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Original - Mitteilungen.

Merkwdurdiger Fall von Blutabgang durch den Af-
ter hei einem Neugebornen.

'Von Dr. Lumpe in Wien.

E in starker, vollsaftiger Knabe wurde an der I. Gebéarklinik
mittelst einer schwierigen Zangenoperation — in derStirnlage—m
zu Tage gefordert. In den ersten 2 Tagen befand sich das Kind
ganz wohl, nahm bald die Mutterbrust, entleerte aber nur we-
nig Meconium. Am 3. Tage gingen ungefdahr 3 Unzen gréssten-
theils gestocktendunkelfarbigenBlutes durch den After ab. Die-
ser Blutabgang wiederholte sich in 24 Stunden noch dreimal
in geringerer Quantitdt ohne die geringste Beimischung vou
Meconium. Am 4. Tage ging in noch geringerer Menge Blut ab,
theils ohne theils mit beigemengtem Kindspech; und am 5.
Tage bekamen die Excremente die natlirliche Beschaffenheit der
Neugebornen ohne die geringste Spur einer blutigen Bei-
mischung.

Ein einziges Mal erbrach das Kind wahrend dieses Blut-
abganges eine geringe Menge der genossenen Milch, von wenig
beigemischtem Blute etwas braunroth gefarbt.

Es wurden kalte Uberschlage auf den Unterleib und inner-
lich der Alaun angewendet, wovon im Ganzen 10 Gran genom-

men wurden.
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Dieser Blutabgang durch den After In so bedeutender Men-
ge— es mdgen im Ganzen 8 Unzen abgegangen seyn— ist um
so merkwdirdiger, als sich weder eine Veranlassung auffinden,
noch ausser dem Blasserwerden der friuher lebhaft geféarbten
Haut die mindeste Stérung des Allgemeinbefindens wahrnehmen
liess. Der Bauch war und blieb weich, nicht aufgetrieben, un-
schmerzhaft.

Woher mag nun das Blut in den Darmkanal gelangt seyn,
wenn es — wie es in unserem Falle gewiss ist «— nicht ver-
schluckt wurde ?

Aus der Milz ist diess ohne Berstung eines Gefédsses un-
maoglich; auch wére in diesem Falle wohl die grdssere Quanti-
tat in noch flissigem Zustande ausgebrochen worden. Von Ber-
stung eines Gefasses im Verlaufe des Darmkanals, Hamorrhoi-
dalblutung und Dysenterie kann wohl hier nicht die Rede seyn.
Polypen, die im Mastdarm Neugeborner 6fter Vorkommen sollen,
veranlassen wohl auch eine anderartige Blutung, als die ange-
fuhrte. Die zuldssigste unter den pathologischen Erklarungs-
weisen ware noch diese, dass durch Berstung eines im Darjn-
kanale befindlichen Blutschwammes der Blutabgang veranlasst
wurde.

Allein da wir zur Annahme eines pathologischen Weges,
auf welchem die Blutung Statt fand, nach den angefihrten Um-
standen durchaus keinen hinreichenden Grund haben, indem das
Kind vor, wahrend und nach dem Blutabgange bis zu seinem
am 14. Tage erfolgten Abgange ins Findelhaus sich vollkommen
wohl befand, so ist es wohl vernunftgemaésser, sich nach einem
physiologischen W ege umzusehen, auf welchem die Erklarung
dreh leichter und ungezwungener ergibt, und sich mit der min-
der wahrscheinlichen Erklarungsweise nur dann zu begnlgen,
swenn ein solcher nicht zu finden wére.

Hier treffen wir nun die Ansicht des Herrn Professors von
Berres, die durch Jnjectionen bewiesen ist, dass in der Leber
das vermittelnde Gebilde zwischen den capiiidren Zweigen der
Vena portarum und Arteria hepalica und den capiiidren Ursprin-
gen AexVena hepalica und den Ausfuhrungsgéngen der Gallcn-
gange ein intermedidres Netz dreier Dimensionen ist. Es be-
steht daher zwischen der Blutbahn und den Urspriingen derGal-
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lengéngc eine physiologische unmittelbare Gefiisscommunication,
welche demnach, bei Uberfiillung mit Blut, und dadurch veran-
lasster Ausdehnung dieser naturlichen W ege, den Abgang des
durch den Duclus choledochus in den Darmkanal regurgitirten
und durch den Mastdarm abgesetzten Blutes ungezwungener
und richtiger, als die oben angefiihrten pathologischen Vorgange,
erklart.

Mit dieser Erklarungsweise stehen alle genannten Umstande
nicht nur im Einklange, sondern erhdhen sogar den Grad der
Wahrscheinlichkeit dieser Ansicht, namlich das vollkommene
Wohlbefinden des Kindes, der Umstand, dass nur einmal eine
sehr geringe Menge Blutes ausgebrochen wurde, die Art des
Abganges, die Beschaffenheit des Blutes Und die veranlassende
Ursache. Anfangs ging reines Meconium ab, namlich dasjenige,
welches den untersten Theil des Darmkanals ausfillte; dann
kam reines Blut, weil die Menge desselben Ulberwiegend war
und von den damit erfullten D&rmen leichter fortgesetzt wurde,
als das zahe, an den Wanden derselben adhéarirende Meconium.
Spater als der blutige Inhalt sich minderte, ging Blut mit Kinds-
pech vermischt, bis endlich reines Meconium zum Vorschein kam,
und sich nie wieder eineSpur von blutiger Beimischung zeigte,
weil durch diese directe Verminderung der topischen Blutiber-
fallung am schnellsten und sichersten das Gleichgewicht in der
Circulation wieder hergestellt wurde. Dass das Blut auf dem
weiten Wege durch den ganzen Darmkanal fast nicht veran-
dert wurde, lasst sich aus der Umkleidung der inneren Wand
mit dem zédhen Meconium erklaren, und es ist insoferne auch die
Beschaffenheit des Blutes unserer Ansicht nicht entgegen.

Die veranlassende Ursache der Plethora localis kénnen wir mit
Rechtin der schweren Geburt, dem langeren Feststehen des Kopfes
in der unginstigen Stirnlage suchen; denn bei dieser wurde der
Hals ungewdhnlich gestreckt und an die Beckenwandangedruickt,
daher die Circulation in den grossen Gcfassen desselben beein-
trachtiget. Es konnte durch diesen Umstand eine bedeutende
Blutanhdaufung am leichtesten gerade in der Leber veranlasst
werden, da die Vena umbilicalis gleich bei ihrem Eintritte in
die Leber zahlreiche und ziemlich betrachtliche Zweige in diese
sendet, welche wahrscheinlich in unserem Falle den Uberschuss

*
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von Blut aufnahmen, den der Ductus cenosus, wegen der ge-
binderten Circulation in den oberen Theilen, nicht schnell genug
der Vena cava Ubergeben konnte.

Dieser Fall spricht fur die Mdglichkeit von Blutungen auch
aus andern Organen, z.B. den Nieren, ohne Zerreissung von Ge-
fassen , durch blosse Ausdehnung bereits bestehender W ege;
und wenn solche Falle sehr selten angefiihrt werden, so mag

der Grund wohl in einer gewissen Vorliebe fur die pathologische
Erklarungsweise liegen.

Phlegmasia alba dolens pnerperarutn.
Von Carl Weinlield, Wundarzt in Jagerndorf.

Anna H., 30 Jahre alt, lymphatisch-scrophuléser Consti-
tution, mit einer geringen rhachitischen Krimmung des Rick-
grats behaftet, sonst ganz gesund, wurde im August v. J. von
einem Madchen (ihrem ersten Kinde) ziemlich leicht entbunden.
Die Nachgeburt musste jedoch wegen Adhaesion an der rechten
Héalfte des Gebarmuttergrundes kunstlich geldost werden. Bereits
am 4. Tage nach der Entbindung besuchte H. die Kirche und
verrichtete hdusliche Geschéafte, ohne Gefiihl von Missbehagen.
Zehn Tage spater entwickelte sich am linken Schenkel von un-
ten nach aufwérts eine Phlegmasia alba dolens. Unterhalb die-
ser wies gleich anfangs der stark geschwollene Schenkel ansei-
ner inneren Seite die angeschwollenen Venen, die von ihrem Aus-
tritte aus dem Schenkelkanale an bis gegen das Knie als harte,
maéssig geschwollene, beim leisen Drucke schon sehr schmerz-
hafte, &usserlich schmutzig-blaue Strénge sich zeigten, jedoch
nach 2 Tagen unter Zunahme der Geschwulst unsichtbar wurden.
Dieselbe Anschwellung, Harte und Schmerzhaftigkeit erschien
nun auch an der linken Schamlippe, deren Volumen das Drei-
fache des gewdhnlichen Uberstieg. Sonst Uberall war die Ge-
schwulst schmutzig-weiss, glanzend, langs der Inserlionsstel-
len der Fascia cruralis deutlich begranzt, beim Fingerdrucke
unverandert, schmerzhafter an der inneren als an der &ausseren
Seite und bedeutend heiss; derganze Schenkel war unbeweglich,
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ja die leiseste Hebung desselben von starken, stechenden und
reissenden Schmerzen begleitet, welche sich bis in den Unter-
leib erstreckten. Dabei entzindliches Fieber mit bedeutender
Schnelligkeit des Pulses (130 Schlage in der Minute), die Lo-
chialsecretion vermindert, zuletzt ganz fehlend, die Milchab-
sonderung sparsamer, die Sedes retardirt und die Transpiration
ganzlich mangelnd. Bei starkerem Drucke auf die Regio liypo-
gaslrica fuhlte Pat. einen dumpfen Schmerz.

