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Original -  Mittheilungen.
Beobachtungen über die Verrenkung des Sprungbeins.

Von Prof. Dr.  Joseph  H i n t e r b e r g e r  in Linz.

(S  c h 1 u s s .)

Kr an khei ts  ge schichten.
I .  F a l l .

V e r r e n k u n g  des rechten Sprungbeins nach auswärts , compli- 
cirt mit einer Wunde. Der fast ganz aus aller Verbindung g e ­
rissene Knochen wurde hinw eggenom m en, es erfolgten zwar 
heftige und lang dauernde E ntzündungs- und E iterungsproces- 
s e ,  trotz dem trat aber so viel als möglich glückliche Hei­
lung ein.

F i c h  t e l  M ichael, 47  Jahre a l t , Flossm eister aus L ech­
brück in Baiern , war ausser einem W cchselfleher nie bedeu­
tend krank und erfreute sich bei einer mittleren Körpergrösse 
einer guten Gesundheit.

Im A ugust 1835 machte er mit Flössen auf der Donau eine 
Fahrt nach W ien , kam den 17. in dem Grfinzorte E ngelharts­
ze ll an und musste w egen M angel an Raum an einer ungewöhn­
lichen Stelle landen. Er verrichtete unter T ags seine Geschäfte, 
kehrte bei tinsterer Nacht zum F losse zurück , verfehlte den 
W eg, fiel bei C Fuss hoch in einen Abgrund, kam mit dem
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rechten F u sse zw ischen zw e i hervorragende F elsen stü ck e, 
stürzte mit der ganzen  Körperschwere auf der rechten Seite 
zusammen, empfand gleich  heftige Schmerzen im F usse und 
konnte sich nicht mehr aufrichten. A uf sein Geschrei eilten meh­
rere M enschen herbei und brachten ihn auf den F loss. Hier soll 
nach der Erzählung der Fuss so nach einwärts verdreht g ew e­
sen seyn, dass die Zehen auf dem unteren Theile des Schienbei­
nes lagen. Der zu  Hülfe gerufene W undarzt des Ortes schnitt 
den Stiefel auf und fand am äusseren Knöchel eine grosse W unde, 
aus welcher zw ei Knochenstücke hervorstanden, die er zurück­
zubringen sieh bemühte. D iess gelang, w ie ein Gehülfe erzählte, 
nur von einem Stück, das zw eite aber warunmöglieh zurückzu­
bringen. Des ändern Tags wünschte Pat. zu mir nach Linz g e ­
bracht zu  werden. Man bereitete ihm auf dem F losse ein zw eck ­
m ässiges L ager, leg te  den Fuss in ein Kästchen mit Sand, be­
deckte die W unde nur leicht und wandte auf der R eise lle issig  
kalte Umschläge an. Um M ittagszeit kam der Kranke auf dem 
Landungsplätze bei L inz an und liess mich rufen. Ich sah eine 
bedeutende W unde am äusseren Knöchel des rechten F usses, und 
aus derselben stand ein grosses Knochenstück hervor. Da auf 
dem Fahrzeuge nichts zu  haben war, so liess ich den Verband 
unberührt und machte dem Pat. den V orschlag, sich gleich in 
die Stadt bringen zu  lassen  und ein Concilium von mehreren 
Ärzten zu  erbitten, im Falle etwa eine Operation nothwendig 
wäre. D iess geschah,und bei der Beratlmng wurde beschlossen, 
gle ich  dasN öthige zur Amputation vorzubereiten, falls sich eine 
bedeutende Knochenzersplitterung vorfände. Nun erst wurde der 
Verband abgenommen und zur gehörigen Untersuchung geschrit­
ten ; der Fuss hatte eine gerade S te llu n g , unter dem äusseren  
Knöchel war eine lange gerissene Wu n d e ,  aus w elcher, wie 
schon gesagt j ein grosses Knochenstück hervorragte. Bei g e ­
nauer B esichtigung fanden wir, dass cs das unversehrte Sprung­
bein mit seinen vielen glänzenden Gelenkllächen s e y ,  welches 
nur noch locker mittelst einiger Fasern mit dem Knochen in der 
Tiefe der W unde zusarnmenhing. Bruch wurde an keinem Kno­
chen entdeckt. Der Vorderfuss hatte die vollkommene Empfin­
dung, war warm und Pat, konnte die drei grösseren Zehen be­
wegen.
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Als diess ausgem ittelt war, machte ich den V orschlag, den 
ohnehin aus aller Verbindung gerissenen Knochen mit dem M es­
ser wegzunehm en und bei einer angem essenen Behandlung das 
W eitere der Natur zu  überlassen , in der Hoffnung, dass etwa 
doch der Fuss noch erhalten werden könne. Diesem V orschläge  
wurde beigestimmt. Die Operation war leicht, ich z o g  den Kno­
chen an, und löste mit einem Knopfscalpell alle Fasern , w elche 
sich spannten, ab. E s kam nun in der Mitte des F u sses eine 
grosse Höhle zum Vorscheine, in welcher noch ein kleines ab­
gebrochenes Knochenstück hing, das ebenfalls herausgenommen 
wurde. Die übrigen Knochen waren r e in , die Knöcheln vom 
Schien- und W adenbeine standen fest und an ihrem gehörigen  
Orte, in der gereinigten Höhle sahen wir glänzende Gelenkflä­
chen, und nirgends liess sich eine S telle rauh anfühlen, die Blu­
tung war unbedeutend, und der herausgenommencKnochen, w e l­
cher von Allen mit Interesse angesehen wurde, war richtig das 
Sprungbein. Die W unde ward grösstentheils durch die Knopf­
naht vereiniget, der Unterschenkel in die Schwebe ge leg t, und 
um das ganze Fussgelenk eiskalte Umschläge angewandt.

V e r l a u f  de r  K r a n k h e i t .
E ilfT a g e  gingen die Sachen sehr gut, Pat. war nur von 

unbedeutenden Schmerzen geplagt, und bei einem grossen Theil 
der W unde gelan g  die schnelle Vereinigung. Nach dieser Z eit 
erhoben sich heftige Entzündungen, anfangs am äusseren, spä­
ter am inneren Knöchel, die in Eiterung übergingen, es bildeten 
sich mehrere A bseesse, von denen ich vier mit dem M esser öff­
nete, der grösste derselben befand sich am inneren Knöchel, aus 
welchem viel stinkende Jauche ausfloss. Das F ieber, welches 
diese Entzündungen begleitete, war sehr heftig und n eigte sich  
später, während der starken Eiterung, zum nervösen Charakter, 
so dass Pat. im Allgem einen sehr bedenklich krank wurde, was 
acht Tage dauerte. B ei einem angem essenen, erregenden und 
die Kräfte unterstützenden Heilverfahren besiegte die Natur auch 
diesen Sturm, das Fieber nahm ab und verlor sich bald wieder 
gänzlich . Entzündungen und Eiterungen im F ussgelenke dauer­
ten aber bis in die 9. W oche fort. Die Schmerzen, w elche Pat. 
dabei erlitt, waren ausserordentlich, diese beschränkten sich  
aber nicht auf die entzündeten S te llen , sondern es trat
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auch der bei Knochenbrüchen so häufig vorkommende und lästige  
Fersenschm erz ein, welcher oft noch viel stärker i st ,  als je ­
ner in den Abscessen.

Acht W ochen leistete die Schwebe vortreffliche Dienste, 
besonders dadurch, dass man beim Verbände nur einzelne Bän­
der wegzunehmen brauchte, um sie durch reine zu  ersetzen, 
ohne den F uss aus seiner L age zu  bringen. Auch dem Fersen­
schmerz konnte dadurch leichter begegnet werden, weil nur ein 
Band verschoben oder etwas untcrgelegi werden durfte, worauf 
gleich  wieder Erleichterung eintrat.

Nach dieser Z eit hielt es aber der Pat. w egen Fersenschm erz 
in der Schwebe nicht mehr aus;  ich leg te  nun den Unterschen­
kel auf einen Häckerlingpolster und erhielt ihn durch Steigbügel 
und Strohlade in der gehörigen Richtung. Der Kranke lobte sich  
diese Veränderung anfangs sehr. D iess war jedoch nur vorüber­
gehend; ich versuchte wieder die Schwebe und andere Modifl- 
cationen des Verbandes, bei jeder L age stellte sich aber der 
Fersenschm erz wieder ein. Z u letzt leg te  sich der Pat. selbst 
den Fuss auf einen Federpolster, unter die Ferse Leinwandläpp- 
chen mit ceralum  sa tu rn i bestrichen , oder kleine Compressen 
mit Baumöhl gut getränkt, und diess zusammen verschaffte end­
lich die gew ünschte Erleichterung. Nach jedem Verbände war 
der Fuss 1, 2, 3 Stunden ruhig, dann fingen aber die Schmerzen  
so heftig an, dass sich die Leute mit dein Kranken öfters kaum 
zu  helfen w ussten. In der le tz tem  Zeit fand ich beim Verbände, 
dass der Fuss immer eine üble Richtung hatte; er stand stark 
nach einwärts, und der äussere Knöchel ragte bedeutend hervor. 
Durch A nziehen und einen angem essenen Druck von den Seiten  
gab ich dem Fusse immer so v ie l als möglich die gerade Stellung, 
w as dem Kranken zwar stets viel Schmerz verursachte, der aber 
bald vorüberging. In der zehnten W oche heilten alle A bscesse, 
das F ussgelenk bekam Festigkeit und eine ziem lich gute Ge­
stalt, stand aber immer noch etwas nach einwärts.

F i c h t e l  trat nun die R eise nach Hause an und besuchte 
mich später bei seinen Durchreisen nach W ien öfters, das erste 
M al noch mit der Krücke, das andere Jahr g in g  er schon frei 
und die Gestalt des F usses hatte sich in dieser Z eit noch be­
deutend verbessert; es war, w ie wohi nicht anders z u  erwarten,
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G elenksteiflgkeit eingetreten, F. konnte aber ungehindert seinen  
Geschäften vorstehen.

II. F a 1 1.

Verrenkung des linken Sprungbeins nach einw ärts, com- 
plicirt mit Bruch des Wadenbeins. Die Einrichtung des verrenk­
ten Knochens gelang , aber erst nach mehreren Versuchen, und 
Pat. wurde vollkommen geheilt.

