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1.

Original - Mittheilung.
Rheumatisch-katarrhalisches Fieher uiit einer Meta

stase auf die Fusszehen.
Von Dr. Leopold  B e e r  in B rünn .

\  ineenz H .,  ein 18jähriger Handlungslehrling i n l g l a u ,  von 
grösser St at ur ,  in schnellem Wachsthum begriffen, verfiel im 
Winter 1836, unter den Anstrengungen seines Dienstes, in 
ein rheumatisch-katarrhalisches F ieber, das sich sehr in die 
Länge z o g ,  und wobei die überhand nehmende Schwäche, Ab
magerung und Schlaflosigkeit, so wie unaufhörliche Schmerzen 
in den Unterschenkeln die hervorstechendsten Erscheinungen 
waren. Um die vierte Woche der Krankheit verbreiteten sich die 
Schmerzen bis an die Fusssohlen, welche gegen jede Berüh



rung äusserst empfindlich wurden. Die allgemeine Bedeckung 
war daselbst etwas geröthet, lieiss und wie aufgelockert. Bei 
einem ruh igen , massig warmen Verhalten im Bette erhielt der 
Patient durch längere Zeit einen E ib isch-A ufguss  mit sehr klei
nen Gaben von Brechweinstein. Um die fünfte Woche der Krank
heit zeigten sich die weit über die Zehen vorragenden Nägel 
säramtlich entartet, und bei einem gegen die W urzeln derselben 
gerichteten leichten Drucke entstand ein unerträglicher Schmerz, 
der sich bis zu den Knien erstreckte. Nun wurden die horn
artigen Spitzen der Nägel mit grösser Mühe nach und nach ab
getragen, und man entdeckte unter jedem Nagel zuerst g e 
trockneten, und dann mehrere Tropfen flüssigen Eiters. Einige 
Tage nach dieser Manipulation verschwanden die Schm erzen, 
gleichzeitig auch die grosso Schw äche, und der junge  Mann 
kehrte nach einigen W ochen, nachdem sich alle Nägel regene- 
rirt hatten , zu  seiner früheren Beschäftigung zurück.
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D y s p h a g i  e.
V on Dem selben.

Frau M . , eine 58 jährige , kinderlose Regimentsarztes
gattin , an ein sorgenfreies Wohlleben gewöhnt, war in frühe
ren Jahren oftmaligen Anfällen von Rothlauf in den beiden Schien
beingegenden unterworfen, und auch ausserdem mit arthrili— 
sehen Schmerzen in den Extremitäten und mit Herzklopfen be
haftet. Im Jänner 1835 begann sie beim Schlucken einige Be
schwerden zu empfinden , die sich allmälig so sehr vermehrten, 
dass die Kranke am 20. Jänner schon keine feste Nahrung mehr 
z u  sich nehmen konnte , und nach zwei Tagen es ihr unmög
lich war, selbst Flüssigkeiten zu  verschlucken. Bei jedem Ver
suche dazu w7ard sie von der höchsten Angst ergriffen, als wenn 
ihr E rstickung gedroht hätte. Bei der genauesten Besichtigung 
fand sich im Hintergründe der Mundhöhle und im Rachen nicht 
die geringste krankhafte Veränderung, und auch bei einem 
äussern Drucke am Halse wurde keine besondere Empfindlich
keit beobachtet. Abführmittel, Belladonna, essigsaures Mor
phium , krampfstillende Einreibungen, die nach und nach ange
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wendet wurden, blieben erfolglos. Da aus dem vorausgegange
nen , sehr häufigen Herzklopfen sich sahliessen liess, dass der 
Blutumlauf nicht immer regelmässig von statten gehe , und dass 
der Bogen der Aorta vielleicht einen Druck auf die Speiseröhre 
ausübe, der durch die bei jedem Versuche zu schlucken ent
stehende Angst noch vermehrt w erde, so wurden einige Unzen 
Blut genommen, und hierauf zwei Blasenpflaster auf die dem 
Rothlaufe unterworfenen Stellen derUnterschenkel gelegt. Dem- 
ungeachtet dauerte dieser qualvolle Zustand durch fünf Tage, 
während welcher Zeit die Ernährung durch Kraftsuppen -  Kly- 
stiere unterhalten wurde. Die Kranke verlor aber dabei ihre 
Kräfte, und magerte sehr ab. Die Vesicatorstellen wurden mit 
schwarzer Seife verbunden und durch mehrere Wochen in E ite 
rung erhalten. — Am 35. Jänner vermochte sie wieder, obwohl 
mit der allerheftigsten Anstrengung, einige Löffel voll Suppe 
zu sich zu  nehmen, und von dieser Zeit an brachte man es durch 
stündliche Versuche allmälig dahin, dass sie gegen Ende des 
Monats schon ohne viele Schmerzen flüssige Nahrung in gerin
gen Portionen schlucken konnte, was jedoch mit festen Speisen 
durchaus nicht gelang; denn ein erbsengrosses Stückchen Brot 
oder Fleisch, in den Mund gebracht, verursachten schon grosse 
Angst und Herzklopfen. So blieb der Zustand der Patientin, die 
man mit concentrirter flüssiger Nahrung zu erhalten suchte, bis 
zum Monate Mai, wo sie nach Teplitz in Böhmen reiste. Unter 
der Anwendung der dortigen S t e i n  bä d  e r  vermehrte sich die 
Eiterung an den Vesicator -  Gegenden , wobei die Dysphagie 
so schnell abnahm, dass die Kranke schon auf dem Badeplatze 
im Gasthofe speisen konnt e , immer aber n o ch , so wie bis auf 
den heutigen T a g ,  die Nahrungsmittel sehr klein schneiden 
m usste , weil jeder etwas grössere Bissen, sobald er in den 
Mund gebracht wird , Angst und Herzklopfen verursacht.

Acht Wochen anhaltender Heus mit tödtlichem 
Ausgange.

Von Dem selben.

J. H ., Bierbräuer, 38 Jahre al t ,  von cacliectischem Ha
bitus, ein nicht ganz geregeltes Leben führend, mehrere Jahre
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hindurch am Goldaderflusse leidend, bekam seit dem Monate 
October 1836 häufige Kolikanfälle, die jedesmal auf die An
wendung von Blutegeln am After wieder verschwanden, und 
nach einigen Tagen auf leichte Diätfehler wiederkehrten.

Im Frühjahre 1837 wurden diese Kolikanfälle weit heftiger, 
es entstanden hartnäckige Stuhlverhaltungen, und die durch 
künstliche Mittel hervorgebrachten Entleerungen waren stets 
mit grossem Zwange verbunden. Dabei magerte der Kranke ab, 
und verlor die Esslust. Unterhalb des Nabels gewahrte man bei 
tiefem Drucke eine unschmerzhafte, harte Geschwulst von der 
Grösse eines Hühnereies. E s  wurde eine Reise nach Carlsbad 
beschlossen, aber nicht ausgeführt, und man musste sich aut die 
Anwendung von solvirenden Mitteln nebst Seifenbädern be
schränken. Am 26. Mai bekam der Kranke, wie es schien, in Folge 
einer Erkältung des Unterleibes, so starke Bauchschmerzen, 
dass er beinahe in Raserei ausbrach. Der Unterleib war äusserst 
empfindlich und die Gedärme in hohem Grade aufgebläht, so dass 
man jede Windung derselben an den Bauchdecken sehenkonnte. 
(Aderlass von 8 Unzen am F u s s e ; 24 Blutegel an die schmerz
haften Stellen des Unterleibes; erweichende Umschläge über den 
ganzen Umfang desselben; M ixlura  oleosa innerlich.) Die 
Schmerzen wurden zwar nach sechsstündiger Dauer geringer, 
hörten aber doch nicht gänzlich auf, und verliessen den Kran
ken nur ze itw eise ; die Stuhlverstopfung wurde nun auch hart
näckiger und vom 2. Juni angefangen war es durchaus nicht mehr 
möglich eine Entleerung zu  Stande zu  bringen. In den Mast
darm eingebrachte Bougien konnten nicht über 4 Zoll weit hin
aufgeschoben w erden, erzeugten jedoch beim Vordringen keinen 
Schmerz. Am 12. Juni entstand ein Kotherbrechen, das sich nun
mehr fast jeden Tag  wiederholte, und eine grosseErleichterung 
herbeiführte. Der Kranke nahm höchstens einige Löffel voll Suppe 
des Tages zu  sich und zehrte zu  einem Skelete ab. Demun- 
geachtet war e r ,  wenn die Bauchschmerzen nachliessen, heiter 
und unterhielt s ich , im Bette s i tzend , mit leichten Drechsler
arbeiten, seiner Lieblingsbeschäftigung. Dieser Zustand dauerte 
»och sieben volle Wochen. Der Kranke nahm nur äusserst wenig 
Nahrung z u  sich und starb am 4. August,  nachdem er in einem
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Zeiträume von 8 Wochen keine einzige Entleerung durch den 
Mastdarm gehabt hatte.

L e i c h e n ö f f n u n g .  Sämmtliche dünnen Gedärme auf das 
Doppelte des normalen Volumens ausgedehnt, etwas geröthet 
und stellenweise wie zusammengeschnürt; das Colon Iransver- 
sum  und descendens vierfach erweitert. Einen Zoll unterhalb 
des S roman. wurde der Verlauf des Mastdarmes von einem 
Scirrhus desselben unterbrochen, der die Grösse einer Mannes
faust hatte , und durch dessen Axe ein sinuöser, sehr enger 
Gang führte, welcher zwischen dem S roman. und dem Mast
darm-Ausgang eine schwache Verbindung unterhielt. (Dieser 
Fall bringt die von Dr. S i g  m u n d in Nr. 16 unserer W o
chenschrift gelieferte Mittheilung über die Anlegung eines 
künstlichen Afters in der Lendengegend l e b h a f t  in Erinne
rung. B e d . )

Ruptur des Herzens ohne vorausgegangene bemerk
bare Krankheit dieses Organes.

Von Demselben.

J. F . ,  Wirthschafts-Oberbeamter zu M. in Mähren, 43 
Jahre a lt ,  ledig , von kräftiger Constitution, an ziemlich gros-  
sen Hämorrhoidalknoten leidend, ausserdem aber recht gesund, 
kam im November 1834 von einer Beise nach Italien, wo er sich 
mehrere Wochen aufgehalten und gut gelebt ha tte ,  mit einer 
gelben Gesichtsfarbe und Schmerzen in der Lebergegend z u 
rück. Durch den Gebrauch eccoprotischer Mittel, und durch 
topische Blutentleerungen, die bald an dem rechten Hypochon- 
drium, bald an dem After gemacht wurden, hörten zwar die 
Schmerzen zeitweise auf, kehrten jedoch immer nach einigen 
Tagen wieder und plagten den Kranken den ganzen Winter 
hindurch. Während dieser Zeit war von den Hämorrhoidalknoten 
keine Spur zu  finden, und der Goldaderfluss liess sich auch 
durchaus nicht in Gang bringen. Der Kranke war übrigens stets 
fieberfrei, magerte nicht ab, und lag in der schmerzensfreien Zeit, 
wie gewöhnlich, seinen Geschäften ob. Im Monate April wur
den die Schmerzen in derrechtenBippenweichcbesonders heftig,



und zu gleicher Zeit kamen einige kleine Hämorrhoidalknoten 
zum Vorschein. Es wurden 12 Stück Blutegel ad amim  gelegt, 
und nachdem dieselben abgefallen waren, setzte sich der Kranke, 
wie er üiess schon mehrmals gethan , auf ein Dunstbad, um die 
Nachblutung zu befördern. Die aus dem Leibstuhle aulsteigen
den Dämpfe waren jedoch zu heiss, der Kranke sass kaum einige 
Minuten, als e r , laut aufschreiend, besinnungslos zu  Boden 
fiel. E s wurde sogleich eine Venäsecfion am Arme und Fusse 
gem acht, allein nur wenige Tropfen Blutkamen zum Vorschein. 
Der Kranke bekam ein hippokratisches Gesicht, fing an zu rö
cheln und starb 8 Stunden später , nachdem alle Belebungsver
suche erfolglos geblieben waren.

