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1.

Original - Mittlieilungen.
Pathologisch - anatomische Bemerkungen.

V on Dr.  Joseph  E n g e l .

I c h  habe in einem der früheren Blätter dieser Zeitschrift dar­
zustellen gesucht, dass einige Dyscrasien auf einem anatomisch­
nachweisbaren Übermaasse eines normalen Blutbestaudtheiles 
über die anderen beruhen-, so dieTuberkeldyscrasie auf Überwie­
gen des Faserstoffes, die Krebsdyscrasie auf Überwiegen des 
Albumins im Blute; Typhus, M orbus B righlii renum  setzen  
ein Überwiegen des Blutciweisses voraus; die hydropisehe 
Dyscrasie ze igt  Armuth an den festen Bes.tandtheilen im Blute, 
der Fibrin und dem Albumin. Combinationsfiihig sind demgetnäss 
Dyscrasien , denen eine verwandte Blutmischung zu Grunde 
liegt;  wie Typhus und M orbus B r ig h lii , letztere und Krebs,



aber nicht Krebs und Tuberkel; —  die Erfahrung bestätigt hin­
reichend das Gesagte. Ebenso suchte ich darzuthun, wie eine 
Dyscrasie sich durch grosse Deposita erschöpfen, und dadurch 
eine andere gleichsam vorbereiten und herbeiführen könne; Tu­
berkel und Krebs können sich durch dyscrasische Exsudationen  
aufzehren. Beide Processe erschöpfen den Gehalt des Blutes an 
festen Bestandtheilen, beide haben daher nicht selten Hydrops 
im Gefolge, Tuberculöse Ausscheidungen können durch Defibri- 
nation des Blutes allmälig die Krebscachexie vorbei eiten. Aus 
diesem geht ganz ungezwungen hervor, dass sich die nicht 
verwandten Dyscrasien gegenseit ig  ausschliessen und dass das 
Überhandnehmen der einen allmälig jede andere zu  schwächen  
und gänzlich auszurotten im Stande ist. Hierzu folgender fa- 
otischer Beweis: Ich fand in der Leiche eines alten, sehr mara- 
stischen Weibes Hydrops Ascites neben brauner Leberatrophie, 
Carcinoma fibrosum  des M agens ,  Carcinoma m edulläre u teri 
(am Fundus ungewöhnlicherweise), nebst einem kindskopfgros- 
sen Fibroide unter dem Uterinalperitonäum. Die Leberatrophie 
und der Ascites waren unstreitig von jüngerem Datum als der 
M agen- und Uterinalkrebs ; denn rings um diese beiden letzteren 
hatten sich consecutive Entzündungen des Peritonäums g e ­
bildet, die durch feste ,  ze ll ige  Adhäsionen und schiefergraue 
Pigmentirung in d er  Umgebung ein bedeutendes Alter verriethen. 
Der Magenkrebs hatte den Pylorus kaum constringirt, er war 
nur an einer Stelle mit der Schleimhaut verwachsen, diese war 
im Gegentheile über ihm in grosse Falten g e le g t ,  die M uscu-  
larhaut bildete nur sehr kleine Fächer. Im Uterus war eine 
breiige, fast kreidige Masse angesammelt — ein eingedicktes Ge-  
schwürsecret, dem vermeidenden Tuberkel ähnlich —  die in­
nerste Uterinalschichte sammt der Schleimhaut war von einer 
dünnen, trockenen Krebsschichte verdrängt, welche in das 
Uterinalcavum als eine ungleich-höckerige rissige Masse hinein­
ragte , somit ganz die Form eines Krebsgeschwüres darbot,
o h n e  j e d o c h  i r g e n d  eine Spur einer noch vorhandenen oder be­
ginnenden Verjauchung zu  zeigen. M a g e n -u n d  Uterinalkrebs 
ze igten  sich im Zustande der Obsolescenz, d. i. der Ertödlung  
durch Nahrungsmangel, wie dieses zuweilen au Abscessen und 
ungemein häufig an Tuberkeln beobachtet werden kann.
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Demgemäss war durch das Auftauchen der hydropischen 
Blutmischung dieKrebscachexie nach und nach überwältigt, die 
Producte der letzteren zeigten sich dem Verwelken nahe.

Eben so wie in diesem Falle Hydrops und Krebs, stehen sich 
häufig Krebs und Tuberkel feindlich gegenüber; dem Anatomen 
mangeln durchaus nicht beweiskräftige Thatsachen.

Zur Berichtigung- der widersprechenden Ansichten 
über die Heizung mit erwärmter Luft iti hygieni­

scher und ökonomischer Beziehung.
Von P.  T.  M e i s s n e r ,  Prof. der  Chemie in W ie n .  

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

3 )  W i e  m u s s  d e r  A p p a r a t  b e s c h a f f e n  s e y n ,  w e l ­
c h e r  d e n  a n g e f ü h r t e n  B e d i n g u n g e n  e n t s p r e c h e n  

k a n n ,  u n d  w i e  w i r d  d e r s e l b e  w i r k e n ?
Die Beschaffenheit des Apparates, welcher den vorhin ( 2 )  

angezeigten Bedingungen zu  entsprechen vermag, werde ich 
hier nur im Allgemeinen so weit beschreiben, als es nothwen-  
d i g i s t ,  um die Art und W eise  seiner Wirkung näher bezeich­
nen zu  können, indem ich mit dem technischen Detail auf mein 
Werk (die Heizung mit erwärmter Luft. Dritte Aufl. Wien bei 
G e r o l d  1827)  verweise.

Dieser Apparat gestaltet sich nach den Localverhältnissen  
auf verschiedene W eise. Die einfachste Form desselben ist 
hier Fig. 1 im Grundriss und Fig. 2 im Profil dargestellt.

•1«'
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Fig. S.

a j  Ein in dem zu  erwärmenden Zimmer an der Seitenwand 
stehender gusscisener Ofen, mit R o s t -  und Aschenfall 
versehen und mit 

6J) einem Rauchrohre aus Eisenblech verbunden, damit eine 
hinreichende Abgabe der Wärme Statt finden könne. Das 
Rauchrohr ist zu  dieser Absicht dreimal umgebogen, geht  
sodann durch die Seitenwand in den Vorkamin und aus 
diesem in den

c )  Schornstein, welcher an seinem
d j  unteren Theile verschlossen is t ,  damit die äussere Luft 

nicht von unten eindringen könne. Der E ingang für den 
Schornsteinfeger ist mittelst einer wohl schlicssendcn  
Thür entweder auf einem äusseren Gang'e oder auch im 

e> Vorkamin angebracht, von wo aus auch der Ofen geh eizt  wird; 
ß  ein Mantel von Mauerwerk, welcher, den Ofcu im Ab­

stande von 1 Fuss umgebend, sich an die Seiten wand an- 
schliesst ,  oben

y~) ganz offen bleibt, und auch an seinem Fusse unmittelbar 
auf der Ebene des Fussbodens
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h j  drei, mit genau passenden Schubern oder Klappen ver- 
schliessbare Öffnungen hat, damit die Luft aus dem Zim­
mer ins Innere des Mantels eintreten könne. 