P e n «  P eter , 35  Jahre al t ,  Wirth zum schwarzen Ad­
ler in Linz, ein gut genährter, gesunder Mann, lie f den 17. D e-  
cember 1838 Abends bei einem S paziergang über eine kleine 
Anhöhe, kam unversehens an einen jähen Abhang, konnte nicht 
mehr anhalten, sprang, stürzte zusammen, erlitt gleich  heftige  
Schmerzen im linken Fusse, war nicht mehr im Stande aufzu­
stehen und musste nach Hause getragen werden.

E s wurde g le ich  der Hr. Stadtwundarzt W a i z h o f e r  g e ­
rufen, dieser fand die oben bezeichnete Verrenkung, versuchte 
die Einrichtung, und als d iese nicht g e la n g , wurdo auch ich 
beigezogen . B ei der Untersuchung fand sich Folgendes: Pat. 
klagte über heftige Schmerzen im linken F ussgelenke, w elche 
durch jede B ew egu ng vermehrt wurden. Der Fuss stand nach 
auswärts, war am Gelenke m assig geschw ollen , in der Gegend 
des äusseren Knöchels bildete die Haut eine Falte , war da im 
grösseren Umfange blau von Blut unterlaufen, und beim Abtasten 
fand man hier eine Grube. An der inneren Seite  stand der Fuss 
stark hervor, und vor dem inneren Knöchel sahen wir eine Er­
habenheit. Beim Betasten fühlte man hier deutlich einen stark 
hervorragenden, ganz eigens begränzten Knochen, er lag  quer 
vom Knöchel gegen  den Fussbug zu , schien fast länglicht vier­
eckig zu  seyn, war nur mit der dünnen, an einer S telle etwas 
abgeschürften Haut bedeckt, w ie eingekeilt unbew eglich, und 
Druck auf denselben vermehrte den Schmerz. Ziemlich w eit nach 
rückwärts konnte man deutlich den inneren Knöchel vom Schien­
bein unterscheiden.BeimVersuche,den Fuss zu  strecken, hörte und 
fühlte man deutlich eine Crepitation, w elche vom abgebrochenen 
unteren Ende des W adenbeines herrührte. Druck auf diesen  
Knochen verursachte dem Pat. mehr Schmerz, als auf die innere 
Fläche des F usses. Die gebrochene S telle  schien nahe am
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Knöchel zu  se y n , sie  konnte aber nicht genau ausgem ittelt 
werden.

E i n r i c h t u n g .
Auch ich versuchte, w ie es mir den allgemeinen Grundsä­

tzen gem äss gut dünkte, die Einrichtung des verrenkten Kno­
chens, jedoch bei gestrecktem  Schenkel, und sie gelang  mireben 
so w enig als dem zuerst gerufenen Arzte. Nach vielen Versuchen  
liess ich endlich den Pat. auf sein Lager bringen und die gan ze  
Nacht lle issig  kalte Umschläge anwenden. Zu Hause sah ich  
die Abhandlungen über die Verrenkungen durch, und fand, dass 
A s t l e y  C o o p e r  den Vorschlag machte, beiderEinrichtungdes 
verrenkten F u sse s , so w ie des Sprungbeins, den Schenkel im 
Kniegelenke zu  beugen, um die W irkung des W adenzw illings­
muskels aufzuheben.

Den 18. M orgens wurde eine Berathung von mehreren 
Ärzten zusammengerufen, wobei ich aufrichtig gestand, dass von 
mir A s t l e y  C o o p er  und anderen W undärzten zufolge, bei der 
Einrichtung ein höchst w ichtiger Moment übersehen wurde, indem 
ich dieselbe immer bei gestrecktem  Schenkel versuchte. Die B e­
rathung fiel dahin aus, dass der verrenkte Knochen aus dieser 
Stellung gebracht werden m üsse, w eil sonst die sehr gespannte 
Haut in Brand übergehen, oder heftige Entzündung, Eiterung  
und Caries eintreten, und im glücklichsten Falle eine grelle Verun­
staltung des F usses mit der Richtung nach auswärts Zurückblei­
ben könne. Dem zu F olge wurde A lles zur Einrichtung in Ord­
nung gebracht und im Falle d iese nicht gelänge, auch das N ö-  
thige vorbereitet, um den verschobenen Knochen auslösen zu  
können.

Bei der Einrichtung gaben wir heute dem Pat. eine Quer­
lage, Hessen den gesunden Schenkel auf einen Stuhl stützen  
und gut befestigen. Dann ward der andere Schenkel gefasst, und 
dabei besonders darauf aufmerksam gem acht, dass er im Knie­
gelenke gehörig gebogen werde. Dies geschah in der Art, dass 
einer der Herren Ä rzte seine beiden Arme gekreuzt unter den 
Kniebug legte, um so gen u g  Kraft zu  haben , den Schenkel in 
dieser Stellung zu  erhalten; ein zw eiter fixirte den Unterschen­
kel, indem er beide Hände fest über die Knöchel anlegte, und 
ein starker Mann , der Hausknecht, machte die Ausdehnung
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des P usses. So vorbereitet schritten wir zur E inrich tu n g, die 
aber wieder nicht gelang. Ich war am F u ssg e len k e , bemerkte 
jedoch während des Z u ges nicht die mindeste Bew eglichkeit des 
verrenkten Knochens, und Druck auf denselben war ganz verge­
bens. Der Gehülfe, welcher vorne am F usse zo g , beklagte sich, 
dass er an der Ferse zu  w enig Sttttzpunct habe und immer 
abgleite.

Nun versuchte ich die Ausdehnung, ergriff den Vorderfuss, 
und ersuchte Hrn. W a i z h o f e r  nach innen zu dem abgewiohenen  
Knochen zu  stehen, um diesen zu  beobachten. Zuerst zo g  ich 
mit ganzer Kraft den Fuss in der Richtung nach auswärts, und 
als ich ihn so viel als möglich ausgedehnt zu  haben glaubte, 
machte ich mit demselben eine W endung nach einwärts. In 
diesem Augenblicke fühlte Hr. W, eine Bew eglichkeit im ver­
renkten Knochen, und unter einem leichten Druck schlüpfte der­
selbe in das Gelenk zurück. D iess geschah m iteiner so auffallen­
den Veränderung in der Stellung des F usses, dass von M ehre­
ren g le ich ze itig  gerufen wurde: »Der Fuss ist eingerichtet!«  
Pat. empfand in diesem Augenblick im Inneren des Gelenkes hef­
tige Schm erzen, die noch eine Z eitlang fortdauerten. Der Fuss  
hatte nun seine normale Richtung und die gew öhnliche Gestalt, 
war jedoch im ganzen Umfange des Gelenkes bedeutend g e ­
schwollen, vom Sprungbeine war keine Spur mehr zu  linden. 
Nachdem so auf einen Z u g das Sprungbein bei gebogenem  Knie­
gelenke eingerichtet wa r , während wir uns am Vortage bei g e ­
strecktem Schenkel vergebens abmühten und abängstigten, 
dachte ich mit inniger Verehrung der herzlichen jWorte A. C o o -  
p e r ’s * ) über die Einrichtung der Verrenkung des F u ssg elen -  
kes, wo er sag t: »Bedeutende Kraft wird dazu —  zur Einrich­
tung des Fussgelenkes —  erfordert, wenn das Glied in g e ­
streckter S tellung befindlich i st ,  w egen  des W iderstandes, 
welchen die (jastroenemii leisten , und es ist schön zu beobachten, 
wenn nach den heftigsten Anstrengungen ein wohlunterrich­
teter W undarzt das Glied sanft beugt, und unter einer verhält- 
nissm ässig geringen Ausdehnung die Theile in ihre natürliche 
L age zurückbringt.«

*) A. a. 0 .  S. 230. 1
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N a c h b e h a n d l u n g .

Der Fuss wurde auf einen Iläckerlingpolster ge leg t, von 
allen Seiten gehörig unterstützt, und auf das Gelenk kalte Um­
schläge gemacht. W egen des W adenbeines that ich nichts B e­
sonderes, w eil dasselbe ohnehin durch das Schienbein in seiner 
gehörigen L age erhalten wurde. Der Fuss schw oll bedeutend an, 
und der Schmerz war ziem lich heftig, die kalten Umschläge ver­
schafften grosse Erleichterung. Nach einigen Tagen nahm 
Schmerz und Geschwulst a b , und die Besserung schritt unter 
der gewöhnlichen Behandlung solcher Gelenkleiden rasch vor­
wärts; nur B lasen , w elche sich am Vorderfussc erhoben und 
von einem entzündeten Hofe umgeben waren, verursachten 14 
Tage hindurch einiges Leiden. In der fünften W oche versuchte 
Pat. aufzustehen, g in g  14 Tage auf einen Stock gestü tzt her­
um, nachher konnte er auch ohne diesen fortkommen und g ing  
dann beiläufig noch 5  W ochen krumm. Nach 2 ' /a Jahren hatte 
ich G elegenheit den Fuss wieder zu  untersuchen, an demselben 
war durchaus nichts Abnormes zu bemerken , das Gelenk nicht 
gesch w ollen , vollkommen b ew eglich , von den ausgewichenen  
Knochen keine Spur vorhanden. P. hatte alle Kraft im F usse, 
konnte ohne zu  hinken anhaltend und rasch g e h e n , und nur 
wenn er 2, 3 Stunden g in g , hatte er im Fussgelenkc die Em ­
pfindung von Schwäche.

Beiträge zur Diagnostik dunkler Krankheitszustande 
des Gehirns (nebst Leichenbefund).

Von Dr .  B e e r ,  k. k. Poliz .  Bez. Arzt ln W ie n .

( F o r t s e t z u n g . )

S i e b e n t e r  F a l l .

L ä h m u n g . —  A b s c e s s  d e r  L e n d e n w i r b e l .  —  A b ­
s c e s s  b e i d e r s e i t i g e r  P s o a s m u s k e l n  u n d  G a l ­

l e n s t e i n e .