Bei der L e i c h e n ö f f n u n g  fand der Verf. die Gefässe 
des Gehirns und seiner Häute nur wenig injicirt, die Lungen von 
B lu ts tro tzend , den Herzbeutel sehr ausgedehnt, mit flüssigem 
und geronnenem schwarzen Blute angefüllt und die linke Herz
kammer ihrer Länge nach geborsten. Die sehr grossc Leber här
ter und dunkler gefärbt als im Normalzustände, ihre Blase be
trächtlich erweitert und mit Galle angefüllt; die übrigen Organe 
nichts Abnormes darbietend.

Einige Erfahrungen über verminderte Resonanz in 
der Regio subclavicularis ohne genügende Ursache 
dieser Erscheinung im Befunde des Lungenparen

chyms oder der Pleura.

Von D r.  Joseph  H a m e r n j k ,  S e c u n d ara rz te  im P ra g e r  a llgemeinen
K rankenhause .

( S e h l i s  s. )

2. B e o b a c h t u n g .  Z  e ma n  Anna, 10 Jahre alt, schwäch
lich , jedoch regelmässig gebaut, hatte blasse Hautdecken, 
einen sehr abgemagerten Körper. — Sie soll vor einem Jahre 
einen acuten Hautausschlag überstanden haben, worauf sie zu  
husten begann und bald gelbliche Sputa auswarf; seit einigen 
Wochen litt sie zugleich an Abweichen und täglichen nach
mittägigen Fieberexacerbationen.



627

Befund den 22. November 1841. — Die Körperwärme nicht 
erhöh t , der Puls 92 S ch läg e , der obere Umfang des Thorax 
=  0.58 Cent., der untere Umfang des Thorax 0.64 Cent. Der 
Thorax zeigt übrigens keine abnorme Gestaltung. Unter der 
rechten Brustwarze befand sich ein tiefes, Zoll langes, '/ , 
Zoll breites, mit missfärbigem Grunde versehenes Geschwür, 
ein ähnliches befand sich zwischen der 9. und 10. Rippe an der 
rechten Seite. Bei der Percussion gab die rechte Regio subcla- 
vicularis auf eine Plessimeterbreite einen leeren , gedämpften 
Schall; beide Regiones subclaviculares eingefallen, die Schlüs
selbeine hervorstehend. Die Percussion des übrigen Thorax bot 
nichts Besonderes dar. Bei der Auscultation vernahm man im 
obern Theile des rechten Thorax bis beiläufig zur  3. Rippe ein 
unbestimmtes Respirationsgeräusch, am übrigen Thorax die vesi- 
culäre Respiration, hin und wieder etwas Pfeifen und Rasseln, 
die Exspiration war besonders oben stark hörbar. — Die Kranke 
hustete öfter und warf gelbliche eiterähnliche Sputa aus. Sie 
hatte nie Bluthusten. Eine jede Bewegung verstärkte die Dyspnoe 
und machte den Husten häutiger. Der Unterleib war etwas aufge
trieben ; hatte jedoch eine normale Resonanz; die Kranke war 
bei der Untersuchung etwas empfindlich, die Zunge normal, der 
Appetit nicht merklich vermindert, täglich einige flüssige Stühle 
mit vorangehendem Bauchzwicken. Pat. klagte über eine grosse 
Schwäche und über wenig Schlaf. So dauerten der Husten, die 
nachmittägigen Fieberanfälle mit gelinden nächtlichen Schweis- 
sen, die Diarrhoe mit zunehmender Schwäche fort, bis die Kranke 
den 2. December 1841 starb.

L e i c h e n b e f u n d :  Die Schleimhaut der Trachea und des 
Larynx blass; im linken Brustfellsacke gegen dre iünzen  seröser 
Flüssigkeit, die linke Lunge an der Spitze etwas angeheftet, 
die Substanz derselben blutreich, etwas ödematös, die Bronchial- 
Schleimhaut geröthet, aufgewulstet, mit gelblichem Schleime 
belegt. Die rechte Lunge theilweise mit der Pleura durch falsche 
Häute verwachsen und so mehrere Abtheilungen bildend, die mit 
Serum gefüllt waren. Der untere rechte Lappen etwas compri- 
mirt, blutreich, wenig Luft enthaltend. Der obere Lappen in 
seinem unteren Theile ödematös. Die Spitze des oberen Lappens 
war von oben nach unten in der Art e ingedrückt, dass sie eine
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seichte Grube bildete, die umgebende Substanz auf 2 bis 3 
L. comprimirt. Durch diese Vertiefung der Lungenspitze war 
im obersten Theile des Brustfellsackes eine Hohle von der Grösse 
eines Hühnereies entstanden, welche durch eine dicke, körnige, 
theilweise etwas schmierige, gelbliche Scrophelmasse ausgefüllt 
wurde. — Die Lungen enthielten gar keine Tuberkeln. Das 
hintere Ende der 2. und 3. Rippe war cariös zerstört. Das Herz 
normal. — An den oben beschriebenen Geschwürslläehen war 
die Pleura missfärbig, mit dünnen zähen Exsudatschichten be
legt und mit der Lunge verwachsen. — in der Bauchhöhle et
was einer gelblichen, eiterartigen Flüssigkeit, die Schleimhaut 
des Magens und des Dünndarmes normal, die des absteigenden 
Colons geröthet und mit hanfkorn- bis linsengrossen Erosionen 
besetzt. — Die übrigen Baucheingeweide, so wie die Organe des 
Harnsystems zeigten nichts Besonderes. — S y m p t o m e n 
g r u p p e .  Nach einem Exantheme Husten mit Dyspnoe, Brust
schmerzen , eiterartige Sputa. Die Resonanz der rechten liegio 
subclavicularis vermindert, daselbst kein vesieuläres Athmungs- 
geräusch wahrzunchmen. Zunehmende Abmagerung, Diarrhoe, 
tägliche Fieberexacerbationen mit nächtlichen Schweissen; 
Tod. —  B e d e u t u n g  d e s  S e c t i  ons  b e f  u n d e s .  Die Lun
gen frei von Tuberkeln; der Husten und Auswurf waren durch 
einen chronischen Katarrh bedingt. Die Diarrhoe hatte ihren 
Grund in einer Hyperämie und den Erosionen des Dickdarms; 
das zunehmende Siechthum in den bereits erwähnten Umstän
den nebst der Caries einiger R ippen; die verminderte Resonanz 
der rechten Regio subclavicularis in der daselbst gebildeten 
Ablagerung einer tuberculösen Materie, welche das Lungen-  
gewebe verdrängte und comprimirte. Wiewohl aus Thatsachen 
der pathologischen Anatomie bekannt is t ,  dass die Lunge bei 
cariösen Affectionen der Knochen selten leidet, so war es im 
vorliegenden Falle, wie ich glaube, nicht möglich, am gewöhn
lichen, und bis je tz t  offenen W ege eine genaue Diagnose zu 
stellen.

Ich würde noch eine Erfahrung anführen , wo ich die auf
fallend geringere Resonanz der Regio subclavicularis aus dem 
Befunde des betreffenden Lungenparenchyms mir auf keine Weise 
zu  erklären vermag; da jedoch diese in einer ändern Bezie
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hung wichtig und in ihrer Art selten is t ,  so glaube ich sie einer 
anderen Gruppe anreihen zu  müssen.

Bei der ersten Beobachtung hatten wir eine abnorm ent
wickelte erste Rippe beobachtet, und es wäre möglich, da man 
es durch Experimente leicht nachweisen kann, dass diese die 
Resonanz veränderte. Dajedoch in der dritten nur obenhin er
wähnten Beobachtung, eben einer verminderten Resonanz ohne 
wahrnehmbaren Grund erwähnt wird, so müssen w'ir unser Ur- 
theil noch einigermassen zurückhalten und weitere Erfahrungen 
abwarten. In der zweiten Beobachtung ist der Grund der verän
derten Resonanz unverkennbar ausserhalb des Lungengewebes.

2.
Auszüge aus in- und ausländischen Zeit

schriften und fremden W erken.
über eine Epidemie von Meningitis cerebrospinalis, 

beobachtet auf der medic. Klinik zu Strassburg.
Von Prof.  F  o r g  e f.