i j  Ein zur Einführung der frischen Luft bestimmter, unter 
dem Fussboden liegender, und mit einem Schuber genau  
verschliessbarer Kanal, welcher sich mit einem Ende durch 
die Seilenmauer in die äussere Atmosphäre öffnet, wäh­
rend das andere Ende entweder unmittelbar'unter dem Ofen 
(w ie  Fig. 2 )  oder wenigstens (w ie  bei Fig. 1 )  in den 
inneren Raum des Mantels ausmündet. 

k) Ein anderer in der Seitenwand aufsteigender Kanal, wel­
cher mit seinem unteren , wohl verschliessbaren Ende im 
Horizont des Fussbodens ins Zimmer, mit dem oberen hin­
gegen  in den Schornstein c ausmiindet, und zur Ausfüh­
rung der verdorbenen Luft in den Schornstein und aus 
diesem ins Freie dient.

Was insbesondere die Wirksamkeit dieses Apparates be­
trifft, so basirt sich dieselbe ganz und gar auf die Störung des 
Gleichgewichtes der Flüssigkeiten, und auf jene Bewegungen,  
welche erfolgen, wenn ein Theil derselben erwärmt und dadurch 
speci/isch leichter wird; also rein auf jene G esetze ,  welche in 
der Hydrostatik gelehrt werden, und insbesondere auf jene Er­
fahrungen, welche wir erwerben, wenn ein grosses, mit Wasser  
gefülltes Gefäss erhitzt wird. Wir bemerken dabei, dass die­
jenigen Theile des W'assers, welche zunächst das erhitzte Ge­
fäss berühren, auch zuerst erwärmt und zugleich in demMaasse  
als die Erwärmung fortschreitet, specifisch leichter werden, und 
dann aufwärts strömen, während andere noch kältere Theile des 
W assers zu Boden sinken. Man pflegt bei dieser Erscheinung  
Z u sa g e n ,  das erhitzte Wasser steige aufwärts, oft auch , es  
habe ein Streben aufwärts zu steigen. Diess ist aber ein falscher 
Ausdruck, welcher zu gar mancher Begriffsverwirrung den Keim 
darbietet, sobald man sich dadurch verleiten lässt,  das Anf-  
wärtsströmen des warmen W assers als die Ursache, und das X ie-  
dersinken des kalten Wassers als die Wirkung oder Folge jener 
Ursache anzusehen. Diess verhält sich vielmehr ganz umge­
kehrt, indem das kältere Wasser vermöge seines grösseren spe-  
cifischen Gewichtes zu  Boden sinkt, und das leichtere warme
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Wasser nolens to len s  aus seiner Stelle (reibt und zum Aufstrü- 
men in den höheren Raum zwingt. W ie hier das W asser,  so 
verhalten sich aber auch alle übrigen Flüssigkeiten, a l s o  a u c h  
d i e  L u f t ;  und wer folglich diese Ansicht festhält, und sich 
gegen  den vorhin erwähnten Irrthum zu verwahren w eiss ,  der 
wird die Wirkung unseres Apparates in allen Beziehungen rich­
tig beurtheilen können, und hierzu keines fremden Rathes be­
dürfen.

Die Leistungen dieses Apparates treten übrigens in zw ei  
Modifieationen hervor, so wie es den oben (am Schlüsse von 2)  
ausgesprochenen Anforderungen entspricht; denn man kann den­
selben entweder auf die Art benützen , dass die am (Fussboden 
sich sammelnde kalte Luft beständig aus dem zu  erwärmenden 
Raume, abzieht und erwärmt zurückgegeben wird, oder auf die 
Art ,  dass die alte Luft fortwährend am Fussboden abgezogen,  
und durch frische, bereits erwärmte Luft ersetzt wird.

W ill man d a s  E r s t e r e ,  so genügt es die Kanäle i und 
k  verschlossen zu  halten , und dagegen die drei Öffnungen h 
offen zu  lassen. —  Der erste Erfolg wird nunmehr d e r  seyn,  
dass die innerhalb des Mantels f  den Ofen umgebende Luftsäule 
g h erwärmt, also ausgedehnt und specifisch leichter wird. Da­
mit ist aber auch das Gleichgewicht zwischen der innerhalb des 
Mantels befindlichen und der im Zimmer vorhandenen und den 
Mantel umgebenden kälteren Luft gestört, und die nächste Folge  
davon muss nun wieder seyn , dass die den Mantel umgebende 
schwere Luft aus dem Zimmer durch die Öffnungen li in den 
Mantel eindringen, und die dort vorfindige warme und also 
leichtere Luft durch die Öffnung des Mantels g austreiben wird. 
Diese ausgetriebene warme Luft wird aber auch oberhalb der 
Mantelöffnung wiederholt durch die von allen Seiten herzu­
sinkende kältere Luft verdrängt, und endlich bis zum P la ­
fond emporgetricben. Auf diesem W eg e  wird sich dieselbe aber 
nach Umständen mit 6 — 18mal so viel kälterer Luft vermischen, 
und daher minder warm, aber mit viel grösserem Volumen am Pla­
fond anlangen, und sich dort nach allen Richtungen verfliessen, 
und eine durch den ganzen oberen Raum gleichförmig verbreitete 
Schichte bilden. —  Mittlerweile ist jedoch —  weil der Ofen 
fortwirkt —  die in den Raum des Mantels cingetretene kalte
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Luft gleichfalls erwärmt worden , und muss also unbezweifel-  
bar eben auch auf die beschriebene W eise  von der nachfolgen­
den kälteren Luft ausgetrieben werden; und dieser Erfolg wird 
auch fortwährend Statt finden, so lange man im Ofen das Feuer  
unterhält. Er wird auch in demselben Maasse rascher von Statten 
g eh en ,  als das Feuer stärker ist; weil sodann die Differenz im 
Gewichte der Luftsäulen </Aund m h , 'welche die Bewegung ein­
le itet ,  grösser ist. J a ,  sogar wenn der Ofen bereits erkaltet 
i s t ,  wird die Circulation nochlange fortdauern ; weil derMauer-  
mantel /  auf seiner inneren Oberfläche erhitzt worden is t ,  und 
nunmehr — wenn der Ofen nicht mehr Wirksam ist —  die em­
pfangene Wärme an die im Inneren des Mantels voriindige Luft­
säule g  li abgibt.

