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Original - Mittheilungen.

Scrophiildse Caries des linken Kniegelenkes durch
Chlorkalk geheilt.

Von Dr. Jos. Schausberger, prakt. Arzte zu Steyr.

*Fosepha N., ledige Sammlbandweberin zu Scliwannenstadt in
Oberdosterreieh, 20 Jahre alt, von erethisch-scrophulésem Ha-
bitus, wurde gegen Ende Decembers im Jahre 1835 von einer
Arthritis rheumatico-scrophulosa befallen, wesswegen sie mich,
der ich damals als praktischer Arzt in Scliwannenstadt anséssig
war, um arztlichen Beistand bat. Nach einer zehntdgigen An-
wendung der gewdhnlichen antirheumatischen Mittel bildete
sich unter einem mehrstundigen heftigen Schmerzanfall eine be-
deutende entzundliche Geschwulst des linken Knies, in welchem
sich nun das Gesammtleiden concentrirt zu haben schien, indem
unmittelbar nach diesem Anfalle alle artliritischen Erscheinungen
im Ubrigen Organismus verschwunden waren. Vergehens wen-
dete ich durch 3 Wochen abweohselnd Blutegel, Unguentum
einer, mit Unguentum arnmat., zwei Vesicantien ober und unter
dem Kniegelenke, Oleum Lauri, Linimentum volatile, harzige
Ré&aucherungen und warme Bé&hungen an. Nur kurz dauernde
Verminderung der Geschwulst und des heftig stechenden Schmer-
zes brachte ich dadurch zu Stande, und gewdhnlich nach 2 bis 3
Tagen erschien wieder ein Sclimerzanfall, wéhrend dessen die
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Geschwulst jedesmal eine noch grdssere Ausdehnung erreichte,
als sie durch den vorhergegangenen Anfall schon erlangt hatte.
Endlich am 29. Janner 1836 stellten sich die unverkennbaren
Zeichen einer in der Tiefe der Geschwulst eingetretenen Eite-
rung ein, namlich starkere Rutlie, daran granzendes Odem, un-
unterbrochen klopfender Schmerz , nebst merklichen Fieberbe-
wegungen. Am3. Februar hafte sich der Eiter, nach anhaltendem
Gebrauche von Leinsamen-Breiumschlagen, an der innern Fla-
che des Knies einen Ausweg gebahnt. Weil aber der Ausfluss
schon nach wenigen Tagen Ubelriechend und jauchig geworden
war, und ich mit der, durch die entstandene Offnung fast einen
Zoll tief einfihrbaren Sonde sehr deutlich auf eine rauhe, ganz
unempfindliche Knochenfldche sliess , so musste ich dns Daseyn
von Caries in dem Kniegelenke vermuthen, wesswegen ich tag-
lich einige Einspritzungen mit Cicuta-Infusum machte, und auch
fortwahrend solche warme B&dhungen aullegen Hess. Aberdessen
ungeachtet dauerte der jauchige Ausfluss fort, die Kranke ma-
gerte dabei sichtbar ab, und obgleich ich'durch China und Ca-
lamus aromat. nebst einer geeigneten Diat ihre Kréfte zu erhal-
ten und ihre Safte zu verbessern suchte, so (rat doch bald Zehr-
fieber ein. Mittlerweile hatte sich gegen Ende Februars auch
auf der &usseren Flache des Knies eine mit der erstem communi-
cirende Offnung gebildet, durch welche ebenfalls Jauche aus-
floss, und durch welche ich mit der Sonde bis in die Kniege-
lenkshdhle dringen konnte. Unter diesen Umstanden bereitete
ich die Kranke darauf vor, dass die Abnahme des Schenkels
nothwendig werden durfte, um ihr Leben zu retten. Ich zog
darum meinen damals in Lambach wohnenden Freund Med. und
Chir. Dr. Brenner zu Hatlic, um auch sein Urtheil Uber die-
sen chirurgischen Fall zu héren, und durch ihn die Amputation
machen zu lassen, wenn sich die Kranke dazu entschliessen
sollte. Auch mein Collega erklarte den Fall fur Caries , welche
so weit vorgeschritten sey, dass die Amputation gemacht wer-
den musse. Weil sich aber die Kranke hiezu nicht bequemen
wollte, so rieth er mir, noch als letzten Versuch eine Chlor-
kalkauflésung anzuwenden, von welcher er bei durch Beinfrass
bedingten Geschwiiren den besten Erfolg gesehen habe. Ich
spritzte nun taglich einmal eine Auflésung von 10 Gran Chlor-
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kalk in 6 Unzen destillirten Wassers in beide Fisteln selbst ein,
und liess dieselbe Auflésung von der Kranken taglich mehrmal
sich einfraufeln. Nach achttdgigem Gebrauche dieses Mittels ver-
wandelte sich, Dank dem Rathe meines ehrenwerthen Freundes!
der jauchige Ausfluss wieder in einen eiterigen. Dieser war nun
anfangs reichlich, im Verlaufe von einigen Wochen aber nahm er
gleichen Schrittes mit dem Schmerze und der Geschwulst ab,
und stellte zuletzt um die Mitte Méarz eine klare, fast wasser-
helle Flissigkeit dar, welche aus den nun schon sehrengenund
seichten Offnungen nur mehr in wenigen Tropfen aussickerte.

Mit Ende Méarz waren beide Offnungen geschlossen, der
Umfang des Knies normal, Schmerz und Ro&fhe géanzlich ver-
schwunden, wohl aber war das Kniegelenk noch steif. Doch auch
dieses Uberbleibsel verminderte sich unter dem Gebrauche eines
Unguentum nervin. mit etwas Unguentum rin. versetzt so weit,
dass die Kranke schon im April ihre ersten Gange im Freien ohne
Krucke versuchen, im Mai wieder im Webestuhlc arbeiten, und
nur wenig mit dem linken Fusse hinkend, rasch einherschreiten
konnte. Gegen Ende des Jahres 1836 sah ich die Genannte so-
gar tanzen, und sie hatte in der Zwischenzeit nicht den minde-
sten Ruckfall erlitten.

Die Heilquellen zu Budoskd in Ungarn.

Mitgetheijt von Dr..». D. Schinaug,, nach Angaben des Hrn. Dr.
von Nagy.

fSchilnss.)

Die Quellen werden beide von einer hdélzernen Einfassung
umgeben. Die erste, mehr unten gelegen, heisst nach dem Namen
des Grunders Josephs quel 1e. Sie ist wasserarmer als die
andere, steht daher mit letzterer durch unterirdische Rd&hren
in Verbindung, und ist 2'/, Klafter tief; ihre Wasser von braun-
grauer Farbe, in Glas geschopft gelblich, haben 13° Warme
nach Reaumur, und sfossen auf 100 Schritte weit Schwefelwas-
serstoffgas-Diinste aus, die sich besonders im Morgenstrahle als
weisse Wolkchen Uber dieselbe erheben. Sie wird mittelst Pum-
pen ns neue Bad geleitet.
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Die zweite Quelle, etwas hoher gelegen, fihrt den
Namen einer Tochter des Grinders, Wilhel mi nenquelle,
ist ganz so wie die andere beschaffen, nur etwas wasserreicher,
und wird mittelst Pumpen ins alte Bad geleitet.

In einigerEntfernung davon liegen zwei gewdhnliche Was-
serquellen, die zum Erwarmen mittelst Pumpen geschdépft wer-
den. Ubrigens bricht sich das Mineralwasser auch an dndern Or-
ten durch den Sandboden Bahn.

Die niedrige Temperatur der Wasser ruhrt allem Anscheine
nach von dem weiten Wege her, den dieselben von ihrem Ur-
springe (der wahrscheinlich in den Karpathen ist) bis an den Aus-
trittsort zu durchmachen haben; und diess ist wohl der Grund,
dass sie so viel Schwefelwasserstoffgas gebunden halten kénnen.

Das neue oder das llerrn-B adehaus ist ein prach-
tiges, in den Jahren 1838—1839 aufgefiihrtes Gebaude, wel-
ches auf einer Quadratflache parallel dem Castelle steht, an der
Fronte ringsum mit Saulen verziert, und 20 Badecabinete enthélt,
zu denen ein gemeinschaftlicher Gang fihrt, und die mit Wannen
und sonst ndthigen Gerathschaften versehen sind. Am &ussersten
Ende des Ganges ist die Heizstube zum Erwarmen des ge-
wohnlichen Wassers, welches mittelst Réhren in die Wannen
geleitet wird. Dieselbe dient zugleich als Brunnstube, um das
Mineralwasser in die Wannen zuleiten. DieMitteltemperatur des
Wassers ist 25—30" T. R. und kann mittelst angebrachten Pi-
pen nach Belieben erhéht oder vermindert werden.

