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Original -  Mittheilungen.
Ein den grössten Theil des Rachens ausfüllendes 
Carcinom der linken Mandel; Operation; Heilung.

V on Prof.  D r .  H a u s e r  in  Olmütz.

ö a s  C a r c i n o m  a n  d e n  M a n d e l n  is t  eben so  dunkel in  
se in en  U rsach en , a ls  qualvoll in  seinem  V erlau f: g le ich w oh l 
is t  das Ü bel n icht tö d tlich , w enn  d ie K unst Z e it  g e n u g  hat, 
u m sich tig  und en tsch lo ssen  ein zu sch reiten . N achsteh en der F all 
dürfte auch ein  B e le g  dafür sey n .

Joseph  P o s p i s c h i l ,  von L au tsch  in M ähren geb ü rtig , 
5 8  J. a lt ,  ch o ler isch en  T em p eram en tes, W e b e r , V ater von S 
gesu n d en  Kindern , litt  vom 7. b is zum  1 6 . Jahre an T in ea  c a p i­
t i s , und fast jeden F rü h ling  an scrophulöser A u gen en tzü n d u n g ,



Katarrhen und D iarrhoe. Im 3 4 . J . befiel ihn e in e  G eh irn - und 
L u n g en en tzü n d u n g , d ie stren ge an tiph log istisch  behandelt und  
binnen 3  W och en  g e h e ilt  worden w ar; im 44 . J. ein sehr  
hartnäck iger R heum atism us der E xtrem itä ten , w elch er  über 14  
W och en  anhielt und dann allm älig in u n regelm ässige  Gicht 
ü b erg in g . D a g e g e n  gebrauchte er die Schw efelbäder z u  S I a  t e -  
n i t z  in  M ähren und lie s s  sich m eh rereM ale  schröpfen, w orauf 
dann auch w irklich  se in e  L eiden  beträchtlich abnahmen , und er 
sich  b is in  sein  49 . Jahr z iem lich  wohl befand. In diesem  Jahre 
aber wurde er im F rü h lin ge von einem Q uotid ian-W echselfieber  
befa llen , das, nachdem  es über 6 W ochen  a n g eh a lten , sich  im 
nächsten  Frühjahre w ied erh o lte , und endlich im 3. Frühjahre 
aberm als w ied erk eh rte; bei d iesen  letzteren  A nfällen brauchte  
er k e in e  A r z n e i, und nach 4 W ochen  erfo lgte  H e ilu n g , höchst 
w ahrsch ein lich  durch den W e c h se l der J a h resze it. Bald darauf 
w urde der Kranke durch ä u sserst niederdrückende G em üths- 
affecte und N ah ru n gssorgen  in  anhaltenden Kummer v ersetz t, 
unter dem hinnen 3  Jahren se in e  V erh ä ltn isse  sich  jedoch etw as  
b esserten . D och seith er  w ard sein  A u gen lich tim m er schw ächer, so  
z w a r , d ass er k leinere G egenständ e nicht mehr z u  unterscheiden  
verm ochte. G egen  E n de se in es 56 . J. überstand er eine h eftige  
A n g in a  to n s illa r is  c a la r rh o sa ,  d ie über 1 4  T age  d au erte , nicht 
in  E iteru n g  ü b erg in g  und eine V ergrösseru n g  der linken M an­
del z u rü ck lie ss . V on d ieser Z e i t  an konnte er n icht mehr so  
frei sch lin g en  a ls bisher, und hatte manchm al den T a g  über im 
H a lse  ein G efü h l, a ls ob sich  ein  Haar im Schlundk opfeb efän de, 
w e lc h e s  von flü ch tigen  Stich en  in der linken M andel b eg le ite t  
w ar. A ller  W ah rsch ein lich k eit nach datirt s ich  von eben d ieser  
Z e it  die E n tw ick e lu n g  se in er K rankheit, w orüber er jedoch  nur 
h in sich tlich  des geh inderten  S eh lin g en s s ich  b ek la g te , keine  
ä rztlich e  H ülfe su c h te , sondern b loss H ausm ittel brauchte. D as  
Ü b el verschlim m erte s i c h ; c s  traten von Z e it  z u  Z e it  la n c in i-  
rende S chm erzen  e i n ,  und das Gehör au f der linken S e it e ,  so  
w ie  d ie  Sprache und das S ch lin gen  w urden a llm älig  erschw ert. 
C atapl. von H irse und B lasenpflaster über den H a ls , ohne ir­
g en d  ein  R eg im en  konnten d ie Fortschritte des Ü bels nicht hem ­
m en, und ärztlich e  H ülfe wurde erfo lg lo s an gesprochen . N ach  
mehr a ls  1 '/J ä h r ig en  L eiden  kam der Kranke b la ss und z iem lich
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m ager in das O lm ützer a llgem eine K rankenhaus; d ie lin ke M an­
del war so vergrössert, dass s ie  das G aum ensegel ziem lich  h er -  
vordrückfe und einen grossen  T h eil der R achenhöhle au sfü llte;  
s ie  w ar am Grunde b reit, z iem lich  h art, u n b ew eglich  und bei 
stärkerem D rucke sch m erzh aft, hatte ein k le in es carcinom atöses 
G eschw ür mit m issfärbigem  Grunde und u n rege lm ässigen , harten  
Rändern an der vordem  S e ite  ; in ihrem U m fange befanden sich  
m ehrere a n gesch w o llen e  V enen. B e i der äussern  U ntersuchung  
konnte man deutlich  die vergrösserte  M andel fü h le n ; auch w a­
ren an der linken  S e ite  m ehrere H alsdrüsen le ich t a n g esch w o l­
le n , das Athmen und S ch lin gen  w a r se h r  erschw ert, der A ppe­
tit g e r in g ; die Kräfte z iem lich  herabgekom m en. D ie m ehrere 
Jahre dauernde Scrop h elsu ch t, dann die e in g ew u rze lte  anomale 
G icht, verbunden mit der düstern Stim m ung des Kranken, verd ie­
nen B erü ck sich tig u n g , um die G en esu n g  und E n tw ick e lu n g  
d ieses  L e id en s z u  erklären.

Z ur E ntfernung der degenerirten  M andel wurde d ie L ig a ­
tur g e w ä h lt , w e il man damit die M andel von breiter B asis vom 
Grunde entfernen k o n n te , und dabei keine gefäh rlich e B lu tu n g  
z u  b esorgen  hatte * ) ,  w e il dann die T rennungstläche eine g e ­
quetsch te W u nde d a r s te llt , bei w elch er  der zu r  H eilu n g  n oth - 
w e n d ig e , bedeutend verstärkte E n tz ü n d u n g s -  und E ite r u n g s-  
p rocess e r fo lg t, w odurch d ie a llen fa lls m öglichen  w en ig en  
R este  der D egeneration  am sich ersten  schm elzen .

Operation. Z w isch en  die B ackenzähne der rechten S eite  
w urde ein  K orkstöpsel gek lem m t, ein  hinreichend lan ger  S il­
berdraht in die L e v r e t ’sch e Röhre eingeführt und am S teg e  
e in e  S ch lin g e  g e b ild e t , das e in e  E nde in  einem  R in ge  des C y-  
linders b e fe s t ig t , das andere E nd e b loss fest a n g e z o g e n , an 
dem C ylinder mit dem Z e ig e - ,  M ittelfinger und Daumen so er­
halten und dann durch die linke N asen h öh le  bis an die T on sille  
gebracht. N un führte ich  den Z e ig e fin g er  der linken Hand als

=1-0 Die  F u rc h t  v o r  der  E r s t ic k u n g sg e fa h r  bei der  U nte rb indung  
is t  i r r ig ,  und  angenom m en, dass auch  w irk l ic h  sp ä te r  in Fo lge  
e ine r  g ro ssen  A n sch w el lu n g  diese  zu  befürch ten  w ä r e ,  kann  
ih r  leicht durch  e inen oder  m eh re re  tiefe E inschn i t te  abgehol­
fen  w e rd en .

*
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Conductor für die S ch lin g e  b is z u r  S p itz e  d es C ylinders durch  
die M undhöhle; dort an ge lan g t lie s s  ich  von einem  Gehülfen die  
nicht b efestig te  D rahthälfte a llm älig  so w e it vorsch ieb en , bis 
sich  e in e  entsprechende S ch lin g e  in der R achenhöhle bildete. 
D ie se  brachte ich  um den Grund der entarteten T on sille  so tie f  
als m ö g lich , lie s s  d ie S ch lin g e  durch das a llm älige fe s te  A n­
z ie h e n  des freien D rahtendes verkleinern, und d ieses dann w ie  
das erstere an die F lü g e l des Sch lin gen sch n ü rers b e fes tig en ;  
hierau f w urde die S ch lin g e  mit der Röhre so la n g e  zu ged reh t, 
bis der Kranke über beträchtliche Schm erzen  k la g te , und die  
degenerirte  T o n sille  dunkel und gespannt ersch ien . H äufiger 
B rech reiz  störte d iesen  O perationsact am m eisten. D ie Röhre 
blieb.

1. T a g  nach der Operation: die N acht fast schlaflos z u g e ­
b rach t, spannende Schm erzen  an der g a n zen  linken H a lsse ite ;  
Athem  ersch w ert, noch mehr aber das S ch lin gen . D ie P u tre -  
faction der M andel trat mit bedeutender A n sch w ellu n g  e in , so  
z w a r , dass e in  tiefer E inschnitt gem acht w erden m u sste , w o­
rauf sofort d ie grössten  B eschw erden  gem indert w urden. A bends 
w ied erh o lte , für den Kranken sch m erzliche Z usam m enschnü­
ru n g  , w ährend d es T a g es lle is s ig e s  A u ssp ü len  des M undes mit 
kaltem  W a sser . —  2. T a g  nach der Operation: die N acht w ie ­
der schlaflos zu g eb ra ch t, w eg en  m ehrerer E rstick u n g sa n fä lle ;  
S ch m erzen  an der linken S e ite  des K opfes und H a ls e s , so  w ie  
auch  w e g e n d e s  erschw erten  und schm erzhaften  S eh lin g en s. D ie  
A n sch w ellu n g  der T on sille  w ar w ied er z iem lich  sta rk , der P a ­
tien t fieb er te ; die Z usam m enschnürung wurde n euerd ings durch 
e in ig e  R otationen verstärkt und A bends mit erw ünschtem  E rfo lge  
w iederh olt, da die bereits abgebundene degenerirte T on sille  ab­
fiel. D er Kranke fühlte s ich  so g le ic h  er le ich tert, konnte frei 
athmen und, d ie brennenden Schm erzen  a b g erech n e t, z iem lich  
g u t sch lin gen . Ö fteres N ehm en von warmem W a sser  in  den  
M und. —  3. T a g  nach der Operation: S tundenlanger S ch la f  
in  der N a ch t, M orgens Brennen in der W unde bei dem S ch lin ­
g en  , die Schm erzen  an der g a n zen  linken S e ite  des H a lses  und  
K opfes verm indert; eben so das F ieber. Z ur E rreg u n g  stärke­
rer E n tzü n d u n g  und S ch m elzu n g  der etw aigen  R este  von A fter-  
m asse durch E ite r u n g , verordnete ich : A q u a e  d est. U h r  a m
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u n a m ,  C r e o s o t i s c r u p u l .  u n u m ,  M uc. g u m m i a ra b . u n c .  
d u a s .  S . A lle  halbe Stunde damit z u  gu rgeln .