H o f f s t ä t t e r  Anna, 81 Jahre alt, eine Pfründnerin, von 
ziem lich guter Körperconstitution, bekam in ihrem 13. Jahre zum



ersten M ale die M enstruation, w elche bis zu  ihrem 50. Jahre 
stets regelm ässig  eintrat, init Ausnahme eines einzigen  M ales, 
wo dieselbe nach einem Falle ins W asser während der R ein igung  
einmal ansblieb. — S ie hatte zwölfmal geboren, und während eines 
W ochenbettes litt sie a n P u e r p e r a  1- W a h n s i n n ,  nach dessen  
H eilung sie jedoch an keiner besonderen Krankheit mehr gelit­
ten. Ihr gegenw ärtiges Ü bel, mit welchem sie den 1. October 
1839 in das Krankenhaus kam , begann schon vor 6 Monaten 
mit einer grossen Hinfälligkeit und Schw äche, Schmerzen in 
den Füssen und äusserst beschwertem Gange. Seit 4 W ochen  
zw ang sie der im linken F usse zunehmende Schmerz das Bett 
zu  hüten. Bei ihrer Aufnahme war der Kopf ganz frei, der Ge­
schmack bitter, bei einer reinen Z unge, das Alhemholen normal, 
ohne Husten, der Unterleib schm erzlos, seit 2 Tagen erfolgte 
kein Stuhlgang. Die Kranke klagte bloss über Schmerz in den 
Füssen. Verordnet w urde: D ecoctum  G ram inis c. Tarl. em el. 
yr. ß . — Nachdem die Kranke bis zum 10. October durch Dec. 
D ulcam arae  in Verbindung mit Tarl. em el., mit Sinapismen, mit 
einem V esicans, dessen W unde mit Vny. M ezerei offen erhalten 
w u rd e, behandelt, eine Erleichterung der Schmerzen fühlte, 
schritt mau zu allgem einen Bädern, bei deren Gebrauch g le ich ­
ze it ig  der Unterleib durch ze itw eilig  gereichtes Inf. Sennae 
olfen erhalten wurde. Bis zum 19. October trat eine so bedeu­
tende Besserung e i n , dass die Kranke ohne grossen Schmerz 
die Schenkel bew egen konnte, und am 23. war jeder Schmerz 
verschwunden, dessen S itz in letzterer Z eit besonders in der 
Kniekehle war. Am 24. October trat ein bedeutender Schmerz in 
der K r e u z g e g e n d  ein, allwo man 6 blutige Schröpfköpfe se ­
tzen lie ss , worauf derselbe zw ar für den Augenblick verschwand; 
jedoch trat am 3. November eine Lähmung des linken Unter­
schenkels ein. Verordnet wurde ein In f. V alerianae, Dulcam ar. 
aa unc. v j, I n f  Sennae u n c .jj., und äusserlich S pirit, cam phorat. 
mit Tincl. Canlliarid. zum Einreiben. Am 6. ward ebengenanntes 
Medicament mit Pulver aus Sulph. aural. anlim . yr- ß  pro dosi 
verwechselt. Am 7. stellten sich häufige flüssige Stuhlgänge, 
Stuhlzw ang, Schmerzen im Bauche, die durch Berührung Zunah­
men, und leichte Fieberbewegungen ein; die Pulver wurden aus­
g ese tz t und ein Dec. S alep  verabreicht. Am 8. war der flüssige
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Stuhl mit Blut gefärbt; es wurden Klystiere aus Dec. Sem in. L in i 
mit Tinct. opii y lls . vij. applicirt, jedoch blieb am folgenden 
Tage (den 9 .)  der blutige Stuhl, die Schmerzen in der Nabel­
gegend , der Stuhlzw ang fortdauernd, und am Abend desselben  
T ages war der flüssige Stuhl reines Blut. Am 10. dauerten die 
blutige Diarrhoe und die Schmerzen des Bauches beiderB erüb- 
rung fort; es wurden 8 B lutegel am Bauche g e s e tz t , in deren 
F olge der Bauchschmerz n ach liess; jedoch blieb der blutige 
Stuhlgang bis zum 12. unter Verabreichung einer M ixt, oleosa, 
schleim iger Klystiere mit Vitell. Ovti e t T inct. Opii fort. An die­
sem T age so wie an den folgenden bis zum 22. war der 
Stuhl theils flüssig und fäculent, theils mit Blute vermischt. 
In den folgenden Tagen hörten die obgenannten Sym ­
ptome auf, die Kranke erholte sich in etw as, und konnte 
sogar am 28. die unteren Extremitäten bewegen. S ie er­
hielt ein De. B ardan .u n c. v jjj. —  Am 1. December stellte sich  
eine Lähmung der unteren Extremitäten neuerdings ein. Auf 
den Gebrauch eines Inf. Valerian. unc. i j .  mit E x t. rhois to x ic o -  
dend. g r . j j j .  stellte sich am 15. eine freie B ew eglichkeit der E x ­
tremitäten ein. Die Kranke ward heiterer, konnte sich im Bette 
nach allen Richtungen w enden, hatte guten Appetit und Schlaf, 
nur bemerkte m an, dass sie bei jedem Versuche, sich im Bette 
au fzu setzen , schnell wieder zurücksank. —  Am 9. Jänner 1840  
klagte die Kranke über eine b e d e u t e n d e  E m p f i n d l i c h ­
k e i t  i n  de r  r e c h t e n  L e n d e n g e g e n d ,  wobei die B e­
w eglichkeit der F üsse bedeutend vermindert wurde, der Appetit 
nahm ab , die Zunge war b elegt, die Kranke klagte über M at­
tigkeit und A bgeschlagenheit der Glieder, verlor ihre gew öhn­
liche Heiterkeit. Verordnet wurde: Inf. Ipecacuanhae e x  yr . x 
a d u n c . i j .  Am 12. trat p l ö t z l i c h  e i n  s o l c h e s  S i n k e n  
d e r  K r ä f t e  ein , dass man zu  einem Inf. Valerian. undArnic. 
mit Campher seine Zuflucht nehmen m usste. Am 13. war die 
soporöse Kranke ohne alles B ew u sstseyn ; man reichte ihr ein 
I n f  Menth, c. S p ir it■ N ilr. dulc. In der Nacht vom 13. auf den 
14. trat v o l l k o m m e n e s  B e w u s s t s e y n  wieder zu rück , 
jedoch klagte sie über sehr heftige Schmerzen in der K r e u z -  
und L e n d e n  g e g e n  d , die Kräfte sanken, und am 14. Jän­
ner um 7 a7 Uhr Abends verschied die Kranke.



Die S e e t i o n  ergab Folgendes: Das Schädelgewölbe oval, 
im Sichelbehälter w en ig  Blutlymphe, die inneren Hirnhäute mit 
vielem Serum inflltrirt, die Hirnsubstanz w eich , in den S eiten - 
kammern befindet sich über Unze helles Serum, die Ader­
gellechte aufgelockert, die Zirbel klein, die Arterien am Schä- 
dclgründe waren (heilw eise mit Knorpelablagei ungen besetzt.

Die zähe Schilddrüse enthielt im linken Lappen einen zum 
Theil verkalkten Coloidbalg, in der Luftröhre und in den Bron­
chien war etwas gelber Schleim , beide Lungen stellenw eise  
angeheftet; ihr oberer Lappen mit abgestorbenen und in ver­
dichtetes Parenchym gesenkten Tuberkeln und mit einzelnen  
gereinigten Tuberkelhöhlen durchzogen , die übrige Lungen­
substanz theilw eise ödematös; das Herz war gross,m ürbe, und 
enthielt in seinen Höhlen undgrossen Gefässen geronnenes B lut, 
im Herzbeutel nur w enige Tropfen Serum , die aufsteigendc 
Aorta erweitert.

Die b lutleere, körnig g esch ied en e, und fettig entartete 
Leber enthielt in ihrer B la se , nebst zähflüssiger G alle, zw ei 
abgerundete, flache, braune, haselnussgrosse Gallensteine, die 
M ilz war schlaff, das Pancreas b la ss , die Häute des mit Luft 
und grünlicher F lüssigkeit ausgedehnten M agens schlaff und 
m ürbe, die Gedärme enthielten im oberen Theile eine schw arz­
braune, pechähnliche, im unteren Theil eine blutige dunkelrothe 
Flüssigkeit. Am Endstücke des Ueums sah man einzelne lin— 
sengrossc und zw ei silbergToschengrosse mit aufgeworfenen 
weichen Rändern versehene Geschwüre. Die Nieren waren mürbe, 
die Harnblase zusam m engezogen und leer, die E ierstöcke schlaff, 
der etwas ausgedehnte Uterus enthielt eine k lare, schleim ige 
Flüssigkeit. Der Psoasm uskel war da, wo ersieh  an die Lenden­
wirbel anheftet, in einer kurzen Strecke eiterig inflltrirt, die 
Intervertebral -  Körper zw ischen dem letzten  und vorletzten Len­
denwirbel fand man bis auf einige peripherische Reste eiterig  
zerstört, ebenso die untere Fläche des Körpers des vorletzten  
Lendenwirbels. Das Rückenmark selbst war unverletzt.
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Auszüge aus in- und ausländischen Zeit­
schriften und fremden W erken.

Uber den Collapsus während acuter Pneumonien.
Von Dr.  W i l l .  K e r r .