Im Anfang des Ja h re s  1841 herrsch te  zti S t ra s sb u rg  e ine  epide
mische E n tz ü n d u n g  der G eh irn -  und  I tü c k e n m a rk sh ä u te , die u n ter  
ze i tw e isen  Remiss ionen vom J ä n n e r  bis Mai dauerte .  Sie begann  in 
einem R egim ent der  do r t igen  G a rn i so n ,  und v e rb re i te te  sich von da 
aus über  die So lda ten  der and eren  C orps ,  indem sie  der Officiere fast 
ohne Ausnahm e schonte. Nun g ing  sie  auch a u f  die C iv ilbevö lkerung  
ü b e r ;  die R esu l ta te  der  bei le tz te ren  gem achten  Beobachtungen  gibt 
der  Verf. in Folgendem . In Bezug au f  Ä t i o l o g i e ,  nam entlich  den 
E i n f l u s s  d e r  a t m o s p h ä r i s c h e n  L u f t ,  e rg ib t  s i c h ,  dass die 
meisten  E r k r a n k u n g e n  im M ä r z  und  M a i ,  in M o n a te n ,  die durch  
milde Tem pera tu r  au sgeze ichne t  w a r e n ,  v o rk a m e n ,  w äh ren d  die w e 
nigsten  F ä l le  auf  die M onate  Jä n n e r  und F e b r u a r ,  w o  s t re n g e  Kälte  
h e r r s c h te ,  tretlen. U n te r  40 K ranken  gaben n u r  5 E r k ä l t u n g  a ls  
K rankhei tsu rsache  an.  In  Hinsicht  der  W o h n u n g ,  der  A c c l i m a -  
t i s i r u n g ,  der  N a h r u n g s m i t t e l ,  de r  K l e i d u n g  konnte  nichts 
E igenthiimliches ausgemitte lt  w e r d e n ,  w a s  a u f  e inen Zusam m enhang  
d ieser  Momente  mit  der K rankhei t  hätte  h indeu ten  können .  E b en  so 
w e n ig  ergab sich in Hinsicht  d e r  B e s  c h  ä  f t i g u  n g  e n , denn die 
K ran k h e i t  e rgriff  M enschen von der  ve rsch ied en s ten  L eb en sw e ise .  Ge-
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m ü th sb e w e g u n g (Z o rn )  w a r  n u r  e inm al a ls  U rsache  v o rg e k o m m en ; in 
der  bei w eitem  g rüss len  Mehrzahl d e r  F ä l le  w a r  dah er  die Ursache 
unbekannt .  Das V erh ä l tn is s  der  E rk r a n k u n g e n  beim m ännlichen und 
weib lichen  Geschleckte  w a r  fast ganz  gleich.  In B ezug a u f  das A 1- 
t e r  w u rd e  beobach te t ,  dass das m i t t l e r e  (20—30 J . ) , in H ins ich t  
d e r  C o n s t i t u t i o n ,  dass die s t a r k e  am meisten  der K rankheit  
u n te rw o rfen  w a r ,  indem u n ter  40 K ra n k en  in B ezug au f  das Alter  , 
14 Indiv. zw ischen  13— 20, 18 zw ischen  20— 30 Ja h ren  sich befanden, 
in Bezug a u f  Constitution a b e r ,  23 von r o b u s t e r ,  9 von m i t t l e r e r ,  7 
von sc h w a c h e r ,  1 von unbest im m ter  Körperbeschaffenheit  w a r e n .  Die 
K rankhei t  w u rd e  bei k e i n e r  s c h w ä n g e r n  F r a u ,  und g egen  die 
Behauptung E in ig e r ,  dass g e w isse  Cachexien vor  Epidem ien  schützen,  
bei e inem pbthisiscben und bei einem eachec tischen ,  mit rhachitischer  
B iickg ra tsv erk rü m m u n g  behafteten Ind iv iduum  beobachtet.  Aus dem 
V e r la u f  der  Epidemie g laub t  F. a u f  ke ine  A n s t e c k  u n g s f ä h i g k  e i l  
de rse lben  sch l ie ssen  zu können. Als das w ich tig s te  ätio logische Mo
ment aber  ergab  sich das E l e n d ,  denn es hatte  fast aussch liess lich  
n u r  die a rme K lasse  der  B evö lke rung  von der  Epidem ie  zu leiden. — 
ln  Bezug a u f  S y m p t o m a t o l o g i e  w u rd en  gewöhnlich  folgende 
Prodrom e b eobach te t :  H e f t i g e r  K o p f s c h m e r z  in der  S t irne ,  den 
Schläfen oder dem H in te rh au p t ,  das Gefühl eines l le ifes  um die Schä
de lbas is ,  von Ham m erscb lägcn  im Kopf etc .,  S c h w i n d e l ,  B i i c k e n -  
s c h m e r z ,  der  als vorzüg lich  c h arak te r is t isch  e r s c h i e n , am häutig
sten  im N acken ,  se l te n e r  in der E enden g eg en d ,  noch se l te n e r  im g an 
zen V er lau f  des B ü ck en m ark es ,  und d e r  e n tw ed e r  fü r  s ich  bestand oder 
e rs t  durch  B e w e g u n g e n ,  namentlich  B eugung  oder D r e h u n g 'd e s  Ko
pfes,  h e rv o rg e ru fe n  w u r d e ,  womit häutig te tan ische  S ta r rhe i t  der 
M uskeln  des Stammes oder  der  K innladen ve rb u n d en  w a r .  In einem 
F a l l  w u rd e  a llgem eines  Z it te rn  der  G l ied e r ,  in einem ä n d ern  w u rd e n  
ep ilep tische  Anfälle  im Beginne d e r  K ran k h e i t  beobachtet.  D e l i r i e n  
t ra ten  se l te n e r  im A n f a n g , m eist  sp ä te r  e in ,  und w a r e n  gew öhnlich  
lebhaft  und hef tig ;  eben so se l ten  w u rd e  C o m a  im Beginne  der  K r a n k 
heit  ( n u r  in einem F a l l ) ,  dagegen  am häufigsten im sp ä te m  Zei t raum  
b e m e rk t ;  dasse lbe  g ilt  von der  P a r a l y s e ,  w e n n  man dieselbe nicht 
a ls  ve rd eck t  durch  das Coma ansehen  w il l .  G eruch-  und Geschm ack
s inn  boten ke ine  e igenthiimlichen V e rän d e ru n g e n  d a r ;  se l ten  w a r  die 
C on junctiva  des A uges  i n j i c i r t ,  eben so se l ten  kam en  A bw eichungen  
des Augapfels von se in e r  S te l lung  v o r ,  der  Z u s tan d  der  Pupil le  w a r  
seh r  v a r i ren d ,  manchmal w a r  das Sehen durch  H al luc ina t ionen ,  durch 
V erd u n k lu n g  gestört.  Das Gehör w a r  häufig durch  K l in g en ,  S a u s e n ,  
S ch w erhör igke i t  etc. beirr t .  D as  Gesicht bot k e in e sw eg s  den T urgor  
d a r ,  den man a ls  gewöhnliches Z e ich en  d e r  Meningit is  a nn im m t,  im 
Gegentheil  ze ig te  es m eis tens ,  so w ie  die Hautuvcke  ü b e rh au p t ,  e ine  
oft s eh r  auffa llende Blässe.  B rennende  Hitze  der  Haut  w u rd e  se l ten
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beobach te t ;  m eistens bot die H aultem perafur  n ichts  B em erkensw ertbes  
dar,  und fiel wohl n u r  hei A nnäherung  des Todes u n te r  den no rm alen  
Grad. E in  m erk w ü rd ig e s  und  häufig sich darb ie lendes  Symptom w a r  
der  H erpes la b ia lis , der  gew öhn l ich  in den e rs ten  s ieben Tagen e r 
schien  und ,  ohne i rgend e inen Einfluss a u f  den V e r l a u f  der K rankhei t  
zu h a b e n ,  se ine  Per ioden  durchlief.  Die Z eichen  d e r  V e  r  d a u  u  n g s -  
o r g a n e  w a r e n :  Die  Z u n g e  an fangs  w e iss  und  f e u c h t ,  dann r o t h , 
t r o c k e n ,  b r a u n ,  Appetit  anfangs m a n g e ln d , bei Abnahme der  Gehirn- 
,symplome schnell  w ied er  e rw ach en d ,  D urs t  w e n ig  ve rm ehr t ,  E r b r e 
c h e n  (e ines d e r  constan tes ten  S y m p to m e ) ,  S tuh lvers top fung  (fast 
eben so c o n s ta n l ) ,  n u r  bei l ä n g e r e r  D au er  trat  sp ä te r  D ia r rhoe  e in ;  
der  Bauch meist  u n v e r ä n d e r t , doch z u w ei len  im E p igas tr ium  und  den 
Se i lengegenden  schm erzhaf t ,  in der  s p ä t e m  P e r io d e ,  bei heftiger 
D ia r rhöe  seh r  empfindlich ,  g e sp a n n t ,  meteoris lisch . D e r  P u l s  w a r ,  
obwohl manchmal kaum  vom norm alen  a b w eic h en d ,  j a  e in ige  Mal so 
g a r  s e l t e n e r ,  doch m eistens s c h n e l l e r ,  r e s i s t e n t ,  a b e r  nicht g r o s s , 
z uw ei len  u n reg e lm äss ig .  D ie  R e s p i r a t i o n s o r g a n e  boten ke ine  
e igenthiimlichen V e rän d e ru n g e n  d a r ;  n u r  in zw ei  F ä l le n  tra ten  von 
ih re r  Sei te  s ch w ere  Complicalionen h in z u ,  näm lich  einmal P l e u r i t i s ,  
ein anderes  Mal P n e u m o n ie ;  doch w aren  auch h ier  die Symptome so 
l a t e n t ,  dass die D iagnose  n u r  mit tels t  der Auscu lta t ion  gemacht w e r 
den konnte .  —  Diese Symptome grupp ir ten  sich im V e r la u f  der K ra n k 
he it  a u f  eine  seh r  m annigfal t ige  W e i s e ,  am gew öhn l ichs ten  jed o ch  
fo lgenderm assen .  V o rb o te n :  V o rü b e rg eh en d e r  S c h a u e r , Abgesch la-  
g e n h e i t ,  Kopfschm erz ,  S c h w in d e l ,  A n o re x ie ,  E c k e l  e tc . ;  oft plötz
l iches Auftreten von heftigen Kopf- und R ückenschm erzen  , m anchm al 
so lch er  S c h w in d e ] ,  dass e r  H in s tü rzen  a u f  den B oden ,  V e r lu s t  des 
B e w u s s t s e y n s , D e lir ien  oder  Coma veran lass lc .  F a s t  in a l len  F ä l le n :  
E r b r e c h e n ,  S te i fh e i t ,  Schmerz im K a c k e n ,  R ü c k e n ,  den L e n d e n ;  
T r i s m u s ,  Opis tho tonus;  se l ten  Z usam m en z ieh u n g en  der G l ied e r ,  
Z i t t e r n ;  Pu ls  langsam  oder  sc h n e l l ;  S tu h lv e rs lo p fu n g ; dem Kopf
schm erz  folgten gew öhnlich  D e l ir ien  , dann ein h a lb -c o m a tö se r  Z u 
stand ; R em iss ionen  traten  M orgens  , E x ac e rb a t io n e n  Nachts  ein . — 
In  Bezug auf die D a u e r  der  K ran k h e i t  e rg ib t  s ich  au s  16 F ä l le n  von 
H e i lu n g ,  w o  je n e  g en au  bestimmt w e rd en  k o n n te :  Minimum 7 ,  M a
ximum 60, Mittel 27 T ag e ;  aus  20 Todesfä l len :  Minimum 2 ,  Maxi
mum 8 3 ,  Milte] 16 Tage. —  V orzüg l ich  w ich tig  e rsche in t  das V e r -  
hä lln iss  d iese r  K ra n k h e i t  zum T yphus.  In  der  Tliat w ä re  nichts  n a tü r 
l i c h e r ,  a ls  m anche  vorgeschri t tene  Meningit is  mit  r a s s ig e r  Z u n g e  , 
D ia r r h o e ,  D e l i r i e n ,  Com a, P ro s tra t io n  der  Kräfte  fü r  ein  typhöses 
F ie b e r  zu  h a l t e n ;  a lle in  h ie r  gib t  das V o rau sg e g an g e n e  A u fs c h lu s s , 
n a m e n t l i c h :  die H eft igke it  des K o p fsch m erz e s ,  der  D e l i r ien ,  des 
T etanus .  Ü b r ig e n s ,  bemerkt  F . ,  sch l ie ssen  sich Typhus und M enin
gitis bis zu einem ge w isse n  Grade n ich t  a u s ,  und  dass s ie  g le ichze i



