
Ö s t e r r e i c h i s c h e
me d i c i n i s c h e

W  o c h e n s c h r i f t
(a ls  E rg ä n z u n g sb la t t  der  medic. J a h rb ü ch e r  des k. k. öst.  S taates) .

H e r a u s g e b e r :  Dr. J . N. R itter v. Raimann.
H a u p t r e d a c t e u r :  Dr. A . E dler v. Rosas.

M i t r e d a c t e u r e :  DD. S . C. Fischer und J . W isgrill.

M  24. W ien , den 11. Juni 1842.
B n l i a l t :  1. O riginal -  M itth .: G u l z ,  Ü ber  H o rnhau tausschne idung

zur  H e rs te l lu n g  des Sehverm ögens .  — 2. A u s zü g e : C r u v e i l -  
h i e r ,  Ü b e r  iso l ir te  M arkschw äm m e d e r  L eber .  — M o n t g o -  
in e r y ,  B em erkungen  über  den beg innenden  G ebärm utte r -K rebs .  
—  S e b r e g o n d i ,  E in  Beitrag  z u r  Ätiologie  und T h erapeu t ik  
de r  schmerzhaften w e is se n  S ch en k e lg esch w u ls t  (S ch lu ss ) .  —  
S c h ö n f e l d ,  M e rk w ü rd ig e r  Fa l l  von F oetus in fuetu . — H o c h ,  
E chinococcus hominis. — B o d i c h o n ,  N e u e r  V orfa ll  von V e r ­
gif tung  du rch  k lee sa u re s  Kali.  — S e r r e s  und D o y e r e ,  Über 
ein ige  Thatsachen bezüglich  a u f F ä rb u n g  d e rK n o ch en .  — S e r r e ,  
Ü ber  die S taaropera t ion  a u f  einem Auge als Mittel das Sehverm ö­
gen be iderse its  h e rzu s te l len .  — 3. N o tizen :  S i g m u n d ,  Mitthei­
lu ngen  aus Par is  (Fort* .) .  —  L ite r .  Anzeiger .  — V erze ichn is*  
von O r ig in a l -A u fsä tz e n .

1.

Original -  Mi ttheilung.
Über Hornliautausclineidung (Kerectomie, Keratec- 
tomie) zur Herstellung des Sehvermögens. Ein Bei­

trag zur Oplitlialmiatrik.
Von Dr.  Ignaz  G u l z ,  Assis ten ten  an  d e r  K l in ik  fü r  A u g en k ran k e  

de r  k. k. W i e n e r  Hochschule.

W e n n  auch die Augenheilkunde in der Erfindung der künst­
lichen Pupillenbildung einen ihrer schönsten Triumphe feierte, 
indem s ie  die dunkle Nacht tausend Unglücklicher mit dem golde­
nen Strahl des Lichtes erhellte ; so blieb doch noch immer eine 
Unzahl jener Beklagenswerthen übrig, die — ein gerechter Vor­
wurf der ohnmächtigen Kunst — auf den Segen jener Erfindung 
verzichten sollten, und es musste andererseits das Geständnis» 
reiner Beschränktheit den fühlenden und forschenden Arzt nicht 
wenig peinigen, wenn er schon da die Gränze seiner Kunst an­
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erkennen sollte, wo er es, Lei bestehenderNormalitätderinneren 
Gebilde des Augapfels, bloss mit dem mechanischen Hindernisse 
einer doch so leicht zugänglichen totalen Hornhauttrübung zu 
thunhatte. Doch dieNothmacht erfinderisch; Schwierigkeiten und 
Hindernisse regen den Forschungsgeist und die Thatkraft erst 
recht an. — Ich würde das Ziel gegenwärtiger Abhandlung viel 
zu  weit hinausstecken, wenn ich in eine umständliche Ausein­
andersetzung und kritische Sichtung aller jener Mittel ein- 
gehen wollte, die man seit der Cultur der Ophthalmiatrik bis 
auf unsere Tage zumBehufe derHeilung von Hornhauttrübungen 
in Vorschlag und in Anwendung gebracht hat; ich beschränke 
mich daher auf eine kurze Andeutung derselben.

Man schlug zuerst den pharmaccutischen W eg  ein , und 
von dem einfachen milden Öhle bis zu r  chemischen Einimpfung 
der Ophthalmoblennorrhoe blieb vielleicht kein Arzneikörper un­
versucht, dem man die Lösung des grossen Problems nicht z u -  
gemuthet hätte. Von der Unzuverlässigkeit und Ohnmacht aller 
dieser M ittel, wenigstens in Fällen gänzlicher und narbiger 
Hornhauttrübungen, liefert uns den schlagendsten Beweis die 
grosse Verlegenheit des Heilkünstlers in Fällon der Art, trotz der 
enormen Anzahl der vorgeschlagenen Arzneikörper. — Als die 
auf dieser Bahn gewonnenen Resultate den gehegten Erwartungen 
bei Weitem nicht entsprachen, und in den jüngst verflossenen De- 
cennien besonders der technische Theil der Augenheilkunde durch 
die Leistungen unseres unsterblichen Meisters B e e r ,  sowie 
seiner würdigen Zeitgenossen und Nachfolger so hoch gedieh; 
suchte man in der Chirurgie sein Heil. Durch die Iridodialyse 
mit dem Erfahrungsgrundsatze vertraut geworden, dass zur 
Wiedererlangung eines , wenn auch schwachen, Sehvermögens 
der Eintritt der Lichtstrahlen in die hintere Augenkammer genüge, 
s c h l u g A u t e n r i e t h ,  der Vater, (von dem v. A m m o n  mitRecht 
sag t:  »Quod letigil, ornavit) vor, in Fällen, w oL  a n g e n b e c k’s 
Irislösung nichts mehr fruchten konnte, durch Ausschneidung 
eines Scleroticalstückes zunächst der Hornhaut, in ersterer selbst 
ein vicarirendes Sehloch zu  eröffnen. Von B e e r ,  I l i m l y ,  
R i e k e  und A m m o n  in Deutschland, so wie von G u t h r i e  
in England an lebenden Menschen versucht, hatte jedoch weder 
diese Methode und die getroffenen Modjficationen derselben mit­
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telst der Conjunctiva-Verziehung, dann mittelst Vorpressens des 
Glaskörpers, noch selbst die Übertragung einer Hornhautpartie 
in die gemachte Öffnung einen zu ferneren Versuchen aufmuntern­
den Erfolg. — Zwar empfahl schon D a r  w in in England die Trepa­
nation eines Hornhautstückes , und L e  F e b u r e  schlug sogar 
vor, Hornhautnarben auszuschneiden; doch blieb es leider nur 
bei den gemachten Vorschlägen, und die anderweitig angestell- 
ten Versuche ermangelten jedes brauchbaren Resultates. Bei 
diesen trüben Aussichten auf einen lohnenden Erfolg ist es fast 
zu verwundern, dass man so spät auf den Gedanken kam,  die 
Plastik, die durch G r ä f e ’s und D i e t f e n b a c h ’s Kunstsinn in 
neuerer Zeit sogrosse Fortschritte machte, auch auf die Hornhaut 
zu  übertragen. R e i  s i  n g e  r’n gebührt das Verdienst die Kerato­
plastik eingeführt zu haben-, doch weder seine, noch die oft ge­
nialen Bemühungen vieler anderen Kunstgenossen konnten ihr 
selbst nicht den Grad der Wahrscheinlichkeit ihres Gelingens 
s ichern ; die von der gelehrten Gesellschaft in München aufge­
worfene Preisfrage wurde keineswegs befriedigend ge lös t ,  so 
dass es fast den Anschein gewinnt, als wollte man den Stab, 
wenn auch nicht über ihre Ausführbarkeit, doch über ihren 
Nutzen unbarmherzig brechen.

Nach dieser skizzirten historischen Übersicht der gegen 
Hornhauttrübungen angewandten Mittel kehre ich zu  meinem 
Thema zurück.

E s  ist eine schon lang gekannte und ausgemachte That- 
sache , dass sich nach der Abtragung eines Ilornhautstaphylo- 
mes die ersten Tage nach der Operation die gebildete Öffnung 
mit einem durchsichtigen Häutchen überkleidet, welches das Seh­
geschäft einigermassen zu läss t;  es ist leider aber auch bekannt, 
dass nachMassgabe der darin erscheinenden rothen Gefäss- und 
der späteren weissen, schwartigen Narben-Trübung das Sehver­
mögen wieder bis zur einfachen Lichtemplindung herabsinkt. Die­
ser erstere Umstand nun, und die Erwägung, dass die Hornhaut 
auf einer so niederen Stufe der thierischen Organisation dasteht, 
dass sie nicht einmal C r u o r  führende Gefässe und nur sehr 
problematische Nerven aufzuweisen h a t , erweckten schon frü­
her in meinem hochverehrten Lehrer Hrn. Prof. Edlen von R o ­
s a s  die Id ee ,  ob es denn nicht möglich seyn sollte, den R ea-

*
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c tions-  oder Reproductionsprocess in Fällen der Art auf jener 
Primitivbildungsstufe festznhalten, und die der Sehverrichtung so 
nachtheilige Callusbildung hintanzuhalten oder gänzlich zu verei­
teln. Diese Ahnung der Möglichkeit potenzirfe sich zum Glauben 
an die Wirklichkeit, als im Jahre 1833 ein auf unserer Klinik 
ambulatorisch vorkommendes Krankheitsbild, präsentirend »eine 
totale Hornhauttrübung mit einer in der Mitte dieser Trübung 
sich befindenden, etwa pupillengrossen , durchsichtigen Stelle« 
das Sehen in einem Grade zuliess , dass der Kranke, welcher 
am ändern Auge atrophisch erblindet w ar ,  auf der weiten Reise 
aus Mähren nach Wien der einzige und sichere Führer eines 
ändern Blinden ward. Diesem F ingerzeig  der Natnrheilkraft 
willig folgend, suchte man bereits in den Jahren 1833 — 1834 
auf unserer klinischen Anstalt an zwei Individuen theils die 
Ausschneidung' der Hornhaut, theils die Abblätterung ihrer ver­
dunkelten Lamellen methodisch zu verrichten, und brachte wäh­
rend der Nachkur Mittel in Anwendung, deren die Reproduction 
hemmende W irkung bekannt is t ,  namentlich Bleipräparate. Die 
Frucht jener Versuche war keine unbefriedigende, da beide 
Kranke mit einem, wenn auch beschränkten, Sehvermögen ent­
lassen werden konnten, und obwohl <der Eine derselben durch 
eine hinzugetretene Ophthalmie später wieder erblindete, so hatte 
man doch hinsichtlich des Zweiten, noch nach demlAblauf von 
6 Monaten, die glaubwürdige ärztliche Bestätigung, dass seine 
erlangte Sehkraft in gleichem ungeschwächten Grade fortbe- 
stand. Seit jener Periode von Zeit zu  Zeit wiederholt, ohne 
dass man zu einem genügenden Resultate gelangt wäre, war 
es besonders das verflossene und das heurige Jahr,  wo man die 
Versuche mit erneuertem Eifer wieder aufnahm, und ich gehe 
zu r  Beschreibung eines gelungenen Falles bei einem Individuum 
über * ) ,  das an dem einen Auge Gegenstand der Naturheilung 
w urde, und an dessen anderem die Operation mit dem günstig­
sten Resultate gekrönt wurde, — das also in dieser zweifachen 
Beziehung doppelt interessant werden dürfte.