In m anchen F ä l le n  von Pneum onie  und P leu r i t i s  zeig t  sich plötz­
lich und u n e rw a r te t  ein oder  zw ei  Tage  nach B ese i t igung  des Schm er­
z e s ,  w en n  der  K ranke  sich viel  w o h le r  fü h l t ,  und bald ganz  geheil t  
zu  s e y n  hofft, e in  Sinken  der Kräfte . Verf.  führt  nun m ehrere  h ierau t  
bezügliche F ä l le  an : 1. E in  5« Ja h re  a lte r ,  r eg e lm äss ig  l eb e n d e r  W e ­
ber l i t t  se it  24 Stunden  an P leu ro  -  Pe r ipneum onie  de r  rech ten  Seite . 
E in  Aderlass  von 16 Unzen verschaffte so g ro sse  E r le ich te ru n g ,  dass 
D r.  K. g laub te ,  das Übel w e rd e  in e tl ichen Tagen beseitig t  se y n .  Die 
übrige  B ehandlung w a r  die gewöhnliche.  T ags  d a ra u f  bei w ie d e rk e h ­
rendem  Schmerz aberm als  ein A derlass  von 16 Unzen mit unm it te lba ­
r e r  E r le ich te ru n g .  D a  nach e in igen Stunden  d e r  Schm erz  , w iew ohl  
mit  g e r in g e re r  In tens itä t ,  z u rü ck k e h r te ,  w u rd e  ein B lasenpflasler  g e ­
legt.  Am dritten Tage g ro sse  E r le ich te ru n g .  Am v ier ten  Tage  e rk lä r te  
de r  K r a n k e ,  dass se ine  in de r  Nacht zuvor  noch immer e tw as  oppri-  
inirte R esp ira t ion  g anz  frei sey.  Am fünften Tage  p lö tz l iches S inken  
d e r  Kräfte  ; Abends Delir ien .  Am sechsten  Tage  erfolgte  d e r  Tod. —
2. E in  P ä ch te r  von 58 J a h r e n ,  immer exem plarisch  lebend ,  w u rd e  am 
1. August  1836 Abends bei der  I l i ickkehr  von einem Besuche von 
e in e r  heftigen P leu r i t i s  befallen.  Verf .  öffnete eine  Vene mit  seh r  ge ­
r in g e r  E r le ich te ru n g  des S c h m e rz e s ,  und  gab e ine  Dosis  O pium , die 
in de r  Nacht w iederho l t  w u r d e ,  ohne B esse rung .  Pat. e rh ie lt  h ierauf 
Abführmittel  und K lys t ie re ,  auch  S inapismen und  Blasenpflaster,  a l le s  
ohne w esen t l ich e  E r le ic h te ru n g ;  zu le tz t  noch a u f  sein B egehren  e tw as  
W e in .  84 Stunden  nach Beginn d e r  K ran k h e i t  erfo lg te  d e r  Tod. Am 
T age  se ines  Todes k onn te  der  K ra n k e  zum e rs ten  Male a u f  d e r  l inken  
Seite  l i e g e n ,  und g laub te  sich viel  besse r .  —  3. Am 17. Ju n i  1837 
w u r d e  Verf.  zu einem 41jährigen , f rü h er  s te ts  g e sunden  Päch te r  ge­
rufen .  Verf.  fand a u s s e r  g rö s s e r  A bgesch lagenheit  und Appetit losig­
ke it  ke in  auffa l lendes  K rankheitssymptom . Pat.  e rk lä r te ,  s ich  in der  
Abendluft  bei s t a rk  schw itzendem  K örpe r  v e rk ü h l t  zu haben. Verf .  
v e ro rdne te  ein Abführmittel,  e ine  F la n e l l ja ck e  und eine  W ärm ef lasche  
an die Fiisse.  In  der  folgenden Nacht s te l l te  sich hef tiger  Schmerz im 
u n te re n  Theile  d e r  l inken  B rustse i te  ein. Verf. gab  e inen Gran Opium 
(?) und l iess e inen Senfte ig  auf legen .  D e r  Schm erz  s te ige r te  s ich  zu r
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deutlichen E n tz ü n d u n g  des Rippenfe l ls  und der  L u n g en .  Mit R ü c k ­
sicht a u f  den u n e rw ar te te n  V e r lau f  der  zw ei  v o rausgegangenen  F ä l le  
beabs ich tig te  der  Verf.  die E n tz ü n d u n g  m öglichst  ra sch  und mit  dem 
möglichst g e r in g e n  B lu tve r lus te  zu  b r e c h e n , und sodann  re ichlich 
W e i n  zu re ichen  , sobald Delir ium  e in tre ten  sol l te .  E s  w u rd e  dem- 
gem äss  aus  e in e r  V en e  u ngefäh r  ein S uppen te l le r  Blut e n tz o g e n ,  und 
nach 1 S tunde  w egen  zu g e r in g e r  E r le ic h te ru n g  diese Operation  wie­
derholt ,  so dass sich der  ganze  B lu tve r lus t  a u f  c irca  24 Unzen b e la u ­
fen konnte  , w o ra u f  g ro sse  E r le i c h t e r u n g e in t r a t .  T ags  d a ra u f  e rh ie lt  
Pat.  k le in e  Dosen B re ch w e in s le in ,  w e lche  Übelkeiten  b e w irk ten ,  und 
dadurch  das Ausse tzen  desse lben  v e ran lass ten  ; Abends 1 Gr. Opium. 
Am folgenden Morgen ein P u r g a n s ,  w o r a u f  6 — 7 flüssige S tuhlent­
lee ru n g en .  D er  K ran k e  fühlte  sich w e i t  besser .  Die nächste  Nacht 
se h r  u n ru h ig  mit Delir ien.  Verf.  l iess  ^s tündlich  e in  Glas W e i n  und 
6stündlich  10 Tropfen von B a t  11 e y ’s L iquor Opii re ichen .  Die nächste  
Nacht r u h i g ,  h ie ra u f  vo lls tänd ige  B e s s e r u n g ,  und nach w en ig en  T a ­
g e n  völlige  F ieber los igke it .  Die Kräfte  keh r ten  jed o ch  n u r  langsam  
und u n te r  fortgesetztem  vorsichtigem  G ebrauche  des W e in e s  zu rück .  
— 4. und 5. Beide F ä l le  w u rd e n  dadurch g e h e i l t ,  da ss  Reizmittel  
re ichlich  a n g ew en d e t  w u r d e n ,  sobald  die e rs ten  Symptome von Col- 
lap su s  sich zeig ten ,  nachdem  die en tzündlichen  Symptome d u rc h B lu t -  
en tz iehungen  bese it ig t  w a ren .  D e r  eine  Fa l l  be tra f  ein Dienstmädchen 
von imilllerein A l te r ,  w e lch es  zu ers t  au  P l e u r i t i s ,  sodann am E m ­
pyem (?) der  l inken  B rusthöhle  litt ,  das endlich in die Bronchien au f-  
brach. D e r  andere  Fa l l  b e tra f  e inen ä l t l ichen  Ma n n ,  w e lch en  Verf.  
bei e ine r  Consultation  s a h , und der  nach vo rausg esch ick ten  B lu ten t­
z iehungen  d u r c h W e i n  und Opium g ere t te t  w u rd e .  —  6. E in  j u n g e r  
Mann mit phthis ischem Habitus w a r d  von Schm erzen in der  l inken  
B rustse i le  be fa l len ,  die anfänglich  k ram pfhafte r  N a tu r  sc h ien e n ,  und 
dah er  mit Opium und  W ä rm e  bekämpft w u r d e n ,  w o r a u f  g rosse  E r ­
le ich te rung .  Am fünften Tage  s te ige r te  sich Schmerz und  F ieb er  be­
d e u te n d ,  jedoch  ohne b lu tigen  A u sw u rf ;  der  Pu ls  120. E s  w u rd e n  
10 Unzen  Blut en tzogen  und dadurch der Z u s tan d  bedeutend gemil­
dert.  D as Blut eine  s ta rk e  Crusta .  Die folgende Nacht seh r  un ruh ig  
mit  D e l i r ien ,  die se lbs t  noch einige Z e i t  nach dem E rw ac h e n  for t-  
dauer ten  (e rs te  Symptome des Collapsus nach Verf .) .  Pu ls  126. D urs t  
g r o s s ,  Z u n g e  nicht t rocken .  Pat.  e rh ie lt  3stündlich ein Glas W e in  
und  O p iu m ,  da  die B rust  noch nicht ganz  frei von Sc h m erz ,  und der  
H us ten  seh r  s tü rm end  w a r .  — Die nächste  Nacht r u h ig e r ,  tven iger  
D e lir ien .  Am sechsten  T a g e :  der  Pu ls  116, der  K ranke  fühlte  sich 
k rä ft iger .  Am sieben ten  T ag e :  Pu ls  104, D e lir ien  ve rsch w u n d en .  Pat. 
e rh ie lt  W e in  und Opium in g le ic h e r  Quantität.  — Nach V e r l a u f  e iner  
W o c h e  befand sich d e r  K ran k e  v iel  b e s s e r ,  w essh a lb  die Dosis  des 
Weins beträchtlich vermindert wurde. — Nach mehreren Monaten je-
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,jOcli bildete sich ein Abscess  ü b e r  der  Ste lle  des e rs ten  Schm erzes  in 
d e r  rech ten  Seite .  E s  w u rd e  geöffnet und  e ine  bedeutende  Quantitä t  
p u ru le n te r  Materie  ausge leer t .  Sei t  d iese r  Z e i t  m inderte  sich die Q uan­
tität des p u ru len ten  S e c r e t e s , und die W u n d e  ist  dem Anscheine  nach 
der  C o uso l id irung  nahe. ( Edinburgh med. u. surg . Jo u rn .  und F r o -  
r i e p ’s Notizen . Nr.  3. Bd. 19.)’ W i s g r i l l .

Über eine den Säugenden eigentüm liche Krankheit 
der Mundhöhle.

Von Dr .  B a c k u s  in Roches ter .

D e r  Verf .  behaup te t ,  innerha lb  der  84 J a h re  s e in e r  P rax is  j ä h r ­
lich m eh re re  F ä l le  e in e r  K rankhei t  des M undes beobachtet  zu h a b e n ,  
die  e r  als e ine ,  den S äugenden  ganz e ig e n tü m l i c h e  ansieht.  Z u  m an­
chen E pochen  ist  s ie  h a r tn ä c k ig e r ,  als zu and eren ,  obwohl s ie  immer 
von e in ige r  B edeutung  ist. Sie  zeig t  sich oft w äh ren d  d e r  letz ten  Mo­
nate  der  S ch w an g ersch a f t ;  w en n  sie  nach d e r  E n tb in d u n g  e r s c h e in t ,  
w a s  am häutigsten g esch ieh t ,  so trifft man sie  ohne U ntersch ied  zu 
a llen  E pochen  de r  e rs ten  6 M ona te ;  s ie  e rg re i f t  die F ra u e n  von a llen  
K la ssen ,  die säu g en  oder  die den le tz ten  Monat ih re r  Schw angerschaf t  
e r re ich t  haben, und en tw ick e l t  sich nie hei Anderen. Die K inder  so l ­
cher  Säu g en d en  behalten ihre volle  G e su n d h e i t ,  denn die M ilchsec re-  
tion w ä h r t  reichlich fort bis zu  den le tz ten  Pe r io d en  der  K ra n k h e i t ,  
wo die F ra u e n  nicht m ehr  N ahrung  zu sich nehm en können.

Das e rs te  Symptom ist ein b ren n en d e r  Schm erz  an der  Z u n g e ,  
die sammt dem In n e ren  der  M undhöhle  e ine  lebhafte Bölhe d a rb ie te t ,  
w obei  sich d e r  Mund mit e in e r  w ä s se r ig en  F eu ch tig k e it  f ü l l t , die so 
w arm  s c h e in t , dass s ie  a u f  der  H au t  des Gesichtes das Gefühl von 
B rennen erreg t .  D er  Appetit  ist  gew öhn l ich  seh r  g u t ,  oft se lbst  e r ­
h ö h t ;  ab e r  de r  Schmerz e r laub t  b loss seh r  m ilde  N ah ru n g  zu  nehmen. 
Nach e in igen W o c h e n  folgen d e r R ö th e  mit Hitze,  leichte  U lcera tionen  
an  de r  Spitze  oder  den R än d ern  d e r  Z u n g e ,  am G aum engew ölbe  oder  
im Pharynx .  Manchmal e rscheinen  diese Geschwürclien  gleich a n fan g s ;  
dabei ist Constipation , ke in  F i e b e r ,  a b e r  dennoch ein g rö sse r  R e i­
z u n g s z u s ta n d ,  der  durch den ges tö r ten  S c h la f ,  den fo r tw ährenden  
Schm erz  und Speichelfluss v e ru rsach t  w ird .