tig  ex is t i ren  oder  a u f  e in a n d er  folgen k ö n n e n ,  w u rd e  sow oh l  durch 
d ie S ym ptom e ,  a ls  durch die anatom ischen S tö ru n g en  e rw iesen .  — 
Als C o m p l i c a t i o n e n  der  K rankhei t  e rsch ie n en :  e in  punctir tes  
und ne tzförmiges Aussehen der  P e y e r ’schen  Drüsen  als Spuren  e ine r  
E n te r itis  v illosa , die auch in den am 2., 3., 4. Tage tödtl ichen F ä l len  
beobachtet w u r d e ,  und wovon es zweife lhaft  b le ib t ,  ob diess (w eg en  
se ines  häufigen Vorkom m ens)  ein dem Sym ptomencomplex der  K ran k 
heit  inhären tes  Z eichen ,  oder  eine sympathische Affection vom Gehirn
le id e n ,  so w ie  das anfängliche  E rb rec h en  sey .  D ia rrhoe  und E r b r e 
chen bildeten fü r  sich , se lbs t  nach dem V e rsch w in d en  der  Meningitis  
so w ich tige  Complicationen, dass sie  a lle in  den Tod v e ran la s se n  k o n n 
ten. Am au sgeze ichne ts ten  w a r  die Complication mit P leu ri t i s  und 
Pneum onie .  —  Die S t e r b l i c h k e i t  in d iese r  Epidem ie  w a r  so 
s t a r k ,  dass  von 40 Kranken  22 s ta rben .  —  Die a n a t o m i s c h - p a 
t h o l o g i s c h e n  C h a rak te re  d ieser  Krankheit  sind folgende. D u ra  m ate r  
und Arachnoidea  boten ke ine  w ich tigen  V e rän d e ru n g e n  dar ,  d e r  H aupt
sitz  d e r  S tö rungen  w a r  die P ia  m a te r ,  die immer in e inem in jic ir ten  
Z u s t a n d e ,  der  en tw ed e r  (m eistens) a llgem ein  v e rb re i te t ,  oder  in e in 
ze lnen  P a r t ien  des Gehirns und R ü c k en m ark e s  deu tl icher  en tw ickel t  
w a r .  Dam it  w a ren  fast  immer Secre t ionsp roducte  v e r b u n d e n ,  die s e l 
ten in s e rö se r  F lü s s ig k e i t ,  manchmal in e in e r  w e is s l ich e n ,  consis ten -  
t e n ,  geronnenem  E iw e is s  ähnlichen oder  auch g e la t inösen  S u b s ta n z ,  
m eistens a b er  in e ine r  e i te rä h n l ic h e n ,  g e lb l ichgrauen  Materie  von 
flüssiger,  b u t te rähn l icher  oder  p las tischer  Consistenz bestanden.  D iese  
P r o d u c t e ,  womit die Pia  m ater  infil tr ir t  und bedeckt  w a r ,  fanden 
sich a u f  versch iedenen  Punc ten  ze rs t reu t ,  am häufigsten an den ä u s se 
ren  Theilen der  G ehirn lappen ,  in der  Gegend der  g ro ssen  H irnspa l ten ,  
nam entlich  d e r  S y lv i s c h e n , und nach dem V er lau f  der  g ro ssen  Ge- 
f ä s se ;  im R ü ck en m ark  nahmen sie  vo rzüglich  die oberen  und u n teren  
Gegenden ein.  In  d iese r  Subs tanz  w u rd e n  mit tels t  des M ikroskopes 
E i te rk ü g e lch en  entdeckt .  In  den G ehirnven tr ike ln  fand  sich  m ehr oder  
w e n ig e r  t rübes  Serum  , die Choro idalp lexus w a r e n  in j i c i r t ,  die Ge
hirnsubstanz  p u n c t i r t ,  ohne b em erk en sw er th e  Ä n d e ru n g  der  C onsi
stenz.  F .  un tersche ide t  h iernach  3 G rade  d ieser  P ie  -  m erite  cerebro 
sp in a le ,  w ie  e r  die K rankhei t  n e n n t ,  n ä m l ich :  den c o n g e s t i v e n ,  
i n f l a m m a t o r i s c h e n  und s u p p u r a t i v e n  Grad. S tö ru n g en  im 
D a rm k a n a l :  in F ä l le n  von l ä n g e re r  D a u e r  der  K rankhei t  w a r  die Ma
gensch le im haut  e r w e ic h t ,  v e r d ü n n t ,  manchmal w u rd e  e in ige  In je-  
c tion  derselben  beobachtet.  D asse lbe  g i lt  von dem g röss ten  Theil  der 
D a rm sch le im h au t ,  w o  jedoch  H yperäm ie  häutiger  sich vorfand. Be
so n d e re  Aufm erksam keit  jed o c h  verd ien t  d e r  in  j e d e r  K rankhei tspe 
r iode  Vorgefundene p u n c t i r t e ,  g ran u lö se  oder  netzförmige Z u s tan d  
de r  P e y e r ’schen D r ü s e n ,  der  jed o ch  n ie  in e inen  g a n g rän ö se n  oder  
g e sc h w ü r ig e n  ü b e rg in g ,  mit  Ausnahme e ines  In d iv id u u m s ,  das mit



633
Calomel behandelt  w orden  w a r .  In e inem  ä n d ern  F a l l  w u rd e n  z w a r  
G esch w ü re  der  D arm schle im haut  g e fu n d e n , a lle in  es handelte  sich 
da  um eine seh r  chronische E n te r i t i s ,  die d e r  Meningit is  gefolgt w a r .  
Kein and ere s  O rgan  bot bem erk en sw er th e  S törungen  d a r ,  w e n n  man 
die von der  K ran k h e i t  unabhäng igen  Complicalionen ausniinmt. Das 
durch A derlässe  e rha l tene  Blut w a r  plas tisch ,  öfters e ine  dünne  C rusta  
d a r b ie te n d ,  die w e d e r  so d ich t ,  w ie  bei ändern  E n tz ü n d u n g e n ,  noch 
so zerf l ie ssend ,  w ie  bei S e p s i s ,  w a r ;  die physischen C h a rak te re  des 
Serum s w a r e n  u nve rände r t .  CG a zette  me'dicale de P a ris . 1848. Nr. 15, 
16, 17.) K a n k a .

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

Beobachtungen über die Behandlung des Diabetes 
durch Ammonium.

V on George  H. B a r l o  w.

S y d e n h a m ’s Ansicht,  dass der  Diabetes  m ehr von e in e r  K ran k 
heit  des Magens und der V e rd au u n g so rg an e  als von e in e r  v e rän d e r 
ten Thätigkeit  der  N ie ren  a b h än g e ,  gew in n t  imm er m ehr Grund .  Die 
B edeu tung  der  ü r in se c re t io n  fü r  den K örper  besteht darin  , zerse tz te  
th ierische Stoffe, nam entlich  Harnstoff  und H a rn sä u re ,  ü berschüss ige  
Sa lze  und f rem dartige  Stoffe,  w e lch e  in die C ircula tion  g e lan g t  sind , 
wegzuschaffen . Nach B. s ind  Harnstoff  und H a rn sä u re ,  die H auptbe-  
s tand the i le  des M enschenurins ,  seh r  stickstoffreiche V erb indungen ,  w ä h 
ren d  bei g ra s f res sen d en  T h ie ren  die H a rn sä u re  durch  H ip p u rsä u re  e r 
se tz t  w ird ,  w e lche  w e n ig  m ehr als 7 Procen t  Stickstoff enthält.  Von den 
g rossen  L äu fe ru n g so rg a n en  des K örpers  sche in t  die L u n g e  bestimmt 
zu  s e y n , Kohlenstoff in F o rm  von Koh lensäure  auszusche iden .  Die 
L e b e r  führt  Kohle,  W asse r s to f f  und Stickstoff a u s ,  besonders  die e r s te ;  
s ie  un ters tü tz t  also die L u n g e ,  ha t  ab e r  noch eine  F u n c t io n  fü r  sich. 
Die Niere  scheide t  Kohlenstoff,  W asse rs to f f  und  Stickstoff ',  v o rzüg
l ich  a b er  den l e t z te r e n , zugleich  mit  dem liberilüssigen W a s s e r  au s ,  
so dass sie  ge w isse rm assen  die L e b e r  u n te r s tü tz t ,  j ed o ch  auch eine 
fü r  sich bestehende Func t ion  hat.  Die H au t  is t  s te l lv e r tre ten d  für  a lle  
ü b r ig e n ,  b esonders  a b e r  fü r  die N ie ren  und hat ebenfalls  noch eine 
eigenthiimlicbe Func t ion .  T r i t t  daher  in der  Secret ion  e ines O rganes  
e ine  S ubs tanz  a u f ,  w e lch e  m ehr  zu den E lem en ta rb es tan d th e i len  e i 
n e r  anderen  Sec re t ion  g e h ö r t ,  so ist  diess m ehr  e in e r  mangelhaften  
Func t ion  des le tz ten  O rganes  , a ls  e in e r  v e rän d e r ten  Thätigkeit  des 
e r s t e r e n  z u z u s c h r e ib e n ,  oder  mit an d eren  W o r t e n :  die Gegenwart
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e ines  seh r  kohlenstoffhaltigen P ro d u c tes  in dem Urin deulet a u f  Stö
ru n g  der  F unc t ion  e ines  anderen  E x cre t io n so rg an es  und  n icht  der 
N ie ren  h in ;  daher  läss t  sich a  p r io r i  b e w e is e n ,  dass die G egenw ar t  
des Z u c k e r s  im diabetischen Urin nicht die W i r k u n g  e in e r  k ra n k h a f 
ten T hätigkeit  d e r  N ie ren  sey . U n te r  säm mtlichen üb r ig en  k ra n k h a f 
ten  Beschaffenheiten des U rins  kommt ke ine  hei N ie renkrankhei ten  
v o r ,  w e lche  n icht  auch einen B e s t a n d t e i l  des gesunden  Blutes a u s 
m achte;  es ist  d a h e r  a p r io r i ke in  G rund v o rh a n d e n ,  die G eg en w ar t  
des Z u c k e r s  im Urin , w e lch e r  n iemals im gesunden  Blute gefunden 
w i r d ,  e in e r  N ie ren k ran k h e i t  zuzuschreiben.

D a  nun ke in  W ah rsch e in l ich k e i t sg ru n d  vorhanden i s t ,  den Z u 
c k er  im Urin  von e in e r  N ie ren k ran k h e i t  abzu le i ten ,  und da man im 
Blut D iabetischer Z u c k e r  en tdeck t  hat , so ist  die F rag e  au fzuw erfen ,  
inw iefe rn  das Vorkommen desse lben  in d ieser  F lü ss ig k e i t  im Stande 
s e y ,  die Symptome der K rankhei t  zu  e rk lä re n ,  — zunächst  in Bezug 
a u f  den Urin. E s  s c h e in t ,  nach W ü h l e r ’» U n te rsu ch u n g e n ,  dass 
a lle  lösl ichen und nicht gasförm igen Stoffe, w e lche  ke in e  Z e r s e tz u n g  
im K örper  e r l e id e n ,  durch  die N ie ren  au sgesch ieden  w e r d e n ;  es ist 
daher  k l a r ,  dass Z u c k e r ,  w en n  e r  in das Blut aufgenommen wi r d ,  
notinvendig  in dem Urin  w ieder  e rsche inen  muss.  Man hat in der  That 
behauptet,  dass die Q uantitä t  des Z u c k e r s  im Blute  Diabetischer  nicht, 
h in re ich e ,  um die Quantitä t  in dem Urine zu e rk lä ren .  D ie se r  E in 
w u r f  ha t  indess w e n ig  G e w ich t ,  w e n n  w i r  berücksich tigen  , w ie  
ra sch  m anche lös l iche  Subs tanzen  nach  ih re r  E in fü h ru n g  in den Kör
p e r  w ie d e r  durch den Urin ausgesch ieden  w erd en .  Auch sche in t  e s ,  
dass die Stoffe, w e lch e  gee ignet  s i n d ,  durch i rgend  ein besonderes  
Secre t io n so rg an  aus dem K örpe r  herausgeschafft  zu w e r d e n ,  Reize 
fü r  dieses Organ s e y e n ,  z. B. N eu tra lsa lze  fü r  die N ie re n ;  h iernach  
m uss der  Z u c k e r ,  w e lch e r  sich im Blute befiudet und  durch  die Nie
ren  davon gesch ieden  w i r d ,  notinvendig  den U rin ab g an g  verm ehren .

Noch ist  e ine andere  Beschaffenheit des Urins zu e r w ä h n e n ,  näm 
lich  die ve rm ehrte  Quantitä t  des Harnstoffes. E s  dürfte  a b er  sch w er  
seyn ,  fe s tzus te l len ,  dass beim Diabetes  m ehr  Harnstoff ,  a ls  im g e su n 
den Z us tande  a usgesch ieden  w erde .  Nach B. ist  es jedoch  g en u g  nachge
w iesen ,  urndie häufig ausgesp ro ch en e  Ansicht um zustossen ,  w onach  sich 
Z u c k e r  s ta tt  des Harnstoffes bilden sollte .  Mau möchte indess v ielmehr 
e rw ar te n ,  dass der  Harnstoff  beim Diabetea  ve rm in d er t  sey ,  da E r n ä h 
r u n g  und A usscheidung im gesunden  Z us tande  an tagonis t ische  P rocesse  
s in d ,  es also auch  n icht  u n w ahrschein l ich  ist,  dass eine  V erm in d e 
r u n g  der  e r s te ren  durch  K rankhei t  auch e inen M angel  in  d e r  le tz te ren  
h e rbe ifüh ren  w erde .

