
scher Nahrung an.

Einen 22jährigen gut genährten Mann, der früher an Scrofulosis ge 
litten hatte, und seit l ' | 2 Jahre mit linksseitiger Chorea und Anästhe
sie der linken oberen und unteren Extremität im hohen Grade behaftet 
war, liess Ar an  (Gaz. des hop. 1856, 64) mit. dem besten Erfolge eine 
Lösung von 5 Grammen arsenlger Säure in 100 Theilen deslill. Wasser 
täglich 1, 2, 3 bis 4 Esslöffel und Kleischnahrung nehmen. Schon nach 
3 Tagen stellte sich Kratzen im Halse, Ameisenkriechen und Schwere 
der küsse ein: allein gleichzeitig fingen die Bewegungen der linken Seite 
an sich zu regeln. Nach 24slündiger Pause wurde dieselbe Lösung, 
allein in geringeren Dosen wiederholt: es traten bald noch schwerere 
Intoxicationserscheinungen auf, namentlich Kopfschmerz. Angst in der 
Brust und Druck der Orbita. Dennoch erfolgte vollständige Heilung 
nach 7 Wochen.

Bei Behandlung der N eura lg ien  macht Wo o d  (Fror. Notizen 1856, 
13) auf der schmerzhaften Stelle einen Einschnitt, und injicirt in die Wunde 
mittelst einer Spritze mit sehr feinem Röhrchen etwa 20 Tropfen einer 
Solution von salzsaurem Morphin m. Es soll nach vorausgegangener kurzen 
Betäubung jedesmal der Schmerz sehr rasch und meistens dauernd dadurch 
behoben werden. — P o g g e o l i  (Gaz. med. 1856, 20) lässt dagegen be
sonders bei Prosopalgie, Lumbago, Ischias, ein Liniment aus 8 Theilen 
Belladonnaextract, I Thl. salzsaurem Morphium, 32 Thl. Pappelsalbe, .>3 
Thi. Fett (worin man eine genügende Menge Blätter von Datura Stramon. 
hatte mac-eriren lassen) und Aq lavandutae durch 20 Minuten einreiben, 
und rühmt davon die besten Erfolge.

Ueber die Hyperästhesien rhachiUseker Kinder schrieb F. B e t z  
(Frorieps Notiz. 1856, In). Die Hyperästhesien bei Rhaohilis gehören 
theils den Hautnerven, theils den Nerven des Periost und der Knochen 
an. Diese Hyperästhesien, die sich schon zeitlich einstcllen, verschwin
den. solange keine Heilung der Rhachitis im Anzuge ist, nie ganz, und 
scheint ihre Zunahme mit einer grösseren Hyperämie in den angeschwol
lenen Knochenenden zusammenzuhängen. Solche Kinder schmerzt jede 
Berührung irgend eines äusseren Körpertheils.

Von schmerzhafter Lähmung junger Kinder hat C h a s s a i g n a c  
(Arch. gener. 1856, 6) 14 Beobachtungen gesammelt, und resumirt das
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Wesentlichste derselben in folgenden Sätzen: 1. Diese Paralyse, oder bes
ser, dieser schmerzhafte Torpor junger Kinder befällt am häufigsten In
dividuen zwischen dem '2. und 5. Lebensjahre, und fast constant die 
obere Extremität. 2. Ihre gewöhnliche Ursache ist eine äussere Gewalt, 
ein Fall oder eine heftige Erschütterung; noch öfterer eine plötzliche Zer
rung der betreffenden Extremität. 3. Die Charaktere dieses Leidens 
sind : a) plötzliches Auftreten, h) heftiger Schmerz gleich im Anfänge, 
c) ein Zustand von unvollständiger Lähmung, d) Unbeweglichkeit des 
längs des Rumpfes herabhängenden Gliedes, wobei der Vorderarm sich 
in halber Beugung und in Pronation befindet, c) Abwesenheit jeder De
formität und anatomischer Störung, und f)  spontane Abnahme der Er
scheinungen und schnelle Genesung.

Ein Fall von StalirilllU pofiltoru ill (Ungar. Ztschrft. 1850, 22) ist 
deshalb von Interesse, weil er einen 4jährigen Knaben betraf, den die 
Eltern schon seit dem 1. Lebensjahre an Wein und Branntwein gewöhnt 
hatten. Kalte Begiessungen, ein Emeticum und sehr kleine Gaben von 
Morphium brachten am 2. Tage Heilung zu Stande. D r .  F m c h e l .

i’ s  y t! Ii i a t r i o.

Bezüglich der Zunahme der (licistcskranlihcitcu gelangte B. K i t- 
l e r  (Z. f Staatsarzneik. VIII, 1) durch eine sehr sorgfältige Zusammen
stellung der einschlägigen Daten zu folgendem Ergebnisse: „Es ist eine 
wirkliche, durch die Erfahrung bestätigte Thatsache, dass in den letzten 
Decennien in allen civilisirten Staaten die Zahl der Geistes- und Ge- 
müthskrankheiten zugenommen hat. Die Ursachen dieser auffallenden 
Erscheinung sind theils in den socialen und industriellen Verhältnissen, 
theils in dem Erziehungs- und Unterrichlswesen, theils in dem religiösen 
Unglauben und Aberglauben der Neuzeit begründet, somit in lauter Ver
hältnissen, welchen nur schwierig Stillstand zu gebieten, und welche 
noch schwieriger zu beseitigen sind, durch Vorkehrungen, welche ent
weder auf legislativem, religiösem oder medicinischem Wege ihre Wir
kung auf die Gesammtmasse des Volkes ausbreiten.“

ln einem Aufsatze über die Unterbringung Scclcilgcstörter von 
E r l e n m a y e r  (Preuss. Vereinsztg. 1850, 29) treffen wir (neben man
chem Bekannten) folgende neue und wahrhaft üb er raschen de Ansicht: 
„Nach meinen Erfahrungen habe ich es als das beste, alle Zweifel und 
Bedenken der Angehörigen widerlegende Mittel gefunden, wenn die An
gehörigen während der Cur mit ihren Kranken zusammen bleiben kön 
neu. Sie glauben ihnen Schutz zu gewähren gegen das vollständige 
Irrewerden: sie ersparen ihnen den Schmerz der Trennung; sie beruhi
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gen ihr Gewissen durch Befolgen des ärztlichen Ralhes, und bringen 
den Kranken keinen Nachlheil weder für den Augenblick noch für die 
Zukunft. Man braucht (daher) nur. wie ehedem die Genesungs oder Reeon- 
valescenten-Häuser eingerichtet wurden, ein Haus für Neuerkrankte einzurich
ten, gleichsam als die vorderste und erste Abtheiiung, in welcher die Kran
ken mit ihren Angehörigen wohnen, wo sie von den Aerzlen überwacht 
und nach psychiatrischen Grundsätzen behandelt werden. Gelingt die 
Heilung in diesen, nun so brauchen sie nicht in die Anstalt versetzt zu 
werden, gelingt sie nicht auf diesem Wege, stellt es sich heraus, dass 
es nöthig ist, die Angehörigen zu entfernen und die Kranken selbst in 
die Anstalt zu übersiedeln, so sind die grössten Hindernisse beseitigt, 
und der Entschluss wird selten auf grosse Schwierigkeiten mehr stosseri. 
Es sind damit die Forderungen der Wissenschaft und die Wünsche, der 
Angehörigen vereinigt und werden, wie ich alljährlich bei den Kranken 
erfahre, die ich mit ihren Angehörigen hier und in benachbarten Orten 
untergebracht hatte, die zufriedenstellendsten Resultate erreicht.“ Die so 
zerstreuten Kranken und ihre Angehörigen werden von nun an im Orte 
Bendorf beisammen wohnen, und von den 3 Anstaltsärzten überwacht 
und behandelt werden.

Geisteskranken, die jede Nahim ilg ZlirÜckweiSCll (Silophobischen), lässt 
G u i s l a i n  (Allg. psych. Ztschrft. XIII. 3) die Nahrung durch die Nase 
ohne Sonde einflössen. Diese einfache Methode soll leicht zu vollführen 
sein, den Eindruck der Unwiderstehlichkeit machen, und somit bald das 
Widerstreben der Kranken brechen.

Bei ÜClIIClltia p a ra ly t ica  fand B a i l i a r g e r  (ibidem p. 397), dass 
die graue Hirnsubstanz ihre innige Verbindung mit der weissen gänzlich 
einbüsse. Sie lasse sich mit dem Skalpellstiele von dieser ablösen, ohne 
etwas von letzterer mit hinüber zu nehmen. Je weiter die Krankheit 
vorgeschritten sei, desto stärker die seröse Infiltration der Pia maler und 
der Substantia corticalis: je fester und trockener dagegen die Subst. 
medullaris, desto ausgeprägter sei das Symptom, von dem aber erst 
weitere Erfahrungen beweisen müssen, dass es für Dementia paralylioa 
pathognomisch sei, und nicht auch bei anderen Formen von Blödsinn 
wiederkehre.

Von der allgemeinen Paralyse der Irren unterscheidet Sc. P i ne 
(Gaz. med. 1850, ’29) folgende 4 Formen: Die I. besteht in einer wah
ren Entzündung des Gehirns, die schon in wenig Tagen tödtot. Ihr 
einziges Symptom ist Zittern und erschwerte Sprache. — Die ‘2. ist 
dasselbe Leiden, nur mit chronischem Verlaufe, und dauert oft mehrere 
Jahre. — Die 3. besteht in einer Art von Hypertrophie der Marksubstanz, 
verbunden mit Fiebererscheinungen. — Die 4. endlich ist durch Atrophie
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iles Gehirns und reichlichen Erguss von Serum oder Blut in die leeren 
Zwischenräume der Schädelhöhle bedingt. Der Verlauf ist ein chroni
scher, und Contracturen dabei häufig.

Einen durch. Tabak nach '20 Wochen vollkommen ge,/Teilten Fall von 
Damonoiliaitic beobachtete Jos. C z e r ma  k (Oest. Ztschrft. f. prakt. Heilk. 
185(5, 35) bei einem 65jährigen Weibe. Dasselbe hatte innerhalb 3 
Wochen 81 ’ j 2  Loth Tabak mit jedesmaliger momentaner und nachhalti
ger Erleichterung ihres sehr quälenden Zustandes verraucht. In dem 
starken Rauchqualm, den sie um sich erzeugte, vermulhete die Kranke 
den nach aussen strebenden Teufel.

Transitorischen Irrsinn nach Genuss von Schwammen, beobachtete 
I n n h a u s e r  (Oesterr. Ztschrft. f. prakt. Heilkunde 1856, 33).

J. S. hatte Schwämme gesammelt und sie mit seiner Tochter genossen. 
Zwei Stunden darnach wurde diese von bedeutender Schlafsucht befallen, so, dass 
sie mit dem Kopfe sich auf den vor ihr stehenden Nähtisch legend einschlief. Ein 
unbehagliches drückendes Gefühl in der Magengegend weckte sie auf ;  sie fühlte 
den Kopf sehr eingenommen, „a ls  ob sie einen Rausch habe bald aber fing sie 
an unter Schwinden des Bewusstseins im Zimmer herumzulaufen, zu weinen und 
zu schreien, schlug immer um sich, klagte über eine ungeheuere Angst, „das Herz 
zerspringe ih r ,“  erkannte Niemanden, selbst ihre Schwester n ich t ,  wollte immer 
zum Fenster hinausspringen und konnte nur mit Mühe durch die vereinte Anstren
gung von 4 Personen zuriickgehalten werden. Es waren starke Congeslionen gegen 
den Kopf mit injicirler Conjunctiva zugegen. — Während der Untersuchung der 
Tochter fing der bis dahin ruhig dagesessene Vater, welcher über den Zustand 
der Tochter immerfort gelacht balle, zu schimpfen an, rief immer nach dem Arzte, 
ohne den anwesenden zu erkennen, wollte fischen (seine Lieblingsbeschäftigung) 
gehen, beschwerte sich in den gemeinsten Ausdrücken über den Hausmeister, der 
ihm, ungeachtet es schon 4 Uhr Morgens sei, und er schon wiederholt an dessen 
Thüre gepocht habe, das Thor nicht öffnen wolle, gefiel sich in Drohungen gegen 
ihn und den Arzt,  der durchaus nicht kommen Wolle, nannte denselben immer 
beim Namen, und wurde sehr tobend, als man ihn aufmerksam machte, der Arzt 
sei da und rede mit ihm, so ,  dass auch bei ihm mehrere Personen nöthig waren, 
um ihn l'estznhnlten. Nach diesem Anfalle, der gegen '/ ,  Stunde dauerte ,  kehrte 
des Bewusstsein auf einige Augenblicke zurück, und er klagte nun über einen Rausch, 
ohne im Laufe des Tages irgend ein geistiges Getränk genossen zu haben; bald 
aber fing die oben beschriebene Scene wieder an. Der Puls war bei beiden ver
langsamt. Bei der Tochter trat bald ein Erbrechen ein , welches eine Masse halb 
verdauter Schwämme entleerte, und es kehrte  Bewusstsein und Ruhe sofort bei 
ihr zurück. An das eben Geschehene wusste sie sich aber nicht zu erinnern. Ein 
dem Vater gereichtes Brechmittel entleerte auch eine bedeutende Menge der ge 
nossenen Schwäm me, worauf auch er ruhiger wurde und nach Darreichung von 
schwarzem Kaffee binnen 4 Stunden alle Erscheinungen schwanden,  so dass er 
des ändern Tages früh ganz wohl w a r ,  während bei der Tochter noch einige 
Tage ein Magen-Darmkatarrh anhielt. Die Schwämme waren wohl essbar, aber bei 
anhaltend nassem W etter gesammelt

Df. Fischei.
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Einen merkwürdigen Fall von jtllllilificsitioil eines neugeborenen 
Kindes, in welchem es gelang, mit Zuhilfenahme der Naturgeschichte d> r 
in der Leiche Vorgefundenen Insecten, annäherungsweise das Alter der 
Leiche zu bestimmen, theilt Dr. B e r g  er  e t  mit (Journ. de med. belg. 
IS5Ü. 22.). Der Cadaver, welcher am 22. März 1850 in einem durch 
15 Jahre nicht geheizten Schornsteine vorgefunden wurde, war vollstän
dig ausgelrocknet und mumificirt, seiner äusseren Form nach wohler
halten, den Dimensionen nach von einem reifen ausgelragenen Kinde 
herrührend. Der Naheistrang bildete ein plattes Band von gelbbrauner 
Farbe. Die Lungen, das Herz und das Gehirn waren gänzlich verschwun
den. Die betreffenden Höhlen enthielten eine grosse Anzahl trockener, 
hohler, weizenkornähnlicher Puppengehäuse, von denen 2 den ausge- 
trocknelen Körper einer ausgebildeten Fliege enthielten. Die Bauch 
höhle enthielt den schwarzen, trockenen, blättrigen Best der Eingeweide. 
Die Musculatur der Gliedmassen war voll von Maden, die sich sehr leb
haft bewegten und im Fleische lange Gänge gefressen halten; an den 
Hinterbacken und Oberschenkeln fand man eine mehrere Linien dicke 
Schichte einer seifenähnlichen Substanz. Die Haut war getrocknet und 
sah schwarz, gleichsam geräuchert aus. An dem Linnenzeuge, in wel
ches das Kind eingewickelt war, bemerkte man noch Flecken von Kinds
pech und von Blut.

Unter den vom Gerichte gestellten Fragen war auch die: zu welcher 
Zeit das Kind geboren und an den erwähnten Ort verborgen wurde? 
welche Frage im gegebenen Falle um so wichtiger war, als in den letz 
len !1 Jahren 4 verschiedene Parteien die betreffende Wohnung inne 
gehabt halten. B. beantwortete diese Frage aus der Betrachtung der 
Fortpflanzung und Metamorphose jener Insecten, welche an der Leiche 
gefunden wurden. Die Naturgeschichte lehrt nämlich, dass das befruchtete 
Weibchen der Fleischfliege (Musca carnaria) seine Eier an einem zur 
Entwickelung günstigen Ort, am häufigsten in frische Fleischtheile oder 
andere organische Elemente legt. Aus dem Ei kriecht ein weicher längli
cher Wurm, Larve oder Made genannt, hervor, der sich hierauf ver
puppt, und aus dieser Puppe, welche durch eine gewisse Zeit wie todt 
und ohne Bewegung erscheint, geht hierauf ein vollkommenes Insect 
hervor. Diese Metamorphosen brauchen zu ihrer Vollendung den Zeit
raum eines Jahres. Das Weibchen legt seine Eier im Sommer, die 
Larven bleiben während des Winters unverändert und im Frühjahre ent
steht die Puppe, aus der mit Anfang des Sommers das vollkommene 
Insect hervorschlüpft.
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Mit Benützung dieser Thatsachen erstattete B e r g e r e t  folgendes 
Gutachten: Pie Eier, aus denen die am Kindeskörper im März 1850 
gefundenen Larven oder Maden hervorgegangen sind, mussten im Som
mer 1849 gelegt worden, der Cadaver konnte somit wenigstens nicht 
spater an diesen Ort gebracht worden sein Derselbe schloss jedoch 
auch noch leere Puppen ein, welche wieder Larven voraussetzen, die 
den Winter von 1848 auf 1849 im Cadaver zugebracht haben mussten 
und von einer Eilegung im Laufe des Jahres 1848 herrühren. Hiedurch 
wird der Zeitraum der Kindesweglegung schon in das Jahr 1848 hinaus
gerückt, jedoch in keine frühere Epoche, da die Fleischlliege, wie bereits 
erwähnt, ihre Eier nur in frisches Fleisch, somit vor dessen Eintrocknung 
legt, so dass man mit Gewissheit sagen kann, dass letztere bald nach 
der Geburt und Weglegung des Kindes dahin gelangt sind. — Der Ver
lauf der Untersuchung bestätigte die Richtigkeit dieser Combination. indem 
es sich herausstellte, dass eine Person im Spätsommer 1848 in der be- 
zeichneten Wohnung heimlich geboren und das Kind in den Schornstein 
versteckt habe. — Das Leben des Kindes nach der Geburt und die To
desart blieben, wie sich von selbst versteht, zweifelhaft und unbestimmt.

Da mir der betreffende Gegenstand interessant und in gerichtsärztli
cher Beziehung nicht unwichtig erschien, so habe ich diesfalls mehrere 
Versuche angestellt, und bin zu dem Schlosse gelangt, dass wohl die 
von B. angeführten Metamorphosen dieser Insecten, keineswegs aber der 
Zeitraum, welchen dieselben zu der Beendigung derselben benöthigen 
sollen, richtig angegeben erscheinen. Ich habe nämlich in der Mitte des 
Monats Mai frische Kinderlungon der Luft ausgesetzt, worauf alsogleich 
die Fleischlliege (Musca carnaria) ihre Eier in dieselben absetzte. Nach 
14 Tagen waren bereits zahlreiche, '/a Zoll lange, weisslich gelbe, ra
benfederdicke, sich lebhaft bewegende Maden vorhanden, welche sich 
nach abermaligen 14 Tagen cinzupuppen begannen. Aus diesen Puppen 
halten sich schon nach 4 Wochen, der Mutterfliege ganz ähnliche Insec
ten herausgebildet. Der ganze Cyclus dieser Metamorphosen benöthigt 
demnach keineswegs ein Jahr, sondern 8 Wochen, und wenn Hr. B e r 
g e r e t  die Dauer des Aufenthaltes dieses Kindes an dem erwähnten Orte 
errathen hat, so war dies Sache des Zufalls, keineswegs aber ein auf 
naturgeschichtliche Forschungen gestützter Schluss. ( R e f )

In einem Aufsatze: „LJeher dm  Tod (Itll’ch Erhängen“ (Rigaer Bei
träge III. 2. — Schmidts Jahrb. 1855, Heft 7) sucht S a m s o n - H i m m e l -  
s t i e r n  darzuthun, dass bei dem Erstickungstode überhaupt, und bei 
Erhängten insbesondere, Hyperämien und Blutextravasate am Darmoa 
nale vorzukommen pflegen, die als sichere Zeichen dieser Todesart ange
sehen werden können, welche Meinung übrigens auch schon H o l d e r  
(vgl. diese Ztschrft. Bd. 36, Anal. S. 80) ausgesprochen hat. Seiner Be
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hauptung zu Folge findet man in den meisten der oben erwähnten Fälle 
nicht allein eine venöse Hyperämie der meisten Unterleibsorgane, sondern 
zugleich an gewissen Stellen des Darmes, meist des Jejunums, in einer 
Länge von 2 — 4 Fuss dichte Injection, subseröse und submucöse Blut
extravasate und Tränkung der den Darm cönstituirenden Häute mit Blut
flüssigkeit. Diese letztere ist meist auch in das Darmrohr transsudirt, 
und bildet mit dem Schleimsecret desselben gemischt, einen flüssigen 
dunkelgefärbten Inhalt. Obgleich diese beschriebenen Veränderungen 
gewöhnlich die tiefste Stelle in der Bauch- und Beckenhöhle einnehmen, und 
diese Erscheinung somit bisweilen für eine blosse Leiclienerscheinung ge
halten werden könnte, so sprechen doch nach S.-H.'s Ansicht mehrfache 
Gründe dafür, dass dieselben mit dem Erstickungstode Zusammenhängen, 
und zwar: a) ihr Vorkommen sowohl nach kurzem als langem Verwei
len des Leichnames in hängender Stellung, h) ihre Gegenwart bei ande
ren Erstickungstodesarten, wo von einer Senkung dos Blutes nicht die 
Bede sein kann, wie z. B. bei Ertrunkenen, c) die Unabhängigkeit dieser 
Erscheinung von der Länge der Zeit, welche vom Tode bis zur Unter
suchung verflossen ist, d) ihr Vorkommen auch an höher gelagerten 
Darmpartien.

Bezüglich der Slrangula/witsmar/ce, welche S.-H. einer längeren Be
sprechung unterzieht, entnehmen wir dem vorliegenden Aufsatz nichts, 
was nicht schon allseitig und hinlänglich bekannt wäre. Ungeachtet es 
keinem Zweifel unterliegt, dass das Gewicht des Körpers, die Fesligkeit 
und Dichtigkeit des Stranges, so wie auch die Dauer des Hängens, die 
Tiefe und sonstige Beschaffenheit der Marke niodifiziren, so haben docb 
weder diese Eigenschaften noch aber die Lage der Marke, auf oder unter 
dem Kehlkopfe irgend einen Einfluss auf die Verschiedenheit der nächsten 
Todesursache „Schlag- oder Sticklluss.“  Unter 27 Fällen fand S.-H. nur 
einmal eine Sugillation unterhalb der Strangmarke, und auch bei Erdros
selten vermisst er dieselbe fast stets. Eine häufig vorkommende Erschei
nung soll die Impression der durch den stärksten Druck getroffenen 
Muskeln, besonders der Kopfnicker sein, welche Impressionsstelle sich 
auch meist etwas dunkler roth ausnehmen soll, als das begrenzende 
Muskelfleisch. Bezüglich der Richtung der Strangfurche ist S.-H. der 
Ansicht, dass die unterbrochene und aufsteigende Marke wohl gegen 
Mord, die circuläre, den ganzen Hals umgebende aber nicht unbedingt 
für denselben spricht, da er die letztere auch bei notorischen Selbst
mördern beobachtete. — Was die bei Erhängten und Erstickten angeb 
lieh am Darmcanale vorkommenden Injectionen und Extravasate anbe
langt, so habe ich die ersteren häufig beobachtet, halte sie jedoch nur 
für eine durch Senkung des Blutes bedingte Leichenerscheinung, da ich 
dieselben stets nur an den tiefer gelegenen Darmpartien, und überdies



auch bei ganz anderen Todesarten wahrgenommen habe, wenn nur das 
Blut flüssig und die Lage der Leiche eine etwas geneigte war. ßlut- 
extravusate habe icli jedoch bei meinen zahlreichen Untersuchungen in 
der beschriebenen Weise noch nie wahrgenommen, und es müssen 
dieselben entweder eine höchst seltene Erscheinung sein, oder aber es 
müsste, was wahrscheinlicher ist, S. H. gleichfalls durch ein, dem vorge
schrittenen Fäulnissprocesse seinen Ursprung verdankendes Symptom ge
täuscht worden sein, wofür auch die, seiner Angabe nach, vorhandene 
Transsudation in das Darmrohr und die Mischung mit dem Schleim- 
secrete des letzteren spricht. (Ref.)

Nach S.-H. weiters ausgesprochener Ansicht ist der Erhängungslod 
entweder ein asphyktisoher, oder ein Rückenmarkslod, d. h. ein durch 
Druck auf den oberen Theil des Rückenmarkes entstehender. Das häu
fige Vorkommen einer Nierenhyperämie bei Erhängten wird durch S.-II. 
Beobachtungen bestätigt, eben so das constante Vorkommen einer Injec- 
tion der Schleimhaut der Luftwege, häufig mit gleichzeitig blutig ge
färbtem schaumigen Secret, welches in manchen Fällen bis an den obe
ren Theil der Luftröhre hinaufreichte. — Todesfälle von Vergiftungen, durch 
Kohlendunst kamen S.-H. 3 vor (ebendaselbst). Gemeinsamer Befund 
war: ein turgescirendes geröthetes Gesicht, mit dem Ausdrucke des 
Schlafes, turgescirende Augäpfel, vorgetriebene Zunge, dunkle ausgebrei
tete Leichenhyperämie, zerstreute, blassrothe, diffuse Flecken an ver 
schiedenen Hautslelien, ausserordentliche Blutfülle der Kopfhaut und Ga 
lea, sowie der Hirnhäute und ihrer Gefässe : weniger auffallend ist die 
Hyperämie an dem derben, mehr trockenen Gehirne selbst. Die Lungen 
waren bei Allen voluminös, knisternd, schwarzblau und so blutreich, 
dass sich das Blut nach gemachten Einschnitten in Strömen ergoss. Die 
Schleimhaut der Luftcanäle war stark injioirl, rosenroth: von den Unle'r- 
leibsorganen waren nur die Nieren in allen Fällen hyperämisch. In 2 
Fällen waren Spuren des Erbrechens zu erkennen, in einem F-alle fand 
man Turgeseenz des männlichen Gliedes mil mikroskopisch deutlich 
nachweisbaren Samenkörpern in der Harnröhre.

Der Tod dutch Erhängen und Erdrosseln von I’rof G a t s c h e r  
(Wien. med. Woehschrft. 1851» 28,29). G. hat d iesen Gegenstand bereits in 
der deutschen Zeitschrift für Staalsarzneikunde (Bd. I, H. 2, vergl. den 39. 
Bd. dieser Ztschrft. Anal. S. 121) behandelt, und sich dahinausgesprochen, 
dass bei der Erhängung eines Individuums durch eigene oder fremde 
Hand niemals eine Blutung, und somit auch niemals eine Sugillation 
unterhalb der Strangfurche entsteht Hat dagegen ein kräftiger, aber 
unterbrochen wirkender Druck stattgefunden, wie dies bei der Erdrosse
lung oder Erwürgung geschieht, dann muss es seiner Ansicht nach zu 
einer Blutung in dem lockeren Zellstoff des Halses, und somit zu einer
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deutlichen Blutunterlaufung kommen, aus welcher Erscheinung demnach 
G. ein sicheres Unterscheidungsmerkmal bei der Beurtheilung und Un
terscheidung des Erhängens und Erdrosselns in gerichtsärztlicher Bezie
hung entnehmen will.

Da ich nun (I. c.) die Richtigkeit dieser Behauptung bestritten und 
durch mehrfache Gründe widerlegt habe, so hat Hr. Prof. G. diesem 
Gegenstände neuerdings seine Aufmerksamkeit zugewendet und äussert 
sich dahin, dass er bei 360 theils mitgetheilten, theils selbst beobach
teten Fällen keine Abweichung von seiner ausgesprochenen Meinung ge
funden habe. Er stellt somit neuerlich dieselbe Behauptung hin, und er
sucht um eine stichhältige, auf Thatsachen gestützte Widerlegung. Die 
von mir angeführte gegentheilige Beobachtung hält G. für keinen Gegen
beweis, da sich die Blutaustretung nicht der Strangfurche entsprechend, 
sondern am Rande derselben vorfand; schlüsslich wird endlich noch ein 
Fall angeführt, wo bei einer Selbsterdrosselung mit ununterbrochen wir
kendem Würgebande keine Blutaustretung stattgefunden hat.

Ich kann nun nicht umhin, neuerlich zu erklären, dass Blutaustre- 
tungcn unterhalb der Strangfurche bei Erhängten zwar selten Vorkom
men, dennoch aber schon beobachtet wurden, ebenso aber auch bei Er
drosselten theils wahrgenommen, theis vermisst wurden, weshalb diese 
Erscheinung für sich allein keineswegs als ein sicheres Unterscheidungs
merkmal in dem von Prof. G. angeführten Sinne angesehen werden 
kann. Was nun die stichhältige, auf Thatsachen beruhende Widerlegung 
anbelangt, so glaube ich Nachstehendes anführen zu können : 1. Wurden 
schon von mehreren Gerichtsärzten, als Or f i l a ,  S a m s o n - H i m m e l -  
s t i e r n ,  F a b e r  (Henke's Zlschrft. Bd. 8, H. 1), P o p e l  Blutaustre- 
tungen unterhalb der Strangfurche Erhängter wahrgenommen, und ich 
selbst habe in 2 Fällen bei Selbstmördern eine der Strangfurche ent
sprechende, am unteren Rande derselben beginnende, einmal thalergrosse, 
einmal haselnussgrosse Blutunterlaufung wahrgenommen. 2. Habe ich 
bei 4 Individuen, die mittelst des Stranges hingerichtet wurden, wo 
doch das Würgelband gewiss die Halsgebilde sehr fest umgibt, und 
keine Unterbrechung des Druckes stattfindet, gerade der Strangfurche 
entsprechend bedeutende Blutaustretungen wahrgenommen. 3. Habe 
ich unter 6 Kaninchen, die ich durch Erhängen tödtete, -mal deutliche, 
der Strangfurche entsprechende Blutunterlaufungen beobachtet. 4. ln 
2 Fällen exquisiter Erdrosselung, wovon der eine im hiesigen Strafhause, 
der andere aber verbunden mit gleichzeitigen Verletzungen vorkam, und 
wo namentlich im 1. Falle, zu Folge der eigenen Aussage der Mörder, 
die gewaltthätige Handanlegung mit bedeutenden Unterbrechungen statt
fand, fanden wir wohl eine braune, pergamentartige Vertrocknung der
Hautdecken, durchaus aber keine Blutaustretung oder Sugillation, gleich- 

. . .    7
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falls somit ein Beweis, dass auch der zweite Theil der G at s e h e  r- 
schen Behauptung falsch, und sein angeführtes Unterscheidungszeichen 
werthlos ist. — Was endlich den von G. angeführten Fall betrifft, so 
heisst es im Obductionsbefunde „die rechte Lunge war auffallend blut
arm, die linke blutreicher,“ wobei noch zu bemerken ist, dass die Leiche 
durch lange Zeit auf der linken Seite gelegen war. Wienach Hr. Prof.
G. aus diesem Befunde den im Gutachten als Todesursache angeführten 
(unvermeidlichen!) Stickfluss herausgefunden hat, ist mir nicht ganz 
klar. (Ref.).

Ein seltener Fall von Superfötatioil (Gaz. des hop. -  Wien. Wo
chenschrift 1856. 31) :

Eine 36jährige gesunde Frau wurde bald nach ihrer Verehelichung sc h w a n g e r ; 
der stets regelmässig gewesene Monalsfluss blieb aus, die Digestion wurde gestört, 
seltsame Gelüste traten e in ,  die Brüste wurden schmerzhaft ,  secernirten Milch; 
der Bauch nahm an Umfang zu, es wurde grosses Unbehagen daselbst empfunden, 
dabei magerte die Schwangere ab und wurde sehr melancholisch. Die Dinge hatten 
durch 4  Monate so gew ährt ,  als die Frau plötzlich eines Morgens bemerkte, dass 
ihr Bauch fast verschwunden w a r ;  das gute Aussehen und Befinden kehrten wie
der und hielten einen Monat lang an ,  worauf die gesammte frühere Symptomen
gruppe zurückkehrte  und sich als regelmässiger Schwangerschaftsverlauf bis zum 
Ende des 9. Monates charakterisirle.  Die gesammte Scene halte somit zuerst 4 
Monate und dann wieder 9 Monate gedauert.  Am Ende desselben traten schmerz
hafte Wehen e in ,  ohne dass sich der Muttermund erweitert  hätte. Die Wehen 
hörten dann ganz auf, traten aber wieder ein und förderten endlich das Geburts
geschäft. Die Blase stellte sich und platzte,  der rechte Arm des Kindes fiel vor, 
die W endung wurde gemacht  und ein sehr grosses, über 6 Kilogrammen schweres 
todtes Kind zu Tage gefördert. Die in die Gebärmutterhöhle eingebrachte Hand 
stiess an der rechten W andung derselben auf eine harte höckerige, 15 Centimeter 
lange flaschenförmige Geschwulst. Nach 36 Stunden trat Meleorismus und Metro- 
Peritonitis ein; kurz vor dem Tode wurde ein mumifieirter, ungefähr -f Monate 
alter Foetus ausgelrieben, worauf die Kranke starb. Die Autopsie wurde nicht 
gestattet.

Der ganze Verlauf berechtigt zu folgenden Schlüssen: I. Es hat
Superfötation stattgefunden. 2. Der erste Fötus mochte sich unter krank
haften, von selbst wieder verschwundenen Verhältnissen entwickelt haben, 
dann abgestorben und innerhalb der Eihäute mumificirt worden sein.
3. Eine zweite glücklich verlaufene Schwangerschaft war vorhanden 
und würde ohne unglückliche nervöse Einwirkung und übermässig ver
längertes abnormes Geburtsgeschäft gut geendigt haben.

Einen Fall von SelbsterwÜrgUllg theilt P a t a k y mit (Oest. Ztschft. 
f. prakt. Hlkde. 29). Dieselbe wurde auf die Art verübt, dass ein seidenes 
Tuch mit eigener Hand sehr fest um den Hals geschnürt und doppelt 
geknüpft worden war.

Ueber die amte PllO SpIiOrvergiftllllg schrieb S c h u c h a r d t  (Henle's 
Ztschft. f. rationelle Med. 1855 Bd. 7 Hft. 3.) — Der Phosphor is t ,  nach
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S.’s Untersuchungen , den heftigsten Giften anzureihen und vermag  
den Menschen schon in einer Gabe von wenigen Granen in kurzer
Zeit zu tödten. Wenn er in Substanz gegeben w urde, und daher 
seine Einwirkung eine sehr concentrirte locale w a r , findet man im 
Magen nicht selten tiefgreifende G esch w ü re , ja  selbst Perforation, in 
den Gedärmen theilweise Entzündung und Erweichung. War der P hos
phor in einer Lösung (von Aether, Oel) verabreicht w o r d e n , so  
tritt der tödtliche Ausgang bisweilen noch rascher ein, als bei se i
ner Einverleibung in Substanz : hier finden sich aber keine beson
ders wahrnehmbaren Veränderungen im Magen und Darmcanal, stets  
aber neben häufigen Infiltrationen in den Lungen beträchtliche Disso
lutionserscheinungen des Blutes, dunkelgefärbtes,  schlecht geronne
nes oder ganz dünnflüssiges, in dünnen Schichten meist eigenthümlich  
purpurrothes , rosenrolhes Blut, ausserdem Ekchymosirungen in ver
schiedenen Theilen an der Lungenoberfläche, am Herzbeutel, am Magen, 
an der äusseren Haut. Die Mischung des Blutes ist also keine der ent
zündlichen analoge, oder eine solche, welche der örtlichen durch Phos
phor bewirkten Entzündung entspricht; und es ist auch anzunehmen, 
dass der Tod nicht blos durch jene locale intensive Einwirkung, son
dern auch und noch mehr durch die e ig e n tü m lic h e  Veränderung des 
Blutes und die Erscheinungen in entfernteren Organen, in den Lungen 
etc. etc. herbeigeführt worden. Die Symptome am Lebenden s in d :
Phosphorgeruch aus Mund und Nase, Exhalation von Phosphordämpfen,  
die im Dunklen leuchten, keuchende mühsame Respiration, Husten mit 
Auswurf von theilweise blutiger Flüssigkeit,  heftige brennende Schmerzen  
im Magen und Unterleibe, Erbrechen, Durchfall, Zittern, Convulsionen, Ver
fall der Kräfte, Betäubung, Lähmung. —  Um nun auszumitteln, in welcher  
Weise eigentlich der Phosphor so schädlich wirkt, ob vielleicht durch die 
beim Zutritt freien Sauerstoffes im Magen rasch entwickelte, sehr hoheT em  
peratur, oder etwa durch Verbrennung, Zerstörung der Magenwände, ob 
durch die Resorption, oder endlich vielleicht durch die Verbindungen mit 
Sauerstoff oder Wasserstoff vor oder nach der Resorption, stellte S. Ver
suche an. aus welchen hervorgeht, dass die verschiedenen Sauerstoffsäuren 
des Phosphors, die unterphosphorige Säure, die phosphorige Säure und die 
Phosphorsäure in Dosen, in welchen der in ihnen enthaltene Phosphor  
jederzeit den tödtlichen Ausgang bedingt hätte, mit Ausnahme gastrischer  
Erscheinungen keine nachtheiligen Wirkungen, viel weniger den Tod 
hervorzurufen im Stande sind. Die Phosphorsäure wirkt blos im concen- 
trirten Zustande und in grossen Dosen, ähnlich den concentrirten Mineral
säuren ätzend auf die Schleimhaut ein. Die aus dem Phosphor im 
Organismus etwa sich bildenden Sauerstoffsäuren sind also nicht das 
tlie deletären Wirkungen derselben Bedingende, wofür noch dei Umstand



100 S t a a t s a r z n e i k u n d e .

spricht, dass Mittel, welche Säuren neutralisiren, die schädliche Action 
des Phosphors nicht verhindern.

