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1.

Original - Mittheilung.
Einige Erfahrungen über verminderte Resonanz in 
der R e g io  su b c la v icu la r is  ohne genügende Ursache 
dieser Erscheinung im Befunde des Eungenparen- 

chyms oder der Pleura.
\  on Dr.  Joseph H a m e r n j k ,  S e c n n d a ra rz te  im P ra g e r  a l lgem einen

K rankenhause .

I c h  habe einigemal die Erfahrung gemacht, d a ss  d ie  Regiones 
su b c la v icu la res  in ihrer Resonanz etwas diflerirten und mich s o ­
gleich oder später überzeugt, dass das Lungengewebe nicht  

der hinlängliche Grund dieser Verschiedenheit war. Man llndet 
nämlich in seltenen Fällen auf diesen verschieden reson irend en  
Stellen ein gleiches, normales, vesiculäres A t h m u n g s g e r ä u s c b ,  
und so w ird  man von der bere its  b e i  der P e r c u s s io n  g e f a s s t e n



Diagnose abgeleitet. —  Unter solchen Verhältnissen ist ein 
Irrthum nicht so leicht möglich; denn das vesiculürc Athmungs- 
geräusch wäre hinreichend, um den Beobachter von der norma­
len Beschaffenheit des Lungengewebes zu überzeugen. —  Der 
Erfahrung gemäss ist das Respirationsgeräusch bei physiologi­
scher Beschaffenheit des Lungengewebes nicht an allen Stellen 
gleich beschaffen und gleich laut: öfter ist dasselbe kaum zu hö­
r e n ,  und dann ist es unmöglich, etwas Bestimmtes über das Lungen­
gewebe zu sagen; bisweilen, wenn das Individuum mit einem Ka­
tarrhe behaftet ist, sind die Rasselgeräusche und das durch Schall- 
leilung aus den grossen Bronchialstämmen sich forlpflanzende 
Athmungsgeräusch, das wir das unbestimmte Athmungsgeräusch 
nennen, so stark, dass sie jedes andere Athmungsgeräusch 
übertäuben und es auch schwer wird, ja oft unmöglich, eine si­
chere Diagnose zn stellen, besonders wenn die ungleiche Re­
sonanz zum Irrthume verführt. — Aus demselben Grunde wird 
es gewöhnlich schwer fallen, bei irgend einem Individuum, das 
z. B. an einer Pneumonie oder Pleuritis der unteren Lungen­
partien leidet, etwas Sicheres über die Beschaffenheit der unte­
ren Lungenspitzen zu constatiren. Die entfernten Geräusche, 
besonders jene aus den grossen Bronchien sind in solchen Fäl­
len öfters sehr laut und maskiren das vielleicht vorhandene vesi-  
culäre Athmungsgeräusch; dieses fällt erst dann in die Erschei­
nung , wenn die Athmungsbeschwerden etwas nachgelassen und 
die aus den grossen Bronchien hörbaren Geräusche weniger laut 
geworden sind. Auch die consonirenden Geräusche werden auf 
eine gewisse Strecke durch Schallleitung gehört; wenn z. B. 
der hintere untere Lappen einer Seite von Pneumonie ergriffen 
ist ,  so werden manchmal die consonirenden Geräusche auch auf 
der ändern Seite gehört; sie verlieren jedoch an ihrer Hellig­
keit und Höhe, weil ein jedes Geräusch in demselben Maasse 
dumpfer und tiefer gehört wird, als mau sich von seiner Ursprungs­
stelle entfernt. — Dasselbe gilt von den Reibungsgeräuschen.—  
Ich berühre einige exquisite F ä l le , bei denen die geringere 
Resonanz der Regio subclavicularis durch die Beschaffenheit des 
Lungenparenchyms nicht hinlänglich erklärt werden konnte, und 
uns nebst vielen ändern gleichzeitigen Erscheinungen zum Irr­
thume verleitete.
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i .  B e o b a c h t u n g ' .  H e i n r i c h ,  44 J. alt, mit schmu­
tzig-brauner Haut, am ganzen Körper, abgeniagert mit langem 
Hals,  hervorstehenden Schlüsselbeinen am Thorax, nichts Be­
sonderes zeigend,  sehr mager, mit hervorstehenden Rippen, 
hustete seit mehreren Jahren; in der letzten Zeit war der Hu­
sten häufiger geworden, mit gelben Sputis. Seit einigen Jahren 
soll er öfters Fieberanfälle mit Frost und Hitze gehabt haben, die 
unregelmässig zwischen 4 und 6 Wochen wiederkehrten. Seit 
3 Wochen ist der Bauch unter mittelmässigcn Schmerzen ange­
schwollen, und Diarrhoe, besonders Nachts, mit Bauchschmerzen 
undTenesmus hinzugekommen; Blut hatte er nie gehustet. Seit 
dem Beginn des Fiebers nahm die Abmagerung schnell zu, und 
Pat. fühlte sich so schwach , dass er das Bett nicht mehr ver­
lassen konnte. B e f u n d  am 27. J ä n n e r  1842. Hautwärme 
nicht erhöht, Puls 8 Schläge, bei der Percussion in der rechten 
Reyio subclavicularis etwas mehr leerer Schall, als in der linken ; 
hier aber etwas leerer als im normalen Zustande. Der übrige 
Thorax gut resonirend, das Respirationsgeräusch an den be­
zeichnten Stellen unbestimmt; man hört ein Athmen, dessen 
Länge bei der I n -  und Exspiration gleich laut und lang ist; 
es ist überdiess tief, rauh,  und die Inspiration undeutlich 
schlürfend. Zeitweise rasselnde und pfeifende Geräusche. Die 
Stimme wiederhallt nicht. Am übrigen Thorax ist das Re­
spirationsgeräusch vesiculär, rauh, das Exspirium hörbar, dann 
und wann Rasselgeräusche. Der Kranke klagt über grosse Dys­
pnoe und muss sehr oft husten, die Sputa sind puriform, schmu­
tziggelb, zusammenlliessend , stinkend , letzteres gilt auch vom 
Athem; öftere Brustschmerzen. Der Unterleib stark ausge­
dehnt, beim Drucke empfindlich, gleichmässig gespannt, fluctui- 
rend; der Percussionsschall leer, theils tympanitisch, theils 
ganz dumpf; die Leber überreicht den Thoraxrand, im Scro-  
liculo cordis ist der linke Leberlappen hart anzufühlen und 
scheint nicht platt zu seyn ; die Untersuchung erregt Schmer­
zen. Die Zunge rein; der Appetit schlecht; Durst, Diarrhoe; 
Pat. hat nie gebrochen ; die Schwäche gross , öftere Frostan­
fälle; unruhiger Schlaf und ein fortwährendes Gefühl von Kälte. 
Ordin : Decoct. emoll. ; Diät. — Den 6. Februar. Die Diarrhoe
u n d  d ie  Spula puriformia dauern fort. N a c h m it ta g s  l e ic h t e  F i e -

*
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berexacerbaüon. Heute ein Frostanfall; die Haut ist jedoch immer 
trocken; der Kranke kann sich nicht erwärmen. — Den 7. Fe­
bruar. Das p u r ifo rm e  S p u tu m  mit etwas Blut gemischt. D e -  
coct. etnoll. c. T inct. anodyn . s im p lic i;  Diät. — Den 10. Fe­
bruar S p u tu m  p u rifo rm e  cum  san gu in e , Diarrhoe mit Tenesmus 
und Colica; Bauchschmerzen; kein Appetit, kein Schweiss:  
M ix  Iura  o le o sa ; Diät. — Den 11. Februar. Diarrhoe, kein 
Schlaf, die Abmagerung bedeutend, die Schwäche gross, Ape-  
psie, die Fieberanfälle in den Nachmittagsstunden dauern fort, 
jedoch bleibt die Haut immer trocken und kühl. Husten mit 
Vomitus. Nachts Delirien. — Den 17. Februar. G an graen a  
scro ti. A q u a  G o u la rd i  äusserlicb. — Den 18. Februar. Die 
Hautdecken und die Augen schmutzig gelb gefärbt, die Epi­
dermis schuppicht, rauh. Die Stimme heiser. M ix tu ra  g u m ­
m o sa ;  Diät. A b e n d s :  Die gangränöse Färbung hat sich
seit gestern vom Scrotum zum rechten Hypochondrium verbrei­
tet; die Extremitäten kalt; der Puls nicht zu fühlen; Deli­
rium. — Unter fortwährender Diarrhoe starb der Kranke um 9 
Uhr Abends.

S e c t i o n .  In der Peripherie der Thoraxuinkleidung einige 
bedeutendere Blutunterlaufungen; in den Drosselvenen etwas flüs­
siges Blut und weiche, schwarze Coagula; die Schleimhaut 
des Kehlkopfes und der Trachea schmutzig gelblich, am hin­
tersten Theile des unteren rechten Vocalbandes ein erbsengros- 
s e s ,  sehr tiefes, schmutzig -  dunkelgraues Geschwür. Seine 
Ränder in der Umgebung auf l 1/ ,  Linie livid. — Beide Lun­
genflügel von Luft aufgedunsen, die Pleurasäcke vollkommen 
ausfüllend; die Lungen grösstentheils frei, ihre Substanz 
schwärzlich roth, mit Blut überfüllt, schaumig ödematös, an 
der Wurzel etwas dichter, mürber und weniger knisternd. In 
jedem Pleurasacke ein wenig schmutziges Serum. Die Bron­
chial -  Schleimhaut schmutzig -  roth gefärbt, aufgewulstet, 
mit gelblichem Schleime belegt. Im Herzbeutel einige Unzen 
eines schmutzigen Serums. Das Herz von normaler Grösse , in 
seinen Höhlen geronnenes schwarzes Bl ut , keine Fibrine; das 
Endocardium, besonders links, dunkelroth gefärbt. An der 
Thoraxwand bemerkte man, dass die erste Rippe beider Sei­
ten auffallend vergrössert war, die Breite betrug etwas über



s/ ,4 Z o ll ,  die Dicke g e g e n  '/2 Zoll.  S ie  war g a n z  verknöchert und 
ihr Gewebe mehr gleichartig-, w e n ig  p o r ö s , die übrigen Rip­
p e n ,  so w ie  ihre Knorpeln normal; im ß a u cb fe l lsack e  etw a  
4 Pfund Serum. Die Leber e tw as kleiner, besonders der rechte  
L a pp en , indess der linke merklich grösser  war, als  gew öhnlich .  
S ie  war oberflächlich grau -rö th lich  und blassgelb  punctirt, u n ­
eben theils  h öck er ig ,  theils  granulirt,  in der U m gebung der 
Gallenblase stark zusam mengeschrurapft, so dass der grö ss te  
Theil der Gallenblase über den,  der Breite nach vergrösserten  
Gallenblasenausschnitt auf die obere F läche der Leber zu rü ck ­
g e sc h la g e n  erschien. Die U m gebung der L eber um den Gallen-  
blasenaussehnitt k n o l l ig , äusserst  h art ,  fast knorpelart ig , die  
Substanz daselbst z e l l i g ,  fibrös, verödet und in d iese z e r ­
klüftete, abgestorbene, w e issg e lb l ieh e ,  trockene Markschwamm­
reste ,  von der Grösse einer E rbse bis z u  jener einer Bohne, e in ­
gestreut.  Die  übrige Substanz der Leber war z ä h e ,  blutarm. 
D ie Gallenblase und der D u ctu s  choledochus  erweitert und eine  
grau -  w e i s s l i c h e , dünne F lü ss ig k e i t  enthaltend; der D u c tu s  
choledochus  übrigens durch die b eschriebene,  narbige Mark­
schwammreste enthaltende, Lebersubstanz zusam m engeschnürt,  
verengert , so dass sein Inhalt nur mit M ühe ausgedrückt  
werden konnte. Die M ilz  um das Z w eifach e  v erg rö sser t ,  ihre  
K apsel verdickt und s te l len w eise  mit Knorpelplatten besetzt.  
—  D ie Substanz derselben zäher, schwarzroth marmorirt, blut­
reich. D as  Pancreas mehr als zw eim al so g ross  als im normalen 
Z u sta n d e ,  fettig  entartet,  blutleer. Die Harnorgane z e ig t e n  
nichts Besonderes. Der Dünndarm m a ss ig  ausgedehnt;  in seinem  
untern Drittel fanden wir eine bedeutende M e n g e  schw arzer ,  
typhöser Geschwürsnarben. Die G ekrösdrüsen , schlaff und 
atrophisch , sch m u tz ig -g r a u  gefärbt.