Der Verfasser hatte die Ehre, den in Rede stehenden Fall der 
G ese llschaf t  der HH. Ärzte  in Wien am 17. Mai d. J. öffentlich 
vorzustellen.
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Salomon M a s c h k o  w i t s , 28 Jahre a lt ,  aus Ungarn ge­
bürtig-, Israelit, Schneider, ist ein Individuum von pastösem Aus­
sehen, an dem selbst die über die Pubertätszeit ziemlich weit hin- 
ausgerückte Lebensperiode die Spuren der ehemaligen Scroptiel- 
krankheit nicht gänzlich verwischen konnte. Ausser der, seiner 
Profession sehr anhänglichen Krätze war er stets gesund. Vor 
etwa zwei Jahren wurde er, seiner Aussage zufolge, nach dem, 
einige Nächte hindurch fortgesetzten Schlafen bei einem triefäugi­
gen Zunftgenossen von einem lästigen Jucken, Brennen und Flies- 
sen seiner Augen befallen , welche Erscheinungen, nach einem 
genommenen kalten Bade durch neu hinzugekommene ver­
mehrt, sich zu  einer Heftigkeit steigerten, dass er gezwungen 
w a r , im Spitale der barmherzigen Brüder zu  Ofen seine Z u ­
flucht zu suchen, wo aber, der energisch eingeleiteten Kunsthülfe 
ungeachtet, nach einer I8wöchentlichen Kurzeit doch nur das 
Licbtemplindungsvermögen gerettet werden konnte. Nach seinem 
Austritte aus dem Hospitale dauerten jene oben erwähnten, weni­
ger schmerzhaften als lästigen Symptome fort, zugleich be­
merkte er eine zunehmende Vergrösserung seines linken Aug­
apfels. Als er nach einer Monatsfrist früh beim Erwachen zu  
seiner nicht geringen Freude mit seinem linken Auge wieder 
Gegenstände unterscheiden konnte, ging er nach Wien und wurde, 
nachdem er einer Gonorrhoe und eines Krätzausschlages glücklich 
losgeworden war, Gegenstand unserer klinischen Beobachtung. 
An der Conjunctiva sämmtlicher Augenlider sah man trachomatöse 
Wucherungen, die rechte Hornhaut war abgellacht und in ihrer 
ganzen Ausdehnung narbig verdunkelt, der Bulbus hatte prompte 
Lichtemptindung. Das linke Auge zeigte ein Hornhautstaphylom, 
an dessen gleichsam abgenützter Spitze eine glänzende, durch­
sichtige, etwa Linie im Durchmesser haltende, wie abgehobelt 
aussehende Stelle das Sehen in so weit gestattete, dass der Pat. 
Farben und andere grössere Gegenstände unterscheiden konnte. — 
Nach Beseitigung der chronischen trachom. Blennorrhoe führte 
ich nun nach der Anordnung des Hrn. Prof. v. R o s  a s  die Ope­
ration in der Art aus, dass ich, nachdem die Augenlider des Pat. 
durch die Fingerspitzen des assistirenden Gehülfen zweckmäs­
sig flixirt waren, das R o s a s ’sche zweischneidige Staarmesser 
abwechselnd mit dem B e e r  sehen Pyramidenmesser unweit des



£74

Centrums der rechten Hornhaut schief ansetzte und es mit Vor­
sicht, den Bewegungen des Bulbus stets folgend, unter den äusscr- 
sten Lamellen vorschob, um zum entsprechenden Ausstichspunct 
z u  gelangen, dann dieses Manoeuvre so oft wiederholte, bis bei 
glücklicher Erhaltung der tieferen Schichten etwa eine l / 2 Li­
nie grosse durchsichtige Stelle gewonnen war. Gegen das Ende 
der Operation, die eine Stunde dauerte und wo die grösste 
Vorsicht nothwendig w a r , um die Kammer nicht zu eröffnen, 
thaten die B 1 ö m e l’sche Hakenpinzette und die kleine L o u i s’-  
sche Schere treffliche Dienste.

Das Sehvermögen wurde gleich nach der Operation in einem 
Grade frei, dass der Kranke selbst kleinere Gegenstände, z. B. 
die Z e iger  auf einer Taschenuhr genau angeben konnte. Die Nach­
behandlung bestand, bei der Beobachtung eines strengenRegimcns 
in der Anwendung von Eisumschlägen auf die nicht verklebten 
Augenlider, im verdunkelten Zimmer. Nach 8 Tagen verordneten 
wir ein Augenwasser, mit hydrojodsaurem Kali (1  gr. auf die 
Unze) verse tz t ,  dem wir später den Salmiak (in gleichem Ver­
hältnisse) dem jeweiligen Reizungszustande angepasst,  sub- 
stituirten. So gestaltete sich die Sache höchst erwünscht, bis 
sich der Pat. nach etwa 4 Wochen , sey es durch einen Diät­
fehler oder eine Verkühlung, eine Ophthalmie z u z o g ,  welche 
Iris und Hornhaut heftig ergriff, letztere ungleichmässig QKe- 
ralocele m ulliplex') hervordrängte, so dass jeden Augenblick 
ihre Berstung zu  befürchten stand. Durch Venäsectionen, Blut­
e g e l ,  mit E is  geschärfte Alaunüberschläge und innerlich g e ­
reichtes Calomel wurde man doch der Gefahr glücklich Meister, 
und das Sehvermögen wurde gerettet, welches seither fünf Monate 
hindurch unverändert und in einem Grade fortbesteht, dass der 
Kranke bei zweckmässiger Beleuchtung und in grösserer Nähe 
selbst kleinere Objecte ziemlich deutlich, nur etwas vergrössert, 
wahrnimmt.

Wenn wir in eine epikritische Beleuchtung dieses Falles 
eingehen wollen, so können wir eine vorausgegangene Ophthal- 
moblennorhoe nicht verkennen, die am rechten Auge die äussern 
Lamellen der Hornhaut vernichtete, am linken aber ein kugel­
förmiges Staphylom setzte, das durch denallmäligennaturgemäs- 
sen Wachsthum endlich berstete, und worauf der Vernarbungs-
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proeess bei der Bildung- des noch wahrzunehmenden durchsich­
tigen Häutchens stehen blieb. Durch die Operation wurde am 
rechten Auge die Narbenschichte entfernt, die durchsichtigen 
inneren Lamellen erhalten; und man war in der Nachbehandlung 
so glücklich, dass jene Hornhautpupille auch dermalen fortbe­
steht. Ich will mir nicht anmassen, dieses glückliche Resultat 
dem Acte der Operation, die an und für sich bei einernur etwas 
ruhigen Hand keine besonderen Schwierigkeiten darbietet, z u ­
zuschreiben; ich will es unentschieden lassen, ob die Kraft der 
Jodine oder des Salmiaks einen wesentlichen Antheil hieran 
h a b e ; nur möchte ich auf den Umstand ein besonderes, nicht zu  
übersehendes Gewicht l e g e n , dass bei der Abtragung selbst 
um die neu gebildete Pupille ein t r ü b e r  Hof zurückhlieb, der 
vielleicht die gewöhnlichen Gesetze der Verheilung in einer 
Art moditicirte, dass das Anschiessen trüber Lymphe verhin­
dert wurde und die Schnittstelle sich bloss mit einem durchsich­
tigen Epithelium überzog, — eine Ansicht, die schon Scarpa 
z u  seiner Zeit bei der Abtragung von partiellen Hornnhautsta- 
phylomen gegen B e e r ’s Meinung mit Recht vertheidigte. Die 
mit dieser Hornhautpupille bestehende Kurzsichtigkeit, so wie 
das Grössererscheinen der Objecte QMakropsieJ dürfte theils in 
der grösseren Wölbung der Hornhaut, theils in dem geringeren 
Umfang und dein neblichten Anflug jener Partie , theils auch 
in dem Umstand seine Erklärung finden,  dass diese Pupille von 
der Retina weiter hinausgerückt ist. Was Gläser in dieser Be­
ziehung leisten können und wre rden , muss erst ermittelt wer­
den. — Bei dem reellen Vortheil, den der Pat. in der Wieder­
herstellung seines Sehvermögens gewann , fühle ich mich noch 
bewogen, auf den kosmetischen Gewinn aufmerksam zu  machen, 
indem das operirte Auge in einiger Entfernung täuschende Ähn­
lichkeit mit einem normalen darbietet.

E s wäre demnach durch den gegenwärtigen Fall die Aus­
führbarkeit und der praktische Vortheil einer Operation, die 
man K e r e c t o m i e  nennen könnte, ausser allen Zweifel gesetzt,  
deren Möglichkeit und Gelingen der hochverdiente von W a l ­
t h e r  zu läugnen schien, und die von unberechenbarem Nutzen 
für die leidende Menschheit werden könnte. I n d i c a t i o n e n  
hiezu werden wir in sonst unheilbaren Hornhauttrübungen und



576

in  Hornhautßtaphylomen finden; Materiale zur Verarbeitung 
mangelt uns n ich t , wenn wir Blinden- und Versorgungsinstitute 
entvölkern wollen; es w i r d  uns niemals fehlen, so lange die 
Hornhaut den äussern Einflüssen nicht gänzlich entzogen wer­
den k a n n , so lange nur immer die oft unbändige Ophthalmo­
blennorrhoe und die unserer Generation so feindselige Scrophcl- 
krankheit ihre zerstörende Wuth an jenem Gebilde auslassen wer­
den. —  Schwach, unmündig ohne höhere Stütze steht die Ope­
ration freilich selbst noch d a ; doch dürfte sie durch die ver­
einten Bemühungen unserer Kunstgenossen bald einen ehrenvol­
len Platz unter den übrigen Augenoperationen einnehmen.

2. 

Auszüge aus in- und ausländischen Zeit­
schriften und fremden W erken.
Über isolirte Markschwämme der Leber.

Von C r u v e i l h i e r .

D e r  E ncep lia lo idkrebs  de r  L e b e r ,  w e lc h e r  in  e inze lnen  z e r s t r e u -  
t e n M asse n  anftri tf,  is t  e ine  der  w ich tig s ten  V e rän d e ru n g e n  rü ck s ich t ­
l ich  d e r  Gefahr und  d e r  Häufigkeit  des V orkom m ens.  C. zäh lt  folgende 
n e u e  T hatsachen  u n d  B em erkungen  d a rü b e r  auf :

1. D er  E ncep lia lo idkrebs  der  L e b e r  in e inze lnen  M assen k ann  pri­
m it iv  oder  consecu t iv  s e y n ; die consecu tiven  K rebsgeschw üls te  d ieses 
O rganes  s ind  so  häufig ,  dass man mit  G rund ih re  E x is ten z  ü b e ra l l  
v e rm uthen  k a n n ,  w o  ü b e rhaup t  e ine  ICrebsinfection Sta tt  f inde t ;  so 
hat C. se l ten  F r a u e n , w e lche  am B ru s tk reb se  g es to rben  w a re n  (d ie ­
s e r  mochte o p e r i r t  w o rd e n  seyn  oder  n i c h t ) ,  geöffnet,  ohne in der  
L e b e r  diese K rebskno ten  zu  treffen. E b en  so finden sie  sich seh r  häufig 
beim M agenkrebse .  D e r  Verf. besi tz t  m ehre re  B eobachtungen,  bei w e l ­
chen die Symptome des p r im it iven  M agenkrebses  durch  den consecu ti-  
ven  L eb e rk reb s  vo llkom m en m ask ir t  w u r d e n ;  w e n n  der  U te rusk rebs  
s ich  a u f  en tfe rn te re  O rgane  fortpflanzt,  w a s  z iemlich se l ten  ist, so ist  
die  L e b e r ,  in der  R e g e l ,  das Organ , w e lch es  die e rsten  Symptome 
d e r  Infec t ion  darbie te t .  D e r  V enenre ich lbum  d e r  L e b e r ,  v ie l le ich t  
auch  d e ren  A ussche id u n g sfu n c tio n ,  e rk lä re n  v ie l le ich t  die W ic h t ig ­
k e i t  der  B o l l e ,  w e lche  d ieses  O rgan  in a l len  F ä l le n  von K reb s iu -
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f e c t io n , so w ie  in a l len  den F ä l le n  s p i e l t ,  w o  das Blut d e r  T rä g e r  
he te ro g en e r  E lem en te  g e w o rd en  i s t ,  w e lche  z u r  Ausscheidung  be­
stimmt sind.