Es wurde nun zuerst durch eine Solution von Sulphas Mag-
nesiae der Darmkanal gereinigt, sodann ein Decoct. Rad. Al-
tliaeae unc. vj. c. Nilri depur. drachma, Tarlari slibiati grano
et Syrupi Altliaeae uncia semis verordnet, wovon die Kranke
alle 2 Stunden 2 Essloffel voll nahm, in den Zwischenstunden
erhielt sie Calomel zu 1 Gran pro dosi; ortlich 10 Blutegel,
dann trockene Fomente um den ganzen Schenkel. Bald nach
der Blutentleerung wurden die Sahraerzen bedeutend vermindert
und aussetzend. Am 2. Tage stieg die Geschwulst ungeachtet
der Schmerzverminderung und des Fiebernachlasses (Puls 120
Schléage), es wurden nun die Sambucina mit Brechweinsteift
refract. dQsi angewendet, das Calomel aber wegen eingetretener
Diarrhoe beseitigt; die Fomentationen fortgesetzt. Am 6. Tage
kehrten die Schmerzen mit erneuerter Heftigkeit wieder. Statt
der erwahnten Arznei wurden folgende Pulver verordnet: Rp.
haudani pari granum; Hydrarg. murial. milis gr. sex; Sac-
chari candid. drachmam. M. f. p., in partes sex aequales divi-
dendus. S. Alle 3 Stunden 1 Pulver zu nehmen, worauf die
Schmerzen bald wieder nachliessen. Am 7. Tage der Krankheit
erfolgte eine Krise durch die Haut und den Urin. Die Kranke
nahm Aquae Flor. Sambuci £ sex, Murial. Ammon, depurat. gr.
qukidecim; Tarf. slibiatigranum; Syrupi Sambuci unc. semis
S. Stundlich 1 Essloffel voll. Bei fortdauernderTranspirationflng
nun die Geschwulst an, dem Fingerdrucke nachzugeben und an
Glanz zu verlieren. Gleichzeitig erschien der Lochlalfluss wie-
der ; die Milchsecretion blieb jedoch aus. Als nach 4tagigem
Fortgebrauche der angegebenen Arznei das Fieber in Folge der
taglichen Krisen noch mehr abnahm, doch die Schenkelgeschwulst
noch immer von gleichem Umfange blieb, bekam die Kranke
Rp. Olei Terchinlhinac venet. dr. semis-, Mucil. gg. arab. dr.
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duas; Aquae Flor. Sambuci uno »ex. F. I. a. Emulsio tpuria,
cui adde Syrupi Cort. Aurant. unc. semis. S. Alle 2 Stunden 1
Essloffel voll zu nehmen. Unter dem fortgesetzten Gebrauche
dieser Arznei wurde die Geschwulst von Tag zu Tag kleiner,
und auf der Hautoberflache derselben zeigte sich ein bedeuten-
der, klebrichter, sauerlich riechender Schweiss. Eben so hatte
auch der Urin durch 14 Tage einen massig starken, kleienarti-
gen Bodensatz. Der Schmerz bestand im leichten Grade noch
durch die ganze Dauer der Geschwulst, und stellte sich selbst
nach dem ganzlichen Verschwinden derselben manchmal ein,
zumal wenn die Kranke Bewegungsversuche machte. Die Krank-
heitsdauer war von 27 Tagen. Nach Behebung derselben blieb
bloss eine verminderte Beweglichkeit und Ermidung, selbst nach
leichteren Anstrengungen, noch langere Zeit zurick.

Der Erfolg der Kur hing hier offenbar von den schnell ange-
wandten ortlichen Blutentleerungen ah, welche die Blutanhau-
fung und Verstopfung der entziindeten Venen verhinderten. Tritt
in &hnlichen Féllen mit Einem Male der erwunschte Erfolg nicht
ein, so ist es laut meiner Erfahrung rathlicher, wiederholt eine
kleinere, als mit Einem Male eine grdossere Anzahl Blutegel, etwa
40— 60 Stick, anzulegen, weil widrigenfalls Eiterung sichein-
etellt. Das Terpentindhl halte ich zwar fur ein schétzbares Mit-

tel in der Phlegmasia alba dolens, doch nur dann, wenn es nach
gebrochener Entziindung und vermindertem Fieber gegeben wird.

9

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

Uber eine merkwirdige Eigenschaft des Opiums.
Von Dr. Eisenmann.

Das Opium bat die merkwiirdige Eigenschaft, dass es die auslee-
renden und die giftigen Wirkungen vieler, wenn nicht aller, Arznei-
mittel beschrankt, und dennoch die Heilkraft derselben nicht bloss
uugcschwécht lasst, sondern sogar steigert, oder, vielleicht richtiger



1207

gesagt, zu der Heilkraft dieser Mittel die seinige hinzufiigt. Zur Er-
hartung dieser Belianptung weist Eisenmann auf folgende Thatsa-
clien hin. Das Jod als Jodkalium ist in seiner Verbindung mit Opium
sehr heilkraftig gegen Scropheln und Syphilis; das Blei, als essig-
saures Blei, wird nur dann zum Heilmittel, wenn man es mit Opium
verbindet, und seine Wirksamkeit gegen Pneumonien ist durch die in
neuerer Zeit angestellten Versuche hinlédnglich dargethan worden.
(E isen mann nahm selbst vom Bleizucker in dieser Verbindung 73
Gran in 12 Tagen, ohne die mindesten bdsen Folgen.) Das schwe-
felsaure Kupfer mit Opium verbunden bewies sich als vortreff-
liches Mittel in der Cholera, in der sogenannten Zahnruhr der Kin-
der, in der chronischen liuhr, und dirfte sich wahrscheinlich auch
gegen den Croup als solches bewdhren, obwohl zur Zeit noch Erfah-
rungen Uber diese Sphare seiner Anwendung fehlen. Das Calomel
wird schon seitHam il ton in Verbindung mit Opium gegen verschie-
dene Krankheiten, namentlich gegen Pneumonie und Hepatitis, ge-
braucht, und namentlich muss bemerkt werden, dass das Calomel mit
diesem Zusatze nicht so leicht Speichelfluss erregt, als ohne densel-
ben. Auch der Sublimat gewinnt durch einen Zusatz von Opium an
Zuverléassigkeit und Heilkraft, und zwar nicht bloss hei seiner inne-
ren, sondern auch bei seiner dusseren Anwendung. DerBrechwe in-
stein als Antiphlogisticum sollte nach Eisenmann immer in Ver-
bindung mit Opium gegeben werden , besonders hei alten Leuten, wo
erschopfende Durchfélle so sehr zu firchten sind; es dirfte nur we-
nige Falle geben, wo diese Verbindung mit Opium ganz conlraindicirt
wére. In Bezug auf den Arsenik fand J&dger bei seinen Versuchen,
dass Kaninchen und Tauben nach einer zwei- bis dreimal grésseren
Dosis Arsenik, als zu ihrer Vergiftung néthig ist, am Leben blieben,
wenn dem Arsenik gleiche Theile oder die Halfte Opium beigesetzt
waren, und nach Brera lind Harless reagirt der Arsenik viel ent-
schiedener und schneller gegen die Wechseltieber, wenn er mit Opium
verbunden ist. Das Colchicum autumna le, welches als Vinum
Semin. Colnhic. aut. fiir sich gegeben, auch in kleinen Dosen sehr leicht
Durchfall erregt, verschreibt Eisenmann sehr gerne in folgender
Formel: Rp. Vin. Semin. Colchic. atUumn. d m chm. tres, Tinct. Opii
crocat. drach. sem., welches Mittel zu 20— 30 Tropfen pro dosi
3— 4 Mal des Tags verabreicht sehr gut vertragen werden soll. Ei-
sen mann heilte damit rheumatische Fieber in allen Spielarten, acu-
ten Gelenk-Rheumatismus, Pneumonien, Pleuresien, Anginen, Ga-
stritis, Epihepatitis, rheumatische Diarrhoeen, Astlima, rheumatische
Nevralgien , einen Fall von Delirium tremens u.s. w. in auffallend
kurzer Zeit, ohne seine Anwendung durch Blutentleerungen vorberei-
tet zu haben, glaubt aber, dass letztere bei plethorischen Subjecten
zuweilen doch rathsam seyn dirften. Die China wurde ebenfalls,
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und schon von Talbot, Nigrisol, Pitcairne, Hellwig u, A
in Verbindnng mit Opium gegeben, und Geletnecki zieht diese
Verbindung sogar dem Chinin vor. Ubrigens hat man in der neueren
Zeit sogar gefunden, dass selbst andere Narcotica an Heilkraft ge-
winnen, wenn man ihnen Opium beisetzt. (H4é&ser’s Archiv fiii die
gesammte Medicin. 1841- Band Il. Heft 3.) Weinke.