E s  liegt auf der Hand, dass bei dieser fortwährenden Cir­
culation die wärmere Luftschichte am Plafond sich rasch ver­
mehren und in der ganzen Ausdehnung des Zimmers gleichför­
m ig ,  wie es in l durch Pfeile angedeutet i s t ,  herabsinken, und 
in dem Maasse als die kalte Luft durch li in den Mantel abzieht, 
bis zum Fussboden herab Erwärmung bewirken wird. —  
Man sieht ferner ein, dass im ganzen, dem Menschen zum Auf­
enthalt dienenden, unteren Raume in horizontaler Richtung eine 
vollkommen gleiche Temperatur erzeugt werden muss; weil der 
Ofen seitwärts keine Hitze ausstrahlen kann, und die unter dem 
Plafond sich verfliessende warme Luft in allen Theilen des Zim­
mers gleichförmig niedersinkt. Es ist auch klar, dass dieseMethode 
nachhaltig und ökonomisch seyn muss; weil durch die ob en ange­
führte Nachwirkung des Mantels —  wenn längst schon der Ofen 
erkaltet ist —  die Circulation noch so lange unterhalten wird, 
bis auch jene warme Luft, welche beim gemeinen Ofen, sobald 
er selbst erkaltet, am Plafond sitzen bleibt, herabgezogen und 
dem Genüsse dargeboten wird. —  Man wird ferner wahrnehi- 
men , dass die Luft bei dieser Methode auch keinen brenzlichen 
Geruch annehmen, noch sonst eine Veränderung erleiden 
kann ; weil der Ofen in seinem kleinen Zimmer (dem Mantel) 
die Luft genau auf die Art wärmt, wie in einem anderen Zimmer, 
und überdiess auch um so weniger eine Decomposition derselben 
eintreten kann , als sie in beständiger Bewegung erhalten wird, 
und daher nur kurze Zeit hindurch am heissen Ofen verweilen
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kann. —  Nach allen diesen Befrachtungen wird man endlich 
gestehen müssen , dass dieser Apparat der ersten Hälfte der 
(am Schlüsse von 2 )  ausgesprochenen Aufgabe entspricht.

Will man hingegen d a s  Z w e i t e ,  nämlich mit fortwäh­
rendem Austausche der Luft heizen, oder ohne Temperaturwech­
sel ventiliren , so ist weiter nichts erforderlich, als dass man 
die Öffnungen des Mantels h verschliesse , und dagegen die 
Kanäle i  und k öffne, im Übrigen aber wie gewöhnlich cin-  
heize. ■—• Der Erfolg basirt sich nun zwar auch hier ganz und 
gar auf dieselben hydrostatischen Principien wie im vorigen 
F a lle ,  doch unter anderen Verhältnissen und zu verschiedenem 
Zwecke. Dort erfolgte die Bew egung durch die Differenz im 
Gewichte der beiden Luftsäulen m h und g A; hier ist die wär­
mere, mithin leichtere Luftsäule die im Kanal k und Schorn­
stein c befindliche. Ihre Höhe reicht vom Fussboden des Zim­
mers durch den Kanal k und Schornstein cb is zur obersten A us­
mündung des letzteren. Dieser stellt sich wirksam gegenüber 
eine gleich hohe källere Luftsäule in der äusseren Atmosphäre. 
Beide stehen aber unten durch den Kanal e i n  Verbindung, so 
zw ar ,  dass das Zimmer sammt dem Ofenmantel in dieser B ezie­
hung nur als ein Kropf, eine Erweiterung' des Verbindungs­
kanales i erscheint. -— Sobald nun e ingeheizt ,  und also die 
im Kanal k und Schornstein c vorlindige Luftsäule erwärmt und 
leichter wird als eine gleich hohe Luftsäule in der äusseren At­
mosphäre; so wird diese letztere durch den Kanal i in den Man­
tel und aus diesem durch g erwärmt in das Zimmer eindringen, 
zum Plafond aufgetrieben werden, und durch ihren Druck auf 
die unteren Luftschichten ein gleiches Volumen der vorhandenen 
älteren Luft durch den Kanal fcund Schornstein ein die äussere At­
mosphäre austreiben. Dieser Erfolg wird auch um so lebhafter vor 
sich gehen, je  stärker eingeheizt wurde, je grösser mitbin die Diffe­
renz ist zwischen dem Gewichte der im Kanal k  und Schornstein 
c vorfindigen Luftsäule und einer gleich hohen Luftsäule in der At­
mosphäre; dieser Erfolg wird aber auch so lange fortdauern, als 
das Feuer im Ofen unterhalten wird. —  Dabei l iegt  es auch 
abermals klar vor Augen, dass man mit diesem Apparate jedem 
Ventilationsbedürfnisse genügen kann; weil hier d e r  g a n z e  
O f e n  für die Zwecke der Ventilation wirksam auftritt, und
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man mithin die Wirkung- desselben nur fortdauern lassen darf, 
um endlich, binnen einigen Viertelstunden, auch das letzte  
Atom der alten Luft hinauszuschatfen. Auch lässt sich dabei 
keine Störung in der Gleichförmigkeit der Erwärmung besorgen; 
weil die herzuströmende frische Luft am Ofen erwärmt wird, 
ehe sie in’s Zimmer Übertritt, und nöthigenfalls durch den Schu­
ber des Kanals i der Zufluss der frischen Luft nach der Wir­
kung des Ofens regulirt werden kann. Man wird ferner auch in 
keinem Falle feuchte oder unreine Luft einbringen m ü s s e n ;  
weil sich mit diesem Apparate ventiliren lässt, wenn die äussere 
Luft gerade entsprechend beschaffen ist. Und schliesst man 
die Ventilation bei ungünstiger Witterung oder in der Nacht 
u. s. w . ,  so wird auch das schnelle Erkalten des Raumes nicht 
zu besorgen s e y n ; weil man in solchem Falle augenblicklich 
die Schuber von h öffnen und die Circulation wieder einleiten 
kann. —  Kurz ! man wird endlich zugeben m üssen . dass mit 
diesem Apparate auch der zweiten Hälfte der (am Schlüsse von 2} 
gestellten Aufgabe entsprochen sey.

Der eben beschriebene Apparat ist auch keineswegs nur 
eine theoretisch hingeworfene S k iz z e ,  sondern in sehr vielen 
Exemplaren bereits seit 1826 in allen k. k. Militärspitälern, im 
hiesigen k. k. allgemeinen Krankenhause und an vielen Orten 
in beständiger Anwendung, so zwar, dass sich der unbefangene 
und wissbegierige Fremde längst schon über den Erfolg in die­
sen Heilanstalten auch durch den Augenschein näher unterrich­
ten konnte.