S  y  m p f o m e  n g r  u p p e. H u s ten ,  B rustschm erzen , Gefühl  
von S ch w ä c h e ,  A b m agerun g , e itr iges  Sputum , das zw eim al  
mit Blut gem ischt w a r , D iarrhoe, Aufgetriebenheit und leerer  
P ercu ss ionsseh a l l  des U nter le ibes ,  fortwährende Frostanfälle  
ohne S c h w e is s ,  fortwährendes G efühl,  von K ä lte ,  leerer P er ­
cu ss ion sscha ll  des U nterle ibes ,  fortwährende Frostanfälle ohne  
S c h w e is s ,  fortwährendes Gefühl von K ä l t e , leerer P ercu ss ion s­
sehall der R egio  su b c la v ic u la r is , M angel des yesiculären AtU-»
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m un gsgeräu sch es  an diesen S t e l l e n , zunehmende Abmagerung  
und Hinfälligkeit bis zum Tode. —  B e d e u t u n g  d e s  S e -  
c t i o n s b e f u n d e s .  Der chronische Katarrh der Bronchial-  
Schleimhaut und das vesiculäre L ungenem physem  mögen bereits 
se it  Jahren bestanden haben, und sind der Grund des Hustens,  
der B rustb esch w erd en , des eitrigen Sputums. —  Da wir keine  
Hypertrophie des rechten H e r z e n s ,  so w ie  der Respirations­
muskeln vorgefunden h a b en ,  da das H erz  nicht zur vertiealen  
L a g e  verschoben war, und der'fhorax die dem Lungenemphysem  
zukommende Form noch nicht beurkundete , so g lauben wir 
daraus sc h l ie ssen  z u  müssen , dass das Em physem  s ich  aus  
dem chronischen Katarrhe entw ickelt  und noch keine b e ­
sondere E n tw ick e lu n g  erreicht habe, sondern erst im W achsen  
begriffen war. —  Wir fanden ferner Spuren abgestorbener  
Markschwämme in der L e b e r ,  die w ahrscheinlich schon lange  
todt waren, und w orüber s ich  nichts N äheres  angeben lässt. —  
Ferner sahen wir im Larynx, im Dünndarme und den Gekrös-  
drüsen R este  e ines v ie l le icht vor e in igen  M onaten verlaufenen  
T yp h usprocesses ,  und auch über diesen fanden wir in der Anam­
n ese  keine h in längliche Erklärung. Sch liess l ich  fanden wir e in ige  
Pf. einer serösen  F lü ss igk e it  im B a u ch fe l l sa ck e , w e lch e  ihren 
Grund in der thei lw eisen  Atrophie der Leber z u  haben s c h i e n .—  
Sonach lautet die vollständige D iagn ose:  Chronischer Katarrh 
mit L ungenem physem , Leberatrophie mit abgestorbenem Mark­
schwamm und dadurch bedingtem A sc ite s ,  typhöses Geschwür im 
L arynx mit typhösen Narben des Dünndarmes und Atrophie der G e-  
krösdrüsen. —  D ie  im Leben wahrnehmbarenErscheinungen könn­
ten auch der Ausdruck einer Tuberculose, besonders des Bauch­
fells ,  seyn. D ie  Verknöcherung und Hypertrophie der ersten Rip­
p e, so w ie  die Complication des typhösen P ro cesse s  und der Atro­
phie der Leber sind es  vorzü g lich ,  die bei dem je t z ig e n  Stande  
unserer diagnostischen Hülfsmittel zum Irrthum verleiten, w elcher  
nur dann wird vermieden werden können, w enn nebst den uns  
z u  unsern j e t z i g e n ,  grösstentheils  zu r  Ermittlung der Form 
und C onsistenz der Organe dienenden, diagnostischen Behelfen,  
noch andere, in die Untersuchung der M isch u n g  unserer Organe  
e in g e h e n d e ,  mithin in chem ischen R eagentien  bestehende B e ­
helfe uns z u  Gebote s teh en  werden. Sonach g lauben wir mit
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vielen Gebildeten u nseres  F a c h e s , dass die Chemie einst zur  
Diagnostik  mehr beitragen w e r d e ,  als alle bis j e t z t  bekannten  
und versuchten Methoden.

CS c h i n s s  f o l g t . )

Umstülpung der Gebärmutter und spontane Reposi­
tion derselben.

MilgetheiU von F. L o r i  n s  e r ,  O p e ra teu r  u n d  S e c u n d a rw u n d a rz t  im 
W i e n e r  a llg .  K raukenbause .

E in e  Frau vor 3 4  Jahren , w e lc h e  stets  w ohlbele ib t ,  von 
blühendem A ussehen , und mit Ausnahme einer se it  mehreren Jah­
ren bestehenden Schw erhörigkeit  immer g esu n d  g e w e s e n  w ar ,  
hatte bereits 9 Kinder ohne besondere B eschw erden geboren.  
E in e  neuerdings eingetretene Schw angerschaft  war ohne üble  
Z u fä l le ,  jedoch nach A u ssa g e  ihres Gatten, bei u ngew öhnlich  
g este iger ter  G esch lechts lust  bis zum 6. Monate g e d ie h e n ,  als  
s i e ,  ohne irgend eine V eran lassu n g ,  von Übelkeiten und dem 
Gefühle von Kälte und Schw ere  im Unterleibe befallen w u rd e ,  
worauf s ie  die bereits empfundenen B ew eg u n g e n  des Kindes  
nicht mehr füh lte ,  und nach e in igen  T a gen  von der Geburt e i ­
nes  todten im ersten Grade der Fäuln iss  begriffenen Kindes über­
rascht wurde. Die Hebamme entfernte so g le ic h  nach der sehr  
schnell  vor s ich  g eg a n g e n e n  Geburt die N achgeburtsthei le ,  w o ­
bei s ie  w eg en  des festeren Z usam m enhanges der P lacenta  mit 
dem Uterus ziem lich  stark an der Nabelschnur an zo g .  Obwohl 
ihrer A u ssa g e  nach die Nachgeburt g a n z  entfernt worden war, 
so konnte man doch die hierauf e ingetretene  Hämorrhagie a u f  
keine W e is e  zum S c h w e ig en  bringen. D ie  B lu tu n g  war durch  
die nachfolgenden T a ge  so bedeutend und anhaltend, dass auf  
V ersicherung des Gatten mehrere M aass B lutes verloren g e g a n ­
g e n  sey n  sollen. Trotzdem, dass ein später herbeigerufener W und­
arzt die Vermuthung aussprach , es  m üsse  ein Stück  der P la ­
centa zurückgeblieben s e y n ,  unterblieb doch z u  dieser Z e it  
jed e  innere U ntersuchung. Das abgehende B l u t , w elch es  A n ­
fangs f lüssig  g e w e se n  war, z e ig t e  s ich  später in sch w arzen ,  fe­
sten  Klumpen, z u g le ic h  verbreitete s ich  ein unerträglicher Ge­
stank in der Atmosphäre der Patientin. Am 6. T a g e  nach der
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Geburt g in g  endlich ein in Fäuln iss  begriffener, cekelhaft stin­
kender R e s t  der P lacenta  von der Grösse eines Handtellers ab. 
D ie B lutung und der üble Geruch fingen sich  nun an z u  vermin­
dern ; da man jedoch  für das Leben der sehr erschöpften Kran­
ken z u  fürchten begann , so wurde s ie  ins a llgem eine Kranken­
haus gebracht.

W ir sahen ein Individuum von etw as schlaffer Constitution, 
die Haut am g a n z e n  Körper, besonders im Gesichte w a chsge lb ,  
von e tw as  gedunsenem  A n s e h e n , die Gehörfunction gä n z lich  
d arniederliegend , Appetit und Durst vermindert, die R espira­
tion normal, der mit vielen? F ett  versehene Unterleib nur w e ­
nig  aufgetr ieben , oberhalb der Schaambeinc bei angebrachtem  
Drucke schm erzhaft ,  der P u ls  k le in ,  b esch leunig t  und w e ic h ,  
die Extremitäten kühl an zu fü h len ,  aus der S cheide  floss nur 
w e n ig  w ä s s e r i g e s , mit dem Lochienflusse  gem ischtes  Blut. Bei  
der U ntersuchung durch die Sch e id e  g e la n g te  der F in ger  g le ich  
hinter dem E in g ä n g e  derselben auf einen nach abwärts g er u n ­
d eten ,  lä n g s  dem V erlaufe  der Scheide sich nach aufwärts er­
streckenden Körper, dessen  Dimensionen sich übrigens bis zum  
oberen T heile  desse lben z iem lich  g le ic h  blieben. Hier wurde 
derselbe von einem rings  um ihn sich  erstreckenden w ulst igen  
glatten  R in g e  u m fa ss t , der einerseits in das Sch eid en gew ölbe ,  
andererseits aber in die B asis  d ie ses  Körpers selbst ü b e r g in g ,  
jedoch  s o ,  dass z w isc h e n  letz terer  und dem R in g e  selbst eine  
furchenartige, nach oben a b g esch lossen e  V ertiefung ringsherum  
z u  fühlen war. D ie  Oberfläche des herabhängenden Körpers war  
u n eb en ,  w e ic h ,  n a c h g ie b ig ,  mit zahlre ichen le ich t  z e r r e is se n -  
den und zerdrückbaren Flocken b ese tz t  und blutete beim Drucke. 
Beim V e r su c h e ,  denselben nach aufwärts zu  drängen , konnten 
die F in ger  z w a r  t ie f  in die Oberfläche desselben  e in g e s e n k t , 
aber durchaus keine Lageveränderung wahrgenommen werden;  
die S cheidenw ände durchaus schlaff, oberhalb der Schaam beins-  
vere in igu ng  verm isste  man die gew ö h n lich e  W ölb u n g  des Uterus,  
das B ecken  war sehr geräum ig. E s  wurden der Kranken kalte  
Ü bersch läge  über die G esch lech ts th e ile ,  und e ine  ruhige, etw as  
erhöhte S te i s s la g e  mit a n g e z o g e n e n  Schenkeln  verordnet. Die  
nächstfolgenden T a g e  verminderte s ich  der b lutige  Ausfluss im­
mermehr, und erschien endlich bloss f le ischw asserähnlich ,  ohne
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üblen Geruch. Der P u ls  wurde etw as voller, auch die Hautfarbe 
verbesserte sich e tw a s ,  blieb jedoch noch immer sehr blass,  die  
Haut selbst schlaft' und welk, das Gehör begann allmälig besser  
zu  w erd en , nur klagte  die Kranke über Kopfschmerz. l) ie  
Schm erzen im Unterleibe waren nach 8 T agen  vollkommen ver­
schwunden, und als z u  dieser Z eit  die U ntersuchung w ieder vor­
genommen w u rd e ,  war jener runde Körper in der S ch eid e  ver­
schw un d en , der Muttermund noch weich und schlaff, jedoch  
g esch lossen ,  durch das Sch eidengew ülbe fühlte man den Uterus  
noch etw as grösser  und weicher als g ew ö h n lich ,  auch oberhalb 
der Schaam beinsverein igung war j e t z t  die W ölbung desselben  
wahrnehmbar, die Scheidenw ände hingen schlaff in das Lumen  
der S cheide  hinein. Die Kranke fühlte sich w oh l,  nahm unter 
einer etw as nährenden Diät an Kräften z u ,  das Gehör besserte  
sich bedeutend, so dass s ie  eine mittelmässig laute Stimme recht  
g u t  vernehmen konnte; die W angen  fingen an sich  le icht zu  rö-  
then u n d , nachdem die Kranke im Ganzen 19  T ag e  im allgem.  
Krankenhause zugebracht hatte ,  ver liess  s ie  dasselbe vollkom­
men geheilt .  —  In diesem Falle  war durch die Traction an der 
Nabelschnur der Gebärmuttergrund, an den die P lacen ta  noch  
ziemlich fest adhäriren mochte, nach abwärts g e z o g e n ,  somit die 
innere F läche derselben zur äusseren g e m a c h t ,  und eine Um­
stü lpung (Tnversio) d ieses  Organes bewirkt worden. Der heft ige  
B lutf luss ,  der durch 18  T a ge  anhielt ,  wurde durch das am um­
gestü lpten  M uttergrunde zurückgebliebene  Stück der P lacenta  
veranlasst und u n terha lten , wodurch zum Theil auch m echa­
nisch die spontane Reposit ion der Gebärmutter gehindert seyn  
mochte. A ls  d ieses  Stück in F ä u In iss  ü bergeg an g en  und von der 
Gebärmutter abgestossen  war, konnten sich  die blutenden Gefässc  
nach und nach zusam m euziehen  und die B lu tu n g  wurde ger in ­
ger. Dadurch war es ferner nur möglich, dass die Irritabilität des  
Uterus, w e lch e  durch den grossen  und anhaltenden Blutverlust  
auf das Minimum gesu n k en  war und jed e  Zusam raenziehung  
unmöglich m achte ,  wieder gehoben werden konnte, und diess  
g esch ah  auch w irk lich ,  nachdem die Kräfte der Kranken über­
haupt nach gest il l tem  Blulflusse s ich  wieder zu  heben began­
nen. A u f  d iese W e is e  erfolgten dann Contractionen im Grunde 
des U teru s ,  der sich immer mehr und mehr nach aufwärts z o g ,
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und sich  e n d l ic h , da der schlaffe Muttermund kein Hindernis« 
«etzte  und e ine  Einklem m ung nicht z u g e g e n  w a r ,  von selbst  
reponirte. J e tz t  erst mochten Contractionen im Muttermunde  
se lbst e ingetreten  seyn ,  der dann bei der 2. U ntersuchung schon  
g esch lo ssen  angetroffen wurde. A ls  prädisponirende Momente zu  
dieser U m stü lp u n g l ie s sen  sich v ie l le ich t ,  nebst der burzvorher  
erfolgten Geburt, auch die schlaffe Constitution der Kranken 
überhaupt, mit vorwaltender F ettb i ldu n g , die häufigen sich  
schnell folgenden vorhergegangenen  G eburten , und das w eite  
B ecken der Kranken annehmen.

2.
A uszüge aus in- und ausländischen Z eit­

schriften und fremden W erken .
Einfluss des Vagus aut die Bewegungen des Magens.

V on Dr. L o n  g e t .

In  d e r  S i tzu n g  d e r  Akadem ie  d e r  W isse n sc h a f ten  zu P a r i s  ain 
14. F e b r u a r  1. J .  (heilte L. die R esu l ta te  se in e r  U n te rsuchungen  über  
den Einfluss des N e rv , vafftis a u f  die B ew eg u n g en  des Magens mi t ,  
w o r ü b e r  un te r  den Phys io logen  so g ro s s eU n e in ig k e i t  h e rrsch t .  L. hat 
sich durch E röffnung  von H u n d e n  ü b e r z e u g t , dass bei den meisten  
de rse lben  die Heizung  des V agus  deutliche C ontrac t ionen  im Magen 
ve ru rsach e .  Oft schien de rse lbe ,  w ä h re n d  des V ersuches ,  in der  Mitte 
w ie  zusam m engeschnür t .  Bei ä n d ern  H unden  w a r  d iese  E r sc h e in u n g  
w e n ig e r  au sg e sp ro ch e n ,  hei e in igen  g anz  un m erk b a r .  Nachdem L. 
diese  V ersuche  an  mehr als v ie rz ig  Hunden  w iederho l t  hatte ,  e rk an n te  
e r  a ls  Ursache  der  V ersch iedenhei t  in den R esu l ta ten  die E poche ,  zu 
w e lc h e r  man operir t .  W i r d  das T h ie r  im A ugenblick  d e r  M agenver­
d a uung  eröffne t ,  so s ind die durch  Heizung  des V ag u s  v e ru rsach ten  
B ew egungen  ung em e in  d e u t l ich ;  dagegen  s ind  s ie  u m s o  s c h w ä c h e r ,  
j e  m ehr man sich vom Z e i tp u n c t  d e r  Chymification en tfe rn t  und j e  
mehr der  Magen sich zu rü ck g ezo g en  hat. H ie rau s  ist  auch die V er­
schiedenheit  d e r  M einungen  u n te r  den Schrif ts te l le rn  zu e rk lä re n  , in ­
dem s ie  un te r  en tgegengese tz ten  Um ständen e x p e r im e n t i r e n d , nolh- 
w e n d ig  zu en tgegengese tz ten  Sch lüssen  ge führt  w u rd en .  — L. hat 
fe rn e r  e r k a n n t ,  dass man auch die H ö h e ,  w o  das Reizm itte l  a u f  den 
N . vagus  an g ew e n d e t  w ird ,  be rücksich tigen  müsse. J e  m ehr m an  sich 
dem M agen näher t ,  desto deu tl icher  s ind  die Z u sam m enziehungen  des-
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seihen. E ndlich  hat L. durch  B e izu n g  und G a lvan is i rung  der  Fäden  
des g rossen Sym palhicus und der halbmondförmigen Ganglien  n iemals 
die g e r in g s te  B ew eg u n g  in den M agen w äu d en  v e ran la s se n  können. 
(G a ze tte  m edicale de P a ris . 1842. Nr. 8.) K a n k a .