D urch die Operation war nun der Kranke vom A fterproducte  
zw ar  b e fr e it , aber k e in esw eg s  g eh e ilt . M ancher R ückfall bei 
K rebs is t  a ls die F o lg e  versäum ter A nw endung von a n g e ­
z e ig te n  innerlichen M itteln  a n z u se h e n , und ein en erg isch es  
E in greifen  von S e ite  der K unst u n e r lä ss lic h , um die T h ä tig -  
k eit des gesam m ten rcproductiven L eb en sp ro cesses  so z u  le i­
ten , dass neuer krankhafter B ildu ng in  dem ursprünglich  er­
griffenen O rgane en tg eg en g ew irk t w erde. V ie le  der z u  diesem  
Z w eck e  em pfohlenen M ittel greifen  d ie V erdau ungsorgane so an, 
dass s ie  vielm ehr deii noch kargen R est von B ild u n gsth ätigk eit in  
den niederen assim ilirenden O rganen ersch öp fen , ohne Umstim­
m ung der R eproduction herbeizuführen. Ich  w ählte das K a li h y d r .,  
w eil e s  in k leinen , a llm älig  vermehrten Gaben bekannterm assen  
die E n erg ie  der V e r d a u u n g s- so w ie  der A ssim ila tion sth ä tig -  
keit erhöht, kräftig auf das Lym ph -  und D rüsensystem  einw irkt, 
die S e -  und E xcretionen  befördert, som it die beab sich tig te  Um­
stim m ung der G esam m t-O rgan isa tion  b ew erk ste llig en , und den 
krankhaften B ildungstrieb  rü ck g ä n g ig  m achen kann. D ie  Form  
der V erordnung war fo lg en d e: U p :  K a li  h yd ro jo d ic i g r .  q u i n -  
d e c i m , so lve  in  A q u a e  desl. u n c i i s  t r i b u s ,  a d d e  A q u a e  
C innam oni d r .  d u a s .  S. .  A lle  3  Stunden 1 E sslö ffe l vo ll z u  
nehm en. —  D ie D iät wurde entsprechend g e r e g e lt  und jed e  (? )  
am ylum hältige S p eise  u n tersa g t; man s t ie g  jed en  T ag  um einen  
G ran, z u le tz t  täg lich  bis auf eine Drachm e des M it te ls ;  dann 
se tz te  man d ieser höhern G a b e , um die W irkung des Jodkali’s  
z u  verstärken, y 4 Gran r e i n e s  Jod und a llm älig  einen g a n zen  
Gran b e i, wom it auch bis zu r  V ollendun g der Kur fortgefahren  
w urde. W ährend d ieser innerlichen B ehandlung su ch te  ich  
äu sserlich  die H eilu n g  der eiternden W unde durch C reosot in  
erwähnter Form zu  unterstützen . Ich  m ein e , dass dasselbe be­
sonders bei carcinom atösen L eid en , zu rü m stim m u n g des krank­
haften B ild u n gsp rocesses sehr w oh l w irke. D ie eiternde W unde  
rein ig te  sich  tä g lich  mehr und mehr, unter lebhaft roth a u fsch ie s-  
senden F le isch w ärzeh en  und die W unde z o g  sich  ungem ein  
sch n ell zusam m en. D er P atien t erholte sich  au gen sch ein lich  und 
se in e  Kräfte kehrten allm älig  w ieder. D er A ppetit b esserte  sich



sehr. D as S ch lin g en  w urde immer le ic h te r , so  z w a r , dass der 
K ranke, ehe noch d ie V ernarbung der W unde vo llständ ig  er­
fo lg t war, selbst grössere  B issen  ohne Schm erzen  z u  sich  nehmen  
konnte. D ie  g ä n z lich e  H eilu n g  kam in der 10 . W och e nach g e ­
schehener Operation z u s ta n d e . A u s F ürsorge nahm dann P a t .  
Jodkali in  k le in en  Gaben mit aullösenden E xtracten  noch über 6  
M onate fort.
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Heilung einer Halswunde, wobei die Carotis externa  
und die Speiseröhre verletzt waren.

Von Dr, Mich. E n g e l ,  k .  k. K re i sw u n d a rz t  nnd  O pera teu r  zu 
C zernow itz  in Galiz ien.

Anna K u c h a r s k a  wurde von ihrem G eliebten an einem  
M orgen (2 5 . D ec. 1 8 4 0 )  aus E ifersu ch t mit einem  K üchenm es­
ser  auf der linken S e ite  des H alses tie f  verw und et; bis z u  m ei­
ner sch n ell erfo lgten  A nkunft m ochte die Kranke an 9 — 10  Pfund  
B lu t verloren haben und befand sich  in  einem Z ustan de von Ohn­
m acht; der Herr des H auses h a tte , mit se in en  F in gern  d ie L ip­
pen  der W unde zusam m endrückend , fernerem B lutverluste z u  
w ehren  g e s u c h t ,  w as aber nur unvollkommen g e la n g . B e i der 
g rossen  M a sse  des verlorenen B lu tes h ielt ich  e s  für rathsam , 
nich t neuerd ings die W undflächen g a n z  von einander a b z u z ie ­
hen , sondern sofort die getrennten  G efässe zu  unterbinden, in ­
dem ich  jen e  nur th e ilw e ise  au sein an d erzog . D ie W unde hatte  
Ö'/j Z o ll L än ge , begann dicht am U nterkieferw inkel und lief, 
halbmondförmig nach abwärts au sgesch w eift, z u  dem K ehlkopfe. 
V orerst z o g  ich  die g e g e n  d iesen  ger ich tete  P artie der W u n d -  
fiächen von einander a b , w obei so g le ich  arterielles B lu t reich­
lich  hervorschoss, ohne auch die S te lle  des Ausström ens genau  
w ah rn eh m en zu  la ssen ; ich  unterband ein in M asse  g e fa sstes  
B ündel W eich th e ile , und erkannte bei der stehenden B lu tu n g  die 
A r t.  th yreo idea  su p er , mit einem  kleinen  V en e n z w e ig e  a ls in  
die L igatur g e fa sst. Beim  A u sein anderziehen  der hintern W und­
partie, w elch e  mein G ehülfe bisher zusam m engedrückt gehalten  
hatte, quoll das B lu t ab sa tzw eise , h e ftig  und reich lich  hervor; 
der M use, stern oc le idom asto ideu s  w ar quer ein - ,  der o m oh yo i-
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deu s  und der sca len u s an ticu s  durchgeschnitten . A uch  hier warder  
V ersu ch , ein G efäss iso lirt z u  fa ssen , unm öglich , und um d e sg r o s -  
sen  B lu tverlu stes w illen  unternahm ich  e ilig s t  die U nterbindung  
in  M a sse , w orauf die stärkste B lutausström ung s ta n d , und nach  
isolirter U nterbindung sieben spritzender G efässe jeder fernere 
B lutverlust aufhörte. D ie getrenn te C a  r  o ( i s  e x t e  r n a  w ar in  
der M asse  m itgefasst.

E in ig e  L abem ittel brachten die V erw und ete zum  B e w u s s t-  
s e y n ;  beim H inuntersch lin gen  sick erte jedoch  ein g rösser  T h eil 
der dargereichten  F lü ss ig k e it  aus der W u nde hervor; e s  befand 
sich  in d erT hat eine Q uerspalte auch an dem O e s o p h a g u s ,  
in w elch e  der k lein e F in ger eingesch ob en  w erden konnte. D ie  
klaffende W unde wurde mit m ehreren H eften der Knopfnaht ver­
e in ig t und die Kranke dann in das Spital ü b ertragen , w o man 
Heftpflaster an leg te , eine S e iten la g e  (lin k s) gab u. s . w . D ie E r­
nährung veranstaltete man vorerst durch K lystiere  von F le isc h ­
brühe mit E ig e lb ;  den m ässigen  D urst s t illte  man durch L im o­
nade oder W a sser , von Z e it  z u  Z e it  tropfenw eise d ie Z u n g e  
benetzend .

Schon am M ittage nach der M orgens erfolgten  V erw undung  
erschien  die Kranke lebhafter; F ärbung der H aut und P u ls ho­
ben s ic h ;  A bends g er in g es  F ieber; ruh iger S ch la f durch k urze  
Z e it ;  faecu leuter S tuh l auf ein S a lzk ly stier : ka lte  U m sch läge  
auf d ie W u n d ste lle , mit denen bis zum  9. T a g e  fortgefahren  
w urde. —  Z w e i t e r  T a g :  M ä ss ig e s  F ieb er; das Getränk s i­
ckerte fortwährend durch die W undspalte. —  D r i t t e r  T a g :  
M ehr b esch leu n ig ter  P u ls ; M orgens ein  ernäh rend es, A bends 
ein S a lzk ly stier . —  V i e r t e r  T a g :  U nruhiger S ch la f in der 
vergan gen en  N a c h t; zusam m enscbnürender K opfschm erz, etw as  
stärkere R öthung der A u g en ; V erm inderung des W u n d secrets; 
P u ls 1 0 4 . S ech s  B lu teg e l an die Sch läfen  und ein  ausleeren d es  
K lystier. —  F ü n f t e r  T a g :  K ein K op fschm erz, P u ls  9 5 , 
W unde sch m erzlos. —  S e c h s t e r  T a g :  Starke E iterabson­
derung aus der W u n d e , nachdem  die Pflaster w eggen om m en  
w orden w aren; 3  E rnährungsk lystiere w eg en  A ppetit der P at. —  
S i e b e n t e r  T a g :  Ö fteres A ufschrecken im Sch lafe und Z u ­
ckungen; A bens 1 Gran Opium. —- A c h t e r  T a g :  P u ls  8 5 ;  
k eine Z u ck u n gen . —  N e u n t e r  T a g :  V ertausch  der k a l-
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tenF om cnte mit warmen. N o c h  i m m e r  t r ä u f e l t e  m a n c h ­
m a l  e i n  T r o p f e n  d e s  g e n o s s e n e n  G e t r ä n k e s  a u s  
d e r  W u n d e .  —  Am e i l f t e n T a g e  g in g en  z w e i L igaturen  
der k leineren G efässe lo s ,  am s i e b z e h n t e n  aber d ie g r ö ss ­
ten. Das A u ssick crn  von Getränke aus der S peiseröhre durch die 
W unde hatte anfgehört. 3S u p p en  täg lich  und O bstspeise. —  Am 
4 3 . T a g e  wurde die P at. g eh e ilt  en tlassen  und hatte 1 5  M onate 
nach  diesem  Umfalle ein b esseres A u sse h e n , a ls j e  vorher. —  
D ie N arbe hat s ich  sehr zu sam m en gezogen .

2.
Auszüge aus in- und ausländischen Zeit­

schriften und fremden W erken.
Bedeutung innerer Ursachen für den Chirurgen.

V on Prof.  B l a s i u s  in  Halle .