E s  sche in t  n u n ,  dass die G eg en w ar t  des Z u c k e r s  im B lu te sch o n  
fü r  sich h in re ic h e ,  um die abnorme Beschaffenheit des Urins zu e r 
k lä ren .  D e r  D u rs t  und  die T rockenheit  der H au t  i s t  von dein A bzüge
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des W a s s e r s  durch  die d iu re t ische  W ir k u n g  des Z u c k e r s  l ie rzu le i ien ; 
d e r  H u n g e r  von der  Atrophie in Fo lg e  des ve rd erb ten  Z u s tan d es  des 
Blutes. W e lc h e s  is t  nun  das k rankhaf t  ve rände r te  O rg a n ?  D er  Um
s t a n d ,  dass der  k rankhaf te  Bestandllieil eine  seh r  kohlenstoffreiche 
Subs tanz  i s t ,  k önn te  zu e rs t  zu der  Annahme f ü h r e n ,  dass die L u n g e  
oder  die L eb e r  oder  beide h ier  m itw irken .  E s  ist  auch w ahrschein lich ,  
dass s ie  m ehr  oder m inder  betheiligt  s e y e n ;  a b er  der U m stan d ,  dass 
der Z u c k e r  im Magen Diabetischer  in  g rö s s e re r  Quantitä t  en tdeckt  
w o rd en  i s t ,  a ls im gesunden  M ag en ,  se lbs t  w en n  solche Pa tienten  
fast ganz  und g a r  a u f  eine  anim alische Diät b esch ränk t  w o rd en  sind, 
bew eise t ,  dass die S tö ru n g  in d e r  B lu lb i ldung  Statt  finden muss,  w enn  
die e rn äh ren d e  F lü ss ig k e i t  noch a u f  e in e r  f rüheren  Stufe s t e h t ,  als 
da, wo sie  berei ts  der  W i r k u n g  d iese r  Organe  u n te rw orfen  i s t ,  und 
dass die p r im äre  S tö ru n g  daher in den e rs ten  W e g e n  au fgesuch t  w erden  
muss.  Der Z w e c k  der  V e rd au u n g  ist zu e rs t  eine Auflösung der  N ah ru n g s
stoffe, da  n u r  Aufgelöstes  von den abso rb irenden  Gefässen aufge
nommen w e rd en  k a n n ;  zw ei tens  Heduction d e r  ve rsch iedenen  Be- 
s tand the ile  zu dem einfachsten  M ater ia l  der  (hierischen P ro c e sse ,  
nämlich dem E iw eiss s to f fe ,  w e lc h e r  sich in der  v e rd au ten  Flüssigkeit,  
theils aufgelöst ,  theils in F o rm  von Kügelchen findet. D e r  w esen t l ich e  
C h a rak te r  des V e rdauungsprocesses  besteht nicht a lle in  in der  Auf
lö sung  der  N ahrnngss lo f fe , son d e rn  auch in d e r  A ufhebung  ih re r  ei-  
genthümliclien E igenschaf ten ,  d h. also durch die V e rd au u n g  w erd en  
die Speisen  aufgelöst  und in E iw eisss to ff  um gew andelt .

Beim D iabetes  n u n  w e rd en  im Gegenlhe ile  die zuckerhalt igen  
Bestandtheile  der  Speisen  im Magen nicht v e rä n d e r t ,  w ä h ren d  die 
in den meisten  vegetab il ischen  Nahrungsm itte ln  in Menge en tha l
tene S tä rk e  durch die Z u c k e rg ä h ru n g  in  der W ä r m e  und Feuchtig 
k e it  des Magens g e rad e w e g s  in  Z u c k e r u m g e w a n d e l t  w i r d ,  w e lch e r  
a ls  leicht  lösl ich  in die C ircu la tion  aufgenoinmen w ird .  A u f  diese 
W e i s e  findet man in  Fo lge  e ines M angels  in der  A ssim ila t ionskraf t  
ein  n ied r ig e r  s tehendes P ro d u c t ,  S t ä r k e ,  ans ta t t  e ines höher  s te h en 
d e n ,  des E irveisses.  E r s te r e  is t  fü r  die Z w e c k e  des O rganism us 
n ich t  geeignet  und w ird  daher durch die N ie ren  ausgesch ieden .  E s  
ist j edoch  nicht w i rk l ic h  n a c h g e w ie s e n ,  dass  das Blut h ier  eine  v e r 
minderte  Quantitä t  Albuinen enthalte ,  obwohl diess  w ahrschein lich  der  
Fa l l  ist .

D e r  e rste  S c h lu s s ,  den  man in  Bezug a u f  die B ehandlung  des 
Diabetes  ziehen k a n n ,  i s t ,  dass man a lle  z u c k e r -  und  s tä rkm eh lha l-  
tigen Nahrungsm itte l  verm eiden  m ü sse ;  le tz te re  schaden ,  w e g en  ih re r  
Tendenz  z u r  Z u c k e r g ä h r u n g ,  ebensovie l  a ls  die e rs te ren .  Die Nah
r u n g  m uss v o rzu g sw e ise  aus  der  ICIasse der  C ruc iferen  genommen 
w e rd en .  D iese  g rünen  S p e ise n ,  w i e :  B rocco l i ,  H iibkohl,  S e e k o h l ,  
W a s s e r k r e s s e  u. s.  w* ve rhü ten  den Ü b e rd ru ss ,  w e lch e n  K ran k e ,  die
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man ganz a u f  anim alische  Diüt se tz t ,  so häufig spüren ,  und  üben  se lbs t  
einen entschieden w ohlthä t igen  Einfluss a u f  m ehre re  der Symptome. 
D as  A usse tzen  d ieser  g rü n e n  Speisen hat jed esm al  ve rm ehrten  Abfluss 
des H a rn es  zu  Folge.  Die  nächs te  Indication  sche in t  zu seyn  , dass 
m an  e ine  seh r  stickstoffreiche Subs tanz  in den Magen br inge  und 
gle ichze it ig  durch  e in lösl iches Reizmittel  die Assim ila t ionskraf t  dieses 
O rganes  s te ige re .  Beides w i rd  durch  Ammonium e rre ich t .  Bei d e r  An
w e n d u n g  des Ammoniums bei d iese r  K ran k h e i t  muss man au f  das che
m ische V erbä l tn is s  des Z u c k e r s ,  des Ammoniums und des E iw e i s s 
stoffes in Bezug a u f  ih re  e lem entare  Z u sam m en se tzu n g  Rücksich t  
nehmen.

B. hat g e fu n d en ,  dass u n te r  dem G ebrauche  des Am m onium  sub- 
carbonicum  die Hautthätiglceit  gew öhn l ich  w ie d e r  h e rges te l l t  w ird  , 
w obe i  a l le rd in g s  b isw ei len  das Opium m itw irk t .  K ö rp e rb ew eg u n g ,  
so w e i t  es die Kräfte  des K ranken  e r la u b e n ,  und w arm e  B äder  sind 
ebenfa lls  günst ige  U n terstü tzungsm itte l .  Z u r  B ese it igung  der Ansamm
lu ngen  im D ickdarm e  gib t  e r  ein Abführmittel  mit  einem Tonicum , 
R h ab arb e r  und K a li su lp h tir icu m ,  nölh igenfal ls  mit  e tw as  R icinusöl.

F a l l .  E in  Schuhm acher  kam im Sommer 1836 nach dem Dispen-  
s a r y  und gab a n ,  dass e r  die Schw indsuch t  h ä t t e ,  w e i l  er se it  e tw a 
einem Monate seh r  ra sch  abgem agert  und von Kräften gekommen sey . 
An d e r  B rust  w a r  kein Z eichen  von Phthisis  aufzufinden. Bei der  w e i 
t e re n  U n te rsu ch u n g  e r fu h r  B . ,  dass  e r  se i t  e in igen T agen  auffallend 
v ie l  Urin  ge la ssen  h a b e ,  w a s  sich bis a u f  15 P in ten  in 24 Stunden 
belief.  Ausserdem  w a r  e r  seh r  a bgem age r t  ; die Haut  w a r  spröde  und 
t rocken  und z w a r ,  w ie  Pat.  a n g a b ,  ebensow ohl  in d e r  Nacht  w ie  am 
Tage. Die Z u n g e  w a r  b e le g t ;  d e r  K ran k e  k lag te  ü b e r  g rossen  D urs t  
und  üb e rm äss ig en  Appetit .  Se in  U rin  hatte  e inen sü ssen  Geschmack 
und ein specif isches G ewich t  von 1,041. E r  bekam 1 Gran Opium a lle
4 S tunden  und  b isw e i len  e tw as  R ic in u sö l ;  zug le ich  w u rd e  ihm die 
D iä t  nach  den a ngegebenen  Regeln  v o rgesch r ieben .  Nach 5 T agen  w a r  
die Menge des U rines  be träch tl ich  ve rm in d er t ,  se in  spec.  G ewich t  au f  
1,044 verm ehrt.  Zug le ich  w a r  Pat. s eh r  matt,  w a s  vie l le icht  dem Opium 
zuzuschre iben  w a r .  E r  e rh ie lt  nun  6 Gran Am m onium  subcarbonicum  
d re im al täglich in e ine r  D rachm e S p ir ilu s  Lavendu lae  compositus, und
5 Gran D o w e rs p u lv e r  j e d e n  Abend. H ie rd u rch  w u rd e  in 8 T agen  die 
Quantitä t  des Urins binnen 34 S tunden  au f  12 P in ten  und ein specifisches 
G ewich t  von 1,035 h e run te rgebrachG  In de r  Nacht  s te l l ten  sich m äs- 
s ige  Sch w e isse  ein , und d e r  D u rs t  w a r  be träch tl ich  ve rm indert .  Das 
Ammonium w u rd e  nun a u f  8 Gran a lle  24 Stunden  verm ehrt,  und da
bei nahm die Quantitä t  und das spec. Gewicht  des U rins  ra sch  ab, und 
nach 6 W o c h e n  hatte  Pat.  an  K örperum fang  und Kraft  so zugenom 
men, dass e r  sich fü r  geheilt  h ie l t  und das D isp en sa ry  ve r l ies s .  Nach 
5 W o c h e n  ste ll te  e r  sich ab e r  w ie d e r  e in ,  w e i l  die f rü h eren  Sym -
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ptome w ied erg ek eh r t  w a ren .  Die Haut w a r  spröde  und t rocken  ; d e r  Urin  
be trug  2 Galonen in 24 Stunden ; der K ran k e  w a r  beinahe so abgem agert ,  
w ie  vor  d e r  ers ten  B eh an d lu n g ;  die Z u n g e  w a r  re in  und feucht,  und 
d e r  Athern hatte den Geruch von Heu. E r  w u rd e ,  w ie  z u v o r ,  behan
delt  und konnte  nach 2 Monaten  w ie d e r  als h e rges te l l t  en tla ssen  w e r 
den. E r  lee r te  n u r  3 P in ten  Urin  ohne Z u ck e rg esch m a ck  und v o n sp ec .  
Gew. von 1 ,020 ,  aus.  Im Sommer 1839 w a r  e r  vollkom m en gesund .  
CMed. chir. R e v ie w , Ja n . 1841.)  H i c k e l .

Heilung eines Aneurysma der Carotis durch Punction 
der Geschwulst und Unterbindung derselben.

Vo n  D i s t o n ,  Prof. am U niversity  College zu London.