Über die Behandlung der chronischen Heiserkeit und 
Aphonie mit örtlichen Mitteln.

Von Dr .  H i r t  z.

H. g la u b t ,  dass die chron ische  H e ise rk e i t  in e iner  ödematösen 
A n sch w el lu n g  des subm ucösen  Z e l lg ew e b e s  vom K ehlkopf  beg ründet  
sey ,  wobei  e r  jedoch die syphi l i t i sche ,  u lce rö se  und die gew öhnliche  
L ary n g i t is  von se inen  U nte rsuchungen  ausscb liess t .  E r  bemerkt,  dass 
diese A phonie ,  die gewöhnlich  plötzlich e r sch e in t ,  bei F ra u e n  häufig 
mit der M enstrua tion  Zusamm enhänge ,  da manche de rse lben  n u r  zu r  
Z e i t  der l e t z te m  von d ieser  Affection befallen w e rd en .  S ie  ist  se l ten  
mit Husten  complicir t,  im L a ry n x  w ird  durch D ru ck  k e in S eh m e rz  e r ­
zeugt  und in der  B achenhöhle  zeigt sich gewöhnlich  ke in e  m erkbare  
S tö rung .  Als das z u v er läs s ig s te  Mittel g egen  d ieses Übel bezeichnet
II. das E inb lasen  re iz e n d e r  Subs tanzen  in den L ary n x ,  und H a u t re ize ;  
e r  führt  m ehre re  K rankheits fä lle  als Belege an. H. bedient  sich zu e r -  
s terem Z w e c k  e ine r  k rum men K a n ü l e , gew öhn l ich  aus  K a u tsc h u k ,  
die an ihrem E n d e  stum pf abgeschnitten  i s t ,  und mittelst  w e lch e r  fein 
verthe il te  Benzoeblumen oder  A lau n p u lv e r  d i rec t  gegen  den L a ry n x  
g eb lasen  w erd en .  Dadurch w ird  unm itte lbar  ein k ram pfhaf te r  Husten 
e r z e u g t ;  e rfo lg t  d ie se r  n ic h t ,  so is t  es ein Z e ich e n ,  dass das P u lv e r  
nicht  in den K ehlkopf  g e lan g t  s e y ,  und das V erfah ren  m uss w ie d e r ­
holt  w e rd e n .  W e n n  die Aphonie neu  en ts tanden  und nicht  bedeutend 
i s t ,  re ichen  m eistens schon E ina thm ungen  am m oniaca l ischer  Düns te  
und das E in b la sen  von Benzoeblum en hi n;  in h a r tn äck ig en  F ä l len  
muss zum Alaun geschri t ten  w e rd en .  ( Jo u rn a l de m edecine e t Chi­
ru rg ie  pra tiques. 1842. A rt,  2389.) K a n k a .

Über das Secale cornutum.
Von Scipio P a y a n .

Nach P. w i r k t  das M utte rkorn  u rsp rü n g l ich  a u f  das B ü c k e n m a r k ,  
und e rs t  von h ier  aus  v e ran las s t  es Z usam m en z ieh u n g en  in den vom 
B ück en n ia rk  ih re  Nerven beziehenden O rgane.  E r  g rü n d e t  dicss nicht  
n u r  au f  die E r s c h e in u n g e n , die der  G enuss  mit  M utte rkorn  v e ru n re t -
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tilgten Brotes l i e rv o rb r in g t , sondern  auch a u f  se ine  damit vorgenom - 
■nenen Heilversuche. E r  fand nämlich nicht n u r  die a llgem ein  bekannte  
W irk s a m k e i t  des S eca te  eo n iu tu m  g egen  Unthätigkeit  des U te rus  be­
s t ä t i g t , sondern  e r  hat dasse lbe  auch  bei P a ra p le g ie ,  bei P a r a ly s e ,  
besonders  der  un tern  E x trem itä ten  (nach Commotion des R ückenm arkes ,  
und w enn  kein o rg an isch e r  F e h le r  zum G runde  lag ) ,  dann bei P a ra ly s e  
des Mastdarms und d e r  H arnb lase  mit  seh r  günst igem  E rfo lge  ange­
w en d e t .  (E b en d ah er .  Art. 8392.) K a n k a .

Allgemeine Bemerkungen über den Krebs des Bauch­
felles, nebst einem Krankheitsfalle.

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

Der Krebs des Per i tonäum s ist  bald p r im ä r ,  unabhäng ig  von j e ­
de r  anderen  k rankhaften  V e r ä n d e r u n g ,  bald ist  e r  consecu tiv  mit 
einem Krebse des Magens , der  L eb e r  oder  des D arm es v e rbunden .  
D e r  p r im äre  Krebs des Netzes gibt sich n u r  durch  Ascites zu e rk e n ­
n e n ,  w e lc h e r  die unverm eid liche  Fo lge  desse lben  zu seyn  sch e in t ;  
der  consecu t ive  Krebs ist a b e r  von ve rsch iedenen  a n d eren  Z ufä l len  
beg le i te t ,  j e  nachdem der M a g e n ,  die L e b e r  oder  der  Darm den u r ­
sp rüng l ichen  Sitz  der  K rankhei t  a u sm ac h en ;  d e r  consecu tive  Krebs 
zeig t  sich imm er un ter  der Form  von Kno t e n ,  u n te r  w e lch e r  Form  
auch der  p r im äre  vo rkom m t,  obwohl e r  sich auch  un te r  der  Gesta lt  
e in e r  enorm en V egeta tion  zeigen k a n n ,  w e lche  an i rgend  e ine r  mehr 
oder  m inder  b e sch ränk ten  S te lle  des Per i tonäum s aufsitz t.

D ie  K rebsdegenera t ion  des Per i tonäum s is t  fast  immer von der  
N a tu r  des M ark sc h w a m m e s ;  dennoch findet man auch h ier  die fäche­
r ig e  und ge la t inöse  Form . C. sah den K rebs  des Per i tonäum s auch 
u n te r  d e r  Gesta lt  fe s te r ,  k n o rp e l ig e r  P lä ttchen  , w ie  W a c h s t ro p fe n ,  
w ie  s ie  auch beim Krebse der  P le u ra  Vorkommen.

Fo lgende  Beobach tung  w i rd  diese bis je tz t  n u r  w e n ig  beach ­
tete V e rän d e ru n g  e rk lä ren .  E in  Mann von 60 Ja h re n  , w e lc h e r  se it  
e in ig e r  Z e i t  e tw as  an  V e rd au u n g sb esch w erd e u  l i t t ,  ohne dadurch  b e ­
träch tl iche  S tö rungen  in se inem  Allgemeinbefinden zu e r le iden  , be­
m e r k t e ,  dass  sein  Unterle ib  a ll inäl ig  sich auftr ieb .  D as  A l lgem einbe­
finden w a r  gut, das Gesiebt n icht  auffa l lend  ve rände r t .  Nachdem man 
ohne E rfo lg  m ehrere  M it te l ,  die C om pression  des U n te r le ib e s ,  Ipeea-  
e t t a n b a ,  D iure tica  ve rsch ied en e r  A rt  an g ew e n d e t  h a t t e ,  machte  man 
die P u n c t io n ,  w odurch  eine d unke lge färb te  F lü ss ig k e i t  abgelassen  
w u rd e .  Tro tz  der  be träch tl ichen  Com press ion ,  welche unm it te lba r  nach 
d e r  Punction  a u f  den Unterle ib  an g ew e n d e t  w u r d e ,  sam m elte  sich die
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F lü ss ig k e i t  rasch  w ie d e r  a n ; es kam E rb rech en  dazu, und d e r  K ranke  
nahm sichtlich ab und starb  plötzlich , zehn Tage  nach d e r  Operation.

L e i c h e n ö f f n u n g .  B räunliche  Se ro s i lä t  im U n te r le ib e ,  im 
Netze und G ekröse  fanden sich e ine  Menge (raubenförm ige  Massen 
von carc inom atösen  Knoten und G ra n u la t io n e n ,  we lche  an a llen  S te l ­
len der Oberfläche h e rv o rrag ten .  D iese  zusam m engehäuften  t rau b en ­
förmigen G eschw üls te  gaben den ve rsch iedenen  Fa l ten  des Per i tonäum s 
eine  seh r  g rosse  Dicke.  Die Knoten w a re n  h e l ld u rch s ich t ig ,  g rau  
und mürbe. Alle rag ten  an der  freien F läch e  des Per i tonäum s h e rv o r ,  
so dass man mit d iese r  Haut  immer zugleich  eine Par t ie  d iese r  G e­
sch w ü ls te  abzog. Das Bauchfell  w a r  nicht a lle in  aussch l ie ss lich  der  
Silz  d e r  K n o te n ,  son d e rn  d iese  D egenera t ion  zeigle so g a r  eine ganz 
besondere  Vorl iebe  fü r  die in F a l ten  geb ilde ten  Theile  d ieser  Mem­
b r a n ,  w äh ren d  diejenigen Theile  des P e r i to n ä u m s ,  « e ic h e  die Bauch­
wand  und die E in g e w e id e  ü b e r z o g e n ,  von E n ta r tu n g en  frei  w a r e n ;  
besonders  längs  des D ünndarm es w a r  das M esenterium  ergrif ien,  und 
ohne bestimmte Gränzen  nahm die E n ta r tu n g  e inen Stre ifen  ein, w e l ­
cher  e tw a  2 Zoll  von d e r  C onvexilä t  desse lben  entfern t  h in l ie f ;  iiber-  
diess w a r e n  auch län g s  der  g rossen  und d e r  k le inen  C u rv a tu r  des M a­
gens re ichlich  traubenfö rm ige  Knoten en tw ickel t .  D er  Magen se lbst  
halte in se in e r  ganzen  A usdehnung  eine carc inom atöse  E n ta r tu n g  e r ­
l i t t en,  a u s se r  in der  Nähe des P y lo ru s .  Die V e rä n d e ru n g  hörte  e inen 
Zo ll  von d iese r  M ündung  plö tz l ich  a u f ;  der Magen w a r  besonders  an 
de r  h in te ren  W a n d  se h r  verd ick t.  ( Anatom ie patholoyiqne p a r  C ruveil- 
hier. 37 L iv r .)  H i  e k e l .

Ascites in Folge eines Krebses des N etzes und des 
Peritonäums.
Von Dem selben.

W i r  haben es den F or tsch r i t ten  d e r  pa thologischen Anatomie zu 
v e rd a n k e n ,  dass die D iagnose  beim Ascites sich nicht m ehr darauf 
b e sc h rä n k t ,  die G eg en w ar t  d e r  F lü ss ig k e i t  in d e r  Bauchhöhle  fes tzu ­
s te l le n ;  denn ist  d iess  auch g e sc h e h e n ,  so  bleibt noch immer die m ei­
stens s c h w ie r ig e re  F ra g e  nach der U rsache  d e r  E rg ie s s u n g .  E s  frag t  
s ich ,  ob w i r  es m it e ine r  re in en  W a s s e r s u c h t  oder  mit einem Hydrops 
zu thun h a b e n ,  w e lch e r  a ls  Symptom e in e r  o rgan ischen  V e rän d e ru n g  
des Per i tonäum s au f t r i t t ,  w ie  bei der  c h ro n is c h - (u b e rc u lö se n  P e r i ­
ton it is ,  beim K rebse  des P e r i to n ä u m s ,  oder bei e ine r  E n ta r tu n g  i r ­
gend  e ines d e r  Baucheingeweide.  C kenn t  kein B anche ingew eide ,  
w e lches  nicht e ine  P e r i to n ä a lw a sse rsu ch t  z u r  Fo lg e  haben k ö n n te ;  
L e b e r ,  M i lz ,  M a g e n ,  U t e r u s ,  E ie r s t o c k ,  N i e r e n ,  k ö nnen  die Ur­
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sache  s e y n ;  es folgt d a r a u s ,  dass die B ehandlung  des Ascites e iner  
M enge von Um ständen un terw orfen  i s r ,  und dass e i n e  g l e i c h f ö r ­
m i g e  M e t h o d e  d e r  B e h a n d l u n g  a l l e r  Fü l le  von Ascites ein 
Unsinn ist. Man m uss indes* ges teh en ,  dass der  E m pir ism us  h ier  oft 
z e i tw e i l ig  den S ieg  ü b e r  die Theorie  davonträyt.  V ie le  F ä l le  von Ascites, 
w e lch e  sym ptomatisch s in d ,  w e ichen  de r  B ehandlung durch  de r iv i -  
ren d e  M it te l ,  welche  man a u f  die V e rdauung*-  und  H a rn w e g e  a n ­
w ende t .  Die e rgossenen  F lüss igke i ten  -werden dabei g ew isse rm assen  
nach un g ew ö h n l ich  s ta rk  se c e rn i ren d e n  Flächen h in g ez o g en ;  dennoch 
ist es in solchen F ä l le n  se lten  , dass  die Absorption der  F lü ss ig k e i t  
volls tändig  ist. Die o rgan ische  U rsache  des Ascites w ird  f rü h e r  oder  
sp ä te r  m äc h t ig e r ,  als  die de r iv irenden  M it te l ;  die F lü ss ig k e i t  rep ro -  
d u c ir t  sich, und häufig ist  man in den k u rzen  Z w isc h en rä u m e n ,  w ä h ­
rend  w e lch e r  d ieF li is s ig k e it  re so rb i r t  w i rd , im  Stande, durch so rg fä l t i ­
ges  Zufiihlen die o rgan ische  U rsache  der A ussch w itzu n g  zu e rkennen .

E in e  F ra u  von 50 Ja h re n  lit t  an einem beg innenden  Ascites , bei 
welchem  man nichts desto w en iger  eine  G eschw uls t  am Hypogastr ium  
g e w a h r  w u rd e .  D iese  K ranke  s ta rb  in Fo lge  der  For tsc h r i t te  des Asci­
t e s ,  w e lch e r  die Gese lnvuls t  bald  vollkommen v e r s te c k te ;  die P u n -  
ction w a r  nicht  gem acht w orden .