8. D er  primitive L e b e rk reb s  pflanzt sich s e l te n e r  au f  an d ere  Or­
g ane  fort, a ls  der  K rebs  a n d e re r  O rgane  sich a u f  die L eb e r  fortpflanzt.  
C. s a g t ,  dass am häufigsten die K rankhei t  a u f  die L eb e r  b esch ränk t  
b le ib t ,  und dass die Fortp f lanzung  d e r  K ran k h e i t  gew öhnlich  n u r  in 
e in e r  unbestimmten V erv ie l fä l t ig u n g  der  K reb sk n o ten  in d e r  L eber  
se lbs t  besteht.  U ntersuch t  man in der  That mit e in iger  A ufm erksam keit  
e ine  k rebshaf te  L eber ,  so e rk en n t  man a u f  das Deutlichste,  dass  deren  
Geschw üls te  nicht g le ichze it ig  aufgetre ten  seyn  k ö n n e n ; e in ige  t rag en  
berei ts  den C ha rak ter  eines l än g e ren  Bestehens , a n d ere  zeigen sich 
g anz  frisch. In  d ieser  B eziehung  verhalten  sich die K rebskno ten  in der 
L eb e r  g anz  und g a r  w ie  die L un g en tu b erk e ln .  D ie  I so l i ru n g  des L e-  
b e rven en sy s tem es  sche in t  noch mehr,  als die A bsonderung  dieses O rg a ­
nes durch  die um gebende  se rö se  Haut, das iso l ir te  Auftreten  der  K ran k ­
he iten  desse lben  zu e r k l ä r e n ;  bilden s ich  a b er  ze l lgew eb ige  V e r ­
w ach su n g en  zw ischen  der  L eb e r  und den um gebenden  Organen  , so 
w e rd e n  diese  zufä l l igen  A dhärenzen fü r  die E n ta r tu n g en  e in Mittel der 
Fortpf lanzung  eben so g u t ,  w ie  die no rm alen  V e rw a c h s u n g e n ,  und 
dann  v e rb re i te t  sich der  L e b e rk reb s  durch  den Z u sam m enhang  der  
Gewebe  au f  den M a g e n ,  a u f  das D u o d e n u m ,  das Colon und das 
Z w erch fe l l .

3. E in  w esen t l ich e r  Pu n c t  in  der Geschichte des L e b e rk re b s e s  ist  
die V e rän d e ru n g ,  w e lch e  de rse lbe  fast  plö tz l ich  w ä h ren d  s e in e r  D a u e r  
e rle ide t .  D iese  V e rä n d e ru n g  besteht n ich t  bloss in e ine r  E rw e ic h u n g  
de r  en ta r te ten  Thcile  , und es ist  so g a r  offenbar i r r i g ,  w e n n  man be­
h a u p te t ,  dass  j e d e  K rebsgeschw uls t  n o thw end ig  zw ei  P er ioden  du rch ­
m ac h e :  d i e  P e r i o d e  d e r  11 o h  h e i t  u n d  d i e  d e r E r w e i c h u n g .  
In  seh r  v ielen F ä l le n  a l le rd in g s  e r lan g en  die u rsp rü n g l ich  har ten  Krebs­
g e sc h w ü ls te ,  indem sie von e in e r  g ew isse n  Q u an t i tä t  F eu ch tig k e it  
du rch d ru n g en  w e r d e n ,  e inen Grad von W eich h e i t ;  a b e r  in d e r  M ehr­
zahl bezeichnet die Versch iedenheit  der  Consistenz nicht  versch iedene  
P e r i o d e n , sondern  eine  u rsp rü n g l ich e  V ar ie lä tsve rsch iedenhei t .  Die 
ha r te  V a r ie tä t  bleibt so vom Anfänge  bis zum E n d e ,  und  die weiche 
zeig t ihre  C onsistenz  vom e rs ten  Momente ih re r  E rsch e in u n g  bis 
zum Ende.

4. D er  Umfang d iese r  ca rc inom atösen  G esch w ü ls te ,  die Schne l­
l igke i t  oder L angsam kei t  ih re r  E n tw ic k lu n g  begründen  nicht m inder  
w ich tige  Differenzen ;  es gibt K r e b s g e s c h w ü l s t e , w e lch e  immer bei 
dem Z u s tan d e  der  Knoten s tehen b le ib e n ,  w ä h ren d  es a n d ere  g ib t ,  
d e ren  W ach s th u m  unbeg ren z t  i s t ; daher  rü h ren  die g rossen  V ersch ie ­
denheiten zw ischen  dem K rebse  d e r  L eber  in B eziehung  a u f  das V o­
lu m e n ;  bei dem e inen ha t  die L e b e r  kaum  den norm alen  Umfang und



67 8
r a g t  nicht über  die fa lschen Hippen h e ra u s ,  beim ä n d ern  e r lang l  s ie  ein 
enormes Volum en und ein Gewicht  von 10 bis 20 Pfund. E in e  w ic h ­
tige B em erkung  ist  d ie, dass die Z un ah m e  n ich t  das e igen tliche  L e b e r ­
gew eb e  betrifft,  w e lches  im Gegentheile  m ehr atrophisch  als h y p e r t ro ­
phisch zu se y n  pflegt; es äu sse r t  sich in  den pa ras i t ischen  M a ssen ,  
w e lche  in der  D icke  d ieses O rganes  ze rs t re u t  sind. Nachdem C. e in ­
mal einen beträch tl ichen  Theil  der  L eb e r  von den Krebsm assen  befre i t  
h a t t e ,  we lche  s ie  in ih rer  Substanz  en th ie l t ,  e r s tau n te  e r ,  w ie  g e r in g  
die Q uant itä t  der  eigentlichen L ebersubs tanz  w a r ,  w e lch e  nach d ieser  
A usschälung  übrig  blieb.

5. Besonders  bei der  w e ichen  V ar ie tä t  kommt die rasche  E n t ­
w ic k lu n g  der  L eb e r  v o r ,  und z w a r  findet s ie  a u f  m ehre re  Arten 
S ta t t :  e r s t e n s  durch Z un ah m e  d e r  K re b sm asse n ,  we lche  a u f  eine 
ausse ro rden t l ich  thäfige W e i s e  e rn ä h r t  w e r d e n ,  so dass  man sie  als 
we iche  Krebsm assen antrifft,  we lche  so von K rebssat t  s tro tzen ,  dass man 
sie  a ls  K rebsahscesse  bezeichnen möchte. Z  w e  i te  n s durch  se rö se ,  ge ­
la t inöse ,  e ite rige  oder käse fö rm ige  Infiltration d ieser  M a ssen ;  denn es 
ist  g e w is s ,  dass  die E n tzü n d u n g  und ihre versch iedenen  P roduc te  mit 
der  K rebsdegenera t ion  se h r  wohl ve r träg lich  s in d ;  auch ist  es n icht  
se l ten ,  flüssigen oder  festen E i te r ,  oder T u h erk e lm a te r ie  mitten in die­
sen  en tar te ten  M assen zu finden. D r i t t e n s  endlich  findet man beson­
ders  bei den so häufigen B lu te rg iessungen  im In n e rn  d iese r  G eschw ül­
ste  , dass ilire E n tw ic k lu n g  ra sch e  F o r tsch r i t te  m ac h t ;  in solchen 
F ä l le n  s ieh t  man eine  L e b e r ,  die noch nicht  über  den R ippenrand  
h e r v o r r a g te ,  in w en igen  Tagen bis zum N abel  re ic h en ;  is t  a lsdann  
der  K ranke  m a g e r ,  besteht ke in  A s c i te s ,  und s ind  e inzelne  d ieser  
G eschw üls te  oberflächlich und mit den B auchw andungen  v e rw a c h se n ,  
so k a n n  man mit denB 'ingern  und mit den Augen die E n tw ic k lu n g  der  
K rankhei t  v e r fo lg e n ;  man e rk en n t  die F luc tua t ion ,  und kann  z u r  An­
nahme e iner  B a lg g esch w u ls t  oder  e ines A bscesses  kommen u n d  zu 
e in e r  E xp lo ra t ion  ve r le i te t  w e rd en .

6. D iese  spontanen  B lu tab lag e ru n g en  , d iese  Apoplexien  der  c a r -  
c inomatösen Massen e r le id e n ,  w e n ig s ten s  rücksich tl ich  d e r  Beschaf­
fenheit  des B lu te s ,  e ine  R eihe  von V e rä n d e ru n g e n ,  w e lche  denen 
ganz  ähn lich  s i n d ,  die man in g ew öhn l ichen  B lu tau s t re tu n g en  findet;  
de r  fä rbende  B estandthe il  w i r d  r e s o r b i r t ,  und die fa rb lose  F ib r in e  
zeig t sich u n ter  v e rsch ie d en e r  G e s ta l t ,  so dass man se lbs t  den täu ­
schenden E in d ru c k  e igen t l icher  D e g en e ra t io n en  hat.

7. Die B lu lab lag e ru n g en  in den carc inom atösen  Massen können  
so beträchtl ich  s e y n ,  dass  s i e ,  w ie  bei e ine r  inneren  B lu tu n g ,  E r ­
schöpfung  herbeiführen .  D er  schlimmste  A usgang  d iese r  B lu tab lage-  
ru n g e n  rü ck s ich t l ich  der  B lu tung  ist a b e r  die Z e r re is su n g  d e r  B lu t-  
höhle und die E r g ie s s u n g  des Blutes in die Per i tonäa lhöh le .

8. Die carcinomatösen Massen der Leber sind bisweilen die Ur-
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saclie e in e r  acuten  oder  chronischen Peri tonit is .  Die Pe ri ton i t is  w ü rd e  
sich rücksich t l ich  der  Heftigkeit  der  B auchfe l len tzündung  bei P e r ­
foration des Darmes g le ic h s te l le n ,  w e n n  dabei e ine  oberflächliche 
K reb sg esch w u ls t  z e r r i s se .  C. k e n n t  z w a r  ke in  Beispie l  davon , nimmt 
a b er  die M öglichkeit  an.

9. E in e  d e r  gew öhn l ichs ten  W ir k u n g e n  carc in o m a tö se r  Massen 
d e r  L eb e r  s te l l t  der  Ascites dar. In  d e r l i e g e l  w ird  d ieses K ran k h e i ts ­
symptom von e in e r  m echanischen  Hem m ung des B lutes ab g e le i te t ;  i n ­
dessen  kann die B auchfe l lw assersuch t  auch die Fo lg e  d e r  Heizung  
se y n  , w elche  das Pe ri tonäum  durch  die oberflächlichen L eb e rca rc i -  
nome erle idet.

10. D e r  Z u s tan d  der  L eb e rv en en  v e rd ien t  u n se re  ganze  Aufm erk­
samkeit .  Die K rebsm asse  k a n n  p r im är  in den g rö sse re n  und mit t le ren  
L eb e rv en e n  geb ilde t  w e rd e n  , w e lche  s ie  auf tre ib t .  Sie kann  nach­
träglich  in die Venen  e in d r in g e n , nachdem sie sich in d e r  Um gebung 
d erselben  in Form  d e r  K rebsgeschw üls te  en tw icke l t  hat.  In  beiden 
F ä l le n  e rfo lg t  eine Infection des Blutes.  [A natom ie patliologique. 37. 
L ie fe ru n g .)  H i c k e L

Bemerkungen über den beginnenden Gebärmutter- 
Krebs.

Von Dr .  W .  F.  M o n t g o m e r y ,  Prof. der  Geburtshülfe  zu Dublin .