Der 9 jährige  A. B. fand sich den 20. Ocf. als Am bulant  a u f  H e r rn  
L i s t o n s  K lin ik  ein.  E r  hatte eine  G eschw uls t  an dem W in k e l  des 
Kiefers der  rech ten  Seite , w e lch e  sich nach rü c k w ä r t s  bis an den h in
te ren  Hand des S te rnocle idom as to ideus  (dessen  obere  Hälfte  nach 
v o rw ä r ts  ged rän g t  w a r )  , nach a b w är ts  bis e inen  Zoll  w e i t  von der  
C lav icu la  und nach v o rw är ts  bis ü b e r  die Hälfte  des hor izon ta len  Astes 
des U nte rk ie fers  e rs t reck te .  Sie rag te  zwischen  den Bögen des Gau
m ens in die Mundhöhle h in e in ,  und e rsch w er te  auf diese  Art die D e-  
g lu ti t ion  und Resp ira t ion  in hohem Grade. Ih r  h e rv o rrag en d s te r  Punc t  
befand sich oben und vorne  am äu sse ren  R an d e  des Kopfn ickers ,  wo 
e ine  undeutl iche  F luc tua t ion  und g e r in g e  Pu lsa t ion  ü b e r  der  Carotis  
zu fühlen w a r ,  w e lch e  jedoch  an  den Se iten thei len  d e r  G eschw uls t  
und in der M undhöhle  nicht en tdeck t  w e rd en  konnte.  D er  Knabe sagte  a u s , 
dass die G eschw uls t  seil 2 Monaten bestände und nach einem sc h w e 
re n  F ie b e r  en ts tanden  w äre .  In  der  V o ra u sse tzu n g ,  dass d ieselbe  E i 
te r  enthalte ,  machte L i s t o n  e inen k le inen  E inschn i t t  in sie, aus dem 
in w en ig en  Secunden  gegen  4 Unzen Blut auss tröm ten .  Die W u n d e  
w u rd e  sofort  durch H asenschar ten -N ade ln  g e sch lo ssen ,  die B lu tung  
ges t i l l t  und der  Knabe zu  Bett  g e b rac h t ,  um an ihm den fo lgenden 
T ag  die U nte rb indung  der Carotis  vorzunehm en.  L i s t o n  b e m e rk te ,  
dass  d ieser  h a l l  mit  nicht ge r ingen  Sch w ie r ig k e iten  v e rbunden  s e y ;  
denn obwohl sich an der  G eschw uls t  e in ige  Symptome zeigten , die 
fü r  ein A neurysm a  sp ra ch e n ,  so hatten ihn dennoch andere  Umstände 
bew ogen ,  sie für  einen A bscess zu halten.  D e r  Pat.  w a r  zu j u n g ,  als 
dass  man bei ihm so g le ic h a u fe in A n e u ry s m a s c h l ie s s e n  durfte.  Die Ge
s ta l t  d e r  G eschw uls t  glich n ich t  der  a n eu ry sm a t i s c h e n ,  sondern  
m ehr d e r  e ines  A hscesses ,  und w a s  die unm itte lbar  ü b e r  der  Carotis 
fühlbare  Pu lsa t ion  betrifft, so bem erk t  man j a  d iese  bei e ine r  j e d e n ,  

1842. Nr. 26.
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unm it te lba r  ü b e r  e in e r  A rte rie  ge legenen  G eschw uls t .  E r  e rk lä r te  
sich die Sache s o ,  dass  sich nach  dem F i e b e r ,  w e lches  d e r  Knabe 
ü b e rs tan d e n  h a t t e ,  am oberen  Theile  des Ha lses  lief l ie g e n d er  E i 
t e r  geb ilde t  h a b e ,  w e lc h e r  bei se inem  F o r tsch r^ i ten  die Caro tis  oder 
e inen  ih re r  g rö sse re n  Z w e ig e  e rod ir t  und a u f  diese W e i s e  zu  der  
B i ldung  d e r  B lu tg esch w u ls t  V e ran la ssu n g  g egeben  habe. E r  hätte  den 
E in sch n i t t  in die G eschw uls t  s icher l ich  n icht  g e m a ch t ,  w e n n  e r  nicht  
e r s t  n a ch träg l ich  erfahren  h ä t t e ,  dass sich in der  G eschw uls t  des 
K naben  ein B laseba lggeräusch  ve rnehm en l iess .  Übrigens  w a r  die 
G eschw uls t  so g r o s s ,  dass es sch w er  w u r d e ,  die Carotis  zu  u n 
t e rb in d e n ,  da es unmöglich sc h ien ,  in v o ra u s  zu  b es t im m en ,  w ie  
w e i t  s ie  sich in den H als  h in u n te r  e r s t r e c k e ,  und w ie  v ie l  Raum  
z u r  A n leg u n g  d e r  L ig a tu r  vorhanden  sej-n w e r d e ;  e r  w o l l te  daher  
mit  d e r  ä u sse r s te n  V ors ich t  zu  W e r k e  gehen und nach einem k le i 
nen E in sch n i t t  am u n te rs ten  Theile  des H a lses  v e rsu c h e n ,  die Ca
rotis  so tief u n ten  a l s  möglich zu un terb inden .

Am 31. w u r d e  die O p e r a t i o n  vorgenomm en. L i s t o n  machte  
e inen  1 ' / ,  Z o l l  lan g en  Q uerschn it t  übe r  dem S te rn a l -E n d e  des Sch lüs
s e lb e in es ,  und e inen  z w e i ten  nach  au fw är ts  Cin einem rech ten  W i n 
k e l  m it dem e rs ten )  ü b e r  der  T ra c h e a ,  w odurch  ein V fü rm iger  L ap 
pen geb ilde t  w u r d e ,  den  L i s t o n  nach a u f -  und a u sw ä r ts  zu r i ick -  
sclilug. Nun t ren n te  e r  die Anheftung des Kopfnickers am B rus t
b la t t ;  d ieser  M uskel  sah  seh r  d unke l  a u s ,  a ls  ob se ine  Scheide mit 
ex travas ir tem  Blute  e rfü l l t  w ä re .  H ie ra u f  w u rd e  d e r  M . sterno-hyoi- 
deus  so  w ie  der  Tbyro ideus  b lossge leg t .  E in e  k le in e  V e n e ,  we lche  
ve rw u n d e t  w u r d e ,  b lu te te  se h r  s t a r k ;  a l le in  die B lu tung  st i l l te  sich 
b a ld ,  ohne dass man z u r  U n te rb indung  gre ifen  m usste .  N un w u rd e n  
die M uskeln  ü b e r  der  T rach ea  en tzw e i  geschnit ten  und endlich  nach  
e in e r  se h r  schw ie r igen  P räp a ra t io n  die Carotis  e ine  k le in e  S trecke  
ü b e r  ih rem  U rsp ru n g  aus  der  Innom ina ta  b lo ssg e leg t  und  u n te rb u n 
den. D e r  k le in e  E in sch n i t t  se tz te  bei de r  Operation  die meisten  
S ch w ie r ig k e i ten .  D e r  Sack  e rs t rec k te  sich so w e i t  in den H als  h in 
a b ,  dass  es unm öglich  w a r ,  den E inschn i t t  w e i t e r  nach au fw är ts  
fo r tzuse tzen  , und die A r te r ie  , w e lch e  seh r  t ie f  lag  , m usste  am 
G runde  eines k le in en  Loches  aufgesucht  w e rd en .  D er  Hautlappen  
w u r d e  nach  de r  U n te rb indung  z u rü ck g e le g t  und  durch Klebpfla
s te r  in  se in e r  L a g e  erhal ten .  — D en  23. befand sich  d e r  Pat.  z iem 
lich w o h l ,  e r  sp rach  und  sch luck te  v ie l  l e i c h te r ,  und hatte  ge r in 
ges  F i e b e r ,  w äh ren d  die G eschw uls t  be träch tl ich  an  Umfang a b g e 
nommen hatte. D ie  folgenden T age  g ing  die H e i lu n g  s ichtlich  vor
w ä r t s  u n d  d e r  Knabe befindet sich n u n  beinahe ganz wohl.  (TAe 
L a n c e t fo r  1841— 8 ,  V o l . l ,  N .  5.J) W e i n k e .



Fall von einer Perinäalfistel.
M itgetheil t  von Gideon A lgernon  M a n  ( e i l .

E in  Mann von e tl ichen 30 Ja h re n  und  seh r  re izb arem  T em pera 
m en te ,  w e lch e r  3 W o c h e n  an  ungew öhn l ich  s ta rkem  T r ip p e r  ge li t ten  
h a t t e ,  d e r  seh r  schlecht behandelt  w o rd e n  w a r ,  w u rd e  von Ischurie  
befallen.  Nach m ehreren  vergeb l ichen  V e rsu c h en  zu h a rn en ,  e rschien  
im  Pe r inäum  e ine  G e sc h w u ls t ,  die sich schnell  au f  das Scrotum  v e r 
bre ite te  und dieses ausse ro rden t l ich  ausdehnte .  Mit v ie le r  Mühe g e 
l an g  es, e in eB o u g ie  einzuführen. D iese  e r re ich te  den Bulbus der  U re 
th ra ,  und drang  von da durch  e ine  Öffnung d e rse lb en  in das um lie
gende Z el lgew ebe .  Die G eschw uls t  w a r  so g ross ,  dass  die Spitze der 
Bougie  nicht gefühlt  w e rd en  konnte .  M a n  t e i l  m achte  e inen  fre ien  
E in sch n i t t  durch die In tegum ente  bis au f  die U r e th ra ,  w o r a u f  a u g en 
blicklich E i te r  und Urin  abtloss ,  und  der  K ran k e  die Blase  en tleeren  
konnte.  Auf ein schm erzst i l lendes  K ly s t ie r  folgte g rosse  E r le ich te ru n g .  
Nach einem sch w eren  6 —7wöchentl ichen  L e iden  durch  a u s se ro rd e n t 
liche Irr i ta t ion  der Blase und  U re th ra  w a r  d e r  P a t .  so w e i t  h e rg es te l l t ,  
dass e r  ausfahren  und in se inem  Z im m er um hergehen  konnte.  Die Blase 
konnte  den Urin  3 — 4 Stunden  h a l te n ,  a l le in  w ä h ren d  des H arnens  
en tw ich  der  meiste  Urin durch  eine  Fiste lüffnung im P e r in ä u m ,  w ä h 
re n d  n u r  w e n ig e  Tropfen durch  die H a rn rö h re  abg ingen .  E in e  S tr i -  
c tu r  v o r  dem Bulbus w a r  durch  Bougien e rw e i te r t  w o rd e n  und die 
R e iz b a rk e i t  der  U re th ra  w u rd e  du rch  e ine  M orphinsa lbe  bedeu tend  
h e rab g es t im m t;  a lle in  M a n t e l l  bemühte sich v e r g e b e n s ,  e inen  Ka
theter  oder  an d ere  Ins t rum en te  e iu zu fü h ren ,  w ov o n  w e n ig e r  ein m e
chan isches  H in d e rn is s ,  als die ausse ro rd en t l ich e  Empfindlichkeit  die
s e r  Theile  Schuld  w a r .  ln  diesem Z u s tan d e  begab sich d e r  Pat. nach 
L ondon u n te r  die B ehand lung  e ines ausgeze ichne ten  S p i ta lw u n d a rz 
tes .  D iese r  b rach te  mit  a u sse ro rd en t l ich e r  Sc h w ie r ig k e i t  e inen e la 
st ischen Katheter  in die B lase  ein und v e r s u c h te ,  ihn  d a r in  l ie g e n  zu  
l a s se n ;  diess w u rd e  jed o c h  bald du rch  E n tz ü n d u n g  der  Blase  unm ög
lich. Nach vielen  f ruchtlosen V e r s u c h e n , die Blase  l e e r  zu  e rhalten  
und den Abfluss des Urins durch  die n a tu rw id r ig e  Öffnung zu  v e r 
h i n d e r n , w u rd e  de r  Pat. w ie d e r  nach Brighton z u rü ck g e sc h ic k t ,  um 
sich  zu  e rh o le n ,  bis e r  w ie d e r  nach  L ondon  z u rü ck k e h ren  s o l l t e ,  
um sich dort  e iner  F is te lopera t ion  zu  u n terz iehen .  — Nach V e r la u f  
von 14 Tagen fühlte  sich derselbe  w ie d e r  s t ä r k e r  und die ö r t l iche  I r 
r i ta t ion  hatte sich durch  den Gebrauch von w a rm en  B ädern ,  schm erz 
st i l lenden  K lys t ie ren  und s t ren g e  V erm eidung  j e d e r  A u freg u n g  v e r 
loren .  Da der  Urin  bloss w ä h ren d  des H a rn en s  durch die F is te l ,  aber  
durch  festen  D ru ck  auf  die Öffnung im Pe r inäum  ve rm it te ls t  des F i n 
g e r s  und  D aum ens auch  a u f  na tür l ichem  W e g e  abg ing ,  so w u rd e  dem
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Pat.  anbefohlen ,  immer diese Methode zu befolgen. D urch  d ieses ein
fache V erfah ren  sch loss  sich im V er lau fe  von 2 Monaten nach und nach 
die Fiste löffnung und der  Pat.  w u rd e  a u f  d iese  A rt  für  immer von 
se inem  Übel befreit.  E r  l it t  sp ä te r  noch zweim al an G o n o rrh o e ,  von 
d e r  e r  sich jed e sm a l  ohne unangenehm e F o lgen  e rh o l te ,  und befindet 
sich j e t z t  vo llkom m en wohl.  (T h e  L a n c e t ,  1841 ,  N . 2 5 .)