Das alte oder gemeine Bade haus wurde von dem
Stifter bereits in den Jahren 1832—1833 erbaut, und reichte
fur die damals noch geringere Zahl der Badegaste hin. Es steht
in jeder Ricksicht dem frithem nach, und liegt etwas héher. Zu
beiden Seiten befinden sich die Badewdarterwohnungen, in der
Mitte aber 11 Badezimmer mit Breterwannen versehen. Hier
wird das Wasser in Holzgerdthon herbeigetragen, und nach be-
liebiger Temperatur gemischt. Das immerwdhrende Zutragen
des Wassers mag Antheil haben, dass diese Bader, trotz des
sorgfaltigen Aufwaschens, dennoch Manches zur Reinlichkeit
zu wiunschen dbrig lassen.

Die Bader werden allenthalben unentgeltlich ver-
abfolgt.
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Das prachtvolle Castell des Eigenlhiimers ist zur Unterhal-
tung und Bequemlichkeit der Badegaste bestimmt. Es ist mit
einem grossen eleganten Saal versehen, der néthigen Falls auch
zuml'anzen eingerichtet ist, und aus welchem Seitenthiiren in die
Cabincte fihren. Der Eigenthimer selbst bewohnt nur einen klei-
nen Theil dieses 26 Klafter breiten und 50 Klafter langen Ge-
baudes, und Uberlédsst die Gbrigen Appartements unentgelt-
lich Badegésten aus der bessern Klasse.

Den Gésten, welche hier kein Unterkommen linden, bietet
das angranzende Dorf bequeme und reinliche Wohnungen um
billige Preise.

Was die Verpflegung anbelangt, versieht der Eigenthimer
mit wahrer ungarischer Gastfreundschaft alle Gaste, die ansei-
ner Tafel Theil nehmen wollen, unentgeltlich. Fir Kranke,
welche nicht an der offenen Tafel speisen kdnnen oder wollen,
ist die Veranstaltung getroffen, dass ihnen vom Traiteur im
Schlosse die Speisen um billige Preise abgeliefert werden. Die
zu Hause Menage fihren wollen, kdnnen sich sowohlim Markte
selbst, als in dem eine halbe Stunde weit entlegenen Szcnitz mit
Lebensmitteln versorgen.

Was die physikalischenEigenschaften des Mineralwas-
sers betrifft, so ist dasselbe von braun-graulicher, im Glase hell-
gelber Farbe, setzt keinen Bodensatz ab, riecht stark nach
Schwefelwasserstoffgas, wenn es erwdrmt oder heftig umge-
schuttelt wird; anfapgs bat es mehr einen sisslichen , spéater
einen alkalischen, dann bitlern, zusammenziehenden Ge-
schmack, und behdlt diese Eigenschaften Monate lang in gut-
verschlossenen Gefdassen. — Der atmospharischen Luft ausge-
setzt, wird es milchig, tribe und unrein, weniger nach
Schwefel riechend, den es auch mit einem schwarzen Boden-
sétze ganzlich ablegl.

Die chemische Analyse, welche der Herr Apotheker
D. A. F. Lang aus Neutra mit demselben vornahm, ergab:

Flichtige Bestandtheil e.

Eine Mass Mineralwasser enthalt i76t0 100 Kubikzollreinen
Schwefelwasserstoffgases. Das Verhditniss des erstern zum
letzten ricksichtlich Mes Volumens ist wie 1: 4.
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Fixe Bestan (1lheile.

Wird eine Mass Mineralwasser verdunstet, so bleibt ein
Rickstand von: 38'”,, Gr. und zwar, 10y,toGr. Schwefelkali,
520100 Gr. schwefelsauren Kalkes, iJ3f,® G. schwefelsauren
Eisens, 6'U la9 Gr. basisch kohlensauren Kalis , i 3/,® Gr. koh-
lensauren Kalkes, Gr. Schwefels, 32 100 Gr. Thonerdc,
| Dioo Gr- llur wenig oxydirten Schwefels, 143, Gr. salzsau-
ren Natrons.

Die Beschaffenheit dieser Mineralwésser in drztlicher
Rucksicht verdient nicht minder unsere Aufmerksamkeit in
hohem Grade. Sie besitzen mehrere ausgezeichnete Heileigen-
schaften, wie sie viele Wasser Ungarns in ausnehmendem
Grade besitzen; und es ist zu erwarten, dass sie die Arzte mit
der Zeit einer genauem Beachtung wirdigeu dirften. In che-
mischer Beziehung missen sie den eisensaizhaltigen Schwe-
felquellen angercihel werden, und haben eine aullésend - toni-
sche Kraft.

Wenn wir hier Einiges tGber die Wirkung dieser Heilquel-
len unsern Lesern mittheilen, so geschieht es bloss um ihre
Wirksamkeit, die minder bekannt ist, zur Kenntniss des Publi-
cums zu bringen. Durch ihren niedrigen Warmegehalt und den
beliebigen Hitzegrad, der durch Beimischung warmen Wassers
hervorgebracht werden kann, dirften sich diese Bader in vielen
Fallen eignen, wo sonstihresgleichen in Gebrauch zu ziehen be-
denklichware. Die Wirkung des Eisengehaltes in ihnen wird ferner
auch durch die Menge auflésender Substanzen beschrankt, und
muss auf diese Weise eine glnstige Heilsamkeit zu Tage fordern.

Sie haben sich bisjetzt heilsam gezeigt in Krankheiten des
Pfortadersystems, der Schleimhdute und des Hautorganes; also
bei allen Stockungen, Unterleibsanschoppungen und den daraus
hervorwuchernden Ubeln, als: Goldaderbluttluss , unterdriickte
Reinigung, Schwermuthigkeil, Tribsinn und Gebarmutterleiden;
ferner Bleichsucht, weisser Fluss, Verschleimung, Glieder-
reisseu, Gicht, langwierige Hautausschlage, namentlich: Kratze,
Haulflechteu, Grind, Milchborke, Geschwiire aus Safteent-
mischung.

Durch ihre fixen RBestandlheile dirften diese Bader bei Sto-
ckungen, Anschoppungen, Verhartung der Baucheingeweide,
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zumal des Magens, der Leber, Krankheiten der Harn- und Ge-
schlechtsorgane, Scropheln, englischer Krankheit, Lahmungen,
Geschwilsten, Verengerung, Verkrimmung u. s. w. ldbliche
Dienste leisten.

So wenig bekannt aber auch diese Bader bis jetzt waren,
so sehr ihre Wirksamkeit durch genaue &arztliche Beobachtung
allseitig noch erprobt werden muss, so ist doch aus alten Zeiten
von ihnen bekannt, dass sie bei Glicderreissen, Gicht, Ver-
kriimmungen und damit inVerbindung stehenden Lahmungen, beim
Goldaderblutfluss, starken Gebarmutterblutflissen, Bleichsucht,
Ausschlagen , Geschwiiren , verborgener Syphilis, und dage-
gen gebrauchtem Gbermassigen Quecksilber Wunder wirkten.

Was die Unterhaltung der Kurgaste betrifft, so lasst es der
menschenfreundliche Badeeigenthiimer gewiss von seiner Seite
an nichts fehlen, was er zum Vergniigen seiner Gaste beitragen
kann. Im Schlosse findet sich eine auserwéhlte Gesellschaft zu-
sammen , wo Alles zu ihrer Erheiterung aufgeboten wird, und
es der Unterhaltung nie am fortpflanzenden Faden gebricht. Ubri-
gens bietet auch die Umgegend die schdnste Gelegenheit zu
Ausfligen, sowohl fir die Freunde romantischer Nafurscenen,
als fur Liebhaber des Erhabenen, Grossartigen in den Karpathen.

Der angenehmste und kiirzeste Weg von der k. k. Residenz
ist mit der Eisenbahn bis nach Hohenau , wo dann die Kaiser-
strasse bis Bidoskd (Smrdak) durch folgende Ortschaften lauft,
als: Szent - Janos (Swati Jan), Holitsch, Popudin, lladosotz
(Radosotze), Oreszkd, wo man in ti—7 Stunden hingelangt,
wahrend der gewdhnliche Weg Uber Pressburg, Tyrnau, Szel-
picz, Néadas, Szenitz und Ribki beinahe ganze zwei'l'age raubt

Ganzliche Verwachsung des Herzbeutels mit dem
Herzen.