D er  G ebärm utte rk rebs  hat ein Stadium , w e lches  den zw ei  von 
den Schrif ts te l le rn  gew öhn l ich  besch riebenen  voraugeht ,  e in  S tadium , 
in w elchem  sich die K a ta r  des L eidens  e r k e n n e n ,  dessen  F o r tsch r i t t  
hemmen und se in  Keim e rs t icken  l ä s s t ;  a lle in  die dasse lbe  beg le i ten­
den Symptome sind häufig so g e r in g fü g ig ,  dass s ie  die Aufm erksam ­
k e it  der  Pa t ien ten  se l ten  a u f  sich z ie h en ,  und ihnen auch ke ine  B e ­
h a nd lung  en tgegengese tz t  w i r d ,  bis eine  p ro fuse  Hämorrliagie  oder  
i r g e n d e in  p lö tz l icher  Schm erzanfa l l  a u f t r i l t ,  w obei  sich dann le ide r  
bei g e n a u e re r  U n te rsuchung  e r g ib t ,  dass die K rankheit  in ihr  zw ei tes  
S tadium ü be rgegangen  sey ,  in w elchem  dann se l ten  mehr e ine  andere  
B ehandlung  a ls  die pa ll ia t ive  möglich ist . In and eren  F ä l le n  l ieg t  die 
Schuld u n läu g b a r  am A rz te ,  w e lc h e r  die Pa t ien t in  in  so lchen  F ä l le n  
meist  symptomatisch b e h an d e l t ,  ab e r  eine n äh ere  U n te rsu ch u n g  des 
U terus gän z l ich  ve rnach läss ig t .  So w u rd e  M. zu e iner  P a t ie n t in ,  der  
F r a u  e ines l iederl ichen Mannes ge ru fen ,  w e lche  an D y su r ie  und e ite­
r igem  Ausflusse aus  der  Scheide lit t ,  aus  w e lchen  Z eichen  man nebst  
e in igen  a n d eren  verdäch tigen  Um ständen au f  syphil i t ische  Gonorrhoe 
sc h lo ss ,  w äh ren d  die Exp lo ra t ion  einen G ebärm ulle rk rebs  im vo rg e ­
rü ck te»  S tad ium  ermit te lte .  In  e inem and eren  F a l le  w u rd e  das L e i­
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den von einem berühmten P ra k t ik e r  fü r  M a t te rk reb s  e rk lä r t ,  w äh ren d  
der  U te rus  doch vollkom m en g e s u n d ,  a l le in  in d e r  H arn b lase  ein 
Ste in vorhanden w a r .  —  E in e  fruch tbare  Quelle  des I r r lb u m s in die­
s e r  Beziehung  l iegt  auch in dem a l lgem einen  G la u b en ,  dass eine  r e ­
g e l m ä s s i g e  M e n s t r u a t i o n  bei dem B estehen  e ines so bedenk l i ­
chen organ ischen  L e id en s ,  w ie  d e r  Krebs der  Gebärm utte r ,  u n d en k b ar  
s e y ,  — ein G laube, w e lch e r  von d e r E r f a h r u n g  oft g en u g  w id e r le g t  w ird .  
D asse lb e  g i lt  von d e r  he rrsch en d en  M e in u n g ,  dass diese K rankhei t  
u n te r  einem g ew isse n  L e b e n sa l te r  nicht  e rsche ine.  M. beobachtete 
d ieselbe  bei e in e r  F ra u  von 30 J a h r e n , B r e s c h e t  hei e in e r  von 22, 
und un ter  den von B o i v i n  und D u g e s  beobachteten  409 P a t ien t in ­
nen  w a ren  12 in einem A l te r  un te r  2 0 ,  und  83 u n te r  30 Jah ren .

S y m p t o m e .  S c h a r fe ,  a b e r  flüchtige r e is sen d e  Schm erzen im 
B ü c k en  und  den L e n d e n ,  ü b e r  der  S ch a am g eg e n d , w e lche  sich zu ­
w ei len  d e r  v o rd e ren  F läche  des O b e r sc h e n k e l s ,  oder  dem V er lau fe  
des iscö iad ischen  N erven  e n t la n g ,  w e i te r  v e rb re i t e n ,  und  so  T au b ­
heit  und n ich t  se l ten  S chw äche  d e r  u n te re n  E x tre m itä te n  v e ru rsac h e n .  
In  der M ehrzahl  der  F ä l le  findet sich eine en tsch iedene  V ölle  oder 
e ine  deutliche G eschw uls t  in e iner  oder  der  a n d eren  F ossa  iliaca ( ilia c  
h o llo w j  mit  einem fixen Schm erz  und  e ine r  Em pfind lichkeit ,  we lche  
aus  dem Bauchringe  herzukom m en sc h e in t ,  n icht  se l ten  eine  g rö sse re  
o d e r  g e r in g e re  Heizung  de r  B lase  mit  D y su r ie ,  und oft ein e igen thüm - 
l iches Gefühl an dem u n te ren  Theile  des Mastdarms , w e lches  die Pa ­
t ienten  z u r  V erm uthung  b r in g t ,  dass s ie  an  H äm orrho iden  leiden. Die 
n u r  in w en ig en  F ä l le n  ges tö r te  M enstrua tion  ist  meist  in B ezu g  a u f  
ih ren  T ypus r e g e lm ä s s ig ,  w i rd  a b e r  ge rne  zu  profus,  oder  es s te llen  
sich zw ischen  den e inzelnen  Per ioden  Blutflüsse e in ;  sch le im iger  oder  
s e r ö s e r  Ausfluss is t  se l ten ,  m eist  g a r  n icht  vo rhanden .  E r s t  nach lä n ­
g e re r  D a u e r  d e r  K rankhei t  w ird  d e r  Appetit  g e r in g e r ,  der  S ch la f  u n ­
r u h i g ,  das Gesicht b lass  und l e id e n d ,  die M u sk u la tu r  w e ich e r  und 
m ag e re r .  B e i  d e r  U n t e r s u c h u n g  d u r c h  d i e  S c h e i d e  zeig t 
s ich der  B and  des M utterm undes  h a r t  und oft e tw as  r i s s ig ,  m ehr  als  
gew öhn l ich  in die Scheide h ine in rageud  und reg e lm äss ig  in  se in e r  
Form . In der  G egend d e r  Sch leim bälge  fühlt  man u n te r  der  Schleim ­
hau t  m ehre re  k le ine ,  ha r te ,  genau  a b g eg rän z te  H e rv o r ra g u n g e n ,  w e l ­
che durch  den D ru c k  mit  dem F in g e r  schm erzhaft  afficirt  w e rd en .  D e r  
M utterha ls  ist  in den meisten  F ä l le n  e tw as  v e rg rö s se r t  und  h ä r te r  als 
g e w ö h n l ic h ;  se ine  F a rb e  is t  d u n k e l - c a rm o is in ro th ,  w ä h re n d  die v e r-  
g rö sse r ten  Schleim bälge  zuw'eilen e ine  b läuliche F ä rb u n g  darb ie ten .  
In  zw ei F ä l le n  von F ra u e n  mit  einem so beschaffenen M utterha ls ,  von 
denen  die eine  an  einem F ie b e r ,  die a n d ere  an e in e r  Pneum onie  s ta rb ,  
w a r  die Subs tanz  des U te rus  an Umfang und D irk e  seh r  v e rg rö s se r t  
und dabei se h r  gefässreich . A nde re  S t ru c tu rv e rän d e ru n g en  s ind  n i r ­
g ends  zu  e n td e c k e n , und es sc h e in e n  s ich  d iese lben  a n fäng l ich  bloss
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a u f  den M utterm und und die u n te re  Hälfte  des M utte rha lses  zu be­
sc h rän k en .  D ieses Stad ium  d e r  K ran k h e i t  dauer t  oft durch J a h r e ,  
bevor  das zw ei te  hoffnungslose eintri tt .  D ie  Pa t ien t in  k lag t  w ährend  
d ieser  Z e i t  n u r  über  v e rhä l tn is sm äss ig  g e r in g e  und vorübe rgehende  
Schm erzanfä l le  oder  oft n u r  unbehagliche  Empfindungen in d e r  G e­
gend des e inen oder  des anderen  O v a r iu m s ,  oder  am M utterm und,  in 
V e rb in d u n g  mit einem ungew ö n l ich en  P r ick e ln  an der  v o rderen  oder  
in n eren  F läch e  des O berschenkels .  D iese  Anfälle  d auern  e in ige  S tun­
den oder T a g e ,  v e rsch w in d en  daun für  W o c h e n ,  k eh ren  a b er  immer 
w ied er  in derse lben  Gegend z u r ü c k ,  obwohl s ie  e ine  g e rau m e  Z e i t  
hindurch n icht  an H eft igke it  zunehmen. N un  bem erk t  die P a t i e n t in , 
dass  ihr  die B efriedigung d e r  G esch lech ts lus t  zu w e i len  Schmerz v e r­
u r sa ch t ,  w e lchen  sie  d e r  B e rü h ru n g  eines t ie f  g e legenen  Theiles  zu­
sc h r e ib t ,  und  dem e ine  B lu tu n g  fo lg t ; zu g le iche r  Z e i t  be läst ig t  s ie  
auch eine  leichte  R e izb ark e i t  d e r  B la s e ,  w ä h ren d  der  A p p e t i t ,  die 
V e rd au u n g  und der  Sch laf  für  e ine  lange  Z e i t  n icht  beein träch tig t  
w e rd e n ,  — ein Umstand, der sich auch bei m ehreren  a n d eren  schw eren  
U te r in le iden  zeigt.  — In  nicht w e n ig en  F ä l le n  sah  M. a ls  das e rste  
Z eichen  g e s tö r te r  Gesundheit  e inen Schmerz in den R i ic k e n m u s k e ln , 
w e lc h e r  dem rheum atischen  in j e d e r  Beziehung  vollkom m en ähnlich 
w ar .  In einem F a l le  glich das e rs te  U n w o h isey n  so vollkommen e in e r  
I s c h i a s ,  dass die Pat.  2 Ja h re  lang  an  d iese r  K ra n k h e i t  behandelt  
w o rd e n  w a r ,  bevor  man g e w a h r  w u r d e ,  dass ihr  Leiden  d e r  vo rge­
rü c k te  G ebärm utte rk rebs  sey .  —  E s  e re ig n e t  sich o f t ,  dass  der  mit 
ca rc inom atösen  L eiden  d e sU te ru s  v e rb u n d en e  Schmerz per iod isch  auf-  
t r i t t ,  oft zu  e in e r  bestimmten S tunde  des T a g e s ,  und  desshalb  fü r  
e ine  re ine  N ev ra lg ie  gehalten  w i rd  , w odurch  das ihm zu G runde  l ie ­
gende  L e id en  le ich t  gänzlich  überseh en  w ird .  Z u w e i le n  täuschen  sich  
Arz t  und Pa t ien t in  ü b e r  die  e igen t l iche  Q ue lle  d e r  Sym ptom e,  w e i l  
s ie  sich oft b loss  du rch  die g e s tö r te  F u n c t io n  a n d e re r  en tfe rn te r  Or­
ga n e  aussp rechen .  So e re ig n e t  es sich häufig, dass  s ich  solche K ranke  
w e g en  R e izb ark e i t  d e r  H arn b lase  an  den A rz t  w e n d en ,  w ä h ren d  sich 
d ieses  L e id en  bei n ä h e re r  U n te rsuchung  a ls  e in  bloss sympathische* 
l ierausstel l t .  Auch sah  M .,  dass Ödem eines F u s se s  oder  A n sch w el lu n g  
d e r  L eis tendrüsen  das e rs te  Leiden  w a r e n , w e g en  dessen F ra u e n  
die Hülfe des Arz tes  in Anspruch n a h m e n ,  w ä h ren d  doch das U ter in ­
le iden  schon bedeu teude  For tsc h r i t te  gemacht  hatte . W ü r d e  m an in 
a l len  solchen F ä l le n  e ine  g e n au e  U n te rsu ch u n g  durch die Scheide 
v o r n e h m e n , und nach d ieser  e inen entschiedenen H eilp lan  ve rfo lgen ,  
so k ö n n te  der  sch reck l ichen  K rankhei t  m anches Opfer en tr issen  w e rd en .

( S c h l u s s  fol gt . )



682

Ein Beitrag zur Ätiologie und Therapeutik der 
schmerzhaften weissen Schenkelgeschwidst der 

Wöchnerinnen.
Von Dr. S e b r e g o n i i i .

(S  c  h 1 u  s  s . )

Nach d ie s e r  E r k lä r u n g  der  O rgan isat ion  der P hlegm asia  alba ilo 
lens ha t  man folgende H eilanze igen  zu e r fü l l e n :  1. H ebung  der  Gele- 
g enhei tsu rsachen  , 3. H erabs tim m ung der w id e rn a tü r l ic h  ges te iger ten  
Sensib i li tä t  des L y m p h g e fä s ssy s tem s , und 8. R e in igung  der  Säfte von 
f rem dar t igen  Bestandtheilen.  — Die B erücks ich tigung  und G enügele i-  
s tu n g  d iese r  Indicationen ist  h in re ichend ,  um dem Paras i ten  se ine  Nah­
r u n g  und damit se ine  fe rn e re  E x is ten z  zu nehmen.