D e r  Verf. g ib t N ichts über  die B ehandlung  d ieser  e igen thüm lichen  
Affection; gu ten  E r fo lg  sch ienen  ihm ein ige A ble itungen a u f  den D arm ­
kanal  gehabt zu h a b en ,  die mit a d s tr in g iren d cn  M u n d w ässe rn  oder 
e in e r  le ich ten  Solution von N itra s  A rg e n ti  v e rbunden  w u r d e n ;  allein  
auch le tz te res  Mittel w a r  in e in igen Fä l len  u n w irk sam .  ( The  A m erica n  
Jo u rn a l o f  the M edical Sc iences  1841, J a n u a ry , und G azette  m ddicale  
de P a r is ,  1841, N r.  89.)   K a n k a .



Angina ’membranacea (eigentlich Rachencroup) hei 
einem 59jährigen Manne.

Von D r.  D u p 1 a  n.

F . ,  von seh r  s t a r k e r  O rg a n isa t io n ,  s a n g u in is c h ,  dem T ru n k  er­
geben , hat das A lte r  von 59 Ja h ren ,  a u s se r  e in igen  le ichten  Anginen 
in d e r  K indheit  und e in e r  heftigen P l e u r o - P n e u m o n ie  im Ja h re  1889, 
ohne sons tige  S tö ru n g  se in e r  Gesundheit  erre icht .  Am 80. Ju n i  1. J . ,  
e inem seh r  lie issen T a g e ,  v e r r ich te te  e r  se ine  Geschäfte als B rief trä ­
g e r  und t ra n k  g egen  Mittag zw e i  G läse r  W e in .  Um 8 Uhr Nachm it­
tags fühlte  e r  e inen leichten  Schm erz  im H a lse ,  den e r  a b er  nicht  ach­
tete.  Um 5 ’/ ,  Uhr nahm d e r  Schm erz  z u ,  F .  fühlte  sich matt  und be­
gab s i c h ,  um zu r u h e n ,  in e inen W a g e n ,  de r  se i t  e inigen Stunden 
den Sonn en s trah len  a u sg ese tz t  w a r .  Kaum ruh te  e r  h ie r  e in ige  Minu­
ten ,  so w a rd  e r  plötz lich durch  ein Gefühl von S trangu la t ion  e rw ec k t ,  
das immer mehr z u n ah m ;  e r  s t ieg  sogleich  he rab  und e r re ich te  u n te r  
g rä ss l ich e r  Angst  se ine  W o h n u n g .  D e r  sogleich  ge ru fene  Verf. fand 
das Gesicht des K ran k en  v e r ä n d e r t ,  die Lippen l i vi d,  di e Augen he r­
v o rrag en d  , mit  T h rän e n  g e fü l l t ,  die Kopfvenen e r w e i t e r t ,  den Puls  
s t a r k ,  100 Sch läge  in e in e r  Minute. Die Stimme w a r  h e i s e r ,  die R e­
sp ira tion  s c h n e l l ,  schm erzhaf t ,  z e i tw eise  mit  G eräusch  v e rbunden  ; 
der  K ra n k e  d rü ck te  mit  den F in g e rn  den Kehlkopf ,  den e r  a ls  den 
Sitz se ines  L e id en s  a n g a b ;  e r  huste te  häufig, und obwohl der  Husten  
von Schm erzen  begle i te t  w a r ,  so huste te  der  K ra n k e  dennoch mit Ge­
w a l t ,  u m ,  w ie  e r  s a g t e ,  se ine  Kehle von den M aterien  zu  b e f re ien ,  
die sie  ve rsch lossen .  Die  U n te rsu ch u n g  des Hachens l iess  die Gegen­
w a r t  e in e r  w e i s s e n ,  g la t ten  Pseudom em bran  e r k e n n e n ,  die an der 
l in k en  M ande l ,  d e r  en tsp rechenden  Hälfte  des G au m en seg e ls ,  der  
g anzen  Oberfläche des Zäpfchens und dem h in te ren  Dri t the i le  des Gau­
m engew ölbes  festhing. D ieses  E x su d a t  stach durch  se ine  W e i s s e  g e ­
g en  die l iv ide  F a rb e  d e r  g e sch w o llen en  N achbarthe i le  a h ;  das Be­
rü h re n  de rse lben  mit  dem F in g e r  e r re g te  ke ine  S c h m erz en ; der  K ranke  
bek lag te  sich n u r  ü b e r  ein Gefühl von E rs t ic k u n g  im Kehlkopf. D er  
Verf.  e rk an n te  darin  eine  A ngina m em branacea, machte sogle ich  eine 
s ta rk e  V enäsec t ion ,  und da d iese  sammt einem F u ssb ad  mit  Senf ke ine  
E r le ich te ru n g  verschaffte , bald  d a rau f  die z w e i t e ,  w o rn a c h  die Z u ­
sam m en sch n ü ru n g  im H alse  g e r in g e r  w u rd e .  U nm itte lbar  d a rau f  w u r ­
den d e r  T a rt. einet, in b re ch e n e r re g en d e r  D o s e ,  85 Blutegel a u f  den 
H als  und ein G u rg e lw a s se r  mit  R osenhon ig  und Alaun v e ro rd n e t .  D e r  
K ranke  e rb rach  e ine  g ro sse  M enge sch le im iger  M a te r ie ,  und befand 
sich um 9 Uhr Abends m erk lich  besser .  Die Pseudom em bran  hatte  sich 
the i lw e ise  lo sg e lö s t ,  und die Sch leim haut  e rsch ien  s t a r k  ge rö the t  z u ­
gleich  w a r  die R esp ira t ion  w e n ig e r  ä n g s t l i c h ,  ohne G e r ä u s c h , ’ d e r  
Husten weniger schmerzhaft. Man liess die Blutegelstiche bluten und
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re ichte  zug le ich  Calomel.  Am nächsten  Tag brach  der K ranke  noch 
zw eim al  viel Schleim und deutliche S tücke  von Pseudom em hranen  aus,  
a lle  Symptome w a r e n  bedeutend g e m i ld e r t ,  doch w a r  es au f fa l le n d ,  
dass  die b ishe r  verschonte  Hälfte  des G aum engew ölbes  mit e in e r  dich­
ten Pseudom em brane  ü berzogen  e r s c h ie n ,  die man le ich t  und ohne 
Schm erz  für  den K ranken  in L appen  auslüsen  konnte .  Von je tz t  an  
nahm die B e sse ru n g  so schnell  zu , dass  d e r  K ranke  am 5. Tage  v o l l ­
kommen herges te l l t  w a r .  (L ’E x p iv ie n c e  1841, Nr. 214.) K a n k a .

Schwangerschaft und Hydatidenbildung im Uterus.
Von Dr.  M.  V i l l e r s  in l ’Orienf.

Vf. w u rd e  am 28. A ugus t  1839 zu e ine r  F r a u  g e r u fe n ,  die sich 
im v ier ten  Monat sc h w a n g e r  hielt.  W ä h re n d  d iese r  Z e i t  fühlte  s ie  
sich  in E inem  fort  unw ohl und hatte se i t  6 W o ch e n  e inen z w a r  nicht 
s ta rk en ,  a b er  fo r tw ährenden  F luss .

Mad. M. . .  w a r  e ine  38 Ja h re  alte  B rüne tte  von m it t le rer  S t a tu r ,  
ziemlich w o h lb e le ib t ,  und a u s se r  e in igen B eklem m ungsanfä llen  bei 
nass  feuch ter  W i t t e r u n g  ste ts  g e sund  gew esen .

Vrf. fand s ie  b lass,  das Gesicht aufgedunsen ,  und die u n teren  E x ­
trem itä ten  angeschw ollen .  Ih r  Bauch hatte fü r  den 4. S c h w a n g e r -  
schaflsmonat  e inen zu g rossen  Umfang, und Pa t .  ve rs iche r te ,  se i t  e in i­
g e r  Z e i t  schon die K in d esbew egungen  zu v e rsp ü ren ,  ln  d e r  ganzeu 
A usdehnung  des U nte r le ibs  vernahm  das Ohr das P lacen ta lg e räu sch  
so w ie  den H erzsch lag  des F o e tu s ;  le tz te ren  z w a r  e tw as  undeutlich.  
Beim T ouchiren  fand Vrf. den Mutterbals  ein w en ig  e rw e i te r t ,  konnte  
jed o ch  nicht e inen F in g e r  e in li ihren  : das Bl ut ,  w e lches  so abfloss , 
w a r  se rös  und von schm utz iger  Fa rbe .

Vrf. hielt die F r a u  im 5. bis 6. Monate s c h w a n g e r ,  ve ro rdne te  
vollkom m ene Buhe ,  und eine  V. S . , w e lch e  um 9 Uhr F rü h  gemacht 
und von e iner  leichten Ohnmacht beglei te t  ward .

Um 3 Uhr Nachmittags w u rd e  Vrf. e ilends g e r u fe n ;  denn seit 
e ine r  S tunde  w aren  W e h e n  e in g e t r e t e n , der  F lu ss  hatte  zuge­
nom m en ,  das abgehende  Blut w a r  ro l l t ,  a lso ve rsch ieden  von dem 
M orgens  a bgegangenen  gefärb t  (Vrf.  leg t  a u f  die F a rb e  d iagnosti­
schen W e r th ) .  Die V ag ina lportion  halte  den B re ilendurc l im esse r  eines 
Z w e if ra n k en s tü c k es  e r r e i c h t ,  und am M utterm unde  spü rte  man einen 
weichlichen K ö r p e r ,  de r  a b er  k e in e sw eg s  mit der  v o rsp r ingenden  
W a s s e r b l a s e  Ähnlichkeit  halle. Beim g e r ings ten  V ersuch ,  diesen in 
die Höhe zu beben und den F in g e r  e inzuführen ,  g ing  flüssiges und ge ­
ro n n e n es  Blut ab. Vrf.  dachte an  ein A u f s i t z e n  d e r  P l a c e n t a  
a u f  d e m  M u t t e r m u n d e .
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Vrf.  e r k lä r te  den Ä l te r n ,  dass  d e r  A bortus w i r k l i c h  b e v o rs teh e ,  

und bei den gu ten  W e h e n  bald e rfo lgen w erd e .  Die K ranke  w a rd  au f  
das he rger ich te te  Belt  geb rach t ,  und  Vrf. w a r te te  e in s tw ei len  ru h ig  ab, 
da  das vorsichtige  Touchiren  , um die T ren n u n g  des verm ein ten  Mut­
te rk u ch en s  n ich t  e tw a  zu b e fö rd e rn ,  l e h r t e ,  dass  die G eburt  von 
S ta tten  gehe. Nach e in e r  S tunde  se tz ten  die W e b e n  jedoch  trotz  des 
w ie d e rh o l t  d a rgere ich ten  M u tte rkorns  a u s ,  und hörten  endlich ganz  auf.