Nicht immer besitzt dieser Erwärmungsapparat aber die 
hier beschriebene Gestalt; er ist vielmehr, wie bereits erwähnt 
wurde, unendlich verschiedener Modificationen fähig, und kann 
daher, je  nach Verschiedenheit des Localbedürfnisses oder der 
Laune, ohne Nachtheil für den Erfolg mannigfaltig abgeändert 
werden, wenn dabei nur das Princip festgehalten wi r d . — So 
z. B. kann der Apparat auch ausserhalb des zu  erwärmenden 
Raumes angebracht w eiden , und zwar entweder im gleichen  
Horizont neben dem zu erwärmenden L o c a l , oder unter demsel­
ben. Im ersten Falle wird der Ofen von seinem (in diesem Falle 
l ' / 3 Fuss starken) Mantel umgeben, in einem Nebengemache an 
eine Wand des zu erwärmenden Zimmers angebaut, aber oben



zugewölbt und auch unten gänzlich verschlossen; während man 
die gedachte Wand unmittelbar über dem Fussboden und in der 
Höhe des erwähnten Gewölbes durchbricht, so zwar, dass die 
kalte Luft am Fussboden zum Ofen gelangen und durch die obere 
Öffnung erwärmt wieder ins Zimmer zurückströmen kann. Den 
auf solche Art veränderten Mantel habe ich H e i z k a m m e r  
genannt, und verweise mit dem weiteren technischen Detail auf 
mein oben erwähntes Werk, wo man auch angezeigt findet, wie  
ein solcher Apparat zu  construiren is t ,  wenn damit die gemein­
schaftliche Erwärmung mehrerer Zimmer beabsichtigt wird.

Im zweiten Falle wird die Heizkammer in irgend einem 
disponiblen Raume unter dem Horizont des zu erwärmenden Rau­
mes aufgestellt, worüber, bloss um das Princip anschaulich zu  
machen, die unter Fig. 3 angefügte S k izze  hinreichen wird:

Der Ofen;
die denselben umgeben­
de gemauerte Heizkam­
mer, welche oben z u g e ­
wölbt is t ,  und in einen 
engeren Kanal zusam­
mengezogen bis in das 
über der Heizkammer si-  
tuirte und zu  erwärmen­
de Zimmer dergestalt 
aufsteigt, dass das 
mit einemSehubersperr- 
bare Ende des Kanals 
unmittelbar über dem 
(hier in punctirter Linie 
angedeuteten) Fussbo­
den (oder wenn man will 
auch in einer Höhe von 
4 ' /a F uss)  ausmündet.

Dieser Kanal dient zur Einführung der warmen Luft in 
das Zimmer.

d )  Ein zweiter Kanal, welcher an der Sohle der Heizkammer 
seinen Anfang hat und, in der Mauer aufwärts steigend, 
gleichfalls unmittelbar über dem Fussboden in das Zimmer
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ausmündet und mittelst eines Schubers verschliessbar 
ist. Dieser Kanal dient die kalte Luft des Zimmers 
in die Heizkammer ablliessen zu lassen.

e )  Eine Seitenöffnung des Kanals d, welche mit der äusse­
ren Luft communicirt, gleichfalls mit einem Schuber sperrbar 
i s t ,  und zum Einlass frischer Luft für d ieZ w ecke der 
Ventilation zu  dienen hat. 

f )  Ein dritter Kanal, welcher in einer Seitenwand des Zim­
mers aufwärts geführt mit seinem oberen Ende im Dach-  
raume, oder auch unter dem Dache ins Fre ie ,  oder be­
liebigen Falls in den Schornstein, mit dem unteren Ende 
hingegen unmittelbar über dem Fussboden ins Zimmer 
mündet, und dort mit einem Schuber verschliessbar ist. 
Er dient um bei der Ventilation die alte Luft auszuführen.

Soll dieser Apparat circulirend erwärmen, so genügt e s ,  
wenn der Ofen geheizt ist, dieMündungen der Kanäle c und d  im 
Zimmer zu  öffnen, und dagegen den Kanal f  und die Seitenöff­
nung e verschlossen zu halten; denn weil nun, durch die Wir­
kung des Ofens die in der Heizkammer befindliche Luftsäule c d  
specifisch leichter wird als die im kalten Kanal enthaltene Luftsäule 
d  d ,  so muss nothwendigerweise ein,  der Störung des Gleich­
gewichtes entsprechendes, fortdauerndes Ablliessen der kalten 
Luft aus dem Zimmer durch den Kanal d  d  in die Heizkammer,  
und ein gle ichzeitiges Ausströmen der erwärmten Luft aus der 
Heizkammer b durch den Kanal c in das Zimmer erfolgen, w el­
ches auf gleiche W eise  wie bei Fig. 1 und 2 die Erwärmung  
bewirkt.

Soll hingegen ventilirt werden , so ist die obere Mündung 
des Kanals d  zu verschliessen, während die Kanäle c und f  und 
die Seitenöffnung e offen bleiben. — E s wird sodann die in der 
Heizkammer b und im Kanal /  vorfindige wärmere Luft mit ei­
ner gleich hohen kalten Luftsäule in der äusseren Atmosphäre 
in Conflict kommen , so zwar, dass nach hydrostatischen Ge­
setzen fortwährend durch e d  kalte und frische Luft in die Heiz­
kammer b einströmt, dann erwärmt durch c ins Zimmer tritt, 
zum Plafond aufwärts verdrängt wird, und eben so viel alle Luft 
durch den Kanal /' in die Atmosphäre austreibt, und so end­
lich, wie bei Fig. |  und 2, die Ventilation herbeiführt.
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Auch dieser Apparat lässt sich nach den Localbedürfnissen 
sehr mannigfaltig'abändern nnd auch zur gemeinschaftlichen E r­
wärmung mehrerer Zimmer einrichten; doch muss ich mit dem 
dicssfälligen Detail abermals auf meine (oben angeze ig te)  Schrift 
verweisen.

Worin sich diese Methode der Erwärmung von anderen 
Methoden unterscheidet, und was sie denselben gegenüber le i­
stet, diess wird der Gegenstand der nächstfolgenden vierten Frage 
seyn.

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

2.
Auszüge aus in- und ausländischen Zeit­

schriften und fremden W erken.
Über Hirnerscliiitterung.

Von S t a f  f o r d .