Hinsichtl ich  d e r  Aufgabe,  die G elegenhei tsu rsachen  zu heben, hat 
man besonders  zu u n te rsu ch e n :  a j  oh e tw a  eine  V en en en tzü n d u n g  in 
d e r  B eckenpart ie  oder  sons t  i rgend  einem Organe  dem Übel zu Grunde  
l i e g e ,  w e lch e  man durch en tzü n d u n g sw id r ig e  Mittel nach U r s a c h e ,  
IiOcalität und Um ständen zu he i len  suchen m u ss ;  b )  fände Verstopfung 
d e r  D a rm au s le e ru n g  S t a t t ,  oder  bemerkte  man sons t  e tw a  e inen Ga- 
s t r ic i sm u s ,  so w ä re n  d iese  Z u s tän d e  durch  die gee igneten  Abführ­
mittel  nach der  an t igas t r ischen  Methode zu h e b e n ,  oder  c )  wo e tw a  
die H au tau sd ü n s tu n g  ges tö r t  e rsch iene ,  da m üsste  durch  eine sch w e is s -  
I re ibende  K ur  geholfen w erd en .  F ä n d e  man aber  4 )  eine plötzliche 
H em mung d e r L o c h ie n - o d e r  der  M ilchabsonderung ,  so müsste  man j e n e  
durch  g e l in d e ,  t re ibende  M itte l ,  den T a r ta r , b o ra xa t. und ähnliche,  
und d iese  durch  den G ebrauch  des F e n c h e l -  und N ige llensam ens be­
f ö rd e rn ,  w e lch e r  le tz te re  e ine  a u sg e ze ic h n e te ,  eigenthümliche T en ­
denz zu den M ilchbrus td rüsen  b e s i tz t ,  und  die A bsonderungs thä l ig -  
ke it  d iese r  O rgane  b esonders  bethätigf.

D a  e rw iese n  i s t ,  dass bei d iese r  K rankhei t  der  sens ib le  L eb e n s ­
fac tor  i n d i r e c t , sow ohl durch  H erabs t im m ung  d e r  I r r i ta b i l i tä t  a ls  der 
R eproduct ion  höher  g e s te ig e r t  w o rd e n  i s t ,  so ha t  man bis zum S ta ­
dium  acm es  der  K rankheit  e ine  doppelte  A u f g a b e , n ä m l ich :  a j  Die 
Bed ingungen  zu  en tfe rnen  oder  m öglichst  unschädlich  zu machen, w o ­
durch  diese beiden F ac to ren  so h e ru n te r  gestim m t w ord en  sind. D a ­
he r  is t  e ine  gehörige  T em p era tu r  um die K ranke  herum , R uhe  des 
K örpers  und des G em ii thes , anpassende  N ahrungsm itte l  und G etränke  
und  g ee ig n e te  P f leg e ,  besonders  auch in R ücksich t  des S ä u g l in g s ,  
w o d u rc h  die m eisten  M ütter  le ich t  beunruh ige t  w e r d e n , zu be­
so rg en .  b )  Die direc te  H erabs tim m ung des sensib len  L ebensfac tors  
macht es no thw endig ,  Mittel an zu w e n d e n ,  von denen eine  so lche a l l ­
gem eine  W i r k u n g  aus de r  E r fa h ru n g  bekannt  i s t ,  in  V e rb in d u n g  mit



683
ä n d e r n ,  de ren  H e i lk rä f te  e ine  specif ische R ich tung  a u f  das lymphati­
sche  Gefässsystem  und  dessen  D rü sen  besi tzen .  U n te r  m ehre ren  Mit­
teln , welche  der  e rs ten  A n fo rd e ru n g  e n ts p re c h e n ,  zeichnet  sich v o r ­
züglich  das ve rs i is s te  Q uecks i lbe r  aus .  Den  z w ei ten  A nforderungen  
en tsprechen  m eh re re  narco t ische  M it te l , und u n ter  d iesen  besonders  
d ieC /c u f« ;  denn sie  hat vorzüg lich  die Kraft,  dass sie  die Sensib i li tä t  
d e r  D rü sen  bedeu tend  herabstimmt.

Diesen H e ilanze igen  m uss man auch durch  den Gebrauch der  z w eck ­
m äss igen  örtlichen Mittel zu en tsprechen  suchen .  Man w ende  daher  
im ers ten  Stadium der  K ran k h e i t  bis zum Acrne das Unguent. H y d ra r -  
g y r .  c inereum  mit Opium a ls  E in re ibungsm it te l  a n ,  oder  l a s s e ,  wenn  
die g ro sse  Empfindlichkeit  der  H au t  diess nicht zu läss t ,  die geeignete  
Q uantitä t  davon a u f  ein F lane l l läppchen  s t re ic h en ,  um es a u f  die in ­
n e re  F lä ch e  des O b e rsch en k e ls  a u fz u le g e n ,  und bedecke das k ra n k e  
Glied mit trocknen  K rä u te rsä c k ch e n  ans reso lv irenden  Subs tanzen ,  oder 
auch  bloss mit  z a r ten  w o l len en  Tüchern .  Sobald sich a b er  bei dem 
H öhepuncle  der  K rankhei t  die Schm erzhaft igkeit  in der  L eis tengegend  
m in d e r t ,  m uss man d a ra u f  bedacht seyn , die Kraft  der  I jm pha t ischen  
Gefässe a lim äl ig  zu  heben , damit die Fortschaffung  d e r  stockenden  
Lym phe w ie d e r  beförder t  w erde .  H iezu  dienen die ge l inderen  s tä rk e n ­
den Mitte], die R a d ix  C aryophylla tae, C alam i arom atic i und ähnliche,  
sp ä te r  se lbst  die C h in a r in d e ,  und w e n n  die U rinab so n d eru n g  e tw a  
zögern  so l l te  , in V e rb indung  mit de r  R a d ix  L ev is lic i.

Als örtlich a n zu w en d en d e  Mittel in d ieser  Per iode  m üssen solche 
g ew äh l t  w e r d e n , w e lch e  die Kraft  der  e insaugenden  Gefässe au f’s 
N eue  w ie d e r  erhöhen. U n te r  a l len  bis j e t z t  bekann t  g e w o rd en e n  A rz­
n e ie n  gibt es w o h l  k e in e  e in z ig e ,  w e lch e  d ieser  A nfo rderung  mehr 
en tsp räche ,  a ls  die C anthariden .  D iese  w i rk e n  s ich er  nicht  a lle in  d a ­
durch, dass durch  den R eiz  de rse lben  das Oberhäutchen fast  w ie  von 
einem V erb ren n u n g sac te  ge tödte t  w i r d  ( in  welchem Z u s tan d e  es die 
dunstförm igen Stoffe, die aus  den aushauchenden  M ündungen  der  Ca- 
p i l la rge fä sschen  des Malgiphischen Netzes a usgedüns te t  w e rd e n ,  nicht 
m ehr durch se ine  P o ren  durch läss t) ,  sondern  es m üssen  an d ere  fe inere  
P a r t ik e lch en  d ieses Stoffes von den re so rb iren d en  W ü r z e lc h e n  der 
L ym phgefässe  aufgenommen w e r d e n ,  wrelche die bis j e t z t  noch durch 
k e in  e inz iges Mittel iibertroffene K raf t  b e s i tz en ,  die gesu n k en e  I r r i ­
tab il i tä t  in den C ap il la rge fässen  w ie d e r  zu  heben und s ie  z u r  g rö sse ­
r e n  E n e rg ie  zu beleben. D aher  machen die Cantharidenpflas te r  eine  
b e w u n d e ru n g s w ü rd ig e  W i r k u n g  bei E n tz ü n d u n g en  e d le re r  E in g e ­
w e i d e ,  w e n n  die P le th o ra  g e m in d e r t ,  und der E n tz ü n d u n g s re iz  w e ­
gen z u rü ck g e b l ie b en e r  S c h w äch e  d e r  H aarge fä sse  noch nicht  gehoben 
w e rd e n  kann.

E ndlich  m uss man für gehörige  R e in ig u n g  der  Säfte s o r g e n ,  da­
mit  die R e ize  aus  den e rk ra n k te n  L y m p h g e lässen  und ih ren  D rü sen
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en tfe rn t  und j a  ke ine  neuen  zugeführt  w e rd en .  In d iese r  Rücksich t  
en tspr ich t  man am zw eckm ässigsfen  a llen A n fo rd e ru n g en ,  w e n n  man 
nach g eh ö r ig e r  B ese it igung  der G e legenhei tsu rsachen  den B es treb u n ­
gen der  H e i lk rä f te  der  N a tu r  folgt und sie  gehörig  le i t e t ,  d i e ,  w e n n  
s ie  ru h ig  w irk e n  können  und n ich t  e tw a  durch  neu h inzukom m ende 
Schädlichkeiten  oder  durch  sonst  e tw a  g e w al tsam e  Eingriffe  in ih ren  
he ilsam en Bemühungen gestö r t  w e r d e n , es mit  Hülfe  de r  e rw ähn ten  
Mittel a lle in  v e r m ö g e n , dem K ra n k h e i t sp ro c e s se , damit e r  e r s t e r b e ,  
se ine  N ah ru n g  zu benehm en,  und die schon bestehenden F o lg e n ,  
nämlich  die S tockung  der  lymphatischen Säfte durch Fortschaffung 
de rse lben  zu heben.

Um diese  h e rr l ich en  W ir k u n g e n  der  Heilk räf te  der  N a tu r  zu 
u n te rs tü tz en ,  m uss man besonders  dafür s o r g e n ,  dass die v ie r  l le in i-  
g u n g s o r g a n e ,  nämlich die L u n g e n ,  die N i e r e u ,  der  D arm kana l  und 
die H aut  in g eh ö r ig e r  Thätigkeit  e rhal ten  w e r d e n ,  damit dadurch die 
R eg u l i ru n g  des Blutumlaufes,  die A usscheidung  d e r  frem dart igen  Be- 
s tand the ile  be fö rd e r t ,  und ein g esu n d es  und  k rä f t iges  Blut berei te t  
w e rd e .  (Allgemeine Z e i tu n g  fü r  C h i ru rg ie ,  in n e re  H e i lkunde  und 
ih re  Hii lfsw issenschaften .  1841. N r.  24. H i  e k e l .

Merkwürdiger Fall von Foetus in foetu.
Vo n  S c h ü n f e l d .

E in e  F r a u  von 28 J a h r e n ,  M utte r  m eh re re r  K in d e r ,  g e b a r  durch 
eine la n g s a m e ,  obwohl na tü r l iche  E n tb in d u n g ,  wobei  n u r  die Menge 
des F ru c h tw a sse r s  und die G rösse  der  P lacen ta  b em erk en sw e r th  w a ­
re n ,  ein  Kind, das eine  doppelte  H e rn ia  im Scrotum hatte. D er  Bauch 
d esse lben  w a r  au sg e d eh n t ,  u n sch m erzh af t ,  und gab in der  N abel-  
lind O berbauchgegend  einen  m atten  Ton. Alle F unc t ionen  w a r e n  k ra f t ­
l o s ;  es s ta rb  3 Stunden  nach d e r  G eburt  in e in e m ,  dem Anscheine 
nach , asph3' c tischen Zustande .