Uber die Behandlung beginnender Phthisis.

Von Dr. Marshall-Hughes, Arzt am Guy-Hospital und am
Dispensary.

In England rafft die Tuberkel-Schwindsucht mindestens ein Funf-
tel der ganzen Population hinweg. Ist die Krankheit bis zur Eirei-
Clmng von TlJlceration, besonders bis zur Hihleubildung, vorgeschrit-
ten so ist das Ausserste, was sich erreichen lasst, Erleichterung der
Symptome, Verlangsamung des Verlaufes. Wohl haben die Untersu-
chungen von L&n iicc u. A. die Contraction der Tuberkelhdhlen und
Verwachsung derselben als méglich erkannt, und auch dis patholog.
Untersuchungen unserer Tage haben sich derselben Ansicht angeschlos-
sen , doch ist Heilung einer weitgediehenen Phthisis eine Seltenheit;
dagegen darf man aber annehmen, dass diese Krankheit in ihren fri-
heren Stadien geheilt oder wenigstens auf unbestimmte Zeitsuspendirt
werden kann. Das Ilaupthinderniss liegt in der Schwierigkeit der Dia-
gnose der beginnenden Krankheit. — Tuberkelphthisis ist eine consti-
tutionelle Krankheit (hereditar oder erworben), bei welcher unorga-
nisirbare Materie im flussigen Zustande aus dem Blute ausgeschieden
wird, und zwar zugleich mit den natirlichen Secreten des Theiles,
welches Exsudat durch Absorption der flissigen Beslandtheile mit der
Zeit fest, und entweder auf den Oberflachen zurickgehalten, oder
von ihnen rascher oder langsamer weitergeschafft wird, je nachdem
diese Flachen mit den normalen Ausfihrungsgédngen des Kérpers in
Verbindung stehen. Der Hauptsitz ist die freie Oberflaiche muciser
oder serdser Haute, am haufigsten in den Lungen die Schlp(inhaut-
flacheder Luftzellen und kleineren Bronchialrohren. Verf. glaubt, dass
das Secret, obwohl es auch nicht selten ohne gesteigerte Geféssthéa-
tigkeit sich bildet, doch bei bestehender Disposition haufig durch Bron-
chitis und andere entzindliche Affectionen invitirt und befdrdert wer-
de. — Verf., der bei seiner Stellung sich eine reiche Erfahrung er-
werben musste, theilt nun zuerst seine Ansichten und Erfahrungen tber
die einzelnen angewendeten Mittel mit, und geht dann Gber zur Com-
bination derselben bei den verschiedenenModilicationen der Krankheit.
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1. Brechmittel hat man héaufig gegen dieSymptome und sel
zur Heilung der Phthisis empfohlen, in neuerer Zeit vorziglich nur
als Erieichlerungsiniltel zurEntleerung der Broncliialdste und der Tu-
herkelh6hien in den spéateren Perioden der Krankheit. Viele Falle,
welche man nach dem Gebrauche der Brechmittel als geheilt oder ge-
bessert anfuhrt, dirften jedoch chronische Bronchitis gewesen seyn.
Friher bediente sich Verf. nur derselben, um angesammelte Ilron-
chialsecrete zu entfernen. Seit er aber Car swe 1I's Ansicht Uber den
Sitz des Tuberkels kennt, schien es ihm mdglich, durch Brechmittel
in den friheren Perioden der Krankheit wenigstens einen Theil der
Tuberkelablagerung wegzuschaffen, und dadurch den Verlauf der
Krankheit wesentlich zu verlangsamen, wenn die nachste Ursache der
Krankheit nicht entfernt werden konnte. Verf. hat daher die Brech-
mittel sehr h&ufig angewendet, und zwar circa in 120 — 150 Féallen
wahrer oder angenommener beginnender Phthisis. Seine Absicht Mar
j 2 Mal Brechen zu erregen, und so viel wie moglich alle Anslren-
gungoderErschépfung zu vermeiden. Anfangs verband er 5 Gran Kupfer-
vitriol mit 5 Gran Ipecacuanha, spater jedoch gal) er wegen des haufig an-
haltenden Wirgens 6— 8 Gran Kupfervitriol allein, oder 10— 12 Gran
Ipecacuanha, je nach der Starke und Empféanglichkeit des Kranken;
noch spéter verordnete er 10— 12 Gran Zinkvitriol. Antimonialien
hat er nicht angewendet, weil sie leicht Erschépfung herbeifihren ,
oder, wo sie nicht ganz ausgebrochen werden, Darmreizung und Durch-
fall veranlassen; er gehrauchle sie nur, wo Verdacht von Bronchitis
oder leichter Pneumonie war. Das Brechmittel liess Verf. in einigen
unzen m arinen Wassers jeden Morgen nichtern, und bei schwécheren
Kranken bloss alle 2— 3 Tage nehmen. Die allgemeine Wirkung mit
silier einzigen Ausnahme war die, dass der Husten sehr wesentlich
erleichtert, und in vielen génzlich beseitigt wurde. Wurde das Brech-
mittel nicht taglich genommen , so bemerkten die Kranken bisweilen,
dass der Husten an den Breclitagen schwacher Mar. Ausser der Ab-
nahme des Hustens zeigte sich noch als Vortheil des Emeticums Er-
leichterung der Dyspnoe, der Beklemmung und des Druckes in der
Herzgrube (oft sehr uberraschend), Verbesserung des Appetites und
der Kréfte. Die Einwirkung auf den Auswurt M'ar auffallend, aber
verschieden; in einigen Fallen wurde der profuse Auswurf vermin-
dert, in anderen gehemmt, mehrmals erfolgte Erleichterung des Spu-
tums, und hei noch anderenwurde der trockene Husten feucht. Es gab
aber auch Kranke, welche sich auf das Erbrechen Uber grossere Mat-
tigkeit und Erschépfung beklagten; obn-olil Verf. nie anhaltende Ver-
schlimmerung auf den Miederliollen Gebrauch der Brechmittel sah.
Auch hélt er keineswegs Einetica fir alle Falle von Phthisis, ja selbst
nicht von beginnender Phthisis fiir passend. Im Allgemeinen gelte als
llegel, dass je friher das Stadium, und je weniger acut der Verlauf,
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desto vortheilhafter die Wirkung der Brechmittel sey. In manchen
Fallen von beginnender Krankheit haben die Emelica in Verbindung
mit d&ndern, spéter zu erwdhnenden Mitteln die Krankheit unterbro-
chen, und in einigen alten, chronischen Fdllen, begleitet von Dumpf-
heit unter den Schlusselbeinen, jedoch ohne Tuberkelerweichung oder
Héhlen, auffallenden Vortheil gewé&hrt. Wo starkes Fieber, acuter
Verlauf, betrachtliche Schweisse, auffallende Hectik und Erwei-
chung, dort haben die Brechmittel mehr geschadet als genitzt, ob-
wohl sie gar manchmal betrdchtliche, aber voriibergehende Erleich-
terung brachten. Verf. halt daher nach seiner und Anderer Erfahrung
die Brechmittel bei Phthisis in fruhen Stadien fur die bei weitem wirk-
samsten Heilmittel, und ihr anhaltender Gebrauch in Verbindung mit
anderen Mitteln scheint ihm am meisten Hoffnung aufHeilung oder doch
Hemmung der Krankheit zu gewdhren.