W e i n k e .

3.

N o t i z e n .

Witterungs- und Krankheits -  Constitution in Wien 
im Monate Jänner 1842.

Von Joseph  Joh.  K n  o 1 z ,  k. k. n. ö. R eg ie rungsra lhe  , S a n i t ä t s - R e 
ferenten  und Protomedicus.

W  i 1 1  e r  u 11 g  s b e s c h a f  f e n h e i t.

Im J ä n n e r  w a r  die W i t t e r u n g  b e s t ä  n d i g  , die Tem pera tu r  n ie 
dr ig ,  e ine  z iemliche Kälte  beglei te t  mit  vielem Schnee zeichnete  d ie 
s en  M onat aus .  Die he ite rn  Mächte s te ige r ten  die Kälte  und beding
ten eine  m erk l iche  Differenz zw ischen  der  T ag es-  und M a c h t-T em 
p e ra tu r ,  die bei 7 bis 8 ° R. betrug . Am kä l te s ten  T age  d. i. den 22. 
zeig te  das T herm om eter  — 12.30° R., w ä h ren d  es am Tage vor  die
s e r  Nacht n u r  —  2° II. zeigte. Am Morgen he rrsch ten  häufige Nebel.

B a r o m e t e r s t a n d .
H öchste r  am 18. =  28" y'"

T iefs ter  am 23. =  27" 1 1 "' 6 '"'
M it t le re r =  28" 3"' 4"''

T h e r m o m e t e r s t a n d .
Höchste r  am 19. =  + 2.40° R.
Tiefst,  am 22. =  — 12.30°
M it tle rer =  4 - 4.35°

H e r r s c h e n d e  W i n d e  w a r e n  der  SO. und N. mit N W . ,

H e r r s c h e n d e r  K r a n k h e i t s c h a r a k t e r  u n d  h e r r s c h e n d e  
K r a n k h e i t s f o r m e n .

D er im g a n zen  verflossenen  Ja h re  beobachtete  g a s t r is ch -ad y n a-  
m ische K ra n k h e i t sc h a ra k te r  blieb auch im M onate  J ä n n e r  1842 der 
h e r r s c h e n d e ,  dem sich jed o ch  d e r  en tzündl iche  a ls  L a te ra lch a rak te r  
h inzugese ll te .

D e r  häufig vorgekom m ene Abdominaltyphus v e r l i e f  im Ganzen 
n ich t  u n g ü n s t ig ,  t ra t  a b er  häufig mit E rsc h e in u n g en  von Encephali t is  
und Pneum onie  auf.

U n t e r  d e n  E n t z ü n d u n g e n  w a r e n  die L u n g en -  und B rust
fe l len tzündungen  die häu f igs ten ,  n u r  ihr  V e r la u f  w a r  ziemlich h a r t 
n ä c k ig ;  die rheum atischen  G e lenksen tzündungen  w a r e n  w e d e r  zahl
re ic h  noch besonders  in te n s iv ;  dasselbe  g i lt  auch  von den H a ls -  
B a u c h fe l l -  und  sons t igen  Entzündungen .
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U n t e r  d e n  A u  s s c h  1 a g s  -  K r  a n k  h e i t e n boten die z iem- 

lich häufig vo rgekom m enen  Morbilli  n ichts B em erk en sw er th es  d a r ;  
die  V ario la  vera  e rsch ien  häufiger ,  und raffte ungeimpfte  Individuen 
meist  h inweg. Die Anzahl der  an  c h r o n i s c h e n  H a u  t a u  s s  c h l  ä -  
g e n  E r k r a n k t e n ,  w a r ,  w ie  diess in d e r  s t re n g e re n  Jah resze i t  m eist  
der  F a l l  i s t ,  ziemlich b edeu tend ,  sie  boten j e d o c h ,  so w ie  die üb r i 
gen  chronischen K rankheits fo rm en  nichts vom G ewöhnlichen A b w ei
chendes  dar.

I n  d e r  k. k.  I r r e  n a n  s t a l  t w a ren  als in te rcu r r i re n d  gas tr ische  
und entzündliche  K rankheitsform en beobachte t,  von w e lch en  die le tz 
te ren  ein s t re n g  antiphlogis tisches V erfahren  e r fo rd e r te n ; die G e is tes
k ran k h e i ten  boten aber  nichts B esonderes  dar.

Im  k. k. G e b ä r  h a u s e  w a r  der  G esundhe itszus tand  seh r  be
f r ied ig en d ,  denn von den opera t iven  Gcburtsfä l len  ergaben  sich  w e 
n ig e ,  die w en ig en  Kindbeitfieber in Fo lge  s c h w e re r  E n tb in d u n g  v e r -  
l ie ten  in de r  Mehrzahl g ü n s t ig ,  und  von den K rankhei ten  der  N eu-  
gebornen  w a r e n  seh r  w en ige  und unbedeu tende  beobachtet.

I m  k. k. F  i n d e 1 h a  u s  e w a r  der  G esundhe i tszus tand  der  Ammen 
b e fr ied igend ,  von den K indern  ist  aber  nicht n u r  eine bedeutende  An
zahl e r k r a n k t ,  sondern  es w u rd e  auch eine  ziemliche A n z a h l , g rö s s 
ten the ils  in Fo lg e  der g rossen  S chw äche ,  mit  d e r  sie  zu r  W e l t  kam en ,  
dah in g e ra f i t , a u s se r  dem w u rd e n  m ehre re  F ä l le  von Convulsionen, 
D u rc h fä l l e n ,  A u g e n - u n d  N abelen tzündungen  beobach te t ,  wovon  die 
e r s t e m  u n g ü n s t ig ,  die letz ten a b er  in der  Regel  leicht verliefen .

V o n  d e n  c h i r u r g i s c h e n  K r a n k h e i t e n  kamen im Monate 
J ä n n e r  z w a r  v i e l e ,  aber  w en ig  e rheb liche  Fä l le  vor ,  w o ru n te r  einige 
Knochenbrüche gehörten ,  die gew öhnlichs ten  w a ren  W u n d e n  und G e
sc h w ü r e ;  der Heiltr ieb  w a r  im D urchschuit t  g ü n s t i g ,  n u r  bei e in igen 
W u n d e n  w a rd  eine  N e igung  z u r  Gangrän  beobachtet.

D i e  S t e r b l i c h k e i t  w a r  im Monate J ä n n e r  im G anzen  m ässig ,  
es s ta rben  1399 Ind iv iduen ,  d a ru n te r  701 des m ännlichen,  und 698 des 
w eib l ichen  Geschlechtes.  U n te r  der  Totalsuinme befanden sich  327 
K inder  un ter  e inem J a h r e , und z w a r  192 K naben und  135 Mädchen.

A L u s z e i c R n u n g ' .  Se ine  k. k .  Apost.  M ajes tä t  haben  A lle rguä-  
digst g e r u h e t , die von dem Med. Dr. Ig n az  E d le n  von H o  f m a  n n s -  
t h a l  ve rfass ten  und A llerhöchstdenselben  übe rre ich ten  Schr i f ten :  
„Beobachtungen ü b e r  die epidemischen K rankheiten  in W ie n  im Jah re  
1832," dann »über  die W i r k u n g  des Caruba di G iudea"  in A llerhöchsl-  
ih re  Priva t-B ib lio thek  aufzunehmen und  dem V erfasse r  Ih r  A llerhöch
stes W o h lg e fa l len  d a rü b e r  e rkennen  zu geben.

E l t r e n b e a e M g i i n g - e i » .  Die k. k. v e re in ig te  H ofkanzle i  hat 
dem Bartholomäus P a n i z z a ,  P ro fe sso r  d e r  Anatomie an  der Hoch
schu le  zu P a v ia ,  die B ew il l igung  z u r  Annahme der  ihm von d e r  A ca -  
dem ia de L in ce i  in R o m ,  von der  m ed ic iu i s c h -c h i ru rg i s c h e n  G ese l l 
schaft in M o d en a ,  von de r  Akadem ie der  W is sen sch af ten  des Ins t i 
tuts zu B o logna ,  von der  Gesellschaft  der  m edic in ischen  und N a tu r 
w is s e n s c h a f te n  in B r ü s s e l ,  und  von der  kön ig l .  mediciu isch  -  ch iru r 
g ischen  Gesellschaft  in L ondon  zugesch ick ten  Diplome a ls  E h re n m i t 
gl ied  derselben e r th c i l t ;  —  eben so e rh ie l t  d e r  Med. Dr. Samuel Be
nedict  b u c a  in P r a g  die E r la u b n i s s ,  das Diplom von der  G ese l l
schaft fü r  N a tu r -  und H e i lkunde  in  D resden  annehm en zu dürfen.
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(D ie liie r an g efü h rten  S ch rilio u  sind  be i B »■ a u m  ü l  1 e r  u u d S e i d e l  (S parcasse - 
G eb äu d e) v o rrä th ig  o d e r  k ö nnen  d u rc h  d iese lben  b a ld ig s t b ezo g en  w erd en .)

B a r i h  und S t ö g e r  ,  Ü ber  A 11 s c u 1 I a t i o n e n .  System atische  D a r 
s te l lu n g  der  ve rsch iedenen  A n w en d u n g  d iese r  U n te rsu ch u n g s -M e
thode im gesunden  und k ra n k e n  Z us tande .  Aus  dem Fran z .  ü b e r 
tragen  und mit  A n m erkungen  von Dr. B . R . P u c h e lt ,  P r iv a t-  
Doc. zu Heidelberg .  Gr. 8 . (XV I u. 395 S.) S tu ttg a r t , bei S ch ivei-  
ze rb a r t.  Geh. (1 Th. 18 Gr.)

B a r r i e r  (S< \)  ,  T ra itd  pra tiq u e  des m a l a d i e s  d e  l ’e n f a n c e ,  
fonde su r  des nom breuses obseroations cliniques. T . I .  In  8. de  46 
f .  P a ris  , eher. F ortin . (16 F r . )

—  M em oire su r  le d i a g n o s t i c  de l a  M e n i n y i t e  c h e z  l e s  
e n f a n s , ses di/ficiiltes e t son im porlance dans la  p ra tiq u e . In  8 . 
de  8 / . P a r i s , che r F o rtin .

B r i  q u e t  ( S B . ) ,  R echerches su r  l ’d t i o l o g i e  d e s  t u b e r c u l e s .  
In  8. de 2 f .  P a ris .

B a m o i s e a n  ( l i o u i s ,  T h ie r a r z t ) ,  Hyppoiogische W a n d e r u n g e n  
in S y r ie n  und d e r  W ü s te .  Aus dem F ra n z .  übers,  von Theodor 
H einze , Unter-B ere ite r .  2 Th. Gr. 12. (X V II  u. 219, V  u. 223 S.) 
L e ip z ig ,  bei M a g er  und W igand. Geh. (2 Th.)