Bei der Leichenöffnung (and man das g ro sse  Netz in e inen 2 Zoll  
bre iten  und 1 Zoll  dicken G ürte l  u m gew ande lt ;  a u f  der  Durchschnit ts­
fläche zeig te  sich e ine  sc h w a m m ig -z e l l ig e  F läch e ,  aus w e lc h e r  durch 
e inen  leichten D ru ck  an  v ie len  Punc ten  KrebslUissigkeit h e rvord rang ,  
w e lche  an e in igen  Ste llen  consis ten t  g en u g  w a r ,  um in F o rm  eines 
g e w u n d en e n  W u rm e s  h e rvorzudr ingen .  Bei so rg fä l t ig e r  U n te rsuchung  
dieses au sg e d rü c k ten  Gewebes bem erk te  C. eine  A n schw el lung ,  w e l ­
che dem e rec l i len  G ew ebe  mit se inen  g la t ten  Höhlen und Klappen g e ­
nau glich.  An ein igen  Punc ten  befand sich der  Krebssaft  in k le inen  
Am pullen  oder  taschenförmigen A usdeh n u n g en ,  w e lch e  nichts als a u s ­
gedehnte  V enen  zu seyn  sch ienen .  Das Per i tonäum  zeig te  in se in e r  
ganzen  A u sdehnung  Knoten , w e lch e  in die Höhle h ineinrag ten  , und 
z w a r  s o ,  als w e n n  sie  n u r  a u f  de r  in n eren  F läch e  d ieser  Membran 
en ts tanden  w ä r e n ;  aber  mit  e in ige r  A ufm erksam keit  zeigte sich dem 
V f . ,  dass d iese  Knoten durch  den u n te r  dem Peri tonäum  ergossenen  
K rebssaf t  geb ilde t  w a re n .  D iese r  w a r  so re ich lich  v o rh a n d en ,  dass 
m an von A bscessen  der  K rebsf lüss igke i t  sp rechen  konn te ,  w e lch e  sich 
auch nach Art eines Abscesses en tlee r ten ,  w e n n  man in das Per i tonäum  
einschnitt.  Im Becken zw ischen  Ilectuin und U te rus  fand sich eine  
beträch tl iche  K re b sm asse ,  die G e sc h w u ls t ,  we lche  C. schon w äh ren d  
des L ebens  e rk an n te .  Das U te ru sg ew eb e  w a r  vollkommen gesund. Die 
Ovarien  sch ienen  v e rsch w u n d en  zu s e y n ,  und  die Gebärm utter lrom - 
pe ten  w a ren  krampfhaft  ve rändert .  Ü brigens  w a re n  a lle  B ru s t-  und 
Baucheingevveide vollkommen normal.
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D er  A u sgangspunct  d iese r  k rankhaf ten  V erän d e ru n g e n  schein t dem

C. die Krebsm asse  zu  s e y n ,  welche sich in d e r  Excavai ion  des Be­
ckens  fand. E s  ist s c h w ie r ig ,  zu s a g e n ,  ob diese Krebsm asse  sich 
p r im är  a u f  Kosten der  O v a r ie n ,  oder  a u f  Kosten des Pe r i tonäum s g e ­
bildet halte .  ( E b e n d a h e r . )  II i c k e  I.

Vier Fälle von Eclam psia parlurientium et puerpe- 
rarum  mit glücklichem Ausgange.

Vo n  Dr .  L a u e r  in Berlin.

Im Laufe  des Ja h re s  1841 s ind  in dem C ha r i tc -K ran k en h au se  zu 
Berlin  v i e r  F ä l le  d ieser  K ran k h e i t  v o rg ek o m m en ,  und bei der seh r  
energ ischen  an tiphlogis tischen M ethode ,  vornehmlich  durch B lntent-  
z ie h u n g e n , mit günst igem  E rfo lg e  behandelt  w orden .

I. F a l l .  E cla m p s ia p a tu r ie n tis  e t puerperae. C aro line  K e r s  t e n, 
von k rä ft igem  K örperbau  , l it t  84 Stunden  vor  dem Beginne des Ge- 
burlsgeschäftes  an C ongest ionen  nach dem Kopfe , die nebst  Kopf­
schm erzen  e inen  Grad von S tup id itä t  z u r  Fo lge  h a t t e n ;  d e r  A derlass  
von 14 Unzen und die Ableilungsm ilte l  a u f  die H aut sch ienen  ke ine  
besondere  W i r k u n g  zu ä u s s e r n ; es t ra t  so g a r  B ew u ss t lo s ig k e it  ein, 
d e r g e s ta l t ,  dass  die E r s tg eb ä ren d e  von dem Beginne der G ebur ts thä-  
t igke i t  ke in e  W a h r n e h m u n g  hatte . Bald  nach dem E in tr i t te  derselben  
e rsch ien  ein Anfall  von E clam psie ,  der  sich in k ü rz e re n  und län g e ren  
In te rv a llen  bei se h r  langsam  vorsch re i tende r  G eburts tbät igkeit  w ie d e r ­
h o l te ;  die beiden e rs ten  Z e i t räu m e  w äh r ten  33 S tu n d e n ;  die E n t ­
b indung  w u rd e  mit  d e r  Z a n g e  b e e n d ig t ,  und im 5. Z e i t räu m e  f a n d ,  
w egen  lan g sam er  L ö su n g  der  P l a c e n t a ,  b e d e u t e n d e r  B l u t v e r ­
l u s t  S ta t t ;  bei d e r  E n tb u n d e n en  nahmen die Anfälle  v o n  E clam psie  
an F re q u e n z  und Heft igke it  z u ;  a lle  E rsc h e in u n g en  sp rachen  fü r  C on- 
gest ion  nach dem G ehirn  und  B ü c k en m ark  , und  v e ran la s s ten  sofort  
zu  einem z w e i t e n  (18 Unzen, nebst  80 Blu tege ln  an den Kopf) nnd 
nach  zehn Stunden  zu e inem d r i t t e n  A derlässe  (10 U n z en ) ;  n eb en ­
bei w u rd e n  eine E isb la se  a u f  den Kopf, Calaplasmen ü b e r  den U n te r­
leib und die G e n i ta l ien ,  H a u t re ize  an die E x t re m i tä te n ,  und in n e r ­
lich  s tünd l ich  3 G ran  Calomel ve ro rdne t .  D re i  S tunden  nach dem le tz ­
ten A d e r lässe  ergab  sich  e in  se h r  g e r in g e r  A n fa l l ;  die E r sc h e in u n g en  
d e r  Congest ion  hatten  e ine r  bedeu tenden  E rm a t tu n g  P la tz  gemacht 
( M osch. 3 G r. p. d. d re im al in d e r  Nacht)  ; es t ra t  ke in  Krampfanfall  
m ehr  e i n ,  das B ew uss tseyn  k eh r te  a l lm ä l ig  w ie d e r ,  und endlich auch 
ru h ig e r  Schlaf.  Gegen den D urchfal l  w a rd  Ip e c a c ■ mit  Schleim g e ­
re ic h t ;  die  Kräfte  hoben s i c h ,  die Lochien  flössen gehörig  und v e r­
lo ren  etw'as f rü h er  a ls  gew öhn l ich  ih re  ro the  F a rb e .  M ilchabsonderung  
stellte sich nicht ein.
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I I .  F a l l .  E cla m p sia  pa rlu rien tis  e t puerperae. H ie r  w u rd e  hei 

e in e r  k räft igen  E r s tg eb ä ren d e n  und s ta rk  angegriffenem Sensorinm  
v o r  der  En t b i ndung  (durch  die Z an g e )  eine  namhafte  Blutentziehung 
(A der lässe  von 10 Unzen und von 2 Pfund) v e ran s ta l te t ;  w ährend  und 
n a c h d e m  G ebur lsac te  w a r  der B lu tve r lus t  beträchtl ich  (2 — 2 ' / ,  P f . ) ;  
die forthes tehende  Congesfion nach dem Kopfe ve ran lass le  zu ö r t l i ­
cher  B lu ten tz iehung  (15 Blutegel an die S t i rne)  , so w ie  zu e ine r  Be­
hand lung  gleich der  des I. F a l l s ,  und als 12 Stunden nach d e r  Ent b i n­
dun g  ein heftiger Krampfanfall  und hei dargere ichtem  Moschus neue 
A ufregung  im G efäs ss js le m e  beobachtet w u rd en  , zu w iederho l ten  
B lu tentz iehungen (15 Blutegel und A derlass  von 8 U n z en ) .  Der übrige,  
zur  G enesung  allm älig  führende  V er lau f  bietet nichts besonders  E r ­
hebliches.

III. F a l l .  E cla m p sia  yra c id a e  e t pa lu rien tis .  Die k räft ige  22jähr. 
Kranke  w a rd  in dem 7. Monate ih rer  (e rs ten )  S chw angerschaf t  b e w u ss t ­
los in die Ansta lt  gebracht;  14 Anfälle  von E c lam p s ia  in 24 S tunden  fan­
den Sta tt ,  b innen w e lch e r  2 Pfund Blut durch zw ei  A derlässe  en tleer t  
w u rd e n  (k a l te  Um schläge  über  den Kopf,  V es icans  in den N a ck en ,  
Clpsma irrita n s  und inner l ich  N a lrtim  sulphuric. mit T a rt. stib iu t. jj-  
Gran"); es s te l l ten  sich sp ä te r  W eh e n  ein und der  M uttermund begann 
sich zu öffnen, jedoch  dauer te  der  bew uss tlose  Z u s tan d  fort, und Con- 
gest ion  nach dem Gehirn w a r  deutl ich v o rh a n d en ;  A d e r lass  von 8 U. 
Die G ebur ts thä t igkei t  hörte  im Laufe  des zw eiten  Tages  auf ;  F o r tg e ­
brauch  sa l in isch e r  Abführmittel  und k a l te r  U m schläge  a u f  den Kopf. 
Am Morgen des dri t ten  Tages w egen  n e u e r  E rsc h e in u n g en  von Con- 
gestion nach dem Kopfe legte  man 8 B lutege l  an dense lben ,  und machte 
Abends bei g le ichze it ig  gespannte rem  P u lse  e inen A derlass  von 8 U n -  
zen ; nach M itte rnach t  tra ten  W e h e n  und M orgens  die Geburt: eines 
24 — 28 W o ch e n  a l t e n ,  tod ten ,  schon the i lw e ise  in F ä u ln is s  ü b e rg e ­
gan g en e n  M ädchens ein.  Z u  den zu le tz t  angew ende ten  Mitteln fügte 
inan wegen  der  fo r tdauernden  E ingenom m enhei t  des Kopfes noch am 
v ier ten  Tage e inen  A derlass  von 8 Unzen. Die G enesu n g  erfo lg te  auch 
in diesem Fa l le .

IV. F a l l .  E clam psia  p u erp era e .  E in e  3 3 jä h r . , zum dri t ten  Male 
S c h w a n g e re  und f rü h er  leicht  E n tb u n d en e  er l i t t  am Tage  vor ih rer  
dri t ten  E n tb in d u n g  heftige Schm erzen  im E p ig a s t r iu m ,  V om ilu r i t io -  
n e n ,  E r b r e c h e n ,  leichte  Z u c k u n g e n  in den obern E x tre m itä te n ,  Z u ­
sam menkneifen  der  Daum en,  krampfhaftes  Sch liessen  der  A u g e n ;  nach 
e in e r  V enäsec t ion  von 8 U n z en  und Sinapis inen a u f  die M agengegend  
ve rsch w an d en  diese Z u fä l le ,  und die E ntb indung  g ing  leicht und schnell  
vor sich. Fü n f  Stunden sp ä te r  ste ll te  sich p lötz lich ein Anfall von 
Ec lam p s ie  e in ,  begleite t  u n te r  ändern  von ausg esp ro ch en e r  Congeslion 
nach dem Gehirn.  14 K ram pfanfä lle  folgten sich in 14 St unde n ,  und 
man en tzog  durch  dre i  A de r lässe  42 Unzen  Blut und  gegen  12 — 14



Unzen durch  B lu te g e l ;  g leichzeit ig  fanden  E pithem ata  fv ig id a , H au t­
re iz e ,  N a lru m  sulphuric. u. s. f. ihre  A n w e n d u n g ;  d a rau f  k e h r te n  die 
Anfälle  von Eclam psie  wohl nicht mehr w ieder ,  a b er  P u ls  und H au t­
w ärm e  forderlen die A n w endung  von R e izm it te ln ; man gab sofort  3 G ran 
Moschus. D er  üb r ige  V e r lau f  bietet nichts Erhebliches.

In den mitgetheilten Fällen  w aren  also im e rs ten  binnen 50 und eini­
gen S tunden eben so viele  Unzen Blutes entzogen w orden  (dabei be ­
d eu tender  B lu tve r lus t  bei der  G e b u r t ) ;  im zw eiten  innerha lb  30 Stunden  
e tw a  60 Unzen (auch re ich licher  B lu tve r lus t  bei der G e b u r t ) ;  im dri t ten  
b innen  5 Tagen 50 und e in ige  U nzen ;  im vier ten  in 36 S tunden  60 Un­
zen. (Medic. Z e itschr.  vom V ere in  fü r  H e i lk u n d e  in P reu ssen .  1843. 
N r.  15— 16.) S i g m u n d .
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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.