Anders verhält es sich mit dem Phosphorwasserstoff. S. machte 
zuerst einen Versuch bei einem Kaninchen, welchem er ein Stückchen 
Phosphorcalcium von beiläufig 2 Decigrammen Schwere, nachdem es 
durch 5 Minuten im Schlunde gesteckt war, in den Oesophagus hinab- 
stiess; es entwickelte sich hiebei Phosphorwasserstoff und das Thier 
war nach 10 Minuten todt. Um nun das Phosphorcalcium besser bei
zubringen, verrieb S. dasselbe mit Oel und experimentirte mit dieser 
dunkelbraunen Masse, die einen starken Geruch nach Phosphorwasserstoff 
hatte, an vier Kaninchen. Das Ergebniss war, dass die Erscheinungen am 
Lebenden sowohl, als an der Leiche ganz analog waren jenen bei acuter 
Phosphorvergiftung, nur dass hier die örtlichen Veränderungen im Magen 
sehr gering waren, was wahrscheinlich daher rührt, dass das sich lang
sam entwickelnde PhosphorwasserstofTgas an der Luft sich nicht ent
zündete. Die übrigen Erscheinungen, das dissolute, schlecht oder gar 
nicht gerinnende Blut, die Infiltration und die ßlutaustretungen in den 
Lungen waren ganz dieselben, wie beim Phosphor. Es dürfte also die 
deletäre Wirkung des Phosphors in dem aus demselben gebildeten Phosphor
wasserstoff zu suchen sein, ohne hiebei zu verkennen, dass durch die 
etwaige Verbrennung des Phosphors örtlich eine Zerstörung gesetzt 
werden kann, die allein schon das Leben gefährdet, und dass die bei 
dieser Verbrennung des Phosphors mit Sauerstoff gebildeten Säuren die 
vorhandenen Läsionen noch zu steigern im Stande sind.

Was nun die gegen acute Phosphorvergiftung vorgeschriebenen Gegen
mittel betrifft, so versuchte S. die Magnesia usta allein, jedoch ohne den 
tödtlichen Ausgang verhindern zu können: er gab ferner die von Du- 
f l o s  angegebene Verbindung von Magnesia mit Liquor Chlori nach der 
Modification des Apothekers B e c h e r t ,  welcher günstige Besultate damit 
erzielt hatte, ' / a Dr- Magnesia usta, 1 ^  Unz. Liquor Chlori und d ' / 2 Dr. 
Wasser in 7 Fällen, worunter in einem Falle zugleich mit dem Phos
phor. und wobei ein Kaninchen durchschnittlich I Gran Phosphor und 
>|,2 Unze obiger Flüssigkeit erhielt. Der Erfolg war überall ein un
günstiger ; die Thiere starben. Auch die Versuche mit Chlorkalk nach 
K ö h n k e  (Centralarchiv für die gesammte Veterinärmedicin von Kreutzer
4. Jahrg.) fielen unglücklich aus. — S. stellt nun schliesslich den Satz 
auf, der freilich, wie er selbst zugibt, noch einer grösseren Bestätigung 
bedarf, dass nur die Phosphorverbindungen (Phosphormetalle etc. etc.) 
welche Phosphorwasserstoff bilden, als eigentliche Gifte wirken. Anti
dote des Phosphors sind uns nicht bekannt; vorläufig stehen uns nur 
Mittel zu Gebote, welche den Verbrennungsact des Phosphors nach Um
ständen vermindern und hindern können, wie das reichliche Trinken von
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Wasser, Milch und selbst Magnesiamulsionen, wobei es sich mehr um 
die einhüllende, brechenerregende Eigenschaft, als um eine streng anti- 
dotische Wirkung handelt. Eines Versuches werth wäre nach S. Schwe
fel, Eisen, und verschiedene Präparate derselben z. B. Eisenchlorid, worauf 
aber S. in seinem Aufsalze nicht näher eingeht.

üeber den Einfluss der Cultur auf den Selbstmord gibt B r i e r r e  
de B o i s m o n t  (Ann. d’Hyg. 1855 Juill.) nachstehende statistische An
gaben: In England kömmt jährlich 1 Selbstmord auf 15900 Individuen, 
in London 1 auf 5000; in Frankreich 1 auf 13401, in Paris 1 auf 2178, 
in den vereinigten Staaten von Nordamerika 1 auf 23203, in New-York 
1 auf 8838, in Belgien 1 auf 27488, in Preussen 1 auf 8081, in Ham
burg 1 auf 5000, in Meklenburg-Schwerin 1 auf 7353, in Dänemark 1 
auf 5000, in Sardinien 1 auf 50313, in Genf 1 auf 3985, in Sachsen 1 auf 
5084. ln Russland scheinen im Ganzen wenig Selbstmorde vorzukom
men. Im Gouvernement Moskau kam 1 auf 55108, im Gouvern. Peters
burg 1 auf 29475. (In Böhmen kömmt nach einem 10jährigen Durch
schnitte auf dem Lande 1 Selbstmord auf 19007 Individuen, in Prag 
1 auf 10000. Ref.).

Als eine häufige Ursache angeborncr Taubstummheit betrachtet 
M e n i e r e ,  Arzt des Taubstummen-Institutes zu Paris (Gaz. med. 1850 
Nr. 20) die Heirathen unter Blutsverwandten. Aus einem Vergleiche seiner 
seit länger als 15 Jahre gesammelten statistischen Notizen ergibt es 
sich, dass in jedem Lande die Zahl der Taubstummen sehr variirt, welche 
Differenz bei genauer Erwägung nur aus wirklich localen Umständen 
erklärbar wird. So fand e r , dass gerade die an Taubstummen reichen 
Länderstriche zugleich auch ein gutes Contingent von Cretins stellten 
und Gegenden waren , wo die Menschengattung deutliche Zeichen der 
Entartung an sich trug. In allen solchen Gegenden sind jedoch gleich
zeitig die Heirathen unter Blutsverwandten an der Tagesordnung und M. 
glaubt demnach, dass Vermischung fremden Blutes mittelst der Ehen 
das zweckmässigste Millel wäre, „Wiederbelebungselemente in abgenützte 
Organismen zu bringen und der unheilbar fortwuchernden Racendegc- 
neration mit ihren vielseitigen Gebrechen, worunter auch die Taubstumm
heit, wirksam zu begegnen.“

D m  F o l g e n  e h e l i c h e r  Verbindungen zwischen Blutsverwandten 
hat auch R i l l i e t  (Sitzungen der Pariser Acad d. Med. — Wiener Wo- 
chenschft. 1850 Nr. 40) seine Aufmerksamkeit zugewendet. Die nach
theiligen Folgen, die sich aus solchen Verbindungen kundgeben, sind : 
a) frühzeitiges Absterben der Kinder, b) nervöse Leiden bei denselben, 
der Häufigkeit nach in folgender Reihe : Epilepsie, Blödsinn, Taubstumm
heit, Lähmungen, Gehirnleiden, Scrofulose und Tuberculose ; e) Mangel 
aller Empfängniss, Aborfus, Missgeburten. Ueberdiess kann noch mit
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Sicherheit behauptet werden, 1) dass, was jedoch selten ist, in einer 
und derselben Familie alle Kinder den nachtheiligen Einwirkungen der 
Verwandtschaft entgehen; 2. Einige in derselben Familie von den schäd
lichen Einflüssen erfasst werden können, Andere wieder n ich t; 3. dass 
von den Erfassten alle es fast nie in gleicher Weise sind ; so werden 
z. B. nicht alle epileptisch, nicht alle taubstumm, nicht alle gelähmt, 
nicht alle scrofulös.

Ueber die verschiedene Zusammensetzung der Milch zu verschiedenen 
Tageszeiten theilt B ö d e k e r  (Z. f. rat. Med. VI. 2) Folgendes mit: 1. Der Ge
halt der Milch an Fett steigt von der Morgenmilch beginnend, in der Mittag
milch von 5/4 auf I '/2, in der Abendmilch sogar auf das Doppelte, was wohl 
beachtet zu werden verdient, da in I Pfund Morgenmilch fast 3/ 4 Lolh 
Butter geboten werden, während in derselben Menge Abendmilch l 1^ 
Loth hievon genossen werden. — 2. Mit der Zunahme des Fettes steigt 
auch die Menge des Caseins, ln 10 Unzen Morgen- und Mittagsmilch 
beträgt das trockene Casein ®l4, in der Abendmilch 9/ l0 Loth. — 3. Fast 
genau im Verhältniss der Zunahme des Caseins nimmt das Albumin in 
der Milch ab. — 4. Der Gehalt an Milchzucker ist nur geringen Ver
änderungen unterworfen; die Zeit seines Minimums liegt in der Nach
mittagszeit; er nimmt während der Nacht wenig zu, seine Culminations- 
zeit liegt in der Vormittagszeit. —• 5. Sehr constant erhält sich die Menge 
der Salze.

Ueber eine aus Fleisch und Knochen künstlich bereitete Milch., 
von welcher das Litre nur auf 10 Centimes, d. h. nur '/3 so theuer zu 
stehen kömmt wie gewöhnliche Milch, berichtete P i o r r y  in der Sitzung 
der Academie de medecine vom 19. Aug. 1. J. Von dieser zufällig, in 
der grossen Nahrungsmittel-Conservenfabrik von C h o l l e t  et Comp, ge
machten Entdeckung lässt sich nur so viel sagen, dass diese künstliche 
Milch ganz das Aussehen und den Geschmack der wirklichen h a t ; sie 
gerinnt sogar wie diese und es fehlt ihr nur an dem eigenthümlichen 
Aroma, so wie am Zucker der natürlichen Milch, welches beides jedoch 
nach P i o r r y  auf künstlichem Wege hinzugefügl werden könnte. Im 
Uebrigen enthält das Präparat sämmtliche nährenden Bestandtheile der 
Fleischbrühe. Die Akademie hat die nähere Prüfung dieser Mittheilung 
angeordnet.

Eine eigenthümliche, bei Arbeitern in Kailtschllkfahrikcil beobach
tete Krankheit schildert D e l p e c h  (Gaz. des höp. 1850 Janv.). Es ent
binden sich nämlich bei dieser Fabrication verschiedene Schwefel- und 
Kohlenstoffgase, deren Einathmung Störungen der Verdauung, Schwindel, 
Kopfweh, Hallucinationen, Paresen, Stumpfsinn und geschlechtliche Impo
tenz erzeugen soll. L)r. Maschka.



Verordnungen
bet re f fend  das  öf fen t l iche  S a n i t ä t s w e s e n .

Verordnung der Ministerien d. Innern u. d. Finanzen v. 6. Mai 1856
g i l t i g  für a l le  K r o n l ä n d e r ,  m it  A u s n a h m e  d e r  M i l i l ä rg re n z e ,  

b e t r e f f e n d  d i e  B e h a n d l u n g  d e r  W i t w e n  u n d  W a i s e n  d e r  i n  d e r  
V e r w e n d u n g  g e g e n  d i e  C h o l e r a - E p i d e m i e  g e s t o r b e n e n  

A e r z t e  , W u n d ä r z t e  u n d  K r a n k e n w ä r t e r .  
( R e i c h s g e s e t z b l a t t  1856 XXVIII .  1 13. —  L a n d e s r e g i e r u u g s b l a t l  fü r  B ö h m e n  I. Abth .

S t .  XXIII . N.  113).

G e m ä s s  a .  h .  E n t s c h l i e s s u n g  S r .  k .  k .  a p o s t o l i s c h e n  M a j e s t ä t  v o m  3 .  

F e b r u a r  1 8 5 6  h a b e n  i n  A b s i c h t  a u f  d i e  B e h a n d l u n g  d e r  W i t w e n  u n d  W a i 

s e n  d e r  i n  d e r  V e r w e n d u n g  g e g e n  d i e  C h o l e r a - E p i d e m i e  g e s t o r b e n e n  

A e r z t e ,  W u n d ä r z t e  u n d  K r a n k e n w ä r t e r ,  s o w o h l  f ü r  e t w a i g e  F ä l l e  a u s  d e n  

C h o l e r a - E p i d e m i e n  d e r  J a h r e  1 8 5 4  u n d  1 8 5 5 ,  a l s  a u c h  f ü r  k ü n f t i g e  d e r l e i  

E p i d e m i e n  f o l g e n d e  B e s t i m m u n g e n  z u  g e l t e n  :

1 .  W i t w e n  u n d  W a i s e n  v o n  A e r z t e n ,  W u n d ä r z t e n  u n d  K r a n k e n w ä r 

t e r n ,  w e l c h e  i n  S t a a t s -  o d e r  ö f f e n t l i c h e n  F o n d s d i e n s t e n  b l e i b e n d  a n g e s t e l l t  

w a r e n ,  u n d  i n  A n s e h u n g  d e r e n  e s  g e h ö r i g  n a c h g e w i e s e n  w i r d ,  d a s s  s i e  

s i c h  d u r c h  i h r e  V e r w e n d u n g  g e g e n  d i e  C h o l e r a  d e n  T o d  z u g e z o g e n  h a b e n ,  

u n d  z w a r  o h n e  U n t e r s c h i e d ,  o b  s i e  e i n  O p f e r  d e r  E p i d e m i e  s e l b s t  o d e r  

e i n e r  a n d e r e n  K r a n k h e i t  g e w o r d e n  s i n d ,  h a b e n  n o r m a l m ä s s i g  a u f  P e n s i o 

n e n ,  P r o v i s i o n e n  u n d  E r z i e h u n g s b e i t r ä g e  a u c h  d a n n  A n s p r u c h ,  w e n n  d e r  

V e r s t o r b e n e  n o c h  k e i n e  z e h n j ä h r i g e  D i e n s t z e i t  v o l l s t r e c k t  h a l t e .

2 .  W i t w e n  u n d  W a i s e n  a n d e r e r  A e r z t e ,  W u n d ä r z t e  u n d  K r a n k e n w ä r 

t e r ,  w e l c l m ,  ü b e r  B e r u f u n g  v o n  d e r  B e h ö r d e  g e g e n  d i e  C h o l e r a  v e r w e n d e t  

w u r d e n ,  u n d  s i c h  i n  d i e s e r  D i e n s t l e i s t u n g  e r w i e s e n e r m a s s e n  d e n  T o d  z u 

g e z o g e n  h a b e n ,  s o l l e n ,  u n d  z w a r  d i e  W i t w e n  u n d  W a i s e n  s o l c h e r  A e r z t e  

u n d  W u n d ä r z t e  g l e i c h  d e n  W i t w e n  u n d  W a i s e n  i m  S t a a t s d i e n s t e  a n g c -  

s t e l l t e r  B e z i r k s ä r z t e  u n d  W u n d ä r z t e ,  d i e  W i t w e n  u n d  W a i s e n  s o l c h e r  K r a n 

k e n w ä r t e r  a b e r  g l e i c h  d e n  W i t w e n  u n d  W a i s e n  a n g e s t e l l t e r  K r a n k e n w ä r t e r  

a u f  P e n s i o n e n ,  P r o v i s i o n e n  u n d  E r z i e h u n g s b e i t r ä g e  A n s p r u c h  h a b e n .

3 .  D i e  B e t r ä g e  d e r  d i e s f ä l l i g e n  P e n s i o n e n  u n d  E r z i e h u n g s b e i t r ä g e  s i n d  

n a c h  d e n  b e s t e h e n d e n  N o r m e n ,  P r o v i s i o n e n  f ü r  K r a n k e n w ä r t e r  -  W i t w e n  

m i t  t ä g l i c h e n  s e c h s  b i s  f ü n f z e h n  K r e u z e r n  z u  b e m e s s e n .

4 .  D e r l e i  B e z ü g e  f ü r  W i t w e n  u n d  W a i s e n  v o n  i n  ö f f e n t l i c h e n  F o n d s 

d i e n s t e n  g e s t a n d e n e n  A e r z t e n ,  W u n d ä r z t e n  u n d  K r a n k e n w ä r t e r n  s i n d ,  w e n n  

d e r  T o d  d e s  V e r s t o r b e n e n  i n  s e i n e r  e i g e n e n  D i e n s t e s s p h ä r e  e r f o l g t  i s t ,  aus
V e ro rd n ,  im  S a n i t ä l w e s e n .  —  B d .  L1II.
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d e n  b e t r e f f e n d e n  F a n d e n ,  w e n n  a b e r  d e r  T o d  i n  a n d e r w e i t i g e r  V e r w e n d u n g  

e i n g e t r e t e n  i s t ,  g l e i c h  w i e  d i e  G e n ü s s e  f ü r  W i t w e n  u n d  W a i s e n  d e r  i m  

S t a a t s d i e n s t e  g e s t a n d e n e n ,  d a n n  d e r  n i c h t  a n g e s t e l l t  g e w e s e n e n  S a n i t ä t s -  

I n d i v i d u e n  a u s  d e m  S t a a t s s c h a t z e  z u  b e s t r e i t e n .

Kundmachung der k. k. Statthaltern vom 19. Mai 1856 Z. 24237
b e t r e f f e n d  d i e  T r a n s p o r t i r u n g  d e r  L e i c h e n  d e r  V e r s t o r b e n e n  i n  

a u s l ä n d i s c h e  S t a a t e n  u n d  ü b e r  d i e  A u s s t e l l u n g  d e r  L e i c h e n p ä s s e .

( L a n d e s r e g i e r u n g s b l a t t  fü r  B ö h m e n  II. Abth .  S t .  IX. N. 30) .

D a s  k .  k .  M i n i s t e r i u m  d e s  I n n e r n  h a t  m i t  d e m  h o h e n  E r l a s s e  v o m

6 .  M a i  1 8 5 6 ,  Z .  8 6 9 0 ,  e i n v e r s t ä n d l i c h  m i t  d e m  k .  k .  M i n i s t e r i u m  d e s  A e u s s e r n  

u n d  d e r  F i n a n z e n  ü b e r  d a s  k ü n f t i g e  B e n e h m e n  b e i  d e r  T r a n s p o r t i r u n g  

d e r  L e i c h e n  d e r  V e r s t o r b e n e n  i n  a u s l ä n d i s c h e  S t a a t e n  F o l g e n d e s  b e s t i m m t :

N a c h d e m  v o n  d e n  k ö n i g l i c h e n  R e g i e r u n g e n  v o n  B a i e r n  u n d  S a c h s e n  

i m  d i p l o m a t i s c h e n  W e g e  a n  d i e  k a i s e r l i c h e  R e g i e r u n g  d e r  A n t r a g  g e s t e l l t  

w o r d e n  i s t ,  e i n  g e g e n s e i t i g e s  U e b e r e i n k o m m e n  d a h i n  z u  t r e f f e n ,  d a s s  d i e  

v o n  d e n  c o m p e t e n t e n  B e h ö r d e n  d e s  e i n e n  S t a a t e s  z u r  V e r b r i n g u n g  d e r  

L e i c h e n  V e r s t o r b e n e r  n a c h  e i n e m  a n d e r e n  S t a a t e ,  o d e r  z u m  D u r c h z u g e  

s o l c h e r  L e i c h e n  d u r c h  e i n e n  f r e m d e n  S t a a t ,  o r d n u n g s m ä s s i g  a u s g e s t e l l t e n  

Leichenpässe i n  j e d e m  b e t h e i l i g t e n  S t a a t e  a l s  g i l t i g e  T r a n s p o r t - L e g i t i m a t i o 

n e n  a n e r k a n n t  w ü r d e n ;  u n d  n a c h d e m  f e r n e r  d e m  e r w ä h n t e n  A n t r ä g e  d e r  

k ö n i g l i c h e n  s ä c h s i s c h e n  R e g i e r u n g  s i c h  a u c h  d i e  k ö n i g l i c h e n  R e g i e r u n g e n  

v o n  P r e u s s e n  u n d  H a n n o v e r ,  d a n n  d i e  h e r z o g l i c h e n  R e g i e r u n g e n  v o n  

B r a u n s c h w e i g ,  A n h a l t - B e r n b u r g  u n d  A n h a l t - D e s s a u  a n g e s c h l o s s e n  h a b e n ,  

z w i s c h e n  w e l c h e n  e i n e r s e i t s  u n d  d e r  k ö n i g l i c h  s ä c h s i s c h e n  R e g i e r u n g  

a n d e r e r s e i t s  e i n  ä h n l i c h e s  U e b e r e i n k o m m e n  s c h o n  b e s t a n d e n  h a t ,  s o  n a h m  

d a s  k .  k .  M i n i s t e r i u m  d e s  I n n e r n  e i n v e r s t ä n d l i c h  m i t  d e m  k .  k .  M i n i s t e 

r i u m  d e s  A e u s s e r n  u n d  d e r  F i n a n z e n  k e i n e n  A n s t a n d ,  a u f  d i e  e r w ä h n t e n  

A n t r ä g e  e i n z u g e h e n .

D a s  k .  k .  M i n i s t e r i u m  d e s  I n n e r n  h a t  d a h e r  d a s  k .  k .  M i n i s t e r i u m  

d e s  A e u s s e r n  e r s u c h t ,  d e n  g e g e n s e i t i g e n  A u s t a u s c h  d e r  b e z ü g l i c h e n  M i n i -  

s t e r i a l - E r k l ä r u n g e n  ü b e r  d a s  z w i s c h e n  d e r  k a i s e r l i c h e n  R e g i e r u n g  e i n e r 

s e i t s  u n d  d e n  o b g e d a c h t e n  R e g i e r u n g e n  a n d e r e r s e i t s  w e g e n  w e c h s e l s e i t i g e r  

A n e r k e n n u n g  d e r  v o n  d e n  r e s p e c t i v e n  B e h ö r d e n  a u s g e s t e l l t e n  L e i c h e n 

p ä s s e ,  a l s  g ü t i g e r  T r a n s p o r t - L e g i t i m a t i o n e n  k ü n f t i g h i n  e i n z u h a l t e n d e  R e c i -  

p r o c i t ä t s - V e r f a h r e n  i m  d i p l o m a t i s c h e n  W e g e  z u  v e r a n l a s s e n ,  i n d e m  a u c h  

d i e  n ä h e r e n  M o d a l i t ä t e n  d e s  b e s a g t e n  U e b e r e i n k o m m e n s  s o w o h l  z w i s c h e n  

d e n  e i n s c h l ä g i g e n  k a i s e r l i c h - ö s t e r r e i c h i s c h e n  M i n i s t e r i e n  u n t e r  s i c h ,  a l s  

a u c h  g e g e n ü b e r  d e n  b e t h e i l i g t e n  a u s l ä n d i s c h e n  R e g i e r u n g e n ,  b e r e i t s  v e r 

e i n b a r t  w o r d e n  s i n d .  — E s  w u r d e  n ä m l i c h  e i n v e r s t ä n d l i c h  m i t  d e n  M i n i s t e r i e n  

d e s  A e u s s e r n  u n d  d e r  F i n a n z e n  b e s c h l o s s e n ,  v o n  n u n  a n  z u r  A u s s t e l l u n g  

v o n  k a i s e r l i c h e n  ö s t e r r e i c h i s c h e n  L e i c h e n p ä s s e n  B e h u f s  d e r  T r a n s p o r t i r u n g  

v o n  L e i c h e n  V e r s t o r b e n e r  i n  a u s l ä n d i s c h e  S t a a t e n  ü b e r h a u p t ,  d i e  k .  k .  

S t a t t h a l t e r ,  L a n d e s p r ä s i d e n t e n ,  u n d  i m  K ö n i g r e i c h e  U n g a r n  d i e  V o r s t e h e r  

d e r  S t a t t h a l t e r e i - A b t h e i l u n g e n  z u  e r m ä c h t i g e n ,  u n d  f ü r  d i e  d i e s f ä l l i g e n  

L e i c h e n p ä s s e  d a s  m i t f o l g e n d e  F o r m u l a r  z u  b e s t i m m e n .

N a c h  d e n  v o n  d e n  a u s l ä n d i s c h e n  R e g i e r u n g e n  e i n g e h o l t e n  A u s k ü n f t e n  

s i n d  z u r  A u s s t e l l u n g  d e r  L e i c h e n p ä s s e  c o m p e t e n t :  I .  i m  K ö n i g r e i c h e  

B a i e r n  d i e  k ö n i g l i c h e n  K r e i s r e g i e r u n g e n ,  K a m m e r n  d e s  I n n e r n ;  2 .  i m
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K ö n i g r e i c h e  Sachsen d a s  M i n i s t e r i u m  d o s  I n n e r n  u n d  d i e  v i e r  K r e i s - D i r e c -  

t i o n e n ;  3 .  i m  K ö n i g r e i c h e  Preussen d a s  M i n i s t e r i u m  d e s  I n n e r n ,  s ä m m t l i e h e  

P r o v i n z i a l - K e g i e r u n g e n  u n d  d a s  P o l i z e i - P r ä s i d i u m  i n  B e r l i n ;  4 .  i m  K ö n i g 

r e i c h e  Hannover d i e  P o l i z e i o b r i g k e i t e n  d e r  S t e r b e o r t e ;  5 .  i m  H e r z o g t h u m e  

Braunschweig w e r d e n  s e l b e  i m  N a m e n  d e s  R e g e n t e n  s e l b s t  a u s g e f e r t i g e t ;

6 .  i m  H e r z o g t h u m e  Anhalt-Bernburg d i e  h e r z o g l i c h e  R e g i e r u n g ,  A b t h e i l u n g  

d e s  I n n e r n ;  7 .  i m  H e r z o g t h u m e  Anhalt-Dessau d i e  h e r z o g l i c h e  R e g i e r u n g .

D i e  v o n  d e n  g e n a n n t e n  B e h ö r d e n  i n  d e n  g e d a c h t e n  S t a a t e n  i n  d e r  

b e z e i c h n e t e n  W e i s e  a u s g e f e r t i g t e n  L e i c h e n p ä s s e  s i n d  d e m n a c h  a u c h  i m  

ö s t e r r e i c h i s c h e n  K a i s e r r e i c h e  a l s  g e n ü g e n d e  T r a n s p o r t - L e g i t i m a t i o n e n  z u r  

V e r b r i n g u n g  v o n  L e i c h e n  s o w o h l  i n ,  a l s  d u r c h  d a s  ö s t e r r e i c h i s c h e  S t a a t s 

g e b i e t  a n z u s e h e n .  L a u t  d e s  v o r l i e g e n d e n  F o r m u l a r s  d e r  ö s t e r r e i c h i s c h e n  

L e i c h e n p ä s s e  i s t  d e r  s o r g f ä l t i g e  V e r s c h l u s s  j e d e r  z u  t r a n s p o r t i r e n d e n  L e i 

c h e  i n  d o p p e l t e m  S a r g e  z u r  B e d i n g u n g  d e r  b e z ü g l i c h e n  T r a n s p o r t s - B e 

w i l l i g u n g  g e m a c h t ,  u n d  e s  i s t  d i e s e  s a n i t ä t s p o l i z e i l i c h e  V o r s i c h t s m a s s r e g e l  

a u c h  v o n  d e n  o b g e d a c h t e n  a u s l ä n d i s c h e n  R e g i e r u n g e n  d e n  b e t h e i l i g t e n  

B e h ö r d e n  z u r  H a n d h a b u n g  v o r g e z e i c h n e t  w o r d e n .  D i e s e l b e  w i r d  d a h e r  

i n  O e s t e r r e i c h  j e d e r z e i t  s t r e n g e  z u  b e a c h t e n  u n d  i n s b e s o n d e r e  a u c h  d a r a u f  

z u  s e h e n  s e i n ,  d a s s  d e r  i n n e r e  S a r g  v o n  h a r t e m  H o l z e  s e i .  E s  v e r s t e h t  

s i c h  ü b r i g e n s  w o h l  v o n  s e l b s t ,  d a s s  i n  j e d e m  F a l l e  d e r  T r a n s p o r t i r u n g  

e i n e r  L e i c h e  v o r l ä u f i g  d e n  V o r s c h r i f t e n  d e r  L e i c h e n h e s c h a u  g e n ü g t  s e i n  

m u s s ,  u n d  d a s s  e i n e  s o l c h e  T r a n s p o r t i r u n g  ü b e r h a u p t  n u r  d a n n  b e w i l l i g t  

w e r d e n  d a r f ,  w e n n  d a g e g e n  k e i n e r l e i  s a n i t ä t s p o l i z e i l i c h e  B e d e n k e n  o b w a l t e n .

A u s  d e m  I n h a l t e  d e s  F o r m u l a r s  d e r  ö s t e r r e i c h i s c h e n  L e i c h e n p ä s s e  

i s t  f e r n e r  z u  e r s e h e n ,  d a s s  e i n e  w e i t e r e  B e d i n g u n g  z u r  B e w i l l i g u n g  e i n e s  

L e i c h e n - T r a n s p o r t e s  i n  d a s  A u s l a n d  d i e  B e i g a b e  e i n e r  a n g e m e s s e n e n  

B e g l e i t u n g  i s t ,  w e l c h e  ü b r i g e n s  n e b s t  d e m  L e i c h e n p a s s e  m i t  e i n e m  e i g e n e n  

R e i s e - D o c u m e n t e  v e r s e h e n  z u  s e i n  h a t .  E n d l i c h  i s t  a u s  d e m  b e s a g t e n  

P a s s - F o r m u l a r e  z u  e n t n e h m e n ,  d a s s  d i e  ö s t e r r e i c h i s c h e n  L e i c h e n p ä s s e  a u f  

einen Monat v o m  T a g e  d e r  A u s f e r t i g u n g  g ü t i g  a u s z u s t e l l e n  s i n d ,  w e s s h a l b  

i n  e i n e m  F a l l e ,  i n  w e l c h e m  v o n  d e m  a u s g e f e r t i g t e n  P a s s e  i n n e r h a l b  d e r  

b e s a g t e n  Z e i t f r i s t  k e i n  G e b r a u c h  g e m a c h t  w e r d e n  k a n n ,  e n t w e d e r  e i n e  

E r n e u e r u n g  o d e r  e i n e  V e r l ä n g e r u n g  d e s  P a s s e s  s t a t t f i n d e n  m u s s .

D i e s e  B e s t i m m u n g e n  h a b e n  v o m  1 .  J u n i  1856 a n  i n  W i r k s a m k e i t  zu treten. 
( W e g e n  d e r  F o r m u l a r i e n  s e l b s t  v e r w e i s e n  w i r  a u f  d a s  c i t i r t e  L a n d e s r e g i e r u n g s b l a l t . )

Kundmachung der k. k. Statthaltern vom 11. Juni 1856 1.28906
b e t r e f f e n d  d i e  A u s s t e l l u n g  d e r  L e i c h e n p ä s s e  i n  d e r  k .  k .  M i l i t ä r -

G r e n z e .

( L a n d e s r e g i e r u n g s b l a l t  f ü r  B ö h m e n  I I .  A b t h .  S l .  X .  N .  3 1 ) .

D a s  h o h e  k .  k .  M i n i s t e r i u m  d e s  I n n e r n  h a t  u n t e r m  4 .  J u n i  1 8 5 6  

Z .  1 3 1 4 9  i m  N a c h h a n g e  z u  d e m  a m  1 9 .  M a i  1 8 5 6  Z .  2 4 2 3 7  b e k a n n t  g e m a c h 

t e n  h o h e n  E r l a s s e  v o m  6 -  M a i  1 8 5 6  Z .  8 6 9 0  e r ö f l n e t ,  d a s s  z u  F o l g e  e i n e r  

M i t t h e i l u n g  d e s  k .  k .  A r m e e - O b e r c o m m a n d o  v o m  1 9  M a i  1 8 5 6  Z .  2 5 7 4  z u r  

A u s s t e l l u n g  d e r  L e i c h e n t r a n s p o r t p ä s s e  i n  d e r  k .  k .  M i l i t ä r - G r e n z e  d i e  b e i 

d e n  k .  k .  L a n d e s - G e n e r a l - C o m m a r i d e n  z u  A g r a m  u n d  T e m e s v a r  a l s  c o m -  

p e t e n t e  B e h ö r d e n  m i t  d e r  W e i s u n g  b e s t i m m t  w o r d e n  s i n d ,  s i c h  s o w o h l  

h i e b e i  a l s  a u c h  b e i m  D u r c h z u g e  v o n  L e i c h e n  m i t  C i v i l -  o d e r  d e n  b e t r e f f e n d e n

i*
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A u s l a n d s p ä s s e n  d u r c h  d i e  k .  k .  M i l i t ä r g r e n z e  g e n a u  n a c h  d e n  i n  d e m  o b e n  

e r w ä h n t e n  h o h e n  E r l a s s e  v o r g e z e i c h n e t e n  M o d a l i t ä t e n  z u  b e n e h m e n .

Kundmachung der k. k. Statthaltcrci vom 9. Juni 1856 Z. 33995
ü b e r  d i e  V  e r w e n d u n g  d e r  C i v i l  - A e r z t e  b e i  d e r  g e r i c h t l i c h e n  

L e i c h e n u n t e r s u c h u n g  i m  k .  k .  H e e r e  u n d  i n  d e r  M i l i t ä r - G r e n z e ,  d a n n  

ü b e r  d i e  E n t l o h n u n g  d i e s e r  A e r z t e  i n  j e n e r  A r t ,  w i e  d i e s e l b e  b e i  d e r  

V e r w e n d u n g  d e r  M i l i t ä r - A e r z t e  v o n  d e n  C i v i l b e h ö r d e n  S t a t t  f i n d e t .

( L a n d e s r e g i e r u n g s b l a t t  f ü r  B ö h m e n  11. A b th .  S t .  XII.  N. 3 8 ) .

D a s  k .  k .  A r m e e - O b e r - C o m m a n d o  h a t  m i t  C i r c u l a r - V e r o r d n u n g  v o m  

1 3 .  M ä r z  1 .  J .  Z .  2 1 7 ,  S e c t .  I . ,  A b t h e i l u n g  2 .  a n a l o g  d e r  V e r o r d n u n g  d e r  

M i n i s t e r i e n  d e s  I n n e r n  u n d  d e r  J u s t i z  v o m  2 8 .  J ä n n e r  1 8 5 5 ,  e i n e  V o r s c h r i f t  

f ü r  d i e  g e r i c h t l i c h e  L e i c h e n  -  U n t e r s u c h u n g  i n  d e m  k .  k .  H e e r e  u n d  i n  

d e r  M i l i t ä r g r ä n z e  e r l a s s e n  u n d  d i e s e l b e  u n t e r m  2 8 .  M ä r z  1 .  J . ,  Z .  6 9 8 ,  d e n  

k .  k .  M i l i t ä r b e h ö r d e n  k u n d g e m a c h t .

M i t  B e z i e h u n g  a u f  d e n  § .  6  d e r  g e d a c h t e n  V o r s c h r i f t  w i r d  i m  E i n v e r 

n e h m e n  m i t  d e m  k .  k .  A r m o e - O b e r c o m m u n d o  u n d  d e m  k .  k .  J u s t i z m i n i s t e 

r i u m  l i i e m i t  v e r o r d n e t ,  d a s s  i n  E r m a n g l u n g  v o n  M i l i t ä r ä r z t e n  d i e  v o n  d e n  M i 

l i t ä r b e h ö r d e n  r e q u i r i r t e n  C i v i l ä r z t e  b e i  d e r  V o r n a h m e  v o n  g e r i c h t l i c h e n  L e i 

c h e n u n t e r s u c h u n g  i m  k .  k .  H e e r e  u n d  i n  d e r  M i l i t ä r g r ä n z e  z u  i n t e r v e n i r e n  

h a b e n ,  w i e  a u c h  M i l i t ä r ä r z t e ,  n a c h  d e r  V e r o r d n u n g  d e s  k .  k .  A r m e e - O b e r -  

C o m m a n d o  v o m  2 8 -  M ä r z  1 .  J . ,  Z .  6 9 8 ,  i n  E r m a n g l u n g  v o n  C i v i l ä r z t e n  b e i  

L e i c h e n u n t e r s u c h u n g e n ,  w e l c h e  z u r  C o m p e t e n z  d e r  C i v i l g e r i c h t e  g e h ö r e n ,  

ü b e r  d e r e n  A n s u c h e n  s i c h  v e r w e n d e n  z u  l a s s e n  h a b e n .  U e b r i g e n s  s i n d ,  

g e m ä s s  d e r  m i t f o l g e n d e n  V e r o r d n u n g  d e s  k .  k .  A r m e e - O b e r - C o m m a n d o  

v o m  1 7 .  J u n i  1 .  J . ,  Z .  1 4 6 9 ,  S e c t .  I . ,  A b t h e i l u n g  2  a n  s ä m m t l i c h e  L a n d e s -  

G e n e r a l - C o m m a n d e n ,  d e n  d i e s f a l l s  b e i g e z o g e n e n  C i v i l ä r z t e n  d i e  i n  d e r  

V e r o r d n u n g  d e r  M i n i s t e r i e n  d e s  I n n e r n ,  d e r  J u s t i z  u n d  d e r  F i n a n z e n  v o m  

17. F e b r u a r  1 8 5 5 ,  e n t h a l t e n e n  b e t r e f f e n d e n  G e b ü h r e n  z u  e r f o l g e n ,  w i e  

a n d e r e r s e i t s  d i e s e l b e n  G e b ü h r e n  a u c h  d e n  M i l i t ä r ä r z t e n  b e i  d e r l e i  V e r h a n d 

l u n g e n ,  w e n n  s i e  h i e z u  v o n  d e n  C i v i l b e h ö r d e n  b e i g e z o g e n  w o r d e n  s i n d ,  

w e r d e n  e n t r i c h t e t  w e r d e n .