S e c t i o n .  Nach E rö ffnung  d e r  Bauchhöhle  fand man eine  Art 
c y l ind r ischen  S tran g es  , d e r  neben d e r  U inbilicalvene, von der  L eb e r  
k om m end ,  z u r  Nabelöffnung sich e rs t rec k te .  E r  bestand au s  e iner  
dünnen  Z e l lg e w e b s s c h e id e , e ine r  V e n e ,  e i n e r  A r t e r i e ,  und begab 
sich durch eine  t r ich te r fö rm ig e ,  z iemlich w e i te  Öffnung in die Sub­
s ta n z  der  L eber .  F a s t  die gan ze  l in k e  Seite  d e r  Bauchhöhle  w a r  von 
e in e r  mit röthlicliem W a s s e r  gefüll ten  Blase  e ingenom m en,  w o r in  sich 
ein 16 Centim etres  lan g e r  E m bryo  befand. D iese  E ih ü l le  w a r  a u f  ve r­
sch iedene  Art mit den benachbarten  B auche ingew ciden  ve rbunden .  D e r  
E m b ry o  bot folgende E ig e n tü m l i c h k e i t e n  d a r :  Die V e re in ig u n g  der  
B ru s tw ä n d e  in d e r  M itte llinie  war  nicht  v o l le n d e t ;  es war zugleich
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E n cep h a lo ce le  nnd V o r la g e ru n g  der  B rust -  und B aucheingew eide  v o r ­
h a n d e n ; die G lieder  befanden sich im rud im en tä ren  Z us tande .  D urch  
se in en  N ab e ls t ra n g  w a r  e r  mit der  L eb e r  in V e rb indung ,  die de rse lbe  
an ih re r  un tern  F läche  d u rc h d ra n g ,  um sich in den N ab e ls t ran g  des 
K indes zu m ü n d en ,  denn es w a r  ke ine  S pur  von P la ce n ta  in der  Am- 
nioshöhle.  Z w isch en  d e r  u n te rn  F läche  d e r  L e b e r  und dem e inge­
sch lo ssen en  Foetus befanden sich die B rust-  und B auche ingew eide  
d e s se lb e n ,  gle ichsam  von h ä u t ig e n ,  ru d im en tä ren  S e i te n v e r lä n g e ru n ­
gen des Stammes begränz t.  U n te r  d iesen  g röss ten tlie ils  w e n ig  e n t ­
w ickel ten  und u n reg e lm ä ss ig  ge lager ten  O rganen konnte  man d ie L u n -  
gen un tersche iden  , die sich g a n z  in dem Z u s tan d  befanden , der  dem 
E n d e  des 2. Monats des E m bryo lebens  entspricht .  Z w e i  in die N abel­
a r te r ie  u n d N a b e lv e n e  des E m b ry o  e ingeführte  Sonden kamen ungefähr  
in  der  Mitte der  eben beschriebenen  u n te rg eo rd n e ten  M asse  zum V o r­
schein .  D urch  d ieses e ingesch lossene  E i  w a r e n  a lle  E in g e w e id e  der  
B r u s t -  und Bauchhöhle  in i h re r  L ag e  beengt.  —  Diese  Monstros itä t  
k a n n  n u r  au f  zw eie r le i  A rt  e rk lä r t  w e rd e n .  E n tw e d e r  fand die E i n ­
sc h l ie ssu n g  eines E ich en s  oder  eines seh r  ju n g e n  E m bryos  in e inen 
än d ern ,  schon f rü h er  empfangenen und daher  m ehr  en tw icke l ten ,  E m -  
b r j ’o S ta t t ,  w a s  durch zw ei  a u f  e in an d er  fo lgende Befruch tungsacte  
geschehen k o n n te ,  wovon  d e r  zw eite  dem e rs ten  f rü h e r  fo lg te ,  a ls  
das zu ers t  befruchtete  E ichen  in die G ebärm ulte rhöhle  g e lang t  w a r ;  
o d e r  es w u rd e  ein Ei von dem ändern  , zu derselben  Zei t  befruchte­
ten ,  aufgenommen. Beide durch dense lben  Act befruchteten Keime k o n n ­
ten  sich bis zu  e iner  g ew isse n  Epoche e n tw ic k e ln ,  w o  e in e r  d e rse l ­
b en  durch i rgend  e inen Unfall s tarb .  E s  spricht  liiefiir sow ohl  die n u r  
einfache P lacen ta  und die Anastom ose  der  N a b e ls t rä n g e ,  a ls  auch  die 
den B efruch tungsac t  bei der  M utier  begle i tenden Umstände. Diese  
ha tte  nämlich  gegen den 6. Monat ih rer  Schw angerschaf t  einen leb­
haften Schrecken  w ä h ren d  des Beischlafes e rfahren  und h ie ra u f  Q uet­
schungen  am H ypogastr ium  er li t ten .  CAnnales e t B ulle tin  de la  Socie'le 
de M edecine de G and, 1841, Aotit, — G a ze tte  m edicale de P a ris ,  1841, 
Nr. 52 ) K a  n k  a.

Echinococcus hominis.
Mitgetheil t  vom Am tsarzt  Dr. R o c h  zu Laichingen (W ü r te m b e rg ) .

E in  34 J a h re  a l te r  Mann hatte  se i t  16 Ja h ren  an B au ch w asse r ­
sucht  g e l i t te n ;  vor  15 Jah ren  einen heftigen F a l l  a u f  die L e b e r  ge-  
than und 1 J a h r  sp ä te r  einen Pfe rdesch lag  a u f  die rechte  Seite  des 
Bauchs erhalten .  W ä h r e n d  der  B ehandlung des K r a n k e n ,  die Dr. It. 
durch 12 W o ch e n  v o r  dessen  Tod führte ,  e rb rach  de rse lbe  e ine  Masse  

1842. Nr. 24.
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von B lasenhü l len  des E ch inococcus .  Bei d e r  Seclion  fand Dr. R. e ine  
so lche  Alien ation d e r  B auche ingew eide ,  dass  Z w erch fe l l ,  D arm kanal  und 
L e b e r  n u r E in e  Masse  zu se y n  sch ienen .  Die L eb e r  halte fast das Dop­
pe lte  ih re r  gewöhn l ichen  Grösse  e r re ich t  und  ra g te  w e i t  in die Brust­
höhle  hinein.  Die  v o rd e re  und obere  Seite  der  L eb e r  hatte  ein z iemlich 
g esu n d es  A u sse h en ;  die vo rdere  und u n te re  Seile  w a r  ganz ve rh är te t  
und  von s c h w a rz b ra u n e r  F a r b e ;  d ie  h in tere  und  obere  glich der v o r­
d e m  und un teren  S e i te ;  die h in tere  und un tere  w a r  total degene r ir l .  
Vom D arm k an a l  aus  konnte  man durch  zwei Öffnungen, von dem Um­
fange  e ines H ühnere ies  , in die L eb e r  ge langen .  Die Höhlen in der  
L e b e r ,  w ohin  diese Öffnungen fü h r ten ,  w a re n  mit e in e r  h a r te n ,  se h r  
r a u h en  H au t  a u s g e k le id e t , w e lch e  s ich  w ie  g robes  H andpap ie r  an ­
fühlte . Im D arm kana l  befanden  sich m ehre re  au fgesp ru n g en e  H y d a t i -  
denblasen . Bei g e n a u e r e r  U n te rsu ch u n g  fand ma n ,  besonders  in dem 
g a n zen  u n t e r n } so w ie  in dem obern  und h in te rn  T h e i l , e ine  g rosse  
M enge  von Höhlen , we lche  theils 2 , theils  6 — 8 Z o ll  im D urchm es­
se r  h a t ten ;  säm mtliche  Höhlen  w a r e n  mit  e in e r  r a u h e n ,  w ie  mit  g r o ­
bem Sand ü b e rs t reu ten ,  H a u ta u s g e k le id e f ,u n d  im In n e rn  d ieser  Höhlen  
fand sich der  E ch inococcus  se h r  zah lre ich .  H ar t  a u f  der  rech ten  Niere  
l a g  eine  Kugel vom Umfange e ines g ro ssen  E n te n e i e s ,  w e lch e  aus 
ach t  in e in a n d er  geschichte ten  kug l lchen  H äuten  b e s ta n d ,  w obei  j e d e  
Kugel  von de r  ä n d e rn  durch  e ine  dünne  L age  e in e r  käseähnl ichen  Ma­
ter ie  g e tre n n t  w a r .  (A llgem eine  Z e i tu n g  fü r  C hiru rg ie  eic. 1843, 
N r.  17.) S i g m u n d ,

Neuer Vorlall von Vergiftung durch kleesaures
Kali.

Vo n  B o d i c h o n  in  A lgier .

Die  eben en tbundene  F r a u  e ines M ilitä rs  so l l te  nach  d e r  V e ro rd ­
nu n g  e ines  A rz tes  eine  Unze  C rem or ta r ta r i  e rh a l te n ,  um die  Milch­
e rz e u g u n g  in  den B rüsten  durch  Abführung  zu u n te rb rechen .  D er  
A potheker  gab i r r ig e r  W e i s e  sta tt  des w e iu s te in sa u ren  das k lee sau re  
Kali  in den v c ro rd n e ten  zw ei  D osen (e in  Lolli p r .  d o s i ) ;  e ine  d e r ­
se lben  w u rd e  in l au w arm en  W a s s e r  ge lös t  und  de r  W ö c h n e r in  ge ­
r e ic h t ;  sie  nahm das Mittel ungeachte t  des beissend sau ren  Geschm a­
c k e s , w o rü b e r  sie  sich beklagte.  U nverzüg l ich  erfo lg ten  heftige Ma­
g e n sc h m e rze n ,  s ta rk e  Conval.sionen und in a c h t  b i s  z e h n  M i n u ­
t e n  d e r  T o d ,  u n te r  den W o r t e n  : «Das v e rb renn t  m ich ,  vergif te t  
mich, tödtet  m ich !«  — S e c l i o n  33 Stunden nach dem Tode:  Auffal­
len d e r  cad av erü sc r  Geruch des K örpers ,  Steifigkeit  d e rG l ie d e r ,  B lässe  
und E n tf ä rb u n g  de r  g e sa m m len ,  besonders  aber d e r  G esich tshau t ;
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au fg e t r ieb en er  U n te r l e ib , an dessen v o r d e m  und  un term  Theile  die 
F ä u ln is s  b e g a n n ;  die M ündungen  des Magens s ta rk  zusam m engezo­
g e n ,  an e inander  ged räng t  und v e rsch lo s sen ;  die Schleimhaut des M a­
g e n s  nach der  ganzen  Oberfläche e n tz ü n d e t ,  besonders  gegen  die 
g ro sse  K rüm m ung und den B lindsack h in ;  hie und  da z e rs t reu te  sc h w ä rz ­
l iche  F le ck e n .  Die Spe ise röhre  t ru g  n u r  an dem u n te rs te n  Theile  
S p u ren  von E n tz ü n d u n g ;  n i rg en d s  zeig te  ü b r ig en s  die Sch leim haut  
E r o s io n ,  A ufschw el lung  oder  V e r d i c k u n g ; d e r  Z w ölf f inge r-  und der  
D ü nndarm  w aren  entzündet ,  a b e r  diese E n tz ü n d u n g  hörte  hei dem D ick­
darme auf. D ie  Milz w a r  mit  Blut a n geschopp t ;  die zu ihr  führenden  
und von ih r  abgehenden  Gefässe üb e rs t ieg en  die g ew öhn l iche  W e i t e  
m indestens  um das Dreifache. Die rech ten  H erzhöhlen  w a r e n  von Blut 
e r fü l l t ,  die l in k e n  l e e r ,  das Blut ü b e ra l l  s eh r  flüssig. ( L ’E xp erien ce . 
1848. Nr.  851.) S i g m u n d .

Über einige Thatsaclien bezüglich auf Färbung der 
Knochen durch die Fütterung der Thiere mit 

Färberröthe.
Vo n  S e r r e s  und  D o ' y e r e .

D ie  von G i b s o n  (M em . de M anchester, 3. ser. 1.1. S. 146) schon 
im J.  1805 veröffentlichten Ansich ten  ü b e r  die F ä r b u n g  der  T h ie rk u o -  
chen durch die F ü t t e ru n g  mit F ä rb e rrö th e  ( R ubia  tinctorum )  w a r e n  
zu w e n ig  durch  Thatsaclien beg ründet ,  w a s  nun von den V erfasse rn  mit­
t e l s t  e ine r  Reihe von E xperim enten  geschehen ist. Sie s ind  zu fo lgenden  
E n d sc h lü s se n  g e l a n g t : 1. Hinsichtl ich  der  B 'ä r  b u n g  d e r  K n o c h e n ,  
dass  diese  ein re in  chemisches Phänom en s e y ,  w e lch e s  in dem be ­
re i t s  geb ilde ten  G ew ebe  erfo lge und  daher  e ine  e infache F ä rb u n g  d a r ­
s te lle .  S. H insichtlich des B l u t u m l a n f e s ,  dass  in dem C ap il la r -  
ge fässsys tem  des K nochengew ebes  de rse lbe  n u r  ä u s se r s t  besch rän k t  
v o r  sich g e h e ;  dasse lbe  l ä s s t  sich z w a r  auch  von ändern  G ew eben  
m u th m a sse n , aber  d e r  Gang d e r  F ä rb u n g  des K n ochengew ebes  w ä h ­
re n d  der  F ü t t e ru n g  d e r  T hiere  mit  F ä rb e r rö th e  bestätig t  die beze ich-  
ne te  B ehauptung  fü r  d ieses  Gewebe unzweife lhaft .  3. Hinsichtlich der  
E r n ä h r u n g ,  dass d e r  beständige  W e c h s e l ,  die s tä tige  E r n e u e r u n g  
u n d  das u n ab lä ss ig e  Z u -  und Abströmen d e rM o lec u le  k e in e  n o th w e n -  
dige  B edingung  zum L eben  der  G ew ebe  ausm achen ,  und  dass man aus 
dem l a n g s a m e m  V o rg än g e  d e rse lb e n  im K nochengew ebe ,  d ieses m in­
destens nicht  zu den todten zu rech n en  habe. (E b en  daher.  Nr.  344)

S i g m u n d .
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Über die Staaroperation auf einem Auge als Mittel 
das Sehvermögen beiderseits lierzustellen.