Die Kraft  ä u s s e r e r  E in w irk u n g e n  z u r  E r z e u g u n g  von K ran k h e i ­
ten is t  dem Scheine  nach seh r  g ro ss  und doch in d e r  W irk l i c h k e i t  
seh r  besch ränk t .  R echne t  m an die S tö ru n g en  ab, die in den unm itte l­
b a re n  W i r k u n g e n  ä u s s e r e r  Schäd lichkei ten  bes teh en ,  w ie  F ra c tu re n ,  
con tag iöse  K rankhei ten  u. d g l . , so s ind  a lle  ch iru rg isch en  K ra n k h e i ­
ten  a ls  die E rz e u g n is se  in n e r e r  B edingungen  a n z u s e h e n ,  und  die 
ä u s s e r e n  ä tio log ischen  Momente  haben w e i te r  ke in e  B e d eu tu n g ,  a ls  
d ass  s ie  j e n e  inn eren  B edingungen  in B ew eg u n g  und  W ir k s a m k e i t  
s e tzen .  D iese lbe  Sch äd lich k e i t ,  die in zah l losen  F ä l le n  sp u r lo s  v o r­
ü b e r g e h t ,  w i rd  in  and eren  U rsache  fü r  die v e rsch iedenen  Arten  von 
U lce ra t io n en ,  fü r  K rebs ,  M arkschw am m  etc.,  u n d  is t  häufig die V e r a n ­
l a s su n g  zu  A b la g e ru n g e n ,  w e lc h e ,  indem  sie  in d e r  acu ten  Form  
a u f t r e te n ,  d ie  E n tz ü n d u n g  in ih ren  v ie lfachen  Modificationen dars te i­
l e n ,  zum B e w e is e ,  dass d iese  m echanischen  E in w irk u n g e n  au sich 
n ich ts  h e rv o rb r in g e n ,  so n d e rn  n u r  das befruchtende Moment fü r  die 
im  K örper  v o rhandenen  g e su n d h e i t sw id r ig en  T endenzen  abgeben. F ü r  
die C hirurg ie  kom men v o rzu g sw e ise  die re g e lw id r ig e n  Tendenzen  der  
Vegeta tiouslbä tigke it  in B e t r a c h t ,  und u n te r  diesen s ind  es die d y s -  
c ra s i s c h e n  D ia th e s e n , durch  de ren  E n tw ic k lu n g  am häufigsten chi­
ru rg isc h e  K rankheits form en zu  S tande  geb rach t  w e rd e n .  Alle e igen t­
l ichen  D y s c ra s ien  w e rd e n  c h a ra k te r i s i r t  durch  die A blagerung  e igen-  
thiimlicher M a te r i e n ,  w e lch e  ke in e  T extur  h a b e n ,  v ie lm ehr  n u r  in 
ä n d e rn  T ex tu ren  en tha l ten  s i n d ,  w e lchen  fe rn e r  die N e ig u n g ,  sich
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zu  verflüssigen,  in n ew o h n t,  und w e lche ,  w e n n  s ie  d iess  thun, zu  den 
d y sc ras isch e n  U lcera t ionen  Anlass  g e b e n , w e lch e  ab e r  auch  nicht  
se l ten  in d e r  fe s te m  F o rm  v e r h a r r e n ,  die ihnen  u rsp rüng l ich  e igen  
ist.  D e r  w esen t l iche  Unterschied  der  D y sc ra s ien  u n te r  e inander  ist  in 
de r  Differenz der  Stoffe gegeben  , die bei ihnen a b g e lag e r t  w e r d e n , 
in so fe rn  d iese  d e r  m ate rie l le  A u sd ru ck  d e r  eigenthiimlichen R ich tung  
s i n d ,  w e lche  die Vegeta t ion  bei j e d e r  d e r  D y sc ra s ien  hat. D iese  E i -  
genthi imlichkeiten  der  Stoffe, so nam entlich  die Secre te  bei den d y s -  
c ras ischen  U lcera t ionen  w e rd e n  a ls  Momente für die D iagnose  der 
e inze lnen  D y s c ra s ie n  benutzt.  Ausserdem  haben  w i r  fü r  die D iagnose  
die Besonderheiten  der  objectiven S y m p to m e , die e ine rse i ts  sich be­
ziehen a u f  die eigenthiimlich v e rän d e r te  T hätigkeit  d e r  Theile ,  w e lche  
de r  V egeta t ion  d ien e n ,  nam entlich  des Gefässsystem s , an d e re rse i t s  
a u f  die G e b i ld e , in w e lchen  der  A b lag eru n g sp ro cess  S ta tt  hat.  Denn 
j e d e  D y scra s ie  hat e ine  Vorl iebe  fü r  g e w isse  o rgan ische  S y s te m e ,  
w e n n  schon vie l le icht  ke ine  derse lben  ein System  g e rad e zu  ausschliess t .

N u r  durch die Auffassung  des V erh ä l tn is se s  der  e inze lnen  ö r t l i ­
chen Affectionen zu e inander  und z u r  g a n ze n  Consti tu t ion  bekommt 
das ch iru rg ische  H andeln  e ine  s ichere  Basis.  Die Z ah l  d e r  c h iru rg i ­
schen  K r a n k h e i t s z u s tä n d e , w e lch e  d ysc ras ischen  U rsp ru n g es  sind ,  is t  
s e h r  g r o s s ,  ab e r  s ie  s ind  k e in e sw eg s  die e inz igen ,  die a ls  A usd ru ck  
in n e re r  B edingungen  be trach te t  w e rd e n  m üssen.  Sieht  man die soge ­
n a n n ten  bösa r t igen  Geschw üls te  nach  ih re r  W e g n a h m e  w ie d e rk e h ren  
und  sich  n ich t  a u f  e inze lne  T heile  b e sc h rä n k e n ,  so  k a n n  m an nicht 
zw eife ln ,  dass  s ie  von e in e r  n o rm w id r ig en  T endenz  der V egeta t ions-  
th ä t ig k e i t  a u s g e h e n , die sich nicht  mit dem ergriffenen Theil  durch  
das  M esse r  w egnehm en  oder  durch  ör t l iche  Mittel  au s löschen  lässt .  
D a ss  so lche m al igne  G eschw üls te  oft e rs t  spä t  w ie d e rk e h re n ,  b ew eis t  
n ich ts  gegen  die E x is tenz  der  in n ern  a l lgem e inen  U rsac h e ;  denn eben 
w e i l  diese n u r  eine  Tendenz  i s t ,  bedarf  s i e ,  w e n n  sie  sich v e r w i rk ­
lich en  s o l l ,  noch e ines Anstosses.  U n te r  den in n e rn  V e r h ä l tn is s e n , 
w e lch e  die n o rm w id r ig e  T endenz  d e r  Vegeta tion  z u  v e rw irk l ich e n  
v e r m ö g e n ,  sind besonders  S in k en  der  E n e rg ie  des K ö rp e r s ,  venöse  
Congestion  und S tagnat ion  und l ieb e rh a f teZ u s tän d e  zu  u e n n e n ;  es i s t  
b e k a n n t ,  dass die Scropheld ia thcse  durch  fieberhafte  E x an them e  seh r  
le ich t  z u r  Scrop h e lk ran k h e i t  e n tw ick e l t  w i rd .

V on den D y sc ra s ien  nach  ihrem  oben an g eg e b en e n  Begriff is t  die 
n o rm w id r ig e  R ich tung  der  V eg ela t ions thä tigke it  des K örpers  zu u n ­
te r s ch e id e n ,  w e lche  bei jen en  Z u s tän d e n  Statt  h a t ,  w o  k e in e sw eg s  
A b la g eru n g  e igen thüm licher  M ater ien ,  sondern  v ie lm ehr U m w an d lu n g  
n o rm ale r  Theile  in k rankhaf te  Tex tu ren  oder  n e u e  H erv o rb r in g u n g  
d e r  l e t z te m  Statt  f indet;  m an k önn te  s ie  desshalb  füglich u n te r  dem 
Namen der  D y sp la s ien  unterscheiden.  H ieh er  gehören  Steatom ata ,  C ar-  
c inom ata ,  E n cephalo iden  u .d g l .  ih re  D ispos it ion  i s t  w e d e r  mit  e inem
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b esondern  H abitus  des K ö rp e rs  v e r b u n d e n , noch en ts tehen  s ie  durch  
C on tag ien ;  dagegen  e rzeugen  s i e ,  bis zu  e in e r  g e w is se n  In tens itä t  
g ed ieh en ,  e inen  e ig e n tü m l i c h e n  H a b i tu s , d e r  f ü r  die D iagnose  des 
K reb ses ,  M arkschw am m es eben so w ich tig  i s t ,  w ie  d e r  d isponirende  
S c rophe l-  o d e r  Gichthabitus fü r  die bezügl ichen  K rankheiten .  Die 
e inze lne  D y sp la s ie  b ie te t  n iem als  die M annigfal t igke it  d e r  Form en  
d a r ,  wom it  die e inze lne  D y scra s ie  z u r  E r sc h e in u n g  kommt. D y s c ra -  
sien  und Dysp las ien  k ö nnen  durch  V ern ich tung  d e r  Fu n c t io n  w ich t ig e r  
O rgane  tö d te n ,  e rs le re  au sse rdem  noch durch  H e c t ik ,  le tz te re  durch 
e in en  P r o c e s s , d e r  m ehr in e in e r  V e r g i f tu n g ,  a ls  in  e inem  V e rs ie ­
gen d e r  L eb en sq u e lle  besteht. D y sp la s ien  s ind  immer chron ische  
K rankhei ten ,  D y sc ra s ien  nehmen häufig e ine  acu te  Form  an. L e tz te re  
k ö nnen  daher  fü r  sich e in  na tü r l ich es  E n d e  haben , w a s  bei den D y s ­
p las ien  nicht d e r  F a l l  ist.

W e l c h e n  W e r t h  hat bei solchem V erh a l ten  d e r  ch iru rg ischen  
K rankhei ten  das ch iru rg ische  M esse r?  e inen seh r  g ro ssen ,  w en n  schon 
bedingten  und  b esch ränk ten .  Man ha t  zu  e r w ä g e n ,  dass  a l lgem eine  
Dia thesen s ich  in H e rv o rb r in g u n g  von bestimmten K ran k h e i tszu s tän ­
den lo c a l i s i r e n ,  und dass s ie  nach B ese it igung  d e r  l e t z te m  a ls  D ia-  
these fortbes tehen könn en ,  w e n n  sie  nicht du rch  n eue  U rsachen  w i r k ­
sam gemacht  w e rd en .  F e r n e r  hat auch das Mittel e inen g ro ssen  W e r t h ,  
das K ra n k h e i t sz u s tän d e ,  w enn  auch n u r  tem p o rä r ,  zu  bes iegen  v e r ­
mag. End lich  soll  das M esser  n icht  das e inz ige  Mitte l s e y n .  E s  gibt 
zw e i  W e g e  zu r  V ern ich tu n g  von K ra n k h e i ten ,  man k a n n  ihnen  den 
H u n g e r -  oder  den V erg if tungs tod  b e re i te n ;  j e n e s  geschieht durch  die 
an tiph log is t ischen ,  E n tz ie h u n g s - ,  D e r iv a t io n s -  etc. K u r e n ,  d ieses 
durch  die specifischen Heilmethoden. Allein  in d e r  Mehrzahl der  F ä l le  
re ich t  die e rs te  nicht h in ;  die K rankhei t  w i r d  n u r  in e inen  Schein tod  
v e r s e t z t ,  aus  dem sie  w ie d e r  neu  a u f le b t ,  soba ld  der  O rganism us 
se in  f rüheres  Kraftmass e r re ich t  hat.  W i l l  man durch  specif ischeJMit-  
tel e ine  a llgem eine  K ran k h e i t  w irk sa m  b e käm pfen ,  so m uss m an  sie  
so lange  geben ,  bis d e r  O rgan ism us von ihnen  sa tu r i r t  is t ,  was sich da­
durch  zu e rk en n e n  g i b t ,  dass nach e in e r  a llm äl igen  und  g e reg e lten  
S te ig e ru n g  des Mittels nachthei l ige  W i r k u n g e n  von demselben au f tre -  
ten .  Von den g ro ssen  D osen d e r  Mittel ha t  man nichts [zu fürchten  , 
denn es ist  e ine  vielfach sich e rgeb en d e  T h a tsach e ,  dass  die W i r ­
k u n g en  e ines Mitte ls n ich t  in tox ica tor ischer  W e i s e  h e rv o r t r e te n ,  so­
ba ld  und so lange  s ie  g eg en  eine  K rankhei t  d ienen ,  und  in  d iese r  
g le ichsam  aufgehen. (Z e i tsch r i f t  fü r  die ges.  M ed ic in ,  von O p p e n ­
h e i m .  1848. Bd. 1 9 . Hft. 1.)  K a n k a .



«27

Ein Beitrag zur Ätiologie und Therapeutik der 
schmerzhaften weissen Schenkelgeschwulst der 

Wöchnerinnen.
Vo n  Dr .  S e b r e g o n d i .