E n d l ich  fing Vrf .  a n ,  u n ru h ig  zu  w e r d e n ;  d e r  B lu tgang  w a r  
s t ä r k e r ,  die K ra n k e  sch w ach  g e w o r d e n ,  und j am m er te  unaufhörl ich  
ü b e r  Banch- und  L en d e n w e h  , ohne dass  s ich  T re ib w eh en  k u n d g a -  
ben. Das Gesicht  w u rd e  sch reck l ich  b las s  und troff von S c h w e i s s : 
G ä h n e n ,  Ohnmächten und  Sch läfr igkei t  l ie s s e n  n ichts  Gutes ahnen.

Die he ran n ah en d e  Gefahr bestimmte den Vrf.  z u r  k ünst l ichen  E n t ­
bindung. D e r  M utterha ls  w a r  d ü n n e r  g e w o rd en  und  hatte  sich a u f  
die Grösse  e ines  Fü n ff ra n k en s tü c k e s  ausgedehnt .  Vrf. m ein te  , e r  
w e rd e  g ew a l tsa m  mit d e r  Hand zw ischen  M utte rha ls  und  P lacen ta  
e ingehen,  diese letz te  tren n en  k ö n n e n ,  um den F ö tu s  zu erfassen . E r  
en tsch loss  s ich  diess zu tb u n ,  und fing a n ,  se ine  F in g e rsp i tz e n  e in ­
z u f ü h re n ,  indem  e r  den  K ö r p e r ,  der  v o r  dem M utterm unde lag ,  z u ­
sam m endreh te .  A ber  bald  nahm e r  w a h r ,  dass  es g a r  k e in e r  A n s tren ­
g u n g  zu r  L o s t r e n n u n g  b e d ü r fe ,  und  dass die F in g e r  mit  d e r  g röss ten  
L e ich t ig k e i t  in  die verm ein t l iche  P la ce n ta  e ind rangen .  Alsbald w u r ­
den ihm Z w e ife l  rege ,  und indem  e r  e inen L ap p en  zw ischen  den F i n ­
g e rn  erfasste  und  h e ra b z o g ,  e rk an n te  e r  — m ehre re  H y d a t id e n -  
b läschen .

H ie r  m uss e rw ä h n t  w e r d e n , dass die K in d esb ew eg u n g en  seit 
M orgens  au fgehört  h a t t e n ,  und Vrf. wohl das P la ce n ta lg e rä n sc h  aber  
k e inen  H erzsch lag  des Kindes m ehr  vernom m en hatte .

E in  J a h r  zuvor  hatte  Vrf. e inen F a l l  von H yd a t id en  in der  Ge­
b ä rm utter  an e ine r  48 jähr igen  F r a u  beobachtet,  w e lch e  im v ier ten  Mo­
nate  sc h w a n g e r  zu  seyn  g l a u b te ,  und  die nach  e inem  ähnlichen  ( s e ­
r ö s e n ,  s c h m u t z i g e n )  Ausflusse, w e lc h e r  e in ige  Tage  w äh r te ,  auf 
e ine  leichte  W e i s e  und  ohne S p u r  e ines  E m b ry o  e ine  Blasenm ole  
zu r  W e l t  brachte.  V o n  jen em  F a l le  p räoccup ir t ,  g laub te  Vrf. auch h ier  
mit e in e r  b lossen  H yda t idem nole  zu thun  zu haben,  und machte  schon 
seine  S c h ü le r in , die a s s i s t i ren d e  H e b am m e,  a u fm e rk sa m ,  w ie  die 
von de r  M utte r  w ah rgenom m enen  K in d e sb e w eg u n g e n  und die vom 
G eburtshelfe r  gehörten  Geräusche  g le ichw oh l  t rü g en  können .  Indessen  
w a r e n  doch be ide  F ä l l e  seh r  v e r sch ie d en :  j e n e r  v e r l ie f  ohne Gefahr 
und erheisch te  K u n s th i l fe ,  d ieser  bedrohte  durch  a n d au e rn d en  Blut­
s tu rz  das L eb en  de r  Mutter.

F re i l ic h  w a r e n  die A nzeigen  für  den Vrf.  d iese lb en :  e r  g ing  noch­
m als  mit der  Hand ein , um die l ' Iydatidenm asse  ganz  o d e r  (heilweise  
he rauszuho len .  Die  Operation w a r  k e in e sw e g s  l e i c h t ;  denn obschon

ATr» f.
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die Hand des G eburtshe lfe rs  k le in  w a r ,  und de rse lb e  bedeu tende  Kraft  
b rauch te ,  w odurch  Pat.  n icht  w e n ig  le iden  m usste ,  so k onn te  Vrf.  doch 
im U te rus  nicht ü b e r  das N iveau  des M i t te lhandknochengc lenks  des 
D aum ens h inaufkommen. Die  Hand  konnte  n u r  unvo l lkom m en  ag iren ,  
da sich der  M ulterha ls  ü b e r  den Daum en zusam m enschnürte .  Vf. k onnte  
n u r  eine kleine  H y da t idenpar t ie  h e rau sb r in g en ,  indem sich die Masse 
unten den F in g e rn  beim g e r in g s ten  V ersuche  zerb röckel te .  Z w e im al  
se tz te  d e r  O p e ra teu r  a n ,  und da nach e in igen  M inuten  Ruhe kein 
Blut k a m ,  so gab e r d e n  Bitten und dem W id e r s ta n d e  de r  L eidenden  
um so eher  n a c h ,  a ls  e r h o f f t e ,  dass d e r  U t e r u s ,  eines Theils se ines  
Inha ltes  en t le d ig t ,  v ie l le ich t  so viel E n e rg ie  e r la n g en  w ü r d e ,  um den 
Rest  von se lb e r  auszus tossen .  Ü brigens  behielt  der  Bauch noch zwei 
Dritte l  se ines  primit iven Umfanges.  E s  w u rd e n  zusam m enziehende  E in ­
sp r i tzungen  g e m a c h t ,  und die Pat.  h i e r a u f z u  Bette  gebracht.

Die he rausgenom m enen  H yda t iden  füllten e inen ha lben Hut a u s ,  
und w aren  w ie  s ie  gew öhnlich  beschrieben  sind: E in  A gglom era t  von 
durchsche inenden  B läschen ,  von a m b ra g rau e r  F a rb e ,  von de r  Grösse  
eines H an fk o rn es  bis zu der  e in e r  w ä lsc h en  N u s s ;  a lle  ges t ie l t  und 
t r a u b e n fö rm ig ,  an  ä n d e rn  se h r  feinen S tie len  a u f  gemeinschaftlichen 
Ästen  s i tzend ,  die sich u n re g e lm ä ss ig  an  e inem festen, beinahe llei- 
schigen Centru in  v e re in ig te n ,  da  n ä m l ich ,  w o  sie  den W ä n d e n  des 
U te rus  anhingen.

Die Nacht  b rach te  Pat.  schlaflos  z u ; w e n ig  Blut und e in ige  H y -  
datiden w a r e n  ab g eg an g en .  E r s t  des Abends gab sie  dem Vrf, ihre 
E in w il l ig u n g ,  w ie d e r  zu  oper iren  , da  der  Geruch des Ausllusses und 
die Leiden  unauss teh lich  gew o rd en .

D a die G ew ebe  fü r  die Z an g e  zu w e n ig  H a l tb a rk e i t  h a l t e n , und 
n u r  die Schamtheile  mit de rse lben  erfass t  w u r d e n ,  so b rauch te  Vrl.  
w ie d e r  die H a n d ,  mit  d e r  e r  dre imal e ing ing  und jed esm al  e ine  P a r t ie  
H ydatiden  liervorzog, w o d u rch  d e r  gan ze  u n te re  und  m it t le re  Theil des 
U te rus  so viel  a ls  möglich g e re in ig t  w u rd e .  E r s t  beim v ier ten  Male,  als 
die F in g e r  des O per i renden  sich in die ve rm ein t l iche  Mole e in zu sen k en  
sch ienen  , fühlte  e r  e inen häu tigen  S a c k ,  den e r  sog le ich  a ls  das Ei 
erkann te .  A ls  e r  im Begriffe w a r ,  des Sackes  In h a lt  h e rauszuho lcn  , 
p la tz ten  die H äu te ,  die A m nionsf lüssigkeit  lloss ab,  und die F ü s se  g le i ­
teten  he rvor .  E in  m änn l icher  w o h lg es ta l te te r  F'ötus von u n g e fäh r  10 
Zo ll  L ä n g e  w u rd e  h e rau sg e b ra c h t ,  der  5 Monate alt  zu  seyn  und 
w e n ig s ten s  se i t  30 S tunden n ich t  m ehr ge leb t  zu  haben  schien.

Ein le ich te r  Z u g  an  der  N ab e lsch n u r  gab das Gefühl, a ls  oli meh­
r e r e  F ä d e n  r issen .  Vrf .  g ing  an  diesem  in den U te rus  e in ;  a b e r  es 
w a r  ke in  M utterkuchen  vorhanden .  Die N ab e lsch n u r  end ig te  in e in ige  
dünne  I< ilainente,  die s ich  in e inen H y d a t id e n res t  e in sen k ten ,  rvelchen 
Vf. herauszog .  E in  Hautlappen,  w e lc h e r  mit  den  G ebärm utle rw ünden  zu 
fest  zu sa m m en h in g ,  w a rd  zu rü ck g e la ssen .
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N eu erd in g s  w u rd e n  nun E in s p r i t z u n g e n  mit S ä u re n  gemacht ,  und 
Pa t ien t in  h ierauf ,  m omentan  er le ich ter t ,  ins  Bett  gebrach t,  wo sie  die 
Nacht g u t  zubrachte .