2. Blutentziehungen. Obschon von mehreren der Aderlass
bei Phthisis gelobt wird, so hat doch Verf., da er die Krankheit nicht
fur entziindlich halt, nur davon Gebrauch gemacht bei gleichzeilig vor-
handener Pneumonie oder Hamoptyse; desto haufiger aber lbte er, selbst
wiederholt, locale Blutentziehungen Olurch Schrépfen und Blutegel)
besonders wenn der tuberculose Theil von Entzindung befallen war!
Die néchste Folge war Verminderung oder seihst Aufhdren der Zu-
sammenschnirung der Brust und des dumpfen, drickenden Schmer-
zes, Verminderung des Fiebers und Hustens, besonders aber Besei-
tigung des Geflhles von Rauhigkeit beim Husten.

3. Hautreize. Sie wurden oftund unter verschiedenen Umstan-
den angewendet. So wurden kleineRlasenpllaster bei Complication mit
Bronchitis unter der Clavicula nach oder auch ohne Blutentziehung
ein- oder mehrmal angelegt. Bei der mehr chronischen Form wurde
die Brechweinsteinsalbe vorgezogen. Bei schwdachlichen und reizbaren
Kranken, und bei denen eine reichliche, serdése Bronchialsecretion,
wenn auch mit Biutstreifen gemischt, zugegen und der Zustand
schon etwas vorgerlckter war, wurde Sto ck e’s Liniment (bestehend
aus einer Unze starker Essigsdure und zwei Unzen Terpentindhl) Mor-
gens und Abends in die Brust eingerieben. Es bewirkte Erleichterung
aller Beschwerden, und machte die Kranken fir atmosphéarische Ein-
flisse weniger empfanglich. Einige Kranke waren ganz enthusiastisch
dafir eingenommen. Der Nutzen der Brecliweinsteinsalbe und anderer
Hautreize war weniger augenféllig.

4. Antimonialien. Selbe hat Verf. mehr gegen Complicalionen
als gegen Phthisis selbst verordnet, besonders bei Complication
mit Bronchitis und Expectoralion eines zdhen schaumigen Schleimes.
| ier wurde Tart. emet. in re/r. dosi mit oder ohne Extr. Conii maeul
mit gutem Erfolge gegeben, jedoch sogleich ausgesetzt, wenn die
entzindlichen Symptome aufhérten. In mehreren Féllen mit trockenem
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und reizendem Bronchialhnsten bei Vorhanden- oder Nichtvorhandeu-
seyn der physicalischen Zeichen von Tuberkeln wurde der Goldschwe-
fel zu 5— 8 Gran dreimal téglich verordnet, jedoch war die Wirkung
buchst unsicher.

5.Jodine. Die treffliche Wirkung der Jodpraparate “nr Erre-
gung der Absorption hei Driisenanschwellungen und anderen Ablage-
rungen scrophuldser Materie, die Verwandtschaft zwischen Scrophel-
und Tuberkelmaterie, die entschieden alterirendc Wirkung, Alles
deutet auf die wahrscheinliche Wirksamkeit des Jods gegen Phthisis
in den friheren Stadien. Verf. gebrauchte dasselbe in einigen Féllen
mit auffallend glinstigem, in anderen ohne allen Erfolg, in etlichen
wurde der Husten verschlimmert, und der Magen selbst gegen kleine
Gaben des Mittels empfindlich. Verf. gab das Jod in Substanz zu 1-2
Gran mit 2—4 Gran Kali hydrojodicum und etlichen Drachmen Syru-
pns Capitum Papaveris entweder in einfachem Wasser oder in einem
Columbo-Infusum. Die Wirkung ist in der Regel langsam. Aus dem
verbesserten Aussehen und der Zunahme der Kréafte bei mehreren
Kranken ist zn schliessen, dass die Wirkung eine glinstige ist.

6. Sedativa. Sie wurden nur zur Beschwichtigung des Hustens
und um Ruhe zu verschaffen benitzt. Im Anfangssladinm scheinen
sie weniger als nutzlos. Verf. gebrauchte die Blausdure bei Husten-
paroxysmen, auch Conium, Hyoscyamus und salzsaures Morphium. Di-
gitalis gab er nur bei beginnender Phthisis mit profuser Hadmoptysis.

7. Toni ca. Nach Beseitigung der localen Reizung durch Tuber-
keln hat Verf. reichlich Tonica angewendet, um das Allgemeinbefin-
den der Kranken zu verbessern, und die krankhafte Beschaffenheit der
flussigen und festen Theile des Korpers umzuéndern, worauf die Ab-
sonderung der Tuberkelmaterie wahrscheinlich beruht. Gewd6hnlich
gab er sie mitJod, und wo dieses nicht passte, verordnete er dieTinct.
MurtatisFerri in einem bitteren Aufguss, oder 1 Gran Eisenvitriol mit
2 Gran schwefcls. Chinin in einem Hosenaufgusse; daneben nahrhafte
Speisen, Bewegung in freier Luft, Landaufenthalt in einermiden, tro-

ckenen Gegend.
(Schluss folgt.)

Albuiuintse Nephritis als Ursache des hei Neuge-
boriien haufigen Odems.

Von Dr. Charcelay.

Die Resultate, die sich dem Verf. aus 16 Beobachtungen erga-

ben, sind folgende.
Anatomische Storungen der Nieren. Diese Stérungen
sind sehr veranderlich und nicht vollkommen identisch mit denen,
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die man in &hnlichen Fallen hei Erwachsenen trifft. Das Gewebe der
Nieren war bald hyperdmisch, roth, ausgedehnt; bald anamisch,
blass, atrophisch; bald hart, resistent, am haufigsten zerreihlich ,
erweicht; die Corticalsuhstanz blulleer, graulich weiss oder gelb-
lich, hypertrophisch, von granulésem Aussehen; die Medullarsub-
stanz welk, gleichsam durch die andere zusammengedriickt, um
nicht zu sagen atrophisch, was durch die Ld&nge der Zeit geschieht,
rilhlich, alles Blut des Organes gleichsam in sich aufnehmend. Aus-
serdem sieht man fast constant die ndhrensuhstanz mit einer ocher-
artigen , orangegelbeil Materie injicirt; beim Druck kommt aus den
Nierenwdarzchen, selbst im Fall des Mangels jener Injection, eine
tribe, grauliche Flissigkeit hervor, die ganz dem Urin &hnlich ist,
den man nicht immer und stets in geringer Menge in der Harnblase
und dem Nierenbecken findet, wo ein rdothixcher Niederschlag abge-
setzt wird. Letzteren kdénnte man als einen wahren Harngries anse-
hen, woraus sich Steine von derselben Art bilden.

Symptome. Diese lassen sich auf zwei als der Krankheit eigen-
thiimliehe zurtckfiuhren: die Infiltration an verschiedenen Puncten
des Kdrpers und der alhuminise Urin. Erstere ist verschieden in
ihrer Ausdehnung und Form, in ihrem Sitz und Verlauf; manch-
mal ist sie mehr auf der rechten als auf der linken Seile ausge-
sprochen; sie beginnt an den H&nden, am Gesicht, den Fissen,
den Geschleclitstheilen und bleibt zuweilen auf diese Gegenden be-
schrankt; in anderen Féllen erscheint sie plotzlich und gleichzeitig
an mehreren Puncten, breitet sieh schrittweise weiter aus und er-
reicht endlich die Eingeweidehdhlen. Das zweite Symptom oder die
Gegenwart von Eiweiss im Urin ist schwer auszumitteln und zu
schédtzen; denn es scheint in keinem der vom Verfasser angefihr-
ten Félle an lebenden Subjecten constatirt worden zu seyn, und in
den Féllen, wo einige Tropfen Urins in der Blase gefunden wurden,
entstand ein weisser Niederschlag durch Salpetersaure, der, in ei-
nem Fall, im Uberschuss der Saure sich wieder aulléste. Der Verf.
bezeichnet noch andere Symptome, die aber nicht als charakteristisch
gelten kdnnen, als: Geschrei, Mangel an Appetit, Ekel, Erbrechen,
Diarrhoe, Trockenheit, Spannung der Haut.

In Hinsicht der Atiologie ist nichts, was besondern Aufschluss
gabe, zti bemerken. Der Verf. glaubt Gbrigens, dass es Féalle von
Odem der Neugebornen geben kénne, denen nicht Morbus Brighti
zum Grunde liegt. — Was die Behandlung betrifft, so ist ebenfalls
wenig daritber zu sagen. Die Dunkelheit, die noch Uber die Be-
handlung dieser Krankheit bei Erwachsenen herrscht, lasst nicht hof-
fen , dass man bei jener der Kinder weiter vorgeschritten sey. (Be-
cueil des travaux de la societd medicale da Departement d” Indre-et-
Loire, und Gazette Mbdicale de Paris, 1841, Nr. 39.)

Kanka.
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Uber Ruckgratsverkrimmung durch Ausdehnung
des Unterleibes.