Noch ist  das W e s e n  d iese r  K ran k h e i t  n ich t  so ins  L ich t  g e s t e l l t , 
dass  a lle  Z w e ife l  gehoben w ä re n .  E s  gab von  j e h e r  so v ie le  Ansich­
ten ü b e r  das Nächstursächlic lie  d e r  P hlegm asia  alba dolens, a ls es h e rr ­
schende  Sys tem e  d e r  M edicin  gegeben. So w a ren  E in ig e  de r  Mei­
nun g ,  dass  zu rü ck g e tre ten e  Lochien  die U rsache  davon a b g e b e n ;  A n­
d ere  g la u b te n ,  dass eine  M iic l iab lagerung  diese  K rankhei t  b e d in g e ;  
w ie d e r  Andere  such ten  die Ursache de rse lben  in d e r  W i r k u n g  d e r ,  
aus  ze r r i s se n e n  L y m phgefässen  e rg o ssen en  Lymphe. V ie le  e rk lä r te n  
das Übel a ls  Fo lg e  e in e r  Alfection des N erv en sy s tem s,  und z w a r  e ine r  
secu n d ären  Überre izung  und L äh m u n g  de r  lymphatischen Gefässe. 
Manche such ten  den G rund d ie se r  K rankhei t  in e ine r  E n tz ü n d u n g  der  
L y m p h g e fäs se ;  endlich behaupten  fast a lle  N eueren ,  dass d iese  K ra n k ­
he it  durch  e ine  E n tz ü n d u n g  d e r  Venen  bedingt w e rd e ,  und  j e d e  P a r ­
tei such t  ihre  B ehauptung a u f  den Befund der  Leichenu i i te rsuchung  zu 
s tü tzen .  A b e r  n ich t  aus  der  pa thologischen Anatomie a l l e in ,  sondern  
aus  d e r  u n ge trüb ten  Q ue l le  der  Sem iotik  m uss der  ra t io n e l le  Arz t  
durch  t reu e  B eobachtung d e r ,  an den K ran k en  w ahrgen o m m en en  Ab­
w e ich u n g  vom natü r l ichen  Z u s tan d e ,  sch ö p fen ,  d iese,  mit  der  F a c k e l  
d e r  Phys io log ie  und K ran k h e i ts leh re  b e le u ch te n ,  und  ihre  u rsä ch l i ­
chen B edingungen  mit  einem G eis tesauge  a n s c h a u e n , um sich eine 
T heorie  des ganzen  pa thogenetischen  H erg an g s  der  K ran k h e i t  zu  b i l ­
den, w e n n  e r  nach v e rnünft igen  G run d sä tzen  handeln  und heilen w i l l .

D e r  Verf.  l ä s s t  z u e r s t ,  gestü tz t  a u f  solche P r in c ip ie n ,  e ine  Be­
sch re ib u n g  d e r  P hlegm asia  alba dolens nach se in en  e igenen Beobach­
tu n g en  v o rh e rg e h e n ;  dann be trachte t  e r  aus  d e n ,  bei ihr  vo rgekom ­
m enen  E rsc h e in u n g en  , a ls  pathognomonischen Sym p to m en ,  die den­
se lben  zum Grunde  l iegenden  V org än g e ,  und ste l l t  endlich die G rund­
sä tze  der  T h erapeu t ik  derselben  auf.

I. B e s c h r e i b u n g  d e r  E r s c h e i n u n g e n  d i e s e r  K r a n k ­
h e i t  n a c h  e i g e n e n  B e o b a c h t u n g e n  b e i  W ö c h n e r i n n e n .

E in e  unbest im m te Z e i t ,  e tw a  8 Tage  bis 4 W o ch e n  nach de r  E n t ­
b in d u n g ,  die manchmal r e g e lm ä s s ig ,  in a n d e re n  F ä l le n  a b er  auch 
b eschw er l ich  von Sta tten  g i n g ,  empfinden die K ran k en  F rö s te ln  mit  
ab w ec h se ln d e r  H i tz e ,  und  in  den meisten  F ä l le n  U nregelm ässigke i t  
der  M ilchabsonderung .  Sehr  oft is t  sie  in  Ansehung  d e r  Quantitä t  v e r ­
m indert  , a b e r  auch n ich t  se l ten  trifft m an die Qualitä t  k ra n k h af t  be­
schaffen a n ,  so dass  die K inder  die g e tru n k e n e  Milch zum Theile  
durch  E rb rec h en  w ie d e r  von sich  geben. Auch die Lochien , w e n n  s ie
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noch  im F lu ss e  s in d ,  kom m en e n tw ed e r  s p a r s a m e r ,  oder  s ie  s tocken  
g a r ,  w ä h ren d  sie  in  a n d eren  F ä l le n  ungew öhn l ich  häutig  f l ie s s en , 
s c h a r f  w e r d e n , und  se lbs t  durch  die Schärfe  die damit in  B e rü h ru n g  
t re ten d e n  Theile  w u n d  machen.

Gleichzeilig  s te l len  sich ein a llgem eines  Ü be lbef inden ,  E in g e ­
nom menheit  des K o p fe s , K o p fw eh ,  U n lu s t ,  Sch laf los igke it  u n d  Mü­
d igkei t  in den G liedern  ein. Auch d e r  Geschm ack im M unde  än d er t  
s i c h ,  e r  i s t  oft f a d e ,  b i t te r l ich ,  die Mundhöhle w i r d  t ro c k e n ,  e s  e r ­
folgt D u rs t  u n d  zu w ei len  t re ten  auch  übe lschm eckende  Aufb lähungen  
h inzu .  Die D a rm au s le e ru n g  w i rd  u n r e g e lm ä s s ig , in d e r  R eg e l  t r i t t ,  
neben e inem Gefühle von V o llsey n  und  Span n u n g  im U nte r le ibe ,  V e r ­
h a l tu n g  d e r  S tuh len t lee rung  ein, w ie w o h l  man au ch  in a n d eren  F ä l le n  
häufig K o l le rn  nebs t  Leibschneiden  u n d  flüssige D a rm en t lee ru n g en  
antriift.  D iese  E rsc h e in u n g en  w ech se ln  se lbs t  im Laufe  e ine r  und  d e r­
se lben  K rankheit  oftmals ab. Die U r in ab so n d eru n g  e rfo lg t  in  g e r in g e r  
Menge, und  die a b g eso n d er te  F lü s s ig k e i t  w i rd  bald ,  nachdem sie ge ­
standen  i s t ,  u n k la r ,  und  l ä s s t  le icht  ein  w e is se s  Sed im ent fallen.  D er  
f rü h e r  schon empfundene W e c h s e l  von Frös te lgefüh l  u n d  W ä r m e  hä lt  
im fe rn e ren  V er lau fe  de r  K rankhei t  noch a n ,  auch  l ä s s t  die H aut  s ich  
w ä r m e r  a n fü h le n ,  a ls  im n a tü r l ich e n  Z u s t a n d e ;  s ie  is t  a b e r  dabei 
t rocken ,  und  e rsche in t  im G anzen  b lass  und  e tw as  au fgedunsen ,  w e l ­
ches m an  na tü r l ich  im A ngesich te  am deutl ichs ten  w a h rn im m t,  so 
d ass  die Gesichtsfarbe e in ige rm assen  Ähnlichkeit  mit d e r  B leichsucht 
im g e r in g e n  G rade  bat. D er  P u lssch lag  is t  h äu f ig ,  v o l l ,  w e l len fö r­
m ig ,  oft a b er  auch u n te rd rü c k t  und sch läg t  g e sch w in d er .  E benso  
r ich te t  s ich  auch h iernach  die Häufigkeit  des Athemholens.

In  der  e rs ten  oder  zw ei ten  Nacht nach dem A uftre ten  d ie se r  F ie ­
b e re rsc h e in u n g e n  u n d  u n te r  dem F or tbes tehen  oder  W e c h s e l  d e rse lb en  
a u f  die m annigfal t igs te  Art s te l len  s ich  Schm erzen  in d e r  l in k en  W e i ­
cheng eg en d  e in ,  w e lch e  s ich  bis in die  L e is tengegend  h in u n te r  e r ­
s t re ck e n  , und  bereits  die Ste lle  so a f f ic iren , dass  e ine  g e n au e  U n te r ­
su c h u n g  über  den U m fang ,  den Sitz  und  die Beschaffenheit  der  .lei­
denden  Theile  nicht  m eh r  re ch t  z u g e lassen  w i rd .  Man findet in der  
Gegend der  F le x u r a  sigm oidea  e ine  S t e l l e , die  dem A uflegen  d e r  u n ­
te rsuchenden  F in g e r  w e n ig e r  nachgibt,  a ls  die ü b r ig en  Gegenden des 
U n te r le ib e s ,  se lb s t  in  d e r  L eis tengegend ,  b e rü h r t  man k l e in e ,  h a r t e ,  
schm erzhafte  Knötchen , von dem Um fange e ine r  H ase ln u ss  u n d  noch 
g rö sse r .  Ungefähr  24 S tunden  nach h e r  findet m an  in  der  R e g e l , dass 
oftmals nach  e r fo lg te r  L eibesöflnung die schm erzhaften  Gefühle in der 
oben  an g egebenen  S te l le  sich ä n d e r n ,  in  der  L e is ten g eg en d  aber  
m erk l ich  z u n e h m e n , und sich  in  d e r  R ich tung  d e r  g rossen  S ch e n k e l -  
g e fässe  nach  unten  , der  Kniekeh le  z u , m ehr  ausbrei ten .  Die  Knö t­
c h e n ,  w e lch e  m an am  vorigen  Tage  in  d e r  L e is ten g eg en d  beim F ü h ­
len  b em e rk te ,  haben j e t z t  an Umfang und Zahl .bedeutend zu g en o m ­
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m e n ,  und  b re i ten  sich an d e r  in n eren  F läche  des O berschenke ls  nach 
un ten  hin m ehr  ans .  D iese  Gegend  ist  bei de r  B e rü h ru n g  so empfind­
l i c h ,  dass  man Mühe h a t ,  die H ä r te  und sons t ige  Beschaflenheit de r ­
se lben  zu  un tersuchen .

G leichzeitig  m it dem E rsch e in en  d ieser  Schm erzen  trifft man auch 
den O berschenke l  in  se inem  g an zen  Umfange bedeutend geschw ollen  
an. D iese  G esch w u ls t  ist  indessen  an  d e r  in n e re n  F lä ch e  w e i t  s t ä rk e r  
a ls  nach  a u sse n  hin, so dass  die H in te rb ack e  z w a r  a n g esch w o llen  is t ,  
a b e r  n icht  in  dem U m fau g e ,  w ie  die L e is tengegend  und se lbs t  
die g rosse  S ch aam lefze ,  so dass  dadurch manchmal der  Auslluss aus 
B la s e ,  V ag in a  und After  seh r  e r sch w er t  w'ird , und die K ran k en  so­
w oh l  h i e r ü b e r ,  a ls  b esonders  ü b e r  die U nm öglichke it ,  die L ag e  im 
Bette ä n d ern  zu  k ö n n e n , l a u t  k lag en .