Am folgenden  M orgen  befand sie  sieb z iemlich w o h l ; a b e r  schon 
dense lben  Abend s te ll te  s ich  nach einem lan g en  S c h au er  F ie b e r ,  Kopf­
w eb ,  Hus ten ,  B ru s tb e k le m m u n g ,  Schm erzen  im H y p o g a s t r iu m ,  I r r e ­
red en  und E rb re c h e n  e in :  w o r a u f  die U nglück liche  am 7. Sept. an  
e ine r  M etrit is  m it typhösen Sym p to m en ,  l e t z te re  w ahrsche in l ich  von 
A ufsaugung  der  im U te rus  fau lenden  Stoffe, verschied . (J o u rn a l des 
connaissances medico -  ch irurg ica les  Nr. 18. — Ju in  1841.)

W  i n t c r  n i t z.

Behandlung der Krätze im Charite - Krankenhause 
zu Berlin im Jahre 1837.

V on D r.  H e  d i n  g e r .

Die B ehand lungsw eise  d e r  K rä tze  mit Z iege lm ehl (in L in im en t-  
form) w u rd e  w e g en  U n z u lä n g l ic h k e i t ,  l a n g e r  D a u e r  der  K ur  und 
d e r  häufigen l le c id iven  bei Sei te  g e s e tz t ,  und die mit  Schw efe lsa lbe  
durch L axan tien  und Schw efel  u n t e r s tü tz t ,  so w ie  B äder  in G e­
brauch  gezogen. E in z e ln e  Fä lle  e rfo rde rten  die A n w en d u n g  von Chlor­
k a lk  , Uni/. L a n r i , s c h w a rz e r  S e i f e , und Uni/. W erlho fi. D ra stlca  
verbo t  die h e rrsch en d e  C h o le ra -E p id e m ie  im zw ei ten  H a lb ja h re ;  da­
g egen  kam en  a u f  die Haut w irk e n d e  Decocte  in A n w endung .  Diät 
und B lu ten tz ieh i ingen  u n te rs tü tz ten  bei P le tbo rischen  die 7 — 14tä-  
g ige  Kur.  ln  e in igen  seh r  h a r tn ä ck ig e n  F ä l le n  w u rd e  nach  V c z i u ’s 
Methode ein Linim. aus  g le ichen  T heilen  R esina  p in i einpirentn. liquid. 
und S ap o  nitjer mit  gutem  E r fo lg  in G ebrauch  gezogen .  Die  H e i lu n g  
e rfo lg te  innerha lb  7 — 14 T a g e n ,  häufig schon nach  f ü n f ,  nie  j ed o c h  
sp ä te r  a ls  nach 31 T agen .  W e g e n  d e r  hohen T em pera tu r ,  d e r  s ich  die 
K ra n k en  au sse tzen  m ü s s e n ,  en ts tehen  leicht  Congeslionen nach Kopf 
und  Brust .  K rä lzg e sc h w ü re  w u rd e n  mit A q. sa tu rn in a , Suhlim a tlö -  
su n g  oder  A q. phagedaen. lu tea  behandelte .  Häufig w a r  die K rä tze  mit 
in n eren  und ä u sse ren  K rankhei ten  in einem Individuo verein t.  Die A us­
bre i tung  de r  K rä tzpuste ln  w a r  m eist  ü b e r  den g rö ss ten  Theil des K ör­
pers , und ih re  E n ts te h u n g  se l ten  mit Bestimmtheit  n ach zu w e isen ,  ln  
den F ä l l e n ,  w o in k ü r z e r e r  Z e i t  eine  l te c id iv e  c i n t r a t , w a r  eine di- 
recte  A n s te c k u n g  in der  l le g e l  n ach w e isb a r ,  ( l l u s t ’s M agazin  für 
gesammte H e i lk u n d e  Bd. 57. Hft.  3.) W i s s g r i l l .
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N o t i z e n .

Schreiben an die Redaction.
E u e r  W o h lg e b o ren !

Am Ii. d. M. habe ich bei e inem 38 J a h re  a lten  W e ib e  e inen 97 '/ ,  
Unzen  s c h w e re n  E ie r s to c k  nebst  704 Unzen  F lü ss ig k e i t  aus  d e r  B auch­
höhle  e n t f e rn t ,  und die O peri r te  befindet sich bis jetz t  (den 15. Sep­
tember)  in e inem  so gu ten  Z u s t a n d e ,  dass ih re  vollkom m ene H e r ­
s te l lu n g  längs tens  binnen sech s  W o c h e n  mit der  g röss ten  W a h r s c h e in ­
l ichke it  e rw a r te t  w e rd en  kann .

D ie se r  se l te n e  F a l l  v e ran la s s t  mich, E u e r  W o h lg e b o re n  m it  d ie ­
sem Schre iben  und der Bitte zu  be läs t igen ,  D iese lben  w o l len  die Güte 
h a b en ,  d iesen  Fa l l  in d e r  ö s te rr .  med. W ochenschr if t  e in s tw e i len  z u r  
Öffentlichen K enn tn iss  zu bringen.

P r a g ,  den 16. Septem ber  1841.
E u e r  W o h lg eb o ren

E .  S.
Carl  H a y n y .

3.

Hohe Hofkanzlei-Verordnung in Betreff der Einfuhr 
künstlicher Zähne.

Nach Inhalt  e ines  hohen H o tk a n z le i - D c c re t s  vom 13. J ä n n e r  1. J .  
Z .  1049 hat die k. k. a llgem eine  H o lkam m er e invers tänd l ich  mit der 
k. k. v e re in ig ten  H ofkanzle i  u n term  30. Deceinber v. J .  Z. 50839 z u r  
a l lgem einen  I l ich tschnur  fe s tg ese tz t ,  dass  die k ü n s t l ic h e n  E m a i l - ,  
Schm elz-  oder  M in e ra lzä h n e ,  s ie  m ögen  mit oder  ohne den dazu ge ­
hörigen P la linas t if ten  Vorkommen , a ls  ein G egenstand , dessen  E in ­
fuhr  a u s  dem A uslande  a llgem ein  e r lau b t  ist ,  zu  be trach ten ,  und  nach 
dem fü r  ch iru rg ische  Ins t rum en te  bestehenden E in fu h r -T a r i f f s  -  Satze  
zu 6 K reu ze r  vom G u ld en w er lh e  k ünf t ig  zu  v e rzo l len  sind.

Ü l i e r s e t a i t t n g ' .  Se. k. k. M ajes tä t  haben mit  a l le rh ö ch s te r  E n t -  
sc h l ie ssu n g  vom 6. Sep tem ber  1. J .  den  Ob d e r  E n n s isch en  G ubern ia l -  
ratli und P ro tom edicus  Dr.  W e n z e l  S t r e i n z  in g le icher  E ig e n ­
schaft  an  das k .  k .  G ubern inm  von S te ie rm ark  zu  ü b e rse tzen  geruht.
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de 33 f .  P a r i s , chez C otelle■ (8 F r . )

F t i n / r e  (D r . C. F r. W ilh . ,  B e z i rk s th ie ra rz t ) , H andbuch der spec ie l-  
Icn Pa tho log ie  und T herap ie  d e r  g rö s s e re n  und n u tzb a ren  H au s-  
sä u g e th ie re  etc . U n te r  M i tw irk u n g  des Hrn .  Dr. C arl Glob. P r in z ,  
K re is th ie ra rz t  etc. 3. Bd. 3. Abth. Sch luss  der  l lep ro d u c l io n s-  
k ra n k h e i le u  und K rankhe i ten  des an im alen  Lebens.  Gr. 8. (37  B.) 
L e ip z ig ,  bei F riese. (3 Th. 13 Gr.)

G i o  lo  ( V in c e n z o ) , Su llo  sta to  palologico d e  I l e  a r  t i c  o l a z i o n i  
s c a p o l o - o m e  r a l e  e c o s s  o - f e m o r a l e  n e l  C a m i l l o -  llo -  
v ig o ,  Up. M inelli 1840. In  4. g r . di pag. 34.

G i r a u d e a u  d e  S t .  G e r v a i s  ( D r . ,  ehem. S p i ta la rz t  e t c . ) , Die s y ­
phili t ischen  K ra n k h e i ten  m it v e rg le ich en d er  P rü fu n g  ih re r  ver­
sch iedenen  Heilmethoden und beso n d e re r  W ü r d ig u n g  d e r  Behand­
lung  ohne M ercur.  Nebst  e inem A nhänge  ü b e r  P ros ti tu tion .  Aus 
dem F ra n z .  nach  der  3. Ausgabe  des O rig inals  un te r  M itw irkung  
des Verf.  ü b e r trag en .  Mit den (5 col.)  Kupfern  d e r  O r ig ina l-A us»
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gäbe. Z w e i  BUnde. Gr. 8. (XU, 3 4 6 ;  VIII,  235 S. mit  G. Bildniss 
in Stahls t . )  L e ip z ig  und P a r is ,  bei B ro ckh a u s  und A ren a riu s. 
Geb. (3 Th.)

G r i g o l a t o  ( G a e ta n o ) , O sservazioni intorno a lla  azione chim ica dei 
c l o r u r o  m e r c u r i c o  m e s c o l a t o a l  v i e r  c u r  io  m e t a l l i c o  
som m inistra to  in ternam ente. R oviyo  1840. In  4. di p ag . 16.

G u y e t a n t  ( S . ) ,  H  M edico d e ll' e in  regred ien te  e della  vecchiaja ecc. 
1. tra d . ila l. dei D r . G i o v a n n i  S p  a g n o  lo sopra la  2. ed iz . p a -  
rigina. Vol. unico. V enezia , tip. P ico tti  1840. F ase . V I I I  Cultimo)■ 
In  8 g r . , di pag . (87 C.)

H e n k e  ( D r . A d o lp h , H o f r . , Prof.  Dir. e t c . ) ,  L ehrbuch  der  g e r ich t­
l ichen Medicin. Z u m  Behuf akad. V orlesungen  e tc . ,  10. neu  
durchgesehene  und  ve rm eh r te  Ausgabe. Gr. 8. (32£ B.) B e r lin ,  
bei D üm m ler. (2 Th.)

L a n g l e b e r t  ( A d .)  e l P e  s c h i e r  ( A . ) ,  M edecine hem ato  -  chimii/ue. 
Influence du sang e t d e se s  a lterations su r  le developpem ent des m a -  
ladies e t su r  le tra item en t qu’il convient de leur opposer I n  8. P a ris .

L e r o y  (VF t i o I l e  s ( D r . ) ,  D e u x ih n e  le ttre  su r  la d i s s  o l u t i o n  d e s  
p i e r r e s  u r i n a i r e s  e t leur tra item en t chim ique. In  8. de  4 f. 
P a r is , chez  ./. B . B a lliere .