Erlass der k. k. Statthaltern v. 10. August 1856 Präs. ’L  7988
ü b e r  d i e S t ä m p e l b e f r e i u n g  d e r  b e i  d e r U e b e r g a b e  d e r  K r a n k e n 

p f l e g e  u .  s .  w .  a n  d i e  b a r m h e r z i g e n  S c h w e s t e r n  u n d  a n  ä h n l i c h e  

w e i b l i c h e  r e l i g i ö s e  G e n o s s e n s c h a f t e n  g e s c h l o s s e n e n  V e r t r ä g e .

( L a n d e s r e g i e r u n g s b l a u  fü r  B ö h m e n  11. A b th .  S t .  XV. N. 46)

S e i n e  k .  k .  a p o s t o l i s c h e  M a j e s t ä t  h a b e n  m i t  a .  h .  E n t s c h l i e s s u n g  v o m

3 .  J u l i  1 .  J .  a u s  G n a d e  u n d  a u s n a h m s w e i s e ,  o h n e  d a s s  d a h e r  h i e r a u s  B e 

r u f u n g e n  a u f  a n d e r w e i t i g e  S t ä m p e l b e f r e i u n g e n  a b g e l e i t e t  w e r d e n  d ü r f e n ,  

a l l e r g n ä d i g s t  z u  b e w i l l i g e n  g e r u h t ,  d a s s  i n  F ä l l e n ,  w o  e s  s i c h  u m  d i e  

U e b e r g a b e  d e r  K r a n k e n p f l e g e  u n d  B e w i r t h s c h a f t u n g  v o n  ö f f e n t l i c h e n  

K r a n k e n -  u n d  H u m a n  i t ä t s  - A n s t a l t e n  a n  d i e  b a r m h e r z i g e n  S c h w e s t e r n  

o d e r  a n d e r e  d i e s e n  g l e i c h e  w e i b l i c h e  r e l i g i ö s e  G e n o s s e n s c h a f t e n  h a n d e l t ,  

d i e  d i e s f ä l l i g e n  V e r t r ä g e  g ä n z l i c h  g e b ü h r e n f r e i  b e h a n d e l t  w e r d e n .
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Universitäts- und Facultäts - Nachrichten.

Akademischer Senat der Prager llnivcrsitiit für 1857.
Rector (aus d. ju r . Facu ltät) H err Prof. Dr. C h lu p p .
Prorector (aus d. philos. F acu ltä t) H err Dr. Z e i d l e r .  Landesprälat.

Decane
der

Doctoren-Collegien
Decane Prodecane
der Professoren-Collegien.

Fac theol. 
„ ju rid . 
„ med.
„ phil.

Dr. M a y e r .
D r. P  e 1 z e 1.
Dr. W a l l e r .
Dr. I t z  v. M ildenstein.

Prof- G ü n t n e r.
OL. Ger. R. T  u n a. 
G R  R. v. N  a dh e r  n y 
Prof. II ö f 1 e r.

Prof. F a b i a n .
„  S c h n e i d e r .  
„ J a k s c  h.
„ B ö h m .

Zusammensetzung der med. LelirercoUegiiims und Vorlesungen an 
der med. Facultät im Wintersemester 1856—7.

Ordentliche Professoren: Die H erren  DD. kais. R ath P o p e l :  G erichtliche 
Medicin. Oeffentl. Sanitätsdienst (publ.) R ettungsverfahren b. Schein
tod. — P i t h a :  Chir. K linik. — J a k  s c h :  Med. Klinik- K linische 
P ropädeutik  (publ.) — B o c h d a l e k :  A nleitung in d. Anatom ie, Kno
chen-, Bänder-, M uskel-u . E ingew eidelehre; S ecirübungen; Topograph. 
Anatomie. — P u r k y n e :  A llg. Physiologie. — T r e i t z :  l’ath. A n a
tomie m. Uebungen. -— H a l l a :  Med. K linik. — S t r e n g :  G eb u rts
hilfliche Operationen (publ.) — S t r u p i :  Zootomie und Zoophysiologie. 
Thierheilkunde. Theorie d. Hufbeschlags. — H a s n e r  R. v. A r t  h a :  
Augenheilkunde m. K lin ik ; ophthalm. P ropädeutik  (publ.)

Ausserordentliche Professoren: Die H erren DD. N e s s e l ;  — Q u a d r a t :
Theor. Geburtshilfe. — R e i s s :  A llg. T herap ie , Pharm akognosie. — 
L ö s c h n e r :  K inderkrankheiten m. K linik. — C e j k a :  D iagnostik
d. B rustkrankheiten ; A uscultation, Percussion. — W a 11 e r : A llgem eine 
Pathologie. Syphilis.

Privatdoccntcn: Die H erren  DD. B ö h m ;  — L e r c h  (d. Z. Docentenver- 
tre te r); — P i l z :  O perative A ugenheilkunde. — F i s c l i e l :  Psychia- 

Misc. Bd. L1II. 1



2 M i s c e 1 I e n.

trie. — S p o t t :  H eilgym nastik und H ydriatik  m. Dem onstrationen. — 
A l t s c h u l :  Theorie d. Homöopathie m. homöopathischer Poliklinik. — 
M a s c h k a :  Geriehtlich-m edicinisches Casuisticum. — K ö s t l :  T heor.- 
prakt. Psychiatrie. — R i t t e r  f . R i t t e r s h a i n :  Ueber V ergiftungen.— 
W. G ü n t n e r :  T heor Chirurgie. — L a m b l :  Histologie.

Assistenten: Die H erren DD. P e t t e r s :  (1. med. Klinik). — Z v e g e l :  (Pro- 
sector.) — K r e l l :  (Zoochem. Inst.) — R i c h t e r :  (Augenklinik.) — 
G r ö g e r :  (physiol. I n s t ) — W e i s s :  (S taatsarzneikunde.)— B r e i s k y
u. T o m s a :  (path. A nat.) — E i s e l t :  (2. med. K linik). — N e d w e d :  
(Thierheilkunde.) --  v. H e l l y  und A s c h e n b r e n n e r :  (Geburtshilfl. 
K liniken.)

Naturwissenschaftliche Vorlesungen an der philosophischen und 
gerichtsärztlichc an der juridischen Facultät.

Die H erren DD. Prof K o s t e i  e t z k y :  W issenschaftliche Botanik. —
R o c h l e d e r :  Chemie d. unorg. V erbindungen; pharm aceutische C he
mi e;  Uebungen. — R e u s s :  M ineralogie m. prakt. U ebungen; C harak
teristik  d. F elsarten . — S t e i n :  W irbellose T h ie re ; N aturgeschichte
der Insekten. — N o w a k  (suppl.): E xperim entalphysik; M agnetism us 
und Reibungselektricität.

Aus dem Bericht iiher den I Interrichtszustand an der Prager 
inedicinischen Facultät im Jahre 1856.

Der Persnnalstand des medicinischen Lehrkörpers erfuhr aberm als m ehrere 
V eränderungen, einerseits durch die in Folge a. h. E ntschliessung vom
10. Juni  1856 erfolgte Berufung des Prof. A r l t  an die W iener Hochschule, 
andererseits durch das Ableben der Professoren R u c h i n g e r  u n d R y b a .

Stellvertretend übernahm  für den Sommersemester die V orträge über 
Pharm akologie Prof. R e  i s s ,  jene über A ugenheilkunde eventuell Prof. 
II  a s n e r  R itter v. A rtha , der indessen m ittlerw eile m it a. h. Entschliessung 
vom 18. September zum ordentlichen Professor ernannt w urde, nachdem er 
kurz zuvor die S telle des ständischen A ugenarztes erlangt hatte. — K. R ath 
Prof. Dr. P o p e l  erlangte eine G ehaltserhöhung von 1400 fl. auf 1600 fl. 
C. M. (M. E. 23. Jä n er 1856), ausserdem w urde ihm aus A nlass seiner 
ausserordentlichen A uslagen hei der Supplirung der thierärztlichen L eh r
kanzel eine E ntschädigung von 100 fl. C. M. bew illigt (M. E. 19. Septemb. 
1855). D er Professorsw itw e R u c h i n g e r  w urde eine Jahrespension von 
333 fl. 20 kr. C. M., und jedem  ih rer 6 K inder ein E rziehungsbeitrag  von 
30 fl. C. M. zu Theil (M. E. 29. A pril 1856).

A ls P rivatdocent habilitirte sich für H istologie D r. W ilhelm  L a m b l ,  
und w urde als solcher (9- Ju n i 1856) vom h. M inisterium  bestätigt.

Zu A ssistenten w urden ernannt : Bei der 2. medicinischen K linik 
Dr. Theophil E i s e l t  (12. October 1855) s ta tt des zum Professor der med. 
K linik in Lem berg ernannten (später nach Heidelberg berufenen) Dr. D u- 
ch e k ; bei der Kanzel der T hierheilkunde (neucreirte Stelle) der T h ierarz t 
F ranz N e d v S d  (16- Nov. 1855), bei der geburtshilflichen K linik für H eb
ammen Dr. A nton A s c h e n b r e n n e r  (22. Febr. 1856), bei der 1. G ebär
klinik Dr. K arl Edler v. H e l l y  ( 1. März 1856), bei der path. - anatom . 

auzel D r. A ugust B r e i s k y ,  bisher zweiter A ssisten t zum ersten
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und D r. W ladim ir T o m s a  zum zweiten A ssistenten  (1 . A ugust 1856); 
s ta tt der ausgetretenen DD. H a c k e r ,  L i n  h a r t ,  L a m b l .

V erlängert w urde die D ienstzeit der A ssistenten DD. t  v e g e l ,  K r  e i l ,  
R i c h t e r  und Gr r  ö g e r.
Ordentliche Hörer w urden im J .  1856 inscrih irt I. Sem. 163 I I . Sem. 167

darunter neu im m a t r i c u l i r t e .........................  „ 31 „ 16
A u s lä n d e r  ......................................................... „ 8  „ 14

A usserordentliche H ö r e r   „ 104 „ 85
A u s lä n d e r  ......................................................... „ 54 „ 34

P h a rm a c e u te n ........................................  „ 4 4  41
A nderen F acultäten  angehörig  . . „ 10 „ 12
A n P riva tkursen  betheiligten sich . „ 80

Strenge Prüfungen w urden fü r das medicinische D octorat 67, für das 
chirurgische 40, für das M agisterium  der G eburtshilfe 15 bestanden. — 
Zu Doetoren der Medicin wurden 36, zu Doctoren der C hirurgie 17 p ro - 
m ovirt. Pharm aceutische P rüfungen  w urden 43 nach der neuen und 1 

nach der alten Norm vorgenommen. A pprobirt w urden A potheker 16, M a
gister der C hirurgie 1 , Zahnärzte 2.

W as die V ervollständigung der med. Lehranstalten betrifft, so muss vor 
Allem hervorgehoben werden, die B ew illigung eines g rossartigen  Neubaues, 
der zur zweckmässigen U nterbringung der zoochemischen, palhvl.-anatomi
schen und gerichtlich-medicinischen Lehranstalt in der N ähe des allgem einen 
K rankenhauses (auf einem schon früher zu diesem Behuf'e angekauften 
G runde) geführt werden soll. — Bezüglich der einzelnen L ehrfächer dürften 
zunächst folgende D aten interessiren. LSUi üzi- anatomischen Lehranstalt vrur- 
den in diesem Schuljahre 166 Leichen (82 von E rw achsenen, 84 von K in
dern) und 92 Leichentheile verw and t; 108 P räp ara te  w urden dem an a to 
mischen Museum einverleibt, dem übrigens für literärische Anschaffungen 
64 fl. 12 kr. C. M. angewiesen wurden. — D as physiologische Institut erh ielt 
einen Zuwachs von 16 chein. A pparaten , 496 mikroskopischen und 8  anatom. 
P räpara ten , 26 Thieren und 7 Schädeln ; das pharmakognostische Cabinet einen 
Zuwachs von 5 Büchern nebst einer ausserordentlichen D otation von 40 fl.
C. M. zu allerhand Beischaffungen. — Das zoochemische Institut w urde um 
25 P räp ara te , 8  A pparate und 5 W erke verm ehrt. — Bei der pathologisch- 
anatomischen Lehranstalt wurden 738 Sectionen (darunter 20 von K inderle i
chen) vorgenomm en ; dem Museum w urden 39 P räparate , deren Zahl so
m it auf 2427 Stück stieg, einverleib t; die B ibliothek erlangte durch Z u
wachs von 27 neuen W erken einen S tand von 140 W erken in 222 B än
den. — F ü r  den klinischen Unterricht h a t die I. medic. K linik 280, die II. 
350 K ranke, die chirurgische 282 (nebst 347 am bulatorischen), die ophthal- 
mologische K linik 126, die 2. A btheilung für A ugenkranke 80, jene für 
Syphilis 1196, die pädiatrische 421 (nebst 2 19 am bulatorischen), die med. 
Polik lin ik  1040, die homöopathische 147 K ranke, die A btheilung für B ru st
kranke 536 verw andt; auf der geburtshilflichen K linik für A erzte kamen 1448, 
auf jener für Hebammen 996 Entbindungen vor. Operationen w urden ver
richtet auf der chirurg. K linik 307, auf der geburtshilflichen für A erzte 142, 
au f jen er für Hebam en 59.-— Gerichtsärztliche Obductionen fanden 90 S ta t t .— 
Die thierärztliche Lehranstalt erh ielt einen Zuwachs von 35 Instrum enten, 59 
P räparaten , 18 Hufbeschlagwerkzeugen, nebstdem 85 sonstige A pparate und 
E inrichtungsstücke, 13 neue Bücher und eine thierärztliche Apotheke.
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E r n e n n u n g e n .
Sr. k. k. Apost. M ajestät haben m it A. h. Entschl. v. 18. Sept. die 

ordentliche P rofessur der A ugenheilkunde an der P rag er U niversität dem 
a. o. Prof. Dr. J o s e f  R itter v. H a s n e r  a. g. zu verle ihen , ferner m it 
a. h. Entschl. v. 21. Sept. 1. J .  den Professor der Zoologie an der U niver
s itä t in P est Di'. K a r l  L a n g e r  und den Supplenten an der med. chir. 
Josefsakadem ie J o s e f  S p a e t h ,  zu wirklichen Professoren an der letzt
gedachten L ehranstalt und zwar ersteren für das Lehrfach der descriptiven 
A natom ie des Menschen, letzteren für das Lehrfach der G eburtshille; dann 
m it a. h. Entschl. v. 8 - Oct. 1. J . das L ehram t der speciellen med. P a tho 
logie, T herapie und K linik an der chirurgischen L eh ransta lt in Lemberg 
dem Privatdocenten u. V orstand d. P o lik lin ik  in P rag , Dr. J o s  e f  F i  n g e r ,  
und das gleiche Lehram t in Insbruck, dem A ssistenten der med. K linik in 
Wien Dr. K ö r n e r  a. g. zu verleihen geruht. — S. E .d e r M inister des In 
nern hat den K reisw undarzt Dr. A u g u s t  L a v a n t e  zum K reisärzte in 
Tabor ernannt.

T o d e s f ä l l e .

Von M itgliedern der P rag er med. F acultät starben ferner noch (vgl. 
52 Band) im J . 1856 :
25. M ärz: M. D. D a v i d  H a m b u r g e r  (prom 14. Nov. 1846) prakt. A rzt in 

R eichstadt an der Lungensucht.
15. Ju li :  M. D. A l o i s  H a u s c h k a  (prom. 1. Dec. 1840) prakt. A rzt in

P rag , 58 J. alt., an der Lungensucht.
16. Sept.: M. D. W e n z o l  R i  e r  (prom. 3. A pril 1832) prakt. A rzt in

P rag , 61 J . a l t ,  w ährend eines Landaufenthaltes in Gißin an
den Folgen eines Schlagflusses.

19. Sept.: M. D. A d o l f  T u w a r  (prom. 14. A pril 1804) prakt.. A rzt in 
P rag , Ju b ila r, 81 J . a lt an M arasmus.

28. Sept : M. D. u. k. R ath A n t o n  H r d l i c k a  (prom 27 Aug. 1795) 
seit längeren Jah ren  Jubelsenior d. F a c u ltä t ,  87 J . alt,  an 
Altersschwäche.

M- D. J o h .  T s c h a n  (prom. 23. Ju li 1855) in W ien an der Cholera.
M. D. J o h .  S t o l z  (prom. 10. Jan . 1838) 40 J . alt, in W ien an der Lun

gensucht.
M. D. A l o i s  N ß m e c  (prom. 14. M ärz 1841) prakt. A rzt in G astorf, am 

Typhus-
M. D. J o s .  R u b a ß e k  (prom 15. M ärz 1845), prakt. A rz t in Schatzlar, 

ant Typhus.
M D. A l o i s  P a c a k  (prom. 9. Ju n i 1841) prakt. A rzt in Pocatek.

Attsserdein noch die in Böhmen ansässigen, aber nicht in P rag  pro-
movirten :
M- D. K a r l  S t r o p n i c k y ,  prakt. A rz t in E lischau, tun Typhus.
M. D. J o h .  C y k l e r ,  prakt. A rz t in Hostomic, am Typhus-
M. D. J  os. II  e n n e r ,  prakt. A rzt in Radniz.



6

N c k r o 1 o g.
Am 1. März 1856 verlor die P rag er med. F acu ltä t einen ihrer verdien

testen W ürdenträger, die S tadt P ra g  einen ih rer trefflichsten M itbürger, 
w ir meinen H errn  Dr. J o s e p h  E r n s t  ß y b a ,  a. o. P ro fesso rd er A ugen
heilkunde, k. ständ. A ugenarzt, em eritirten Decan, M itglied der k. G esell
schaft der W issenschaften etc.; einen Mann eben so ausgezeichnet durch 
die G ediegenheit seines C harakters, als durch die Tiefe und den Umfang 
seines W issens. Der V ierteljahrschrift ab e r , zu deren B egründung und 
O rganisirung er wesentlich m itgew irkt, an deren Redaction sogar er sich 
in den ersten Jah ren  ihres Bestehens eifrigst betheiligt hatte, gebührt es 
eben darum aus m ehr als einem G runde seinem Andenken einige B lätter 
anerkennender E rinnerung  zu w eihen.— D er dahin Geschiedene w urde am 
2 1 . März 1795 in Rozmital (prachiner K reis) geboren, und erhielt die G rund
lage einer sorgfältigen E rziehung in dem H ause seines V aters, der in dem 
genannten Städtchen durch 27 Ja h re  lang die Stelle eines Schullehrers 
und C horregenten begleitet h a tte , und sowohl wegen seines streng recht
lichen und w ahrhaft religiösen Sinnes als wegen seiner für seinen Stand u n 
gewöhnlichen (philologischen und m usikalischen) B ildung , im besonderen 
A nsehen bei der ganzen Gemeinde s ta n d , übrigens durch m ehrere vor
zügliche Compositionen, nam entlich K irchenlieder, auch in weiteren K rei
sen bekannt geworden w ar. R y b a  der Sohn kam nach zurückgelegtem
11. Lebensjahre nach P ra g , besuchte daselbst zuerst die H auptschule am 
T eyn , dann das A ltstäd te r G ym nasium , wo er stets zu den ersten seiner 
Classe gehörte. Zwei seiner dortigen Lehrer ( W i t s c h  und M a j o l e r )  
weckten in ihm einen E nthusiasm us für klassische L ite ra tu r, den er bis 
an das Ende seiner T age bew ahrte. In  den letzten Jah ren  seiner G ym na
sialstudien schloss er m it einigen gleich begabten M itschülern, die später 
theils im Inlande, theils im A uslande zu hervorragenden Stellungen ge
langten, einen belletristischen Verein, der aber, obgleich jeder P olitik  frei
bleibend und nur die gegenseitige A nregung und M ittheilung poetischer A r
beiten bezweckend, nach kurzem Bestände w ieder aufgelöst werden musste. 
W ährend der sogenannten philosophischen Jah rg än g e  betrieb er nebst den früh 
liebgewonnenen und unablässig fortgesetzten philologischen Studien auch 
noch m athem atische und philosophische, m it einer weit über die A nforde
rungen der Schule hinausgehenden G ründlichkeit und Ausdehnung. Zu
gleich aber w ar er auch schon bem üht, sich durch E rtheilung  von U nter
rich t seinen Lebensunterhalt ohne anderw eitige U nterstü tzung  zu decken. 
E inige Zeit schw ankend, welchem besonderen Stande er sich w eiterhin 
zuwenden sollte und vornehmlich aus finanziellen G ründen schon halb 
entschlossen, Forstm ann zu w erden, w ählte er endlich doch die Medicin, 
zu w elcher ihn die innere N eigung stets hingezogen hatte. E ine scharfe 
B eurtheilung der dam aligen österreichischen L ehranstalten  in der H aller 
L itera turzeitung  vom J- 1814 hatte in ihm und zwei der ihm befreunde
testen Studiengenossen das lebhafte V erlangen rege gem acht, an eine 
ausserösterreichische U niversität zu ziehen, weil sie w ähnten, die ersehnte 
höhere A usbildung in der H eim ath nicht erreichen zu können. D ie beiden 
F reunde begaben sich auch in der T h a t nach B e rlin ; er selbst m usste 
von einem gleichen Vorhaben abstehen , da der unerw artete Tod seines 
biedern von ihm stets hochverehrten V ate rs , der einem heftigem  A nfalle
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von Melancholie erlegen w ar, ihm als dem ältesten Sohn die Sorge für 
die übrige Fam ilie auferlegte, eine schwere P flich t, der er sich indessen 
auf das Gew issenhafteste entledigte. W ährend der med. Studien bew ährte 
er seinen unerm üdeten Fleies , immer aber auch das Streben sich zu selbst
ständigen A nsichten zu erheben. In  den ersten Jah ren  pflegte e r ,m it V or
liebe die A natom ie und Chem ie; un ter den praktischen Fächern sprach ihn 
am meisten die A ugenheilkunde an. Kaum hatte er das Quinquenium medi- 
cum zurückgelegt, so tra t er in den Spitalsdienst ein, zuerst als chir. P ra k ti
kant auf der In ternisten-A btheilung des damaligen klinischen Prof. H ö g e r ,  
dann als A ssisten t der A ugenklin ik , als welcher e r ,  so wie schon früher 
als Schüler, bereits eine grosso A nzahl von Operationen m it E inschluss der 
S taarextraction, die Prof. F  i s e h e r  bis dahin sich im m ernoch ausschliess
lich Vorbehalten hatte, ausführte. W ährend dieses D ienstverhältnisses, dem 
er mit allem Pflichteifer oblag, bestand er auch m it günstigem  Erfolge die 
strengen P rüfungen für die med. D octorsw ürde, zu deren E rlangung der 
dam alige Fürsterzbischof C h l u m c z a n s k y  (der G rundherr seines G e
burtsortes) ihn huldreichst mit den nöthigen Geldm itteln unterstützte. 
Bei der öffentlichen'Disputation erregte er Aufsehen durch seine G ew andt
heit im lateinischen Ausdrucke. N icht minderen Beifäll fand seine bei 
dieser G elegenheit vorgelogte In augu la rsch rift: De statu  nervoso commen- 
tatio analytico-nosologica; nur verletzte sie auf eine für den Verfasser später 
empfindlich gewordene A rt gewisse schriftstellerische Eitelkeiten, die sich 
nicht genügend beachtet fanden.

Am 11. September 1824 wurde R. zuin Doctor der Medicin promovirt, 
und erlangte noch in demselben Ja h re  nach einem sehr vorzüglichen öffent
lichen Rigorosum das M agisterium  der Augenheilkunde. Bald nachher ward 
ihm die unerw ünschte Gelegenheit, das kleinliche Spiel der Ränke und Lei
denschaften, das unw ürdige Parteigetriebe, das sich so häufig bei Bew erbun
gen um öffentliche A em ter geltend macht, aus eigener E rfah rung  kennen 
zu lernen. Es w ar die S telle des ständischen A ugenarztes in E rledigung 
gekommen. A ngeeifert durch einige m ächtige G önner, und im vollen Be
wusstsein, dass er allen M itbewerbern sowohl in Beziehung auf scientivi- 
sche als technische A usbildung w eit überlegen sei (was auch der bei der 
betreffenden V erhandlung Vorsitzende Protom edicus in gerechter A nerken
nung hervorhob), hatte er um die V erleihung dieses D ienstpostensangesucht; 
der Facultätsvorschlag fiel jedoch nicht zu seinen G unsten aus, und schon 
alle Hoffnung aufgebend, nahm er die ihm m ittlerw eile angebotene Stelle 
eines H ausarztes bei dem Grafen F. A. D e s f o u r s  an, in dessen Beglei
tung er jährlich einige Sommermonate theils in Wien (wo er gelegentlich 
die verschiedenen Kliniken und Dr. J a e g e r ’s H ausordinationen besuchte), 
theils in den böhmischen C urorten verbrachte. G anz unerw artet w ard ihm 
jedoch das angestrebte Amt, dessen Besetzung Jahre lang hinausgeschoben 
worden w ar, in Folge Decrets des ständ- A usschusses vom 2. F ebruar 1828 
endlich doch verliehen, und bekleidete er dasselbe, dann bis an sein Lebens
ende m it gewohnter Pflichttreue durch beinahe 30 J a h re , während deren 
er an 40.000 (grösstentheilsam bulatorische) A ugenkranke behandelte und an 
1200 Operationen vollführte. Bei seiner Bewerbung darum  hatte  man ihm 
nam entlich den V orw urf gemacht, er sei m ehr gelehrt als praktisch, einen 
V orwurf, der seine künstlerische B efähigung ungegründeter Weise v e r
dächtigte und nur insofern eine m ehr scheinbare B erechtigung hatte, als



8

der in grösser Zurückgezogenheit, nu r seinen B üchern  und seinem Berufe 
lebende junge Mann bei a ll’ seinem vielseitigen W issen, seinem sittlichen 
E rnste  und seinem feinen Gefühle für Recht und A nstand, jener L eich tig 
keit, Gefälligkeit und Sicherheit im U m gang entbehrte, die man häufig W elt 
zu nennen pflegt. D er A bgang dieser zwar nicht wesentlichen, obsclion 
sehr schätzensw erthen Eigenschaften, anderseits wohl auch der unbeirrbare 
Freim uth, m it dem er, wenngleich m it aller Bescheidenheit und G elassenheit, 
bei gegebenem A nlass sein U rtheil aussprach, hatte ihm übrigens auch schon 
früher E in trag  gethan, als er sich in W ien, wo er nach dem Scheitern des er
wähnten A usw anderungsplanes seine med. Studien beginnen wollte, um eine 
H auslehrerstelle um gethan hatte, so wie noch so manchmal später während 
seiner Laufbahn als praktischer A rzt. A u f dieser aber hatte er sich 
nicht blos durch seinen immer regen wissenschaftlichen Eifer, sein leutse
liges und aufmerksames Benehm en gegen K ranke, seine strenge O rdnungs
liebe und mackellose R echtlichkeit, sein jederzeit höchst ehrenhaftes V er
halten gegen Collegen, sondern auch durch so manches gem einnützige 
Streben rühm lichst hervorgethan. In  letzter Beziehung sei vorzugsweise 
eines von ihm ins Leben gerufenen, m usterhaft organisirten  und geleiteten 
med. Lesezirkels, und des Lesemuseums der med. F acu ltä t erw ähnt, dessen Zu
standekommen sehr wesentlich seinen Bem ühungen zu danken ist. In er- 
sterer Beziehung verdient hervorgehoben zu werden, dass er sich in bereits 
vorgerückten Jah ren  in emsig besuchten P riva tcu rsen  und unerm iidetem  
Selbststudium  die F ortschritte  der pathol. Anatom ie und physikalischen 
D iagnostik anzueignen suchte. In therapeutischer H insich t huldigte er be
harrlich der m it Vorliebe gepflegten derivirenden und evaeuirenden H eil
methode. M ikroskopie und Ophthalmoskopie pflegte er, wie nam entlich auch 
m ehrere lit. A rbeiten darthun, bis in seine letzten Lebenstage, und rastlos 
suchte er hierfür seine früheren mathem atischen Studien zu verw erthen.

W ährend der ersten Choleraepidemie im J. 1831 w urden ihm nach 
einander zwei Bezirke der S tad t zugewiesen, in denen er nicht blos die 
Krankenpflege übernahm, sondern auch mehrere recht schätzbare in der böhm. 
M useumszeitschrift niedergelegte Beobachtungen sammelte. Im  J. 1840 
w urde er über Requisition des böhm. Generalcom mando von dem h. Landes- 
gubernium  nach N euhaus beordert, wo in dem dortigen M ilitärerziehungs
hause die s. g. ägyptische A ugenentzündung ausgebrochen war. Die 
sanitätspolizeilichen M assregeln und der Heilplan, den er vorschrieb, waren 
von dem besten E rfolge gekrönt und fanden die vollkommenste A nerken
nung eben so wie das E rgebniss einer zweiten aus gleichem A nlasse er
folgten commissionellen Sendung nach der F estung Josephstadt im J. 1848.

Im  J. 1846 w urde er für das nächstfolgende S tudienjahr zum Decan 
der med. F acu ltä t gew ählt, nachdem er bereits bei m ehreren früheren 
W ahlen eine sehr nam hafte Stim m enzahl auf sich vereinigt hatte, und b e 
kleidete das ihm von dem achtungsvollen V ertrauen  seiner Collegen über
tragene E hrenam t w ährend der Ja h re  1847—1840, also w ährend der für 
alles öffentliche Leben bedeutungsvollsten und schwierigsten Zeit m it eben 
so vieler G ew issenhaftigkeit und Pünktlichkeit als Umsicht und W ürde ; 
und in der T hat, er hatte  keinen leichten Stand. G leich jeder anderen K ör
perschaftdrängte auch die F acu ltä t (oder nach der neueren Bezeichnung das 
Doetorencollegium) au f das Lebhafteste nach zeitgemässen Reformen. In  den 
Plenarversam m lungen, die häufiger und auch besuchter waren als je  zuvor
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und je  nachher, wurden, wie es die im Forum  für M edicinalangelegenheiten 
ausführlich veröffentlichten Sitzungsprotokolle darthun, zahlreiche A nträge zu 
einer besseren O rganisation nach dem Typus der freien Gemeinde, Vorschläge 
zur V erbesserung der Lage des ärztlichen Standes, zur w irksam eren V ertre 
tung desselben, so wie der Einzelnen nach A ussen mit grösstem  E ifer ver
handelt; doch hatte  man dabei nie den Rechtsboden auch nur im Mindesten 
verlassen, was gewiss zum T heil auch seiner tactvollen Leitung der D ebat
ten zugeschrieben werden m uss; m it wahrem Freisinn  und doch mit Mässi- 
gung unterstü tzte er jeden im allgemeinen Interesse gemachten A ntrag , 
und ergriff selbst zu wiederholten Malen die Initiative,

Die hohe A chtung, die seine Collegen seinem gediegenen Charakter, 
seiner G eschäftskenntniss und seinem Ordnungssinn zollten, sprach sich auch 
noch bei vielen anderen Gelegenheiten aus, so in seiner immer fast einstim 
mig erfolgten E rw ählung  zum M itglied des Geschäftsausschusses der F acu l
tät, zum Beisitzer der P articu larsitzungen  für Abgabe gerichtsä rztlicher Super- 
arbitrien, zum Comitämitgliede des Lesemuseums, des Funeralvereines u .s . w. 
In  W ürdigung  seiner literarischen V erdienste ernannte ihn auch die k. böbm. 
Gesellschaft der W issenschaften in ih rer S itzung v. 27. Juni 1841 zu ihrem 
ausserordentlichen, die kaiserlich Leopoldinisch-C arolinische Akademie der 
N aturforscher im Ju li 1853 zu ihrem  correspondirenden M itgliede. Dass 
ihm gegenüber A nderen, deren w issenschaftliche Leistungen bei W eitem 
weniger zahlreich und bedeutend sind, die ihre Diplome aber nach Dutzenden 
zählen, derlei Auszeichnungen nicht noch häufiger zugefallen sind, spricht 
wohl nur für seine grosse Bescheidenheit, die ihm  eigene Bewerbungen nicht 
gestattete, und geschäftige F reunde n icht suchen liess.

E rs t im vorgerückteren A lte r hatte  er ein Ehebiindniss geschlossen, 
aus welchem ihm 4 K inder erwuchsen ; in seinem einfachen, zurückgezo
genen Leben entstand dadurch keine wesentliche V eränderung. N u rth e ilte  
er die Liebe zu seinen Büchern, die früher seine einzige Leidenschaft 
w aren, nunm ehr m it der zärtlichen Sorgfalt für seine Fam ilie. Obgleich 
er fast 30 Ja h re  die ärztliche P rax is als A ugenarzt ausübte, diese durch 
lange Zeit fast nur zwischen ihm und Prof. F i s c h e r  getheilt w ar, und er 
im ganzen nur sehr wenige Bedürfnisse kannte, hinterliess er doch nur ein 
sehr massiges Verm ögen; einen grossen Theil seiner E inkünfte hatte seine 
besonders in philologicis und ophthalmologicis reichlich ausgestattete Biblio
thek und die U nterstü tzung  dürftiger Verwandten in A nspruch genommen.

Zum Schlüsse noch einige wenige W orte über seine letzte K rankheit. 
N icht ohne Einfluss scheint auf deren Zustandekommen und V erlauf eine 
herbe K ränkung gewesen zu sein, die sein im P unk te des Rechts und der 
E hre stets leicht verletzbares Gem iith befroffen hatte, die er aber lang im 
tiefsten Innern  verbarg  und auch später nur wenigen vertrautesten  F reun 
den offenbarte. D urch geraum e Zeit schon hatte seine U m gebung in seinem 
W esen und A ussehen, das auffallend gealtert w a r , eine sehr merkliche 
V eränderung w ahrgenom m en; doch erst A nfangs Ju li 1855, als sich heftiges 
F ieber mit starkem  Kopfschmerz und Brustbeschwerden eingestellt, gab 
er sein K ranksein z u , behandelte sich aber bis in die 3. W oche selbst. 
A ls er dann eines befreundeten Collegen R ath  in A nspruch nahm , w ar 
eine ausgesprochene P e rik a rd itis , die mit V erw achsung des H erzbeutels 
abschloss und eine nicht m inder heftige Pleuropneum onie zugegen. Das 
E xsudat im Brustfellsacke ging keine Resorption e in , und un ter rasch
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vorschreitenden M arasmus entwickelte sich allgem einer H ydrops, der nach 
9 Monaten das schwere mit stoischem oder sagen w ir lieber acht christli
chem M uthe ertragene Leiden des trefflichen M annes endete.

Was seine schriftstellerischen A rbeiten be triff t, so veröffentlichte er 
ausser der schon erwähnten Inauguralschrift:
De statu febrium nervoso in genere, commentatio analytico - nosologica 8. maj.

P ragae  1825 u. der M onographie 
Karlsbad u. seine Mineralquellen. 1. Aufl. 1827. 2. (um gearbeitete u. m. nach

träglichen Zusätzen verm ehrte) Aufl. 1827. Mit 1 geognost. K arte  (in 
gr- 4), gr. 8. P ra g  b. K ronberger u. Rziwnatz, 1844 
noch eine bedeutende A nzahl grösserer und kleinerer Aufsätze in ver
schiedenen Zeitschriften, so 

in v. Amman!s Zeitschrift f. Ophthalmologie (Bd. 3) : Z ur Lehre von den ange
borenen behaarten Auswüchsen der C ornea; 

in v. Ammon’s Monatschrift /'. Mcdicin, Augenheilkunde u. Chirurgie (Bd. I. II.): 
W eitere Beiträge üb- denselben G egenstand. — (Bd. III.J : Ueb. des 
C e l s u s  Operationsmethode d. plast. C hirurg ie ; 

in v. Walther u. v. Ammon’s Journ. f. Chirurgie u. Augenheilkunde. N. F (Bd. I.) 
W eitere E rläu terung  d. Lehre d. C e l s u s  üb. d. chirurg. B ehandlung 
verstüm m elter Lippen, Ohren u. Nasen. — (Bd II .):  Bemerkungen üb.
F . S c h ö m a n n ’s E rk lärung  d. S teinschnittm ethode d. C e l s u s ;  ebenda: 
zur Genese d. H aarbalggeschw ulst d. O rbitalgegend ; — zur P athoge
nese d. X erosis conjunctivae ; 

in de Carro’s Almanac de Carlsbad (Bd. 4 u. 12): Ueb. d. äusserlichen Ge
brauch d. Carlsbader B ernards- u. Sauerbrunnen, u. üb. die H eilw ir
kungen d. Carlsbader Brunnencuren überhaupt in A ugenkrankheiten ; 

in Weitenweber’s neuen Beitragen (1841) : Ueb. d. H eilw irkungen d. C arlsbader 
Brunnencur. (1842): Zur W ürdigung d. versandten natürlichen Mine
ralw ässer (Dr. W e i t e n w e b e r  selbst rückte eine Relation aus R y b a ’s 
P rax is üb. angeborene A ugenlosigkeit in die österr. Jahrbücher 1847); 

in d■ Jahrbüchern d. bühn. Museum 1830 Bd. I . : Ueb. d. A lterthum  d. Tepliz. 
Badeanstalten ;

im 6’asopis üeskcho Museum 1832 (böhmisch): Ueb. d. orientalische Cholera 
(grösstentheils nach eigenen Beobachtungen, die er in den ihm zugewie
senen Bezirken zu machen G elegenheit h a tte t: endlich ausser m ehreren 
kleineren, in verschiedenen anderen Zeitschriften zerstreuten A rtikeln ; 

im Forum f. Medicinalangelegenheiten: Bemerkungen über die von den med. 
Lehrkörpern d. W iener u. d. P ra g e r U niversität dem M inisterium des 
U nterrichts überreichten A nträge zu einer Universitätsreform  ; 

in der Vierteljahrschrift f. prakt. Heilkunde, nebst den in dem Index  über die 
ersten 40 Bände zusamm engestellten O riginalabhandlungen und Re- 
censionen noch Bd. 47 : Zur Theorie u prakt. A nw endung des A ugen
spiegels. Bd. 48: E inige F älle  von Symblepharon, u. über die Sprudel
ausbrüche in C arlsbad und deren Behandlung, seine letzten A rbeiten, 
deren C orrectur er noch selbst am K rankenbette besorgte.