U nte rsuch t  m an  n u n  den k ra n k e n  Schenkel  n ä h e r ,  so findet m an, 
dass de rselbe  g e sp a n n t ,  dem F in g e rd ru c k e  nicht  n a c h g e b en d ,  p e r l -  
w e iss  von  F a rb e  i s t ,  u n d  dabei m erk l ich  m ehr  W ä r m e  e n tw ick e l t ,  a ls  
im n a tü r l ichen  Z u s tan d e .  H ie rbe i  is t  es auffa l lend ,  dass d iese  W ä r m e ­
en tw ic k lu n g  nicht  w ie  E n tz ü n d u n g en  von einem B rennpuncte  ausgeht,  
von da nach d e r  Per ipher ie  au ss t rah ll ,  und  sich  unm erk lich  in die n a ­
tü r liche  H a u tw ärm e  de r  en tfe rn te ren  Theile  v e r l i e r t ,  son d e rn  h ie r  ist  
die W ä rm e e n tw ic k lu n g  an  a l len  S te llen  des e rk ra n k te n  Gliedes g le ich -  
m assig  v e r b re i t e t ,  und  nimmt n u r  nach  oben und  un ten  zu  a l lm älig  
ab. Nicht a l le in  die in n e re  Schenke l l iä che , w o se lb s t  man eine  u n b e ­
st immte M enge v e rh ä r te te r  Knoten  an tr i f f t ,  sondern  die gan ze  Haut-  
tläche des k ra n k e n  G liedes is t  so  eigentkiimlich empfindlich gegen  jede  
le ise  ä u sse re  E in w i r k u n g  , dass  die  K ra n k en  so g a r  das A uflegen  der  
L e in w a n d  u n g e rn e  geschehen lassen .  Am folgenden  T ag trifft man den 
U n te rsch e n k e l  ebenfalls  ge sc h w o l le n  a n , u n d  auch  h ie r  besi tz t  die 
G eschw uls t  sow oh l  in Ansehung  der  erhöhten  W ä r m e e n tw ic k lu n g ,  a ls  
auch d e r  S p an n u n g  u n d p e r lw e i s s e n  F a rb e  e ine  ähnliche Beschaffenheit,  
n u r  mit  dem U n te rsch ie d e ,  dass  man hloss noch in  der  K niekeh le  
so lche v e rh är te te  S te l len  b e m e rk t ,  w ie  in  der  L e i s te n g e g e n d , sons t  
a b er  das gan ze  Glied e in e  g le ichm äss ige  A usd eh n u n g  und Span n u n g  
besitz t.  In  d e r  M ehrzahl  d e r  F ä l l e  trifft m an  endlich am fünften  Tage  
auch den F u s s  v o n  eben derselben  G eschw uls t  e rg r i f fen ,  und  dense l­
ben so a u sg e d e h n t ,  d ass  e r  e ine  g anz  unförmliche Gesta lt  angenom ­
men h a t ;  w essh a lb  W h i t e ,  w e n n  das Übel chronisch  w u r d e ,  zum 
Theile  auch d e ssw eg e n  sich v e ra n la s s t  fühlte , diese  K rankhei t  m it der  
E lep h an t ias is  zu  v e rg le ichen .  N un  hat die K ran k h e i t  ihren H öhepunct  
e r re ic h t ,  und  man b e m e rk t ,  dass  die Schm erzhaft igkeit  anfäng t  ab zu -  
nelunen. Die K ran k en  k la g e n  w e n ig e r  bei e ine r  L ag e v e rä n d e ru n g  des 
k ra n k e n  G l ied e s ,  se lbs t  die G egend d e r  g ro ssen  S ch enkelgefässe  ist  
be i  der  B e rü h ru n g  bei w e i tem  nicht  m ehr  so sch m erz h a f t ,  w ie  noch 
z w e i  Tage v o rh e r ,  auch  m e rk t  m an, dass die Schaam lefze  berei ts  e tw as
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e in fä l l t ,  indem  die U r in a n s lee ru n g  u. s.  w .  nicht  m ehr so ge fürch te t  
w ird .

Bei der  A bhaltung  a l l e r  äu sse ren  Schäd lichkeiten  und  d e r  s te ten  
R e g u l i ru n g  de r  T hätigkeit  de r  R e in igungsorgane  w i r d  nach  dem sech­
s ten  T age  der K rankhei t  die Haut feucht, und es s te l l t  sich dann auch 
bald H au tau sd ü n s tu n g  ein , damit la s se n  die Schm erzen  in  der  L e i­
s tengegend  a llm äl ig  ganz  n a c h ,  die G e sch w u ls t  fängt  a n ,  sich am 
oberen  T heile  des O berschenkels  zu  m in d e rn ,  v e r l ie r t  ganz  ihre  e r ­
höhte T em p era tu r ,  und die H aut nimmt a l lm ä l ig  e ine  schm utz ig -g raue  
F a rb e  an. Noch e in ige  Tage  sp ä te r  findet man bei v e rm e h r te r  U r inab­
sond e ru n g  auch eine  m erk liche  Abnahme d e r  G eschw uls t  am U n te r­
sc h e n k e l ;  dabei  fäng t  am O berschenkel  die Oberhaut  an ,  sich in g r ö s ­
se ren  oder  k le in e re n  S tücken  a b z u s o n d e rn ,  und das Allgemeinbefin­
den b esse r t  sich g le ic h m ä ss ig ,  das F ie b e r  m indert  s i c h ,  die V e r -  
d au u n g sv e rr ich tu n g  w i rd  w ie d e r  m ehr g e r e g e l t ,  es s te ll t  sich e tw as  
Sch laf  ein , und  damit v e r l ie re n  die K ra n k en  auch ihre  f rühere  e igen -  
thiimliche Muthlosigkeit .  Nun fä ll t  die G eschw uls t  mit  jed e m  Tage 
m e h r ,  und nachdem  die O berhau t  am ganzen  Beine und F u s se  zu 
v e rsch ied en en  Malen abgeb lä t te r t  i s t ,  t r i t t  a llm äl ig  der  norm ale  Z u ­
stand des e r k ra n k t  g e w esen e n  Gliedes zu rü ck ,  und damit beginnt  denn 
die l e t z te ,  näm lich  die R econva lescenzper iode .  W o  a b er  durch  Un­
te rh a l tu n g  d e r  schäd lichen  E in f lü sse ,  oder  durch  S tö ru n g  der  V e r ­
r ich tu n g  d e r  R e in ig u n g so rg an e  oder  g a r  durch  unrich t ige  Kurmethode 
dem K ran k h e i tsp ro cesse  n icht  en tgegengearbe i te t  w i r d ,  da  bildet sich 
an de r  in n e re n  F lä ch e  des O berschenke ls  nahe  dem K niegelenke  eine  
e rhabene  S t e l l e ,  die sich w eich  an füh len  und e ine  deutliche Schw ap­
p u n g  w ah rn eh m en  läss t .  Nach b e re i ts  S ta tt  ge fundener  A nw en d u n g  
feu ch tw arm er  Um schläge  e rfo lg t  ein Aufbruch d iese r  S t e l l e , häufiger 
E r g u s s  e in e r  ü b e lr iechenden  Ja u c h e ,  V e r jau c h u n g  eines g rossen  T hei-  
le s  des Z e l lg ew e b e s  des S c h e n k e l s ,  N ek ro se  der  Knochen im K nie­
g e l e n k e ,  und  zu le tz t  nach v ie lem  K unstbem ühen A nchylose  desse lben  
u n d  H e i lu n g  d e r  w u n d e n  Stelle .

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

Über das Vorkommen lebender Thiere in den soge­
nannten Mitessern ( Acne punctata)  der mensch­

lichen Haut.
Von Dr. Gustav S i m o n  in Berlin.  

Die aus den Comedonen herausgedrückten, hauptsächlich aus  
Epitheliumzellen und Fett bestehenden, Massen enthalten oft ein oder



m eh re re  H a a r e ;  desshalb  und  w e i l  die T a lg d rü sen  im Gesichte  am 
häufigsten m it den H a arb ä lg en  in V e rb in d u n g  stehen , hä lt  d e r  Verf .  
die Grübchen d e r  H aut  bei den Comedonen fü r  den H a a rb ä lg en  a n g e ­
hörig .  Die  aus den Comedonen h e rau sg e d rü c k te  Masse  enthält  m itun­
te r  lebende  T h ie r e ,  von denen S. b ish e r  v ie rz ig  E x em p la re  gesehen  
und  auch neu lich  dem V ere in  fü r  H e i lk u n d e  vo rgeze ig t  h a t ;  s ie  s ind  
in d e r  R egel  0,06 bis 0,09 P a r .  L in .  l an g  und u ngefäh r  0,02 P a r .  Lin . 
b r e i t ;  am V o rd e rk ö rp e r  befinden sich auf j e d e r  Sei te  4 aus  drei Glie­
de rn  bes tehende  k u rz e  F iisse .  D as le tz te  F u s sg l ied  ist  mit dre i  fe inen 
K ra l le n  b e se tz t ;  vorn  am Kopfe s tehen  zw e i  bew eg l ich e ,  zw eig l ie ­
dr ige  O rgane  (Pa lp en )  und  zw ischen  d iesen  e in  R üsse l  mit  zw e i  auf­
l iegenden  Borsten. D er  H in ter le ib  is t  bei den meisten seh r  lan g e  und 
am E n d e  a b g e r u n d e t , bei e in igen  ind essen  k ü r z e r  und  s p i t z e r ;  das 
T hie r  W'urde von  E n tom ologen  für eine  im Ju g en d z u s tan d  befindliche 
Milbe e r k l ä r t ;  bei zehn an  Acne L e id en d en  fand sie  S. übr igens  n u r  
bei d re ien  und n i c h t  in  a l len  C o m ed o n en ,  de ren  e in ige  b isw eilen  
m ehre re  e n th ie l t e n ;  in Öhl la s se n  s ie  sich m ehre re  S tunden  am L eb en  
e rha l ten .  (M edicin ische Z e i tu n g ,  von dem V e re in e  f. Heilk .  in P r e u s -  
sen. 1842. 9.) S i g m u n d .
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Heilkraft des Jods in einem Falle von Übertragung 
des Rotzgiftes auf den Menschen.

Von L ü d i  c k e .

W ir  würden dem vorstehenden F alle  einen umständlichen Aus­
zug gewidmet haben, w enn  die Diagnose hinreichend klar und sicher  
ersch iene; unter solchen Umständen ist er in Beziehung auf dieHeilkraft  
des Jods ebenfalls  nicht zu v e r lä ss ig ,  w enn  man ihm auch übrigens 
allen W erih  angedeihen lässt.  W ir  haben für die Übertragbarkeit der 
Botzkrankheitauf den Menschen w e i t  schlagendere Belege, und schlies-  
sen im Interesse der Sache jede  nicht constatirte Thatsache a u s ;  le i ­
der hat bisher jeder  a ls  Rotzkrankheit von einsichtsvollen, erfahrenen 
und ruhigen Beobachtern b e i  d e m  M e n s c h e n  erkannte und be­
handelte Fall  tödtlich geendet. (Med. Z e itu n g ,  von dem Vereine für 
Heilkunde in Preussen 184* Nr. 9.) S i g m u n d .

Arsenik gegen Prosopalgie.
Von Dr. K ö n i g s  f e l d  in Düren.

Bei einem 18jährigen sonst gesunden Mädchen bestand die Proso­
p a lg ie ,  w e lch e  durch Erkältung veranlasst w a r ,  ungeachtet der dia-



«32
phoretischen, derivlrenden u. dgl. Mittel fort,  und trat endlich täg­
lich in reinen Paroxysmen dauernd auf,  oft durch e in e ,  oft durch 
mehrere Stunden. Das K a l i  a r s e n i c o s u m  in Pulverform zu 
'/io Gr. pro d o si , zweistündlich e in es ,  acht Stunden vor dem Aufalle  
gere icht ,  verminderte den ersten und schnitt den zweiten Paroxysmus  
ganz ab. Ein leichtes Brennen in der Magengrube begleitete die Dar­
reichung des M ittels ,  w ich  jedoch schleimigen Decocten sofort. —  
Der Verf. ist  der M einung,  dass man die Anwendung des Arseniks  
w eniger  zu fürchten habe, seit man der Gegengabe des E isenoxyd­
hydrats vertrauen dürfe. (Med. Zeitung von dem Vereine für Heil­
kunde in Preussen. 1842. Nr. 170 S i g m u n d ,

H y g  r o m a  p a t e l l a e .
Von Dr. M ü l l e r .