Von John Snow.

S. spricht hier nur von derjenigen Diftormitat, welche eine Folge
der Auftreibung des Unterleibes ist, und ubergeht die Rickgrals-
verkrimmungen bei Kindern im Allgemeinen. Um aber tUberzeugend
nachzuweisen, dass diese Difformitat der Brust durch eine Auftrei-
bung des Unterleibes veranlasst sey , sucht er friher darzuthun, dass
der Raum im Thorax durch Vergrdsserung des Unterleibes ebenfalls
vergrdssert und nicht verengt sey, wie man gewdhnlich annimmt.
Denn wenn der Unterleib an Umfang zunimmt, so werden die fal-
schen Rippen mit ihren Knorpeln nach oben gedrdngt und bilden bei-
nahe einen rechten Winkel mit dem Rickgrat. Dadurch wird der
Umfang der Brust vergréssert, die Bauchmuskeln, welche durchHer-
abziehen der Rippen hauptsdchlich die Exspiration bewirken, sind
nur wenig im Stande, ihrer Function zu geniigen. Sie werden durch
die Masse des Inhaltes des Unterleibes gespannt erhallen. Uberdies»
werden die Rander des au der Basis des Brustbeines herum angehef-
teten Zwerchfells durch Ausdehnung des Thoraxumfanges auseinan-
dergezogen. Die Wolbung desselben wird vermindert, und dersenk-
rechte Durchmesser der Brusthdhle ist vergrossert. Athembeschwer-
den von Ausdehnung des Unterleibes dussern sich bei Menschen und
bei Tliieren immer durch erschwerte Exspiration. Der Unterleib ist
bei Kindern verhaltnissméassig weit betrachtlicherer Ausdehnung unter-
worfen, als sie jemals bei Erwachsenen vorkommt, und da nament-
lich die Knorpel und Bander der Rippen biegsamer sind, so wird die
Basis des Thorax ausserordentlich stark ausgedehnt; da nun die Lun-
gen durch den Luftdruck gendthigt werden, jeden Theil der Brust-
héhle auszufillen, so muss entweder eine unnatirliche Ausdehnung
der Lungen , oder eine Zusammendrickung der Brust in einer ande-
ren Richtung Statt finden. Wegen der Biegsamkeit der Rippen und
Rippenknorpel findet das letztere Slatt. Die Brust wird seitlich zu-
sammengedrickt, das Sternum ragt nach vorne hervor und es bildet
sich an jeder Seite eine vertiefte Rinne am vorderen Ende der Rippe.
Die Thatigkeil des Zwerchfelles, welches bei jeder Inspiration gegen
die Unterleibshdhle herabriickt, schafft Raum fur mehr Luft, als die
Lungen aufzunehmen geneigt sind, und die Seilen der Brust werden
desswegeu beijeder Inspiration noch weiter eingedrickt und kehren
bei jeder Exspiration in ihre frithere Lage zurlck; so ist die Bewe-
gung der Rippen der normalen Bewegung gerade entgegengesetzt.
Diess ist nicht Folge mechanischen Widerslandes der Lungen, son-
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dern entsteht durch die plotzliche Verschliessnng der Luftréohre fur
ferneren Luftzutritt, welche bei dieser Difformitdit mit umgekehrter
Ilippenbewegung niemals fehlt, und sich durch den leichten, explodi-
renden Ton bei der Wiederer6ffnung der Luftwege zur Exspiration
kundgibt. Diese Unterbrechung ferneren Lufteintrittes ist ohne Zwei-
fel eine willkirliche oder instinctméssige Anstrengung, um die un-
angenehme Empfindung einer tUbermaéssigen Ausdehnung der Lungen
zu vermeiden. Diess besteht nicht in einer Verschliessnng der Glottis,
sondern in einer Ann&herung der hinteren Gaumenbigen und in einem
Drucke der Zungenwurzel gegen den Gaumen, wodurch der Allieni
angehalten werden kann. Die Brustseiten werden durch den Serratus
maynus und die Pectorales bei der Inspiration ausgedehnt, da aber
das Zwerchfell die Brust in anderer Richtung kraftiger erweitert, so
geben diese Muskeln dem atmosphdrischen Drucke nach, und wer-
den, so weit es die Respiration betrifft, paralysirt.

S. versichert, niemals eine betrdchtliche Ausdehnung des Unt
leibes bei einem weniger als drei Jahre alten Kinde ohne diese Dif-
formitat des Thorax gesehen zu haben. Der Grad der Difformitat stand
immer im Verhéltnisse zur Ausdehnung. Nach dem Alter von 3 oder
4 Jahren sah er die Difformitat nicht mehr beginnen, wahrscheinlich
weil alsdann die Rippen eine Stdrke erlangen, welche diess verhin-
dert; ausserdem ist alsdann auch der Unterleib den Ausdehnungen
nicht mehr so sehr unterworfen.

Die andere Difformitét, ndmlich die des Rickgrates, scheint ihm
nicht constant die Auftreibung des Unterleibes zu begleiten, und er
glaubt, dass sie bloss in den schlimmsten Féallen eintrete. Sie besteht
nach ihm in einer, h&ufig winkeligen, Hervorragung der unteren Dor-
sal- und oberen Lendenwirbel. Diese Hervorragung entstellt wahr-
scheinlich dadurch, dass die gespannten Bauchmuskeln vermittelst
des Beckens und Thorax an den entgegengesetzten Enden der Wir-
belsaule ziehen, wahrend der Inhalt der Bauchhdhle in der Mitte ei-
nen Widerstand leistet. Ein Leiden der Wirbelkdrper liegt nach sei-
ner Meinung nicht zu Grunde; denn die Hervorragung hért auf, so
wie die Ausdehnung des Unterleibes abnimmt. Bei einem Kinde, bei
welchem wegen der winkeligen Hervorragung der Wirbelsdule Fon-
tanelle empfohlen worden waren, verschwand die Verkrimmung, als
das Kind durch tonische und alterirende Mitte), zweckméssige Didt
und Bandagirung des Unterleibes (brigens seine Gesundheit wieder
erlangt bat. Wahrscheinlich hé&ngt die Verkrimmung von partieller
Absorption der Intervertebralsiibslaiiz ab, oder von einer Neigung
der Wirbelkirper nach der afficirten Stelle hin, und es kann diess
ohne Zweifel zu einer bleibenden Rickgratsverkrimmung fihren.

Rei 2 oder 3 Féallen, welche Snow gesehen hat, wurden die un-
teren Extremitdten unter dem Gewichte des aufgelriehenen Unter-
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leibes verkrimmt; es waren aber die Gelenke and nickt die Knochen-
rohren, welche nachgaben, wund bloss in Einem Falle war dabei
rhachitische Auftreibung der Gelenkenden zu bemerken. Hhachitis, wo
sie vorhanden ist, wird wohl die Difformitat verschlimmern, ist aber
nicht alleinige Ursache der Verkrimmung. Scrophulése Diatliese,
welche zu Mesenterial - Anschwellungen Veranlassung gibt, muss
der Entwicklung der erwahnten Difformitat ginstig seyn.

Im Allgemeinen, meint Snow, ist die Auftreibung des Unter-
leibes von der ungeeigneten Nahrung abzuleiten, und findet sich be-
sonders bei Kindern, welche nach dem Entwdhnen fast nur Kartof-
feln erhalten. Die beste Behandlung besteht nach Snow in alleriren-
den und tonischen Mitteln mit 6fteren Purganzen und Vermeidung ro-
her, schwerverdaulicher Speisen; zugleich ldsst man den Unterleib
fest binden, wodurch das Athmen erleichtert, das Zwerchfell in die
Hohe gedrickt, die Basis des Thorax verkleinert und die Ursache de
Contraction hdher oben vermindert wird. Wird der Difformitdt nicht
abgeholfen, so erlangen die llespirationsmuskeln ihre Kraft nicht
wieder, die Hippen behalten ihre abnorme Gestalt, und die Diffor-
mitttt des Thorax bleibt, auch wenn spéater die Auftreibung des Un-
terleibes, welche Veranlassung dazu gab, wieder geschwunden ist.
(London medical Gazette. April, 1841.] Hiekel.

Uber die radicale Heilung der Spina bifida mittelst
einer neuen Operation.

Von Dr. Dubourg.

Durch die Untersuchung der von Astley Cooper angefiihrten
zwei Falle von Heilung der Spina bifida mittelst Compression Uber-
zeugte sich D., dass diese Misshildung nicht in allen Fallen todtlich
sey, und dass man eine x-adicale Heilung erreichen kénne, wenn
man eine vollkommene Schliessung der Communicationséffnung mit
dem Innern des Biickenmarkskanals bewirkt. Hiezu sind vorziglich
zwei Bedingungen nithig, ndmlich: dass die Spina bifida einfach und
nicht das Zeichen einer rhachitisehen Constitution sey; ferner dass
sie auf einen kleinen llaum beschrankt und die Entfernung der Wirbel-
Ilieile von einander nicht bedeutend sey.