Von Dr. Claudi in Budweia.

Bei einem ermordeten 37jahrigen Juden, Vater mehrerer
Kinder, fand Referent als Gerichtsarzt den Herzbeutel ganzlich
mit dem Herzen, ausserst schwierig trennbar, verwachsen, nir-
gends eine Spur einer kirzlicheu Entzindung, den Herzbeutel



660

sammt dem serdsen Blatte kaum um die Halfte Uber die Norm
dicker und so ziemlich Uberall gleich dick; um die grossen Gc-
fasse jedoch waren die Zwischenrdume mehr mit lockerem Ge-
webe ausgefillt. Der Jude war ein Handelsmann, machte hautige
und bedeutende Reisen meistens zu Fuss, war nie bedeutend
krank, obwohl 6fter unpasslich ,,verkuhlt. “ Es liess sich nichts
eruiren, was aufdie Verwachsung des Herzbeutels oder Giberhaupt
auf eine Herzkrankheit aus dem Leben hinwiese.

Berstung des Herzens und Verknoécherung der
Hirnvenen.

Von Demselben.

Eine robuste Weibsperson von 56 Jahren, Muttermehrerer
Kinder, starb, nachdem sie noch voraus iiber Ubelkeit klagte,
sich niedersetzend, plétzlich. Man fand alle grésseren Venen der
pia mater weisslich-blau, wie mit Milch injicirt; bei der Berih-
rung erwiesen sie sich verhartet, zum Theil wahrhaft knéchern,
besonders an der sella turc. (die basilaris bis zu den foram.
condyloid.J,vro sie kolbenférmig anschwollen. In dem Hirnmark
Uberdemrechten Ventrikel wareine fast rundliche flache Hohe von
Hasclnussgrésse; aus der Unterllache des vordem rechten Lap-
pens eine '/,, Zoll lange Exulceration der Corticalsubstanz, in
Mandelform; die Oberflachen beider waren mit einer braunlichen,
fast kdrnigen Schmiere Giberzogen. Das Gehirn im Ganzen blut-
arm, theilweisc trocken, besonders am linken Sehhiigel. Der Herz-
beutel schwarzblau durchscheinend, sehr ausgedehnt, beide
Lungen zuriickgedrangt, aus dem crdifncten Herzbeutel wur-
den2'/4Pf. Blutgerinnsel entnommen. Nahe am untern Ende der
Kammerscheidewand des mit Fett reichlich iberzogenen Herzens
ein deutlicher, zackiger Riss von 7 Lin. Lange, etwas gewun-
den (in der sehr erweiterten rechten Herzkammer), etwas ho-
her in der Kammerscheidewand ein dhnlicher Riss, in dem noch
Blutgerinnsel war. Der rechte Ventrikel '/, Unze, der linke kein
Blutgerinnsel enthaltend. Der linke Ventrikel bedeutend starker,
doch die Herzmuskeln beider Ventrikeln sehr mirbe, fast breiig.
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Das Weib musste sieb, einen blinden, sprach- und gliederlahmen
Mann und einen narrischen Sohn kiimmerlich ernahren, war sehr
thatig, trank nur selten Bier, sonst Wasser. Von den nachsten und
jahrelang mit ihr wohnenden Bekannten konnte sich Niemand er-
innern, dass sie je vom Schlage berihrt gewesen wdare, oder am
Kopfe gelitten hatte. Vor mehreren Jahren sollsie eine Lungen-
entziindung gehabt haben, die wiederholten Aderldssen wich.

2.

Auszige aus in- und auslandischen Zeit-
schriften und fremden Werken.

Verhandlungen Uber Phlebitis in der Royal medical
and chirurgical Society zu London.

In der koniglich medicinisch-chirurgischen Gesellschafts-Ver-
sammlung vom 4. Februar d J. zu London (heilte Hr. Dr. Hook-
harn Sylvester einen interessanten Fall von Phlebitis mit, an
welchen sich einige interessante Debatten anknupften, die wir im Aus-
zuge unseren Lesern mittheilen. Der beilaufig 60 Jahre alte Patient,
einH&morrhoidarius und bedeutende varicdse Venen in beiden unteren
Extremitéten |darbietend, erhielt, wahrscheinlich durch ein llasir-
messer, an der Oberlippe eine leichte Wunde, welche zwar eine
ausserordentliche Anschwellung des verletzten Xheiles, jedoch keine
allgemeine Stérung zur Folge hatte. Nach 14 Tagen schien dieses Ubel
geheilt und der Patient sich ganz wohl zu befinden; plétzlich aber er-
schien Geschwulst und Bétbe in der Gegend der Venen beider Seiten
der Nase, und dasibel verbreitete sich fortschreitend auf die zahlreichen
Verzweigungen der Stirn- lind Temporal-Venen, welche, als sie mit
einer Lancelte gedffnet wurden, gutartigen Eiter in grésser Menge
ergossen; langs dem Laufe einesjoden Gefédsses bildeten sich schorf-
dhnliche Incrustationen. Wenn man diese letztem entfernte, zeigtesich
das Innere der Vene frei liegend, und der Heilungsprocess ging durch
Granulation vor sich. Die Symptome , welche sich vom Anfénge bis
zum Ende bei diesem Localubel zeigten, waren von sehr mildem Cha-
rakter. Gegen Ende der neunten Woche starb der Patient unter all-
indliger Abnahme der Krafte, und zwar zu einer Zeit, als der Eiter
nur in einem kleinen Theile der Gefdsse des Scheitels sich befand, und
der Heilungsprocess an der Lippe, an den Seiten der Nase und ander
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Stirne vollstandig vor sich ging. — DieSection entdeckteEiter in den
grossen Stammen , so wie eine fibrindse Substanz in den Verzwei-
gungen der Venen der Kopfhaut und Hirnschale; die kleinern Getdss-
zweige enthielten wenig flissiges Blut, wovon uberhaupt eine sehr
geringe Quantitat im ganzen Kérper sich vorfand. Das Mikroskop ent-
deckte keine Spur von Eiterkligelchen. Auch konnte man in den ver-
schiedenen grdsseren Organen und in den Muskeln trotz aller genauen
Untersuchung keine Eiterablagerungen finden.