W e l c h  hochw ich t iger  Gegenstand d e r  Therapie  ist  die G eh irnerschü t­
te ru n g  ! w ie  häufig ih r  V o rk o m m en , w ie  entscheidend die sc h leu ­
n ig s te  A nw en d u n g  eines r ich t igen  V erfahrens ,  und  doch welche  Ver­
schiedenheit  in den Ansichten der  e r fah rensten  C h irurgen  ü b e r  die 
B ehandlung  d e r s e lb e n ! W ä h r e n d  die E in e n  der augenblick lichen  An­
w e n d u n g  de r  antiphlogistischen Methode in ihrem  ganzen  Umfange 
das W o r t  führen ,  empfehlen A n d e re ,  w ie  H i m l y  nnd auch d e r  oben­
g e n an n te  brilt ische Arzt,  das g e rade  Gegcntheil ,  nämlich Stimulantien  
und  A nw en d u n g  der  W ä r m e ;  Aderlass  und Kälte  e rs t  beim E in t r i t t  
de r  Reac tionsymptom e für  z u lä ss ig  e rk lä rend .  So drängt  sich auch 
h ie r  die Ü be rzeugung  a uf ,  dass das Rechte nicht aussch liess lich  au f  
e in e r  Seite ,  son d e rn  a lle in  du rch  s t ren g e  In d iv idua l is irung  des j e d e s ­
m aligen  Kalles d e r  bald r e in e n ,  bald mit  E x tra v a s a t  oder  Knochen­
v e r le tz u n g  complicir ten E r sc h ü t te ru n g  aufgefunden  w e rd en  könne .  
S t a f f o r d ’s E r fah ru n g e n  und Ansichten über  die B ehandlung  der  
G ehirnersch iit ierung  finden w i r  in dem Auszuge  eines V o r t rag es ,  w e l ­
cher  im N ovem ber  v. J .  im M ary lehone  Hospita l  in L ondon gehalten  
wu r d e ,  und wo sich S t a f f o r d  gegen  die A n w endung  des A derlas­
se s  gleich  nach S ta tt  g e fundener  E r s c h ü t t e r u n g ,  so w ie  g egen  d es­
sen  A n w en d u n g  w äh ren d  de r  ganzen  D auer  des Stadiums des Collap- 
sus entschieden e r k l ä r t ,  und die Antiphlogose e rs t  beim E in t r i t t  der  
(leaction u n te r  s ie te r  B erücks ich tigung  de r  entzündlichen  Symptome
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a n g ew en d e t  w issen  w il l .  Nach ihm soll die erste  B ehandlung d e r  l e i ­
nen G e h i rn e rsc h ü t te ru n g ,  hei d e r  w e d e r  Z eichen  von D ruck  au f’s 
G e h i rn ,  noch Zeichen von Heizung  durch  K nochensp lit ter  sich k u n d ­
geben , in A nw endung  der W ä r m e  und Stimulantien  bestehen. Dem- 
gem äss  v e ro rd n e t  St.  in so lchen F ä l len  ein w arm es  Fussbad  , Aus­
w ärm u n g  des Bettes, nebst  e ine r  Mischung von B rann tw ein  und W a s ­
s e r ,  die dem Kranken  esslöffelweise öfters gereich t  wird.  E r s t  w enn  
der  Pu ls  sich zu heben beginnt  und die W ä r m e  des Körpers  w ie d e r -  
keh rt ,  soll von d iesem V erfah ren  abgegangen  w erd en .  S t a f f o r d  e r ­
w äh n t  h ie r  m ehrere  F ä l le ,  wo dasselbe mit  g lück lichem  E rfo lge  a n g e ­
w ende t  w orden  seyn soll,  u n ter  ä ndern  den von 5 M ännern ,  die von e i­
nem hohen Gerüste  he rab g es tü rz t  und von welchen  drei a u f  d e r  S te lle  
todt g eb lieben  w aren .  E in e r  von den Überlebenden kam in das Bartho­
lom äusspita l  un te r  S t a f f o r d ’s B eband lungm it  V e r ren k u n g  und Bruch 
des U n te rschenke ls  (am Knöchel) und zw e ie r  Hippen, u n d ü b e rd ie s s  mit 
E rsch e in u n g en  von H irnerschütterung: .  Pat.  befand sich in einem bei­
nahe  leblosen Z u s tan d e ,  w a r  b lass  und k a l t  w ie  M arm or (? ) ;  d a sA th -  
m en  konnte  man bloss durch Vorhalten  e ines Sp iegels  wahrnehm en.  
In  diesem F a l le  nun  gab St. dem Kranken Theclüffel auf Theclö'ffel voll 
B rann tw ein .  Z w ö l fS lu n d e n  d a rau f  so l len  W ä rm e ,  füh lbare r  Pu ls  und 
f re ie res  Athemholen zu rü ck g e k eh r t  und der  K ranke  in der Fo lg e  auch 
gänzl ich  he rges te ll t  w orden  seyn. —  Mit der R ü ck k eh r  der  W ä rm e ,  sagt  
St . ,  v e rän d e rn  sich auch die Symptome und es kehrt  das B ew uss tseyn  
z u rü ck .  Schütte l t  man den K ra n k e n ,  so e rw ach t  e r  v e rw ir r t ,  w ie  aus 
einem tiefen Schlafe , fäll t  ab e r  bald  w ied er  in die f rühere  B etäubung  zu­
rü ck .  Das Leiden  dauert  fort,  aber  die Haut  w ird  heiss,  der  Pu ls  hebt 
s ich  und fängt  an  mit  Ungestüm zu schlagen. Je tz t  e rs t  sey  die Z e i t ,  
r e ic h l ic h ,  j a  bis z u r  O hnm acht ,  Blut zu lassen ,  um aus a llen  Kräften 
der  E n tz ü n d u n g  vorzubeugen .  Ü brigens so llen  die A derlässe  nicht 
b loss  am A rm e ,  son d e rn  auch am Kopfe und so oft S ta tt  finden, als 
s ich der  P u ls  hebt und es die üb rigen  Symptome erhe ischen .  Der Kopf  
so l l  geschoren  und for tw ährend  k a l t  fom entir t ,  re ichliche  E u t le e ru n g  
des D arm kana ls  durch s ta rk e  D osen  von Calomel und J a l a p a ,  sp ä te r  
durch  sa l in ische  Mittel und Antimonia lia  e rz ie l t  w erden .