D. glaubte nun, dass man das Ziel auf leichtere Art, als Ast-
ley Cooper, erreichen kénne, und ward darauf durch die Beob-
achtung geleitet, dass die Weiehtheile, welche die inihrer Entwicklung
stehen gebliebene Knochen bedecken, einen grossen Einfluss auf die
gegenseitige Annéherung der entfernten Theile ausiben. Man sieht
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namlich hei der Hasenscharte «nd dem Wolfsrachen, dass die Ver-
einigung der Weichtheile dahin wirkt, die Entfernung der Kno-
chentheile zu vermindern und dieselbe, wenn sie nicht zu bedeu-
tend ist, aufzuheben. D. Schloss nun, dass die mittelst einer Naht
bewirkte Vereinigung der Weichtheile', die jene Trennung in der
Mittellinie der Wirbelheine bedecken, die Anndherung der Knochen-
platten begunstigen kénne. Als grosse Schwierigkeit erschien bei
diesem Unternehmen, das bisher fir tédtlich erachtete Eindringen
der Luft in den liickenmarkskanal zu hindern. Allein die Beachtung
der analogen Félle von Kopfwunden, wo die Gehirnsubstanz bloss
dalag, liessen D. vermuthen , dass jene Befurchtungen dbertrieben
seyen. Er stellte sich daher als den Hauptzweck der Operation eine
schnelle und feste Vernarbung der getrennten Hautllieile. Diess hoffte
er, nach einer »fcitfielidri Durchschneidung, dadurch zu erreichen,
dass ein grosser Theil der Weichtheile durch Heftnadeln gefasst
wiirde, die lief, und 11 — 14 Millimetres von jedem Wundrande
entfernt, eingcfibrt werden sollten. Ausserdem schien es nitzlich,
dass die umschlungene Naht durch mehrere Touren gewichster Faden
verstarkt werde, als man gewdhnlich braucht, uin die Decken gut
abzuplatten und an allen Theilen gleichférmig zu comprimifert.

Die erste Anwendung von diesem Verfahren machte D. bei einem
8 Tage alten Kinde, das eine Geschwulst in der Lendengegend mit
zur Welt brachte. Diese hatte ungefdhr die Grdsse eines mittelmas-
sigen Apfels, war leicht abgeplattet, hing an einem Stiel von unge-
fahr 13 Millimelres Dicke, war resistent beim Berihren und liess
stark entwickelte Venen durchschimmern. Indem man den Stiel
zu erheben und seinen Anheftungspunct zu bestimmen suchte, traf
man auf zwei kleine Kuochenspitzen, zwischen welchen der Wi-
derstand aufhorte, lind offenbar eine Offnung in den Rickenmarks-
kanal bestand, in welche inan die Spitze des Zeigefingers ein-
fihren konnte. Die Geschwulst war (brigens nicht ganz durch-
scheinend, und wenn, nach der Trennung, die in der Gegend der
Dornfortsdatze bestand, zu schliessen, man im Centrum dieser Ge-
schwulst eine ser6se Anhaufung vermuthen konnte, so schienen doch
die Wéande dieser Cyste bei weitem dicker zu seyn, als in den ge-
wohnlichen Féllen. Der Sitz der Geschwulst war in der Gegend
der letzten Lendenwirbel. Der dbrige Theil der Wirbelsdule war
ganz fehlerfrei. Das Kind war sonst ganz wohlgebildet und ge-
sund; Vater und Mutter, gut constituirt, hatten schon mehrere gesunde
Kinder. D. glaubte nun die entworfene Operation auf rationellem Grunde
und mit Hoffnung auf Erfolg unternehmen zu kénnen, und fihrte sie
auf folgende Art aus. Ein elliptischer Einschnitt wurde auf der Basis
der Geschwulst gefihrt; sobald der Stiel verletzt war, kam ein Strom
von rothlichem Serum aus dem Schnitt hervor, der mit einem Zuge
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vollendet wurde. D. drickte nun sogleich die Spitze des Zeigefingers
auf die Spinal-Offmmg, um sie zu verschliessen, ergriff die Lippen der
von oben nach abwaérts sehr ovalen 1Vunde, vereinigte sie mittelst vier
Nadeln, und schritt zur umschlungenen Naht, wie bei der Hasen-
scharte, wobei jedoch die Touren um die Nadeln vermehrt wurden.
Unter die Spitzen der Nadeln wurden kleine Compressen gelegt, und
das Ganze durch eine Leibbinde befestigt. Das Kind, das beim Beginn
der Operation schrie, wahrend welcher es vom Vater auf den Knien
gehalten wurde, das Gesiebt nach abwarts gerichtet, hérte in dem Mo-
ment der Entleerung der'Fliissigkeit pldtzlich auf, sich horen zu las-
sen, und blieb durch einige Minuten wie vernichtet. Doch kam es bald
wieder zu sich und begann neuerdings seine Klagen , als die Haut
durch die Nadeln durchstochen wurde. Nach Anlegung des Verban-
des nahm es die Brust mit derselben Begierde wie sonst. Mit Un-
ruhe erwartete D. die Folgen der Operation, da zu befirchten war,
dass das Serum ans dem Riuckenmarkskanal hervorsickern und die
Vernarbung hindern werde. Allein nach 4 Tagen konnten die Nadeln
entfernt werden, und die Wundlippen, durch adhdsive Entzindung
vereinigt und etwas geschwollen, blieben in vollkommenem Conlact;
nun wurden durch einige Tage Heftpflasterstreifen aufgelegt, und nach
14Tagen war nichts ubrig, als eine feste, leicht gerdthete Narbe, die
auf der Trennungsstelle der Dornforlsélze einen festen Pfropf bildete.
Seit dieser Zeit sind 4 Jahre verflossen; D. sab das Kind mehrmals
und konnte sich von der vollkommenen Heilung Uberzeugen.

Auf dieselbe Art und mit gleich glicklichem Erfolg vollfiihrte D.
die Operation in einem zweiten Fall an einem 11 Tage alten Kinde,
bei welchem ganz identische Verhdltnisse, wie im vorigen Falle, Statt
fanden, nur mit dem selienen Umstand verbunden, dass die Ge-
schwulst nicht, wie gewdhnlich, in der unteren Gegend der Wir-
belsdule, sondern am Nacken gelegen war. Zu bemerken st jedoch,
dass D. in beiden Féllen die Vorsicht gebrauchte, fur den Fall einer
einlretenden starken H&morrhagie ein Gliiheisen bereit zu halten.
D. glaubt nun aus seiueu Erfahrungen folgende Schliisse ziehen zu
kénnen:

1. Es gibt Féalle von Spina bifida, die einer radicalen Heilung
fallig sind.

2. Anstatt die meisten Kinder, die mit diesem Bildungsfehler ge-
boren werden, ihrem Schicksal zu Uberlassen, soll man diejenigen
auswahlen, bei welchen die Kunst wirksam seyn kann.

3. Obwohl die Granzen der Unheilbarkeit schwer zu bestimmen
sind und nichts Absolutes haben, so soll doch jedes mit einer von
Spina bifida herrithrenden Geschwulst gehorne Kind, wo die Com-
municationséffnung mit dem Rickenmarkskanal einen Daumen im
Durchmesser nicht tberschreitet, einer Operation unterworfen wer-

1841. Nr. 51.
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den, deren Zweck ware, den Austritt der Flussigkeit ans dem Kanal
zu hindern und die Ossification und Annéherung der Dornfortsélze zu
beférdern.

4. Unter allen bisher versuchten Mitteln ist die umschlungene
Naht, nach Entfernung der Geschwulst, das Sicherste, vorausgesetzt,
dass man mit den erwéhnten Vorsichtsmassregeln operirt.

5. Absolut gultige Operationsregeln kann man firjetzt noch nicht
aufstellen. Doch scheint jenes Verfahren am vortheilhaftesten, wo
man denllickenmarkskanal nicht gleich anfangs erdffnet; allein diess
setzt voraus, dass der hautige Gang, durch den die Flussigkeit her-
austritt, ziemlich enge sey; im entgegengesetzten Falle muss man
durch den ganzen Stiel einen schnellen und genauen Schnitt fihren.