Die eben mitgetlieilte Krankengeschichte gab in der oben erwédhn-
ten Versammlung Anlass zu einigen Discussionen in Bezug auf die
bei dem ersten Stadium der Phlebitis anzuwendende beste Heilmethode,
inshesondere in Bezug auf die Frage: ob es besser sey, mit tonischen
oder mit antiphlogistischen Mitteln den Anfang zu machen. Hr. Bro-
die bemerkte, die Phlebitis erscheine unter so mannigfachen Um-
stdnden und Symptomen, dass man ricksichtlich der allerersten ein-
zuleitenden Behandlung durchaus keine bestimmten Regeln geben kénne.
In einigen Fallen, so wie Uberhaupt in der Phlegmasia dolens, nehme
das Ubel eine chronische Form an, und es bedirfte keiner tief ein-
greilenden Behandlung, wihrend in anderen Féllen dasselbe Ubel mit
auffallenden constitutionellen Stérungen und Fieber begleitet als sehr
acut auftrete, und in 2 —3Tagen (&édtlich ende, und eine strenge an-
tiphlogistische Methode erfordere. In einer dritten Klasse von Féllen,
in denen die constitutionelle Storung minder scharf hervortritt, will
Brodie grésstentheils die Darreichung kleiner Quantitdten Wein,
ausgiebiger Nahrung, so wie uUberhaupt die Unterstitzung der Kréfte
fur zutrdglich, und nur selten die antiphlogistische Behandlung né-
thig gefunden haben. In jenen Féllen von Phlebitis, welche mit all-
gemeinen Aderldassen behandelt werden mussten, zeigte das Blut die
gewohnlich entzindliche Kruste. — Hr. Skey fand im Allgemei-
nen den Charakter der Phlebitis entsprechend derConstitution des Pa-
tienten, und abhdngig von der Krankheit, an welcher derselbe vor der
hinzugekommeneu Venenentzindung gelitten. Gewdhnlich nahm sie
den atonischen Charakter an, und erfand in dem St. Bartholo-
maus-Spitale, dass Phlebitis h&ufig bei Personen vorkommt, wel-
che grossem Blutverlust unterworfen gewesen waren, und in die-
sem Falle hatte das Ubel einen typhdsen Charakter ; daher hilt Skey
Blutentziehungen als allgemeine Hegel fur verwerflich. Auch Hr. Dal-
rymple glaubt, dass man mit der antiphlogistischen Methode vor-
sichtig seyn misse, er (heilf in dieser Hinsicht den Fall einer Ent-
ziindung der Vena saphena mit Anschwellung der Leistendrisen bei
einem Studenten von cachectischem Habitus mit, bei welchem die fri-
here von einem &ndern Arzte eingeleitete antiphlogistische Behand-
lung sehr nachtheilige Folgen halte. Als Hr. Dalrymple dieses In-
dividuum zuerst sab, fand er, dass eine kleine Quantitat Eiter indem
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unfern Drittheile des Unterschenkels in der Tiefe sich gebildet habe.
Er machte einen Einschnitt in diesem Theile, ein Essloffel voll Eiter
entleerte sich, der Kranke bekam von Zeit zu Zeit etwas Uauda-
num, und der Genuss von Schopsenfleisch ward ihm angeordnet. Al-
lein obwohl der Kranke sicli anfangs unter dieser Behandlung sehr
erholte, so stellte sich dennoch bald eine neue Venenentziindung
ein, als an dem, vom Abscess ergriffenen Theile eine Ilfimorrhagie
eintrat. Es sammelte sich in verschiedenen Theilen des Unterschen-
kels Eiter an, die Hamorrhagien wiederholten sich, und nur durch
die Unterbindung der Femornl-Arterie ward die Blutung gestillt; wéah-
rend dieser Zeit hatte der Kranke einen neuen Anfall von Phlebitis in
den Venen des Oberschenkels , es bildete sich in dem Unterschenkel
ein Abscess, und der Kranke gab Hoffnung zur Genesung. Hr. Ar-
Noft stimmte mit Hr. Skey in der Erfahrung iiberein, dass Phlebi-
tis leicht nach grossen Blutverlusten oder beiPersonen, welche durch
schwere Krankheiten herabgekommen sind, sich einzuslellcn pflegt;
er laugnet indessen nicht das Vorkommen der Phlebitis nach Ampu-
tationen und nach frischen Wunden UGberhaupt, und zwar auch bei
Personen, die sonst von guter und kraftiger Gesundheit sind. Indes-
sen ist Hr. Arnott durchaus nicht damit einverstanden, die Entzin-
dung oberflachlicher Venen mit Reizmitteln zu behandeln. Allgemeine
Blutentziehungen, meint er, seyen zwar in solchen Fallen nachlheilig;
aber die wiederholte Anwendung von Blutegeln ldngs dem entzinde-
ten Gefdsse habe ihm zu Anfiange des Ubels gute Dienste geleistet;
sind aber allgemeine constitulionclle Symptome ciiigelreten, so war
es gleichviel was er immer (hat, der Frfolg war meistens tddtlich;
tbrigens hielt er den oben angefiihrten Fall des Hrn. Dr. Sylvester
mehr fur eine Entzindung der Lymphgefdsse als fur die der Venen.
Hr. Dr. Williams bemerkte inBezug auf die Ursach en derPhlc-
bilis, es sey ihm kein Fall bekannt, in welchem eine Entartung des
Blutes eine Krankheit der Venen hervorgebracht habe; allein die tég-
liche Erfahrung habe ihm gelehrt, dass Blutentartungen eine Krank-
heit der inneren Membrane des Herzens und seiner Klappen
und wahrscheinlich auch der Arterien hervorbringen kdénnen. Diese
Thatsache finde ihre Bestdtigung in dem constanteu Zusammentreffen
dieser letztgenannten Krankheitsformen mit Wassersucht bei
al bumin Gsein Urin, In diesen Fdllen sey eswahrscheinlich, dass
der albuminédse Zustand des Urins schon friher dagewesen sey, ohne
dass man ihn bemerkt habe, und dass wéhrend dieser Periode die
Herzkrankheit dazu kam; denn manche Patienten wurden in das Ho-
spital mit einem Herzleiden aufgenommen, hei denen eine né&here Un-
tersuchung einen albutnindsen Urin ergab, ohne dass bis zu dieser
Zeit Anasarca oder Hydrops erschienen wére. Aus diesen Thalsachen
gehe also hervor, dass Blutenlziehungen CDepletiond nicht immer in
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der Behandlung der Phlebitis wohlthatigen Erfolg versprechen. Hr.
Macilwain glaubt, dass Phlebitis &atiologisch von einer localen
Verwundung unabhé&ngig sey, und vielmehr aus einer besondern Be-
schaffenheit der Kirpereonstitution entstehe, welche ein Sinken der
Krafte meistens zur Grundlage hat, und folglich fur Blutentleerungen
keine Indication abgebe; daher sey, mit wenigen Ausnahmen, in wel-
chen eine maéssige Blutentleerung dringend ist, eine nahrhafte, aber
nicht reizende Diatsehr zutraglich. Die Arzte, meint er, hitten sich
in Bezug auf den Ausdruck Venen-E ntziindung zu Blutentzie-
hungen ohne Grund verleiten lassen. Gibt es doch F&lle von reiner
Iritis, welche ohne Entziehung eines einzigen Tropfen Blutes ge-
heilt wurden. Hr. Dr. Ashwell bemerkt, dass die traumatische,
und die von constitutionelleu Ursachen entstandene Phlebitis ganz ver-
schiedene Behandlungsweisen erfordern. Wahrend die erste Klasse
grossen Vortheil von Blutentziehungen habe, sey er in der zweiten
Gattung mit dem Blutlassen so wie mit der Anwendung von Blutegeln
furchtsam. Was die in Verbindung mit dem Puerperalzustande vor-
kommende Phlebitis betrillt, hat er vielen Naehtheil von Blutentzie-
hungen gesehen, sich daher an die starkende Heilmethode gewendet,
aber unter beiden Methoden war der Erfolg sehr zweifelhaft. (Lan-
cet. Feb. 1841.) Beer.

Enteritis gangraenosa ab enterolithide processus
vermicularis.

Von Dr. Urban, k. Hofstabsarztein Minchen.

Ludwig Sehr., 14Jahre alt, von leucophlegmatischem Habi-
tus, mit auffallend grossem Kopfe, war verhéltnissméassig sehr ent-
wickelt und viel zu ernst und still fir sein Alter, ausdauernd ileissig,
aber mit einem inyenio tarda begabt, und liebte sehr den Schlaf. Seit
dem Uberstandenen Scharlachfieber im 5. Jahre behielt er chronisches
Kopfweh, welches bis zum 10. Jahre sich mehrmals zu encephalitischen
Zuféllen steigerte. In diesem Jahre erschien ein Exanthema hybri-
dum, worauf das Kopfleidcn verschwand, In den letzten drei Jahren
wuchs er schnell , und ass eben so viel als gierig. Am 19. September
reichte ihm Verf. wegen eines zugezogenen Gasirismus ein Brechmit-
tel, worauf er viel Galle ausbrach und einmal abl'iihrte. Abends klagte
Pat. nur dber grossen Hunger. Nach Mitternacht aber, nachdem er
5 Stunden rnhig geschlafen hatte, erwachte er unter heftigen Leib-
sclimerzen, und klagte (ber zusammenziehende, driickende, von einer
Ingninalgegend zur &ndern wandernde Schmerzen, welche aber we-
der durch Inspiration noch durch starken Druck vermehrt wurden; er
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hatte starke Brechneigung, aber wenig Durst, kein Fieber, sondern
seinen gewdhnlichen trogen Puls. Nachdem er 3 Stunden lang erwei-
chende Umschldge gebraucht hatte, schlief er ein und erwachte erst
um 8 Uhr Morgens (den 20.) unter kolikartigen Schinerzen und lauch-
griinem Erbrechen. Das Grimmen vermehrte kein derber Druck. Den
Tag Uber noch dreimaliges Erbrechen, aber Verminderung der Schmer-
zen; auf ein Clysma emoll. folgte keine Offnung. Abends vermehrter
Schmerz und galliges Erbrechen: V. S., Egel, Ol Ricini abwechselnd
mit Calomel gr. jj. p. €< und ein Clysma c. Ol. Ricini brachten keinen
Stuhl zuwege. Pat. brach wieder und schlief vor Hin- und Herwer-
fen erst des Morgens ein- Am 21. erwachte er des Morgens wieder un-
ter heftigen Schmerzen und Erbrechen vieler Galle. Er wurde ganz
kalt, sein Aussehen entstellt, die Augen stier, Stuhlverstopfung, Me-
teorismus, brennender Durst. Der Kranke will davon. (V. S., allg.
Bad, Aura camphorae.") Gegen 4 Uhr Nachmittags Krafte und Puls sin-
ken; Todeskéalte stellt sich ein. Schmerz und Erbrechen hort auf.
Nachts 11 Uhr erfolgte eine starke Entleerung, worlber der Kranke
seine Freude ausdrickte — und verschied.