H ierm it w ar aber seine literarische Thätigkeit noch keineswegs er
schöpft; ein noch weit grösserer Schatz, der wohl gehoben zu werden ver
diente, fand sich in seinem N achlasse; nam entlich: reichliche, bereits wohl- 
geordnete M aterialien zu einem Lehrbuche der Augenheilkunde, das ihm 
stets als L ieblingsaufgabe vorschw ebte; eincM enge einschlägiger Excerpte 
nach H auptabschnitten geordnet; eine Masse ins E inzelne gehender Be
obachtungen in seinen, mit seltener G enauigkeit und Beharrlichkeit ge
führten, eine lange Reihe von Foliobänden bildenden K rankenprotokollen ; 
ausserdem  noch allerhand mathem atische, philologische und philosophische 
Studien, treffende biographische Skizzen u. s. w . , eben so viele Beweise 
seines seltenen Fleisses, wie seines Scharfsinnes. Dr. Halla.



Literarischer Anzeiger.

Dr. H e r m a n n  r i i c d l i e r ”  (Docent der Chirurgie und Slaatsarzneikunde an 
der F r ied r ich -  Wilhelm - Universität in Berlin :) C h i r u r g i s c h e  Kl i n i k .  — 
Beobachtungen und Erläuterungen im Gebiete der Chirurgie, t .  Bd. Mit 
23 Tafeln Abbildungen, gr  8. XII u. 320 S. Je n a  1855. Druck und Verlag von 
Friedr.  Mauke. Preis 2*/3 Thlr.

Besprochen von Dr. W. G ü n t n e r .

Die Absicht des Verf. bei der Veröffentlichung seiner chirurgischen 
Klinik geht* dahin, Beobachtungen niederzulegen, um den Schülern ein 
Andenken der milbeobachteten Krankheitsfälle zu geben und dem prak
tischen Arzte bei Behandlung ähnlicher Fälle vergleichende Anhaltspuncte 
zu bieten. Wir müssen in der That ein solches Unternehmen willkom
men heissen, da nur durch zahlreiche umfängliche Erfahrungen auf diesem 
Gebiete jene des Einzelnen ergänzt und jene des minder Erfahrenen ge
läutert werden. Verf. beginnt gerade mit zwei höchst interessanten Ca- 
piteln, nämlich plastischen Operationen und Geschwülsten, Capiteln, 
welche so umfangreich sind, dass sie nur durch d ergleichen Specialarbeiten 
gehörig vertreten werden können. Es enthält dieser erste Band I. Pla
stische Operationen: A. Drei Fälle von Rhinoplastik, darunter einen mit 
Bildung beider Wangen und Operation des Ektropium, B. Zwei Fälle 
von Blepharoplastik, C. Zwei Fälle von Proktoplastik. 11. Exstir
pation von Geschwülsten : A. Drei Fälle von Geschwülsten der Parotis- 
gegend, B. Zwei Fälle von gutartigen aus den Knochen herauswuchern
den Geschwülsten. — Eine exacte Beschreibung der Entstehung der 
Krankheit, eine umfassende Schilderung des Befundes, eine umsichtige 
allseitig geprüfte Diagnose, eine präcise Auseinandersetzung der Opera
tion, eine genaue anatomische und mikroskopische Beleuchtung der durch 
die Operation gewonnenen path. Objecte, endlich eine kurz gefasste 
Schilderung des Verlaufes charakterisiren jeden einzelnen Krankheitsfall.
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Besonders  zu e rw äh nen  sind die erläuternden B em erkungen  am Ende 
eines jeden  Capitels und die be igegebenen  instructiven Abbildungen

Die A ussta t tung  des Ganzen ist sorgfält ig , die Abbildungen sch ön ,  
k la r  und deutlich. Wir w ün sch en  vom Herzen ein re ch t  rasches  E rsche i
nen, da  gew iss  Jeder ,  der das Buch zur Hand beko m m t,  unser  Interesse 

theilen wird.

|)r. 3 . v . D a la s s a , Professor der praktischen Chirurgie in Pest: U n t e r l e i b s -  
H e r n  i e n  vom klinischen Slandpuncle, mit topographisch- und pathologisch- 
anatomischen Daten (Mit 43 in den Text eingedruckten Abbildungen.) gr. 8. 
VI u. 178 S. Wien 1850. Verlag v. L. W. Seidel. Preis 1 Thlr. (I fl. 30 kr. CM.)

Besprochen v. Dr. W. G ü n t n e r .

Die ganze  A bhandlung zerfällt in 2  Abschnitte. Der erste enthält 
die an a tom ischen  Verhältnisse des Unterleibes, die p a tho log ische  Beschaf
fenheit der  Hernien, die Ursachen, die du rch  die Hernien bed ing ten  Z u 
stände, die S ym ptom e und Diagnose, die E intheilung (in  bew egliche , u n 
bew egliche  und e ingek lem m te)  nebst  der pall iativen und rad ica len  Be
h an d lu n g  der e rs teren . dann die Behandlungsw eise  s am m t der Operation 
und verschiedenen O pera tionsm ethoden  der lezteren. Im zweiten Abschnitte 
w erden  die Leisten- und S chenkelhern ien  nach  dem selben P rincipe a b 
gehandelt ,  endlich die Nabelhernien, Bauchhernien. Hernien des eirunden 
Loches, des H üftbe inab sch n i t te s , des Mittelfleisches de r  Schamlippen, 
Sche idenhern ien ,  M as tdarm hern ien  und Hernien des Zwerchfells  kurz  
gesch ildert .  —  Verf. mit den Bedürfnissen des Schü lers  vertraut, hat 
vom klinischen S tandpuncte  aus dieses so w ichtige  Capitel der  p rak tischen  
Chirurg ie  a llseitig  beleuchtet und die e inzelnen dabei in Betracht k o m 
m enden  M om ente in e infacher leicht fasslicher Weise mit U m gehung  der 
verschiedenen Ansichten ü be r  die noch  stri t t igen  Punc te  n ach  eigenen 
E rfah rungen  und Beobachtungen , gestü tz t auf p a tho log isch -ana tom ische  
Data, e rörtert .  Die A bhandlung ist, in Bezug auf  Hernien im A llgem ei
nen, dann bezüglich  der  Leisten- und Schenkelhern ien , sow ohl im G an
zen a ls  im Einzelnen erschöpfend, und läss t  n ichts zu w ün sch en  übrig.

J o h a n n e s  I V ü r t h e r g - e r ,  Gründer und Leiter der orthopädischen Heilanstalt 
in Bamberg : N e u  e o r t h o p ä d i s c h e  B e h a n d l u n g s w e i s e  veralteter 
spontaner Luxationen im Hüftgelenke. Mit 3 Tafeln Abbildungen. Würzburg 
1855. Druck von Friedrich Thein.

Besprochen v. Dr. W. G ü n t n e r .

Diese Broschüre  ist in sofern se h r  gehalt- und werthvoll,  als  sie die 
Diagnose und B ehandlung  e iner se ltenen und b ishe r  sogar  bestr it tenen 
K rankhe it  in ein k la re s  Licht bringt.  —  Verfasser e rw äh n t  in der Ein
leitung ganz  offenherzig, dass  e r  nolens volens zur  B ehandlung  der  in 
Rede s tehenden  G ebrechen  g edräng t  wurde, ln de r  eigentlichen A bhand
lung  b e rühr t  e r  k u rz  die Zweifel, die m an  gegen  derar tige  spontane
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Luxationen erhoben halte, (die aber heut zu Tage wohl behoben sein 
dürften) und geht zum eigentlichen Gegenstände über. Daselbst gibt er 
beachtenswerthe Momente an die Hand, in wiefern man sich vor vorge
fassten Meinungen schützen könne, theilt eine umfassende Untersuchungs- 
melhode mit, die bei Hüftgelenksleiden im Allgemeinen zu beherzigen 
ist, und die sich nirgends so genau verzeichnet findet. Endlich be
schreibt er seine Behandlungsweise, seine Maschinen und sehliesst mit 
7 sorgfältig verzeichneten Krankengeschichten. Das Princip seiner Be
handlung besteht in einer allmäligen forcirten Streckung, welche aller
dings als die beste erscheint. Die Maschine ist äusserst zweckmässig, 
entspricht allen Anforderungen besonders einer verlässlichen Fixirung des 
Beckens, was das allerschwierigste ist, nur ist sie leider sehr complicirt, 
wahrscheinlich auch sehr kostspielig und dem Einzelnen wenig zugäng
lich. Dessen ungeachtet hat Verf. sich ein bedeutendes Verdienst er
worben, die Behandlung einer so heimtückischen Krankheit um ein Be
deutendes weiter gebracht zu haben.

CI. R ern a rd  und Cli. H u e tte  : H a n d b u c h  der chirurgischen Operationslehre 
mit Einschluss der chirurgischen Anatomie und Inslruinentenlehre — mit Be
zugnahme aut den Atlas der chirurgischen Operationslehre bearbeitet von Dr.
G. J. A g a  tz ,  prakt. Arzt in Würzburg. 2 Abtheilungen. 8. VIII u. 1108 S. Wiirz- 
burg 1855 und 1856. Verlag von Paul Halm. Preis 3' /3 Thlr.

Besprochen v. Dr. W. G ü n t n e r .

Die deutsche Bearbeitung dieses Handbuches, welches von allen 
Seiten Anerkennung' gefunden, wurde bereits in verschiedenen medici
nischen Journalen mit so viel Lob besprochen, dass es überflüssig er
scheint, ein Weiteres zu erwähnen. Wir wollen hier nur hervorheben, 
dass durch die Zusätze bei den einzelnen Capiteln, durch Anführung der
in Deutschland gebräuchlichen Operationen und Operationsmethoden,
welche im Originale fehlen, die praktische Brauchbarkeit erhöht und da
durch dem Schüler ein Leitfaden, dem praktischen Arzte ein chirurgisches 
Vademecum geboten wurde. Ein unbestreitbares Verdienst des Ueber- 
setzers ! Die Ausstattung ist gleich der Originalausgabe geschmackvoll ; 
die Tafeln sind Abdrücke von den Originalstahlplatten.

Dr. l i a r l  V ierord t, o. ö. Prof. d. Physiologie zu Tübingen: Die L e h r e  v o m  
Ar  l e r . ie  n p uJ s e  in gesunden und kranken Zuständen, gegründet auf eine 
neue Methode der bildlichen Darstellung des menschlichen Pulses. Braunschweig. 
Vieweg und Sohn. 1855. gr. 8. VIII u. 272 Seit, (i Tafeln Abbild, u. in den 
Text eingedruckten Holzschnitten. Preis 1% Thlr.

Besprochen v. Dr. G r ö g e r ,  Assistenten am physiol. Institute.

„Die Untersuchungen des Pulses mittelst des tastenden Fingers un
terliegt so vielen subjectiven Täuschungen und liefert so einseitige Re
sultate, dass die gesammte Pulslehre bis auf die neueste Zeit in arger
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Verwirrung lag. P o i s e u i l l e  brachte das Hämodynamometer zur An. 
Wendung und die Lehre vom Pulse gewann rasch an wissenschaftlichem 
Boden. Aber auch das Hämodynamometer kränkelt an so vielen Mängeln, 
dass durch dasselbe die Pulslehre noch lange nicht zu einem Abschlüsse 
gelangen würde. Die Nothwendigkeit einer Vivisection macht es unmög
lich, durch das Hämodynamometer einen normalen Puls zur Beobachtung 
zu bekommen, und die Eigenschwingungen der Quecksilbersäule, bei 
etwas stärkeren und häufigeren Pulsschlägen führten zu den bedeutendsten 
Irrthümern. Verf. vorliegenden Werkes veröffentlicht nun einen neuen, von 
ihm erdächten Apparat zur Untersuchung des Pulses an Gesunden und 
Kranken, und theilt zugleich die Resultate seiner sehr zahlreichen Beob
achtungen mittelst derselben mit. Das Instrument, welchem der Erfinder 
den Namen „Sphygmograph“ beilegte, besteht aus zwei Haupttheilen; 
aus dem von L u d w i g  beim Hämodynamometer in Anwendung gebrach
ten Kymographion, und aus dem eigentlichen Sphygmographen Vi e ro r  d t‘s. 
Das Princip des letztgenannten Instrumentes liegt in den Bewegungen, 
welche durch das Pulsiren der Arterie einem auf derselben liegenden 
Fühlhebel mitgetheilt wird. Während das eine Ende des Hebelarmes 
mittelst eines kleinen Messingplättchens auf der Arterie liegt, werden die 
Bewegungen, welche dem Messingplättchen durch das Pulsiren beigebracht 
wurden, am anderen Ende des Hebelarms, je  nach der Länge desselben 
vergrössert, und diese vergrösserten Bewegungen werden mittelst eines 
Haares auf das berussle Papier der röhrenden Kymographiontrommel in 
Form wellenförmiger Linien verzeichnet. Aus diesen Linien lassen sich 
nun mittelst Berechnung die Zeitverhältnisse des Pulses und seiner ein
zelnen Phasen genau bestimmen.

Die wichtigsten Resultate, welche Prof. V i e r o r d t  aus seinen der
artigen Beobachtungen gezogen hat, sind folgende: 1. Die Pulse desselben 
Versuches sind nickt alle von gleicher Dauer. Die Dauer des kürzesten 
Pulses verhält sich zur Dauer des längsten Pulses derselben Versuchs
reihe, beim gewöhnlichen Athmen, wie 100:137. Dieses Verhältniss 
schwankt bei demselben Menschen zu verschiedenen Zeiten ziemlich stark: 
bei Gesunden zwischen 100: 117 und 100:16*2; bei Kranken noch mehr. 
Die Einzelnpulse variiren in ihrer Dauer im Fieberparoxysmus nicht stärker, 
als im fieberfreien Zustand desselben Kranken. In enormem Grade kann 
die Dauer der einzelnen Pulse zu derselben Zeit bei gewissen Herzkranken 
variren. Die Digitalis bewirkt ebenfalls bedeutende Variationen. — 2. Die 
Expansions- und Contractionszeit der Arterie unterliegt während desselben 
Versuches bedeutenden Schwankungen. Die Dauer der kürzesten und der 
längsten Expansionszeit der Pulse desselben Versuches verhält sich im 
Mittel wie 100: 162. Die Dauer der kürzesten und längsten Contraclions- 
zeit wie 100 : 146. Die Dauer der kürzesten Contraction ist in der Regel
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grösser als die Dauer der kürzesten Expansion, desselben Versuches. 
Ebenso ist die Dauer der längsten Contraction im allgemeinen grösser, 
als die Dauer der längsten Expansion. Die Pulsfrequenz macht keinen 
Unterschied in den Variationen der Expansionszeiten. Auch bei Kranken 
variiren die Expansionszeiten im Mittel mehr als die Contractionszeiten. 
Bei manchen Herzkranken variiren die Expansions- und Contractiorisdauern 
in ganz ausserordentlichem Grade. Dasselbe bewirkt Digitalis. — 3. Ueber 
die Celerität des Pulses d. h. über das Verhällniss der Expansionszeil 
der Arterie zur Contractionszeit, macht V. folgende Schlüsse: Die mittlere 
Celerität Gesunder ist 106, d. h. die Expansionszeil der Arterie verhält 
sich zur Contractionszeit wie 100: 106. — Diese mittlere Pulsceleritäl 
schwankt jedoch bei demselben Individuum bedeutend. Jüngere gesunde 
Individuen scheinen im Allgemeinen einen etwas trägeren Puls zu haben 
als Erwachsene. Während der Verdauung ist der Puls schneller und zu
gleich frequenter. — Bei angestrengtem Athmen ist die Celerität durch
schnittlich grösser. — Die Herzkranken zeigen nichts Auffallendes in der 
mittleren Pulscelerität. — Der Puls wird schneller a) durch Verkürzung der 
Expansionszeit, wobei die Contractionszeit gleich bleibt (directe Celerität), 
oder b) durch Vergrösserung der Contractionszeit, wobei die Expansions
dauer gleich bleibt, oder doch nicht entsprechend wächst (indirecte Ce
lerität.) Es ist einleuchtend, dass der Puls in Hinsicht auf Frequenz und 
Celerität sein kann: 1. frequens et celer, 2. frequens et tardus, 3. rarus 
et celer, 4. rarus et tardus. Mit dem blossen Finger wird die Pulscele
rität unmöglich bestimmt werden können. — 4. Pulsus intermitlens. Die 
Intermissionen folgen entweder regelmässig nach einer gewissen Anzahl 
von Pulsen, oder unregelmässig. Die lntermission dauert durchschnittlich 
länger als der Puls. Intermissionen sind häufiger Vormittags als Nachmit
tags. Die Dauer der einzelnen Intermissionen ist schwankend. Die Dauer 
der Pulsintermissionen ist bei Herzkranken, und ganz besonders in Folge 
der Digitaliswirkung sehr viel kürzer als die mittlere Pulsdauer. Die der 
Intermission vorangehenden Pulse sind von längerer Dauer als die, der 
Intermission nachfolgenden. — 5. Pie Grösse des Pulses, d. i.„die Folge einer 
grossen oder kleinen, vom Herzen in das Arteriensystem übergetriebenen 
Blutwelle.“ — Die mittlere Pulsgrösse schwankt in den verschiedenen 
Versuchen bei demselben Individuum nicht unbedeutend. — ln den mitt
leren Lebensjahren ist die Pulsgrösse viel bedeutender, als im kindlichen 
und jugendlichen Aller und etwas grösser als im Greisenalter. — Das 
weibliche Geschlecht hat einen kleineren Puls. — Bei grösserer Frequenz 
ist der Puls durchschnittlich kleiner als bei seltneren Pulsen. — Kranke 
zeigen während des Fiebers einen kleineren Puls als im fieberlosen Zu
stande. — Die Pulsgrösse zeigt während desselben Versuches meist 
Schwankungen und zwar verhält sich die Grösse des kleinsten Pulses
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bei Gesunden, zu den der grössten desselben Versuches im Endmittel 
wie 100: 188. — Bei Herzkranken variirt die Pulsgrösse sehr bedeutend. 
Was die Entwicklung der Pulswelle selbst anbelangt, so unterscheidet der 
Verf. den träge ansteigenden Puls von dem schnell ansteigenden, und in 
Beziehung auf die Contraction, den träge fallenden von dem schnell fal
lenden Pulse. Die Zunahme der Pulsgrösse steigt vom Beginn der Ar
terienexpansion an, in jedem weiteren Zeittheilchen allmälig, bis sie ein 
Maximum erreicht hat, um sodann successiv bis zu Ende der Expansi
onszeit wieder zu sinken. Theilt man die Zeitdauer der Expansion in 5 
gleiche Theile, so verhalten sich, wenn die gesammte Pulsgrösse ~  100 
gesetzt wird, die Wachsthiimer des Pulses in den einzelnen Zeittheilen 
im Mittel wie 10,4 : 22,0 : 29,1 : 23,1 : 14,8. Das Wachsthum der Expan
sion ist demnach beim Beginn etwas geringer als zu E nde ; die Con
traction dagegen erfolgt anfangs viel ausgiebiger als gegen das Ende: 
denn theilt mati die Zeitdauer ebenfalls in 5 Theile, so verhalten sich 
die Grösse der gesammten Contraction r: 100 gesetzt, die Contractions- 
grösson der einzelnen Theile im Endmittel wie 1 7 ,3 :2 7 ,3 :2 8 ,8 :  18,9: 
7,8. — 0. Einfluss der Respiration auf den Puls. Die Pulsfrequenz ist wäh 
rend der Expiration durchschnittlich etwas grösser als während der In
spiration. Die Dauer des lnspirationspulses verhält sich zur Dauer des 
Exspirationspulses wie 1000 : 987. — Während der Exspiration ist der Puls 
schneller. - -  Die Pulse werden in der zweiten Hälfte der Inspiration am 
trägsten, in der ersten Hälfte der Exspiration besonders schnell, der 
zweiten etwas träger, doch immerhin noch merklich schneller als in der 
eisten Hälfte der Inspiration. — Wird der Athem im Zustande der tief 
sten Inspiration angehalten, so nimmt die Dauer der Pulse durchschnitt
lich um z u . — Während des Einhaltens des Athems wird der Puls 
kleiner. — Wird der Athem im Zustande der tiefsten Inspiration bei 
gleichzeitiger möglichst starker Compression der Brustorgane ungehalten, 
so verschwindet, wie Ed. W e b e r  gezeigt hat, Herz- und Pulsschlag fast 
augenblicklich.

Wir können die Anzeige dieses ebenso mühevollen als gehaltreichen 
Werkes (das nebenbei gesagt, eine glänzende Ausstattung erhalten hat) 
nur mit dem Wunsche schliessen, dass der darin eingeschlagene Weg 
recht bald auch von Klinikern weiter verfolgt werden, und so die ge
wonnenen Resultate noch mehr praktische Verwerthung finden möchten.

Dr. l l a t l i .  H a c l i e r  : H a n d  b nch d e r  n e u e s t e n  ö s t e r r e i c h i s c h e n  S a n i 
t ä t s g e s e t z e  u n d  V e r o r d n u n g e n  (1852— 1855) chronologisch geordnet. 
Graz 1856. Fr. Förstlisclie Buchhandlung. Preis 2 fl. 40 lir. CH.

Besprochen von Dr. M a s c h k a .

Bereits im J. 1854 hat Verf. ein Handbuch der k. k. österreichischen 
Sanitälsgesetze herausgegeben, welches mit den betreffenden Verordnun-
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gen des J a h re s  1851 sch loss  und se iner V olls tändigkeit und e n tsp rech en 
den A nordnung w egen  als  rech t b ra u c h b a r  und zw ec k m ä ss ig  bezeichnet 
w erden  m uss. Da nun seit j e n e r  Zeit w ieder  viele w ich tige ,  au f  das S a 
nitä tswesen bezügliche Erlässe  e rsch ienen  sind, so fand sich Verfasser 
veranlasst ,  eine neue Folge ins Leben treten  zu lassen, w elche  m it  dem 
Ja h re  1852 beginnt, und mit dem  Ja h re  1855 en de t ;  d ieselbe ist als ein ei
genes, von den ers ten  4 Bänden u n ab hän g iges  W erk  zu be trach ten ,  wobei 
jed o ch  der Z u sa m m en h a n g  m it  den früheren  Bänden durch H inweisung 
auf die in denselben en thal tenen  V erordnungen  g ew ah r t  ist. Der Voll
ständigkeit w egen  sind n icht nu r  die gesam m ten ,  in d iesem  Z eiträum e 
e rsch ienenen  reinen San itä lsverordnungen  w örtl ich , die theilweise in das 
Sanitä tsfach e insch lagenden  Erlässe  aber,  wie z. B. die  Conscrip tions- 
norm alien ,  das  neue Strafgesetz, die S tra fp rocesso rdnung ,  de r  Zolltarif!, 
die Bestim m ungen  über  Diäten und F u h rko s ten b e rech n u n g en  u. s. w. in 
zw eckm äss igen  Auszügen angere ih t .  Da som it die Volls tändigkeit dieses 
W erkes n ich ts  zu w ü n sch en  übrig  lässt,  die ch ro no log ische  O rd n un g  
gleichfalls seh r  zw eck m äss ig  ist. und ein a lphabe tisches  lnhaltsverzeichniss  
das AulTinden der  G egenstände  seh r  erle ichtert,  so  verdient die vorliegende 
aus 4 Heften bestehende G ese tzsam m lung  allen Jenen ,  die ve rm öge  ih rer  
Berufsgeschäfte mit dem öffentlichen Sanitä tsw esen  in irgend  einer Be

z iehung  s tehen ,  anem pfoh len  zu werden.

Dr. W . C.  «le W eiifv ille  : L e b e n s d a u e r  u n d  T o d e s u r s a c h e n  22 v e r 
s c h i e d e n e r  S t ä n d e  u n d  G e w e r b e ,  nebst  vergleichender Statistik der 
christlichen und israelitischen Bevölkerung Frankfurts,  gr. 8. IV u. 116 S. 
mit 23 S t a t i s t .  Tabellen. Frankfurt am Main. 1855. J.  D. Sauerländers Verlag. 
Preis 2/3 Thlr.

Besprochen von Dr. Ma s c h k a .

Die vorliegende Schrift bildet g ew isserm assen  einen G egensatz  zu 
der  im 45. Bande d ieser Zeitschrift b esp rochenen  Arbeit von E s c h e r i c h :  
„Hygienisch s ta tistische Studien über  die L ebensdauer  versch iedener  
S tä n d e “, indem die Schlüsse in de r  letzteren aus  den jew eil ig  gleichzeitig 
Lebenden gezogen w erden, w ährend  N e u f v i l l e  die L ebensdauerverhä l t
nisse aus den Todesfällen berechnet .  Verf. stellte seine U ntersuchungen  
nach zwei R ichtungen hin an, näm lich  I. um die a llgemeinen Sterb lich
keitsverhä ltn isse  der einzelnen Stände zu erm it te ln ,  und 2. um  zu e rfo r
schen , w elche  K rankheitsg ruppen  bei den einzelnen Ständen vorzugsw eise  
als Todesursache  w irkend  auftreten. Für  E rgri indung  der  e rs te ren  nah m  
Verf. die Sterblisten von 33 Jah ren  zur Basis und e r lang te  dadurch  (5867 
Individuen zu se iner  B e re c h n u n g : behufs der E rfo rschung  der T o desu r
sachen  dageg en  benütz te  Verf. d ie T odesscheine von einem 8 jähr igen  
Zeiträume. Diesen beiden P uncten  w urde  noch ein Vergleich der S te rb 
lichkeit bei der christl ichen und israelit,  Bevölkerung, basir t  au f  3 J a h r 
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gänge und eine Anzahl von 3476 Fällen angereiht. Von den speciellen 
interessanteren Resultaten der vorliegenden Arbeit dürfte Nachstehendes her
vorzuheben sein.

Die mittlere Lebensdauer der Frankfurter Bevölkerung überhaupt ist 
37 Jahre 7 Monate, die der christlichen Bevölkerung allein 36 Jahre 11 
Monate, jene der Israeliten dagegen 48 Jahre 9 Monate, welches Verhält- 
niss überhaupt im Vergleiche zu anderen Städten und Ländern sehr gün
stig ist. Von der Geburt bis zum 5. Jahre sterben in Frankfurt 23.2 pCt., 
von 5 bis zu 10 Jahren 2.2 pCt., von 10 bis 20 Jahren 4.5 pCt., von 
20 bis 30 Jahren 12.4 pCt. der christlichen, 8.8 pCt. der israelitischen 
Bevölkerung. Im Alter von 30 bis 60 Jahren verliert die christliche Be
völkerung in jeder Decade 10.11 pCt., die jüdische dagegen nur 9.10 pCt. 
Das 60. Jahr wird nur von 24.8 pCt. der christlichen, dagegen von 44.1 
pCt. der jüdischen Bevölkerung erreicht; das 70. Jahr von 13.4 pCt. Chri
sten und von 27.4 pCt. Juden, das 80. Jahr von 3.7 pCt. Christen und 
von 6.9 pCt. Juden, das 90. Jahr von 0.2 pCt. Christen und von 0.4 pCt. 
Juden. Die Hälfte der christlichen Bevölkerung ist schon nach 36 Jahren 
6 Monaten gestorben, die Hälfte der Israeliten lebt aber noch mit 53 
Jahren 1 Monat. Nur ein Viertel der Christen wird älter als 59 Jahre 
10 Monate, während mit 71 Jahren noch ein Viertel der jüdischen Be
völkerung lebt. Dieses auffallend günstigere Verhältniss bei Israeliten 
schreibt Verf. dem Umstande zu, dass in Frankfurt selbst gar kein jüdisches 
Proletariat existirt, dass die Mehrzahl der dortigen Israeliten dem Kaufmanns
und Gelehrtenstande angehören, während nur sehr Wenige Gewerbe trei
ben, zumal die der Auszehrung besonders Unterworfenen fast gar nicht.

Uibergehen wir nun zu den einzelnen Ständen, so ist der bei weitem 
günstigste jener der Geistlichen, indem die wahrscheinliche Lebensdauer 
bei denselben 65 Jahre 11 Monate ist. Bis zum 40. Lebensjahre ist die 
Sterblichkeit unter denselben sehr gering, 5.9 pCt., dann steigt sie wohl, 
doch erreichen noch immer 11.8 pCt. das 80. Jahr. Altersschwäche und 
Erkrankungen der Athmungswerkzeuge scheinen vorzugsweise den Tod 
der Geistlichen zu bedingen. Bei Juristen beträgt die mittlere Lebensdauer 
54 Jahre 3 Monate, und 9.5 pCt. erreichen noch das 80. Lebensjahr. Krank
heiten des Centralnervensystemes sind es, an denen 20 pCt. dieses Stan
des zu Grunde gehen, während 13.6 pCt. Krankheiten der Respirations
organe und 6.8 pCt. der Krebskrankheit unterliegen. Der ärztliche Stand 
ist unter den Gelehrtenständen der bei weitem ungünstigste. Nur bis zu 
52 Jahren 3 Monaten erstreckt sich die mittlere Lebensdauer und nur 
31 pCt. erreichen das 60. Jahr, nur 2 pCt. gelangen zu 80 Jahren. Die 
Krankheiten, welche in diesem Stande die meisten Opfer fordern, sind 
Typhus und Tuberculose, deren jede 18 pCt. verlangt. Die Lehrer haben 
im Durchschnitte 56 Jahre 10 Monate zu leben; gleichstehend mit ihnen
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sind die Metzger und Gärtner. Fast die Hälfte aller Lehrer erreicht das 
60. Jahr, im 70. Jahre findet man noch 25.4 pCt. lebend; Krankheiten 
der Respirationsorgane sind es, welche die Meisten dieses Standes dahin
raffen. Bei Kaufleuten beträgt die mittlere Lebensdauer 56 Jahre 9 Mo
nate, die Hälfte derselben wird 57 Jahre, im Viertel 71 Jahre 5 Mon. 
alt. Von 1000 Kaufleuten erreichen noch 7 das 90. Jahr. Von Krank
heiten ist bei Kaufleuten, wie auch bei den meisten anderen Gewerben, 
am stärksten die Auszehrung vertreten. Eines der ungünstigsten Gewerbe 
ist jenes der Schneider, indem die mittlere Lebensdauer derselben nur 
45 Jahre 4 Monate beträgt; nur die Hälfte wird älter als 42 Jahre 7 
Monate, nur ein Viertel übersteigt 61 Jahre und das 80. Jahr erreichen 
nur 2.7 pCt. Oer Tuberculose fallen 42.8 pCt. als Opfer. Die mittlere 
Lebensdauer der Schuhmacher ist 47 Jahre 3 Monate. Das 50. Jahr wird 
von 43 pCt., das 60. von 32.3 pCt., das 70. von 16.4 pCt., das 80. von 
3.9 pCt., das 90. von 0.9 pCt. erreicht. Tuberculösen Processen unterlie
gen 42.5 pCt., Krankheiten der Verdauungsorgane 7.2 pCt. Die Schreiner 
leben durchschnittlich 46 Jahre 4 Monate. Schon mit 33 Jahren ist der 
dritte Theil gestorben, mit 43 Jahren die Hälfte, nur ein Viertel wird 63 Jahre. 
Die Tuberculose rafft auch in diesem Sande 41 pCt. dahin, während die 
übrigen Krankheiten mittlere Verhältnisse liefern. Bäcker haben eine 
mittlere Lebensdauer von 51 Jahren 6 Monaten. Im 50. Jahre leben noch 
55.7 pCt., im 60. Jahre noch 44.2 pCt., im 70. Jahre 22.1 pCt., im 80. 
Jahre noch 6.9 pCt., und 8 von 1000 erreichen das 90. Lebensjahr. Die 
Auszehrung rafft 23.3 pCt., der Typhus aber 18.6 pCt. dahin, Krank
heiten der Verdauungsorgane unterliegen 7 pCt., Hydropsien 9.3 pCt. 
Metzger erreichen durchschnittlich ein Aller von 56 Jahren 10 Monaten. 
Das 50. Jahr erreichen noch 67.9 pCt., das (iO. Jahr 46.8 pCt-, das 70. 
Jahr 22.6 pCt., das 80. Jahr 6.3 pCt. Der Auszehrung unterliegen nur 
8 pCt., Krankheiten des Centralnervensystems aber 22.4 pCt., dem Typhus 
12 pCt., Krebskrankheiten die enorme Zahl von 10.2 pCt. Bei den Bier
brauern beträgt die mittlere Lebensdauer 50 Jahre 6 Monate. Das 50. 
Jahr erreichen 49.5 pCt., das 60. Jahr 30.5 pCt., das 70 Jahr 15.3 pCt., 
das 80. Jahr 4.8 pCt. Die Hälfte aller Bierbrauer wird 49 Jahre 9 Mo
nate alt, der vierte Theil 63 Jahre 11 Monate. Der Auszehrung unter
liegen 26.3 pCt., den Leiden des Centralnervensystems 21.1 pCt. Maler 
und Lakirer leben im Durchschnitte 47 Jahre 6 Monate, das 50. Jahr 
erreichen 43 pCt., das 60. Jahr 22 pCt., das 70. Jahr 8 pCt., das 80. 
Jahr 1.8 pCt. Die Lungentuberculose nimmt 32.9 pCt. in Anspruch, an
dere Krankheiten der Respirationsorgane 13.7 pCt., jene der Harnwerk
zeuge erreichen 9.6 pCt. Steinmetzen- und Bildhauergewerbe sind noch 
ungünstiger als jenes der Schneider. Wir finden hier eine mittlere Lebens
dauer von nur 43 Jahren 10 Monaten, das 50. Jahr erreichen nur 30
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pCt., das 60. Jahr 11 pCt., das 70. Jahr 4.6 pCl., das SO. Jahr 2.3 pCt 
Bezüglich der Todesarten enthält sich Verf., wegen der geringen Zahl 
von Beobachtungen, des Urtheils. Maurer leben durchschnittlich 48 Jahre 
8 Monate, das 50. Jahr erreichen 48 pCt., das 60. Jahr 24 pCt., das 
70. Jahr 12 pCt., das 80. Jahr 0.8 pCt. Durch Unglücksfälle werden 25.7 
pCt. Opfer (sonst im Mittel 3 pCt.), durch Tuberculose 17.1 pCt., durch 
Krankheiten des Unterleibes 8 6 pCt. Zimmerleute haben eine durch
schnittliche Lebensdauer von 49 Jahren 2 Monaten, das 50. Jahr erreichen 
45 pCt., das 60. Jahr 33 pCl., das 70. Jahr 9.9 pCt., das 80. Jahr 4.5 
pCt. Ausser den zahlreich vorkommenden Unglücksfällen macht sich auch 
hier die Lungenluberculose geltend.' Bei Schmieden und Schlossern be 
trägt die mittlere Lebensdauer 46 Jahre 3 Monate. Zum 50. Jahre ge
langen 40 pCt., zum 60. Jahre 27.3 pCt., zum 70. Jahre 15.7 pCt., zum 
80. endlich 2.9 pCt. Die Tuberculose ergreift und tödtet 30.9 pCt., der 
Typhus 10 pCt., an Unglücksfällen sterben 9.1 pCt. Bei Gärtnern fand 
Verf. eine mittlere Lebensdauer von 56 Jahren 10 Monaten, das 50. Jahr 
erreichen 64.4 pCt., das 60. Jahr 47.2 pCt., das 70. Jahr 23.5 pCt., das 
80. Jahr 6 pCt. An Auszehrung sterben 28.7 pCt., an anderen Krankhei
ten der Athmungsorgane 14.7 pCt., der Selbstmord nimmt einen hervor
ragenden Rang ein mit 7.9 pCt. Fischer und Schiffer haben eine mittlere 
Lebensdauer von 55 Jahren 9 Monaten. Das 50. Jahr erreichen 63 pCt., 
das 60. Jahr 42 pCt., das 70. Jahr 21.8 pCt., das 80. Jahr 4.4 pCt., das 
90. Jahr noch 1.1 pCt. Unter den Todesursachen sind Krankheiten der 
Respirationsorgane die häufigsten. Lithographen und Kupferstecher leben 
durchschnittlich nur 40 Jahre 10 Monate, das 50. Jahr erreichen nur 
32.4 pCt., das 60. Jahr 18.9 pCt., das 70. Jahr 8.1 pCt. Die Auszehrung 
spielt in diesem Stande die gewichtigste Rolle. Buchdrucker leben im Mittel 
47 Jahre, das 50. Jahr erreichen 39 pCt., das 60. Jahr 29.8 pCt., das 
70. Jahr 16.7 pCt., das 80. Jahr 6 pCt., das 90. Jahr 1.2 pCt. Auszehrung 
und Typhus fordern die meisten Opfer. Schriftsetzer, Schrißgiesser und 
Zinngtesser leben durchschnittlich 41 Jahre 9 Monate, das 50. Jahr er
reichen nur 27.7 pCt., das 60. Jahr 17.5 pCt., das 70. Jahr 8.8 pCt., 
das 80. Jahr 3 pCt. Auszehrung und Wassersucht sind die häufigsten 
Todesursachen. Gerber und Kürschner endlich haben eine mittlere Lebens
dauer von 56 Jahren 7 Monaten, ohne dass aber die geringe Zahl der 
Beobachtungen weitere Schlüsse erlauben würde.— Den Schluss des Werk- 
chens bilden nun Tabellen über die relative Häufigkeit der verschiedenen 
Krankheitsgruppen bei den einzelnen Gewerben und Ständen, sowie noch 
mehrfache hieher Bezug nehmende recht fasslich und instructiv zusam
mengestellte tabellarische Uebersichlen. Obgleich die Zahl der Beobach
tungen zu gering ist, um verlässliche Schlüsse aus denselben ziehen zu 
können, so bildet doch das vorliegende mit grossem Fleisse gearbeitete
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Werkchen jedenfalls einen willkommenen Beitrag zur medicinischen Sta
tistik. — Eine andere statistische Zusammenstellung über die Sterblichkeits
verhältnisse liefert H o p f  unter dem Titel „die Ergebnisse der Gothaer 
LebShs- Versicherungs-Bank in dem. ersten Vierteljahrhundert ihres Bestehensu 
bezüglich welcher, da ein Auszug nicht wohl thunlich ist, auf die Bro
schüre (Leipzig 1855 bei Hübner gr. 8, 32 S.) selbst verwiesen wird.