Von Prof.  S e r  r e  zu Montpellier.

Im Ja h re  1834 machte  S. die Operation der  C a ta rac ta  am rechten  
Auge bei einem K r a n k e n ,  dessen l inkes  Auge vor  drei Ja h ren  ope- 
r i r t  w o rd en  w a r ,  w om it  e r  aber  seit sechs Monaten ebenfalls  nicht 
m ehr sah. Die P up i l le  des le tz te m  w a r  z w a r  re in  und reg e lm äss ig ,  
a b e r  ganz  u n b e w eg l ich ;  sp ä te r  w u rd e  sie in dem Verhältn is»  a l lm älig  
b e w e g l ic h e r ,  a ls  am n eu o p er i r ten  Auge das Sehvermögen z u rü ck ­
k e h r te ,  u n d  es zeigte  s ich  en d l ic h ,  dass der  K ra n k e  dasse lbe  an  bei­
den Augen  w ie d e r  e r lan g t  habe. Seitdem hat S. noch zw ei  ganz an a ­
loge  F ä l le  beobachtet.  E r  b e m e rk t ,  dass das neu o p er i r te  Auge e inen 
lebhaften  E in d ru c k  vom Licht  erhalten  haben m ü s s e ,  w e lch e r  sich 
sympathisch  in dem ä ndern  Auge w iederho l t  habe. S. findet sich h ie r­
du rch  v e ra n la s s t ,  folgende F rag en  den A ugenärz ten  zu r  E rw ä g u n g  
vorzu legen  : Könnte  m an nicht in gew issen  Am aurosen , namentlich  
in  der  sogenannten  a s th en isch en ,  des L ichtes  a ls  e ines Reizm ittels  
sich  b ed ien en ,  indem man es mittelst  g e w isse r  e infacher oder combi- 
n i r te r  G läser  a u f  das k ran k e  oder se lbs t  a u f  das gesunde  Auge (w enn  
d e r  V e r lu s t  des Sehvermögens n u r  a u f  einem Auge Statt  findet) e in ­
w i rk e n  l ie s s e ?  Könnte  man nicht in dem F a l l ,  dass d e r  K ranke  noch 
auf  einem A u g e ,  w e n n  auch sc h w a c h ,  s i e h t ,  die Operation d e r  Ca- 
ta ra c te  g e rad e  zu dem Z w e c k e  v o rn e h m e n , um die ha lber loschene  
Sensib i li tä t  in dem nicht  ca ta rac tö sen  Auge zu e r w e c k e n ?  E n d l ic h ,  
w ä r e  die durch  die Operation oder durch den L ich tcontac t  h e rvorge­
brachte  Aufregung  nicht im S ta n d e ,  in g e w i s s e n ,  mit beginnender  
Amaurose complicir ten  F ä l le n  von C a ta rac ta ,  zu r  H e rs te l lu n g  des 
Sehverm ögens b e iz u t ra g e n ?  ( G azelle  m edicale de P a ris . 1842. Nr. 8.)

K a  n k a.

3.

N o t i z e n .
M itteilungen aus Paris.

Von Dr.  C arl  S i g m u n d  in W ie n .

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

22. D i e C a t a p l a s m e n .  Ich b e s o r g e ,  dass meine Collegen 
ü ber  eine M ittheilung von diesem Gegenstände  lächeln w e r d e n ;  se ine  
E rheb l ichke it  dürfte  jedoch  d ieselbe rechtfert igen .  — W e n n  w ir  in der



Therapie  der P a r i se r  Sp itä le r  von erweichenden  Cafaplasmen lesen ,  so 
haben w i r  durchaus nicht den Begriff der  unser igen damit zu v e rb in ­
den ; unm ittelbar nämlich nach dem Morgens S ta tt  gefundenen ä rz t l i ­
chen Besuche w ird  ein Kessel mit dem heissen Teige  in den Saal g e ­
bracht, d iese r  in der Mehrzahl *) sofort in Compressen e ingeschlagen und 
a u f  den bezeichneten Theil aufgelegt} in den meisten Sp itä le rn  w i e ­
derholt  man diese P ro c e d u r  am Abend noch e in m a l;  in den w en ig s ten  
w e rd en  die Cataplasmen mehrmals e rn eu e r t .  Ich könnie  in d ieser Be­
ziehung  bloss die Klin ik  der F ac u l tä t  und die M aison royale de San te  
ausnehm en,  wo v ier ,  so g a r  fünf  ch iru rg ische  Cataplasmen in 24 S tu n ­
den g ew echse l t  w e r d e n ;  man übersehe  n ich t ,  dass in dem le tz tg e ­
nannten  Hause  bloss z a h l e n d e  K ranke  Aufnahme f inden ;  in dein 
e inz igen  Spilale St. Antoine habe ich den (in W ie n  gebilde ten)  Arz t  
Dr. K a p e l e r  au f  häufigem  W e c h se l  der  Cataplasmen dr ingen  ge­
hört ,  und ich konnte  mich nicht en th a l te n ,  ihm darü b er  die f rüher  e r­
w ähn ten  Bemerkungen zu machen, w o ra u f  e r  e rw ie d e r te ,  die Ablhei- 
lu n g  des Spitals St. Antoine mache in d ieser  Beziehung v ielleicht von 
a llen  P a r i se rn  die e inzige Ausnahme. •— Ich habe von der  Qualitä t  
d e r  Cataplasmen nichts e r w ä h n t ;  in der  l tege l  bildet die Masse e inen 
dickflüssigen Teig, d e r ,  weil  en tfern t  die W ä r m e  dunstförmig an den 
Theil zu b r in g en ,  als nasse r  Brei d a rau f  l i e g t ,  um so mehr, als man 
die dem Körper  zugekehrte  F läche  mit E ibischabsud benetzt.  V e r -  
w u n d e te P a r l ie u  mit einem Läppchen zu bedecken und d a rü b er  d a sC a -  
taplasma zu l e g e n ,  fäll t  nicht e in ;  ü b e r  dasse lbe  w ird  höchstens eine  
mehrfach zusamm engelegte  Serv ie t te  gedeckt.

Man bedient sich namentlich bei e inigen H autkrankhe iten ,  w o  Ca­
taplasmen sehr  lange  angew ende t  w erden  so l len ,  so w ie  bei empfind­
l ic h e m  K örpersle l len  (häufiger in der P r iv a t -  a ls  in der  Sp ita lsprax is)  
d e r  aus Kartoffelstärkemehl ( Fecule des p o n m es de le r r e )  berei te ten .  
D e r  ge r in g e  P re is  desselben und der U m stan d ,  dass davon die Haut 
nicht so g e re iz t  w i r d ,  als von der  gewöhnlichen M a sse ,  empfiehlt s ie  
a l le rd ings .  Das Stärkem ehl w ird  m eistens in eine  Compresse  e in g e ­
schlagen und d a rau f  in das zum Kochen derselben  best immte Gefäss mit 
W a s s e r  gelegt. Besser ist die auch übliche W e i s e  das S tärkem ehl zu  
kochen  und sofort  e rs t  nach Bedürfniss e inzusch lagen .  (Die bei uns 
hie und da übliche V erw en d u n g  des Kartoffelbreis e rse tz t  ohne Z w e i ­
fel diess Stärkem ehl ziemlich gut).

( F o r t s e t z u n g  folgt . )
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K l a r e n l i e a e n g M i i g ' .  D e r  k. k. H ofkriegsrath  hat dem l leg ie-  
ru n g s ra th e ,  Slabsfe ldarzle  und P ro fe sso r  an der  k. k. medic in isch- 
c h iru rg ischen  Josephs  - A kadem ie ,  Doctor Ignaz Rudolph B i  s c h  o f f ,  
E d len  von A l t e n s t e r n ,  die B ew ill igung  zu r  Annahme des Diploms 
als correspond. Mitglied der Gesellschaft  de r  m edicin ischen und der  
N a turw issenschaften  zu B rüsse l  ertheil t .

*)  E in ige  Ärz te  lassen  die Cataplasmen aufstreichen und legen sie  
g leich einem Pilaster a u f ;  bei Beinbrüchen mit V e r le tzu n g  der 
W eich lhe ile  und bei e i te rnden  W u n d e n  überhaupt  e rzeugt  sich 
in 24 Stunden  eine G ä h ru n g ,  die namentlich  im Sommer der 
faulen  sich nähert .



Literarischer Anzeiger vom Jahre 1842.

(Die  h ie r  an g efü h r ten  S ch r i l len  s ind bei B r a u m ü l l e r  u n d  S e i d e l  (Sparcasse -  
G e b äu d e )  v o n ä t h i g  o d e r  k ö n n en  d u r c h  d iese lben  ba ld igs t  bezo g en  w erden .)

B S i s c h o f  ( C .  ES. E r n s t ,  G e n e ra l -S tab sa rz t) ,  Ü ber  d a s  V e r h ä l t -  
n  i s s  d e r M e d i c i n  z u r  C h i r u r g i e  und die D re ihei t  im he ilen­
den Stande,  z u r  V e rw a h ru n g  j e d e r  betreffenden S taa ts -A nordnung  
etc. Gr. 8. (XIV' und 103 S.) B o n n ,  bei M arcus. Geh. (13 Gr.)

S S i i c h m ü l l e r  ( A n t o n  I b . ,  Dr. d e r  Heilk .  etc. und Prof.  in W ie n ) ,  
Anfangsgründe  d e r  N a t u r l e h r e ,  mit logischen, a rithm etischen und 
geom etrischen  V o rb e re i tu n g s leh ren  fü r  angehende  T h ie rä rz te  und 
Ökonomen. Mit 6 Rupft,  ( in  g r .  4.) 3. verb .  Aufl. Gr. 8. (X X V III
u. 387 S.)  W ie n ,  bei Gerold. (3 Th.)

Die p l a s t i s c h e  C h i r u r g i e  nach  ihren b isherigen L e is tu n g e n  k r i ­
t isch da rgeste ll t .  E ine  von d e r  medic. Gese l lschaft  zu Gent ge ­
k rö n te  P re isschrif t .  Von Dr. F r . A ug. v. A m m o n , Hofra th ,  R i t te r  
etc. und Dr. M o ritz  B a u m g a r te n , p rak t .  Arz t  in  D resden .  Gr. 8. 
(X X V I u. 310 S.) B e r lin , bei R eim er.  (3 Th.)

B A l e n c h e  (S S r .  H e r m a n n ) ,  D e r  L e b e r t h r a n  a ls  H e i lm it te l ,  
auf G rund lage  v ie lfacher  Thatsachen und V ersuche  an  T h ie r e n , 
vom physio log isch  -  pathologischen S tandpuncte  d a rg es te l l t  von etc . 
Gr. 8. (V III  u. 137 S.) L e ip z ig ,  bei B ösenberg. Geh. ( Iß  Gr.)

I r e u p o l r l t  ( 1 # r .  J u l i .  M i c h . .  o. Prof. zu E r l a n g e n ) ,  Geschichte 
de r  Gesundheit  und d e r  K rankhei ten .  8. (X V I u. 158 S.) E rla n ­
g e n ,  bei E n ke . Geh. (30 Gr.)

M H l l e r  ( E ) r .  a a e i n r . ) ,  Ü b e r  den N a b e l  b r u c h ,  m it einem n eu en  
V orsch läge  zu s e in e r  B ehandlung .  Gr. 4. (VI u. 79 S.) mit 5 lith. 
Taf. Abb.) E rlangen  , bei E n ke  in Comin. 1841. Geh. (18 Gr.)