Bei der Sect ion zeigte sich ein sehr dickes Schéadelgewdlbe,
mit dem die harte Hirnhaut innig verwachsen war, Hydrocephaltis und
bedeutende Erweichung des grossen und kleinen Gehirns; in der
Bauchhohle aber Peritonitis exsudativa, wodurch die Gedarme unter
einander in dem Grade starker verwachsen waren, als man dem Sitze des
Ursprungs der Entzindung néaher kam. In der Gegend des Coecum
namlich zeigte sich ein kothig jauchiges Extravasat und starker Er-
guss von Lymphe. An dem herausgenommenen Blinddarm fand sich
der daumendicke, wurstformige processus vermicularis, welcher im
héchsten Grade entzindet, ((teilweise gangrdnds und an 4 biso Stellen
perforirt war. In der Mitte derselben wurde ein fremder Kdérper ge-
fuhlt und herauspréparirf. Nebst dem Steine war auch etwas Koth
enthalten. Das Coecum stand durch eine Offnung, durch die der kleine
Finger schlupfen konnte, mit dem proc. vermic. in Verbindung, und
war theilweise selbst gangrdnds zerstdrt. Die innere Fldche des Trac-
tus intestinorum war nicht entziindet. Folgt die

Chemische Analyse dieses erdigen Concrementes
von Hofrath Dr. Bilchner.

1. Sinnliche Eigenschaften. Der Stein ist eiférmig, geruch- u

geschmacklos, fast V, Zoll breit und % Zoll lang, und wiegt 2,30
Grammen oder 36,8 Gran. Die Oberflache desselben ist sehr uneben
voll warziger oder traubenartiger, rundlicher Erhabenheiten, oder
tropfsteinartig, die Farbe schmutzig, grau - gelblich, matt. Entzwei-
gesagt zeigt dasConcrement eine vollkommene Politur, wellenférmige,
concentrische Lagen, welche sich nach und nach um einen fremden
Korper von der Grdsse und (Gestalt eines Birnkerns angesetzt und
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hin uiiil wieder leere Badume gebildet haben. Der fremde Korper, der
als Kern und Bildungsursache gedient hatte, war bereits zerstdrt and
bat nur einige hautige lleste hinterlassen.

2. Die chemische Prifung, welche aus Schonung des
tenen Krankheitsproductes sich nur aufqualitative Proben beschrankte,
ergab: dass die Hauptmasse des Steins phosphorsaurer Kalk
mit etwas phosphorsaurer Magnesie ist, wobei sich zu-
gleich etwas kohlensau rer-Kalk nebst einer tliierischenM a-
terie befindet, welche als Bindemittel gedient hat; dass sich also
dieses Concrement an die sogenannten Verkndcherungen anreiht.
(Jahrb. des arztl. Vereins zu Minchen. IIl. Jahrg.)

W internilz.

Verengerung des Rickenmarkkanals, bewirkt durch
eine Exostose des zahnférmigen Fortsatzes.

Von Dr. Pereyra.

Der folgende Fall ist interessant theils wegen seiner Seltenheit
theils wegen der, wéhrend] des Lebens beobachteten Symptome. D., 44
Jahre alt, Matrose, kommt in’s Spital am 25. September 1840. Er ist
gross, stark, gutgebaut, und gibt an, dass er seil sechs Monaten
heftige Schmerzen im hintern Theile des Halses und Kopfes empfinde.
Wenn er geht, scheint sich Alles zu drehen; er kann nur schwer
sich aufrecht erhalten, und klagt Uber das Gefuhl von Einschlafen der
Hande und Fiisse und zeitweises starkes Kriebeln daselbst. Er hat
eine strohgelbe Farbe, der Puls ist weich und klein, er isst fast nichts,
da er Alles ausbricht, was er einnimmt. Die Schmerzen sind des Nachts
unertréaglich , und er kann seit langer Zeit nicht schlafen. Wenn man
ihn gehen lasst, sieht man, dass er einen Schritt nach vorwaérts, dann
zwei nach ruckwdarts macht, und dass er sich nach rickwaéarts senkt.
Da der Kranke bloss deutsch spricht, so kann man nur wenig Aufitla-
rung von ihm erhalten; er behauptet, niemals syphilitisch gewesen zu
seyn, und schreibt, seine Krankheit, nur einer fir ihn zu Kkleinen La-
gerstelle zu, die er auf dem Schiffe seit einiger Zeit hatte. Ein Haar-
seil im Nacken, Derivantia aufden Darmkanal und einige Tonica konnten
nicht verhindern, dass er nach viertdgigem, fortwéhrendem ruhigen
Delirium starb. — Bei der Section fand man die Hirnschale sehr bru-
chig, das Hirn klein, die Schadelhdhle nicht ausfiillend, sehr blass,
zéhe , fast blutleer; daselbst, so wie im kleinen Gehirn, verlénger-
tem Mark u, s. w. kein) bemerkbare Stdrung; aber unter dem Hin-
terhauptsloch zeigte sich das Rickenmark durch eine ungewdhnliche
Verengerung zusammengedriiekt, die durch einen bedeutenden Vor-
sprung des zahnfdrinigen Fortsatzes bewirkt wurde. Letzterer war
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wenigstens noch einmal so dick als gewdhnlich, besonders an seinem
hintern Theile. Der Gbrige Theil des Rickenmarkes und seines Kanals
bot nichts Bemerkenswerthes dar. — Das Gesammte der Symptome
schien mehr auf einen Druck des verldngerten Markes oder kleinen
Gehirnes, als des Rickenmarkes zu weisen. Die Annahme einer scir-
rhosen Geschwulst im kleinen Gehirn lag sehr nahe. Uber den Ursprung
der Exostose ldsst sich schwer entscheiden, da sie sowohl von einem
syphilitischen Ubel, als von der gewaltsamen Beugung des Kopfes,
die der Matrose auf seiner zu kurzen Lagerstdtte beobachten musste,
ahhdngen konnte. [.Journalde laSocidtr. de Mddecine de Bordeaux 18"0.)
Signt<nd.

Plotzlicher Tod in Folge von Compression der din-
nen Gedarme durch Ausdehnung des Dickdarms und
des Magens.

Von Demselben.

Der Gegenstand der ersten Beobachtung warein von Typhus con-
valescirendes Individuum , das, ohne bekannte Ursache, eines Abends
aufwacht, schreiend sich erhebt, in der Mitte des Zimmers Urin ent-
leert, in sein Bett zurlckkehrt, auf den Bauch sich legt und stirbt.
Bei der Section fand man das Coecutn und Colon ausgedehnt, den
ganzen vordem Theil des Unterleibes einnehmend, den Magen und
die dinnen Gedarme, die abgeplattet waren, nach hinten und oben
drickend, jenen gegen das Zwerchfell, diese gegen die Wirbelsaule.
—aDer Gegenstand der zweiten Beobachtung war ebenfalls ein Reeon-
valescent von Typhus, der, plotzlich von allen Symptomen der Cho-
lera ergriffen, nach einer Stunde starb. Dieser Mensch war ungemein
gefréssig. Bei der Section fand man den mit einer ungewdhnlichen
Menge von Speisen gefiillten Magen die ganze vordere Bauchwand
einnehmend und durch denselben die diinnen und dicken Gedarme zu-
rickgedrangt und zusammengedrickt.

Der Verf. schreibt die Ursache des Todes in diesen beiden Féllen
einer Art von Einklemmung der dinnen Gedarme zu, die beinahe
schwarz gefdarbt und so zusammengedrickt waren, dass unmdoglich
selbst eine geringe Menge Gas darin hétte circuliren kdénnen. (Eben-
daher.) Sigmund.

Merkwurdige Saugling.
Von Andebert.

Frau A. Ch., 63 Jahre alt, Ubernahm die Mihe, ihre Enkelin
kunstlich zu sdugen, und bot ihr zum Spiel zuweilen ihre Brustwar-
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zen dar. Wie erstaunte sie, als sich pldtzlich ihre beiden Briiste mit
Milch fullten, die gut und nahrhaft schien. Sie machte sich nun zur
Amme ihrer Enkelin, welche die Mutier genélhigt war zu verlassen,
und verliess sie selbst nicht eher, als nachdem sie dieselbe ein Jahr
lang gesaugt hatte. Noch zwei Monate nach der Entwdhnung hatte die
Milchsecretion nicht ganz aufgehoért. Zu dieser Zeit wurde die Tochter
der Frau Ch. wieder Mutter, ihre Milch versiegte aber, und die Gross-
mutter ward von Neuem zur Amme. Die Mutier dieser Frau hatte
zwolf Kinder, die alle 63 Jahre Uberschritten, und deren letztes sie
in einem Alter von 63 Jahren erhielt. (Journal de la Sociale de Mdde-
cine pratiqtie de Montpellier 1840.1 Sigmund.