(S  c h 1 n s s . )

P a t h o l o g i e .  E in e  häufige B eobachtung brachte  M. zu der  Ü b e r ­
z e u g u n g ,  dass in d e r  Mehrzahl der  Fä l le  die e rste  en tdeckbare  pa ­
thologische V eränderung ,  w e lche  a ls  V or läu fe r  des G e b ärm u t te rk reb ­
se s  betrachte t w e rd en  k a n n ,  in und um die S ch le im drüsen  oder  B läs ­
chen (den sogenann ten  N a b o t h’schen E ie rn )  S ta tt  finde, w e lch e  sich 
in g rö s s e r  Menge am Halse des U te rus  und an den R ändern  des M utter­
m undes befinden. Diese w erd en  durch A b lagerung  sc i r rh ö se r  Massen um 
se lbe  herum und durch  V e rd ic k n n g ih re r  Häute  ve rhärte t ,  und fühlen sich 
durch  d iesen V organg  anfänglich  wie  S c h ro d k ö rn e r  u n ter  der  Schleim­
haut a n ;  s p ä t e r ,  w enn  sie  e inen g rö sse re n  Umfang e r re ich t  h a b e n ,  
g eben  sie  den mit ihnen  bese tz ten  Theilen j e n e s  ungleiche,  h ö ck er ig e ,  
k no t ige  A nsehen ,  w e lch es  s ich  am besten mit den. zusam m engefa l te ­
ten F in g e rsp i tz e n  verg le ichen  lässt .  W e n n  dieses (von den Schrif t­
s te l le rn  gew öhnlich  a ls  e r s t e s  gesch ilder te )  z w e i t e  Stadium e in-  
t r i t t ,  'so ist  a lle  d auernde  Hülfe  vergeb lich .  Gegen d iese  Ansicht 
k önn te  vie l le icht  de r  Umstand sp re ch e n ,  dass d e r  G ebärm utte rk rehs  
z u w ei len  in den oberen  Theilen  d ieses O rg a n s ,  j a  w ohl auch  in  se i ­
nen A nhängen beginne,  an denen ke in e  solche Sclileimbälge nach d e r  
gew öhn l ichen  Annahm e vorhanden  sind. Solche Annahme ist  jedoch  
f a ls ch ,  und w u rd e  schon von M o r g a g n i  (s .  Epist.  47, Nr.  20, 599) 
w id e r leg t ,  obwohl nicht zu läugnen  is t ,  dass es verliä l ln issm ässig  s e l ­
ten i s t ,  s ie  in d iesen  Par t ien  in einem en tw ickel ten  Zustande  zu ent­
decken. In Bezug auf den Schmerz und die Empfindlichkeit ,  so w ie

1 8 4 2 .  Nr. 25 .
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die Völle  und die z u w ei len  vorhandene  G eschw uls t  in de r  F o ssa ilia e a  
bem erk t  M., dass d iese Adfection e ines Ovariums oder  d e r  an der Sei te  
des U terus befindlichen D rüsen  in den ve rsch iedenen  Form en und Sta­
d ien  de r  carc inom atösen Leiden des U te rus  viel  häufiger vo rkom m e, 
a ls  man gewöhnlich  annimmt, und dass es nicht se lten  die Quelle  sey ,  
aus  w e lch e r  die k rankhaf te  Heizung u rsp rü n g l ich  entsteht,  e rs t  spä ter  
a b er  dem Uterus m itgetheilt  w i rd .  E in e  frühzeitige  Aufm erksam keit  
a u f  d ieses Symptom und die E rg re i fu n g  en tsp rechender  M ass reg e ln  
w ü rd e n  in vielen  F ä l l e n ,  in denen sich  z u r  Z e i t  noch k e in  U te r in -  
le iden  en tdecken  läss t ,  die  P a t ien ten  vor  dem spä teren  E in tr i t te  eines 
so lchen Übels  bew ahren .

D i a g n o s e .  Die e inzige Adfection des Uterus,  mit w e lch e r  diese  
Krankhei t  v e rw ech se l t  w e rd en  könnte ,  und diess nur  durch Unaufm erk­
sam keit ,  ist die g e s t e i g e r t e R e i z b a r k e i t  d i e s e s  O r g a n s .  V on  
d ie se r  un terscheide t  sich jedoch  das Carcinom : durch die dasselbe  beg le i­
tenden pathologischen V erän d e ru n g e n  der  S t r u c tu r ;  durch  die nicht 
so auffa l lend  ges te iger te  E m pfind lichkeit ;  durch die ausgeze ichne te ,  
constante  V olum szunahm e;  dann die and eren  schon e rw äh n ten  o rga­
n ischen  V erän d e ru n g e n ,  und den ve rsch iedenen  A usgang  des Leidens .  
V on  dem z w e i t e n ,  o d e r  dem Stadium des a usgesp rochenen  Krebses  
w ird  es j e d e r  gleich  un tersche iden .

B e h a n d l u n g .  Diese beg in n e  mit ö r t l i c h e n  B l u t e n t z i e ­
h u n g e n  durch Schröpfköpfe  oder  B lu tege l,  we lche  en tw ed e r  an den 
M utterm und oder  demselben so nahe a ls  möglich und zu wiederho lten  
Malen g ese tz t  w e rd en  , w ä h ren d  zugle ich  schm erzs t i l lende  Umschläge 
tle issig in A nw en d u n g  gezogen  w erd en .  W e n n  k e in  besonderes  Hin­
dern is s  im W e g e  s t e h t ,  so re iche man M e r c u r  bis zu r  leichten S a -  
l iv a t io n , w o zu  k le ine  Gaben desse lben  in V e rb indung  m it Jod ,  Cam- 
p lie r ,  O p iu m ,  H y o scy a m u s ,  Cicuta  d i e n e n , w äh ren d  die E in re ib u n g  
der  g ra u en  Salbe vorzüg lich  dann angezeig t  is t ,  w enn  sich die bespro­
chenen entzündlichen  Phänom ene in der  Fossa iliaca  zeigen. Spä ter  
passt  der  sow ohl  innerl iche  als äusse r l iche  Gebrauch von J o d  oder  
J  o d k a  1 i, so w ie  ancli das k  o h 1 e n s a u r e E i s e n .  In  den m eisten 
F ä l le n  d ient  auch das J o d e i s e n ,  w e lches  am besten a ls  D u p a s -  
q u i e r ’sc h e r  S y ru p  a n g ew en d e t  w ird .  D e r  A r s e n i k  hat bei diesem 
Leiden  die Stimme m eh re re r  a u sg eze ich n e te r  P ra k t ik e r  für  s i c h ,  und 
er  le is te t  auch v i e l e s ,  besonders  w e n n  e r  mit  Narcolic is  ve rbunden 
w ird .  Dr.  H. T. T h o m p s o n  und Dr .  C r a n e  empfehlen den J o d a ' r -  
s e n i k .  G e g e n r e i z e  sind nicht  zu v e rn a c h lä s s ig e n ,  noch w e ­
n ig e r  aber  das w a r m e  V o l l -  u n d  d a s  S i t z b a d ;  die be ruh i­
gende  W ir k u n g  der  le tz te ren  k a n n  dadurch bedeutend  erhöht w e rd en ,  
dass man das w arm e  W a s s e r  mit  der  inneren  F läche  der Scheide und 
den Mutterm und in unmittelbare  B erührung  bringt. Z u  diesem Z w e c k e  
br ingt  man in  die Scheide einen aus  D rah t  verfer t ig ten  und mit Kaut-



scliuk ü b erzogenen  L a s  s a i  g n  e’schen S c h e id en sp ieg e l ,  o d e r  einen 
einfachen m e ta l len e n ,  w e lch e r  an se inen  Se i tenw änden  durchbrochen 
ist . Dasse lbe  Verfahren  e rw e is t  sich auch bei A nw endung  von Bädern 
in  der  Amenorrhoe seh r  nütz l ich .  —  Nach der  B ese it igung  der  Con- 
gest ion  und der  o rgan ischen  V erän d e ru n g en  am M utterm und bleibt zu ­
w e i len  eine seh r  g e s te ig e r te  Empfindlichkeit  der  atficirlen Theile z u ­
r ü c k ;  diese bese it ig t  man am besten durch das B ad ,  schm erzst i l lende  
Calaplasmen oder  die S i lb e rsa lp e te r lö su n g .  Z u r  Application der  letz­
teren  empfiehlt M. eine  G lasröhre  von 1 Zoll  im D urchm esser ,  w e lche  
in  einem rechten W in k e l  gebogen i s t ,  und h iedurch  aus  zw ei  Armen 
b es teh t ;  der  u n t e r e ,  m ehr  oder  w e n ig e r  ho rizon tale  ist  3 — 4 Zoll  
l a n g ,  an seinem E n d e  geg lä t te t  und wohl a b g e r u n d e t ,  der  obere  
ve r tica le ,  5 6 Zo ll  lan g e  end ig t  in eine  t r ich terförm ige  A usw eitung .
Bei der  A nw endung  dieses einfachen Apparates leg t  sich die Patientin  
a u f  den B ü c k e n ,  führt, die H öhre  bis zu ih rer  Beugung in die Scheide 
e in ,  und  g iesst  dann in das obere  t r ich terförm ige  E n d e  die S i lb e rsa l ­
p e te r lö s u n g ,  w e lch e  a lsbald  an den Mutterm und g e la n g t ,  und dort  
so lange  als möglich z u rü ck g eh a l ten  w e rd en  k a n n ,  da  die I töh re  die 
Scheide h in länglich  au s fü l l t ,  um das Abfl iessen der  E in sp r i tz u n g  zu 
ve rh in d e rn .  Die A nw en d u n g  a l l e r  d iese r  Mittel muss jedoch  auch 
durch  V erm eidung  a l le r  Schädlichkeiten  u n ters tü tz t  w e r d e n ,  w e lche  
den U terus re izen  k ö n n te n ,  so w ie  des R e i te n s ,  des Geschlechtsge­
n usses  u . s .  w. D asselbe  gilt  von der Diät,  die so g e reg e l t  und mässig  
a ls  möglich se y n  m uss.  ( Dublin Jo u rn a l o f  M edecine  und Dublin M e­
d ica l P re ss , F eb ru a ry  2, 1843. N o. 161.) W e i n k e .

3.

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

Von Dr. Carl S i g m u n d  in W ien .

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

33.  D i e  A n w e n d u n g  d e s  S p e c u l u m s .  Als die A nw en d u n g  
d esS p e c u lu m s  e ine  m oderne  A ngelegenhei t  w a rd ,  hatten sich die E r ­
f indungen und V e rb esse ru n g en  dieses In s t rum en tes  a u f  eine W e i s e  
g e h ä u f t ,  die an das L ächer l iche  g l ä n z t ;  bei C h a r r i e r e ,  dem be­
kann ten  F a b r ik an ten  c h iru rg isch er  Ins t rum en te  , kann  inan auch die 
g ro sse  Reihenfolge j e n e r  Ä n derungen  übersehen.  G eg en w är t ig  ist  man 
zu e in ige r  E infachheit  z u r ü c k g e k e h r t ,  und bedient sich fast a u s ­
schliess lich  e in fach e r ,  c y l in d r isch er  oder  k o n isc h e r  und z w eisch läg i­
g e r  Specu la  für  die M utterscheide,  e in facher  konischer  (mit  gesch los­
senem Sacke  und Ausschnit ten  an d e r  S e i te u w a n d ,  oder  offener) fü r  
den M astdarm, und zw eisch läg ig e r  kon ischer  fü r  den Gehörgang. Da
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in  P a r i s  die Fab r ica t io n  des Pak fo n g  w e i t  h in te r  der  B e r l i n e r ,  W i e ­
n e r  u. s.  f. z u rü c k s te h t ,  so  sind die daraus  verfe r t ig ten  Specu la  n icht  
so  schön g e a rb e i t e t ,  und — gleich  den m eisten ch iru rg ischen  In s t ru ­
m en ten  — Iheurer  a ls  in den eben genannten  Städten.

F ü r  die U n te rsuchung  der  M uttersche ide  und der  V aginalportion  
des U te rus  g e w ä h r t  das e infache , m ass ig  konisch zu laufende  Specu-  
lum fü r  D iagnost ik  und T herapeu lik  ein vollkommen geeignetes  M it te l ; 
a u s  Z in n  berei te t ,  in versch iedenen  D im ensionen vorrä tb ig ,  mit e in e r  
H andhabe  ve rsehen  und mit  Schonung  e in g e fü h r t ,  le iste t  es in der  
Sp i ta lsp rax is  g ew iss  Alles ,  w as  man fordern k a n n ;  zusam m engese tz te  
Und längere  Zei t  zu r  U nte rsuchung  f o rd e rn d e ,  so w ie  auch schvverer 
zu  re it  igende  Specu la  mögen in der  P r iva lp rax is  immerhin ihre  An­
w e n d u n g  behalten. Gleichwohl sieht man in den meisten P a r i s e r  Spi­
t ä le rn  die zw eisch läg igen ,  in ve rsch iedenen  Modificationen ( n a c h S d -  
g a l a s ,  A m u s s a t ,  Hi  c o r d ,  C h a r r i e r e  u. s. f.) v o rzu g sw e ise  
a n w en d e n .  Die A hthe ilungen des Spilales St. Louis  und die z u r  Auf­
nahme syph i l i t i scher  F ra u e n z im m e r  aussch liess lich  bestimmten An­
sta l ten  l ’O urc ine  und H. St. Lazai  e haben die festgesetzten  T a g e ,  an  
denen  in g rö s s e r  Anzahl Kr a nke  un tersuch t  und behandelt  w e r d e n ;  
im e rs tgenann ten  Spilnle  w ird  der  le rn b e g ie r ig e  F rem de  w ed er  in der 
e inen noch in d e r  ändern  Beziehung befriedigt w e r d e n ;  die Masse  der  
K ra n k en  ist z u g r o s s ,  die U n te rsuchung  zu h a s t ig ,  die B ehandlung  
zu  w en ig  ind iv idua lis i r t  , und endlich die fo r tgesetz te  Beobachtung 
e in z e ln e r  F ä l le  kaum möglich.  W e i t  g ü n s t ig e r  w ä ren  «IaIiir die V e r ­
h ä l tn isse  in d e r O u r c i n e ,  a b er  d e r  Zutr i t t  ist N iemanden nach vor­
g ä n g ig e r  E r la u b n is s  mehr a ls  einmal g e s ta l t e t ,  und n u r  auf  w ie d e r ­
holtes Ansuchen ein zw ei tes  Mul w’ieder für E in e  V isite  v e r g ö n n t ; hei 
d e r  L ib e ra l i tä t ,  womit alle  übr igen  S p i tä le r  geöffnet s ind ,  fällt d iese 
M assrege l  um so mehr auf, a ls  sie  eine  K lasse  der Gesellschaft  schont,  
die eben öffentlich nicht zu der schaamhaflen gehört  **) und a ls  —  
w a s  e rheb l iche r  ist ■— den ju n g e n  Ärzten  eine  reiche Gelegenheit  en t­
geht,  die h ie r  so überaus  häufigen syphil i t ischen K rankheiten  d e r W e i -