Dr. Alfred Vogel, früher Assistent auf der Pfeufer’schen Klinik: K l i n i s c h e  
U n t e r s u c h u n g e n  ü b e r  d e n  T y p h u s  auf der II. med. Ahtheilung des 
allg. Krankenhauses zu München, gr. 8. 88 S. Erlangen 1856. Ferd. Enke. 
Preis 16 Sgr.

Besprochen von Dr. Th. E i s e I l.

Die Broschüre enthält interessante und fleissige Beobachtungen über 
den Typhus abdominalis der diesjährigen Epidemie zu München, ln aetio- 
logischer Beziehung hebt Verf. hervor, dass die meisten Erkrankungen 
Neuangekommene betrafen, u. z. die grösste Zahl auf den dritten Monat 
ihres Aufenthaltes gefallen s e i ; die Lebensweise, das Wasser, die Be
schäftigung, das Heimweh, das Klima, das Ozon gaben keine festen An: 
haltspunkte ; das Hauptgewicht legt Verf. auf die enorme Zersetzung und 
Verwesung, in der sich der Boden einer grösseren Stadt befindet. (3 Pfund 
täglicher Excremcnle geben bei 100.000 Einwohnern 109'/a Millionen 
Centner Entleerungen.) Das Auftreten der Epidemien im Winter erklärt 
Verf. damit, dass in dieser Jahreszeit gefährliche Uebergänge der Zer
setzungsreihe länger bestehen können, und in folge der gefrorenen Decke 
der Strassen den Ausweg in die Athmosphäre der Häuser nehmen! — 
Die angenommene Resistenz des Organismus gegen Ansteckung nach 
einmaligem Ueberstehen der Krankheit können wir nicht zugestehen. 
Es lassen sich zahlreiche Beispiele anführen , wo Aerzte 2 —3mal den 
Typhus hatten , ja  es sind Fälle bekannt, wo in einer und derselben 
Epidemie ein Individuum zweimal erkrankte. Mit der Deduction von zwei 
verschiedenen Contagien, von denen das eine den cor.tagiösen, das an
dere den nicht contagiösen Typhus erzeugen soll , hat Verf. sich und 
ändern keinen Dienst erwiesen. Zur Kenntniss des Typhusblutes wurden 
Prüfungen des Vesicatorserums vorgenommen und gefunden, dass diese 
Flüssigkeit weniger Albumin enthält bei Typhösen als bei Gesunden und 
ändern Kranken. Das Capillarblut war dunkler u. z. in desto höherem 
Grade, als eine ausgebreitetere Lungenaffection bestand; mikroskopisch 
zeigte es eine Vermehrung der farblosen Blutkörperchen. In dem Ab
schnitt: Diagnose, hält sich Verf. vorzüglich nach P f e u f e r ;  er unter
scheidet mit ihm Typhus und Febr. typhoides, je nachdem die Symptome 
leichter oder schwerer sind. — Die Symptome werden abgetheilt in Intoxi- 
cations- und Reactionssymptome. — Selbstständige Untersuchungen gibt 
Verf. bei der Harnmenge, die nach ihm nicht vermindert ist, den Harn-



stoff fand er verm ehrt; Albumen im Harn gibt eine sehr üble Prognose 
(mit C9°/0 iethal); der ammoniakalische Geruch der Kranken rührt von 
Unreinlichkeit (zersetzter Harn). — Die besten Beobachtungen finden sich 
bei dem Artikel: Faeces. Die Menge betrug in einem Falle 31 Unzen in 
24 Stunden. Die weisslichen Flocken in Typhusstühlen erklärt Verf. für 
das Produkt einer viel grösseren Schleimhautfläche als der der Peyer- 
schen Plaques, — die schwarzen Körnchen nur in den seltensten Fällen 
für Haematoidinkrystalle, meistens für geröstete verbrannte Speisepartikel. 
Die grüne Farbe der Kalomelstühle rührt nach seinen Versuchen von 
der durch Kalomel beschleunigten Umwandlung des Gallenbrauns in 
Gallengrün her; Albumen ist nur in bluthaltigen Stühlen nachweisbar. 
In den Faecalmassen ist kein Glycocol und im Destillat wohl eine grosse 
Menge Ammoniak, aber keine Ameisen- oder Essigsäure nachweisbar. 
Die Asche enthält 2—3mal mehr wasserlösliche Substanzen, die Chlor
alkalien bilden '/3 der Masse. — Den Miliarien gibt Verf. die Bedeutung 
des Schweisses; ferner führt er unter den Reactionssymptomen den 
Skorbut auf (derselbe beginnt als grössere Suffusion ins Unterhautzellen
gewebe und die Muskulatur nach den ersten Gehversuchen). — Beim 
anomalen Typhusverlauf weist Verf. der Parotitis die Stelle entweder als 
pyaemisches Symptom an, oder erklärt sie für bedingt durch Verstopfung 
des Ductus Stenonianus mit Schleim und Epitel, Stauung des Speichels, 
und Entzündung der Drüse. — Complicationen kamen mit allen Krank
heiten vor, ausgenommen Hydropsien jeder Gattung , die acuten Exan- 
Iheme und die acuten Rheumatismen auf der Höhe. Ueber die Behand
lung wird nichts Neues angeführt.

Dr. X  T l a i r :  H a n d b i b l i o t h e k  d e r  p r a k t i s c h e n  C h i r u r g i e ,  in Monogra
phien nach den einzelnen klinischen Ablheilungen derselben, mit besonderer 
Berücksichtigung der Chirurg. Anatomie u. gerichtlichen Medizin. 16.— II. Ab
theilung, 185 S.: Die Kopfverletzungen. — IV. Abtheilung, 351 S . :  Die Brüche 
und Vorfälle. Ansbach 1855. Gummi. Preis 24 Sgr. u. 1 Thlr. 15 Sgr.

Besprochen von Dr. Th. E i s e l t .

Eine Anthologie der chirurgischen Classiker, wie eines C o o p e r ,  
M a l g a i g n e ,  V i d a l ,  S t r o m  ey e  r. E m m e r t ,  C h e l iu s ,  W a t t  m a n n ,  
v. W a l t h e r  u. a. muss unbedingt sehr Brauchbares enthalten, theilt 
aber das Schicksal aller Anthologien, im Verhältniss zu jedem der einzeln 
benützten Autoren das Meiste zu verlieren. Verf. hat sich „eines elastisch
anschaulichen (?) Vortrags bestrebt, der artistische Beigaben entbehrlich 
macht“ — darüber aber die Logik vergessen, denn gleich auf der 7. Seite 
wird eine Blutung aus der Art. temporalis für eine schwere, doch nicht 
lebensgefährliche Verletzung erk lärt , und einige Zeilen tiefer gesagt — 
wenn die Erscheinungen und Merkmale des Verblutungstodes vorliegen, 
so ist die Verletzung eine tödtliche. — Die Abtheilung, die von Brüchen

12 Dr. Vogel: Klinische Untersuchungen über den Typhus.



und Vorfällen handelt, ist fleissiger zusammengestellt als die, welche die 
Kopfverletzungen bespricht, und enthält nicht so viel Recepte zu den 
Gedanken eines Arztes. Die Ausdrucksweise ist an manchen Orten nicht 
präcis genug ; so heisst es S. 24, dass Brüche durch Lufteinblasen in 
das Zellengewebe des Hodensacks producirt werden; S. (56, dass die 
Taxis am besten Morgens gelingt, wenn die Därme leer s in d ; S. 128 
wird von der Totalverwachsung des Lumens der Darmhöhle seihst gespro
chen, da doch nur die Wände eines Rohrs, aber nicht die Oeffnung 
selbst verwachsen kann. An ändern Stellen spricht Verf. sehr kernig:
S. 120 „und Aerzte, denen ein solches Unglück begegnete (Tod eines 
Kranken während oder nach der Chloroformnarkose), der Kriminaljustiz 
verfallen sind.“ —

Den oben angeführten Abtheilungen sollen noch andere folgen, und 
die Wunden im Allgemeinen (1) und Speziellen (III), die Knochen
brüche (V), die Verrenkungen (VI), die fremden Körper (von Aussen in 
den Organismus gebracht), Verbrennungen und Erfrierungen (VII) zum 
Gegenstände haben. — Der mässige Preis und das Studierenden gefäl
lige Format wird dem Buch gewiss Abnehmer verschaffen.

Dr. C .  K e n l i a u e r ,  Assistent am ehem. Laboratorium zu Wiesbaden , und Dr 
«I. V o g e l ,  Prof. und Direktor der Klinik zu Dal l e:  A n l e i t u n g  zur qua
litativen und quantitativen A n a l y s e  d e s  H a r n s ,  sowie zur Beurtheilung 
der Veränderung dieses Secrets mit besonderer Rücksicht auf die Zwecke des 
praktischen Arztes. Zum Gebrauche für Mediciner und Pharmaceuten. Zweite 
Auflage, gr. 8. XX u. 204 S. mit 3 lilh. Tafeln u. 21 Holzschnitten. Wiesbaden 
bei Kreidel und Wiedner. 18ö(i. Preis 1 Thlr. 24 Ngr.

B e s p ro c h e n  v o n  D r. T h . E i s e i  t.

Eine wesentliche Erweiterung erfuhr dieses vor zwei Jahren im 
selben Verlag erschienene Buch durch die Hinzugabe eines zweiten Thei- 
les, enthaltend die Semiotik des mensch. Urins von Prof. V o g e l .  Dieser 
bespricht darin S. 167 et seq. in der ersten Ablheilung die Veränderungen 
der Farbe, des Aussehens, des Geruches des Urins, die ehem. Reaction, 
das Auftreten von Albumin, Fibrin, Blut, Fett, Gallenfarbstoff, Zucker und 
anderer abnormen Bestandtheile, endlich die Harnsedimente. Die zweite 
Abtheilung behandelt die quantitativen Veränderungen: die Harnmenge, 
den festen Rückstand und das specifische Gewicht, den Farbstoff, Harn
stoff, die Harnsäure, freie Säure, Ammoniak, Chlor, Schwefelsäure, Phos
phorsäure, die Phosphate, Kalk und Magnesia. In den Schlussbetrachtungen 
sucht, Prof. V o g e l  durch einige mitgetheilte Krankengeschichten das 
Interesse für Harnuntersuchungen zu heben. Im Anhang werden einige 
Bezugsquellen der Reagentien und Apparate angegeben. Der erste Theil 
(im 50. Bande der Vtljschft. besprochen) erfuhr Verbesserung einzelner 
Methoden. — Bei der grossen Genauigkeit der Arbeit, und der eleganten
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Ausstattung bleibt nichts zu wünschen übrig. Nachstehendes sei nur 
bemerkt, um zu zeigen, dass man über das viele Ausgezeichnete das 
weniger Gute nicht übersah. Der schwächste Punct ist wohl die Methode 
der Harnfarbstoffbestimmung. Die Berechnung beruht auf imaginä
ren Zahlen, die erlangten Resultate sind ungenau, (Verf. gesteht selbst 
S. 234, dass eine ganze Einheit den Ausschlag nicht gebe) und die 
Verwerthung des Gefundenen basirt auf einer Theorie. — Bei der qua
litativen Untersuchung auf Jod S. 146 wäre es wohl hinreichend, die 
Reaction mit Amylum und N05 ohne vorgängige Destillation mit S 0 3 an
zugeben. Man kann auf diese Weise schon bei der äusserlichen An
wendung von Tinct jodi das Jod im Urin nachweisen. — Bei der 8. 
Krankengeschichte S. 283 glauben wir, dass die, wenn auch sc/mache 
Dämpfung der Percussion, das unbestimmte aber fast bronchiale Athmen 
mit Rasselgeräuschen, das Missverhältniss der Respirations- mit der Kör
pergrösse, die Abnahme der Körperfülle und der Kräfte, die nächtlichen 
reichlichen Schweisse mehr Anhaltspuncte zur Stellung einer Diagnose 
liefern, als die Abnormitäten des Urins. — Uebrigens sind wir mit Prof 
V o g e l  der vollsten Ueberzeugung, dass „die Anwendung der Harnunter
suchung sicherlich in dem Masse zunehmen wird, in welchem die dazu 
nothwendigen, bis jetzt noch schwierigen und unvollkommenen Unter
suchungsmethoden weiter ausgebildet, vereinfacht, und für den Arzt 
bequemer gemacht sein werden.“

Dr. JE Hoppe« Prof. d e r  Medicin zu Basel. Die N e r v e n  W i r k u n g e n  d e r  
H e i l m i t t e l .  Therapeutisch-physiologische Arbeiten. -1 Hefte circa 50 Bogen; 
gr. 8. 1855— 1856. Leipzig bei Belhmann. Preis ä 1 Thlr. 6 Ngr.

Besprochen von Dr. Th. E i s e l t .

Es liegen drei Hefte dieser „Arbeiten“, wie Verf. bescheiden sein 
Werk nennt, vor. Sie enthalten die Prüfung einer Anzahl von Heilmitteln
in Beziehung auf ihre Wirksamkeit zu den motorischen und den sensi
tiven Nerven. Das vierte Heft wird eine Erklärung dieser Erscheinungen, 
eine Entzündungstheorie, und überdies verschiedene Zusammenstellungen 
der entdeckten Nervenwirkungen geben; vor dem Erscheinen dieses Schluss
heftes, welches den Schlüssel zum Ganzen geben soll, kann das Buch
nicht füglich näher besprochen werden, und wir müssen uns begnügen,
vorläufig darauf aufmerksam zu machen und zur Orientirung im Allgemei
nen Folgendes daraus anzuführen: Die Entdeckung B r o w n  S e q u a r d ' s ,  
dass sich die Pupille des ausgeschnittenen Froschauges noch bewegt, 
führte zu der Entdeckung des Verfassers, dass sich die Erscheinungen, 
die man unter dem Bilde der Entzündung zusammenfasst, an dem aus
geschnittenen Froschauge noch erzeugen lassen, und alle übrigen abge
trennten Theile des Frosches dieselbe Erscheinung, jedoch minder leicht 
erkennbar, darbieten. Auf diese Basis hin wurden nun Experimente am

14 Neubauer u. Vogel: Anleitung zur Analyse des [Jams.



ausgeschnittenen Herzen, am ausgeschnittenen Darm, an abgetrennten und 
nicht abgetrennten Muskeln, an der Schleimhaut des Gaumens, am Sphinc- 
ter ani, an den Gefässen, am ausgeschnittenen Auge und der blossge
legten Iris, an den Genitalien, an den Flimmerepitelien und am Auge des 
lebenden Thieres vorgenommen. Etwa 50 Heilmittel, darunter Extr. 
Ipecacuanhae, Extr. Aconiti und Aconitin, Extr. digitalis und Digitalin, Exlr. 
pulsatillae, hellebori nigri, cicutae, nicotianae, Conim,Veratrin, Opium, Meconin, 
Codein, Narcein, Narcotin, Paraffin, Papaverin, Chinin, Strychnin, verschie 
dene äth. Oele kamen so zur Untersuchung. Die Versuche sind alle genau 
beschrieben, mit einer Menge von Zählungen und Messungen (namentlich 
der Pupillenerweiterung) ausgestattet, und geben so ein Zeugniss von 
dem unermüdlichen Fleisse des Verfassers. — Um den praktischen Aerzten. 
für welche nach dem eigenen Ausspruch des Verf. diese therapeutisch
physiologischen Arbeiten zunächst bestimmt sind, die Art und Weise ihrer 
Fassung vorzuführen und ein eigenes Urtheil über den WTerth derselben 
zu ermöglichen, (heilen wir beispielsweise das Schlussresultat der Ver
suche über das Opium mit (S. 72 Heft 2) :

„Das Opium ist demnach ein Mittel , welches den motorischen Nerven einen 
Impuls gibt, in Folge dessen diese dann eine vermehrte  Thätigkeit äussern. An 
den Gelassnerven erzeugt diese vermehrte Thätigkeit eine Injection der Gefässe. 
Doch ist die durch das Opium angeregte Gefüssconlraction so bedeutend und die 
lähmende Wirkung des Mittels momentan so gering, dass es die Injection selbst 
wieder bekämpft, die es veranlasst.  Das Opium erzeugt demnach eine Entzündung 
und beseitigt sie auch wieder, ähnlich wie viele andere Mittel. So lange sich die 
vermehrte Thätigkeit der Gefässmuskeln impulsweise äussert, scheint die Injection 
zu steigen, sobald sie sich dagegen gleichförmig äussert, scheint dieselbe wieder 
zu verschwinden. Desshalb erschien das Verhalten der sensitiven Nerven hiebei von 
grossem Einfluss; feindlicher wirkte das Opium auf diese an den Fröschen ,  we
niger schmerzhaft und mehr lähmend wirkte es auf dieselben an Kaninchen. Seine 
gefühisliihmende W irkung ging aber, sofern sie nicht durch Gewebsstörungen 
unterhalten w urde ,  bald vorüber,  und eine muskellähmende W irkung wurde im 
normalen Zustande nicht einmal beobachte t.“

■?. W .  B e u e k e  : U e b e r  d i e  W i r k u n g  d e s  N o r d s e e b a d e s .  Eine phy
s io log isch-chem ische  Untersuchung, gr. 4. V und 130 S. Götlingen 1855. 
Vandenhoeck und Ruprecht.  Preis l ' / 3 Thlr.

Besprochen von Prof. L ö s  e b n e  r.

Mit diesem Werke hat B e n e k e  in grossartiger Weise die Bahn 
gebrochen zu der einflussreichsten und für die Wissenschaft in ihren 
Folgen nachhaltigsten Erforschung der physiologischen Wirkungen nicht 
nur der Mineralwässer, sondern auch der übrigen Arzneikörper, und die 
Gesammtheit der Vertreter des Fortschrittes in der Medicin und der ein 
heitlichen Bestrebungen zur Ermittelung des Warum der Wirkungen der 
medicamentösen Stoffe ist ihm zu immerwährendem Danke verpflichtet 
für die Lösung der ebenso schwierigen als trefflich durchgeführten Auf-
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gäbe, welche er sich bei Bearbeitung seines Werkes gestellt hat. B. 
suchte nämlich durch Versuche an sich selbst zu ermitteln : 1. Welchen 
Einfluss der alleinige Aufenthalt an der See auf den Stoffwechsel aus
übt'? 2. wie sich dieser Einfluss verhält, wenn täglich ein Seebad ge
nommen wird? 3. welchen Einfluss das Seebad momentan auf den Stoff
wechsel ausübt, welchen in je  24 Stunden? 4. ob der Aufenthalt an 
der See und der Gebrauch des Seebades zunächst eine Abmagerung her
beiführen? endlich 5. welche weiteren objectiven oder subjectiven Er
scheinungen im Befinden mit Sicherheit als Erfolge des Seebades und 
des Aufenthaltes an der See zu betrachten sind? Um diese Fragen zu 
beantworten, stellte B. zuerst die Grösse seines Stoffwechsels im Nor
malzustände fest und controlirte denselben wieder nach beendeter Cur. 
Bei den Versuchen wurde das Körpergewicht täglich bestimmt, der Urin 
täglich chemisch untersucht, die Hautfunction, Darmausleerung, Gesammt- 
befinden, Beschäftigung, Witterung, Barometerstand und Lufttemperatur 
genau beobachtet, um ja  vollkommen sichere Resultate zu erzielen und 
ziflfermässig nachweisen zu können.

Diese Versuche boten ad 1. das Resultat, dass der ausschliessliche 
Genuss der Seeluft auf Wangeroge eine Steigerung des Nahrungsbe
dürfnisses zur Folge hatte ; in dem Urin fand sich eine entsprechende 
Vermehrung des Harnstoffes und der Schwefelsäure; Harnsäure- und 
Phosphorsäuregehalt des Urins waren dagegen nicht nur nicht vermehrt, 
sondern absolut und relativ vermindert, das Körpergewicht nahm um 
238 Gramm, zu. — Ad 2. ergab sich, dass das Bad die Stoffmetamorphose 
ungefähr um ein Gleiches beschleunigte, wie es der ausschliessliche Ge
nuss der Seeluft an und für sich thut; dass ferner durch das Bad die 
Ausgabe des Harnstoffes, (oder stickstoffhaltiger Verbindungen überhaupt) 
auf anderem Wege (Haut- und Darmcanal) vermehrt wurde und die Quan
tität des Harnstoffes im Urin selbst deshalb geringer erschien; dass 
aber endlich die Harnsäureproduction im Organismus durch das Bad eine 
absolute Steigerung erfuhr. Die Phosphorsäure war im Verhältniss zur 
normal festgesetzten Stoffmetamorphose absolut und relativ, im Verhältniss 
zur badefreien Zeit in Wangeroge nicht absolut, aber doch relativ zur 
Harnsäure vermindert. Der Chlorgehalt war geringer, wahrscheinlich in 
Folge vermehrter Hautausdünstung. Das Körpergewicht nahm um 2 Pfd. 
zu, die Hautthätigkeit war nur mässig gesteigert, der Urin blieb bestän
dig sauer. Es übt demnach der alleinige Aufenthalt an der See einen un
bedingt beschleunigenden Einfluss auf den Stoffwechsel aus, und es hat 
in dieser Beziehung der ausschliessliche Genuss der Seeluft eine bedeu
tendere Wirkung, als der gleichzeitige Gebrauch des Bades. — Wenn 
täglich ein Bad genommen wird, so bedingt dies eine absolut vermehrte 
Harnsäureproduction im Organismus, nebenbei eine vermehrte Oxalsäure-
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production und vermehrte Ausscheidung von Phosphaten, beeinträchti
get somit den reichen Gewinn an Phosphorsäure um die bedeutende 
Hebung des Ernährungsprocesses, welche der Organismus bei ausschliess
lichem Luftgenuss erfuhr. — Ad 3, Das Seebad übt stets und zu jeder Tagszeit 
die beschleunigende Einwirkung auf den Stoffwechsel aus, die Beschleu- 
nigung gibt sich in den Morgenstunden namentlich durch die bedeutend 
gesteigerte Hautthätigkeit, Nachmittags und Nachts aber durch die Ver
mehrung der Auswurfsstoffe im Urin zu erkennen: die absolut gesteigerte 
Harnsäureproduction kommt unmittelbar nach dem Bade zum Vorschein 
und spricht sich durch vermehrten Harnsäuregehalt des Urins aus, Nach
mittag und Nachts ist aber der Harnsäuregehalt um die Hälfte weniger 
gesteigert als am Morgen. Der Puls lässt keine directen Schlüsse zu. — 
Ad 4 Die sorgfältigste Bestimmung liess während des ganzen Aufent
haltes in Wangeroge eine stetige Zunahme des Körpergewichtes beob
achten. — Ad 5. wurde zeitweise Ermüdung, Vermehrung der Darment
leerungen, die dunklere Färbung derselben, Vermehrung der Hautthätig
keit und klebriger Schweiss beobachtet. Diese Symptome sind nach In
dividualität variabel und müssen demnach von Mehreren wiederholt noch 
weiter ausgedehnt, und endlich auch an Kranken in ihrer ganzen Fol^e- 
wichtigkeit erforscht und conlrolirt werden. — Wir wünschen dies 
im Inteiesse dei Wissenschaft, der es Noth thut, durch ähnliche gross
artige Forschungen rascher vorwärts gebracht zu werden.

Dr.  CJ.Porges: Ba I neo I o g i s c h e  Z e i t f r a g e n .  Prag 1850. Druck v.Rohlicek.

Besprochen von Prof. L ö s c h n e r .

Nach einer aus anderen geschichtlich - baineologischen Werken aus
gezogenen kurzen Geschichte der Mineralquellen geht der Verf. auf die 
Nothwendigkeit der Eruirung und feststellung der physiologischen Wir
kungen der Mineralquellen ein, vorzüglich darauf hinweisend, dass die 
Auffassung der Leistungen derselben im Organismus nach chemischen 
Grundsätzen allein keine Sicherheit darbiete. Nach einer auf theils äl
tere, theils neueste Badeliteratur gegründeten Abhandlung dieser schon 
längst als nothwendig, aber auch nicht allein zum Ziele führenden Le
bensfrage der gesammten Balneologie, geht Verf. zur Aufstellung zweier 
Zeitfragen über, deren eine die Aufnahme des Eisens ins Blut durch Re
sorption und die Wirkung desselben bei der Chlorose und Anämie überhaupt 
(welche nach K l e t z i n s k y  s Versuchen sehr problematisch ist) betreffen
de Voif. dahin erledigt, dass, wenn man die Chlorose als primär durch 
Depotenzirung des Nervensystems entstanden erklärt, man auch und un
gezwungen die Heilung derselben mittelst Eisen durch die mächtige Wir
kung desselben auf das Nervensystem zu erklären im Stande wäre. Wir 
wollen nicht erst hervorheben, dass diese Ansicht und Erklärungsweise
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schon da gewesen ist, und dass es kaum gelingen wird, den vom Verf. 
repetirten Satz auf stichhältige Weise zu erhärten, selbst wenn man auch 
noch so viele Versuche mit Medicamenten an Gesunden machen möchte, 
und können seiner zweiten Zeitfrage, dass die Bäder auf den menschli
chen Organismus nicht durch Aufsaugung irgend den Chemismus primär 
verändernder Stoffe und Bestandtheile der zu den Bädern verwendeten 
Flüssigkeiten wirken, sondern lediglich vorerst durch die Wirkung dersel
ben auf das peripherische Nervensystem, ebenso wenig eine vollkommene 
Haltung für jetzt zusprechen, noch auch für die Zukunft eines Tages 
garantiren. Uebrigens bringt uns Verf. auch hierin nichts Neues, son
dern längst Dagewesenes, und es würde, wenn bei Erledigung einer der 
zwei Zeitfragen seiner Ansicht Eingang verschafft werden möchte, dem 
Mysticismus in der Erklärung der Wirkungen der Arzneikörper überhaupt 
bald wieder Thür und Thor geöffnet werden. Schätzen wir demnach 
Verf.s Anbahnung zur Erledigung der zweiten Zeitfrage als gut gemeinte 
Anregung, so gestehen wir doch offen, dass sie unfruchtbar ist.

B e r t lio ld  u. S e ic lie  : M e d i z i n i s c h e s  J a h r b u c h  d e r  T h e r m a l q u e l l e n  
v o n  T e p l i t z - S c h ö n a u  i n  B ö h m e n .  Jahrgang 1855. Meissen. Gödsche. 
Preis IV, Thlr.

Besprochen von Prof. L ö s c h  n e  r.

Wenn man sämmtliche bis jetzt erschienenen Jahrgänge dieses von 
zwei Aerzlen fast allein getragenen und mit aller Aufopferung gepflegten 
Jahrbuches unter einander vergleicht; so findet man sehr bald neben 
der lobenswerthen Ausdauer der Verfasser jährlich eine Zunahme an 
Gediegenheit und Wissenschaftlichkeit in streng-balneologischer wie the
rapeutischer Richtung. Müssen wir auch einzelne Aufsätze als dem Zwecke 
nicht vollkommen entsprechend bezeichnen, wie z. B. die Beschreibung 
der allenthalben bekannten Einrichtung des trefflichen Neubades und die 
geschichtliche, langweilig ausgedehnte Besprechung des im Jahre 1720 
von V i g n e t  über Teplitz erschienenen Werkes, sowie manche zu weit
läufig erzählte Krankengeschichte, die zum hundertsten Male das wie
dergibt, was wir schon früher gewusst haben: so hat das Jahrbuch vor
züglich dadurch an Werth gewonnen, dass einmal die Verfasser neben 
ewigem Lob auch der Mängel von Teplitz-Schönau mitunter gedenken 
und so der noch immer möglichen Verbesserungsfähigkeit dos Curortes 
Rechnung tragen, dann aber namentlich dadurch, dass sie bemüht sind, 
ihre Aufgabe, das Studium der Heilquellen von Teplitz-Schönau zu fördern, 
vom physiologischen Standpuncte aus zu erfassen und auf diese Weise 
einen entschieden wissenschaftlichen Einfluss auf die Indicationen der 
Thermen zu erlangen. — Gewinnt das Jahrbuch dadurch an und für 
sich an scientifischer Brauchbarkeit: so gewinnen eben so die baineo
therapeutischen Aufsätze der Autoren durch geläuterte Verarbeitung des



(largebotenen Materiales. Indem wir unsere Leser namentlich auf den 
diese Richtung vertretenden Aufsatz aufmerksam machen, müssen wir 
die Verfasser zugleich ersuchen, die Versuche, zu denen sie vorzüglich 
durch B en ek e 's ,  L e h m a n n s ,  so wie anderer Balneologen ( N i e b e r g a l l ,  
A l f t e r ,  R o th  etc.) treffliche Arbeiten angeregt worden sein mögen, 
unablässig fortzusetzen und zu controliren : dabei aber nicht jenen ein
seitigen Weg einzuschlagen und festzuhalten, von den an "2—3 gesunden 
Menschen gemachten Erfahrungen allgemeine Schlüsse zu ziehen oder 
überhaupt des unabweisbaren Glaubens zu leben, durch das genaue Stu
dium der Medicamente und Mineralwässer an Gesunden werde deren 
ganze Wirkung auch bei Erkrankten vollkommen erklärt. Wir sind in 
dieser Richtung auf dem besten Wege, einer completen Einseitigkeit an
heim zu fallen, und es muss dies um so mehr Wunder nehmen, nach
dem man bei der Erklärung der Wirkungen der Arzneimittel dem Che
mismus nach allen Richtungen huldigend und die verschiedene Einwirkung 
der Mineralwässer auf die Veränderung der mannigfach die organische 
Säftemasse constituirenden und den Stoffwechsel in seiner Eigenthüm- 
lichkeit darstellenden Bestandtheile jener zurückführend, ganz dar
auf zu vergessen scheint, dass eben diese beiden in ihrer ganzen oder 
theilweisen physiologischen Constitution in Krankheiten verändert werden, 
und wenn auch nicht anderen Gesetzen, so doch einem, in ihren verschie
denen Abstufungen der organischen Potenzirung ganz abweichenden Aus
tausch und mannigfachen Verwandlungen, deren Eigenthümlichkeit wir 
kaum noch ahnen, unterworfen sind. Neben dieser allgemein eingerisse
nen Einseitigkeit müssen wir die Verfasser noch vor Schleuderhaftigkeit 
warnen.

Die in ihrem diesjährigen Jahresbuche aufgenommenen physiologi
schen Versuche und darauf basirten Schlussfolgerungen tragen den Stem
pel der allzuraschen und nicht vollständig scrupulös eingeleitelen und 
conlrolirten Durchführung an sich. Die Verfasser mögen diesen Tadel 
nicht als eine böswillige Rüge gegen ihre schön angebahnten Untersu 
chungen nehmen, sondern als freundschaftliche Warnung vor einer die 
Balneotherapie noch tiefer in bodenlose Unsicherheit werfenden, geschäf
tigen, höchst unfruchtbaren Versuchsmethode. — Die übrigen Aufsätze 
liefern praktische, auf mehrfache Beobachtungen basirte Abhandlungen 
über Ischialgie, über die Wirkungen der Teplitzer Thermen bei Apoplexie, 
Rheumatismus, Gicht und chronischen Exanthemen, Scrofulose und Ge
lenkskrankheiten, über welche wir in Auffassung und Durchführung nur 
Rühmendes sagen können.

Zu bedauern ist, dass die Verfasser in ihrem Streben nach Vervoll
kommnung des therapeutischen Wissens über Teplitz’s treffliche Thermen 
allein dastehen, und wir beklagen es im Interesse der Wissenschaft und

Bertköld u. Sniclie: Med. Jahrbuch von Teplitz-Schönau. 19



des Kurortes gleich sehr, dass die übrigen geistes- und thatkräftigen 
Aerzte in Teplitz-Schönau sich nicht an einer so zeitgemässen und preis
würdigen Arbeit betheiligen, sondern eben durch ihre Theilnahmslosigkeit 
dem Unternehmen Schwierigkeiten und Hindernisse bereiten.

Dr.  W ilh e lm  J o a c h im : Di e  B i t t e r w ä s s e r  P a n n o n i e n s  in chemischer, 
physiologischer und vorzüglich in therapeutischer Beziehung- gr. 8. V und 
54 S. Pest 1855. Edelmann. Preis '/2 Thlr.

Besprochen von Prof. L ö s c h n e r .

Gerne würde ich mir die Besprechung von J o a ch i m’s Broschüre 
erlassen, da sie sich dem denkenden und sichtenden Leser gleich im 
wahren Lichte zeigt, wenn er die angehängte vergleichende Tabelle der 
ungarischen und der ausländischen Bitterwässer auch nur eines Blickes 
würdigt. Dort stellt J. Carlsbad, Franzensbad, Marienbad als Bitterwässer 
neben dem Friedrichsthaler (?) soll heissen Friedrichshaller, Graner, Ofner 
lvandaer, Felsö-Alaper und Also- Alaper?! Allein nicht jeder mustert so
gleich die zu Ende angehängte chemische Tabelle, und glaubt nach der 
Vorrede zu urtheilen, in ein wissenschaftliches Werkchen eingeführt zu 
werden, das seinem Wissen Gewinn verspricht. Ausser einem erst im Jahre 
1854 entdeckten, dem Friedrichshaller Mineralwasser sehr ähnlichen von 
N e n d  tv ic h  analysirten, Kochsalz-Glaubersalzwasser sucht man jedoch so
wohl im chemischen, wie therapeutischen Theile vergeblich nach Ausbeute!

C. v. (ireissing i Di e  M i n e r a l q u e l l e n  z u  Z a i z o n  in Siebenbürgen, 
sowie die berühmten Kurorte Siebenbürgens: B o r s z ö k ,  A r a p a t a k  und 
B a s s e n .  X u. 97 S. Wien 1855. Braumüller. Preis 18 Ngr. (54 kr. CM.)

Besprochen von Prof. L ö s c h n e r .

Es dürfte nur wenige Länder der bekannten Erdtheile geben, welche 
mit so vielen und in ihren Wirkungen so hochwichtigen Mineralquellen 
gesegnet sind, als Ungarn und Siebenbürgen, aber ihre chemische Be
schaffenheit und die Erforschung ihrer physiologischen Werthschätzung 
ist bis jetzt grösstentheils ebenso unbekannt, wie der Boden, aus dem sie 
strömen. Mit Dank nehmen wir daher vorliegendes Werk um so lieber ent
gegen, als der Verfasser in demselben der wissenschaftlichen wie prak
tischen Richtung nach Möglichkeit Rechnung getragen hat. Die Quellen 
des 1 Meile von Kronstadt entfernten, am südlichen Abhange der grossen 
Karpathenkelte in einem langgezogenen, höchstromantischen Thale ge
legenen Zaizons (vergl. auch uns. Analekten Bd. II. S. 39 u. Bd. VI. 
S. 13) sind treffliche, alkalisch erdige Säuerlinge und demnach als 
solche im Arzneischatze zu verwerthen, während die zu Borszek nahe 
der Moldauischen Grenze im Udvarhely’er Districte liegenden, reicher an 
kohlensaurem Eisenoxydul, den Uibergang von jenen zu den alkalisch 
erdigen Eisensäuerlingen machen, worunter als einer der wirksamsten sich
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Arapiitak (Elöpatak) herausstellt;— Bassenaber, l 1/^ Stunde von Mediasch 
entfernt, eine der kräftigsten jodhaltigen Soolquellen darstellt. Alle diese 
Quellen sind in der Jüngstzeit mit chemischer Meisterhand von S c h n e l l  
und S t e n n e r  analysirt und gehen, da die Trink- und Badeanstalten 
daselbst mit jedem Jahre vervollkommnet werden, einer neuen Zukunft 
entgegen.