Dr. M. hat schon neunmal das Haarseil  durch die das Hygrom an 
der Kniescheibe bildenden Cysten gezogen;  die Kranken müssen sich 
nach dessen Anwendung ruhig verhalten , w e i l  sonst zu heftige Ent­
zündung erfolgt; die Heilung ge lang  jedesmal. —  Dr. B u r  d a c h  
in F i n s t e r w a l d e  sah ein sehr grosses  Hygrom der Kniescheibe  
heilen , indem der damit behaftete Bauer auf e igene Faust die con-  
centrirte Schwefelsäure als Ätzmittel anwendete; der grössere Theil 
der vordem  W a nd  des Hygroms ward dadurch zerstört ,  die krank­
haft angesammelte F lüssigkeit  rann ab, eine starke Eiterung folgte,  
und unter Anwendung eines einfachen trockenen Verbandes granulirte  
die Wundfläche und überhäutete sich in 14 Tagen. Der Bauer w ar  
vom Hygrom vollkommen genesen. (EbendaselbstO S i g m u n d .

Stomatitis, wahrscheinlich nach dem Genüsse der 
Milch von Kühen entstanden, die an der Maulseuche 

litten.
Von Dr.  W o l f f  zu Calau.

Dass die Veranlassung zur berührten Krankheit in der starkent­
w ickelten Maulseuche der Kühe zu suchen s e y ,  glaubt W .  in meh­
reren Fällen bestimmt nachgewiesen zu haben; man bemerkte die von  
Erosionen begleitete Entzündung der Schleimhaut der Z un g e ,  dann 
auf den Lippen ,  dem Gaumen und dem Schlunde; doch war sie  nie 
zur Geschwürbildung so geneigt, w ie  die Apthen. Die einfachste Therapie 
genügte zur Heilung. (EbendaselbstO S i g m u n d .
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Ausgezeichnete Wirkung des Jodkali gegen Brust- 
scirrhus.

Vo n  Dr .  F r i e s e  in Goldapp.

E in e  46 jär ige  F ra u  bekam im 45. J . , bei gänzlichem  Aufhören 
d e r  m onatl ichen R e in ig u n g ,  in der  rechten  B rust  e inen  faus tg rossen ,  
seh r  har ten  S c i r rh u s ;  die K ranke  hatte 4 K inder  se lbs t  gest i l l t  und 
s ich  b i s h e r ,  M en s lrua t ionsbeschw erden  a b g erech n e t ,  wohl b e fu n d en ;  
auch g eg en w är t ig  deutete ihr Aussehen noch a u fk e in e  C achexia cancrosa. 
D e r  Sc irrhus  hatte  se inen  Sitz in der  D rü se  und zog sich mit  einem 
s t ran g lü rm ig en  Anhänge bis zu d e r  Achselhöhle. D er  E xs t irpa t ion  
w o l l te  sich die F ra u  (v e rn ü n f t ig e rw eise )  n icht  u n te rz ie h e n ;  daher  
w a r d  Jodka l i  inner l ich  eine  Drachm e täglich und  ä u sse r l ich  in U n-  
guento  a n g e w e n d e t ;  in 26 W o ch e n  erfo lg te  rad ica le  Heilung .  Die 
K ran k e  hatte w äh ren d  d ieser  Zeit  gegen d r  e i z e h n Unzen v e rb ra u c h t ;  
d re im al w a r  das Mittel m ehre re  T a g e ,  um die V e rd au u n g so rg an e  
n icht  zu seh r  zu schw ächen ,  ausgese tz t  w o r d e n ,  w iew oh l  ke in e  be­
deutende  S tö ru n g  der  V e rd au u n g  e inge tre ten  w ar .  (Um der  K ranken  
w i l l e n ,  die mit Sc irrhus  und Cancer  behaftet s in d ,  w ä r e  die B es tä ­
t ig u n g  e ine r  W i r k u n g ,  w ie  im vorl iegenden  F a l l e ,  von m ehre ren  
Seiten  zu w ü n s c h e n ;  Allem nach a b e r ,  w a s  w i r  b isher  beobachteten , 
bleiben Z w eife l  an der  r ich t igen  D iagnose  in so lchen F ä l le n  übrig .  
Die Jodom anie  ist übrigens  heu tzu tage  gross g en u g  und b ed arf  k e in e r  
n euen  Aufm unterung. Ref. ( C a s p e r ’s W o ch e n sc h r i f t  fü r  die g e -  
sainmte H e i lk u n d e  1842. Nr.  17.) S i g m u n d .

Veraltete Luxation des Schenkels aus der Pfanne 
mit Glück nach drei Wochen reponirt.

Von Dr .  N e u  m a n n  zu S t ra s sb u rg  (W e s fp re u ssen ) .

Die V e r re n k u n g  aus  der  Pfanne  nach auf-  und rü c k w ä r t s  b e tra f  
den rechten O b e r sc h e n k e l ; es w a ren  m eh re re  f ruchtlose  V ersuche  zu r  
Z u rü c k fü h ru n g  gemacht w orden .  D e r  Verf. sch ick te  eine  V enäsec t ion  
und ein Vomitiv voraus  und versuch te  dann d ieR educt iou  nach einem 
V e r fah re n ,  das viele Ähnlichkeit  mit dem von A. C o o p e r  empfohlenen 
b e s i tz t ;  d i e s e lh e g e l a n g  vollkommen. Die Symptome der  E n tz ü n d u n g  
v e rh inde r ten  den K ran k en  z w a r  noch lange  am freien G ebrauche  des 
S c h e n k e l s ;  sie  w ichen a b er  e in e r  angem essenen  B ehandlung  und e r  
g enas  v o l ls tän d ig ,  zum neuen  B e w e i s e , dass auch d re iw öchentl iche  
L uxationen  d ieser  Art der Kunst nicht  t ro tz en ,  w en n  man nicht  zu 
viel  künste l t .  (E b en d ase lb s t . )  S i g m u n d .

1 842 . Nr. 22 .
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Erfahrungen über die Heilung des Stotterns mittelst 
Durclisclineidung der Muse, genioglossi.

Vo n  Dr .  C l a e s s e n ,  prakt.  A rz te  und O p e ra teu r  in Cöln.

Bei g e n a u e r  ana tom ischer  W ü rd ig u n g  des K ie fe rzungenm uske ls  
w i r d  es a l le rd in g s  w a h r sc h e in l ic h , dass d ie se r  M uskel  v e rm öge  sei­
n e r  eigenthiimlichen A usbre i tung  an  der  u n te rn  F lüche  d e r  Z u n g e ,  
s e y  es durch o rgan ische  V e rb i ld u n g ,  sey  es durch  v e rk eh r te  In n e r ­
va tion ,  die freie  B ew egung  der  Z u n g e  in hohem Grade zu  h indern  g e ­
eignet  sey .  B ekanntl ich  en ts teh t  e r  dünn und flechsig an  d e r  Sp in a  
m enta lis in te rn a , sc h w i l l t  dann a llm äl ig  zu einem ru n d e n  M u sk e l ­
bauche  a n ,  b re i te t  sich s t r a h le n -  und iäcberfö rm ig  a u s ,  und befestigt 
sich in e in e r  langen  L inie  a ls  ein schm aler ,  p la t te r  M uskelstre ifen  bis 
z u r  Basis des Os hyoideum  an die Z u n g e ,  und  tbeihveise  an d ieses 
le tz te re  selbst.  H ebt  man an  einem P rä p a ra te  die Z u n g e  s t a rk  in die 
Höhe, so  g e w a h r t  man an den vo rderen  Bündeln d ieses M uskels  e inen 
höheren  Grad von S p an n u n g  a ls  an den h in te re n ;  j e n e  s ind  straff g e ­
s p a n n t ,  diese a b er  v e rhä l tn is sm äss ig  schlaff. Auch am L ebenden  läs s t  
s ich  diese E rsc h e in u n g  seh r  w ohl du rch  das Gefühl w ah rnehm en  bei 
V e r s u c h e n ,  die Z u n g e  rech t  s t a rk  he rv o rzu s treck en .  Bei B etrach tung  
d iese r  V erhä ltn isse  w ird  es w a h rsc h e in l ic h ,  dass  die E in sch n e id u n g  
d ie se r  v o r d e m , straft gespannten  M u sk e lp a r t ie ,  und noch m ehr  die 
Durc lisclineidung des g anzen  M uskels  e ine  f re ie re  B ew eg u n g  der  Z u n g e  
in  ge w isse n  F ä l le n  des S to t te rns  bew irken  könne .

Verf .  vo llführt  n u n  diese Operation  fo lgenderm assen  : W ä h r e n d  
e r  m it  dem l in k en  Z e ig e -  und Mittelfinger die Z u n g e  nach oben und 
r ü c k w ä r t s  d r ü c k t ,  spa l te t  e r  mit einem säbelförm igen , spitzen und 
schm alen  M esse r  die Schleim haut des M undes von d e r  h in tern  F läche  
des K iefers  bis dicht an die Z u n g e ,  und slöss t  dabei das M esser  so 
t ie f  e in  , dass durch dense lben  Schnitt  die fibröse Scheide,  w e lche  die 
M . yen ioylossi e inbü ll t  und mit  e in an d er  v e r b in d e t , in g le ich e r  A u s ­
d ehnung  durchschnit ten  w ird .  W o  eine V erb ildung  des Z u n genbändchens  
ve rm u th e t  w ird ,  da  w e rd en  mit der  a u f  der  F läche  gebogenen  Schere  
z w e i  Se i tene inschnitte  dicht u n te r  dem F re n u lu m  gemacht.  B isw e i len ,  
be so n d e rs  w en n  ein Geholte  durch  e in en  D ru c k  u n te r  dem Kinn nach­
h i l f t ,  bieten s ich  die runden  Bäuche d e r  Geniog lossi  j e t z t  d a r ,  und 
m an  kann  je d e n  e inzeln  mit  einem stumpfen H aken  in die Höhe heben 
und  m it benann ter  Schere  m öglichst  nah an der  in n ern  F läche  des 
U n te rk ie fe rs  durchschneiden .  Nicht se lten  ziehen sich a b er  die M us­
k e ln  nach u n te n ;  dann  m uss die W u n d e  der  Schleimhaut durch  
z w e i  stumpfe H äkchen  au s  e in an d er  gezogen  und dann  ers t  die 
D u rch sch n e id u n g  d e r  M uskeln  gepflogen w e rd en .  Die B lu tung  ist  n u r
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bei V e r le tzu n g  de r  Vene  in d e r  Sch le im hau t  e tw as  be träch t l icher  und  
w e ich t  gewöhnlich  d e r  A n w en d u n g  von E i s w a s s e r ;  auch  die E n tz ü n ­
d u n g  ist se l ten  e rh eb l ich ;  die L än g e w u n d e  der  Schleim haut  he il t  bald 
u n d  läss t  nach e in igen W o ch en  ke in e  N arbe  e rb licken .

C. vo llzog  auch die subm ucöse  D n rehschneidung  de r  Genioglossi ,  
g le ich  B o n  n e t  in P a r i s ,  mit  Erfo lg .  E r  s t iess  das e rw äh n te  säbe l­
förm ige  M esser  in d e r  M it te llinie  der  Schleim haut  ein , und schnitt  
be i  s t a rk  in die Höhe geho b en e r  Z u n g e  nach  e in a n d e r  beide M uskeln  
durch .  Die günstige  V e rän d e ru n g  der  S p ra c h e ,  d ie  sofort  e in t ra t  und 
sich  fortan  e rh ie l t ,  z e ig te ,  dass die  D u rch sch n e id u n g  ge lungen  w a r ;  
a l le in  schon nach 10 Minuten hob sich die Schleim haut  in die Höhe 
u n d  dehnte sich bald sack fö rm ig  in dem Grade aus  , dass die Z u n g e  
gew al tsam  gegen  den ha r ten  Gaumen g e d rü ck t  w u rd e  und das E iu -  
athmen sehr  e r s c h w e r t e ,  w o d u rch  C. v e ran la s s t  w a r ,  den g ew ö h n l i ­
chen  L ängeschn it t  durch  die Sch leim haut  nach träg l ich  auszufi ibren  
u n d  dem Blute  einen A u sg an g  zu ve rschaffen ,  w o r a u f  die A thm ungs-  
b e sch w erd e  nachliess .  Se i the r  ge trau te  e r  sich n ich t ,  d ie subm ucöse  
D u rchschneidung  zu w ied erh o len .