W e n n  der Kranke  5 — 6 Tage  nach S ta tt  gehab ter  E rsch ü tte ru n g ,  
trotz  ö fterer  W ie d e rh o lu n g  der a l lgem einen  und topischen B lutentlee­
ru n g en  und trotz  des s t rengs ten  antiphlogis tischen V e r fa h re n s ,  noch 
ü b e r  Schm erzen im übrigens nicht he issen  Kopfe k l a g t ; w en n  der  K ranke  
in leisem D elir ium  und soporösem Z u s tau d  d ah in l ieg t ,  aus  welchem 
e r  n u r  fü r  Momente g ew eck t  w e rd en  k a n n )  w e n n  er F ragen  beant­
w o r t e t ,  das Gesagte a b er  augenblick lich  w ie d e r  ve rg is s t )  w enn  er 
das L icht  durchaus n icht  v e r t r ä g t )  w e n n  endlich  der  Pu ls  80 bis 00 
Schläge m ach t ,  ab e r  so w e ich  und comprim irbar i s t ,  dass Blutent­
l ee ru n g en  nicht mehr vorgenommen w e rd e n  dürfen : dann fand Sl.
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a lle in  noch in der  A nw en d u n g  des M ercurs  ein  R e t tu n g sm i t te l ,  und 
führt  dre i  fü r  diese  B eliand lungsw eise  sp rechende  F ä l le  a n ,  w ovon  
w i r  den e inen  in K ü rze  m ittheilen w ol len .  — Im Ju n i  v. J .  w u rd e  
e in  K utscher  in Fo lge  eines S tu rzes  vom Bocke b ew uss t lo s  in ’s Spital  
ü b e rb ra c h t ,  kam e in ige  Stunden  sp ä te r  zu s i c h ,  v e rh arr te  üb r igens  
in  einem Z u s tan d e  a n d au e rn d er  Schläfrigkeit .  Nach vollem E in tr i t te  der 
Reactionssymptoine w u rd e  re ich lich  z u r  Ader g e la s s e n ,  g e sch rö p f t ,  
Z ugp llas te r  applic ir t ,  a u f  den geschornen  K opf k a l te  Übersch läge  g e ­
m ach t ,  p u rg i r t  und endlich  die loca len  und a llgem einen  B lutentlee­
ru n g e n  so oft w ie d e rh o l t ,  a ls  es die Symptome zu erheischen sch ie­
nen. Am 6. Tage befand sich Patient schon e tw as b esse r ,  doch empfand 
e r  nocb Schmerz im Kopfe und konnte  das Licht nicht v e r t ra g en ;  F ra g e n  
b ean tw or te te  e r  r ichtig ,  verfiel aber  bald w ieder  in ein le ises  m urmelndes 
D elir ium  über  die versch iedensten  Gegenstände. D e r  Pu ls  w a r  k ra f t ­
l o s , leicht zu u n te rd rü c k en  und machte e tw a  90 Schläge.  U n te r  so l­
chen Umständen w a g te  St. ke ine  fe rne re  B lu ten t leerung  mehr vo rzu ­
n e h m e n ,  sondern  gab 3 Gr. Calomcl und  i  Gr. Opium a lle  6 S tunden. 
I n  4 oder  5 Tagen s te ll ten  sich Salivat ion  und G eschw üre  im Munde 
e in ,  aber  d e r  K ranke  w a r  s tu fenw eise  besser  gew orden  , und das Be- 
w u ss tse y n  vollkom m ener .  Die Dosis  des Calomel w u rd e  nun  verm in­
d e r t ,  sp ä te r  ganz au sg e se tz t ,  und in Zeit  von 3 Monaten w u rd e  der 
K ra n k e  geheil t  en tlassen .  —  St. schreib t  die heilsame W i r k u n g  des 
Q uecks i lbe rs  bei G eh irnerschü t te rung  den resorp tionsfördernden  und 
das exsudative  P roduc t  der  en tzündeten  Häute  fluidisirenden E igen ­
schaften  desselben z u ,  E igenschaften ,  w e lche  sich v o rzu g sw e ise  beim 
Calomel ge ltend  machen , w e lches  le tz te re  a lle in  die fe rne re  O rgani­
sa t ion  der  bei I r i t i s  in die Pupille  au sgeschw iz ten  Lymphe und den 
d a rau s  fo lgenden V e r lu s t  des Gesichts zu ve rh indern  im Stande  ist. 
Sch liess lich  macht St. d a rau f  a u fm e rk sa m , w ie  nachthei l ige  Fo lgen  
von E rsc h ü t te ru n g e n  se lbs t  m inderen  G rades ,  deren  u rsp rüng l iche  
E r sch e in u n g en  n u r  unbedeutend  w a r e n ,  bei V e rn ach läss ig u n g  e iner  
angem essenen  und beschränkten  Diät,  oft e rs t  spä t  e in tre ten  und blei­
bendes  S iech thum , I l i ru k ra n k h e i ten  und G eis tess tö rungen  herbeifüh­
ren .  E r  empfiehlt daher  mit  Recht, se lbs t  die leichtesten  Fä l le  von Ge­
h i rn e rsch ü t te ru n g  e in e r  s t rengen  B erücks ich tigung  zu w ü r d ig e n ,  und 
auch  nach dem V erschw inden  a l le r  activen Symptome noch fü r  eine  
län g e re  Per iode  auf gehörige  L eibesö ffnung ,  au f  beschränkte  re iz lose  
D iä t  und Beobachtung der  möglich g röss teu  R ahe  mit S trenge  zu sehen. 
[ London m edical G azette . A p r il  1843.) L i b a y .
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Mikroskopie derIn dura tio  telae cellulosae.
Von Prof.  H a y n  in Königsberg .

Die K rankhei t  hatte  bei einem frühzeitigen  Z w i l l in g sk in d e  , nach 
kaum  24stündiger  D a u e r ,  tüdtlich geendet und ih ren  Sitz im M u sk e l­
sys tem e. Die ergriffenen M uskeln  w a r e n  in eine  Subs tanz  v e rw an d e l t ,  
die g l a s a r t i g ,  beinahe durchsich tig  e rsch ie n ,  ha r t  und fest w a r ,  und 
u n te r  dem M esser  w ie  ein  Sc ir rh u s  k n i r r sc h te  ; die Oonsistenz der  
Theile  w a r  so bedeutend , dass sie  sieb in Tatein  , w ie  eine  l l i ibe ,  
schne iden  Wessen, und a lle  die ergri ffenen M uskeln  w a re n  zugleich  
contrah ir t .  Unter  dem M ikroskop zeigte sich die S t ru c tu r  d e r  M uskeln  
gänzlich  v e r ä n d e r t ; das per lschnurfö rm ige  Ansehen w a r  v e r s c h w u n ­
d e n ,  statt  dessen  sah m an  Muskeln  aus  fe inen ,  p a ra l le l  lau fenden  
L än g en fase rn  zu sa m m en g e se tz t , die eine  so g le ichm äss ige  A usdehn­
b a rk e i t  besassen  , dass  bei d e r  Compression u n te r  dem M ikroskope 
e in ze ln e  de rse lben  w e i t  aus den Prim it ivbündeln  h e rau sg e tr ieb en  w u r ­
d e n ,  und der  D urchscbn it ts s te l le  ein p inse lfö rm iges  Aussehen  gaben. 
F a s t  k e in e r  der e rgri t lenen M uskeln  w a r  in se in e r  ganzen  A usdehnung  
k rankhaf t  a ff ic ir t ,  v ie lm ehr w a re n  noch immer e inzelne  Theile  des 
M uskels  gesund  und weich.  E s  w a ren  ab e r  die v o rzu g sw e ise  ergriffe­
nen  M uskeln  fo lg en d e :  der  R ec lu s ttbdoitiinis,  P ectora lis  w a jo r , v o r ­
zugsw e ise  am u n teren  l tande ,  de r  B icep s ,  ein g rö s s e r  Theil  des M . 
bracliialis u n d  coracobrachialis und fast a l le F lex io n sm u sk e ln  d e sO b e r -  
und U nte rschenke ls .  Alle  diese M uskeln  w a r e n  zugleich  in ih re r  L ä n ­
genachse  v e r k ü r z t ,  so dass die en tsprechenden  Gelenke  llectirt w a ­
ren   ̂ der  W i d e r s t a n d , den sie  l e i s te te n ,  w a r  so b ed eu ten d ,  dass die 
Ex tension  nicht ohne Z e r re is su n g  der  M uskelsubs tanz  hä tte  b e w erk ­
ste ll ig t  w e rd e n  können.  An den inneren  Organen  fand sich ke ine ,  mit  
b lossen  Augen w ahrnehm bare  V e r ä n d e r u n g ;  a u f  j e d e r  Seite  lag  in 
der  W a n g e ,  w o  die Parotis  sons t  l ie g t ,  ein rege lm äss ig  geb ilde ter  
Fe t tk lum pen ,  der ganz das Aussehen e ine r  B a lggescbw uls t  hatte ,  und  
dessen In n e re s  sich u n te r  dem M ikroskope zusam m engese tz t  aus  F e t t ­
b läschen z e ig t e ,  die ganz  die Grösse  und das Aussehen  der  no rm alen  
Fe t tb la sen  hatten.  ( C a s p e r ’s W o ch en sch r if t  fü r  die gesammte H e i l ­
kunde .  1842. Nr. 24.) S i g m u n d .