Möge G r e i s s i n g  s im medicinischen Theile den neuen Forschungen 
entsprechend gearbeitete Schrift dazu beitragen, die Aufmerksamkeit 
der Behörden und des Publicums nicht nur auf die in derselben bespro
chenen Wässer, sondern auch auf den ganzen Schatz von Heilquellen 
Ungarns und Siebenbürgens zu lenken!

E n g e l m a n i i : T h e  W a t e r s  o f  K r e u z n a c h .  (Die Wässer von Kreuznach.) 
gr. 8. 111 u. 155 S. Kreuznach 1854. Voigfländer. Preis 1 Thlr.

Besprochen von Prof. L ö  s e h n  er .

Dieses vorzüglich für das englische Publicum bestimmte Werkchen 
beschreibt in angenehmer, klarer und vollständiger Weise die Stadt 
Kreuznach und ihre Umgebungen, ihre Mineralquellen und deren Wir
kungen, stellt die Indicationen für die Anwendung und die Art des Ge
brauches sicher, gibt mit Rücksicht auf die beste Jahreszeitdauer, des 
Badens und Trinkens die Regeln für beiderlei Anwendungsart genau an, 
bespricht die Art und Weise des Einathmens der Salzluft und der Dämpfe 
der Mutterlauge, und schliesst mit der genauen Angabe des Regimens 
während und nach der Curzeit. Da die in dem Werkchen gegebenen 
Aufschlüsse über Kreuznach den deutschen Aerzten vollkommen bekannt 
sind, so überheben wir uns der weiteren Besprechung desselben und 
führen blos an, dass die treffliche äussere Ausstattung dem Inhalte voll
kommen entspricht.

S .  S t r a s s e r : M e d i z i n i s c h e  B e o b a c h t u n g e n  über den Schweizer-Kurort 
I n t e r l a k e n  im Berner Oberlande, gr. 8. 84 S. Thun 1855, In Commission 
bei Huher et Comp, in Bern. Preis 12 Sgr.

Besprochen von Prof. L ö s c h  n e  r.

Verf. bespricht und beweist in seiner trefflich gearbeiteten, den ta 
lentvollen Beobachter der Natur und gewandten Fachliteraten beurkun
denden Schrift durch die Erhebung Interlaken’s über dem Meere und 
die Terrainverhältnisse, sowie die Topographie desselben, die günstigen kli
matischen Verhältnisse, Trockene des Bodens, treffliche Vegetation und 
die Reinheit der Luft den hohen Werth von Interlaken für die Gesund
heit. Ein wesentliches Heilmittel daselbst sind die Alpenmolken, deren 
Vorzug vor allen anderen Molken in verschiedenen Gegenden wohl heut 
zu Tage Niemand bezweifelt. Besondere Aufmerksamkeit widmet Verf. 
der Tuberculose, um deutlich und unumstösslich zu beweisen, was und



wie viel die davon Ergriffenen in Interlaken zu erwarten haben, wie be
greiflich nur jene, bei denen es noch nicht zur Resolution der tubercu 
losen Masse gekommen ist. Einen weiteren Heilapparat für die Tuber- 
culose besitzt Interlaken an der in der Nähe gelegenen Therme von 
Weissenburg, welche als eine salinisch erdige Quelle anzusehen ist, aber 
unserer Meinung nach wegen des bedeutenden Quantums von schwefel
saurem Kalk, welcher ihren Hauptbestandtheil ausmachl, durchaus nicht 
zur Behandlung Tuberculöser geeignet ist. Zum Schlüsse erwähnt Verf. 
noch der Erdbeerencur und der Localverhältnisse daselbst für Curgäste. 
— Wir empfehlen dieses Schriftchen als ein allen Anforderungen der 
neuen Medicin entsprechendes.

Dr W .  S c h n a c h e n b e r g : B a d  H o f g e i s m a r .  Physikalisch, chemisch und 
medizinisch dargestellt , gr. 8. IV7 u. 127 S. Cassel 1855. Oswald-Bertram 
Preis V« Thlr.

Besprochen von Prof. L ö s c h  n e  r.

Verf. hat das mit Unrecht beinahe vergessene Hofgeismar durch 
eine zeitgemässe Monographie wieder in Erinnerung zu bringen sich be
müht. Der trefflich gelegene, eines gesunden Klima und einer nicht wech
selhaften Temperatur sich erfreuende Curort, wurde in der neuesten 
Zeit mit mancherlei Verbesserungen im Inneren der Bade- und Logishäu
ser, einer neuen Analyse der Quellen, der Errichtung einer Molkenanstalt 
und einem grossen Dampfapparate zur Bereitung von Kiefernadelbädern 
bereichert. Sch. hat sich übrigens auch im medicinischen Theile bemühet, 
dem Curorte nach der Grossartigkeit des Heilapparates und seiner mehr
jährigen Erfahrungen eine grosse Reihe von Krankheitsgruppen und die 
von denselben ergriffenen Kranken zu gewinnen. Wenn wir übrigens 
auch nicht umhin können zu gestehen, dass Verf. den Curort Hofgeis
mar in zu vielen Krankheiten anpreiset, so müssen wir doch dem Stre
ben desselben alle Gerechtigkeit wiederfahren lassen, und diese von meh
reren und auch von uns getadelte allzugrosse Vielseitigkeit der aufge
führten Leistungen des Curortes theilweise damit entschuldigen, dass Hof
geismar fast alle baineotherapeutischen Heilapparate in sich schliesst.

S c lia y e r : Die neueste chemische Untersuchung der M i n e r a l q u e l l e n  zu 
R e i n e r z  in der Grafschaft Glatz, mit Bemerkungen begleitet. Berlin 1856. 
Aug. Hirschwald.

Berprochen von Prof. L ö s c h  n e  r.

Verf. schickt der von D u f l o s  in der Jüngstzeit neu angefertigten 
Analyse sämmtlicher fünf Brunnen zu Reinerz einige, die Indicationen 
für den Gebrauch dieser Quellen näher fixirende Bemerkungen in prak
tisch-würdiger Weise voran. Wichtig ist für die Individualität und den 
zu erreichenden Zweck die Einrichtung zu Reinerz, dass eine dreifache 
Molke präparirt und verabreicht wird, welche durch die Menge des noch

22 J. Strasser : Med. Beobachtungen über Interlaken
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zurückgebliebenen Caseins sich unterscheidet, so dass die mehrfach ge
schiedene fast von allem Casein befreit ist, und ein ganz klares, wein
helles Getränk darstellt. Die besprochenen Krankheiten, in welchen die 
Brunnen von Reinerz mit oder ohne Molke, oder jeder derselben allein 
angezeigt sind, werden in bündiger Weise aufgeführt — wir begegnen 
jedoch keiner Ansicht, oder Beobachtung, welche nicht schon früher 
irgendwo niedergelegt wäre. — Von den Brunnen ist die sogenannte 
laue Quelle die reichste an Bestandtheilen; kohlensaurer Kalk, kohlen
saures Natron, kohlens. Magnesia und kohlens. Eisenoxydul sind neben 
einem bedeutenden Reichthum an freier Kohlensäure in allen die vor
waltenden Bestandteile ; das specif. Gewicht von 1,0038 bis 1,00100.— 
Die Quellen reihen sich als alkalisch-erdige Säuerlinge mit einem mehr 
oder weniger massgebenden Antheil von Eisen in folgender Weise: Laue 
Quelle, kalte Quelle, Ulrikenquelle, grosse und kleine Wiesenquelle. — 
Reinerz verdient der Eigenthümlichkeit der Quellen, der Vortrefflichkeit 
der Luft und Molke wegen die grösste Beachtung und wird jetzt bei 
der Verbesserung der Anstalt mit jedem Jahre mehr besucht.

F . M ocltstetter  : C a r l s b a d ,  s e i n e  g e o g n o s t i s e h e n  V e r h ä l t n i s s e  
u n d  s e i n e  Q u e l l e n .  Mit einer grossen geognostischen Karte in F a r 
bendruck und einer illuminirten Tafel. 8. VIII und 104 S. Carlsbad 1856. 
Franieck. Preis 2 fl. C. M.

Besprochen von Prof. L ö s c h n e r .

Kaum besteht die geologische Reichsanstalt einige Jahre lang, so 
haben wir nicht nur die Heranbildung tüchtiger Geologen, sondern auch 
durch diese eine grossartige Erweiterung unserer Kenntnisse über die 
Gebirgsformationen in mehreren Kronländern des Kaiserstaates gewonnen. 
Eine in vieler Beziehung interessante Frucht des Studiums der böhmi
schen Gebirgsformationen ist das vorliegende von dem reich begabten 
Verf. über Carlsbad und dessen Umgebungen nach genaueren geo
gnostischen Untersuchungen bearbeitete Werkchen, welches, da es inter
essante Aufschlüsse über den Quellenzug dieses weltberühmten Curortes 
gibt, hier um so mehr eine weitläufigere Besprechung nothwendig macht, 
als es statt der zeither allgemein angenommenen Ansichten hie und da 
neue, auf die Gebirgsformation und ihren Ursprung gegründete Ansichten 
entwickelt.

Bisher hatte man blos 2 Arten des Granits in Carlsbad unterschieden 
und zwar den fein- und grobkörnigen und selbst bezüglich der Locirung 
derselben mannigfache Unrichtigkeiten aufgestellt. Verf. unterscheidet drei
erlei Granite und bezeichnet sie nach 3 Localitäten ihres Vorkommens als 
Hirschensprung-, Kreuzberg- und Carlsbader-Granit. Die oberste Felsspitze 
des Hirschensprunges besteht nämlich aus einem grobkörnigen Granit, 
der seiner Orthoklaszwillinge halber identisch ist mit dem in der Um
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gebung von Elbogen sich befindenden porphyrartigen Granit, dessen cha
rakteristisches Zeichen der Mangel an allen accessorischen Bestandtheilen 
ist. Er ist der Verwitterung im hohen Grade unterworfen und zerfällt — 
die Orthoklaskrystalle ausgenommen, welche der Zersetzung wider
stehen — zu grobem Grus, deshalb bildet er selten grössere Steilfels
massen, sondern abgerundete Bergrücken und Gehänge mit runden, woll- 
sackähnlichen Blöcken. Er beginnt am linken Ufer der TepI auf der 
Höhe des Hirschensprunges und der Hammerkapelle, bildet das ganze 
westliche Gebirgsplateau bis zum Fusse des Aberges, und setzt jenseits 
desselben bei Aich weiter fo rt; ebenso bildet er das ganze südöstliche 
Plateau vom Bergwirthshause über den Veitsberg bis zum Pirkenhammer.

Der Granit des Dreikreuzberges am rechten Teplufer ist feinkörniger 
Granit, welcher seine Hauptverbreitung am rechten Teplufer vom Wiener
sitz, der Stephanshöhe, dem Dreikreuzberge an über die Orientirungs- 
höhe und den Ewigenlebenberg bis zum Bergwirthshaus hat. In ihm 
bilden gelblichweisser oder lichtfleischrother Feldspath, graulich weisser 
oft fast rauchgrauer Quarz, schwarzer und weisser bis grauweisser, wahr
scheinlich lithionhaltiger Glimmer ein feinkörniges Gemenge. Die Kry- 
stallbeimengung in demselben vermittelt die Uebergänge in die 3. Varie
tät. Dieser Granit ist weit weniger zu drüsiger Verwitterung geneigt, 
und steht in dieser Beziehung zwischen dem Hirschensprung- und Carls- 
bader-Granit. Er hat eine scharfkantige, ebenllächige Zerklüftung und 
bildet kuppige Berggipfel mit viel kleinem Blockwerk überdeckt.

Der eigentliche Carlsbadcr-Granit ist das Mittelglied zwischen den 
beiden beschriebenen und bildet die Sohle des Teplthales in Carlsbad 
und die dasselbe zunächst einschliessenden Felswände. Er hat eine fein
körnige Grundmasse und unterscheidet sich vom Kreuzberg-Granit durch 
reichlicher porphyrartig eingewachsene Kryslalle, vom Hirschensprung- 
granit aber auch sehr wesentlich von den Gemengtheilen. Er enthält 
nämlich zweierlei Feldspath (Kali- u. Natron-Feldspath), zweierlei Glim
mer (schwarzen und weissen) und zweierlei Quarz (krystallisirten und 
unkrystallisirten). Accessorisch führt er ebenso Schörl, wie der Kreuz
berg Granit. Beim Carlsbader Granit werden im Gegentheile zum Hirschen- 
sprunger die Feldspathkrystalle von der Verwitterung zuerst angegriffen, 
die Hauptmasse aber widersteht der Verwitterung ausserordentlich, die 
Zerklüftung ist bei ihm eine ausgezeichnet ebenflächige und scharfkan
tige, nicht in kleine Stücke wie beim Kreuzberg-Granit, sondern in grosse 
Pfeiler und Säulen.

Den Lauf der Tepl bedingen nach H. nur die Grenzverhältnisse 
des Hirschensprunger und Carlsbader-Granits, sowie die steilen Zerklüf
tungsrichtungen des letzteren. Die erste grosse Krümmung des Teplthales 
beginnt genau da, wo die Tepl den Carlsbader-Granit erreicht — ober
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halb des Freundschaftsaales. — Sie durchbricht ihn aber nicht, sondern 
wendet sich aus der nördlichen Richtung völlig im rechten Winkel gegen 
Osten nach Stunde 6— 7 genau nach der südlichen Grenzlinie des Carls- 
bader-Granits und macht beim Posthof in ihrer zweiten rechtwinkeligen 
Biegung nach Stunde 1— 2 die Biegung dieser Grenzlinie nach Nord 
ebenfalls mit. Auf der ganzen Strecke vom Freundschaftsaal bis zur 
Carlsbrücke steht also am linken Teplufer, Carlsbader-Granit, am rechten 
Hirschensprung-Granit, nur an der Biegung beim Posthof findet sich auch 
am rechten Ufer noch ein kleines Stück Carlsbader-Granit, dessen scharfe 
Ecke die Tepl durchbrochen. Erst bei der Carlsbrücke oberhalb der 
Dorotheenau tritt die Tepl ein in die Masse des Carlsbader-Granits, den 
sie von da an nicht mehr verlässt, bis sie bei der Franzensbrücke den 
Gebirgsrand erreicht. Von der Carlsbrücke bis zum böhmischen Saale 
und dem Cursaale fliesst sie nach der einen Hauptzerklüftungsrichtung 
nach Stunde 8—9, von da an der alten Wiese hin bis zum Sprudel nach 
der zweiten, die unter einem Winkel von circa 80u die erste schneidet, 
nach Stunde 3—3*/a, unterhalb des Sprudels aber bis zur Franzens
brücke wieder in der ersten Richtung nach Stunde 8—9. Angekommen 
am Rand des Gebirges endlich ergiesst sie sich mit einer Richtung nach 
Stunde 10— 11 zwischen Braunkohlengebilden in die Eger. — Das TepI- 
thal in Carlsbad, von der Carlsbrücke bis zur Franzensbrücke mit seiner 
3mal gebrochenen Richtung ist daher ein ausgezeichnetes Spaltenthal, 
bedingt durch die Zerklüftungsspalten des Carlsbader-Granits, welche die 
Tepl alimälig breiter ausgerissen. Bei den gewaltigen Gebirgsströmun- 
gen durch die in der Tertiärzeit erfolgte Basalterruption in der Nähe von 
Carlsbad, an die sich die Entstehung der Carlsbader Quellen unmittel
bar anschliesst, ist es wahrscheinlich, dass nicht blos so oberflächliche 
Zerklüftungen im Carlsbader-Granit entstanden, durch die nun die Tepl 
ihren Lauf nimmt, sondern es mussten tiefgehende, offene Gebirgsspalten 
sich bilden. Diese lief bis in das Innere des Gebirges sich ununterbro
chen fortsetzenden Spalten konnten aber nur am leichtesten in dem 
Carlsbader-Granit entstehen, der durch seine Beschaffenheit und die eben
flächige scharfkantige Art seiner Zerklüftung vor allen anderen Granitva
rietäten des Carlsbader Gebirges dafür günstig war. So ist es erklärlich, 
dass die Quellen gerade aus den Spalten dieses Granits tief aus dem 
Innern aufsteigen. — Die 3 Hauptvarietäten des Granits bei Carlsbad, 
welche grössere Gebirgstheile zusammensetzen, sind übrigens gleichen 
Alters. Ausserdem entdeckt man in ihnen auch jüngere Granite, diese 
sind aber nur untergeordnete Vorkommnisse entschiedener Ganggranite; 
so findet man Gänge von klein- und grosskörnigem Granit, ferner Por
phyrgänge und Quarz- und Hornsteingänge in Granit.
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Die Aufschlüsse über die Braunkohlenformation und, die Erdbrände 
in der Nähe von Carlsbad, welche Verf. in selbem Werkchen gibt, sind 
ebenso interessant als hochwichtig; da sie aber von keinerlei Bedeutung 
und Einfluss auf die Carlsbader Quellen sind, so übergehen wir ihre 
Besprechung hier ganz. — Die mit dem grossen Duppauer Basaltgebirge 
im innigsten Zusammenhänge stehenden Basalte bei Carlsbad, der Veits
berg, der Kellerberg, mächtige Basältmässen bei der Wobesmühle an 
der obersten Kuppe des Schlossberges, am Hornerberge, Bärenlochberge, 
Hillaberge und Grasberge sind als ebenso viele Zeichen vulcanischer 
Eruption anzusehen.

Die Quellen von Carlsbad folgen dem Zuge der Tepl, das Centrum 
der heissen Wasser-Eruption liegt am rechten Teplufer, zum Theile 
hineinreichend ins Teplbette selbst — im Sprudel (und der Hygiens
quelle) — der sämmtliche, auf einem Raume von ungefähr von 50 Wie
ner Quadrat-Klafter aus der Sprudelschale gewaltsam und stossweise 
hervorbrechende Quellen, den eigentlichen Herd des heissen Wassers in 
Carlsbad darstellt. Alle übrigen Quellen, 10 an der Zahl, entspringen 
theils unmittelbar aus Granitspalten, oder aiis den den Granit durchsetzen
den Hornsteingängen. Die Carlsbader warmen Quellen liegen demnach 
auf 2 Parallelzügen von Südost nach Nordost (Stunde 9 — 10), Sprudel, 
Markt- und Schlossbrunn bilden den einen südwestlichen Hauptzug, Mühl
brunn, Bernhardsbrunn und Militärhospitalquelle den 2. nordöstlichen 
Nebenzug. Diese parallelen Quellenzüge sind bedingt durch 2 parallele 
Spalten im Carlsbader Granit, die südwestliche Spalte — die Sprudel
hauptspalte, die nordöstliche Spalte, die Mühlbrunnennebenspalte. Beide 
Spalten entsprechen genau der Hauptzerklüftungsrichtung des Carlsbader- 
Granits nach Stunde 8 —10, fallen mit ihr zusammen und sind durch 
diese Zerklüftung selbst bedingt. Da auch der Tepllauf zweimal dieser 
Hauptzerklüftungsrichtung folgt, bei der neuen Wiese und beim Mühlbrunn, 
so gehen die beiden Quellenzüge auch parallel mit dem Lauf der Tepl 
auf den angegebenen Strecken. Der Sprudel selbst bricht daher vor, wo 
die Sprudelhauptspalte die Seitenspalte des Teplthales längs der alten 
Wiese schneidet. Durch den Kreuzungspunct zweier Gebirgsspalten ist 
die Lage des Centrums der heissen Wasser-Eruption geologisch erklärt. 
Nur ein kleiner Theil des Wassers dringt in die Fortsetzung der Haupt
spalte jenseits der Teplspalte ein und tritt hier in Nebenquellen als 
Marktbrunn und Schlossbrunn hervor. Die Mühlbrunnennebenspalte, welcher 
der 2. Queilenzug angehört, tritt im Teplthale selbst vor Augen, sie muss 
mit der Sprudelhauptspalte communiciren, so dass ein Theil der Wasser- 
masse des Hauptstromes in die Nebenspalte eintritt. Diese Communica- 
tion findet wahrscheinlich für die meisten Quellen des 2. Zuges direct 
statt, indem die südwestlich einfallende Nebenspalte und die nordöstlich
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einfallende Sprudelhauptspalte in einer Tiefe von ungefähr 130 Wiener 
Klaflern sich begegnen und schneiden. Für den Theresienbrunn und 
Spitalbrunn scheint diese Communication erst näher der Oberfläche durch 
die Schlossberg-Masse in Seitenspalten statt zu finden, welche der 2. 
Zerklüftungsrichtung des Carlsbader Granites folgen; daher die Erschei
nung, dass am Schlossberg, der so gleichsam einen vom heissen Wasser 
um- und durchströmten Keil darstellt, dessen Schneide unter der Erd
oberfläche liegt, allenthalben warmes Wasser hervordringt. Anlangend 
die Quellentheorie und ihre Anwendung für die Carlsbader Quellen nimmt 
Verf. den Theil des Carlsbader Gebirges, der zwischen dem tief eingerisse
nen Teplthale westlich und dem Duppauer Basaltgebirge östlich gelegen 
ist, bis zur Wasserscheide des Gebirges in der Gegend von Buchau mit 
etwa 4 Meilen Oberfläche als das eigentliche Quellengebiet an, auf 
welchem die Meteorwasser sich sammeln. Der westliche Theil des 
Carlsbader Gebirges jenseils des Teplbettes dürfte entsprechend das 
Quellengebiet für die Marienbader Quellen sein. Die Carlsbader Quellen 
mit 59" R. Temperatur können aber keine niedersteigenden Gebirgsquel- 
len sein, deren Gewässer auf dem Plateau einsickern, und am Fusse 
des Gebirges wieder ausfliessen wie z. B. zu Warmbrunn am Fusse des 
Riesengebirges dies der Fall ist, sondern die Gewässer, welche die 
Quellen Carlsbads bilden, müssen wenigstens doppelt so tief als das Erz
gebirge über dem Meere hoch ist, eindringen : diese Quellen sind dem- 
gemäss aufsteigende und die Tiefe, aus welcher der Sprudel mit 59° R. 
heraufkömmt, lässt sich mindestens auf 0785 Fuss berechnen — Als 
die Kraft, welche das IVasser aus solcher Tieft wieder nach oben an die 
Oberfläche treibt, nimmt Verf. theils hydrostatischen Druck nach dem Gesetz 
communicirender Röhren an, theils die Gewalt der im Innern der Gebirge 
sich entwickelnden Gase, namentlich der Kohlensäure. Die Ursache des 
stossweisen Hervorbrechens beim Sprudel ist aber erst in den allerober
sten Regionen in der Sprudelschale selbst zu suchen. Die bei geringe
rem atmosphärischen Druck an der Oberfläche aus dem Wasser reich
licher entbundene Kohlensäure sammelt sich in den Höhlungen und Ca
nälen der Sprudelschale in kleineren und grösseren Gasblasen, die end
lich den Druck der aufliegenden Wassersäule überwinden, so dass dann 
Wasser und Gas miteinander hervorgestossen werden. — Die chemischen 
ßestandtheile der Carlsbader Quellen erklärt Verf. in bekannter Weise nach 
den Grundsätzen der Auslaugungstheorie.

Den Anhang des ganzen Werkes bilden das Verzeichniss einiger 
Höhen in und um Carlsbad und eine grosse geognostische Karte in 
Farbendruck, welche nicht nur den Zug der Quellen, sondern auch die 
geognostische Beschaffenheit der ganzen Umgebung von Carlsbad in 
trefflicher Weise versinnlicht. — Wir haben in der vorliegenden Bespre



chung eine möglichst klare Uebersicht der trefflichen Leistungen des 
Verf. gegeben und wenn wir in der Auseinandersetzung derselben hie 
und da schon früher Bekanntes mit berührten, so geschah es nur des
halb, um jene für den Leser in geeigneter Weise zu ermöglichen.

H ren z ig er . Das Bad D e u t s c h - A l t e n b u r g  i n  N i e d e r - O e s t e r r e i c h  
(V. U. W. W.) Pressburg. Wigand. 1856. Preis 1 fl. 12 kr. C. M.

Besprochen v. Prof. L ö s c h n e r .

Deutsch-Altenburg — an der Stelle des berühmten römischen Car
nuntum, dessen Ueberreste in der Jüngstzeit an dem Freiherrn v. Sacken 
einen trefflichen Bearbeiter gefunden — hat leider ähnlich der bedeuten
den Stadt der Vorzeit mit ihren vergrabenen Schätzen, manche Phasen 
des Werthsteigens und Fallens durchgemacht, und ist jetzt eben auch 
nicht der bekannteste Curorl, trotz dem, dass es eine der werthvollsten 
lauen, erdig salinischen (jodhaltigen) Schwefelquellen in sich birgt. Dies 
zeigt die im Jahre 1851 von W ü r z l e r  vorgenommene Analyse, welcher 
eine in den Resultaten bezüglich der Qualitäten höchst ähnliche und nur 
in den Quantitäten verschiedene Analyse von S c h r ö t t e r  vorherging. Die 
von W. angegebenen, in 1 Pfund der 20 bis 30° R. lauen Quelle vor
handenen Bestandtheile sind folgende: Schwefelwasserstoff 4.9240 K. Z., 
Kohlensäure 2.4540 K. Z., Chlornatrium 12.7983 Gr., Schwefels. Natron 
5.3740, kohlens Bittererde 5.2022, Chlormagnesium 3.1974, Chlorcalcium
0.0917, Jodnatrium 0.0127, Schwefels. Bitterde 0.9459, Schwefels. Kalk 
0.3900, kohlens. Kalk 0.7819, Kieselerde 0.0300, Verlust 0.0259 =  
28.9100 Gr. feste und 7.3780 flüchtige Bestandtheile.

Es ist aus dieser Analyse und einem Vergleich derselben mit jener 
von W e i lb a c h ,  B a d e n ,  T r e n t s c h i n ,  T o p l i k a  etc. ersichtlich, wie 
werthvoll die Altenburger Schwefelquellen sind, da sie alle, ja selbst 
Aachen und Harkany, ausser Toplika, an Hydrothiongasquantum über- 
treffen. Schade, dass die Quellen eine enorm wechselnde Temperatur 
haben, indem sie sehr tief liegen und demnach beim Erwärmen bedeu
tend an Wirksamkeit verlieren. Verf. bemüht sich ip seiner etwas weit
läufigen, in allen einzelnen Capiteln gar zu Bekanntes wiedergebenden 
Monographie, der Mineralquelle den alten Ruf früherer Jahrhunderte 
wieder zu verschaffen, und wir gestehen, das er es an Mühe und Fleiss 
durchaus nicht fehlen lies, müssen es jedoch als höchst unpraktisch 
rügen, dass Verf. die Altenburger Schwefelquelle in fast allen Krank
heiten indicirt findet, und beinahe nur Symptome und Complicationen 
als Ausnahmszustände gelten lässt. — Die Schreibart lässt nichts zu 
wünschen übrig.

28 F. Hochstetter: Carlsbad, seine geogn. Verhältnisse etc.
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C. Krliardt. B a d  P e t e r s t h a l  im Grossherzogthum Baden und seine 
Stahlsäuerlinge 8, VIII. und 61 S. — Carlsruhe 1856. G. Braun'sche Hofbuch
druckerei.

Besprochen v. Prof. L ö s c h n e r .

Eine interessante Monographie im Gebiete der Balneologie, obgleich 
kurz und hie und da von einem dem Verfasser eigenthiimliehen Stand- 
puncte aufgefasst. Petersthal's Heilquellen im schönen Schwarzwalde 
nahe bei Antogast, Rippoldsau und Baden sind in der Letztzeit nicht so 
besucht gewesen, wie sie es verdienen; kann irgend eine Schrift über
haupt einem Curorte nützen: so wird es gewiss die vorliegende, um 
den halbvergessenen Quellen ihr gutes Recht wiederfahren zu lassen, 
um so mehr, da die Anstalten in Petersthal nichts zu wünschen übrig 
lassen und nebenbei Luft und Gegend vortrefflich sind. -— Oie im Jahre 
1854 von B u n s e n  vorgenommene Analyse zeigt folgende Beschaffenheit 
der stark eisenhaltigen alkalisch-erdigen Säuerlinge. In I Pfund sind 
enthalten, in der Sophienquelle, 21.364 Gr. feste Bestandtheile, 19.338 K. 
Z. freie Kohlensäure und 0.004 Azot, das specifische Gewicht ist 1.0031, 
die Temperatur 8.9° C .; — in der Petersquelle feste Bestandtheile 23.769 
Gr., Kohlensäure, 19.387, Azot 0 ;  specifisches Gewicht 1.0034, Tempe
ratur 10.3“ C.; — in der Salzquelle 24.921 Gr. feste Bestandtheile, 19.996 
Kohlensäure, 0.008 Azot, spec. Gewicht 1.0034, Temperatur 9.7° C.

Da die Bestandtheile der einzelnen Quellen nur geringe Quantitäts- 
Verschiedenheiten darbieten; so theilen wir hier blos die Analyse der 
Petersquelle mit. Zweifach kohlensaurer Kalk 11.713 Gr., zweifach 
kohlensaure Magnesia 3.501 Gr., zweifach kohlensaures Eisenoxydul
0.354 Gr., zweifach kohlensaures Lithion 0.046 Gr., zweifach kohlen
saures Natron 0.461 Gr., Chlornatrium 0.303 Gr., schwefelsaures Natron 
6.069 G., schwefelsaures Kali 0 -573 Gr., phosphorsaure Thonerde 0.055 
Gr., Kieselerde 0.694 Gr. Von organischen Substanzen, Manganoxydul 
und Arseniksäure Spuren.

Petersthal besitzt übrigens alle Arten von Bädern und eine treffliche 
Molkenanstalt. — Nach dem hier mitgetheilten Heilapparate wird es 
Jedermann leicht se in , die Indicationen für Petersthal als Mineral
wasser — Luftcur- und Molkenanstalt — selbst zu fixiren.

A .  M artin. D i e  S a l z s ä u e r l i n g e  v. N e u h a u s  bei Neustadt an der frän
kischen Saale. 8. 31 S. München 1856. Kaiser. Preis 4 Ngr.

Besprochen v. Prof. L ö s c h n e r .

Verf. macht uns in dem vorliegenden Werkchen mit einer Reihe 
alkalisch-muriatischer Säuerlinge bekannt, welche bis jetzt nur wenig 
in ihrem Vaterlande, um so weniger aber von fremden Aerzten und 
Laien gekannt und gewürdigt waren. Wir lassen deshalb hier eine 
übersichtliche Besprechung ihrer Lage und chemischen Verhältnisse fol



gen, wie sie Verf. in anregender Weise dem Publicum dargelegt hat, 
um unsere Leser mit den Eigenthümlichkeiten derselben vertraut zu 
machen.

An der östlichen Abdachung des baierischen Rhöngebirges und in 
der nächsten Nähe der weltberühmten Heilquellentrias Kissingen, Bocklet 
und Brückenau in dem äusserst anmuthigen, wald- und wiesengeschmück
ten. sowie salzquellenreichen Saalthale entsteigen zu Neuhaus bei Neu
stadt hart am Fusse der ehemaligen deutschen Kaiserpfalz „Salzburg“ 
dem Becken der genannten fränkischen Saale und ihren Ufern eine 
Reihe Mineralquellen, welche in die Kathegorie der an Kohlensäure reich
sten salinischen Säuerlinge gehören, und in ihrer chemischen Zusam
mensetzung die nächste Verwandtschaft mit den Heilquellen von Kissin
gen besitzen. Es sind dies die bisher sogenannten Neuhäuser oder 
Salisburger Mineralquellen. — Die Neuhäuser Salzsäuerlinge verdanken 
ihre wichtigsten Bestandtheile den in der Tiefe vorkommenden salzhal
tigen Gesteinsschichten und der dort fortbestehenden vulcanischen Thä- 
tigkeit, ihren Ursprung aber den gewaltigen Zerklüftungen, nach welchen 
ganze Gebirgssysteme gehoben und gesenkt worden. Die an die Quellen 
zunächst anstossenden Gebirgsformationen, der Buntsandstein am rechten 
Ufer der Saale und der Muschelkalk, welcher an der Salzburg und 
neben der nach Königshofen führenden Strasse in prachtvollen Entblössun- 
gen seine vollständige Entwickelung durch alle seine Gliederungen beob
achten lässt, sind ganz ohne Einfluss auf die Mineralquellen. Ebenso 
wenig wird dem Keuper, welcher östlich gegen Königshofen hin ent
wickelt ist — und dem angeschwemmten Thalschutte, aus dem die 
Quellen zunächst zu Tage treten, irgend eine Wichtigkeit bezüglich der 
Quellenbildung beigelegt werden können. Nach L i e b i g ’s im Jahre 1855 
vorgenommener Analyse sind in 1 Pfund Wasser =  7680 Gran der

llonifaciusquelle Marienq. Elisabethenq. Hermanns!/, enthalten:

HO A. Martin: Die Salzsäuerlinge von Neuhaus.

Chlorkalium . . . . 3.4739 4.3407 2.1089 2.7886
Chlornatrium . . . .  113.4451 122.4822 69.2882 92.7799
Chlorlithium . . . . 0.0074 0.0074 0 0074 0.0074
Schwefelsäure Magnesia *0.8080 7.4374 5.5418 8 0225
Chlorcalcium . . . .  9.9479 7.2529 5.0911 7.3720
Schwefelsaurer Kalk 6.3268 11.6697 6.9066 10.7589
Kohlensäure Magnesia . 0.1920 3.2701 2.3639 1.9770
Kohlensaurer Kalk . . 8.3627 7.9872 7.4726 7.5451
Kohlens. Eisenoxydul . 0.1943 0.0653 0.0814 0.1882
K iese lsäu re .......................
Bromnalrium, Jodnatrium, 
borsaures Natron, kohlens.

0.2196 0.2043 0.1973 0.2734

Manganoxydul, phosphors.  
Thonerde und Ammoniak

Summe 152.9777 164.7171 99.0592 131.7121



Diesem analytischen Ergebnisse zufolge gehören nach dem Ausspruche 
des Freiherrn v. L i e b i g  „„Die Mineralquellen der Fr. Gräfin Haxthausen zu 
Neuhaus zu den vorzüglichsten ihrer Art in Deutschland, sowohl in Betreff des 
Salz- als auch Kohlensäure-Reichthumes. Pie Marienquelle wird nach den bis 
jetzt vorliegenden Analysen im Salzgehalte von den Quellen zu Nauheim, im Koli- 
lensäuregehall von der Quelle XIX in Soden und dem Kaiserbrunnen zu Homburg 
übertroffen, aber keine dieser Quellen besitzt bei einer gleichen Quantität von 
Salzen eine so grosse Menge von Kohlensäure."" — Physiologische Versuche 
über die primäre wie secundäre Einwirkung des Neuhauser Mineralwas
sers auf den menschlichen Organismus fehlen zur Zeit noch gänzlich. — 
Die Indicationen sind dieselben wie für die Q u e l len  von Homburg, Kis- 

singen etc. Genaue Resultate der Wirkungsweise in Krankheiten liegen 
jedoch bis jetzt ebenfalls nicht in hinreichender Anzahl vor.

Ei. Eielimaan. D i e S o o  l i b e r a l e n  z u  Ba d  O e y n h a u s e n  (l lehme) und 
das gewöhnliche Wasser. Eine chemisch-physiologische Untersuchung zur 
Anbahnung einer vergleichenden Balneologie, gr. 8. VIII und 96 S. Göttingen 
1856. Vandenhoek und Ruprecht. Preis 25 Sgr.

Besprochen v. Prof. L ö s c h n e r .

Nächst B e n e k e ’s Werk über die Wirkungen des Nordseebades ver
dient L e h m a n n ’s chemisch-physiologische Untersuchung der Soolther- 
men zu Rehme die ungetheille Aufmerksamkeit sowohl der Balneologen, 
als auch der praktischen Aerzte. Wir wollen demnach in gegenwärtiger 
Besprechung neben dem Gang der Untersuchung die Resultate derselben 
wiedergeben und halten uns des richtigen Verständnisses wegen bei des 
Verf. eigener Schreibweise möglichst an den Wortlaut. — Verf. hatte sich 
früher mit der Anwendung des gewöhnlichen Wassers auf den mensch
lichen Körper näher befasst (vergl. uns. Analekten Bd. 46. S. 5, Bd. 
48 S. 11). Seit seiner Uebersiedelung nach Rehme stellte er sich das 
Studium der dortigen Soolthermen vom physiologischen Standpuncte aus 
zur Aufgabe; die gewonnenen Resultate sind von um so grösserer Wich 
tigkeit, weil die Untersuchungen mit den Soolbädern in beständigem 
Vergleich mit den Wirkungen der gewöhnlichen Wasserbäder nicht nur 
von ihm, sondern auch von einem Zweiten angestellt wurden. Der Verf. 
unterwarf sich dabei vom Vorabende des 1. Versuchstages bis zum 
Ende des Versuches einer strengen Diät, machte dabei wenig oder gar 
keine Bewegung, war unablässig im Laboratorium beschäftigt, nahm nur 
eine Abendmahlzeit und hielt bei seinen Untersuchungen Anfangs die 6 
stündige, später die 10 stündige Periode fest. Es wurde abwechselnd einen 
Versuchstag um den ändern in Soole oder in gewöhnlichem Brunnen
wasser gebadet, die Temperatur genau normirt, Körpergewichtsbestim
mungen vor und nach dem Bade, die Untersuchung des Urins und der 
Hautausdünstung genau vorgenommen und controlirt.