Uber wahre Hydroinetra.
Von J. M. Cole3, Geburtshelfer in Bridgeworfh in England.

Wahre Geba&rmutterwassersucht besteht weder in einer unge-
wohnlich grossen Ansammlung amniotischer Flussigkeit, noch in Bil-
dung von Hydatidcntrauben innerhalb des Uterus, sondern in einer
krankhaften Secretion der inner» Haut dieses Organes, welcher Zu-
stand bisweilen vorkommt, und alsdann den nicht schwéangern Uterus
betrifft. Das erste bemerkbare Symptom davon ist nach C. Erfahrung
eine héaufige Ausleerung eines Ubelriechenden Schleimes aus der Va-
gina mit gelegentlicher Ausstossung von aus organisirter Lymphe be-
stehenden pseudomembranésen Fetzen, die eine gewisse Ahnlichkeit
mit Sticken der Membrana decidua haben. Die Untersuchung zeigt den
Muttermund gesund, geschlossen, den Mutterhals aber, wenigstens
in den Verf. vorgekommenen Féllen , sehr verdickt, nnregelméssig,
verhédrtet und &usserst empfindlich, und die ganze innere Fléache der
Vagina entziindet und schmerzhaft. DerUlerus ist &usserst ausgedehnt,
prall, fluctuirend, und verkleinert sich nur, wenn die in demselben
enthaltene Flussigkeit &bsorbirt oder nach Aussen entleert wird. —
Ursache dieser Krankheit scheint eine Entziindung der innernUterinal-
Membran zu seyn. Nach der Entleerung Oder Absorption der Flussig-
keit scheint eine Ulceration dieser Membrane einzutreten. — C. (heilt
nun einen Fall sarnmt Leichenbefund mit. Eine Frau von 36 Jahren ,
Mutter zweier Kinder, von denen das jungste 9 Jahre alt, lag seit
4 Monaten im Bette wegen einer Anschwellung in der Uteringegend,
hartnéackiger Verstopfung, lieclischem Fieber und grésser Abmage-
rung. Die Exploration wies auf Hydrometra. Die Menstruation (elilte;
die Briste waren fest und vergréssert. — Nach Aussage der Kranken
begann das Ubel vor einem Jahre, die Catamenien blieben aus, der
Bauch wurde grosser, und Pat. hielt sich fiur schwanger. Allmélig
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(rat ein BUitlluss ein, dann kam Peritonitis , hierauf ein Petechialfie-
ber und die Kranke starb.

Leiclienbefund. Grosse Abmagerung, das grosse Netz etwas
brandig und vorn an deniiferus angewachsen ; das Bauchfell nach links
hin etwas verdickt, ohne Adhésionen ; derUterus dusserlich voll Hécker,
mit verdickter und verhdrteter Lymphe bedeckt. Die fibrése Portion
oder eigentliche Substanz des Uterus so verdinnt, dass sie stellenweise
nur einerBlase glich, an einigen Stellen sogar von Innen heraus durch
einen TJlcerationsprocess zerstort war. Diese Stellen rissen beim leichte-
sten Fingerdruck durch, und es fléssen an 3 Pinten einer dinnen,
dunkelfarbigen, stinkenden Flissigkeit aus, welche Flocken gerinn-
barer Lymphe enthielt. Die innere Fldche des Uterus war im Zustande
der Erweichung, der Mutterhals durch einen .gallertartigen Stoff ge-
schlossen. Alle tbrigen Organe gesund. — Ein zweiter Fall, welchen
C. erzahlt, endigte glucklich durch Entleerung der angesammelten
Flussigkeit. (Analecten fur Frauenkrankheiten. 3. B. 2. Hff.)

Wisgri 1l

Cuprum sulphuricum zur Foérderung der Cipatrisa-
tion bei Wunden und Geschwiren.

Von Dr. Brunzlow in Braunschweig.

Von allen Atzmitteln wirkt das Cupruin sulph. am oberflachlich-
sten, und wenn nach Mitscherlich das Argentum nitricum fusum
nur eine Andtzung bewirken soll, so darf das Cuprum sulphur. um so we-
niger zur Categorie der Atzmittel gerechnet werden. Mit vorthcilhaftem
Erfolge alier hat es Brunzlow schon seit vielen Jahren als ein er-
regendes, adstringirendes und austrocknendes Mittel bei Wunden und
Geschwiiren angewandt, welche rein und zur Heilung geschickt wa-
ren, denen aber der erforderliche Grad der Vitalitat zu ihrer Vernar-
bung fehlte, und wozu bisweilen, ehe sie sich ganzlich schliessen,
eine weit ldngere Zeit, als zu ihrer Reinigung und etwaigem Sub-
stanzersatze, erforderlich ist. So wirkt es fernerauch, vermdge sei-
ner beth&ligeuden, adstringirendeu Eigenschaft, bei leichten Sub-
stanzwucherungen und bei einer schlalfen Granulation beschrankend,
jedoch nicht zerstérend ein, und ohne dass die dadurch hervorgebrach-
te Heizung von dem Grade wére, dass ein entzindlicher Zustand dar-
aus entstehen kdnnte. Letzteres ist dagegen bei einer nur einigermas-
sen starken Einwirkung des Argentum nitricum fusum fast immer der
Fall, so dass eine gute Granulation dadurch gar leicht wieder zerstort
und eben desshalb dieses Mittel zur Férderung der Cicatrisation keines-
wegs mit einem solchenNutzen, wie das Cuprum sulphur., angewen-
det werden kann. Dieses bethédtiget und unterstitzt also den Heilungs-
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process und kann selbst da gebraucht werden , wo mit dem zu hei-,
jenden Geschwiire oder der Wunde noch ein geringer Grad von ent-
zlindlicher Reizung verbunden ist.

Zur Beschleunigung des Cicatrisalionsprocesses wendet B. den
Kupfervitriol fast immer in trockener Gestalt an, sobald diess die
Lage und die Beschaffenheit des Ubels irgend gestatten. Zu diesem
Zwecke betupft er damit die zu schliessende Wunde oder das Ge-
schwiir, vorziuglich aber deren Bénder, nur ganz leicht und oberflach-
lich einen Tag um den &ndern, worauf alsdann die betupfte Stelle mit
einem Pluma9eau bedeckt wird. Damit die Charpie aber nicht mit dem
Secret der Wundflache verklebe und die vorgeschrittene Vernarbung
wieder abgerissen werde, so wird das Pluma9eau mit Unguentum
saturninum, aber nur ganz dinn, bestrichen. Wo das in Hede stehende
Mittel dagegen starker eingreifen und bei einer schwammigen , torpi-
den Granulation sowohl bethatigend als beschrankend einwirken
soll, da wird die betupfte Wundflache nur mit trockener Charpie be-
deckt, wodurch jenem Mittel auch eine kraftigere Nachwirkung ge-
stattet wird. Auch die Aufldsung desselben zu 4 — 6 Gran auf die
Unze Wasser, je nach der individuellen Beschaffenheit des Ubels, ent-
weder zum Verbénde oder als Einspritzung, um sinudse oder fistuldse
Geschwiire schneller zum Scliliessen und zur Vernarbung zu bringen,
wurde schon oftmals mit dem besten Erfolge angewandt.

Wenn gleich das Cuprum sulphuricum zum eigentlichen Wegétzen
von schwammigem Fleische und sonstigen Afterproducten gerade nicht
brauchbar ist, so sah der Verf. von der Anwendung desselben bei die-
sen Krankheitsproducten, wenn siennr klein waren und auf Membranen
und zarten Gebilden, z. B. im Auge, ihren Sitz batten, wie bei der Pin-
guecula, Papula, bei dem beginnenden Plerygium und den Pannusbil-
dungen, womit auch gern varicdse Gefassauftreibungen verbunden
sind, doch oftmals den besten und sichersten Erfolg, besonders dann,
wenn die betreffenden krankhaften Gebilde mit einem Stiickchen Kupfer-
vitriol taglich einmal leicht und oberflachlich (rocken betupft wurden.
Derselbe wirkt darauf auch beschréankend, adslringirend, und die tor-
pide Lebensfhatigkeitjener Gebilde, der sie jedenfalls ihren Ursprung
verdanken, bethatigend und belebend ein, wodurch sie zwar nicht
zerstort, wohl aber zur sofortigen Rickbildung veranlasst werden.
(Medicinische Zeitung, herausgegeben von dem Vereine fur Heilkunde
in Preussen. 1841. Nr. 19.) Aitenberger.