* )  Die B em erkung  steht h ier  v iel leicht  nicht am Unrechten Or t e ,  
oass die ch iru rg ischen  Ins t rum en te  in W ie n  so w ie  in Ber l i n ,  
H am burg  u. s. f. eben so g u t ,  ja manche weit  besser  und die 
m eis ten  w e i t  b i l l iger  g earbe ite t  w e r d e n , als in P a r i s ,  für das 
auch  in d iese r  Beziehung bei vielen  Collegen unve rd ien te  V or­
l iebe  herrsch t .  Die P a r i s e r  Ins trum ente  gew in n en  das Auge durch  
die Nettigke it  der Arbeit  und die Aussta t tung  der B ehäl tn is se ;  
um die dafür h ier  gezahlten  P re ise  l iefern sie  aber  unse re  Arbeite r  
auch in g le icher  Z ier l ichkei t .  Die l i lhontriptischen Ins t rum en te  
a b g e re c h n e t ,  v ie l le ich t  auch noch Katheter  und B o u g ies ,  lohnt 
es nicht,  P a r i s e r  In s t ru m en te  ändern  v o rz u z ieh e n ;  den in W ie n  
ve rfe r t ig ten  Ins t rum en ten  für ocu lis l ische  Operationen gebührt  
unbed ing t  der  V orzug .  — Die besten und fähigsten A rbe i te r  
C h  a  r  r  i e r  e ’s s ind  — Deutsche. —

**) W i e  in a l len  üb rigen  Spi tä le rn ,  ist  die Aufnahme u n e n tg e l t l ich ;  
von den 300 Betten der Ansta l t  so ll  se l ten  eines lee r  seyn .  — 
Die geburlshü lf l iche  Ansta l t  (M a le r n ite )  ist,  w ie  man aus e ine r  
f rü h e m  M it lhe ilung  entnommen h a t ,  den ju n g e n  Ärz ten  auch 
nicht zug än g l ich ,  und dem Frem den höchstens z w e i -  bis dre imal 
in B eg le i tu n g  e ines  der  Ärzie der  Anstalt.
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her  k ennen  zu le rnen .  St. L a z a r e , e igen tlich  mehr eine  Gefängniss -  
ansla l t  für die gemeinsten  D irnen , l iegt weit  ab von dein g e w ö h n l i ­
chen B e sc h ä f l ig u n g sk re ise , und hat d ieser  und der  eben f rü h e r  be- 
zeiohnelen Ursache  wegen  fü r  den Frem den  w e n ig  Nutzen. Man ve r­
gebe diese D igression  , die z u r  B er ich tigung  m ancher  Urlheile d ienen 
m a g ;  in dem H a m b u r g e r  a llgemeinen K rankenbause  und in der 
B e r l i n e r  neuen Charite wi r d  man sich  eben so befriedigt finden, 
a ls  in der " W i e n e r  Anstalt.

Von besonderem In ieresse  s ind die von L i s f r a n c ,  wöchent l ich  
e in m a l ,  vorgenomm enen U nte rsuchungen  mit dem Speculum , die de r ­
se lbe  bekanntlich  v o rzu g sw e ise  zu r  Diagnost ik  und Behandlung der  
K rankhei ten  der V aginalportion  und des Collum uteri  a n s te l le  Die 
zahlreichen ambnlirenden Kranken  gew ähren  genügende  Gelegenheit  zu  
m ehrfachen Beobachtungen, da die meisten rege lm äss ig  w ied erk eh ren  
und die wichtigsten  Fä lle  in die K rankenabtlie ilung  aufgenommen w e r ­
den. L i s f r a  n c’s B ehand lungsw eise ,  so wie  se ine  Operationen an d ie ­
sem Theile  sind bekann t  g e n u g ;  ich bemerke  b lo s s ,  dass ich mich 
w e d e r  in B eziehung au f  die D iagnosen  von der  S icherhe it ,  noch in 
Beziehung  a u f  die Operationen (A b tragung  der  V ag ina lportion  oder  
des Collum u ter i)  von der Gefahrlosigke it  halte überzeugen  k ö n n e n ,  
w e lche  in manchen Berichten — viel le icht  a u f  T reue  und G lau b en ,  
die h ier  g a r  nicht  am rechten  Orte w a ren  — zu lesen  sind .

Das Speculum  ani s ieht man am häufigsten hei J o b e r t  (Spital  
St. Louis )  an w enden  , da d ieser  ch iru rg ischen  Ablheilung K ra n k ­
heiten der U n te r le ib se in g ew e id e  am häufigsten zugew iesen  w e rd en  , 
obwohl in a llen  übrigen  Spitä le rn  die Zahl derselben , besonders  de r  
Mastdarmfislein , auffallend g ross  ist.  An die M a nua lun te rsuchung  
re ih t  J .  immer den Gebrauch des S p e c u lu m s ,  b isweilen  auch des ans 
dickem Drahte  g e fo rm ten ,  das die g rö ss len  Fens te r  zu r  Betrachtung 
d e r  W an d u n g e n  des Darmes d a rb ie te t ,  a b e r  wegen  des bes tänd igen  
H in e in d r in g en s  d e r  Schleimhaut m inder  b rau ch b a r  ist , a ls das (offene 
Oder gesch lossene  und m ässig  konisch zu laufende)  bloss an e in e rS e i l e  
au sg e sch n i t ten e ,  w e lc h e s ,  in be l ieb ige r  Dichtung r o l i r t ,  a u f  den 
k ran k en  Punc t  mit seinem Ausschnitte  geführt  und auch z u r  A n w en ­
du n g  von örtlichen Mitteln bequem er benützt w e rd en  kann.

Das Speculum fü r  den Gehörgang  sieht man in der  P r iva tp rax is  
des gegen Frem de  seh r  gefälligen Dr.  D e 1 e a  u seh r  oft geb rauchen  ; 
e r  ist  g e g e n w ä r t ig  fast der e inz ige  P ra k t ik e r  in d iese rS p ec ia l i lä t  von 
namhaftem llufe. Auch bei den sche inbar  ger ing füg igsten  Ohrenleiden 
w ird  d iese  U n te rsuchung  niemals u n te r las sen  , und dazu sehr  häufig 
die künst l iche  Beleuch tung  zu Hülfe g en o m m en ;  diese le tz te re  ge­
w ä h r t w e i t  w e n ig e r  V o r lh e i l , a ls  au f  den e rs ten  A nblick  scheinen  
m a g ,  und dessliaib zieht man e s ,  w o  n u r  immer m ö g l ich ,  v o r ,  an  
he ite rn  Tagen bei vo l le r  Beleuch tung  des Tages  zu un tersuchen .  Form  
und A n w en d u n g sw e ise  des Ohrensp iegels  w e ich en  von den bei uns 
bekannten  nicht ab.

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

I
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Beschwerden der Homöopathie bezüglich auf das 
Dispensir-Verbot für die homöopathischen Arzte im 

Königreich Baiern. (Homöop. Zeit. 21. Bd. Nr. 18.)
Das mit 1. März 1. J .  in W ir k s a m k e i t  gese tz te  Se lbs td ispensa-  

t i o n s -  V erbot  fiir die Homöopathen Baierns is t  ein fü r  a lle  F reu n d e  
de r  Hoinöopail i ie , fiir a lle  F re u n d e  der  F re ihe i t  der  ä rz t l ichen  W i s ­
senschaft  und K uns t ,  fü r  alle F re u n d e  der  le idenden  Menschheit  be­
t rü b en d es  E re ig n iss .

Abgesehen davon, dass diese V e ro rd n u n g  zu endlosen P lackere ien  
und Collisionen führen m u ss ,  und ihre s t ren g e  D u rchführung  kaum 
möglich ist, d räng t  sich uns vor  Allem die F ra g e  auf, w elche  G ew ähr  
w u rd e  den Homöopathen und den a u f  die Homöopathie v e r trau en d en  
K ran k en  ge le is te t  g e g en ü b e r  den an die Homöopathie nicht g laubenden ,  
n ich t  g lauben  w o l len d en  A po th ek ern ?  Ich fürchte  ke ine  a n d ere  Hypo­
th ek ,  als das G ewissen  d e r  Apotheker.  Mit dem G ew issen  der  Apo­
th ek e r  dabei aber  fiir  die F o rd e ru n g en  derHotnöopalhie  ist  es eine seh r  
m issliche S a c h e ,  zumal h ier  der  Vortheil  des Apothekers im H in ter­
g rü n d e  steht.  Dazu ko mmt ,  dass die Homöopathie,  w en n g le ich  a n e r ­
kann t ,  doch n icht  gese tz lich  in den S taa tsk ö rp e r  au fgenom m en ,  son ­
dern n u r  lo le r i r t  i s t ,  dah er  sich die in ihren Herzen und W ü n sc h en  
allopath ischen A potheker g a r  kein G ew issen  da raus  m ach en ,  die h o ­
möopathische Apothekerei  au f  die leichte  Seite  zu n e h m e n ,  und um 
das unbequem e G ewissen  und die V e ran tw o r t l ich k e it  vollends loszu­
w e rd en ,  das homöopathische Nebengeschäft  einem Gehülfen oder  L eh r ­
l inge  ü b e r la ssen ,  d e r  dann cum ha c re. odiosa  frei scha llen  und w al ten  
d a r f ,  w a s  um so le ich te r  angeht ,  da  von e ine r  Controlle  ke ine  Hede 
seyn  kann .  Die Ü berw ach u n g  e iner  homöopathischen Apotheke durch 
e inen a llopath ischen K re is -  oder  L andger ich ts  - P h y s ik u s  ist w ahr l ich  
n u r  e ine  S p ieg e lfech te re i ; mau täusche sich nicht mit schönen R edens­
arten  ; ein G ew issen  gegen  den G la u b en ,  gegen die Ü be rzeugung ,  
gegen die W ü n s c h e ,  gegen  die m aterie llen  und pecun iären  In te re ssen  
ist  ke in  g enügendes  Unterptand fü r  die Hechte e in e r  freien W is s e n ­
s c h a f t ,  ist ke ine  be ruhigende  Bürgschaft  fü r  den p rak tischen  A rz t  in 
dem hochw ich tigen  Geschäfte  a u f  L eben  und Tod. Noch kommt zu be­
d e n k e n ,  dass auch absichtslose  D isp e n sa t io n s - I r ru n g e n  w ei t  le ich te r  
und häufiger in e in e rD isp e n s i r -A n s la l t  un ter lau fen ,  a ls  s ie  dem se lbs t -  
d ispensirenden  Arzte  w id e rfah ren ,  weil  die Aufm erksam keit  des Apo­
thekers  s te ts dabei au f  m ehre re  l le cep te ,  P e rsonen  und Arzneien  verthe il t  
i s t ,  w äh ren d  der  prak tische  Arzt immer n u r  mit einem P a t ien ten  be­
schäft iget  i s t ,  a u f  dessen  Krankheit  und H e i lu n g  e r  se ine  D enkkraf t  
c o n c e n tr i r t;  und ist e ine  I r ru n g  geschehen,  so ist  sie  oft w e d e r  für  den 
A p o th ek er ,  noch fiir  den Arzt und Kranken  e r k e n n b a r ,  d e r  es mit 
se inem  Leben hiissen mag! — Es d rängen  sich aber  hiebei noch w e i te re  
F ra g e n  auf :  Hat Baiern  da für  g e s o r g t ,  dass a lle  A potheker  in der 
homöopathischen A rzn e ib e re i tu n g s leh re  u n te r r ich te t  w e r d e n ?  Hat  
Baiern  dafür g e so rg t ,  dass  die Pharm aceu ten  e ine r  P rü fu n g  in dem 
neuen  Geschäfte durch M änner  vom Fache u n terw orfen  w e rd e n ?  W u r ­
den a l le  A potheker  B a ie rn ’s a u f  die gew issenhaf te  B e re i tung  de r  ho­
möopathischen Arznei - P rä p a ra te  neubee ide t?  oder  gilt  d e r  E id  auch 
fü r  D in g e ,  an die man nicht g la u b t ,  fü r  S a ch en ,  von denen man 
ke ine  Ü be rzeu g u n g  und E r fa h ru n g  h a t?  Is t  an die Ste lle  der unen l-
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geltlic lien D i s p e n s i r - F r e ih e i t  der  Ä rz te  eine homöopathische A rzn e i ­
taxe fiir die Apotheker ,  zum Schutze  (und  z u r  B esteuerung)  der  K ran ­
ken  lixirt w o rd e n ?  W u r d e  den Homöopathen die F ü h ru n g  eines H and- 
e tu i’s ges ta t te t  fiir F ä l l e ,  die unverzügl iche  Hülfe e r fo rd e rn ?  Und 
w u rd e  endlich die Ü b e rw ach u n g  und U nte rsuchung  der  homöopathi­
schen  Apotheken den homöopathischen Ärzten  übe rw iesen  ? Ich fürchte ,  
dass a lle  diese F rag en  mit N e i  n b ean tw or te t  w erd en .  W a s  also ist zum 
Schutze  der homöopathischen Ärzte, Kranken  und für die W issen sch af t  
ge schehen?  Hein so viel als N i c h t s .  Sollte  aber,  so w ird  man f ragen ,  
kein g ew issen h af te r  und eh r l icher  Apotheker fü r  die Homöopathie zu 
finden se y n  ? Man müsste  j a  mit diesem Glauben auch zugleich  den 
Glauben an die Menschheit  aufgeben!  —  So gew iss  es e inzelne  Apothe­
k e r  ehrlich und g ew issenhaf t  mit der  Homöopathie m ein en ,  eben so 
gew iss  ist es , dass der  Grosstheil  de rse lben  sie  v e r w i r f t ,  hasst und 
v e r fo lg t ,  weil  sie  ihren  m ate rie llen  In te re ssen  w id e rs t re i te t .  Man 
s a g t ,  ein eh r l icher  hom öopathischer  A po theker ,  der  das V e r t ra u e n  
des Publicum s und der  Ärz te  v e rd ie n t ,  sey  daran  zu e r k e n n e n ,  dass 
se ine  homöopathischen P rä p a ra te  w irk sam  sind , und dass e r  sich und 
se ine  Fam ilie  in Krankheitsfä llen  einem homöopathischen Arzte a n ­
ver trau t.  W o  diese  Bedingungen feh len ,  ist der  Arzt und Patient,  die 
W is se n sc h a f t  und Kunst  blossgeste ll t .  Da aber  der Apotheker se ine  
Ü b e rzeu g u n g  nicht aus  der E rfah ru n g  am K rankenbette  schöpfen, nicht  
zug le ich  Physio log  und Pa lho log  seyn  kann  , so bleibt e r  immer e in 
Miethling,  eine Maschine,  und ist  einem Automaten ve rg le ichbar ,  dein 
Leben und Seele  fehlen. D a rau s  e rw ach sen  unverm eid liche  Collis io­
nen für die Ärzte  in den k le inen  O r le n ,  wo nur  eine  Apotheke b e ­
steht.  H ie r  ge ra then  die verm eintl ichen Hechle des Apothekers und 
die Pos tu la te ,  w e lche  der  Homöopath im Namen der W issenschaf t  und 
M enschheit  zu s te llen  h a t ,  ha r t  a n e in a n d e r ,  und der gord ische  Kno­
ten läss t  sich nicht dadurch zerhauen  , dass man den Apotheker au f  
e in e rS e i t e  a llopath isch ,  a u f  der ändern  homöopathisch a d ju s t i r t ;  denn 
in einem und demselben L oca le  von einem und demselben Individuo 
lä s s t  sich das a llopathische und homöopathische Apothekergeschäft  
nicht neben und un ter  e inander  t re ib en ,  und e inen e ig en en  Gehülfen 
wirft  das k le ine  Geschäft  nicht ab. E s  ist aber  bei a llen Homöopathen 
n u r  e ine  Stimme, dass der A po thekerzw ang u n ter  so lchen Umständen 
gleich ist der  V ern ich tung  d e r  Homöopathie. W o h e r  soll a b e r  a u f  e in ­
mal hei den L andapo thekern  das G ew issen  und die Ü b e rzeu g u n g  in 
e ine r  Sache kommen, die s ie  öffentlich v e r läugnen  ? — Von e ine r  ffegie-  
ru n g sv e ro rd n u n g  g ew iss  nicht.  Die Ärzte  müssen wohl dem polit ischen 
Z w a n g  e ines  S taa lsgese tzes  w e ichen ,  können  a b e r  h ierdurch  nicht ih rer  
E rfah rung  und Ü b e rzeu g u n g  un treu  gemacht w e r d e n ;  n ie  können sie  
sich ohne B ürgschaft  und S ich ers te l lu n g  a u f  T reu  und G lauben  ihren  
Fe inden  a n v e r t r a u e n ,  und mit ihren K ra n k e n ,  fü r  deren W o h l  und 
W e h  sie veran tw or t l ich  s i n d , ein u n g ew isse s  Spiel tre iben .  E s  ist  
dagegen die heiligste  Pflicht der  Ärzte, im Namen d e r  ä rz t l ichen  W i s ­
senschaft  und K uns t ,  im In te re sse  der  le idenden  M enschheit ,  de ren  
Hechte s ie  ve r tre ten ,  V e rw a h ru n g  e inzu legen  gegen  B esch lie ssungen  
über  e inen G e g en s tan d ,  der  eine  L ebensfrage  der  Homöopathie ist.