A. Marlin: Die Salzsäuerlinge von Neuhans. 31



L . Lehmann : Die Soolthermen

Die durch eine hinreichend lange Zeit fortgesetzten genau vorgenom
menen Untersuchungen nach einem gewöhnlichen und nach einem Soolen- 
bade ergabenFolgendes: 1 .Durch Vergleichung der Einwirkung mineralischer 
Bäder mit den Wirkungen des gewöhnlichen Wassers ist der beste Weg zur 
Erkenntniss der charakteristischen Wirkungen eines Bades und dadurch zur 
wissenschaftlichen Stellung und Indication gegeben. — 2. Die Haut nimmt in 
der gewöhnlich für ein Bad gewährten Frist kein Wasser aus dem Bade auf, 
welche Erkenntniss jedoch nicht anzunehmen verbietet, dass durch ein 
längere Zeit hindurch andauerndes Bad in der Haut eine Tendenz zu 
endos- und exosmotischen Processen angeregt wird. — 3. Bäder von 
gewöhnlichem Wasser machen den Urin heller gefärbt, specifisch leich
ter, lassen eine vorher vorhandene Trübung von Harnsäure oder harnsau
rem Natron mehr verschwinden und machen denselben weniger sauer 
oder neutral; die Soolbäder zu Rehme haben diesen Einfluss nur in ge
ringerem Grade. — 4. Gewöhnliche Wasserbäder sowohl, als auch die 
Thermalbäder zu Rehme haben eine deutliche Vermehrung der Urinse- 
cretion zur Folge; jedoch ist dieser Einfluss hei den gewöhnlichen Wasser
bädern bei weitem stärker, als bei den Soolbädern (wie 70: 32), so dass 
die diuretische Wirkung nicht die specifisch-charakteristische der Ther
malbäder zu Rehme sein kann. — 5. Unter dem Einflüsse dieser Soo- 
lenbäder steigert sich die insensible Perspiration, so dass ein weit grösse
rer Theil von Stoffwcchselprodueten, als vor dem Bade der Fall war, 
durch die Haut entweicht. Unter dem Einflüsse des gewöhnlichen Wasser
bades derselben Temperatur sinkt die insensible Perspiration im Ver- 
hältniss zu der Zeit vor dem Bade, wodurch eine charakteristische Eigen- 
thümlichkeit der beiden Badearten gegeben wird. — 0. Der Gehalt der 
Mineralbäder an Salzen verdient nicht durch die Aufsaugung derselben 
im Bade, sondern wegen des Einflusses auf endos- und exosmotische 
Strömung die Aufmerksamkeit der Aerzte. — 7. Nach den gewöhnlichen 
Wasserbädern werden alle Bestandtheile des Harns mit alleiniger Aus
nahme der freien Säure und der Farb- und Extractivstoffe vermehrt aus
geschieden, namentlich aber wird das Wasser und das Kochsalz beson
ders vermehrt excernirt. In dieser Beziehung übertreflen die gewöhn
lichen Wasserbäder das Soolbad, welches zwar auch vermehrte Ausschei
dung der meisten Harnbestandtheile, jedoch nicht in demselben Grade 
erzeugt. 8. Dem Soolbade kömmt aber eine Wirkung zu, welche 
dem gewöhnlichen Bade ganz abgeht, die nämlich, dass die Ausschei
dung des phosphorsauren Kalkes und der Harnsäure unter dem Ein
flüsse desselben vermindert wird. In diesem Umstande liegt wieder ein
charakteristischer Unterschied zwischen den beiden Bäderarten.   9,
Beide Bäderarten vermehren die Ausscheidung des Harnstoffes, der feuer
festen Salze, der Schwefelsäure, der Gesammtphosphorsäure, des Chlors,
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Kali, Nalron, der Magnesia: das gewöhnliche Bad vermehrt auch noch 
die Harnsäure, die Phosphorsäure und den Kalk. — 10. Es scheint der 
geringere Gewichtsverlust nach Soolhädern eine Folge des die Anbildung 
fördernden, zurückbleibenden phosphorsauren Kalkes und der geringeren 
Wasserausscheidung zu sein. Die Erfahrungen der Aerzle über Ver
änderung der Musculatur und des Knochengewebes nach einer Cur in 
Rehme scheint ebenfalls in der zuerst bekannten Wirkung begründet 
zu sein. -— II. Nach L.'s Messungen übersteigt die Temperaturhöhe der 
Thermalsoolc zu Rehme nie 24 6° R. in der Badewanne, nicht also wie 
früher angegeben wurde 2(3,50 R.

Nachdem L e h m a n n  sonach die Erstwirkung der Sool-und gewöhn
lichen Wasserbäder festgestellt hatte, machte er s ichs  zur Aufgabe, die 
Wirkung eines länger fortgesetzten BadeeingrifTes zu erkennen. Seine 
Erfahrungen darüber sind folgende: Das Nahrungsbedürfniss wird grösser, 
die insensible Perspiration gesteigert, die Darmfunction energischer, und 
mit dem Urin werden während des Gebrauches der genannten Soolbäder 
weniger Stoffe ausgeschieden, als ohne die Bäder bereits der Fall war, 
hingegen zeigt sich nach dem Gebrauche der Bäder vermehrte Stoff- 
abscheidung durch den Urin. Die Hauptwirkung einer Cur durch Sool
bäder wird demnach in den meisten Fällen erst nach dem Aufhören 
der Bäder eintreten. Die Einwirkung der Soolbäder auf die Urinabson
derung ist jedoch nicht bei allen Individuen gleich, indem individuelle 
Stimmung und Anlage dabei entscheidend sind Durch reichliches Wasser- 
trinken wird die diaphoretische Wirkung der Soolthermen wenigstens 
bei kühler oder kalter Luft beeinträchtigt. — Aus seinen mannigfachen 
und lange fortgesetzten Versuchen zieht L. folgende Hauptschlüsse: a) 
Das Soolbad zu Rehme ist ein solches Mittel, weiches die Vorgänge der 
Stoffmetamorphoso zwar steigert, doch so, dass zuletzt die Anbildung die 
Rückbildung bei weitem übertrifft, während das gewöhnliche Wasser in 
derselben Zeit viel mehr Stoffe zur Excretion bringt, als das Soolbad. 
Es wäre demnach Rehme vorzüglich angezeigt bei Kranken, für welche 
eine vermehrte Anbildung wünschenswerlh ist, und contraindicirt für 
solche Kranke, bei welchen reichliche Ausscheidungen erstrebt werden 
sollen. — b) Das Soolbad zu Rehme ist ein solches Mittel, welches bei 
einem Theile der Kranken die Urinsecretion erregt, bei dem ändern sie 
gar vermindert. Es gibt demnach für Kranke, bei denen die diuretische 
Wirkung besonders erzielt werden soll, energischere und wirksamere 
Mittel. — c) Die diaphoretische Wirkung des Soolbades zu Rehme ist 
constant wahrzunehmen, je mehr aber die diuretische Wirkung steigt, um 
desto mehr fällt die diaphoretische und umgekehrt. Halten wir dies fesb 
so finden zahlreiche Classen von Krankheiten in den Bädern zu Rehme 
keinen Erfolg. Fälle von Arthritis, Syphilis, Adiposis nimia, die Folge



zu reichlichen und zu guten Lebens, Fälle von Bauchplethora, von Hy
perämien des Kopfes und viele andere werden anders wo mehr Erfolg 
als hier finden. Dahingegen dürften die Erschöpften und Oligämischen, 
die meisten Fälle aus dem Gebiete der Neurosen, Paralysen, Hyper- und 
Anästhesien, soweit die obigen Gesiehtspuncte auf sie passen, hier mehr 
als irgendwo anders Heil erwarten können.

Haben die hier mitgetheilten Ergebnisse der Untersuchungen L.’s 
über Rehme's Soolquellen einen Theil des Dunkels bezüglich der Indica- 
tionen dieses Curortes und der Mineralwässer überhaupt aufgehellt, so 
glauben wir doch erwähnen zu müssen, wie auch der Verf. selbst zu
gesteht, dass hiemit kein für alle Fälle massgebender Abschluss erreicht 
se i ; sondern dass die Versuche von verschiedenen Personen wiederholt 
und controlirt und endlich auch an vielen Kranken genau gewürdigt 
werden müssen, bevor man zu stichhältigen Endresultaten gelangen 
kann. Dankens- und zugleich wünschenswerth im Interesse der Wissen
schaft ist es daher, wenn Verf. in seinen Bestrebungen und Untersuchun
gen rüstig fortschreitet, um weitere Einsicht und Sicherheit in die Wir
kungen der Mineralquellen zu gewähren.

A. Rotitreaii: D i e  M i n e r a l q u e l l e n  v o n  Nauhe i m.  (Jebersetzt aus dem
Französischen von 1'. Bode .  Friedberg 1850. C. Bindernagels Buchhandlung.
Preis z/3 Thlr.

Besprochen v. Prof. L ö s c h n e r .

Die von R o t u r e a u  gearbeitete Monographie über die Wirkungen 
Nauheims ist eine in mehrfacher Beziehung sehr verdienstliche Arbeit; 
einmal deshalb, weil sie beweist, wie mitunter auch Franzosen den 
deutschen Boden zu schätzen wissen, dann, weil Verf. vorurtheilsfrei 
die Prüfung der Quellen im Verein mit dem grossen Chemiker C h a t  in 
vornahm, endlich, weil die Arbeit mit Fleiss und grösser Saehkenntniss 
durchgeführt ist. Liefert sie auch nur wenig Neues: so müssen wir 
sie doch als eine treffliche, übersichtliche, die Untersuchung und Erfolge 
eines L u d w i g ,  D r e s c h e r ,  B o d e  (vergl. uns. Anal. Bd. 10 S. 20) 
u. s. w. benützende und die Resultate derselben bestätigende in die erste 
Reihe balneologischer Schriften stellen. — Gestützt auf L u d w i g ’s geo
logische Arbeiten stellt Verf. zuvörderst folgende Puncte fest: 1. Die
Nauheimer Thermen empfangen ihren Salzgehalt weder aus Steinsalzla
gern, noch von durchsickerndem Meerwasser, sondern 2. durch die Auf
lösung des in den Kohlenflötzen enthaltenen Chlornatriums. 3. Das Ueber- 
sprudeln der Nauheimer Quellen lässt sich nicht durch die Hebertheorie 
erklären, sondern 4. es entsteht in Folge des Druckes und der Expan
sivkraft der Kohlensäure, mit der sie gesättigt sind, und die an ihrer 
Oberfläche frei wird. Indess muss man innerhalb gewisser Grenze der

34 L . Lehmann : J)ie Soolthermen zu Oeynhausen.
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Kraft des Wasserdampfes Rechnung tragen, den sowohl die dem Innern 
der Erde e ig e n tü m lic h e ,  als auch bei der chemischen Zersetzung des 
kohlensauren Kalksteines frei werdende Wärme erzeugt. Demnächst  
werden die chemischen Analysen von B r o m e i s ,  A v e n a r i u s und C h a t i n 
aufgeführt und mit Vergnügen bemerken wir, dass die von C h a t i n  in 
der Letztzeit unternommene des Curbrunnen, Salzbrunnen, des grossen  
Sprudels, des Friedrich Wilhelmbrunnen, des kleinen Sprudels und des  
alkalischen Säuerlings, unbedeutende Differenzen ausgenommen, mit den 
früher von B r o m  e i s  und A v e n a r i u s  ausgeführten übereinstimmen. —  
Die physiologischen Wirkungen der Sooldouehe und Gashnder hat R. an sich 
und einem seiner Freunde studirt und die von B o d e  schon in früheren 
Jahren beobachteten und angeführten Erscheinungen bestätigt gefunden. 
Bemerken müssen wir hierbei, dass die von R. vorgenommenen Versuche 
zu leichtfertig, unvollständig und ohne den gehörigen Präparativen ange- 
gestellt worden sind, demnach höchstens als bestätigende Angaben ver- 
werthet werden können. — Es werden hierauf die Wirkungen der einzel
nen Quellen an Kranken in bündiger Weise nach den Ansichten und Er
fahrungen des Verf. besprochen und durch kurze aber gut aufgefasste  
Beobachtungen erhärtet und zwar in der Scrofulose, Anämie, chron. Rheu
matismus und Gicht, Syphilis, Impotenz, Hirntumoren, Tabes dorsaljs, 
Hysterie, Exsudaten, gastrischen Zuständen, Leber und Milzhypertro
phie, Hämorrhoiden, Katarrhen, Hydrarthrosen, Lepra, Psoriasis, Ic.hthyo 
sis, Herpes etc. —  Bei Tuberculose und Herzkrankheiten warnt R. vor 
dem Gebrauche der Nauheimer Quellen mit Recht ; Haemoptoe und Be
schleunigung des pathologischen Processes ist leicht die Folge. — Zum 
Schlüsse werden noch die Wirkungen der Gnsbäder (das Gas enthält 
nach C h a t i n  in 1 0 0  Theilen 93.4 kohlens. Gas, 0,2 Stickgas, und 0 . 4  
Oxygen) bei Rheumatismus, Paralysen und Hysterie, sow ie die örtliche 
Douche bei Augen-, Ohren-, Genitalienkrankheiten, und der innere Gebrauch 
des Gases etc. gewürdigt.

R .  I j u d w i g :  : D a s  k o h l e n s a u r e  G a s  i n d e n  S o o I s p r u d  e I n v o n  N a u 
h e i m  u n d  K i s s i n g e n .  Mil. zwei geologischen Profilzeichnungen, gr. 8. 70 S. 
Frankfurt a. M. 1856. Keller. Preis 12'/, Sgr.

Besprochen von Prof. L ö s c h  n e  r.

In dieser Schrift, welche wir als einen höchst interessanten Beitrag 
zur praktischen Geologie begrüssen, lässt Verf. folgenreiche Blicke in 
das Erdinnere thun, und erschliesst auf anziehende Weise manche bis 
jetzt nicht gebrochene Schranken über Entstehung, Constiluirung und 
w echselndes Zutagekommen der Mineralwässer, namentlich der Soolquel 
len und ihrer Säuerlinge. Wir heben hier Folgendes hervor: Nachdem

3"
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L. (wie schon früher) dargethan, dass die Thermen von Nauheim und 
Wisselsheim auf der Grenze zwischen Orthocerasschiefer und Strygoce- 
phalenkalk, welcher von einer gegen 80 bis 130 Casseler Fuss mächti
gen Tertiärgeröllschicht bedeckt ist, hervortreten, dass die sämmtlichen 
Sprudel bis auf die Curbrunnen herab, während des Vorsommers nach 
feuchtem Frühlingswetter sehr ausgiebig sind und ihre Wassermenge 
erst im Herbste und Winter beträchtlich abnimmt, und dass seit langen 
Jahren eine im Durchschnitte gleich bleibende Soolmenge an die Erd
oberfläche tritt, geht er zu den Beweisen über, dass weder im Thonschie
fer Soole- oder Süsswasserzugänge bemerkt werden, noch dass im Stry- 
gocephalenkalk Soole vorhanden sei, sondern dass zwischen dem Ortho
cerasschiefer und Strygocephalenkalk eine 72 Grad geneigte Conglome- 
ratbank vorhanden sei, auf welcher die gasöse Soole heraufsteigt. Diese 
Conglomeratbank endigt in einem zwischen ihr hängenden und liegen
den ausgelieften Graben, der oben mit Tertiärgebirge erfüllt ist. Das 
Ausbleiben des Soolensprudels in Nauheim im vorigen Jahre war, wie 
L. vorausbestimmte, nur durch Zufliessen wilder Wässer veranlasst und 
alsobald behoben, nachdem die Saugröhre der Pumpe bis unterhalb der 
Stelle verlängert worden war, aus welcher das wilde Wasser leicht Zu
tritt in das Bohrloch fand. Alle Quellen in Nauheim stammen aus einer 
und derselben Soolschicht ab und werden unter gleichen Umständen er
zeugt, die reichere wärmere Soole besitzt aber ein geringeres Absorp
tionsvermögen für Kohlensäure als ärmere kältere, und da in den Tiefen 
der Bohrlöcher auch die den oberen Oeffnungen gasförmig entweichende 
Kohlensäure latent ist, und da die reicheren Soolen in den Bohrlöchern 
relativ mehr Kohlensäure enthalten als die durch an Kohlensäure ärme
res Meteorwasser verdünnten schwächeren Soolen: so erklärt sich hieraus 
die Bewegung der Sprudel und ihre verschieden grosse Sprunghöhe, und 
dass die Nauheimer Sprudel einzig und allein durch die Entbindung der 
Kohlensäure gehoben werden, welche in der Tiefe von ihrer Soole ab- 
sorbirt gehalten wird.

Die Untersuchungen in Kissingen bestätigen übrigens im Allgemei
nen die geologischen Schlüsse, welche L. aus dem Verhalten der Nau
heimer Sprudel gezogen hat und bezeugen: 1. dass die Kohlensäureent
wicklung abhängig ist von dem Vorhandensein des kohlensauren Kalkes 
(Kalksteines in grösserer Tiefe), 2. dass die mit natürlichen Wegen zu 
Tage tretenden Quellen aufgesogen werden durch tief herabbrechende 
Bohrlöcher, 3. dass tiefer herabreichende Bohrlöcher flacheren die Zu
flüsse abschneiden können, 4. dass es für jeden Punct der Erde ein 
Maximum der Quellenförderung gibt, welches durch ßohrlochsabteufen 
erreicht werden kann, aber einmal erreicht, neue Bohrungen unnütz 
oder die schon bestehenden gefahrbringend macht, 5. dass die Aufstei
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gungsbewegung der gasösen Quellen durch Gasentbindung unterstützt, 
oder selbst gänzlich bedingt wird.

W .  B o e c k ,  Prof. d. Med. zu Christiania: D ie  S y p h i l i s a t i o n  be i  Ki nde r n .
Mit einer Steindrucktafel, kl. 8. 54 S. Christiania 185G. Feilberg et Landmark.
Preis 10 Sgr.

Besprochen von Prof. L ö sch n er .

B o e c k  hat im Jahre 1854 seine ersten Versuche mit der Syphilisa
tion an Erwachsenen bekannt gemacht und folgende Sätze aufgestellt: 
1. Bei der fortgesetzten Inoculation der syphilitischen Materie entsteht 
Immunität für dieses Gift. 2. Die syphilitischen Erscheinungen, welche 
im Anfänge der Syphilisation zugegen sind, verschwinden bei Fortsetzung 
der Inoculation. 3. Das Allgemeinbefinden leidet nicht im Geringsten bei 
der Syphilisation, im Gegentheile findet man, dass sich dasselbe verbes
sert. — Verf. wendete die Syphilisation blos bei solchen Erwachsenen an, 
welche an constilutioneller Syphilis leiden und lebt der Ueberzeugung, 
dass die dadurch gewonnene Immunität eine dauernde sei. Alle bisher 
von ihm beobachteten Fälle welche nicht zuvor mercurialisirt waren, 
wurden geheilt, bei den Mercurialisirten wirkt die Syphilisation lang
samer, dauert länger und ist nicht sicher; denn es kommen häufig 
Rückfälle. — Nachdem B. auf diese Art die Resultate der Syphilisation 
an Erwachsenen sicher gestellt hatte, nahm er zu Ende des Jahres 1855 
eine Reihe von Versuchen an syphilitischen Kindern vor. Der erste be
traf ein Kind von 1 */u Jahren, welches mit ulcerirenden Schleimtuber
keln rings um den Anus behaftet war; es wurde vom 13. October 1855 
bis 15. März 1850 syphilisirt und bei gutem Allgemeinbefinden entlassen. 
Man nahm an ihm 50 Inoculationen vor, von denen jedoch 20 ein ne
gatives Resultat gaben. Die syphilitischen Phänomene fingen 27 Tage 
nach dem Beginne der Syphilisation zu verschwinden an, die Schleim, 
tuberkeln waren nach Verlauf von 3 Monaten grossentheils überhäutet, 
aber erst nach 4 */3 Monaten vollkommen verschwunden. — Der zweite 
Versuch betraf ein '/.jähriges Kind mit derselben Affection um den Anus 
und an den Genitalien und wurde vom 23. November 1855 bis 25. März 
1850 mittelst 38 Inoculationen syphilisirt, von denen 15 keine Wirkung 
hervorbrachten. Der Erfolg war so günstig, dass schon nach 2 Mona
ten und 22 Tagen Immunität eintrat. — Der dritte Versuch wurde an 
einem 7 Wochen alten Knaben, der mit einem syphilitischen Flecken- 
exanlheme behaftet war, gemacht, die Syphilisation dauerte vom 30. Ja
nuar bis 30. Mai 1850. Von 135 Inoculationen ergaben 31 ein nega
tives Resultat, das Kind hatte also 104 Schanker. Die syphilitischen 
Erscheinungen fingen schon nach Verlauf von 14 Tagen an abzunehmen; 
es dauerte aber volle 4 Monate, ehe Immunität eintrat. Das Allgemein



w. n  öeck: Die Si/plrilisatiön bei Kindern..

befinden war lind blieb bei allen 3 Kindern gut. —  Aus diesen Versu
chen folgert Bo e c k ,  dass die Syphilisation bei Kindern denselben Ver
lauf und Erfolg habe wie bei Erwachsenen, nur hat es den Anschein, 
als entwickle sich die Immunität bei jenen schneller. Noch vor Beendi
gung der vorliegenden Schrift hatte Verf. zwei 1‘/2jährige Kinder, welche  
früher mercurialisirt worden waren, der Syphilisation unterworfen. Auch 
hei ihnen ist der Erfolg günstig, nur gingen die artificiellen Geschwüre  
tiefer als bei Nichlmercurialisirten. Ob Recidiven eintreten werden, muss 
die Zeit lehren. — Wir begnügen uns bei der Anzeige dieser Schrift mit 
den im Auszuge gegebenen Daten, da nur die Erfahrung über die Methode 
und B o e c k s  Versuche entscheiden kann, uns demnach bis jetzt kein 
Urtheil zusteht.

A l l  t a f a w i ' e i  präkl.  Arzt in H am burg :  U e b e r  d i e  U n z u l ä n g l i c h k e i t
d e r  b i s h e r i g e n  f  e m p h i g u s  - D i a g n o s e .  Mit Abbildungen und Be
schreibung selbslbeobächteler, seltener und zum Theil streitiger Fälle, gr. 8. 
I3A S. Würzburg 1836. P. Halm. Preis 1 Thlr.

Besprochen von Prof. L ö s c h n e r .

Nachdem Verf. die Unzulänglichkeit der Pemphigusdiagnose über
haupt nach allen Richtungen hin, in so weit als die zeitherigen Beob
achtungen hierüber Schlüsse und Zurechtweisungen zulassen, erörtert 
und in solcher Richturig den Pemphigus simulatus, foliaceus, das Ekzema  
pemphigodes, den Herpes pemphigodes und Pemphigus syphiliticus, pru- 
riginosus und tuberculosus, etc. einer Kritik unterzogen hat, theilt er 
bezüglich ‘des Ekzema und Herpes pemphigodes 2  interessante Beobach
tungen an Erwachsenen in gründlicher Auffassung und Beleuchtung mit. 
Hierauf kommt er über den P e m p h i g u s  n e o n a t o r u m  zu sprechen, verwirft 
liier eben so wie dort die Buntscheckigkeit der Symptomenreihe und 
kann auch mit den bis heute als stabil aufgestellten Erscheinungen des 
P. syphiliticus hei Neügeboinen und Säuglingen sich nicht einverstanden 
erklären. Selbst syphilitische Abstammung gibt ihm keinen stichhältigen  
Grund, indem von den Kindern syphilitischer Eltern einige ganz gesund  
zur Welt kamen, andere in der S. Woche erkrankten, wieder andere 
erst nach einigen Jahreri Spuren der Syphilis zeigten; doch ist er so  
behutsam, bezüglich der Behandlung unter anderen Cautelen auch anzu
führen: „es dürfte jeder Arzt verpflichtet sein, sobald er bei einem Kinde 
dem Pemphigus ähnliche Blasen sieht, der Mutter, auch wenn sie gesund  
ist, um sie vor möglicher Ansteckung zu bewahren, das Stillen zu un
tersagen. “ —  Wir wollen mit dem Verf. nicht streiten, in wie weit er Recht 
hät, die zeitherigen Beobachtungen berühmter Kliniker und Pädiatriker, 
ja sogar die durch Sectionen erlangten Resultate in Zweifel zu ziehen,  
mir so viel sei ihm erwidert, dass auch er, wie viele der jüngeren Skep-
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liker Anderer Beobachtungen zu viel bezweifele, selbst aber mit vielen 
Worten — zu wenig beweiset. —- Die von ihm gegebene Eihtheilung 
des Pemphigus hat nichts als eine Versetzung der Worte und Verschmel
zung mehrerer Exantheme in eine Species als Mixtum compositum zur 
Grundlage. Wir geben sie hier wieder: A. Bezüglich der Dauer: 1. chro
nischer Pemphigus (foliace), 2. acuter P. (P. der Neugebornen und Säug
linge). B. Bezüglich der Complicalionen: 1. reiner P. (exfoliativus), 2. 
complicirter P. (a. P. eczematodes, b. herpetodes, c. pruriginosus, d. sy
philiticus.) — Er setzt freilich hinzu, dass die in Klammern angegebenen 
Formen theils nur historischen Werth haben, theils nicht scharf genug cha- 
rakterisirt sind. Uns will es bedünken, als hätte man zeither und auch der 
Verf. die Formen der Exantheme, welche den Pemphigus Vortäuschen und 
constituiren, nicht genau genug gesondert; denn die zuletzt von L. gege
bene Abbildung scheint uns weit mehr der Herpesform anzugehören, 
als dem Pemphigus und es dürften mit uns auch Andere derselben 
Ansicht sein.

E. A. (jeiUli: U n t e r s u c h u n g e n  ü b e r  d e n  E i n f l u s s  d e s  W a s s e r 
t r i n k e n s  a u f  d e n  S t o f f w e c h s e l ,  nebst einigen Bemerkungen betreffend 
die in der Wasserheilanstalt  N e r o t h a l  übliche Verbindung der Bewegungs- 
heilmelbode mit Wasserkur,  gr. 8. 102 S. Wiesbaden 1836. Kreidet u. Niedner. 
Preis 12 Sgr.

Besprochen von Prof. Lös ebner.

Verf. bemühte sich zunächst durch Untersuchungen, die er an sich 
selbst anstellte, die Frage zu ermitteln, welchen Einfluss verschiedene 
Quantitäten gewöhnlichen Trinkwassers unter verschiedenen Verhältnissen 
auf den Stoffwechsel üben ? Er bediente sich hierzu einer streng normirten 
Diät, und untersuchte die Verhältnisse des Harns, das Körpergewicht und 
die Veränderungen anderer Functionen des Organismus. Die Harnana
lysen zerfallen in 7 Reihen. Die 1. beim Uebergang von einer unregel
mässigen Lebensweise zu strengem Einhalten einer bestimmten Diät (7 
Analysen); die 2. bei massigem Wassertrinken und eben jener scharf 
bestimmten Diät (7 Analysen): die 3. bei gleichzeitig stärkerer Bewegung ; 
die 4. und 5. (4 und 7 Anal.) beim Genuss von 2000 C. C. gewöhnli
chen Trinkwassers theils während, theils zwischen den Mahlzeiten; die
0. beim Trinken sehr grösser Quantitäten (5 Analysen); die 7. endlich 
bei stärkerer Bewegung und Uebersättigung mit Wasser. — Die hiebei 
erzielten Ergebnisse bezüglich der Harnanalysen sind: 1. Vermehrung des 
Harnstoffes, steigend mit der Quantität des genossenen Wassers. 2. Ver
mehrung der Schwefelsäure in gleichem Verhältnisse. 3. Verminderung der 
Harnsäure bis zum Verschwinden je  nach der Quantität des getrunkenen 
Wassers. 4. Verhältnissmässig sehr geringe Steigerung der Phosphor-
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säure, während die Ausscheidung des Chlor so wie jene des Kali 
etwas vermehrt, dagegen jene des Kalk und der Magnesia vermindert, 
das Ammonium unbeständig war. — Bezüglich des Stoffwechsels käme 
zu erinnern, dass zuletzt der Puls um 18 Schläge, der Athem um 1 Zug 
vermindert wurde, dass die Temperatur der Extremitäten um ein Bedeu
tendes sank und . zwar um 10° R., dass das Körpergewicht anfangs ver
mindert, dann aber wieder ziemlich rasch vermehrt wurde. —- G. schliesst, 
dass im vorliegenden Falle ein stark vermehrter Oxydationsprocess so
wohl im Blute als in der Organsubstanz während der Wasseringestion 
stattfand, dass ferner ein erhöhter Anbildungs-Process die Oxydation be
gleitete, dass aber dieser vermehrte Anbildungsprocess nicht vollkom
men die Höhe erreichte, welche der Oxydationsprocess behauptete. Die 
Ungleichheit der an- und rückbildenden Thätigkeit war nach G. in der
1. Reihe des Wassergenusses viel weniger vorspringend (zufolge der 
gleichbleibenden Zahl der Phosphorsäure und auch in den späteren Rei
hen durch die nicht bedeutende Abnahme des Körpergewichtes etc.) 
und nicht von solcher Bedeutung, dass man gezwungen gewesen wäre, an 
eine direkt schädliche Wirkung grösserer Mengen eingeführten Wassers 
zu denken. Vielmehr liesse sich die Vermuthung aufstellen, dass die 
ununterbrochene Einwirkung eines niedern Temperaturgrades (6° R.) des 
Wassers auf die inneren Organe und das Blut, den Einfluss des Nerven
systems auf den StolTwechsel in der Art vermindert habe, dass derselbe 
der chemischen Einwirkung (des Sauerstoffs) des Wassers nicht voll 
ständig das Gleichgewicht zu halten vermochte. — Es sind also beim 
Wassertrinken in Anschlag zu bringen: 1. Das Wasser als lösende Sub
stanz ; 2. der Gehalt an festen Stoffen ; 3. der Gehalt an Gasen (Kohlen
säure, Oxygcn); 4. der Temperaturgrad.— Diese Resultate sind aus den 
das eigentliche Werkchen constituirenden Versuchstabellen gezogen und 
erklären wenigstens einiger Massen die zeilherigen Ansichten über die 
Wirkungen des kalten Wassers auf den Organismus. Am Schlüsse gibt
G. eine Uebersicht der Leistungen des kalten Wassers in Krankheiten 
und speciell bei Fettsucht, Congestionen, Rheuma, Anämie, Hysterismus, 
Muskelschwäche, Chorea, Herzleiden, Stasis abdominalis in sehr aner- 
kennungswerther, doch aus der physiologischen Medicin ohnedies be
kannter Weise und schliesst mit einer kurzen Beschreibung der von ihm 
geleiteten Wasserheilanstalt Nerothal hei Wiesbaden, die Alles in sich 
vereinigt, was von einem ausgezeichnet eingerichteten Institute bean
sprucht werden kann und muss.
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I * a l » s t : N o t i z e n  ü b e r  G e l e n k k r a n k h e i t e n  unter Milanwendung des 
Bades zu Oeynhausen. Leipzig 1850. Naundorf. Preis 15 Sgr.

Besprochen von Prof. L ö s c h n e r .

Vorliegendes Werkchen enthält sehr schätzenswerthe Beiträge zur 
erfolgreichen Behandlung der. zeither übelhcrüchtigten Gelenkkrankhei
ten, namentlich der Contracluren in allen Graden. Uns interessirl hier 
zunächst die Anwendung der Bäder zu Rehme neben der ausgedehntesten 
chirurgischen Behandlung, deren Würdigung wir einer anderen Feder
überlassen. Die angeführten Krankengeschichten betreffen grossentheils 
scrofulöse Kinder der verschiedensten Altersstufen.

K. II.  Kr« hl ich : Di e S a u e r b r u n n e n  bei  Rohi l s c h .  Monographie Dritte 
vermehrte Aufl. 8. VIII u. 190 S. Wien 1856. Zamarski. Preis 1 fl. 20 kr. CM.

Besprochen von Prof. Lö s c h n e r .

Die neue Ausgabe der F rö h  li c h’schen Monographie über Rohitsch
zeigt wie die früheren von der Befähigung des Verfassers zum Brunnen
arzt und von seinem Fleisse namentlich in der Auffassung der Wirkung 
der Arzneimittel vom homoeopathischen Standpuncte aus. Uns interessirt 
hier zuvörderst der ansehnlich vermehrte Quellenreichthum in Rohitsch; 
denn bereits zählt man 21 Quellen, von denen einige freilich noch nicht 
genau untersucht und geprüft sind. Die Marienquelle enthält nach F e r s t l  
24,620 feste Bestandtheile und 20.825 freie Kohlensäure rz  45.445;
steht also den übrigen Sauerbrunnen zwar an Quantum der festen Be
standtheile nach, ist aber um so reicher an freier Kohlensäure, enthält 
ein verhältnissmässig bedeutenderes Quantum kohlensauren Kalk, dafür 
aber viel weniger schwefelsaure Salze. — An den Quellen wurde die 
Tobersche Hebemaschine zur Bequemlichkeit des Rrunnenschöpfens ein
geführt und die Verschönerungen des Curortes fortgesetzt. Die zu Ende 
des Werkchens angeführten Heilindicationen und Curbilder bieten uns 
nichts Neues dar.

K u l e n l i e r g  : Di e Mi n e r a l br unne n  zu S i n z i g  am R h e i n ,  gr. 8. 4 9  S. 
Neuwied 1856. Heuser Preis 2 ‘/2 Ngr.

Besprochen von Prof. Lö s c hne r ,

Die in der vorliegenden Schrift besprochenen Quellen liegen 10 Mi
nuten von der Stadt Sinzig entfernt, entspringen zwischen den Basalt
kegeln Landskrone und Neuenahr und stellen sich als mächtige alkalisch- 
muriatische Säuerlinge, denen nach der neuesten Analyse jede Spur 
Eisen abgeht, dar. Verf. bringt die Entstehung der Quellen mit der vul- 
canischen Eruption der Landskrone etc. in Zusammenhang, und nimmt 
sowohl die Sinziger als noch andere in derselben Gegend entspringende 
Quellen fWadenheimer und Heppinger) als aus einer Gebirgsspalte ent
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stehend an, deren oberster Punct die warmen Quellen bei Beul auf dem 
rechten Ahrufer sind. Die chemische Analyse ergab in l(i Unzen: Koh
lensaures Natron 8.054, schwefelsaures Natron 0.290, Chlornatrium 
17.987, kohlensauren Kalk 1.395, kohiensaure Magnesia 1 500, Kiesel
erde 0.425 und freie und halbgebundene Kohlensäure 10.012 Volum. 
Verf. stellt den Sinziger Brunnen zunächst der Gleichenberger Constan 
tinsque|le und reducirt die Wirkung desselben auf die Gesammtwirkung 
der Verbindung von Kochsalz, kohlensaurem Natron und Kohlensäure, 
hebt den diätetischen Gebrauch desselben bei melanösem Blute, bei fetten 
und dickbäuchigen, gichtischen und rheumatischen Individuen, bei Nei
gung zur Hartleibigkeit und bei dem Trunke Ergebenen besonders her
vor, worauf er die Wirkungen in Krankheiten in oft schon bei gleichen 
oder ähnlichen Wässern dagewesener Weise aufTührt. — Ein dieser Aus
einandersetzung folgender Abschnitt handelt von den beabsichtigten An
lagen zum Curgebrauche in Sinzig, welche, wenn sie sämmllich wie 
projectirt, errichtet werden, jedenfalls eine bedeutende Tragweite für the
rapeutische Zwecke bieten dürften Das Mineralwasser eignet sich treff
lich zur Versendung, die Preise sind möglichst billig gestellt.— Verf. hat 
sich durch die hier besprochene Monographie jedenfalls ein Verdienst 
um die Balneologie erworben, indem er in besonnener Weise und den Cur- 
einrichtungen der Neuzeit entsprechend einer Quelle das Wort redet, 
welche gewiss eine nicht unbedeutende Zukunft hat.

H ö f l e r  : D i e  J o d -  u n d  S ch w e f e 1 - h a 11 i g  e n,  d o p p e l t  k o h l e n s a u r e n  
N a t r o n q u e l l e n  z u  K r a n k e n  h e i l  hei Tölz in Oberbayern, physikalisch, 
chemisch und therapeutisch dargestellt. 8. IV u. 58 S. Freiburg im Breisgau 
1856. Herder. Preis 8 Ngr.

Besprochen von Prof. L ö s c h n e r .