H a l t e r t  (ST. A ) ,  D es s u b  s t a n  c e s  a  l i m  e n t  a i r  e s  e t d esm oyens  
d ’en r ig le r  le cho ix  e t l ’u sa g e , p o u r conserver la sante. In  8. de 
20 f. P a ris  , ch ez G erm er -  B a illihre. (5 F r . )

U o s c i a k i e w i c z  ( A .  N i . ) ,  M em oire p ra tique  su r  les a f f e c t i o n s  
t y p h o i d e s ,  l n  8. de 8 f .  P a ris  , ch ez B ailiiere .

l / e r o y  d e  J a  B T a u d i g u i e r e  ,  M aniere  de p reven ir  p,t de g u erir  
les m a l a d i e s  d e s  g e n c i v e s  e t  d e s  d e n t s .  I n  8 . de  3 /'. 
P a r i s , ch ez D ural.

S c h m i d t  ( J o s .  H e r r m a n n ,  D r .  der  P h i l . ,  Med. u. C h i r u r g ie ,  
R i t te r  e tc .) ,  Ü b e r  T r i u n i t ä t  i n  d e r  h ö h e r e n  M e d i c i n  und 
deren  Spa l tung  im medic.  S u b a l te r n - P e r s o n a le .  E in  B e it rag  zu r  
m edicinischen L og ik  und zu r  adm in is t ra t iven  T agesfrage  etc. Gr. 8 . 
(59 S. mit  1 iith. Abbild.)  P a d e rb o rn , bei C riiw ell. Geh. (8  Gr.)

S c h n e i d e r  ( J o s . ,  d e r  Phil . ,  Med. etc . D r . ) , Die N e  v r a  1 g i  e n 
i n  d e r  Z e i t  d e r  P  u b e r  t ä  t s - E  n t w  i e k l  u n g  oder  des 
m annba ren  Alters .  I. Bd. 2. ve rm ehr te  Aull. Gr. 8 . (V  u. 393 S.) 
L e ip z ig , bei O. W igand . Geh. (2 Th.)

S e n t r u p  ( A . ,  P h y s i c u s ) , Ü ber  die so g en an n te  ä g y p t i s c h e  A u -  
g e n k r a  n k h  e i  t ;  e ine  im J .  1836 nach P c le r sb u rg  e ingesandte  
Pre isschrif t .  8. (4 Bogen). M ü n ster,  bei H a st und R iese  in Comm.
1841. (4 G r.)
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W a l l a c e  ( W i l l i a m ,  W .  A. zu D u b l in ) ,  D a rs te l lu n g  des V e r 

laufes und  d e r  B ehand lung  d e r  p r i m ä r e n  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 tä ten .  Deutsch bearh. von Dr. F . J-
B ehrend . Gr. 8 . (V II I  u. 330 S .)  L e ip z ig ,  bei K ollm ann. Geh.
1 Th. 6 Gr.)

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 1841 und 1848 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 dem V ere in  fü r  H e i l 

kunde  in P re u s s e n .  B er lin  1842. Nr.  19—22.
Nr. 19. L o h m e y e r ,  R esu l ta te  d e r  B evacc ina lion  in der  kön ig l.  

preuss .  Armee im J .  1841. —  V etter ,  Bericht ü b e r  die M in e ra lw asse r -  
k u ra n s ta l t  in Berlin  im J .  1841. —  H ö re ,  Abgang  e ines  Ste ins durch 
den M astdarm. — L ie b e r ,  V e rg i f tu n g  durch  fau lende  M ohrrüben.

Nr. 20. W i t t k e , W i r k u n g e n  e in ig e r  Arzneim it tel .  —  V o rm a n n , 
G eburt  e in e r  faulen  F ru ch t  bei P rolapsus u te r i e t vaginae. — Chronik  
p reu ss isch er  B äder (Achen, B urtscheid ,  A ren sb e rg er  B e z i r k . ) — S te in 
b e c k ,  H e i lung  ch ro n isch e r  H e ise rk e i t  du rch  Jod.

Nr. 21. W it tc k e , Forts ,  des Aufs, in Nr.  20. •— C hronik  preuss.  
Bäder. —  F r a n k e l ,  A sth m a  spasticum  durch  die Lobelia  in fla ta  g e 
heilt .  —  W ittz a k ,  K nochene ind ruck  am Schädel  des F ö tu s  durch  E in 
w i rk u n g  ä u s se re r  G ew a lt  a u f  den U nter le ib  d e r  Schw ängern .

Nr. 22. W ittc k e ,  Ü b e r  die W i r k u n g e n  e in ig e r  Arzneimittel  
(S ch lu ss ) .  — B e rg m a n n , A n w en d u n g  des G a lv an ism u s  in m ehre ren  
K rankhei ten .  — S im o n ,  Chronik  p reu ss isch er  B ä d e r ,  J a h rg a n g  1841; 
R e g ie ru n g sb e z i rk  S tra lsu n d  und Cöslin .  — Apoth. S im o n ,  Detonation 
von Arzneien ,  w e lche  Z immtöhl und S a lp e te rs äu re  enthalten .  — V el
len , A n w en d u n g  d e r  T heersa lbe  gegen  T inea  und an d e re  chronische  
H autausschläge.

N e u e  Z e i t s c h r i f t  f ü r  G e h u r t s k u n d e -  H e rau sg eg .  von 
B u sc h ,v . d ’O utrepont, »>. B itgen  u n d « .  Siebold. B er lin  1841.XII.  Bd.Hit.  1.

Heft 1. S te in ,  Die B eurthe i lung  des Angriffs des H e r rn  etc. N aegele  
a u f  den Grundsatz  e in e r  bestimmten Bildungsform rhach i t ischer  Be
cken j in Bezug a u f  den A nhang  des Buchs desse lben  ü b e r  das sch räg  
ve ren g te  Becken.« —  O sia n d er, Z u r  L eh re  vom Vorfall  der  N abel
sch n u r .  —  S a n d ro c k ,  Geburtshülfliche Miscellen.  — H ü te r ,  Ü ber  
das V or l iegen  der  Nabelschnurgefässe .  —  T o l t , Gynäkolog ische  Mi
sce llen .  — W e h r ,  Geburtshülfliche Mittheilungen. — H a a se , F ü n f -  
u n d z w an z ig s te r  J a h re s b e r ic h t  ü b e r  die V orfä lle  im E n tb in d u n g s - I n 
st i tu t  d e r  Chirurg,  med. A kadem ie  zu Dresden .

J o u r n a l  d e s  c o n n a i s s .  m d d i c o - c h i r u r  g. O d . N ovem br. 
D cbr. 1840. — M a i — A u g . 1841*).

1840. O c t o b e r .  T ro u ssea u , Ü b e r  die Tracheotom ie a ls  letz tes  
Heilm itte l  in m anchen  chron. K rankhei ten  des Kehlkopfes. — H our-  
m a n n ,  N eue  V ersu ch e  m it den G ebärm utte re insp r i tzungen .  —  Cham- 
p e y r o n , S e e le n s tö ru n g ,  Angriff  a u f  die Schaam. —  C olson, Ü ber  die 
F r a c tu r  des W ad e n b e in e s  m it consecu t ive r  L uxat ion  des F u s se s  , Ab-

*) Jänner — April 1841 ist bereits im vorigen Jahrgang S. 551 
geliefert.



644
re is su n g  des Tibialknö'qhels und H e rv o r t re ten  der  K nochen durch  die 
ze r r i ssen e  Häuf.

N o v e m b e r .  B o u ch a c o u rt, Ü ber  den Gebrauch d e r  Dam pfbäder 
und Douchen in m ehre ren  K rankhei ten .  — S tro e h lin , Über die Com- 
p ress ion  d e r  C a r o t i s , a ls  therapeut .  Mittel in convuls .  Krankheiten .
— G o u zee , Über die B ehand lung  de r  gonorrho ischen  A ugenen tzün
dung. —  S im o n , Ü ber  die Acephalocysten  d e r  Lunge.

D e c e m b e r .  S ic h e l,  Über die mit  örtl .  B e iz u n g ,  C o n g e s t io n , 
E n tz ü n d u n g  oder  Subinflammation d e r  in n e re n  Augenhäute  complicir te  
a s then ische  Amaurose.  — G rifo u lh iere , Ü ber  den Rheumatismus im 
N ervensystem e.  — B ouchacourt (Forts . ) .  —  Tonnele, Über den Ge
brauch d e r  Belladonna  bei A ugenkrankhe i ten .  —  P ic q u o t, Tetanus  
traum aticus  durch das e ss igsau re  Morphium geheilt.

1841. D e C aste lnau , Ü ber  die Inocula tion  in B ezug a u f  das S tu
dium de r  syphilit .  K rankhei ten .  — F le u r y , Die vo rzüglichs ten  F ä l le  
im Hötel-D ieu zu  C lermont.  — R illie t  und B a r th e z  (F o r ts . ) .  — M it
tet, Tödtliche Asphyxie  in Fo lge  des E in d r in g e n s  e ines S tü ck es  R ind
fleisches von de r  Grösse  eines H ü hnere ies  in die obere  Pa r t ie  der 
L uf tw ege .  —  B o nna fon , A m puta tio  scapulo - hum eralis  durch  ein 
n eu es  V erfah ren .  — L a r c k e z , Convuls.  Schluchzen von lO tägiger 
Dauer .  — F o u rn ie r , C yst ice rcen  in e in e r  Geschwulst .

J u n i .  G ou ra u d , E in ige  therapeutische  Inductionen. — T h ö re ,  
Über die Pneum onie  bei den G e is tesk ranken .  — P o n ch e t, Ü b e r e in e n  
geheil ten  F a l l  von deutlich ch a ra k le r i s i r te r  Phthis is .  — M a lherbe, 
Ü ber  den Gebrauch  der  mit  Fe tt  überzogenen  W atte .  — D u b ro ca , 
V e re in ig u n g  vö l lig  g e tr e n n te r  K örperthe ile  p e r  prim , in tent. —  Po
l ie r ,  Hydrophobie .  — C a rre ,  Ü ber  den ins F le isch  g ew achsenen  
Nagel.  — P a u a n , Desgle ichen.  — V ille r s , Mit H yd a t id en  compli
c ir te  Schw angerschaf t .  — G o d efro y , Kaiserschn it t  mit S u tu r  der  G e 
b ä rm utter .  — E sp e ze l,  K aiserschnit t .  G eburt  eiues lebenden  Foe tus .  
Tod der  Mutter.

J u l i .  D um as  und B o u ss in g a u lt, Ü ber  die w a h re  Constitution der 
a tm osphärischen Luft.  — G rifo u lh iere , Gibt es eine  rheumat.  E n te -  
r i t i s ? — Trousseau , Ü b e r  den P u ls  der  K inder  an der  M ütterbrust.  — 
M a y o r , Ü b e r  die Compression bei den A n schw el lungen  der  Brust.

A u g u s t -  R e c a m ie r , Consultat ion  w e g en  e ine r  E p i l e p s i e .— Die 
Ärz te  von M ira n d e ,  über  den Gebrauch  des Schwefels. Chinins. — 
Janson  ,  Über den Gebrauch- des H y d ro cy an  -  E isen s  gegen die E p i 
lepsie .  — Caron, Ü ber  den N utzen  de r  B ew eg u n g en  bei d e r  B ehand
lu n g  d e r  se i t l ichen V erkrüm m ungen .  —  C a d e , Ü ber  die Umschlin
gu n g  des N ab e ls tran g es  um den Hals  des Foetus.  — G isla in ,  S te in ,  
der  in der  schwam m igen  Pa r t ie  der  H a rn rö h re  s itzen  geblieben w a r .
— C a b a re t, A ngeborne  H y d ro ce ie  durch  die Inc is ion  rad ica l  geheilt.
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