6. Wenn aber die Fliussigkeit in einer, bloss von den Meningen
gebildeten Tasche enthalten, die Haut atrophisirt und ausserhalb der
Trennungsstelle zurlickgezogen ist, so muss die Geschwulst eben-
falls entfernt werden; um aber den Schnitt zu fihren, muss die Haut
an jeder Seite getrennt und die B&nder , wie bei der Hasenscharte,
aufgefrischt werden.

7. Die Wahrscheinlichkeit des guten Erfolges ist proportionirt der
Dimension der Knochenspalte und dem allgemeinen Zustand des Sub-
jectes.

8. Aus obigen Thatsachen gebt hervor, dass man ungestraft den
Buckenmarkskanal eréffnen, das Ruckenmark freilegen, und einen
bedeutenden Theil der Fliussigkeit, die dieses wichtige Organ um-
spilt, verlieren kénne. CGazelte Medicale de,Paris, 1841, Nr. 31.)

Kank a.

Der Respirator, ein Schutz fir die Lunge.

Von Dr. Hildebrand.

Es ist diess ein kleines, in England erfundenes Instrument, das
den Mund bedeckt (Oral-RespiratorJ, wenn die Person sichgewdhnt
hat, nur durch den Mund zu athmen, was zu erlernen besonders an-
empfohlen wird; athmet aber dieselbe zugleich durch die Nase, so
werden auch die Offnungen dieser bedeckt (Orinasal- liespirator),
der besonders fiir die Nacht dienen soll. Zum bequemeren Tragen
hat man dieses Instrument in einem sehr nett geschlungenen Halstu-
che zu verstecken gewusst. Es besteht aus zahlreichen, schichlen-
weise und in verschiedenen Richtungen iber einanderliegenden sehr
feinen Metalldrahten, die in einem schmalen Metallrahmen befestigtsind.
Da alle Respiration nur durch diese Metallfdden erfolgt, so werden
sie von der ausgealhmeten Luft sehr bald bedeutend warm, wodurch
die eingeathmete Lnft ebenfalls milder und reiner wird, ehe sie die
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liiingen erreicht, da Staub, Russ und andere Theilchen an den Fa-
den héangen bleiben.

Die so eonstruirle Maschine gewé&hrt Kranken, deren Respira-
tionsorgane gegen rauhe Luft, unbestdndige Temperatur oder Wind
empfindlich sind, grosse Erleichterung und bewirkt, dass sie bei
Bewegung in freier Luft von Dyspnoe, Husten und Schmerz ver-
schont bleiben.

Ein solcher Respirator fir einen Erwachsenen enthalt mehr
denn 1600 Fuss Draht, der, in 11,300 Stiicke zerschnitten, an sieben
verschiedenen Stellen im Rahmen verldthef, 84,000 Lothpuncte gibt.
Die 'lisii Zo'i dieken Féden liegen '/a50 Zoll weit von einander ent-

fernt und werden von den, nur Zoll starken Balunen in einer
solchen Spannung erhalten, dass selbst das leiseste Lispeln deutlich
gehort wird.

Die ausfihrlichere Beschreibung liefert die Broschiire des Er-
finders : Observations upon tlie Construction and Vse of the Respira-
tor ; an Instrument for facililating the Respiration of Persons Suffe-
ring under Pulmonary and Bronchial Affections, by Wanning the Air
inspired, and therehy ennhliny them to breathe freely in the coldest At-
mosphere. By Julius Jeffreys, Surgeon. London 1836. 8. (Medic.
Zeitung v. Verein f. Heil, in I'reussen. 1841. Nr. 46.)

Rosas.

3.

N ot i z e n

Mittheilungen aus Paris.
Von Dr. Carl Ludwig Sigmund aus Wien.
(Fortsetzung.)

6. Behandlung der Hydrocele der Scheidenha
des Hodens. Die meisten Chirurgen hier verrichten dabei gegen-
wartig die Punction und machen Einspritzungen von rolhem Weine
oder Jodtinctur. Der rothe Wein wird auf + 36° C. erhitzt und so
viel eingespritzt, als erforderlich ist, um die Scheidenhaut so stark
auszudehnen, als die krankhaft angesammelte Flussigkeit gcthan hatte;
man spritzt nur allmélig ein und l&sst den rotheu Wein 4 Minuten
in der Scheidenhaut verweilen; man wiederholt hierauf dasselbe Ma-
ndéver noch einmal, nachdem man die zuerst eingespritzte Portion ab-
tliessen liess, sogleich; nach dem Ablliessen der zweiten Portion wei-
gert man bei noch eingelegter Kanile die Reste des rothen Weines
heraus und zieht dieselbe rasch ab. Die Kranken &ussern bei diesem
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Verfahren grésstentheils einigen Schmerz; die naclifolgendelieaclion
war in derMehrzahl geringe und oft von einer neuen Ansammlung von
Flissigkeit in der Sctieidenhaut begleitet, die aber in 8—12 Tagen
unter der Anwendung von Fomenten und warmen rothem Weine zur
Aufsaugung gelangte. Von 12 bisher auf diese Weise behandelten
Hydrocelen genasen 6 Kranke vollkommen ohne irgend ein widriges
Ereigniss; bei zweien bildeten sich in dem Zellgewebe des Scrolums
(wahrscheinlich durch die Infiltration des Weines) Abscesse, welche
die Heilung um 3 Wochen verzdégerten, bei einem Kranken war die
Kaniule nach Abzapfung der Flussigkeit unvermerkt aus der Scheiden-
haut herausgeglitten und die Injection in das Zellgewebe des Hoden-
sackes begonnen worden ; der operirende Wundarzt gewahrte indessen
bald seinen Irrthum, zog die Kanile unverziglich ab, schob durch
Streichen und Weigern soviel von dem injicirten Weine heraus, als
nur mdoglich, und stand, da er die Kaniile vergeblich wieder in die
Sctieidenhaut zu fihren versucht hatte, von fernerer Einspritzung ab.
Die Bildung eines grossen Ahscesses war die Folge, nach dessen Ent-
leerung auch die gleichzeitige Heilung der Hydrocele eintrat. Bei 4
Kranken war die Operation erfolglos. — Die Jodtinctnr spritzten
die Meisten mit 73—% W asser verdinnt kalt ein und zwar nur ein-
mal auf gleiche Weise, wie es vom rolhen Weine bemerkt wurde.
Von 8 mit Jodtinctnr behandelten Hydrocelen genasen ohne widriges
Ereigniss 4 Kranke, und 1 wurde mit einer bedeutend grdssern ent-
lassen , nachdem idie vielfache Punction (Velpeau) vergeblich
versucht worden war; 1 genas unter dieser, jedoch erst nach drei-
maliger Wiederholung derselben (in 4 Wochen); 2 blieben ungeheilt.
Der Vorzug, den die Mehrzahl der hiesigen Chirurgen der Jodtinctur
zu Einspritzungen einrtiumen, erscheint wenig begrindet; denn auch
hei der vorsichtigsten Handhabung der Instrumente ist das Einsi-
ckern der injicirten Flussigkeit in das Zellgewebe immer gleich zu
furchten, die Folgen werden die nédmlichen seyn , wie wir sie bei
der mit rothem Weine anfiihrten. Velpe an und Andere wiederholen
die Injeclion von Jodtinctur nach 14—21 Tagen, wenn die neu ange-
sammelte Flissigkeit in der Scheidenhaut nicht lesorbirt wird ; miss-
lingt auch die zweite Injection, so liebt der genannte Wundarzt die
von ihm bekannt gemachte Punction der Hydroceie mit einer Stecknadel
auf 4—6 Stellen des Hodensackes, wo die Fluctuation am deutlichsten
wahrnehmbar ist; er handhabt dasselbe Verfahren auch in Fallen, in
tienen kein friheres operatives Statt fand; bisher sah ich noch keinen
so bedeutenden Vortheil davon, als man rihmt und als nothwendig
ware, uin dafir einfachere und sichere Weisen aufzugeben. Die Zahl

von Hydrocelen ist bei V. so gross, dass mail sich leicht uber-
zeugen kann.



Krankenstandes - Ausweis

der in den offentlichen Spitalern der k. k. Haupt- und Residenz-
stadt Wien im Monate September 1841 behandelten Kranken.

Kranke n-

anstatt

Im allgemeinen Kran-
kenhause ...

Im Barmherzigen - Bri-
der - Spitale in der
Leopoldsladt .

Im Spitale der Klisabe-
thinerinnen auf der
Landstrasse

Im Spitale der barmher-
zigen Schwestern zu
Gumpendorf .