Die Quellen von Kranken heil in den bayerischen Voralpen sind erst 
seit einigen Jahren bekannt, und haben sich durch Eigenthümlichkeit 
ihrer Zusammensetzung und die herrliche Lage der Heilanstalt bereits 
einen bedeutenden Ruf erworben. Chemische Analysen gibt es bereits 
5, die letzten sind von F r e s e n i u s ,  W i t t  s t  e in  und K a i s e r  und 
stimmen in ihren Resultaten bis auf kleine Differenzen überein. Die 
Mächtigkeit der Bestandteile und die geognostische Beschaffenheit des 
Bodens, aus dem sie hervorkommen, ist bereits aus früheren Referaten 
(vgl. Bd. 33 L. A., S. 42) bekannt und wir haben es hier zunächst mit 
der Auffassung und Auseinandersetzung der Wirkungen der Joilsoda- und 
Jodsodaschwefel-Quelle zu thun, wie sie Verf. in seinem Werkchen, dem 
nach seiner Versicherung bald ein grösseres über denselben Gegenstand 
folgen soll, darlegt. Die chemische Constitution der Johann - Georger- 
sowohl als der Bernhardsquelle ist von höchstem Interesse und nament-
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lieh die Vereinigung einer nicht unbedeutenden Menge doppelt kohlen- 
Sauren Natrons mit einer relativ bedeutenden Quantität Jodnatrium und 
Chlornatrium von hohem Werthe ; die Bernhardsquelle zeichnet sich übri
gens noch durch die Zugabe von Schwefelwasserstofl'gas aus. Mit Hecht 
sagt Verf., dass gerade in diesen glücklichen Mischungsverhältnissen der 
Hauptwerth der Krankenheiler Quellen gelegen ist. Gern hätten wir 
gesehen, wenn er die Wirkungen derselben im Allgemeinen in weniger 
bombastischer Weise ausgesprochen und auch die Zahl der Krankheiten 
weniger gross und umfangreich hingestellt hätte, als dies (S 10 und 
17) geschah. — Die Krankenheiler Quellen sind als jodhaltige alkaiisch- 
muriatisehe Säuerlinge anzusehen und demgemäss zu verwerthen, ob sie 
zur Trink- oder Badeeur verwendet werden, oder ob das Quellsalz (dem wir 
übrigens, nebenbei erwähnt, keine zu hohen Wirkungen beimessen möchten) 
als solches gegeben wird. — Dem Werkchen sind 28 Krankengeschichten 
mitunter von Autoritäten beigeschlossen, welche jedenfalls den Werth 
der Brunnenschrift in dem Masse erhöhen, als sie eingetretene Heilerfolge 
bestätigen.

I ' c i r c i i z :  D i e  M i n e r a l q u e l l e  v o n  S c h a n d a u  in ihren Heilwirkungen dar
gestellt. Zweite vermehrte Auflage mit Karte. 8. VII u. 37 S. Dresden 185(1 
Kuntze (Burdach). Preis 8 Sgr.

Besprochen von Prof. L ö s c h  n e  r.

Das als klimatischer Curort längst bekannte Schandau (Vgl. Vrtljahr- 
schrift Bd. XV Anal. S. 18) hat in der Jüngstzeit durch den Neubau der 
Bäder und die Umgestaltung des Curhauses, sowie durch die Anlegung 
neuer Promenaden und Pflanzungen wesentlich gewonnen. Die im 
Jahre 1853 von W a c k e n r o d e r  neu angefertigte chemische Analyse 
wies eine Verminderung des Eisengehaltes (D.112) in der in 10 Unzen 
nur 2.399 Gran feste Bestandtheile und eine sehr geringe Quantität 
Kohlensäure darbietenden Quelle nach, dessenungeachtet beibt ihr der 
Ruf einer durch die Localverhältnisse bedeutungsvollen alkalisch-saiini 
sehen Eisenquelle unbenommen. — Das Büchlein ist übrigens wahr und 
anspruchlos geschrieben, und durch eine Orientirungskarte der sächsi
schen Schweiz noch brauchbarer gemacht.

1 j .  IVetalar : T r a i t ä  p r a t i q u e  d e s  p r o p r i ö t e s  c u r a l i v e s  d e s  e a u x  
t h e r m a l e s  s u I fu r e u s e s  d ’A i x - I a - Ch a p e 11 e et du mode de lern- 
emploi. gr. 8. XII u 83 S. Bonn 185(1. Henry et Cohen. Preis 15 Sgr.

Besprochen von Prof. L ö s c h  neu1.

Eine vom praktischen Slandpuncte aus verfasste ßrunncnschrift, 
welche nach kurzer, gedrängter Aufzählung der physikalischen und che
mischen Eigenschaften der einzelnen Quellen sich vorzugsweise mit der



gründlichen und möglichst erschöpfenden Abhandlung der Wirkungen 
derselben im Allgemeinen, dann aber der verschiedenen Arten der Bäder 
und ihrer Anwendung befasst. Die Art und Weise dieser Auseinander
setzung ist zwar die bis auf die neueste Zeit herauf allgemein üblich 
gewesene und noch zum grössten Theil gebräuchliche, nämlich die sum
marische Behandlung der Wirkungen in krankhaften Zuständen ohne 
eigentlichen speciellen Nachweis des „Warum“ und „Wie“ ; aber dennoch 
in rationeller Auffassung und Durchführung. Sie hat in unseren und 
gewiss auch in den Augen aller praktischen Aerzte einen um so höheren 
Werth, da die Leistungen der Bäder in einzelnen Krankheiten auf gute 
Beobachtungen gegründet mit epikritisch bearbeiteten Krankengeschichten 
belegt werden. Diese berücksichtigen neben Rheumatismus und Gicht, 
einigen Respirations- und Unterleibskrankheiten, Scrofeln, Metallkachexie 
und Syphilis, vorzugsweise die progressive Muskelatrophie, Paralysen, 
Contracturen und Hautkrankheiten. Namentlich ist der Artikel über die 
erste der letztgenannten Krankheiten in eben so anziehender als beleh
render Weise behandelt und wir machen deshalb den Leser darauf auf
merksam. Uebrigens dürfen wir nicht unerwähnt lassen, dass der Ver
fasser der rühmlich zu erwähnenden Schrift sich alle Mühe nahm, den 
Werlh und die Leistungen der Aachner Bäder in allen obengenannten 
Krankheiten vorurteilsfrei und unparteiisch darzulegen.

I i .  W T t t e l s l i o e f e r ,  Redacteur der Wiener medic. Wochenschrif t:  W i e n ’s 
He i l -  u n d  H u m a n i l ä t s a n s t a l t e n ,  i h r e  G e s c h i c h t e ,  O r g a n i s a t i o n  
u n d  S t a t i s t i k .  (Nach amtlichen Quellen.) VIII und 394 S- gr. 8, Wien 1856. 
L. W. Seidel. Preis 4 fl. CM.

Besprochen von Prof. t l a l l a .

Das vorliegende Werk schildert in ebenso klarer und übersicht
licher, als genauer Weise die Geschichte und den gegenwärtigen Stand- 
punct sämmtlicher Heil- und Humanitätsanstalten der österreichischen 
Residenzstadt, sowohl bezüglich ihrer Organisation, als ihrer Leistungen. 
Am ausführlichsten und mehr als die Hälfte des Ganzen umfassend ist 
die Darstellung der verschiedenen Staatsinstitute: des allgem. Kranken
hauses, der Gebär-, Findel- und Irrenanstalt, des Bezirkskrankenhauses 
an der Wieden und des Hauptgarnisonsspitals; kürzer gefasst ist die 
Beschreibung der einzelnen Klosterspitäler, der Anstalten für kranke 
Kinder, des Waisen , Blinden- und Taubstummeninstituts, der verschiede 
nen Privatanstalten für besondere Stände und Krankheitsformen, der 
Versorgungshäuser u. s. w. — Eine strengobjeclive Haltung bewahrend, 
und gewiss aus wohlerwogenen Gründen jede kritische Bemerkung ver
meidend, war Verf. vorzüglich bemüht, seiner Arbeit den grösstmöglichen 
Grad von Verlässlichkeit zu sichern, und es kann in dieser Beziehung

44 Wetzlar: Les eaux thermales sulfureuses d’Aix-la-Cliapelle.



nicht unerwähnt bleiben, dass ihm für diesen Zweck durch einen eige
nen Ministerialerlass die Archive des Ministeriums und der Statthalterei, 
so wie der betreffenden einzelnen Anstalten zur unbeschränkten Be
nützung eröffnet worden waren, und dass er sich nicht minder der bereit
willigen Unterstützung der verschiedenen Anstaltsvorslände zu erfreuen 
hatte, welche Vergünstigung er auch redlich benützte. Unter den mit 
vieler Mühe angelegten historischen Zusammenstellungen, welche die 
allmäliche Entwickelung der einzelnen Anstalten von ihrer Begründung 
bis zur neuesten Zeit vor das Auge führen, sind insbesondere die das 
allgemeine Krankenhaus betreffenden von grossem Interesse, theils we
gen ihrer der Wichtigkeit des Gegenstandes entsprechenden Ausführlich
keit, theils wegen so mancher minder bekannter Einzelnheiten, theils 
wegen mehrerer im Urtexte wiedergegebenen Motuproprios Weiland 
Kaiser Joseph 11., die sehr merkwürdige Beiträge zur Charakteristik 
dieses um die llumanitäts- und Bihlungsanstalten des Kaiserstaates so 
hochverdienten Monarchen liefern. — Was die statistischen Beigaben 
anbelangt, so umfassen dieselben nicht blos die Krankenbewegung, son
dern auch verschiedene Puncte der Regie und gehen meist auf weitere 
Zeit zurück.

Noch mehr gewonnen hätte das Ganze durch Beifügung eines all
gemeinen Orientirungsplanes und einiger wenigstens die weitläufigsten 
Anstalten veranschaulichenden Skizze. Auch würde der Verdienstlich
keit des Buches, das mit Fug dem in unserer Vierteljahrschrift gewür
digten Paris medical von Med in  g an die Seite gesetzt werden darf, 
kein Abbruch geschehen, und nur ein Act der Billigkeit erfüllt worden 
sein, wenn darin auch der einschlägigen älteren Arbeiten gedacht wor
den wäre. Ueber das Zeitgemässe der gegenwärtigen entfällt aber 
jeder Zweifel, wenn man erwägt, dass seit dem Erscheinen von H e r z i g ’s 
medicinischem Wien, dem letzten umfassenderen Beitrag zur med. Topo
graphie dieser Stadt 12 gewichtige Jahre verflossen sind, während deren 
eine Menge grösser und wichtiger Veränderungen an den dortigen Heil- 
und Humanitäts-Anstalten zu Stande gekommen sind. Eine genaue der 
Gegenwart entsprechende Schilderung der letzteren ist aber nicht blos 
von allgemein ärztlichem Interesse, sondern wird insbesondere auch den 
vielen einheimischen und fremden Aerzten, die dieselben alljährlich be
suchen, einen willkommenen Führer, den zahlreichen Mitgliedern und 
Theilnehmern der grossen Versammlung, die eben erst in der Kaiserstadt 
tagte, eine werthvolle Erinnerungsgabe bieten.

Wittelshöfer: Wiens Heil- und Humanitätsanstalten. 45
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T l i e o d .  W i t t m a a c U  (prak t  Arzt in Altona) : B e i t r ä g e  z u r  r a t i o n e l l e n  
T h e r a p i e  n e b s t  B e l e u c h t u n g  d e r  P r ä g e r  u n d  W i e n e r  S c h u l e ,  
gr. 8. XU 1. u.275 S. Berlin 1857. Verlag v. A. Hirschwald. Preis 1 Thlr 10 Sgr.

Besprochen von Prof. H a i  Ia.

Wohl nur um seinen „Beiträgen“ mehr Eingang zu verschaffen, 
kündigt Verf. in dem Titelzusatze eine Beleuchtung der Prager und 
Wiener Schule an. nach der man im Buche selbst vergebens sucht Es 
enthält dieses ausser dem eigenen Glaubensbekenntnisse blos eine Bekrit
telung der Ansichten H a m e r n i k ’s, nicht entnommen unmittelbarer Auf 
fassung — nirgends findet man eine Andeutung, Verf. sei selbst je in 
Prag oder Wien gewesen, — sondern lediglich gestützt auf die hierzu 
nicht genügenden, Wahres und Falsches, Begriffenes und offenbar 
Missverstandenes in merkwürdigem Durcheinander enthaltenen Mitthei
lungen S o l d i n ’s (Grundzüge einer rationellen Therapie. Stockholm bei 
Adolf 1834), die auf richtiges Mass zurückzuführen wir den dabei zu
nächst Betroffenen überlassen müssen. Verf. scheint übrigens das Unbe
rechtigte seiner Substitution gar nicht zu fühlen, indem er ganz naiv im 
Vorworte eingesteht, dass er sich „allemal da auf H a m e r n ik 's  Curver- 
fahren beziehe, wo im Allgemeinen von der Prager oder Wiener Schule 
die Rede ist.“ Welchen Kampf mit Windmühlflügeln er aber mitunter 
eingeht, möge daraus entnommen werden, dass er es als einen Cardinal- 
salz der Prager Schule i. e. Ha me r ni k ’s bezeichnet, jeden Kranken ohne 
Unterschied kräftig zu nähren, und gegen „das Princip dieser Therapie, 
die stereotyp jedem Kranken so und so viele Eier, Portionen Fleisch 
oder Gemüse, Wein und Fleischsuppen verordnet, weitläufig loszielt: 
dass er sogar S o ld  in das Mährchen nacherzählt, es würden, obgleich in 
acuten einige Fetttröpfchen (auf der Suppe) gescheut werden, in chro 
nischen Krankheiten täglich 2—3 Pfund Fleisch mehr gestaltet als Ge 
sunde aus der vermögenden Bürgerclasse verzehren und dass er dann 
über das Abhalten von Mahlzeiten, die 3— 4 oder 5— fi Pfd. Fleisch 
nebst Zugehör gewähren, Zeter schreit. Nicht minder komisch klingt es, 
wenn Verf. zu den Momenten des Reizes in der Methode H a m e r n i k ’s, 
die er einen diminutiven Brownianismus zu nennen beliebt, auch das 
Braten des Fleisches und das Rösten des Brodes zählt , und den soge
nannten Exlrasuppen ein so grosses Gewicht beimisst. Wie wenig aber 
Verf. das Wesen eines vernünftig exspeclativen Verfahrens kennt, wie 
wenig ihm der normale Ablauf typischer Krankheitsprocesse klar ge
worden sei, zeigt hinlänglich ein anderer Passus, mit dem diese schon 
zu lange gewordene Besprechung geschlossen werden möge: „es kann
einmal jede Krankheit von der Natur selbst geheilt werden, wir wissen aber sehr 
wohl, dass dieses am wenigsten leicht (? I) in Entzündungen geschieht.  Man muss 
entweder armehmen, dass Herrn H a m e rn ik ,  (der sich doch auf seiner grossen
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Abtheilung im Prager allg. Krankenhause den Kranken nicht halte bestellen oder 
aussuchen können) nicht viele heflige Entzündungsfälle Vorkommen, ö d e r e s  müssen 
ihm mehr sterben, als die Potenz einer rationellen Medicin erlaube“  Doch wir
haben zu viel Vertrauen in den nüchternen Sinn der Melirzahl unserer 
Collegen , als dass wir die Restauration der Blutentziehungen, des Ka- 

lomels und des Brechweinsteins, den Verf. so warm bevorwortet, ernst
lich befürchteten.

Hrrmann Leliert, Prof. d. medic. Klinik in Zürich: D i e  C h o l e r a  i n  d e r  
S c h w e i z  und das über dieselbe im Züricher Canton-Spital Beobachtete,  
gr. 8. VIII u. 93 S. 185(5. Frankfurt a. Main. Verlag von Meidinger Sohn et 
Comp. Preis 27 Sgr.

Besprochen von Dr. Kr a f t .

Vorliegende Schrift ist nicht allein ein musterhafter Bericht über die 
Cholera aus einem Lande, welches seinen eigenlhümlichen physikalischen 
Verhältnissen zu Folge bis in die vorletzten Jahre verschont blieb, son
dern nach des Verf. Absicht zugleich ein auf dooumentirte Beweisführung 
basirte Ergänzung und Vervollständigung seiner früheren allgemeinen 
Abhandlung über dieselbe Krankheit (vgl. uns. Besprechung im Lit. Anz. 
d 45. Bdes.). — Verf. beginnt seine Arbeit mit einem Ueberblicke der 
bisherigen C/i o lern cp i de tu ien in der Schweiz. Bei der ursprünglichen Inva
sion der Cholera in Europa hat man sich mit der Ansicht geschmeichelt, 
dass die Schweiz als hochgelegenes Land verschont bleiben werde. In 
der That halte sich auch diese Ansicht für den grüsslen Theil der Schweiz 
durch beinahe 25 Jahre bestätigt, indem nur der Canton Tessin bethei
ligt blieb, welchen Umstand indessen die aussergewöhnlichen geographi
schen Verhältnisse desselben entschuldigen konnten. In Bezug auf die 
Höhenverbreitung hatte mittlerweile die Verbreitung der Cholera in hoch
gelegenen Theilen von Ostindien und Mexico (die gleichnamige Stadt 
TOGO' hoch) und in Europa selbst im Riesengebirge, im Harz und den 
Vogesen jene Ansicht erschüttert, worauf endlich auch in der Schweiz 
die thatsächliehe Widerlegung erfolgte. (Nachdem aber die Cholera 
selbst in der Schweiz bisher höchstens an 2000 Fuss hoch gelegene 
Orte erreicht, und unter diesen Verhältnissen eine sehr mässige Verbrei
tung genommen hat, bei höher gelegenen Orlen heisser Länder dagegen 
die grössere Wärme, noch in Wirksamkeit tritt, so scheint eine höhere 
Lage zwar keinen absoluten, aber doch einen relativen Schutz zu ge
währen. Ref.) .  — Ina Canton Tessin brach die Cholera zuerst im Juli 
1830, von Como eingeschleppt, aus, überschritt aber den Monte Cenere 
nicht, eben so im J. 1849; in den Epidemien der Jahre 1854 und 1855 
wurden auch die jenseits des M. Cenere gelegenen Orte Magadino und 
Cadenazzo ergriffen. Jedesmal dauerte die Epidemie vom August bis



October, also durch 3 Monate. Die erste grössere Epidemie trat in der 
eigentlichen Schweiz im August 1854 ganz isolirt in Aarau auf, es starb 
\ 3L  c'er Bewohner; in Zürich war die Epidemie nur unbedeu
tend. — Im Jahre 1855 verbreitete sich die Epidemie aus dem Eisass 
nach Basel; ausser der Stadt und dem Canton litten noch Zürich 
und Genf. Als lobenswerth hebt Verf. hervor, dass man in Basel die 
grosse Kaserne Klingenthal so eingerichtet habe, dass in derselben die 
Bewohner solcher Häuser, in welchen mehrere Fälle von Cholera vorge
kommen waren, Aufnahme fanden, so dass auf diese Art die Herde der
Localepidemie zerstört werden konnten, indem man die Betten desinficirte, 
die Zimmer durch 14 Tage unbewohnt liess, in die Abtrittsgruben Eisen
vitriol warf und dgl. —- In Zürich, waren die ersten Kranken (12. und
13. August) zwei Fremde; die eigentliche Epidemie dauerte vom 29.
August bis 31. October, das Maximum fiel auf den 15. September. Im 
Ganzen erkrankten 215 und starben 1 14. Bei der Besprechung der 
Diarrhöe' und Cholerine, welche zur Zeit der Cholera in Zürich geherrscht 
haben, weist Verf. nach, dass dieselben nur dem Grade nach verschie
den, mit der entwickelten Krankheit in innigem Zusammenhänge stehen. 
Die Prodromal-Diarrhöe war nicht so constant, wie dies anderweitig an 
gegeben worden ist, indem sie mindestens bei '/3 der Fälle fehlte. Noch 
häufiger haben bei Cholerinen die Prodromalzeichen gefehlt. Auch 
schien die Cholerine viel ausschliesslicher dem mittleren Lehensalter von 
20—45 Jahren anzugehören, als die confirmirte Cholera. Die Dauer der 
Krankheit, die Verhältnisse des Ausgangs in Tod und Genesung u. dgl. 
werden statistisch nachgewiesen. — Der Typhoidzustand bildet kein durch
aus abgeschlossenes Stadium, sondern es finden alle möglichen Ueber- 
gänge zwischen schneller und langsamer Reconvalescenz und solcher mit 
typhoiden Erscheinungen S ta t t ; auch nach mässig intensiven Cholerinen 
kamen Typhoiderscheinungen vor. Der Ansicht von F r e r i  c h s ,  dass das 
Typhoid ein urämischer Zustand sei, kann Verf. nicht beistimmen. Nach
dem Verf. den Verlauf und die Formen der Cholera auseinander gesetzt, 
schildert er die pathologisch-anatomischen Ergebnisse; nebst der Rück
bildung der Darmdrüsen war der Zustand der Nieren Gegenstand beson
derer Aufmerksamkeit; die anatomischen Veränderungen der letzteren 
zeigten sich fast vom Beginn der Krankheit. — Bezüglich der Therapie 
tritt Verf. den Ueberlreibungen eines passiven Nihilismus entgegen ; er 
redet einer aufmerksamen symptomatischen Behandlung das Wort, und 
hat insbesondere das Opium und den Silbersalpeter, sowohl einzeln als 
in verschiedenen Combinationen, innerlich und in Klystiren angewendet. 
Ausgewählte kurze Krankengeschichten sowohl der Genesenen als Ver
storbenen sind an den bezüglichen Stellen eingeschaltet, und erläutern 
den fleissig und lehrreich bearbeiteten Text.

48 Lebert: Die Cholera in  der Schweiz.
1
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Dr. Itloss, Direktor der k. Tumlehrer-Bildungsanstall zu Dresden:  N e u e  J a h r 
b ü c h e r  f ü r  d i e  T u r n k u n s t .  Freie Hefte für Erziehung und Gesundheits
pflege. In Gemeinschaft mit Dr. F r i e d r i c h ,  Dr. S c h r e b e r ,  A. S p i e s s  und 
C. W a s s m a n n s d o r f  herausgegeben. I. Jahrgang 1855. 4 Hefte. II. Jahr^an»- 
1856. Heft I u. 2. Dresden. Schönfeld. Preis pr. lieft */2 Rthlr.

Besprochen von Dr. Job S p o t t .

Bis jetzt erschienen I. Bd. 4. Heft. II. Bd. I. 2. Heft. — Durch die 
nähere Würdigung- der mechanischen Verhälfnisse unseres lebenden Kör
pers wurde der praktischen Heilkunst in der neueren Zeit eine andere 
Richtung gegeben. Man fing an, von dem Gegebenen auszugehen, wo
durch immer mehr und mehr blosse Ansichten, Meinungen, Auslegungen 
und Theorien dem Studium der wirklichen Eigenschaften unseres Leibes 
Platz machten. Wurde im Allgemeinen hiedurch der Weg zu einem 
rationelleren Verfahren angebahnt, so konnte auch im Besonderen die 
Wirkung nicht ausbleiben. Namentlich schwangen sich alle operativen 
Eingriffe dadurch zu einem solchen Grade von Vollkommenheit, dass 
neben der Einfachheit und Schnelligkeit des Verfahrens stets auch die 
Sicherheit des Erfolges gewürdigt wurde. Weit später aber sollten 
die Früchte eines ernsten Studiums der Mechanik unseres Leibes der 
Behandlung chronischer Krankheiten erwachsen. Wohl wurden zu die
sem Behufe bei allen Völkern einzelne mechanische Einwirkungen be
nützt, jedoch ohne bestimmte Regel, ohnes slrenges System. Insbesondere 
aber war die Benützung der jedem einzelnen Menschen eigenen Organik 
zur Hebung von chronischen Krankheiten noch gar nicht oder nur sehr 
mangelhaft in Angriff genommen. Dieser erst in der jüngsten Zeit 
verfolgte Zweck wird erreicht durch die dupplicirten Bewegungen, bei 
denen ein Gymnast die Aclionen des Patienten bei einem entsprechen
den — wieder entweder von Seite des Patienten oder des Gymnasien — 
geleisteten Widerstande nach anatomisch - physiologischen Grundsätzen 
ragelt und leitet, wobei die Geräthschaften nur als feste Stützen beim 
Stehen, Sitzen, Halb-, Ganzliegen, Hängen etc. dienen. Hiedurch ist 
aber zugleich ein wesentlicher Unterschied zwischen Turnen, Orthopädie 
und pädagogischer Gymnastik einerseits, und der schwedischen Heil
gymnastik, Kinesitherapie, anderseits gegeben, obwohl sich die letzte 
nebst den dupplicirten Bewegungen auch anderer organischer und unor
ganischer Einwirkungen bedient. Zu den ersteren gehört: das Drücken 
der Nerven, Venen, Arterien und aller Gegenden des Körpers; das Klo
pfen mit der Handfläche, mit der Faust oder der Handkante verschiedener 
Körpergegenden; das Kneten und Walken des Unterleibes, der Haut, das 
Sägen mit der Handkante u. dgl. Zu den unorganischen gehören: das 
Drücken der ischiadischen und anderer Nerven mittelst eines rundlichen 
Holzes, das Klopfen der Fusssohlen mit einem Holze u. a. — Der Unter-
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schied in der physiologischen Wirkung bei den oben angeführten zwe 
Bewegungsarten: je nachdem nämlich der Patient oder der Gymnast 
Widerstand leistet, und umgekehrt entweder der Gymnast oder der Patient 
die Bewegung vollführt, wurde erst durch Dr. N e u m a n n  in Berlin 
fest bestimmt und erläutert. Leider hat bis jetzt die Physiologie 
diese dupplicirten Bewegungen in ihren physiologischen Wirkungen gar 
nicht in Angriff genommen — was doch so sehr in ihr Fach ein
schlägt! — Hatte schon der Gründer der schwedischen Heilgymnastik 
den organischen Widerstand nicht allein gebraucht, sondern auch unor
ganische und organische Einflüsse anderer Art benützt, so den Druck, 
das Streichen, das Erschüttern der verschiedenen Körpergegenden etc. 
und die Wirkungen aller activen, dupplicirten und passiven Bewegungen 
systematisch in Anwendung gebracht und so eine pädagogische, eine 
ästhetische, eine Wehrgymnastik und eine Heilgymnastik geschaffen; so 
will die hier angezeigte Zeitschrift noch weiter gehen, und die Be
ziehungen des Turnens 1. für die Schulen aller Gattungen, 2. die Ge
sundheitspflege im Allgemeinen und insbesondere für Schule und Haus, 
und 3. das Verhältniss der Turnkunst zur Heilkunde, zum Heerwesen 
und zu Anstalten aller Art (Irren-, Taubstummen- und Blindenanstal
ten etc.) in das Bereich ihrer Besprechungen ziehen. Die Verwirklichung 
des angestrebten Zieles wäre das beste Schutzmittel gegen eine einsei
tige Auflassung der Bewegungen als Heilmittel, da doch die Art des 
Gegebenen, was bewegt werden soll, zuerst aufgefasst werden und daher 
der alimentarische, atmosphärische etc. Einfluss mit gewürdigt werden 
muss. — Die Theilriahme Professors R i c h t e r  in Dresden und I d e l e r ' s  
in Berlin so wie der anderen angeführten Kräfte liesse etwas Gedie
genes erwarten.
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Durch seit ‘22 Jahre  gehaltene Vorlesungen, durch seit 15 Jahren erlheiiten 
klinischen Unterricht, durch tägliche Beschäftigung mit Ohrenkranken in einer nicht 
unbedeutenden Privalpraxis, so wie durch vieljähriges eifriges Studium der Lite
ratur, glaubt der Verfasser mit dem Gegenstände so vertraut zu sein, um Aerzten 
und Studirenden obiges Werk als ein unenlbehrliches Handbuch übergehen zu 
können.
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Von
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der bolan. u. zool. Terminologie, sondern auch die Bezeichnung und Definition aller 
durch die neuesten im Bereiche der Physiologie und Chemie gemachten Entdeckun
gen angeführten Namen. Aus diesem Grunde kann dies Werk nicht nur Medi- 
cinern, sowie überhaupt Fachgenossen, sondern auch Technikern als unentbehr
liches Hilfsmittel dreist empfohlen werden.

Im Verlage von Fr. M a u k e  in J e n a  ist erschienen und in allen Buch
handlungen zu haben :

Lehrbuch

der pathologischen Anatomie.
Von Prof. Dr. M . F'örsier in Göttingen.

V i e r t e  Auflage. Mit 4 Kupfertafeln. Gr. 8. Broch. Preis 3 fl 36 kr

Dr. Macher’s



Toxicologische Tabelle
Uebersichtliche Darstellung 

der

g e w ö h n l i c h s t e n  G i f t s t o f f e
in ihrer chemischen Zusammensetzung, ihrem Verhalten
gegen die Reagentien, ihren Wirkungen und ihren Gegengiften, 

so wie der besten Methoden sie aufzufmden. 
von

Dr. G. Lewin,
prakt. Arzt in Berlin.

Zum W andgebrauch gr. R. Form, in Etuis. Pr. 20 Sgr. - 1 fl. C. M. - 1 fl. 12 kr. rh.
Zum Handgebrauch gr. 4° broch. ,, 20 „  - 1 fl. „

Herr Geh. Medicinal Rlh. Casper sagl über obiges Werk in seiner Viertel
jahrschrift X. Bd. 2. Hft. Eine kurze, klare, auf eigenen Untersuchungen des, wie 
Ref. bekannt ,  gerichllich-medicinisch gründlich durchgebildelen Verfs. basirte
Uebersieht der Toxicologie, soweit letztere die gewöhnliche gerichtsärzlliche P ra 
xis berührt.  Die gewählten Rubriken sind: Name des Gifts und der gebräuchlichen 
Präparate, Eigenschaften, Itragentien, Methode der Auffindung des Giftes in der 
Leiche und Gegenmittel. Dass überall die neuesten Entdeckungen und Bereiche
rungen in der Wissenschaft benutzt s i n d , versteht sich von selbst. Praktischen 
Gerichtsärzten können wir die wenigen Bogen als unentbehrliches Hilfsmittel für 
die Praxis empfehlen.

In G e b r ü d e r  S c b e r k ’s Verlage in Berl in er schien und ist du rch  alle Buch
h and l ungen  des  In-  und Aus landes  zu beziehen :

In der A. F ö  r s t n e r’schen B u c h h a n d l u n g  in L e i p z i g  (früher in Berlin) 
sind erschienen und durch alle Buchhandlungen zu beziehen :

S o b e r n l i e i m . ,  «■*. IT . ,  Tabulae pharmacologicae usui medico praclico dicatae. 
Post mortem auctoris  elaboravit atque edidit Dr. M. B. L e s s i n g .  Editio
quarta mnltiim aucfa et emendata. gr. 12. geh. 27 '/ ,  Ngr.

„ Handbuch der praktischen Arzneimittellehre. Neu bearbeitet von Dr. M. B.
L e s s i n g .  2 Bände, gr. 4 geh. 6 Thlr

E r s t e r  oder allgemeiner T h e i I. V i e r t e ,  vielfach verbesserte A u f l a g e .
14 Bogen. I Thlr.

Z w e i t e r  oder specieller T h e i l .  S i e b e n t e ,  gänzlich umgearbeitete und vielfach 
vermehrte A u f l a g e .  06 Bogen. 5 Thlr.

Dies Werk, das durch die Zahl der erlebten Auflagen jede weitere Empfehlung 
überflüssig macht, ist durch die wiederholenllich bewährte Bearbeitung des Herrn 
Dr. L e s s i n g  den Forderungen des gegenwärtigen Standpunktes der Heilkunde 
in solcher Weise entsprechend umgestaltet, dass eine Anschaffung desselben wohl 
auch den Besitzern der älteren Auflagen als Bedürfniss ercheinen wird, indem die 
jetzige Vollständigkeit des Buches nicht nur dem angehenden Arzte das wissen
schaftliche Material, sondern auch dem beschäftigten Praktiker eine in fraglichen 
Fällen befriedigende Auskunft ertlieileride Encyclopädie der Arzneimitteilehre dar
bietet.



Sb eben  ist e rschienen und in al len Buc hha n d lu ng e n  zu haben  :

Die Heilung
der

CHRONISCHEN UNTERLEIBSBESCHWERDEN
durch schwedische Heilgymnastik 

auf Wissenschaft und Erfahrung begründet 
vom

San.-Ralh etc. Ilr. BI. K n l e n b u r g .
gr. 8. Mit Holzschnitten, broch. Preis 25 Sgr.

B e r l i n ,  Ende August 1856. A u g u s t  H irschw ald.

Durch alle Buchhandlungen ist zu beziehen:

Die physikalischen Untersuchungsmethoden oder Anwendung 
der Inspection, Palpation, Mensuration, Succussion,

Percussion, Auscultation,
und auscultatorischen Percussion im gesunden und im kranken Zustande. 
Nach Barth et Henri Roger, Traite d’Auscultation. Quatrieme Ed. 1854. 
und nach H. M. Hughes, Practice of auscultation. Second Edition, 1854 
Zusammengestelll von Dr. Fr. Willi. T h e i l e .  gr. 8. Geheftet 2 Rthlr.

Bei C. W. O f f e n b a u e r  in Eilenburg ersche in t:

Z e i t s c h r i f t  f ü r  t v i s s e n s c h a f t l i c h e  T h e r a p i e ,  herausgegeben von Dr. 
A .  B er n h a r d !. Preis pro Band von 6 Heften (ä 6— 7 Bogen) 4 Rthlr — 
Gegenwärtig erscheint der III. Band, wovon das 1. Heft in allen B uchhand
lungen zur Ansicht bereit liegt.

Bei V a n d e n h o e c k  etc. R u p r e c h t  in Göttingen ist kürzlich 
erschienen:
Chevallier, M. A., Wörterbuch der Verunreinigung und Verfälschung 

der Nahrungsmittel, Arzneikörper und Handlungswaaren nebst An
gabe der Erkennungs- und Prüfungsmittel. A. d. Franz. v. Dr. A.
H. C. Westrumb. 1. Bdes 1. u. 2. Hälfte, gr. 8. 1 Rth 25 Sgr.

Lehmann, Dr. L., die Sooltherme zu Bad Oeynhausen (Rehme) und das 
gewöhnliche Wasser. Eine chemisch-physiolog. Untersuchung zur 
Anbahnung einer vergleichenden Balneologie gr. 8. 25 Sgr.

So eben ist erschienen :

K la s s e  Dr. med. P., d e  s e c t i o n e  C a e s a r e a  Commenlalio a socielale med. 
acad. Gölling. praemis orala.

4°. Preis 20 Ngr.
Celle, im Juni 1856. Capaun-Karlowa'sche Buchhandlung.



So eben ist erschienen und in allen Buchhandlungen zu haben :

Henoch, Privat-Docent elc. Dr. Ed., K lin ik  d e r  U n te r le ib s  k ra n k -  
h e ile n .  Zweite veränderte Auflage. II. Bd. gr. 8. brosch. Preis 
I Thlr. 25 Sgr.

Ravotli, Dr., K lin ik  d e r  K n o ch en - u n d  G e le n k k ra n k h e ite n .
Erster Theil, auch unter dem T ite l: L e h r b u c h  d e r  F r a c tu 
re n ., L u x a t io n e n  u n d  B a n d a ffen ,  gr. 8. M it  218 Holz
schnitten. brosch. Preis 4 Thlr. 10 Sgr. 

Wittmaack, Dr. Th., B e itr ä g e  z u r  r a tio n e lle n  T h e ra p ie  nebst 
B e l e u c h t u n g  d e r  P r a g e r  u n d  W i e n e r  S c h u l e .  Für prak
tische Aerzte. gr. 8. brosch. Preis I Thlr. 16 Sgr.

B e r l i n ,  September 1856. August Hirschioald.

Bei F e r d i n a n d  E n k e  in E r l a n g e n  sind so eben erschienen und in 
allen Buchhandlungen vorrälhig :

C an stu lt, C ., specielle Pathologie und Therapie vom klinischen Standpunkte aus 
beaibeiiet. D r i t t e  g ä n z l i c h  u m g  e a r b e i t e I e A u f l a g e  von Dr.  E. H.
H e n o c h .  gr. 8. geh. 3 Bände. 13 Thlr. 22 Sgr. oder 24 fl.

H a fn e r , H r. J o s e p h , Ueber zweckmässige Behandlung und Heilung des 
Schleim- und Nervenfiebers (Typhus) vom practischen Standpuncte aus er
örtert. 8. geh. 6 Sgr. oder 20 kr. 

jtfartin , Dr. E d u a rd . Fragebuch zu dem Lehrbuch der Geburtshülfe für He
bammen. 8. geh. 8 Sgr. oder 27 kr. 

ä c liiir in a y e r , H r. J .  H ., Handbuch der m e d i c i n i s c h e n  P o l i z e i .  Nach 
den Grundsätzen des Rechtss taates,  zu academiscben Vorlesungen und zum
Selbstunterrichte für Aerzte und Juristen. Z w e i t e  v e r b e s s e r t e  u n d  m i t
e i n e m  S a c h r e g i s t e r  v e r s e h e n e  A u f l a g e ,  gr. 8. geh. 3 Thaler 2 Sgr. 
oder  5 fl. 24 kr.

K e ile n d e r , l l r .  W . ,  Anleitung zum Studium der D i o p l r i k  des menschlichen 
Auges. Ein Beitrag zur Physiologie und Pathologie des Gesichtssinnes I. gr. 8. 
geh. 1 Thlr. 6 Sgr. oder 2 fl.

Druck von l i a t l i .  d S eriah ek . Prag 185 6.