M a l a v a s i  (L u ig i) ,  M anuale dei casi u rgen ti in M edicina. Von la -  
vole sinotliche. I n  8. ( p .  V I I I  e t  436) .  M odena  1840. (5 L. 50 C.)

M a s n a t a  (G io va n n i) , C onsiderazioni gen era li sulle m a l a t t i e  s i f i -  
l i t i c h e e  sugli e ffe tti dei M e r  c u r  io  nel corpo umano. P a v ia , 
stam p. F usi. In  8. di pag. 38.

N a s m y  t h ( A lexa n d er) ,  Three M em oirs on the D evelopm ent a n d S lr u c -  
tu re  of' the Tee th  and E p ithe lium . 8. Land . Churchill 1841. (5 Sb.)

N a s s e  ( F r . ,  Dir.  d e r  medic. K lin ik  zu B o n n ) ,  Die U n te rsche idung  
des Scheintodes vom w irk l ic h en  T o d e ;  z u r  B eruh igung  ü b e r  die 
Gefahr leb en d ig  b egraben  zu werden .  Gr. 8. (66 8 .)  B o n n ,  bei 
H abicht. Geh. (8 Gr.)

N o  a d  (H . M ) , L e c tu re s  on C hem istry. P a r t.  I I I ,  on I lea t.  8. Lond . 
S c o t t ,  W eb o ler  and G eary. (1 Sh.)

Q u e v e  n n e  ( T .  A . ) ,  M em oire su r le L a i t .  I n  8. de 8 /'. P a ris , ch ez  
C hevallier. (2  F r .  50 C.)

R  a m  e ( D r . ) ,  E ssa i h istorique e t m edical su r Lodeve. In  8. de 7 /'. Lodeve.
R o d e s  ( E . ) ,  M tfmoire su r les e a u x  t h e r m o  - m i n  e r  a l e  s e n  y  e-  

n e r a t ,  e t su r  celles de B o u rbonne-les-B a ins en p a rtic tilie r . In  8. 
de  2 /. P a ris .

R u e l e  ( D r .  C. G. T .,  a. o. Prof.  a. d. Univ. zu G ött ingen) ,  Neue  U n ­
tersu ch u n g en  und  E r fa h ru n g e n  ü b e r  das Schielen  und se ine  H e i ­
lung .  E in  B e it rag  z u r  Phys io log ie  des G esich tss innes .  Mit 3 (e in -  
ged r .  xy lograph ischen  F ig u ren .  Gr. 8. (V II I  u. 148 S .)  G üttingen, 
bei D ie terich . Geh. (16 Gr.)
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S t .  H  H a i  r e  CAuguste) ,  L a  M o r p h o l o g i e  v d g d t a l e  expliqude  
p u r  des fiyures. In  8. de 2 f. P a r i s , chez Loss. (14 F r . )

V i y n J  B . ) ,  T ra tte  de la m ort apparen te. Des p rinc ipa les m a la ­
dies c/ni p en ren t donner lieu a u x  inhum ations p r ic ip itd es . Des siynes  
de la m o r t Tn 8. de 22 f .  P aris, (fi Fr,) '

V e r z e i c Ii n i s s
der in v ersch ied en en  d eu tsch en  und frem den m ed icin i-  
schen  Z e itsch r iften  von  den .fuhren 1840 und 1841 en th a lte ­

nen  O r ig in a l-A u fsä tz e .

A l l g e m e i n e  m e d i c i n i s c h  - c h i r u r g i s c h e  M o n  a  t s c h  r  i f  f. 
H erausg .  von Dr. F . A , OU und Dr. It. H. R ohatzseh . E rlangen  1841.
1. Heft.

Hit.  1. F o r tsch r i t te  d e r  Medicin im XIX. Jah rh u n d er t .  — Beiträge 
zu r  Kenntniss  der  U nte r le ihsk rankhe i ten .  — Ot t ,  Mit the i lungen von 
den F rü c h ten  m einer  E r fah ru n g e n  und meines S tudiums.

A r c h i v  f i i r  d i e  g e s a m t s t e  M e d i c i n .  ln  V e rb in d u n g  mit 
m ehre ren  Ärz ten  h e rausgegeben  von Prof.  Dr. U aeser. Bd. II. Hl'f. 1.

IIft- 1. Leupoldt.,  Ü ber  ä rz t l iche  B i ldung  und B i ldungsans ta l ten .  
— H en sch el, Docum ent zu r  Geschichte des sch w a rze n  Todes.   E i­
se n m a n n , Z u r  Gehre  von d e r  S lase  und vom F ieb er .  — G inge, Ü ber  
die Malpighischen K örpe r  der  menschlichen Milz. — R ö sc h ,  Über 
die Sc rophe lsuch t  ttnd ihre  B e h an d lu n g ,  hauptsächlich  du rch  den Ge- 
be r lh ran  und z w eck m äss ig e  Diät.

H y g e a .  Z e i t s c h r i f t ,  besonders  fiir specif ische H e i lkuns t .  Von 
Dr. L .  G riesselich. C arlsruhe  1841. XV. Bd. 1. Heft.

Hfl. 1. K ä m m e r e r ,  Typhus in Ulm. — N oaelc ,  Lobelia  in fla ta  In 
ihren W ir k u n g e n  a u f  den g esunden  und k ra n k en  th ie r ischen  O rg an is ­
m us , nach fremden und e igenen  B etrachtungen darges te ll t .

M e d i c i n  i s c h e r  A r g o s .  H e rau sg eg eb en  von Dr. H aclter. 
L e ip z ig  1841. III. Bd. 3. l ieft.

Hfl. 3. E isen m a n n , V o rsch läg e  zu e in e r  A rznei laxe  fiir Deutsch­
land. —  S c h a r la u ,  W i e w e i t  geht die V e ran tw o r t l ic h k e i t  e ines A rz ­
tes Iiir e inen K u n s t f e h le r ,  und von w e lchen  Gesichtspuncten  au s  k ann  
die B eurthe i lung  desse lben  ge füh rt  w e rd en  ? — K u r t z ,  E in ig e  und 
über  e in ige  B e m e rk u n g e n ,  betreffend die Reform der  Arzneim it te l ­
lehre .  — T h ie r le id e r ,  Die E rg eb n is se  n e u e re r  n a tu rw is se n sch a f t l i ­
cher  F o rsch u n g  in B eziehung  a u f  die Gehre vom W e s e n  der  m ensch­
lichen  Seele, Gott und Unsterblichkeit.
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M e d i c i n i s c h e s  C o r r e s p o n d e n z b l a t t  d e s  w ü r t e m b .  

ä r z t l .  V e r e i n s .  H erausg .  von d e n D D . J .  F . B lu m h a rd t, G. D uvernoy  
und A . S eeg er. S tu ttg a r t  1941. Bd. XI.  Nr. 11 — 15.

Nr. 11. M a y e r ,  E in  Fa ll  von D iabetes m ellitu s  nebst  e in ig e n B e-  
m erkungen  ü b e r  d iese  K rankheit .  — H ö r in g , T e tanus  in F o lg e  v e r ­
nach läss ig ten  Scharlachs .

Nr.  18. A b e le ,  Das neue K ran k en h au s  in Kirchheim mit. T. und  
se ine  L eis tungen  w ä h ren d  d e r  e rs ten  drei M onate  se ines  B es teh e n s ,  
O c to b e r ,  N ovem ber  und D eccm ber  1840.

Nr. 13. H auff, E r w ie d e r u n g  a u f  den Aufsatz des H egim entsarz tes  
Dr. S e e g e r ,  über  die A n w en d u n g  d e r  m it te lba ren  U n te rsu ch u n g  de r  
Brust  hei A ushebung der  Militärpflichtigen (Bd. X  Nr. 38). —  K ö n ig , 
Bericht ü b e r  die E in r ic h tu n g  lind den F o r tg a n g  se in e r  Badeansta l t .  — 
W i t z ,  E in ige  W o r t e  ü b e r  die  F o lg e n  des G ese tzes ü b e r  G eb u r ts -  
h ü l fe ,  die ämtliche E rh eb u n g  von K unstfehlern  betreffend.

Nr- 14. A b ele ,  Ü ber  die B ehand lung  des A b d o m in a l -T y p h u s  mit 
g ro ssen  Calom elgaben .  —  E n z ,  B em erkungen  in Betreff  der  Sp ina l­
irr i ta tion .  —  Cless j u n . ,  Ü ber  das S to c k e s ’sehe  T e rpen tin l in im en t  ge ­
gen Phthisis .  —  M e y e r ,  Be itrag  zu r  methodischen H e i lung  d e r  K u rz ­
sichtigkeit .  — «. F la n c ier, H e i lu n g  e ine r  L u n g en sch w in d su ch t  durch  
Kreosot.  —  P lie n in g e r ,  W it te ru n g s v e rh ä l tn i s s e  im März und  April.

Nr.  15. Z ip p er le n , P lacen ta  p r a e v ia ,  behandelt  nach d e r  von 
W ig a n d  so seh r  empfohlenen Methode zu (amponiren. — Cless ju n .,  

Ü b e r  e inen eigenthiimlichen E r fu n d  in den N ie ren  n e u g e b o r n e r ,  w ä h ­
re n d  der  Gelbsucht  g e s to rb en e r  K inder .  -— H ofer , R esu l ta t  d e r  L e i ­
chenöffnung e in e r  Se lbs tm örderin .

G a z e t t e  m i d i  c a l e  d e  P a r i s ,  lled a c teu r  en c h e f  D r. J u le s  
Q u ir in  1841. N r.  38—31.

Nr. 38. M o n n e re t, A nU ral’s V o r t räg e  über  a l lgem eine  Pa tho log ie  
und  T herap ie  an  d e r  med. F ac .  zu P a r i s :  Synthe tische  U n te rsu ch u n ­
gen ü b e r  das Blut.

Nr. 39. B e c q u e r e l,  G edenkschrif t  ü b e r  die T ubercu lisa t ion  des 
Ganglion bronchiale.

Nr. 30. L o n g e t,  E x p er im en te l le  U n te rsuchungen  ü b e r  die V e r ­
rich tu n g en  der  N erven  und der  M uskeln  des Kehlkopfes und den E in ­
fluss des N e rv , acust. W illis ii  a u f  die S timm bildung.

Nr. 31. D u b o u ry ,  Ü ber  die rad ica le  H e i lung  d e r  Sp in a  bifida  
m ittelst  e in e r  neuen  ch iru rg isch en  Operation.

1%' i «  11.
V e r l a g  v o n  B r a u m ü l l e r  u n d  S e i d e l .  

Gedruck t  bei A, S t r a u s s ’s sel.  W i tw e .