Die Homöopathie r in g t  als ein neues therapeu t isches  System  um 
ungehinderte  A usübung  am K rankenbette ,  um Z u la s s u n g  und A n w en ­
dung bei ger ich tl ichen  und polizeil ichen V o r fä l l e n ,  um Selbstd ispen­
sation  der Arzneien  ,  um eine se lbss tänd ige  L e h r s t e l l e  a u f  U n ivers i tä ­
ten , um E r r ic h tu n g  k l in isch e r  Ansta l ten ,  um P rü fu n g  der  Candida ten  
de r  Medicin in  d e r  homöopathischen L eh re ,  um A ns te l lung  der  liomüo-
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pathischen Ärzte  als M ed ic ina lbeam fe , kurz  um A n erk en n u n g  und g e ­
setzl iche Aufnahme der  Homöopathie von Seiten der S taa tsgew alt ,  w ie  
die sogenann te  Allopathie oder  a lte  Medicin im Besitze von liechten 
und Genüssen ist. Der Kampf zw ischen  den Allopathen und Homöopa­
then um a lle in ige  H e r rsc h a f t ,  oder  doch um Vorherrschaf t  ist ein be­
k a n n te r ,  und beide Par te ien  rufen die S taa tsgew a lt  a n ;  die eine  um 
U n te rd rü c k u n g  , die andere  um Anerkennung .

W ie  v iele  von diesen Postu la ten  haben w i r  denn schon e r ru n g e n ?  
Nicht einmal ungehinderte  Ausübung  am K rankenbette  haben wi r f d o r t  
wo D ispensirve rbo te  bestehen) in einein heissen Kampfe durch ein 
V ier te l  Jah rh u n d e r t  e r s t r i t t e n ; a lle  übr igen  P unc te  sind annocli pia  
riesiileriii. W i e  kommt es a b e r ,  dass eine  Heilmethode 25 J a h re  be­
s t e h e n ,  sich k raft  ih rer  B ew äh ru n g  immer w e i te r  a t i sb re i le n , und 
durch die a l le in ige  Macht ih re r  E rfo lge  und Heilungen einen nicht u n ­
bedeu tenden  Theil  des P u b l icu m s ,  zumal in Städten,  für  sich g e w in ­
nen k o n n te ,  ohne bei der S taa tsg ew a l t  e ine  A n e rk en n u n g  und Auf­
nahme zu finden? — AVeil die Allopathie durch ihr Aller das m oralische, 
und durch die S anc tion irnng  vom Staate das polit ische Gewicht  für 
sich h a t ,  und ihre V orrech te  m ensch licherw eise  nicht ge rne  mit än ­
dern  (heilt, g e sch w eig e  aufgibt.  Daher die e rs taun l iche  Z äh ig k e i t  hei 
der  he re inbrechenden  lieform für  die M edicinal -  Verfassung. Die  Me­
dicin sah w äh ren d  der  d rillhalb  tausend  Ja h re  ihres  Bestehens un ­
zäh l ig e ,  sich oft direct w id e rsp rech en d e  Systeme der  Theorie und der  
P rax is  wie  Se ifenblasen  au f ta u ch e n ,  g länzen  und z e rp la tz e n ,  a b e r  
e ine  so u n g e h e u re ,  a lle  Eugen und G rund lagen  des Gebäudes so t ief  
e rschü t te rnde  S p a l tu n g ,  wie  die g e g e n w ä r t ig e , ist in ihrem Schoosse  
noch nie a u sg e b ro c h e n ;  denn cs handel t  sich um nichts G e r in g e re s ,  
a ls  um e inen rad ica len  Umbau a u f  e ine r  n e u e n ,  ha l tb a re ren  G ru n d ­
lage .  Die Medicin ist in ihrem unaufhaltsam en E n tw ic k lu n g sg ä n g e  in 
die in te ressan tes te  Phase  e inge lre ten  , w ie  ke ine  zu v o r  j e  da g ew esen  
i s t ,  w ie  ke ine  danach mehr kommen wird .  Es hat sich ein Kampf 
entsponnen um ein oberstes  H e i lg ese tz ,  so oder  s o ,  e in  Kampf au f  
L eben  und Tod.

Die Geschichte der  Homöopathie hietet fü r  den F o r s c h e r  viel E i -  
genthiiinliches und Beispie l loses dar. T ausende  von Jah ren  bestanden 
die k rum men und unebenen  Strassen  und C h a u sse e n ,  T ausende  von 
Menschen hatten d a rau f  Hechte und Befugnisse  e r w o r b e n , da blühen 
die ge raden  und ebenen E isenbahnen  a uf ,  und die ve r jähr ten  Vor­
theile  der E in ze ln en  gehen u n t e r ,  weil  das W ohl  des S taates  es e r ­
heischt. T ausende  von Ja h re n  d u rch k re u z te n  die Segel-  und l tu d e r -  
schitfe das Reich N ep tu n s ,  T ausende  von Menschen fanden und t r ie ­
ben einen gese tz lichen E r w e r b ,  da e rstehen dampfende R ädersch iffe ,  
befahren be rg-  und thahvärts  die F lüsse  und Ström e,  durchfurchen  die 
Seen und M e e re ,  und die Befugnisse e in ze ln e r  S tände  w e rd en  zu 
AAra s se r ,  w e i l  es das W o h l  A l le r  ver lang t.  T ausende  von Ja h ren  g ing  
die Medicin a ls  W is se n sc h a f t  und Kunst v ie lgesta l t ig  durch die V ö l­
k e r ,  g e b a r  in ih rer  fo r tschre i tenden  A usbildung  den ihr su hord in ir ten  
Z w e ig  der  Pharm ac ie  und den Stand der  A p o th e k e r ,  und leg te  durch 
O rgane  aus ih rer  Mitte dem S taate  die fü r  w a h r  gehaltenen  Sa tzungen  
und F u n d e  z u r  San c lio n iru n g  vor.  D a  führt  d e rE n tw ic k lu n g sg a n g  der  
A rzn e ik u n s t  a u f  einen ändern  W e g ,  einem ä rz t l ichen  Genius ge lingt  
e s ,  eine  grosse  W a h rh e i t  an das Tagesl ich t  zu z ie h en ,  a b er  d ieser  
von den Ärz ten  ausg eg an g en e  Fund führt  die Medicin auf den e in f a ­
chen AVeg d e r  N a tu r  z u r ü c k , und verein ige t  s o d a s  e rs t  se it  z w e i ­
hundert  Ja h ren  g e tren n te  Geschäft des A rz tes  und Apothekers w ie d e r
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in e ine r  und derse lben  Person  zum From m en der ganzen  M enschheit .  
Dadurch komml a b e r  der Stand d e r  Ärz te  mit dem aus ihm h e rv o r^ e -  
g an g en en  Stand  der  A p o th e k e r , d e r  sich in se inen  B efugnissen  aus  
a l te r  Z e i t  bedroht s i e h t ,  in C o l l is ion ,  d e r  Sohn steht nun gegen den
V a te r  a u f ,  und sucht  Schutz  bei den R e g ie ru n g e n ,  und findet i h n __
und  der  ve ru r th e i l te  V a te r  w ird  ohne V erh ö r  dem e rzü rn ten  S o h n e ,  
de r  H e r r  w i rd  se inem Diener ,  mit gebundenen  Händen  überl ie fe r t ,  die 
F re ih e i t  der  W is se n sc h a f t  w ird  g e o p fe r t ,  und die B efugnisse  e ines 
e inze lnen  S tandes  w e rd e n  gegen die Rechte  der  ganzen Menschheit  
in  Schutz  genom m en! — W i e  e rk lä r t  sich nun d ieser  W id e r sp ru c h ,  
diese V e rd reh u n g  a l le r  Begriffe von Recht und C o n se q u e n z ? Dadurch,  
dass man die Homöopathen n u r  fü r  eine  ärz t l iche  S e e le ,  und die Ho­
möopathie fü r  ein v o rübergehendes  M odesystem , fü r  e ine  ephemere 
E x t ra v ag a n z  der  he rrschenden  Medicin hä lt  und hinste l l t ,  die höch­
s tens  D uldung ,  nie aber  A n e rk en n u n g  vom S taate  an sp rech en  k ö n n e ,  
g le ich w ie  ke ine  n eue  G laubenssec te  von den R e g ie ru n g en  sa n c t io n i r t  
w ird .  Und in d ieser  Ansicht w ird  die S taa tsgew a lt  von ihren  officiellen 
M edic ina lo rganen  bes tärk t .  Diesen ersche in t  die Homöopathie a ls  e tw as  
E in s e i t ig e s ,  von d e r  Medicin A bge trenn tes  , in ihren Kram der  V e r ­
gan g en h e it  nicht Passen d es  und desshalb Verwerfliches .  Z u r  Idee des 
Allgem einen  w o l len  s ie  sich nicht erheben , und dass die Homöopa­
thie eine  no thw end ige  E n tw ic k lu n g  und F o r tb i ldung  de r  ganzen  M e­
dicin , e in  w esen t l iches  Glied der  g ro ssen  K e l te ,  die au s  de r  V e r ­
gangenhe it  g e tr ieb en e  G eg en w ar t  s e y ,  n ich t  zugeben.

«  er sich dem R ade  d e r  Z e i t ,  d e r  a llgem einen  Reform d e r  W i s ­
senschaft  w i d e r s e t z t , d e r  w ird  en tw ed e r  von dem Strom e a u f  den 
Sand gew orfen ,  oder  geht  in den F lu th en  u n te r  j denn w e r  nicht vor­
w ä r t s  g e h t ,  geht r ü c k w ä r t s ,  S t i l ls tand  ist  w issen sch a f t l ich e r  Tod.

Sobald  man zu r  E in s ich t  g e lang t  se y n  w i r d ,  dass die Homöo­
pathie kein e in s e i t ig e s ,  ex trav ag an tes  S y s te m ,  so n d e rn  die Medicin 
s e l b s t ,  die sich fo r tb i ld e n d e ,  re fo r in irende ,  in eine  höhere  E n tw ic k ­
l u n g s - P h a s e  e in g e l r e t e n e , zum B e w u ss tsey n  e ines obersten  Heil<»e- 
se tzes gekomm ene,  a u s  der  allen Schule  w ie  die Blülhe aus  dem LiTub 
l ie rvo rgegangene  L eh re  und W is se n sc h a f t  i s t , die s ich  z u r  A l lopa­
thie ve rhä l t  w ie  neu und a l t ,  w ie  p ro g res s iv  und s t a b i l , w ie  die E i ­
senbahnen  zu den L a n d s t r a s s e n ,  w ie  die Dampfschiffe zu den Seg e l­
schiffeni, dann  w ird  man ih r  auch nach R echt  und Gerech tigkeit  
die polit ische A n e rk en n u n g  und Aufnahme gesetz lich  g ew äh ren .  A ber  
e r s t ,  w e n n  die Homöopathie durch  ih re  B ew ä h ru n g  sich vom S taa te  
die angeführten  Pos tu la te  e r ru n g e n  b a t ,  und a lso  bei de r  M ed ic ina l-  
Gesc tzgebung  auch Homöopathen mit zu B.atlie s i t z e n ,  die die Rechte  
der  emancipir ten  Homöopathie v e r t r e te n ,  ist  es d e r  N a tu r  d e r  Sache  
nach Z ei t ,  das V erhä l tn is s  zu bestimmen und zu r e g u l i r e n ,  das zWi- 
*«hen. den Ä r z t e n ,  Apothekern  und K r a n k e n ,  in Bezug d e r  A rzn e ien  
fü r  die Z u k u n f t  bestehen könne und m ü sse ,  w e i l  sich die A p o theker-  
Ordnung nach dem je w e i l ig e n  S tande  de r  M ed ic in ,  nach den üblichen  
Heilmethoden und dem vorges teck ten  H e i lz w e ck e  zu r ichten hat nicht 
a b er  u m g e k e h r t ,  die Rechte und Pos tu la te  der  M edicin ,  als H err in  
den Befugnissen der  Apothekere i,  a ls  D iener in ,  ohne dem au d ia tur e t 
a lte ra  p a rs  un te rg es te l i t  w e rd en  können.

Dr. M a y  e r  h o f e r .

1 8 4 2 .  Nr. 26 ,



Literarischer Anzeiger vom Jahre 1842.