Verf .  e rzäh lt  h ie ra u f  f ü n f z e h n  F ä l le ,  in w e lch en  theils e r  (11) 
lhei ls  die DD r. T h o m e  und S t u c k e  die D u rchschneidung  der  G e-  
n iog lossi  nach d e r  zu e rs t  angegebenen  W e i s e  vollzogen haben. E r z i e h t  
a u s  den hiebei sich e rg eb en en  und mit  d iessfä ll igen  frem den  E r ­
fah ru n g en  verg lichenen  Thalsachen fo lgende S ch lü sse :

1. Das Sto t te rn  ist  in den se l tensten  F ä l le n  (4 u n te r  15) in  den 
M . genioylossi a l le in  b eg rü n d e t ,  und  w ird  auch daher  se l ten  durch  die 
D u rch sch n e id u n g  de rse lben  v o l lends  gehoben.

3. E b en  so se l ten  (3 u n ter  15) haben die JH. genioylossi g a r  k e i -  
n enA nthe i l  am S to t te rn ,  w esshalb  denn auch ihre D u rchschneidung  s e l ­
ten d u rchaus  w irk u n g s lo s  bleibt.

3. In den meisten F ä l le n  (8 u n te r  15) t rag en  die M . genioylossi 
nebs t  ä ndern  M uskeln  zum S to tte rn  bei,  dass daher  ih re  D urchschnei­
dun g  nützt.

4. Die Hof f nung,  mittelst  D u rchschneidung  d e r  Genioglossi  e ine  
v o l ls tän d ig e  H e ilung  des S to t te rns  zu b e w i rk e n ,  s teht im um gekehrten  
V erh ä l tn is se  zum  Grade des Übels .  ( C a s  p e r ’s W ochenschr if t .  1841. 
Nr.  39.) R o s a s .
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M itteilungen aus Paris.
Von Dr.  Carl  S i g m u n d  in W ie n ,  

( F o r t s e t z u n g . )
20. D i e  A n w e n d u n g  d e s  A n t h r a k o k a l i  i m  S p i t a l e  

St .  L o u i s .  Das  A n t h r a k o k a l i  w u rd e  von einein der  Ärzte  des 
Sp ita ls  S t. L o u i s ,  Hr .  G i h e r t ,  v o r  e in iger  Zei t  häufig an g ew e n ­
d e t ,  jed o c h  n u r  äusse r l ich  in der Form e ine r  S a lb e ,  die e r  den Im - 
pelig inösen  , E czem a lö sen  und L ichenösen in j e n e n  Siadien der  K ra n k ­
heit  v e ro rd n e te ,  in denen man gewöhnlich  zu dem Ncitriim subcarbo- 
nicum  oder  dem K ali carbonicum  greift .  Mit dem E rfo lge  zu frieden ,  
ä nder te  Hr. G i b e r t  die Z u sam m en se tzu n g  des Mittels d a h in ab ,  dass 
e r  statt  d e r  Ste inkohle  R uss  nehmen l i e s s ,  und nannte  dasselbe F u -  
l i y o  K a l i , w e lch e s  je tz t  auch häufig ve rschrieben  w ird .  A. B ü c h ­
n e r ,  in M ün ch en ,  der  diese Z u sam m en se tzu n g  schon v o r  drei J a h ­
ren  (in se inem  Reperto r ium  der  Pharm acie)  desshalb v o rsc h lu g ,  w e i l  
sich damit ein chemisch constan tes  P rä p a ra t  l iefern l ä s s t ,  hat w a h r ­
schein l ich  den Apotheker im Spitale  S t .  L o u i s  zu der  W a h l  d e s l tu s -  
ses  bestimmt,  und ich zweifle n icht,  dass auch die in n ere  A n w en d u n g  
d ieses  Mittels zu w ei len  den W ü n sc h en  der  P ra k t ik e r  entsprechen w e r d e ,  
w ied erh o le  a b e r ,  w a s  ich in einem k le inen  Aufsatze  *) neuerl ich  von 
dem Anth rakokal i  ausgesprochen  h a b e ,  um so m ehr,  a ls  ich au f  m einer  
R e ise  ausgeze ichne te  Ärz te  g le iche r  M einung  gefunden habe. Kaum 
w i r d  Jem and  b eh au p ten ,  dass die S te inkohle  ( S c h w a r z -  oder B raun­
kohle  gle ichvie l)  i rgend e ine r  L ag e rs tä t te  in a llen  Schichten sich qua­
l i ta tiv  gleich b le ibe ;  w i r w i i s s te n  d a h e r n i e ,  w a s  w i r  an w en d e n ,  und 
w a s  heilt  oder  nicht heil t.  Dazu kommt, dass in W  i e n m ehrere  Apo­
t h e k e r ,  die ihr  Anth rakokal i  a u f  das Gew issenhaftes te  nach der  Ori­
g inalform el berei te ten  lind au fhew ahr ten  , zu versch iedenen  Z ei len  
e in  ve rsch iedenes  P rä p a ra t  e rh ie l t e n ; dass die P r a k t ik e r ,  von dem­
se lben  Mittel zu g le icher  Z e i t  bei ähnlichen Fo rm en  Gebrauch ma­
c h e n d ,  ganz v e rsch iedene  E rfo lge  beobach te ten ;  und dass endlich die 
M e is te r  das V e r t ra u e n  zum Mittel ve r lo ren  haben, weil  es ihnen auch 
n ich t  m ehr l e i s t e te ,  a ls  die A lka lien  ü b e rh a u p t ,  der  G ra p h i t ,  der  
Schwefel  u. s.  w. E s  en tgeh t  m ir  n ich t ,  dass diese Gründe  auch an ­
dere  B eziehungen  z u la s s e n ;  a b er  desshalb le ide t  die Sta tthaftigkeit  
des e rs t  a n geführ ten  Urthe ils  k e in e  V er r in g e ru n g .

3.

*)  M e d i c. W  o c h e n s c h r  i f  t. Bd. I. 1841. —  Man hat m ir  übel 
genommen , dass ich ke ine  ausführl ichen  Krar.kheitsgeschichlen 
lie ferte  und  mein TJrtheii nicht weitläufig  b e g rü n d e te ,  und hat, 
d ieses d e s s h a l b  oberflächlich genannt .  Solche  Ä usse rungen  
verd ienen  ke in e  B e rü ck s ic h t ig u n g ,  ge schw eige  W id e r l e g u n g ,  
w e n n  sie  nicht  besse r  m otiv ir t  w e rd e n  , a ls  geschehen ist.

( F o r t s e t z u n g  f o l g t . )
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Krankenstandes -  Ausweis
der in den öffentlichen Spitälern der k. k. H aupt- und R esid en z ­

stadt W ien  im Jahre 18 4 1  behandelten Kranken.

K r a n k e n ­
a n s t a l t
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J a h re

1840
v e r­

b lie ­
ben

Im
J a h r e  
1841 
zu  ge ­
w ach ­

sen

Z u ­
sam ­
m en

D avon

gene­
sen

ge­
s to r­
b en

V e r­
b le i­

ben  f.
das

J a h r
1842

Von
100

K ra n ­
k en

s ta r­
ben

Im  allgem einen  K ra n ­
k e n h au se  .......................

Im  B arm h erz ig en  -  B rü ­
d e r  -  S p ita le  in  d e r  
L e o p o la s la d t . . . .

Im  S p ita le  d e r  E l isab e - 
th in e rin n e n  a u f  d e r  
L an d s tra sse  . . . .

Im  S p ita le  d e r  b a rm h e r­
zigen  S ch w este rn  z u  
G u m p e n d o rf  un d  in d. 
L e o p o ld s ta d t . . .

In  d e r  K ra n k e n h a u s -  
A b th e ilu n g  des k. k. 
V e rso rg u n g sh au ses  in  
d e r  W äh r in g e rg a sse  .

I n  d e r  K ia n k e n -A b th e i-  
lu n g  d e r  k . k. A rb e its-
u. B e s s e ru n g s -A n s ta lt

In  d e r  B ez irk s  -  K ra n ­
k en an s ta lt a u f  d e r  
W i e d e n .......................

2105
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57

22153

3894

727

1308

553

121

85

24258

4077

819

1365

553

121

85

19363

3599

643

1200

381

106

26

3068

319

90

78

172

15

1827

159

86

87

56

12c/ 10

78/ o

10VIO

5y,o

31-/,o

lay.o

3V.O

Sum m e . I 2437 I 28841| 31278| 25302| 3745| 2215 | 12

A u s z e i c h n u n g .  Se.  k. k. Majestä t  haben mit  Allerhöchster  
E n is ch l ie s su n g  vom 1. April d. J .  dem O b e r -  und Chefärzte des A r-  
t i l l e r ie -K e ld zeu g am fes , Johann  E n g e l ,  die m it t le re  goldene  C ivil— 
E hren-3Iedail le  gnädigs t  zu ver le ihen  geruht.

I l e i ö r d e r u n g .  Die k. k. ve rein ig te  I io fkanz le i  hat die e r le ­
digte K re isa rz tes  -  S te lle  zu Hradisch  dem D oc tor  der  Medicin und 
C h i ru rg ie ,  E m anuel  E n  g e l , k .  k. K re isw u n d a rz le  zu  I g l a u ,  ve r ­
liehen.
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(D ie  h ie r  a n g e fü h rte n  S ch rif ten  s ind  he i B r  a u m  ü  11 e r  u n d S e i d e l  (S p arcasse - 
G eb äu d e) v o rrä th ig  o d e r  k ö nnen  d u rc h  d iese lben  b a ld ig s t b e zo g en  w erd en .)

B r o d l e  (B e n ja m in ) , L ec lu res on the D iseases o f  the U r i n a r y  
O r r / a n s .  3. E dition. 8. W ith  A ltera tions and  A ddilions. London  
by Longm an e tc ■ (12 Sh.)

B r o w n  ( T h o m a s ,  fo rm e rly  M ed ica lP ra c tilio n er in M usselburgh) ,  
A n  Investiga tion  on the p resen t u n sa tisfa cto ry  and defeclive  S t a t e  
o f  V a  c e i n  a t i o n , and the severa l E xp e d ie n ts  proposed  fo r  r e -  
m oving the n o w -  acknow leged  D efects o f  the Jennerian  -  P ra c tic e ; 
in a series o f  L e tte r  s , addressed  to D r. George G r  e g  o r  y  , P h ys i-  
cian to the S m a llp o x  and  V a cc in a tio n -H o sp ita l, London. E d in -  
b u r g , by M aclachlan ,  S te w a r t  and  Comp (4 Sh.)

C a r p e n t e r  ( W .  B . ,  M . D r .,  L e c tu re r  on P hysiology a t the B r is to l  
M edica l School) ,  P rin c ip les  of h u m a n  P h y s i o l o g y  w ilh  their  
ch ie f A pp lica tions to P a th o lo g y ,  T liera p eu tics , H ygiene and F o -  
rensic  M edicine. 8. w ith  num . illustra tions on S te e l and W ood. 
L o n d o n ,  by John  Churchill. (1 L.)

(* a n  t h i  e r  (L ,.  V .  A n S . ) ,  R echerches nouvelles su r  Chistoire de la  
S y p h i l i s .  In  8. de  4 f .  P a r is ,  cltez B a iliie re .