Vergiftung durch Stecliapfelsamen.
Vo n  Dr .  B i e s e b e r g  in  F r ied land .

E in  Mädchen von 4 Ja h re n  hatte  nicht v iele  S a m en k ö rn e r  von 
D atura S tram ontum  L .  g e g e s s e n ,  g egen  Abend t ra t  O h ren s tech en ,  
spä ter  Schlaflosigkeit  ein ; das Kind sa n g  und w ein te  und sprach im-
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ab lä ss ig  v e rw o r re n e  Dinge  d u r c h e in a n d e r ;  das Auge w a r  lebhaft,  die 
Pupil le  w e i t  und gegen  das Licht unempfindlich; mit  den Händen 
haschte  es fast fo r tw ährend  in  die L u f t ,  a ls  ob es dort e tw as  e rg re i ­
fen w o l l te ;  das Stehen  w a r  unm ö g lich ,  da bei dem Aufrichten die 
Kniee  zusam m enknick ten ,  und  das Kind bei dem V ersuche  zum Auf­
r ich ten  w ie  taum elnd und t runken  umfiel. Auf da rgere ich te  g rosse  
M engen von Milch erfolgte zw e im al ig es  E r b r e c h e n , wobei  auch die 
ha lbgekauten  D a tu rak ö rn e r  en t le e r t  w u rd en .  A llmälig w u rd e  das K ind 
ru h ig e r  und gegen Morgen l ie ssen  a lle  K rankhei tse rsche inungen  so 
n a c h ,  dass es als g e sund  zu be trachten  w ar .  ( C a s p e r ’s W o c h e n ­
schrift  fü r  die gesainmte H eilkunde .  1842. Nr. 25.) S i g m u n d .

Über die Anwendung der A sa  foetida bei dem 
Keudiliusten.

Vo n  Dr .  K i e k e n  in B rüsse l .

It. bat durch e ine  g rosse  Zah l  von Beobachtungen in  den E p id e ­
mien der  J .  1829 bis 1834 die Ansicht g e w o n n en ,  dass die A sa  foetida  
das beste Mittel gegen den Keuchhusten  sey .  Man muss d ieselbe  j e ­
doch mit B eharr l ichkeit  anw en d en  , und der  passendste  Z ei t raum  zu 
ihrem G e b r a u c h e i s t  d e r je n ig e ,  w en n  das F ie b e r  aufgehört  h a t ,  ohue 
dass  Bronchitis  oder andere  en tzündliche  E r sc h e in u n g en  zugegen  s i nd;  
scropluilösen  und  rhacb itischeu  Kindern  timt die A sa  foetida  am be­
s ten.  Da mau dense lben  überhaupt  das Mittel durch  den Mund nut- 
s c h w e r  be ibringt ,  und  se lbs t  d ieP il len  eine  seh r  w en ig  gee ignete  Form  
d a rs te l len ,  so bat K. die Klysl iere  vorgezogen .  E rn im m t  d a z u 2 S c r u p e l  
A sa  fo e t id a , m engt diese mit h in re ichender  Menge von E ige lb  und 
fügt 4 — 8 Unzen W a s s e r  hinzu. Von diesem Gemengsel berei te t  man 
10 — 12 K ly s t ie re  für 9 — 12monatIiche Kinder,  4' — 6 für 3 jährige  und 
2  — 3 für ä l te re .  E s  g e n ü g t ,  in den e rs ten  5 bis 7 Tagen der  K ran k ­
he it  täglich 2 Klyst ie re  zu geben ,  höchstens 3 — 4. Spä ter  re ich t  auch 
tägl ich  eines hin, und z w a r  zw ischen  8 — 10 Uhr Abends.  T ri t t  e tw a  
D ia r rhoe  h in z u ,  so soll  s ie  gest i l l t  w e r d e n ,  indem m an die Menge 
des E ige lbes  im K lyst iere  verm indert  und A m ylon  oder  Gummi a ra ­
bicum  h in zu s e tz t ;  den  e tw aigen  Tenesm us so ll  zugefüg tes  Oleum  
O livarum  beschwichtigen. — R. hat das Mittel auch als Salbe f l  Dr. 
a u f  1 Unze A xu n g ia  oder  Oleum) , fe rn e r  in  d e r  Form  von T inc lur  
a u f  die M agengrube ,  den Bauch, die B rust  etc. a n w en d en  l a s s e n ;  doch 
sch re ib t  e r  den K lyst iere«  die meiste  W irk s a m k e i t  zu. ([Arcluves de 
tu  medecine beige. 1842. F e v r ie r )  S i g m u n d .
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Charles C Jay’s neues Pessarium.
Es ist bei dem raschen  Fortsch re i ten  in a llen  Z w e ig e n  der H e i l ­