Uber den Gebrauch der Schwefelsalbe bei Behand-
lung- der Blattern.

Von Dr. Midaveine.

Diese Salbe soll den doppelten Nutzen haben, die Snppuration
der Pusteln und die Bildung von Narben zu hindern. Sie besteht aus
I|bis3 Scrupel Schwefelbliithe mit einer Unze Axunyia gemengt
(1] Scrupel fur die Varioloide, 3 fir die zusammentliessenden Blat-
tern}. Damit werden téglicii dreimal alle mit Pusteln bedecltten Theile
des Korpers leicht eingerieben. Je n&her die Eruption ihrem Anfang
ist, desto besser ist der Erfolg; man siebt dann die Kndtchen sich
schliessen und génzlich erhérten. Es ist selten, selbst in den zusam-
menlliessenden Blattern, dass der Kranke nicht sogleich den Appetit
wieder erhédlt und Nahrung verlangt. M. bezeugt, dass alle bisher so
Behandelten, unmittelbar nach Anwendung dieses Mittels, sich bes-
ser befunden haben. (Annales et Bulletin de la SociiSte' de Medecine de
Gand, 1840. Oclobre0 Sigmund.

Hepato -Pleuro - Bronchial - Fistel.
Von Pellefan.

Im Spital St. Louis zu Paris starb ein Mann, der einige Zeit vor
seinem Tode sehr reichliche Expectoration einer gelben Materie hatte,
die der Galle etwas &hnlich war. Bei der Section fand man den rech-
ten Leberlappen viel weniger entwickelt als den linken, und eineCyste,
die den rechten Lappen in seiner ganzen Dicke und das Zwerchfell
zerstort batte, und mit der Pleura, die daselbst eine Tasche bildete,
communicirte. Letztere hatte die benachbarte Partie der Lunge zu-
sammengedriickt, und ging in einen, durch die Substanz der Lunge
dringenden Kistelgang tber, der sich in die Bronchien offnete. Auf
diesem Wege kam die Flussigkeit aus der Cyste in die Bronchialédste
und wurde expectorirt. (Gazette medicale. 1841. Nr. 130

Siginund.

Uber einen neuen Process, um kleine Quantitaten
von Arsenik zu entdecken.

Von W. Morton.

Da bei Anwendung des Marsh’schen. Apparates es schwierig ist,
reines, arsenikfreies Zink zu erhalten, so versuchte M. durch eine
andere Methode Hydrogen zu entwickeln, nédmlich durch Galvanismus.
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Mit Hilfe seines Wasser zersetzenden Apparates konnte er in einer
Losung von einem Theil arseniger S&ure in mehr als 76,000 Theilen
Wasser die Gegenwart des Arseniks leicht uachweisen. Der Apparat
besteht aus einem &ussern gldsernen Gefédss, das eine beliebige Quan-
titdt Flussigkeit fasst; darin sind zwei Il6liren, in welche schmale
Platinblattchen hineinragen, die so angebracht sind, dass sie mit den
Polen einer galvanischen Batterie verbunden werden kénnen.Die obern
Offnungen der Béhren sind in gleicher Ebene mit dem Bande des dussern
Gefdsses und mit Hahnen versehen. Die Arseniklésung', zur bessern
Leitung der Electricitdt mit Schwefelsédure angesduert, wird in den
Apparat gegeben, und die Verbindung mit einer Batterie von einigen
Platten hergestcllt, worauf sogleich die Zersetzung erfolgt. Der Ar-
senik bildet auf dem negativen Pol in Verbindung mit dem Hydrogen
Arsenikwasserstoff, steigt in der Ildlire aufwdrts und verdrédngt das
Wasser. Sobald die Bohre voll ist, kann der Hahn gedffnet werden,
das herausstrémende Gas entzindet sich, und bringt man ein Stick
Porcellan oder ein Uhrglas tber die Flamme, so wirdein metallisches
Héutchen darauf abgesetzt. Wenn die Menge der arsenigen S&ure Be-
deutend ist, und der Zersetzungsprocess langsam vor sich geht, so
erleidet die Flussigkeit eine Entfarbung, und der untere Theil der Hy-
drogenrdéhre erhdlt einen schén schillernden, dinnen Uberzug von
metallischem Arsenik. (The Lar.cet. 1841. Nr. 17.) Sigmund.

Uber die Ursache und chirurgische Behandlung der
Kurzsichtigkeit.

Von Dr. J. Gudrin.

Es gibt zwei Arten von Myopie, so wie es zwei Arten des Stra-
bismus gibt, die meclianische oder musculdre, und die opti-
sche oder oculédre Myopie. Die mechanische Myopie rihrt, so wie
der gleichartige Strabismus , von der primitiven Kirze oder activen
Betraction der Augenmuskeln her. Bei der mechanischen Myopie sind
entweder die vier geraden Augenmuskeln alle gleichzeitig zu kurz ,
oder bloss zwei oder drei derselben, so dass die Verkiirzung in den
afficirten Muskeln proportionirt gleich ist. Oft verbindet sich die Myo-
pie mit dem Strabismus, was dann geschieht, wenn mehrere gerade
Augenmuskeln zuriickgezogen sind, wéhrend einer derselben relativ
kirzer ist, oder dann, wenn nur ein gerader Muskel auf einen ge-
ringen Grad verkirzt ist. Die Charaktere der mechanischen Myopie sind
theils aus der Form des Augapfels, theils aus den Bewegungen der
Augen zu entnehmen. Die vordere Halfte des Augapfels ist konisch,
die Cornea stellt das Segment einer Kugel von viel kleinerem Halb-
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mcsser dar, als das Segment des Auges ist, das sie ersetzt. Die Sei-
(entheile des Augapfels sind zusammengedriickt, in der Dichtung der
zu kurzen Muskeln abgeplattet. Die Bewegungen der beiden Augen sind
nach oben, unten, innen und aussen mehr oder weniger beschrénkt, je
nach dem Grade der Verkirzung und derZahl der verkiirzten Muskeln.

Die active Behandlung der mechanischen Myopie besteht in der
subconjunctivalen Durchschneidung der zu kurzen oder zusammenge-
zogenen Muskeln. G. hat die Operation mehrmals mit Erfolg ausge-
fuhrt, theils in einfachen, theils in mit Strabismus complicirten Féllen.
Ein 60jahriger, mit leichtem Strabismus dicergens behafteter und so
kurzsichtiger Mann, dass er nur mit Gldasern von Nr. 3 lesen konnte,
las 3 Tage nach der Operation ohne Brillen die Zeitung. Ein jun-
ger Mensch von 18 Jahren konnte in der Entfernung von 12 Centime-
tres nur mit Brillen von Nr. 7 lesen. Drei Tage nach Durchschneidung
des innern und &aussern geraden Muskels las er in derselben Entfer-
nung ohne Brillen, und konnte 10 Metres entfernte Gegenstande un-
terscheiden, die er vor der Operation nie ausnehmen konnte Doch
scheint sich sein Auge jetzt, 9 Tage nach der Operation, noch nicht
seinen Focus fir alle Distanzen anpassen zu kénnen, was mit der noch
unvollkommenen Vereinigung und Zusammenziehung der durchschnit-
tenen Muskeln in Verbindung steht.

Es geht aus der Kenntniss der Ursache der mechanischen Myopie
hervor, dass das Auge mit Hulfe der geraden Muskeln, je nach der
Entfernung des betrachteten Gegenstandes, sich verkirzt oder ver-
langert; was sich durch directe Versuche beweisen ldsst. G. sah an
einem 28jahrigen Mann diese abwechselnde Spannung und Erschlaffung
des Auges, ohne Hilfe eines Instrumentes. Die Kryslallinse &ndert
nicht ihre Form, um sich dem Sehen in verschiedenen Entfernungen
anzupassen, wie Einige behaupten, sondern sie &ndert bloss ihr Ver-
haltniss zur Cornea und Retina, indem sie sich abwechselnd ihnen
nahert oder von ihnen sich entfernt. (Gazette medicale. 1841. Nr. 13.)

Sigmund.