H e c l i e n b c r g e r  ( B r .  J o b .  G e o r g ,  D is t r ic l sa rz t  e tc .) ,  G ru n d ­
r i s s  zu einem O r g a n o n  d e r  s p e c i f i s c h e n  S e e l e n h e i l ­
k u n s t ,  vorzüg lich  für  die L an d p rax is  gem ein fass l ich  d a rg e -  
sle ll t .  8. (V I  u.  68 S.) W ie n ,  bei B e c k .  1841. Geh. (9 Gr.)

M a r x  ( B r .  C .  I*’. H . ,  P rof .) ,  Z n r  W ü r d ig u n g  des T h e o p h r a s  tu  s 
v o n  H o h e n h e i m .  Gr. 4. (140 S.) G üttingen , bei D ieterich . 
(1 Th. 8 Gr.)

K e t w a l d  ( B r .  J o s . ) ,  S3rsfemafische D ars te l lu n g  d e r  c h e m i ­
s c h e n  H e i l m i t t e l ,  mit  v o rzü g lich e r  I tücks ich t  a u f  die k. k. 
öst.  L a n d e s -P h a rm a e o p o e  vom J .  1836. Gr. 8. (38J B.) W ie n ,  
hei B ra u m ü ller  S e ide l in Comm. Geh. (2 Th. 16 Gr.)

K e w n h a m  ( W .  K s i j i i . )  ,  T h e  r  e c i p r  o c a l  I n f l u e n c e  o f  
B o d y  a n d  M i n d  co n sid ered , as i t  a /fects the G rea t Questions 
o f  Education . — P hrenology. — M a teria lism . —  M o ra l A dvance-  
tnent and Responsibilily. — M a n ’s F ree  A g en cy . —  The Theory  
o f  L ife .  — The P ecu liarilies o f M enta l P ro p e rty .  — M enta l D i­
seases. — The A g en cy  o f  M ind  upon the B ody. — O f P h ysica l 

. Tem peram en t upon the M anifesta tions o f  M in d , and upon the E x ­
pression  o f  R elig ious Feeling . 8. L ondon by J .  H a tch a rd  and San. 
(14 Sh.)
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R r o s k e  ( D r .  F e l i x  C i u i l . ) ,  D e m y o t o m i a  et  t e n o t o m i a  

o c u l a r i  D iss. in . A d j. lab. 8. m aj. ( 3 %  B.) V ra tis lav iae . 1841. 
Geh. 18 Gr.)

R a m m l g r e  ( F r a n c i s  I I .  ;  M ed. D r . e t c . ) ,  C o n s u m p t i o n  c u -  
r a b l e ,  and the m a n n tr  in w hich  N a lu re  as w e ll as R em ed ia l-  
A r t  operates in effecting a H ealing P rocess in cases o f  Consumption, 
exp la in ed  and illu s tra ted  by num erous rem arkab le  and in teresling  
Cases. 3. e d it .,  illu str . by coloured P la tes . 1 Vol. 8. (8 Sh.)

— A  p ra c tica l T rea tise  on A s t h m a .  I  Vol. 8. (8 Sh.)
S c l i i i a i i b e r t  ( I h r .  H e r m a n n ,  Phys icus  zu E is e n b e rg  e tc .) ,  H y ­

d r o t h e r a p i e ,  oder  die A nw en d u n g  des k a l ten  W a s s e r s  zu r  
H e i lu n g  d e r  vorzüg lichs ten  K rankheiten  des M enschen. 8. ( IV  u. 
166 S.) E ise n b e rg , bei Schöne. Geh. (13 Gr.)

S y m e  ( J a m e s ,  P ro f. o f  C linical S u rg e ry  in the U niversily  o f  E d in ­
b u rg h ) , P r i n c i p l e s  o f  S u r g e r y .  3. edit. enlarged. 1 vol. 8. 
and  illu stra ted  w ith  64 W oodcuts and  14 P la tes o f  In d ia  p a p er.  
11 L. 1 Sh.)

W i n k l e r  ( E d u a r d ,  Dr.  Phil,  e tc . ) ,  V ol ls tänd iges  R e a l - G e x ic o n  
d e r  m ed ic in isch -p h arm aceu ti seh en  N a turgesch ich te  und R ohw aa-  
renkunde-  3 Bde. 11. Heft. Gr. 8. (XV I U. S. 361— 1314, Sch luss) .  
L e ip z ig ,  bei B rockh a u s . Geh. (Subscr .  Pr.  1 Th.)

W i i r t e r b u c H ,  encyclopäd isches ,  der  medic. W issen sch af ten .  H e r -  
ausg .  von den Pro fesso ren  der  medic. Eac. zu  B e r l in :  B u s c h ,  
D ieffenbach , H e c k e r , H o r n , J ü n g k e n , L i n k ,  M ü ller. 37. Bd. 
(Pe tas i te s  —  Pneum onia ) .  Gr. 8. (734 S.) B e r lin ,  hei Veit u. C. 
(3 Th. 8 Gr.)

V e r z e i c h n i s s  

der in verschiedenen deutschen und fremden medicini- 
schen Zeitschriften von den Jahren 1841 und 1842 enthal­

tenen O riginal-A ufsätze.

A l l g e m e i n e  Z e i t u n g  f ür  C h i ru rg ie ,  in n e re  H e i lk u n d e  und 
ih re  H i l f sw issen sch a f ten .  1843 Nr. 8 —17.

Nr. 8. L ie b ig , Fo r ts ,  von Nr. 7.
Nr.  9. H e ss le r ,  F ra g m e n t  aus  dem Sü tra s th än a  des A yurvddas  

des S u s ru ta s ,  a ls  ein Beitrag  zu r  ä ltesten  Geschichte der  C hirurg ie  aus  
dem S an sk r i t  in das Deutsche  übe r trag en  und milgetheilt .  —  Hof ­
m a n n , Über künst l iche  F rü h g e b u r t .  — L ie b ig , F rag m en te  a u s  e ine r  
o rgan ischen  C hem ie ,  a n g ew an d t  a u f  Thierphysio logie .

Nr. 10. B a r a c h , A n m erkungen  über  Pathogenie  und  Therap ie  der  
Rhachilis .  (F o r ts . )  — H ofm ann, Ü ber  künstl iche  F rü h g e b u r t  (F o r ts . )  —  
L ie b ig ,  O rgan ische  Chemie, a n g ew an d t  a u f  Thierphysio logie .  (Fo r ts . )

Nr. 11. R o h a tz sc h , W o r t  der V er the id igung  auf  H e r rn  Dr.  W u n -  
d erlich ’s in Tübingen Angriff. — B a ra c h ,  B em erkungen  ü b e r  Pa tho­
gen ie  und Therapie  der  Rhachilis .  (Sch luss .)

Nr.  13. H of m a n n , For ts ,  von Nr.  10.
N r.  13 R o sn a ti, Ü ber  die heutige  Medicin und besonders  in I t a ­

lien.  — L ieb ig , F ra g m en te  au s  e ine r  o rgan ischen  Chemie, an g ew an d t  
a u f  Thierpbysio logie  (F o r ts . ) .
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Nr. 14. R it te t ,  Ü ber  Bolli lauf und Hospita lbrand. — H ofm ann , 
Ü ber künst l iche  F rü h g e b u r t  (Sch luss) .  — L ieb iy , F ragin .  aus  der  o r ­
ganischen Chemie , a n g ew .  au f  Thierphysio logie  (For ts . ) .

Nr. !5. L ieb iy  , Forts,  des Aufs. Nr. 14.
Nr. 16. C arus, Über Krankheitsbegriff  und K rankheitse in the ilung .
Nr. 17. K o c h , Echinococcus hominis. — L ie b iy ,  Fo r ts ,  des Aufs, 

in Nr.  15.
A l l g e m e i n e  m e d i c i u i s ch  e C e n t r  a 1 -  Z  e i t u n g. l led ig .  

von Dr. .1. J- Sachs. B erlin  1842. Nr. 13 —30 *).
Nr.  13. S c h a r la u ,  Fo r ts ,  des Aufs. Nr. 18.
Nr. 17. J a c h ,  Cher allg. G ew erbefre ihe it  im Apothekerbe triebe.
Nr. 23. Mü l l e r ,  Über eine neue sai in isch  -  e isenhalt ige  M inera l­

que lle  in Homburg a. d. Höhe.
Nr. 25. Mo h r ,  Pneum othorax in Folge von P e r f o r a t io n d e r P le u r a  

ü b e r  einem oberflächlich ge lager ten ,  e rw e i te r ten  B ronchuszw eige ,.nach  
v o ra u sg eg a n g e n en  E rsch e in u n g en  ch ron ischer  Bronchitis  und (nach ­
folgender)  exsudativer  P leur it is .

Nr. 30. R e y e r ,  Ü ber  die .Mineralquellen des L ouisenbades  bei 
Polzin (in Pom m ern).

Nr. 33. F r a n lz , F a l l  von H ernia  foram in is o va lis in ca rcera ta .
Nr. 34. F le c k le s ,  M ittheilungen aus der  P ra x i s :  1. H ys ter isches  

L e id e n ;  Abgang von 200 Darmsteinen. 2. E ig e n t ü m l i c h e  ü b e lr ie ­
chende A usd ü n s tu n g  z u r  Zei t  d e r  V erdauung .  3. S te r i l i tä t  in Fo lg e  
von P lethora  abdominalis.

A n n a l e n  d e r  S t a a l s a r z n e i k u n d e .  Herausg .  von den DDr. 
S ch n e id er , S ch iirm ayer  und H ery t. 1842. Bd. VII. Hit . 1.

Hft. 1. S c h n e id e r , die G ym nast ik  med. polizeil ich  beleuchtet.  — 
S a n d e r ,  die F ra g e  der  Z u rech n u n g sfäh ig k e i t  in der A n w endung  au f  
e inen Gerichtsfa ll .  —  M e ie r ,  Nachricht  über  die im J .  1840 in dem 
grossh .  B adenschen A rm ee-C orps  gesetz lich  e ingeführte  I levaccination 
und ihre E rfolge .  — W ild b e rg ,  Über m ehrere  in Deutsch land  beste­
h e n d e ,  dem allg. W o h l  der E in w o h n e r  schädliche  M ängel und das 
Bediirfoiss ih re r  Abhülfe. — M a y y , Ü b e r  die Verpflegung d e r  Ge­
fangenen  in S tra fans ta lten .  — D ie lz ,  Über den V e rk a u f  von Geheim- 
mitteln .  —  S c h iirm a y e r , Bem erkungen  über  E rz iehungs  - Inst i tu te  — 
P en s io n a te  — vom S tandpuncte  der Psycholog ie  und med. Polizei.  —  
W a lc h n e r ,  die ga lvan ische  IndU ct ions rö l le , ein den Ä rz ten  w ich­
t ig e r  physika l ischer  Apparat.  L ite ra tu r .

R e v u e  m e d i c a l e  f r  a  n c, a i s e e t  e t r  a n y c r e  e tc . P a r  J .R .  
Cayol. P a ris . 1842. F evrier .

F e b r u a r ,  B r iq u e t , S ta tis t ische  U nte rsuchungen  über  Plitliisis 
pulm onalis. — M o n d iere , Scharlachepidemie im B ezirke  von London .  
— P e tre q u in , Über den W e r th  der  Operation bei Strabismus und ih­
r e n  Einfluss  au f  die n euern  For tsch r i t te  der  O perat ivch irurg ie .

* )  Die nicht  angeführten  Num m ern entha l ten  ke ine  O r ig . -A u fsä tz e .

jjÜgÄy’ Diese  W o c h e n s c h r i f t  e rsche in t  a ls  Beilage  der  medicin i-  
schen  J a h r b ü c h e r ,  beide im Gesam mtpreis  von 15 11. (16 fl. pr. 
Post)  jäh r l ich .
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