(Die  h i e r  an g efü h r ten  S ch r i t ten  s ind  hei B r a u m i i l l e r  u n d S e i d e l  (Sparcasse-  
G e b äu d e )  vo rra th ig  o d e r  k önnen  d u r c h  diese lben ba ld igs t bezo g en  w erden .)

« r t i o i ' S  (B Sr.  K r .  IS ,  und I » r .  J .  W . ,  P ro fe sso ren  zu Z ü r i c h ) ,  
D i e  E r s c h e i n u n g e n  u n d  G e s e t z e  d e s  l e b e n d e n  
in e n s c li l i e h e n  K ö r p e r s  i m  g e s u n d e n  u n d  k r a n k e n  
Z u s t a n d e .  1. 13d. 2 Th. 2. Abth. — Auch u n le r  dem T i te l :  
I-elirbuch d e r  Physio log ie  des M enschen von Dr. F ried r . A rn o ld ,
2. Th. 2. Abth. Gr. 8. (X  n. S. 925— 1046, Sch luss) ,  Z ü r ic h ,  bei 
O rell, F iissli n. Comp. (16 Gr.)

I B i D l i o t i i e D  von V o r le su n g en  etc. Bearbe ite t  und  r e d ig i r t  von Dr. 
F r . J .  TI e h re n d ,  p r a k t .  Arzt in Berlin  etc.

Nr. 125. Velpeau’s  V o r le su n g en  ü b e r  die k l in ische  Chirurg ie .  
Aus  dem F ra n z ,  übe rs ,  von Dr.  G ustav K ru p p  (10. L ie l .)  3. Bd. 
Gr. 8. (S. 97— 192). L e ip z ig ,  bei Iio llm ann . Geh. (Suhsc r .  P r.  8 Gr.)

Nr.  126. D a rs te l lu n g  des V er lau fs  und der  B ehandlung  der  
p r im ä ren  und d e r  constilu t ionellen  v e n e r i s c h e n  K r a n k h e i t  
und ih re r  V a r ie lä len .  Von W ill. W a lla ce  zu Dublin.  Deutsch be­
arbe i te t  u n te r  Bed. des Dr. F ried r . J .  K ehrend. 3. Lief. Gr. 8. 
(S .  193— 288). E bendase lbs t .  Geb. (Suhscr .  Pr.  8 Gr.) 

E n c y c l o p ä d i e  d e r  g c s a n i B i i t e n  I S c t ä i c i u ,  im V ere in e  mit  
m eh re ren  Ä rz ten  h e rau sg eg eb en  von C. C hrist. S c h m id t,  Dr. der 
M edicin  und C h iru rg ie  etc. 4. Bd. K —M. Schmal gr. 4. (684 S.)  
L e ip z ig ,  hei O■ W igand . Geh. (S u b sc r .  P r .  3 Th,)  

j a e y f e S t l e r  (Dr.  Prof.  p. o. in E r l a n g e n ) ,  D e l i p o m a t e  et  d e  
s t e a t o m a t e  im prim is m icroscopii ope indagatis nonnulla  etc. 
Gr. 8. (23 S .)  S tu ttg a r t ,  bei E b n er  und Seu h ert. Geb. (4 Gr.) 

R o l l i s  (MBr. 1*. € .  A . ) ,  Das  t y p h ö s e  F i e b e r  im anatomischen, 
pathol. und therapeu tischen  Bezüge. Nach der  2. Aull, deutsch 
hearb.  von Dr. Sigin . F ranhenberg  etc. 1. Th. Gr. 8. (X X  u. 441 S.) 
L e ip z ig ,  bei Iio llm ann . (2 Th,) 

j M a l a t a i g i i e  ( J .  K . ,  a. Prot,  zu  P a r i s ) ,  A bhandlung  d e r  c h i r u r ­
g i s c h e n  A n a t o m i e  und  e x p e r i m e n t a l e n  C h i r u r g i e .  
Aus dem Franz .  von F ra n z  R eiss  und Joseph  L ie m a n n ,  DDr. d e r  
Medic. zu P rag .  2 Bde. Gr. 8. (1 Bd. X V I und 396. S. l ie s t  II) .  
P r a g , hei Calve. Geh. (3 Th. 12 Gr.)

IV s j . e g 'e l e  ( F r ,  C a r l ,  Dr.  Philos.  Med. u. Chir.,  o. ö, Prof. etc . zu  
H e id e lb e r g ) ,  L ehrbuch der  G e b u r t s h ü l f e  fü r  Hebammen. 5. 
verm . und verb.  Aull. Mit 1 Kupfer neb s t  Anhang. Gr. 8. (XV I
u. 407, 127 S.) H eid elb erg , bei M ohr. (2 Th. 16 Gr.) 

l * r p i s s  ( B .  ,  Dr.  der  Medic. etc. zu H e id e lb e rg ) ,  Die K r a n k h e i ­
t e n  d e s  A t h m u n g s - A p p a r  a t  e s ,  we lche  fü r  die a lk a l is ch -
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sa l in ischen  Schwefel - Thermen an W a rm b ru n n  gee ignet  sind etc. 
Gr 9 (VIII  11 137 S.) B re s la u ,  bei Gosohorsky. Gell. (13 Gr.“) 

S c l i l e i t l e u  ( M .  J . ,  Dr.  a. o. Prof. zu J e n a ) ,  Hr.  Dr. J u stu s  L ieb ig  
in G iessen  und die P f l a n  z e n - P h y s i -0 l o g i e  etc. Gr. 8. (37 S.)  
L e ip z ig ,  bei E ngelm ann. Geb. (4 Gr.)

S t e i n l i a u s c r  (Med. Dr.) ,  Die H a u t a u s s c b l ä g e  nach ihren U n­
tersche idungsze ichen  etc. 8. (62 S.) W ien ,  bei S in g er  und Gering 
in Comm. (14 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 184t und 1842 enthal­

tenen O riginal-A ufsätze.
M e d i c i n  i s c l i e r  A r g o s .  H e rau sg eg eb en  ;von Dr.  H a cker ,

L e ip z ia  1842. IV. Bd. 1. Heft. „  ,
Hft. 1. E isen m a n n , Ideen  zu e in e r  Deform des B a d erw esen s  in 

Baiern .  —  M e u re r ,  Ü b e r  das Se lbs td ispens iren  der  Arz te  und das 
C u r i ren  d e r  Apotheker.  —  H irs c h e i , die Dichtungen und B estrebun­
gen  der  G eg en w ar t  aus  der  V ogelperspec tive  betrachte t.  ih ie r -  
fe ld e r ,  Ü ber  e tw as  I r r ig e s  in der  Gehre der  Syphil is  (d ie  Syphilis  
beruht  nach Verf .  a u f  D u rch d r in g u n g  und U m w an d lu n g  d e r  ganzen  
o rgan ischen  Masse und k ann  daher  auch zunächst  und von den Arte­
r ien  und deren  I n h a l t ,  n icht a b er  von den lymphatischen Gefässen  
u n d  den Venen  ausgeben) .  — H a c k e r ,  H i s to r i s c h -k r i t i s c h e  D a rs te l ­
lu n g  der  Ansichten  und B esu l ta te  über  die einfache B ehandlung  der 
Syphil is .

W o c h e n s c h r i f t  f ü r  d i e  g e s a n u n t e  H e i l k u n d e .  11er- 
ausg .  Dr. C asper. B er lin . 1842. Nr. 18—21.

Nr. 18. R ieche  H eilung e ines llydrocepha lus aculus  durch spon­
tanen AbIIuss des W a s s e r s  au s  dem Ohre. — M o h r ,  Sch luss  des 
Aufs, in Nr. 17. . . . .  .

Nr. 19. Fe ie! ,  Die F lech tenhei lansta l t  zu C a n s ta t tu n d  über  I ' l e c k ­
ten im Allgem einen. „  „

Nr. 20. V eie l, (F o r ts . )  —  V erm isch tes ,  h e u m a n n ,  F a l l  vou 
M e t ro r rh a g ie ,  durch  T rans fus ion  ohne E r lo lg  behandelt .

Nr. 21. V eiel, (Sch luss . )  — V e rm isch tes ,  S c h ro b ilz , Ileu s s te r -
coraceus. . . , ..

Z e i t s c h r i f t  f ü r  d i e  g e s a m m t e  H e i l k u n d e  und die 
M edic ina l-A nge legenhei ten  K urhessens .  H erau sg eg eb en  von Dr. Got- 
h a m e l, Dr. S ch o enem ann , Dr.  S c h re ib e r ,  1842. I. B. 1. Hft.

M o m b ert,  E in ig e  W o r te  ü b e r  die m odernen K a l tw asse rk u ren .  
R o th a m e l,  Syphilo id  in Kurhessen .  —  D erse lb e ,  Sem iologische und 
nosologische Fragm en te .  —  D erselbe  > Die rad ica le  H e i lu n g  r e p o n i )- 
i e r  Brüche durch  Invagina tion  des Scro tum s.  —  D erse lb e ,  H e i lung  
des e ingew achsenen  Nagels . — S chedtler, A n w en d u n g  des S e u t i n -  
sclien Pappverbaudes  bei F ra c tu re n .  —• R o th a m el,  Z u r  L eh re  von 
d e r  B ehandlung  der  N achgeburtsper iode .  — D e rse lb e ,  D r i l l in g e  in 
Fo lg e  e in e r  Ü bersch w än g eru n g .  — D erse lb e , Z w e i  F ä l l e  von U n­
fru ch tb a rk e i t ,  geheilt.  — D e rse lb e ,  E in  F a l l  von früh u n te rg e g an g e ­
n e r  C o n cep t io n sfäh ig k e it , n icht  geheilt.  —  D erselbe, Die chemisc len 
U n te rsuchungen  im P rocess  L a f a r g e  und deren  Hesultate .  D er­
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se lb e , E in  Unte rschenke l  verr/ith e inen V a te rm ö rd e r ,  gef ich tsärz t  
l iehe U ntersuchung.

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 l t  l i n d e .  H e rau sg eg e -  
hen von Dr. Adolph H enke. 1842. XXX. Ergänzungslie ft .

Hfl. 30. K lo s e ,  V erg le ichende  ger ich tsärz t l iche  B emerkungen 
iiher e in ige  d e r  •wichtigsten Bestimmungen de r  neuesten  S trafgesetz­
gebung .  —  H eim ,  D e r  Versuch , MenschenpockenstofF au f  Kiihe zur  
E r z e u g u n g  der  V acc ine  zu übe r trag en  , g e la n g  z u e rs t  a u f  deutschem 
Boden im Ja h re  1801. —  G r a ff ,  Gutachten des g rossherz .  Hessischen 
M edicinal-Collegiums zu Darm sladt  über  die T odesar t  eines Mannes,  
w e lc h e r  am 13. Tage nach e iner  von dem Phy s ik a isa rz te  fü r  du rch ­
aus  unsch u ld ig  e rk lä r ten  Kopfverle tzung ges to rben  w a r .  — Hohn- 
k a u m ,  G e r ich t l ich -m ed ic in isch e  U n te rsuchung  und Gutachten über 
einen F a l l  von andauerndem  W a h n s in n  mit  periodischen E xacerba t io ­
n en .  — C hoalan t, Gutachten der  ch iru rg isch-m edicin ischen  Akademie 
in D re sd e n ,  die Somnambule  Höhne  be tre ffend .— B otham el, Gerichts­
ä rz t l iche  U n te rsuchung  über  g r o b e , von einem Geburtshelfe r  began­
g ene  K unstfehler  bei e ine r  G ebärenden und den u rsäch l ichen  Z u sam ­
m enhang derselben  mit dem Tode der  M utter  und des Kindes.  — 
S tre h le r ,  Durch die N a tu r  b ew irk te  A us tre ibung  eines q u e r  g e la g e r ­
ten , s eh r  g rossen  K in d e s ,  w e lch es  gedoppelt  (Kopf und Rum pf neben 
e inander)  die G eb u r tsw eg e  passir te  und bedeutende  V er le tzungen  mit 
z u r  W e l t  brachte. E in  Beitrag  zu r  L eh re  von der gerichtl ich  m edic i-  
liisclien B eurthe i lung  der  zweife lhaften Todesar ten  (odtgefundener neu-  
g e h o rn e r  Kinder.  —  S c h re y e r ,  Gutachten über  die  T odesar t  eines im 
W a s s e r  to d tg e fu n d en e n , 3 — 4 W o ch e n  a lten  Kindes.  —  D erselbe, 
Gutachten ü b e r  den Gem üthszustand der  w egen  Mordes ih res  Kindes 
in Unte rsuchung  befindlichen led igen  C. F .  I l e r l e l  i n.  — W in cke l, 
O bductionsber ich t  und G u tach ten ,  das heimlich geb o rn e  Kind der  E.
D. zu W .  betreffend. —  D erse lb e , Obductionsbericht und Gutachten 
ü ber  die T ödtl ichke it  e ine r  schw eren  Kopfverle tzung. — M e y e r ,  Be­
r icht und Gutachten  ü b e r  ein verheimlichter  Geburt angeschuld ig les  
SOjähriges Slädchen. —  D e rse lb e ,  A usbruch  m ordsüchtiger  Anfälle  
hei e ine r  schon w ah n s in n ig  gew esen en  F r a u .  —  O rfila , Gerichllich- 
m edicin isches Gutachten  ü b e r  e inen F a l l  angeb l iche r  Verg iftung  durch 
B lausäu re .

M e d i c i n i s c h e  Z e i t u n g .  H e rau sg .  von dem V ere in  f i irH ei l -  
k u n d e  in P re u ssen .  B e r lin  1842. Nr. 17— 18.

Nr. 17. S c h a r la u , Ansichten ü b e r  die Reform des M edicinalw e-  
s e n s ,  mit b esondere r  R ücksich t  au f  P reu ssen .  — K ö n iy s /e ld , V ie l­
j ä h r ig e  P rosopalg ie  durch A rsen ik  geheilt.  — M ü ller  u. B u rd a c h , 
H yg ro m a  pate l lae .  —  W o lff', Stomatitis.

Nr. 18. S c h a r la u ,  Schluss  des Aufs. Nr. 17. —  B u d y e , E x s t i r ­
pation d e r  Speiche ldrüsen  bei Thieren .

D iese  W o c h e n s c h r i f t  e rsche in t  als Beilage der  medicini-  
schen J a h r b ü c h e r ,  beide im Gesammtpreis von 15 II. (16 11. pr, 
Post)  jäh r l ich .

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

Gedruckt bei A, S t r a u s s ’s se l .  W i tw e .