N o t i z

8terlicfall. Den 5 Juni d. J. starb auf seinem Landaufenthalte
zu Sievring nachst Wien der im In-und Auslande als Arzt und Schrift-
steller rihmlichst bekannte Herr Med. und Chirurgie Doclor, Johann
Nep. Isfordink Edler v. Kostnitz, k k. Hofrath, oberster
Feldarzt der Osterreichischen Armee, Director der k. k. med. chir. Jo-
sephs-Akademie, mehrerer Orden Ritter und vieler in-und ausléndi-
scher gelehrter Gesellschaften Mitglied, im 66. Jahre seine« Alters,
am nervosen Schlagtiuss.
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(Die hier angefihrten Schriften sind entweder gleich vorrathig oder koénnen
durch Braumiller und Seidel (Sparcassa-Gebaude) bezogen werden.)

Cioquet (Hippolyte), Tratte d’Anatomie descriptive, rediyee d'apres
Vordre adopte a4 la Faculte de Medecine de Paris. Osteologie et
Syndesmoloyie. 2. edit. In 8. 7 f. Paris. (17 Fr.)

Cohen (Hermann, Dr. der Medicin, Lehrer etc., prakt. Arzt zu Han-
nover), Uber die hitzige Gehirnw ass ers ueht der Kinder.
Pathologische Studien von etc. Gr. 8. (VIund280 S.) Hannover,
bei Helwiny. (1 Th. 18 Gr.)

Cour haut (J.F.), Prospectus de la doctrine universelle des loix et
des phenomenes de la nature appliquee & l’art de gudrir, ou lie~
ydndration mddico - chiruryicale. In 8. d'une /. Paris.

Dogny (A. Ch.), Methode & employer pour proceder & la visite des
hommes appeles au Service militaire. In 32. de e de f. Laon.

Duhois (d'Amiens, Frederic), Prelepons de patholoyie expe-
rimentale. 1. Partie. Observalions et experiences sur I'hypere-
mie capillaire. In 8. de 25 f. Paris. (6 Fr.)

Dupasquier (Alphonse), Histoire chimique, medicale et topogra-
phique de I’eau minerale sulfureuse et de I’(tablissement thermal
d'Allevard (lIsere). In 8. de 37 feuilles, plus 7 lith. Lyon. (7 Fr.
50 C.)

Fleckles (Leopold, Dr. der Heilkunde etc. , prakt. Arzle zu Carls-
bad), Die Gesundbrunnen und Mineralb&der. Allgemeine und be-
sondere Vorschriflen beim Gebrauche derselben fir das weibliche
Geschlecht. Gr. 12. (X und 86 S.) Leipzig, bei 0. Wigand. Geb.
Cl2 Gr.)

Gudrin (Dr.Jules), Mdmoire sur |’etioloyie generale des pieds-bots
conydnitaux. (Lu & l'acaddmie royale de Mddecine le 11. De-
cembre 1838.) In 8. de 2f. Paris.

— Recherches sur les luxalions congdnitales, exposees dans
les Conferences cliniques du 29 janvier et du 3 fdvrier 1841 & I’hd-
pital des enfans malades. In 8, de 5f. Paris.
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Heyfelder (Dr., Ritteretc., Leibarzt um! Med. Rath in Sigmarin-
gen), Die Heilquellen des Grossherzoglhums Baden, des Eisass
und des Wasgau von etc. Mit den (lith.) Ansichten von Rippoldsau
und Pefersthal. Gr. 8. (VIIl und 232 S.) Stuttgart, bei Ebner und
Seubert. Cart. (1 Th. 12 Gr.)

Jacob ovics (Dr. M. M.), Dumolluscum. Recherches critiques sur
les formes, la nature et le traitemenl des affections cutanees de ce
nom, suivies de la description deluiUee d’une nouvelle varie'te pre-
senle'e & I’Academie royale des Sciences de Paris. Avec 4 pl. colo-
rie'es. Gr. 8. (XII und 116 S. und 4 Kupfert.) Paris 1840. (Leip-
zig, bei Brochhaus und Avenarius. (1 Th. 4 Gr.)

Jalade-Lafonde, Memoirona new Kind of medicated pad
truss, for the radical Cure of hernia. 18. ed. 8. Paris.

Malebouche (E.), Precis sur les cuuses du bdga iement, et sur
les moyens de le gue'rir. In 8. de 3 f. Paris, (t Fr. 50 C.)

Melchior (N. G., M. Dr.), De Myotomia oculi.Diss. 8 Haf-
niae 1841.

Mon court, Traitement des deviations de la taille et des deformatious
des membres. In 8. d’une /. Paris.

Hammels berg (C. F., Dr. der Philos., Privat-Docent an der Uni
versitat zu Berlin) , Handworterbuch des chemischen Theiles der
Mineralogie von etc. 1. Abth. A— M. 2. Abth. N—2Z. Gr. 8.
XXXVI ii. 442, 326 S.) Berlin, bei Luderitz. Geh. (4 Th.)

Repertorium der Thierheilkunde, herausgegeben von Prof. E. He-
ring. 2. Jahrg. 1841. 4 Hefte. Gr. 8. (1. Heft. 90 S.) Stuttgart,
bei Ebner und Seubert (1 Th. 9 Gr.)

Valleix CE. L. J.), Traite des nevralgiesou affectionsdoulou-
reuses des nerfs. In 8. de 46 f. Paris. (8 Fr.)

Verzeichniss

der in verschiedenen deutschen und fremden medicini-
schen Zeitschriften von den Jahren 1840 und 1841 enthalte-
nen Original-Aufséatze.

Medicinische Zeitung. Herausgegeben vomVerein f. Heil-
kunde in Preussen. Berlin, 1841. Nr. 20.

Nr. 20. Mitscherlich, Uber die Einwirkung des Kupfers und der
Verbindungen desselben auf den thierischen Organismus (Schluss).—
Kessler, Contagiositdt der pseudomembranésen Entzindung der
Schleimhaut des Mundes , des Rachens, der Speiseréhre und des Ma-
gens. — Schlesier, Elixir acidum Halleri bei Hydrops genu. — Aus-
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zliige aus &mtlichen Belichten: 1. Nockher, Oft wiederholte Punction
hei Ascites. 3. Bruchoperationen an Kindern: a. Willzak, Operation
eines angebornen Nabelbruchs; b. Miller, Eingeklemmter Leisten-
bruch hei einem zwei Monate alten Kinde. 3. Meyer, Entfernung einer
Erhse aus dem &ussern Gehdrgange durch Aussaugen. 4. Gielen, Die
Durchschneidung der Sehne des Muse, coccygeus bei Pferden, zur Hei-
lung des Schieftragens des Schweifes.

Annales d’Oculistique publieesparFlorent Cunier.T.I11I.
Liv. 7, 8, 9, 10, 11 et 13. Juillet, Adut, Septembre. T.I1V. L. 1. Oc~
tobre 1840.

Juli. Canstatt, Uber die gefdhrlichen Augenaffeclionen in Folge
der Eilerinfection des Auges. — Cambrelin, Uber den Einfluss der
Staaroperation auf das Leben des Operirten. — Dugniolle, Uber Di-

plopia uniocularis; Antwort auf Szokalski’s Artikel. (Polemik.)
August. Szokalski, Uber die Farbenempfindungen in physiolo-

gischem und pathologischem Zustande. — Breyer, Uber den Gebrauch
des salpetersauren Silbers in hoher Gabe in der leucorrhdéischen Oph-
thalmie der Neugebornen. — Rul- Ogez, Cataracta traumatica mon-
ocularis.

September. Szokalski, Schluss des Aufs, im Augusthefle. —
Deconde, Neues Verfahren fir die Cauferisation der Granulationen
der Conjunctiva palp. — Cunier, Uber die gegen das Schielen ange-
wandte Myotomie.

October. Velpeau, Uber die Augenentziindungen. — Cunier,
Uber Myotomia ocularis.

Bulletin general de thdrapeutique medieale et chirnrgicale. T.
XIX. Liv. 7-8. Octobrem 1840.

L. 7—8. M. S.. Uber einige Fdlle von Pneumatose und ihre Be-
handlung. — Nonat, Uber die Behandlung der Hainoptysis durch den
Brechweinstein. — Piddagnel, Félle von Compression der Aorta zur
Stillung der Geharmulterblulungen. — Bicord, Uber die syphil. Sar-
cocele und die Verhédrtung der caverniisen Koérper, so wie eine &ahn-
liche Aflfection der faserichten Augenhiille. — Malgaigne, Uber die
Punction des Schadels bei chron. Hydrocephalus. — Forget, Uber die
Behandlung der weissen Geschwilste.
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