S c h r e b e r  (B B r.  B*. Cr. M . ,  prakt.  A rz t  und Priv .  Doc. zu L eipzig) ,  
D ie  K a l tw a s se r -H e i lm e th o d e  in ihren  Gränzen  und  ihrem  w ah­
re n  W e r th e .  8. ( IV  und 114 S.) L e ip z ig ,  bei H erm ann. Geh. 
(13 Gr.)

S c h u l t z  ( M r .  C a r l  H e i n .  ,  o. P rof .  zu B e r l i n ) ,  Ü ber  die V e r ­
j ü n g u n g  d e s  m e n s c h l i c h e n  L e b e n s  und die Mittel und 
W e g e  zu ih re r  K u ltu r .  Gr. 8. ( V I I I u .  445 S .)  B e r lin ,  bei H irsch ­
w a ld . Geh. (1 Th. 81 Gr.)
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V e r z e i c h n i s s
der in verschiedenen deutschen und fremden m edicini- 
schen Z eitschriften  von den Jahren 1S41 und 1842 enthal­

tenen Original -  A ufsätze.
M e d i c i n i  s c h e Z e i t u n g .  H e rau sg .  von d e m V e r e in  fü r H e i l -  

kunde  in P re u s s e n .  B er lin  1843. Nr. 14—16.
Nr. 14. E b e r t , E clam psia  p a rtu rien tiu m . — K ö h ler ,  Z w e i  F ä l le  

von Ü b e r t ra g u n g  de» Rotzgiftes auf den M enschen. —  G ebur ts -  und 
S te rbe l is te  von Berlin  im J ä n n e r  1843.

Nr. 15. L a u e r , V ie r  F ä l le  von E clam psia  p a rtu rien tiu m  und p u e r-  
p e r a m m  mit g lücklichem  Ausgange .  — B e r g m a n n ,  F rü h re i fe  e ines 
M ä d c h e n s  zw ischen  11 — 13 Jah ren .  —  G öden, Z u r  B ehandlung  der  
Pocken .  —  H ild eb ra n d t, YVeisser Brand.

Nr. 16. L a u er ,  V ie r  Fä lle  von E clam psia  p a r tu r . e tpuerp-C SchlussJ. 
— F r ä n c k e l , E c lam psia  p a rturien tium . ■—• H o rn , Tabes dorsalis.

Z e i t s c h r i f t  f ü r  d i e S t a a t s a r z n e i k u n d e .  H e rau sg eg e b e n  
von  Dr. A dolph H enke  in E rla n g en . 1841. E rg än zu n g sh e f t  Nr. 39 und
3. — 4. V ie r te ljahrheft .  — 1843, 1. V ierle ijahrheft .

E rg .  Nr. 39. H e n k e ,  Ü ber  die ä l te ren  und neu eren  gese tz lichen 
V orschri f ten  fü r  die ge r ich lsärzf l iche  B eur the i lung  der  Tödtl ichkeit  
der  K örperv er le tzu n g en  im G rossherz  Baden. —  E rd m a n n ,  Über die 
H e i lk u n s t  im V erhä l tn is se  zum Staate .  -— Rede  am Krönungsfes te  des 
33. August  1840 an der  U n ivers i tä t  zu Dorpat  gehalten .  — B lo s -  
f e l d , Das Civil inedicinal -  W e s e n  R uss lan d s .  —  R o th a m e l,  V ie r  
A rs e n ik v e rg i f tu n g en ,  nebst  den dabei Sta tt  g e fundenen  ger ich t­
l ichen chemischen U n te rsuchungen  und m ehre ren  V ersuchen  an Thie-  
r e n  über  die W irk s a m k e i t  des F erru m  oxyd a tu m  hydra ticum  und des 
L iq u o r  fe r r i  o xyd a ti a cetic i gegen Arsenik  -  Verg iftungen .  — G raff, 
Gutachten  des g rossh .  Hess ischen medic. Collegiums zu D arm stad t ,  
e inen angeb lichen  W ii rg e a c t  betreffend. — v . Siebold , Gutachten ü b e r  
d ie A rt  eine» a u t  freiem Fe lde  (odtgefundenen M annes , w obe i  es 
zw eife lha f t  w a r ,  ob de rselbe  in Fo lge  e ine r  e rha l tenen  V e r le tz u n g  
g es to rb en .  —  S p itta , Z w e i  Fä l le  von B randst if tung  durch ju n g e  M äd­
chen , ohne beg rü n d e te  Annahm e e ines  sog. B ra n d s t i f tu n g s t r ieb e s , 
ac tenm ässig  mitgetheilt .  —  K lo se ,  S ta a tsa rzn e i l ic h es ,  den W a h n s in n  
u n d  die W a h n s in n ig e n  betreffend. —  B e c k ,  Ä rz t liches  Gutachten ü b e r  
e ine  E cta sis  paranoica. — Choulant, Gutachten d e r  chir .  medic. A ka­
demie in Dresden über  eine  V erg if tu n g  durch F liegenpap ie r .

Hft. 3. E ls ä sse r ,  Med. gerichtl iche  Mittheilungen ü b e r  den Z u ­
s tand  der  F o e tu s  -  K re is lan fw ege  bei neugebornen  Kindern. —  K lo se , 
W e lc h e  ä u sse ren  zufäl l igen  V erhä l tn is se  verm indern  m ehr  oder  w e ­
n ig e r  die G la u b w ü rd ig k e i t  e ines  ge r ich tsärz t l ichen  Urthe ils ,  se lbs t  des 
a n d e rw ä r t ig  g e d ie g e n s te n ?  — Grossherz .  Badische S a n i tä t s -C o m m is ­
s ion  zu C a r ls ru h e :  Oberger ich tsärz l l iches  Gutachten ü b e r  die V e r ­
le tzu n g en  d re ie r  Ind iv iduen  durch e inen  und denselben T h ä t e r , u n d  
ü b e r  die Z urech n u n g sfäh ig k e i t  d ieses le tz te m .  —  B e h r e n d ,  Notizen  
über  B orde ll-  und H uren w esen  in geschichtlich h yg ien ischer  und san i ­
tä tspo l ize i l icher  H in s ic h t , besonders  in Bezug a u f  Berlin .  —  R otha­
m e l ,  G erich tsärzt l .  U n te rsuchung  in Betreff der  T odesu rsache  e in e r ,  
in einem 5 — 8" tiefen und 3 J ' bre iten  Bache (odtgefundenen 60jähr. F ra u .  
•— S tr e h le r ,  Sind die G ebärenden  gese tz lich  zu v e rb in d e n ,  dass s ie  
s ich  e in e r  Hebamme bed ienen ,  oder  muss es ih re r  W i l l k ü r  ü b e r la ssen
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b le ib e n ,  ob sie  d ieses Ihnn w o l len  oder nicl i t?  — D erse lb e ,  E in ige  
W o r t e  ü b e r  die U n iv e r sa l -W a s se rä rz te  u n s e r e r  Z e i t  — besonders  in 
m edic .  po lize il icher  Hinsicht.  — G a d erm a n n , Z w e i  medic. Gutachten 
ü b e r  die Z u rech n u n g sfäh ig k e i t  e ine r  sch w an g eren  B randstif te rin .  — 
A lb e r t , Gutachten  iiher die U rsach e  lind Tödllichlteit  e in e r  Kopfver­
l e tz u n g  hei einem 2 ̂ jährigen K inde. — D erselbe, Gericbtl.  med. Mis- 
cellen.  -— D olscius , Sec tionsber ich t  und Gutachten  ü b e r  e inen e r ­
h äng t  gefundenen JUann.

Hfl. 4. E lsä sse r  (Fort« .)  — K lo s e ,  Is t  die sog. »Heizung  mit 
e r w ä rm te r  Luft* in med. polizeil . H insicht  e m pfeh lungsw erth  oder  v e r­
werflich.  — F u ch s ,  Die G e h i rn e rw e ich u n g  in Beziehung z u r  ge r ich t­
l ichen Medicin. —  R o th a m el, Gerich lsä rz t l iche  U n te rsu ch u n g  und  
B e gu tach tung  ü b e r  Nothzucht. — D o lsc iu s , U n te rsuchung  und Gut­
achten  über  die F r a g e :  Oh an einem Mädchen von 9 Ja h re n  w irk l ich  
ein S tu p rm n  rio lenlnm  vol lzogen s e j ?  — Supera rb i t r ium  d e r  g rossh .  
B aden’schen S a n i tä t s -C o m m iss io n  ,  T üd tung  betreffend. — H ed ric h ,  
Befundbericht  und Gutachten über  angeschuld ig te  Schw angerschaf t  und 
heimliche Geburt.  — W iltc h e ,  Gutachten  ü b e r  die F o lgen  der  e ine r  
F r a u  w id e r fa h re n en  k ö rp e r l .  M isshandlung .  —  Höf l i ny , Z u r  medic. 
Sta tis t ik  von Kurhessen  nach ämll. Quellen mifgetheilt .

1842. Hft. 1. K l o s e ,  Ü ber  den Einfluss  der  E n td e ck u n g  oder  E r ­
f indung von Gegengiften a u f  die ge r ich tsä rz t l iche  L ehre  von V erg if­
tung .  — Gr al f ,  Medic. ger ich tl iche  V erh an d lu n g  ü b e r  die F r a g e :  ob 
und in w iefern  die B ehandlung  e in e r  V e r le tzu n g  der  O b erarm sch lag ­
a d e r  Einfluss a u f  die Nothw end igkei t  der  nachherigen  Amputation des 
A rm es gehabt ha t ?  E in  Gutachten des grossh . hessischen medic. Col­
leg ium s.  — C h o v la n t,. Ärztl.  Gutachten iiher den k ö rp e r l ich en  und 
ge is t igen  Z ustand  eines T runksüch tigen  in B ezug auf zweife lhafte  Dis­
pos i t ionsfäh igke it  und C nra te l  -  Verfügung .  —  S a n d e r , Ö bergu tach -  
ten in e ine r  U n te rsu ch u n g  ü b e r  Kindestödtling  (ein nicht vö l lig  au s -  
g e tra g en e s ,  lebensfäh iges ,  in ein Mistloch e inge leg tes  Kind).  — D e r­
selbe  , O bergutachlen  in e in e r  U n te rsu ch u n g  ü b e r  Kindesmord (e in  
re ife s ,  lebend geborenes ,  geathmet habendes und w ahrsche in l ich  durch 
E r s t ic k u n g  getödte tes  Kind).  — A delm ann, Fa l l  e ine r  lödll ichen H irn ­
w u n d e  bei einem 4öj. M a n n e ,  durch  e in e n ,  das l inke  Se i ten w an d b e in  
du rch d rin g en d en  M essers t ich  ve ru rsach t ,  nebst gerichtl .  G u ta c h te n .— 
H a u y k ,  Gerichlsürzfl.  Gutachten  ü b e r  den Tod e in e r  bald nach der  
E n tb in d u n g  gesto rbenen  E h ef rau  und das V erfahren  d e r  Hebamme und 
e ines  G eburtshelfe rs .  — S c h n e id er , Über die m ännl iche  Potenz  und 
Im potenz im h e ran g e rü ck ten  und spä teren  Aller.  —  N e y r ie r ,  Ü ber  die 
L ä n g e  und W id e r s ta n d s k ra f t  des N a b e ls t ran g es  bei a u sg e tra g en e n  
F rü c h ten  , nebst  einem Fa l le ,  d e r  e r w e i s e t ,  dass e ine  G ebärende ,  die 
bei e in sam er Geburt sicli se lbs t  zu helfen s u c h t ,  ihr  K in d ,  das vor  
V o l len d u n g  d e r  Geburt  schon geathmet ba t,  durch S t ran g u la t io n  u n ­
absich tl ich  lödten k ann .  — G en era l -Ü bers ich t  der in den Ja h ren  1834 
b is  incl. 1838 in a llen  Prov inzen  des p reuss .  S taates  ve ran lassfen  Ge- 
m ü tb szu s tan d s-U n te rsu ch u n g en .  —  S c h illb a ch , E in  Fall  von Schein­
sehen  oder  Sehen im D u n k e ln ,  nebst  e in igen  B emerkungen.

W i e n .
V e r l a g  v o n  B r a u m ü l l e r  u n d  S e i d e l .
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