Im Spitale der barmher-
zigen Schwestern in d.
Leopoldstadt

In der Krankenhaus-
Ablheilung des k. k.
Versorgungshauses in
der Waihringergasse

Summe

Im
vom Monat
Monat Sen- Zu-
August P
1811 temb. sam-
ver- 1841 men
blie- 2Y9€"
wach-
ben
sen

1513 1457 2970

146 203 409

80 60 140
51 75 126
28 39 67
28 28

Davon

ge-
gene-

stor-
sen ben
1255 235
255 16
57 1
68 1
35 2
2 2
| 268

1846 | 1894 J 3740 J 1672

Ver-
blie-
ben f.
den
Monat
Octo-
her
1841

1480

138

72

57

30

23

| 1800

Von
100
Kran-
ken
star-
ben

7V,0

3Vio

7Vlo

%o

10”0

7V 10



Literarischer Anzeiger vom Jahre 1841,

(Die hier angefuhrten Schriften sind entweder gleich vorradthig oder konnen
durch Braumdiller und Seidel (Sparcasse-Gebaude) bezogen werden.)

-RBressler, Die Krankheiten des Unterleibes n.s.w. 2. Bd. Krank-
heiten der Leber n.s. w. (2. liief.) Gr. 8. (VIII 1. 296 S.) Ber-
lin, hei Foss. Geh. (1 Th. 8 Gr.)

Cooper, The first Lines of the Practice of Surgery. 6th.
edit. 8. London. (18 Sh.)

Davis CD.DJ, Acute Hydroceph alus, or Water in the Head.
8. London. Taylor and Walton. (9 Sh. 6D.)

Dow nie (A., Bart.), A practical treatise on the e/ficacy ofmi-
neral ivaters in the eure ofchronic diseases. 24. London. (6 Sh.)

Die Elemente der Pharmaceu tik. Von P. A. Cap (Mitglied der
Akad. der Med. zu Paris u.s.w.) und Rudolph Brandes Cd.Med-,

Phil. u. Pharm. Dr. etc.) Gr. 8. (XXI u. 642 S.) Hannover, bei
Hahn. (3 Th.)

Pabrici (Paul), Uber die am Ohr vorkom menden Operatio-
nen etc. Frei nach dem Franz. bearbeitet und mit Beitrdgen ver-
sehen von Dr. C. G. Lincke. Mit 3 lith. Taf. in qu. f. Gr. 8.
(VIlI u. 128 S.) Leipzig, bei Meissner. 1842. Geh. (1 Th.)

Friedberg (Hermann, Dr. Med. u. Chir., prakt. Arzt), Die ange-
bornen Herzkrankheiten des Menschen und der Blutumlauf
des menschlichen Foetus und der Amphibien. Gr. 8. (XIV u. 96S.)
Berlin, bei Riicher und Pé&chter. 1842. (14 Gr.)

Friedreich (J. BJ, System der gerichtlichen Psychologie. 2.
umg. Aufl. Gr. 8. (XV u. 644 S.) Regensburg, bei Manz. 1842.
Geh. (3 Th. 16 Gr.)

Ginge (Gottl., d. Med. Dr. u. 6. Prof. an der Univ. zu Brissel),
Anatomisch - mikroskopische Untersuchungen zur allgemeinen und
speciellen Pathologie. 2. Hft. M. 5 lith. Taf. Gr. 8. (XI( und
206 S.) Jena, bei Mauke. Geh. (1 Th. 8 Gr.)

Mackenzie, Physiology of Vision. Wilh Woodcuts. 8. London.
(10 Sh. 6 D.)
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Sunneley, A Treatise on the Sahire, Causes and Treatment of
E rysipelas. 8 London. Churchill. (10 Sh. 6 D.)

Pappenheim (Ludie., Med. et Chir. Dr.), De cellurarum Sangui-
nis indole ac vita. Observationen microscopico-chemicae. Comment.
physiol. c. lab. lith. 8 maj. (46 S.) Berolini, ap. Forstner. Geh.
(8 Gr.)

Sharp, Practical Observations on Injuries of the Head. 8.
Lond. Churchill. (7 Sh.)

Sémmerring (S. T. v.), Lehre von den Muskeln und Gefds-
sen des menschlichen Korpers. Umgearbeitet von Fr.
Willi. Theile. 2 Abth. (Gefésse). Gr. 8. (X u. 368 S.) Leipziy,
hei Voss- (1 Th. 15 Gr.)

Villeneuve (P. F.), Du danger des in hum ations pricipi-
tdes et des moyens de les prevenir en concourant au progres de la
Science, In 8. de 2\f. Paris.

Verzeichniss
der in verschiedenen deutschen und fremden medicini-
schen Zeitschriften von dem Jahre 1841 enthaltenen
Original - Aufsatze.

Medicin isclies Correspondenzblatt des wiirtemb.
iirzll. Vereins. Herausg. von denDD. J. F. Blumhardt, G. Duvernoy
und A. Seeger. Stuttgart 1841. Bd. XI. Nr. 16—35.

Nr. 16. Abele, Gerichtsarztliche Untersuchung in Betreff eines
nach zugefligter Kopfverletzung erfolgten Todes.

Nr. 17. Bericht Uber die Versammlung des wirtembergischen
arzIll. Vereins in Kirclilieim u. T. am 14. Mai 1841.

Nr. 18. Forts, des Aufs. Nr. 17. — Staudenmager, Bericht Gber
die Nervenfieber-Epidemie in Allflrstenhitten, Oberamts Weinsberg.

Nr. 19. Redaction, Darstellung der im Etatsjahre 1836—1837 in
Wiirtemberg vorgekommenen Krankheiten, nach den bei dem konigl.
Medicinal - Collegium vorliegenden Physicats - Berichten. — Stau-
denmager, Forts, des Aufs. Nr. 18.

Nr. 20. Redaction, Darstellung der im Etatsjahre 1836 — 1837
in Wirlemberg vorgekommenen Krankheiten, nach den hei dem
konigl. Medicinal - Collegium vorliegenden Physicats - Berichten.
(Fortsetzung.)

Nr. 21. Redaction, Forts, der im Blatte 20 abgebrochenen Dar-
stellung der im Etatsjahre 1836—1837 in Wirlemberg vorgekomme-
nen Krankheiten. — Widerlings - Verh&ltnisse im Mai und Juni,
darg. von Dr. Plieninger.
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Nr. 22. Bedaction, Forts, des Aufs. Nr. 21.

Nr. 23 u. 24. Reduction, Forts, der Darstellung der im Etats-
jahre 1836 —1837 in Wiirtemberg vorgekommenen Krankheiten.

Nr. 25, 26, 27, 28, 29, 30, Forts, und Schluss der Darstellung
der im Etatsjahre 1836—1837 iu Wiirtemberg vorgekommenen Krank-
heiten.

Nr. 31, 32, 33. Meebold, Jahresbericht tUber die in meinem Be-
zirke herrschenden Krankheiten vom 1. Juli 1840 bis 30. Juni 1841

Nr. 34, 35. Elsasser, Bericht tGber die Ereignisse in der Gebar-
anstalt des Katharinen-Hospitals in Stuttgart vom 1. Juli 1838 bis
30. Juni 1839.

Nr. 35. Forts, des Aufs. Nr. 34.

Orvosi Tdr. (Magazin fir Heilkunde.) Herausgeg. vom Prof.

Bugdt und Dr. Flér. Pestb, 1841. II. Halbj. Nr. 9—18.
Nr. 9. Linczbauer, Uber Eintheilung der Apotheken in Gremien.
Nr. 10. Vojtics, Das Creosot als Blutstillungsmittel. — Tourner,
Uber Kopfverletzungen. — Flér, Uber Gifte nacli Liebig.

Nr. 11. Gegenwaértiger Stand der Physiologie und ihrer Hiilfs-
queilen, namentlich der Mikroskopie und chemischen Untersuchun-
gen; Einfluss auf die Medicin.

Nr. 12. Flor, Zweite grosse Versammlung der ungarischen Arzte
und Naturforscher in Pesth.

Nr. 13. Troll, Uber das Impfen.

Nr. 14 u. 15. Bittner, Waitterungs- und Krankheitsconstitution
im Arader Comitate in der ersten Halfte des Jahres 1840.

Nr. 16. Bugdt, Vorschlag eines, fiur das Studium der Natur-
wissenschaften zu bildenden Vereines. Vorgetragen in der Versamm-
lung der Arzte. — Szasz, Uber Corteao Radicis Punicae Granati als
Anthelminticum.

Nr. 17. Bugdt, Naturhistorisches Wérterbuch, mit mehr als 30,000
Kunstwortern. — Pap, Fall einer glicklich geheilten Spermatorrhoea.
— Kritischer Anzeiger.

Nr. 18. Tognio, Verschdnerungen und Verbesserungen um den
Badeort Pésteny. Derselbe, Uber die Zersetzung des Corrosivs durch
organische Substanzen. — Literarischer Anzeiger.
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