kunde  zu w u n d e rn  , w ie  man in den Mitteln zu r  E r le ic h te ru n g  des 
G ebärm utte rvorfa l ls  durch  P e ssa r ie n  se i t  J a h rh u n d er ten  noch ke ine  
wesentliche  V e rb es se ru n g  e rs in n en  k o n n te ,  da die M u tte rk ränze  vom 
n e u es te n D a tu m  eben so z w e c k w id r ig  und  u nbrauchba r  s ind ,  a ls  jene ,  
w e lch e  von den ä ltesten  geburtshüli l ichen Schrif ts te l le rn  empfohlen 
w u rd en .  Alle g e g en w ä r t ig  geb räuch lichen  P essa r ien  verschaffen n u r  
tem poräre  E r le ic h te ru n g ,  und  diese  n u r  d a d u r c h ,  d a s s  s i e  d a s  
Ü b e l  v e r g r ö s s e r n ,  g e g e n  w e l c h e s  s i e  a n  g e  w e n d e t  
w e r d e n .  Vf. nenn t  es Thorbeit  anzunehm en,  dass die K rankhei ten ,  fü r  
w e lch e  Pe ssa r ie n  e r fo rder l ich  s in d ,  und w e lch e  bloss e in e r  L ax ilä t  
der V agina  ihr  D a sey n  v e r d a n k e n , geheil t  oder  e rle ich ter t  w e rd en  
k ö n n e n ,  a u sg e n o m m en ,  s o  l a n g e  d a s  P e s s a r i u m  i n  d e r  V a ­
g i n a  b e f i n d l i c h  i s t ;  denn im A u g e n b l ic k e ,  a ls  d ieses entfern t  
w i r d ,  b ew eis t  die A usdehnung  d e r  S che idenw andur igen ,  dass die 
e igentliche U rsache  der  K ran k h e i t  nicht im ge r ings ten  bese i t ig t ,  son ­
dern  eher  ve rsch lim m ert  w o rd e n  is t .  E s  k ann  nicht  g e läu g n e t  w e rd en ,  
dass das In s t ru m e n t ,  so lan g e  es (w en n  es g ro ss  g en u g  ist) g e tra g en  
w i r d ,  das A b - u n d  A u sw är ts fa l len  des U te rus  v e rh in d e r t ;  a lle in  es 
le is te t  n ichts  zu r  E n t fe rn u n g  der  U rsache  dieses Leidens .  Alle bisher 
gebrauch ten  P essa r ien  haben  dense lben  F eh le r .  — W a s  will  man denn 
e igentlich  durch  Pe ssa r ie n  e r re ich en ,  w e n n  d i e L a x i l ä t  und Schw äche  
der  Gehurts thei le  Ursache s in d ,  dass  der  U te rus  und se ine  Abhänge 
h e rab s in k e n ?  M a n  w i l l  d i e  U t e r i n m a s s e  i n  i h r e r  n a t ü r l i ­
c h e n  S t e l l u n g  e r h a l t e n ,  u n d  z w a r  d u r c h  M i t t e l ,  w e l ­
c h e  n i c h t  d i e  s c h o n  o h n e h i n  g  r  o s s e A u s d e h n u n g  d e r  
S c h e i d e  v e r m e h r e n ,  d i e  K ö r p e r b e w e g u n g  n i c h t  b e ­
e i n t r ä c h t i g e n  u n d  z u g l e i c h  h o f f e n  l a s s e n ,  d a s s  d e r  
g e s c h w ä c h t e  u n d  s c h l a f f e  K a n a l  s e i n e n  n o r m a l e n  T o ­
n u s ,  s e i n e  S t ä r k e  u n d  s e i n e  n a t ü r l i c h e n  D i m e n s i o n e n  
w i e d e r  e r l a n g e n  w e r  de .  D iese  Z w e c k e  w il l  man e r re ic h e n ; a lle in  
ist  d iess möglich durch die E in b r in g u n g  von k u g e l-  oder  r ingförmigen 
P e s s a r ie n ,  die die Dimensionen der  Scheide um das 2 — 3fache über­
t reffen? Von solchen Mitteln l ä s s t  sich n ich ts  Gutes e rw ar ten .  Ja ,  w en n  
es u n se re  e inz ige  Absicht w ä r e ,  bloss den U terus zu u n te rs tü tz en ,  
ohne die Ursache  seines S inkens  lieben zu w ol len ,  so w ü rd e  manches 
der  b ishe r  üblichen Pessar ien  von N utzen  s e y n ;  von d a u e r n d e m  
N utzen  is t  jed o ch  ke ines.  WÜe häufig s lüss t  man nicht in  der P rax is  
a u f  die Ü b e ls tän d e ,  welche  durch  das T ragen  der k u g e l-  und r in g ­
förmigen P e ssa r ie n  ents tehen ! Obsfruction der  B lasen-  und Mast- 
d a r m m ü n d u n g e n , G e sc h w ü ls te ,  E n tz ü n d u n g ,  U lc e ra t io n ,  Pruritus, 
u. s . w .  v e rd an k en  ihnen ihre E nts tehung ,  So beobachlele C l a y  bei 
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der Section e ines ä lt l ichen Frau en z im m ers  im oberen  Dritttheil  der 
Vag ina  eine  S t r i c tu r ;  bei n ä h ere r  U n te rsuchung  fand sich ein g rö sse r ,  
r ing fö rm igsr  M a t te rk ran z  so fest zw ischen  den V a g in a lw a n d u n g en  e in ­
g e k e i l t ,  dass e r  he rausgeschn i t ten  w e rd en  musste .  E in e  a lte  Nach­
barin  e r in n e r te  s i c h ,  dass die V ers to rbene  v o r  30 Ja h re n  ein P essa -  
r ium  gebrauch t  h a b e , und es schien w a h rsc h e in l ic h ,  dass  dasselbe  
die ganze  Z e i t  h indurch  nie en tfe rn t  w orden  w ar .

D iese  Betrach tungen  b ew ogen  C l a y ,  ein neues  Pessa r iu m  zu e r ­
s innen ,  das von den oben e rw äh n te n  Mängeln  f re i  w ä re .  D iess g e lang  
ihm auch , n u r  dass se in e  E rf in d u n g  kostsp ie lige r  i s t ,  w a s  jedoch  
n ich t  in A nschlag  zu b r in g en  i s t ,  da  se in  P essa r iu m  nicht  n u r  a lles 
le is te t ,  w a s  die g ew öhn l ichen  le is ten ,  sondern  auch die Geburts thei le  
nicht  h indern  so l l ,  ih ren  norm alen  Z u s t a n d ,  ih re  na tü r l ichen  Dimen­
s ionen  w ie d e r  zu e r la n g en ,  und d ie A n w en d u n g  von äusse r l ichen  Mit­
teln a n f  den Sitz des L eidens  gestattet .  Se in  Ins t ru m en t  ist  eine, 
m it e in e r  dem S che ideneingang  en tsprechenden  Öffnung versehene  
P la tte  von H o lz ,  E lfenbein  e tc . ,  an  w e lc h e r  sich B änder  zu r  Befesti ­
g u n g  derselben  an den K örper  befinden. An die in n ere  F läch e  d ieser  
P la tte  pass t  e in ,  aus  sp ira lfö rm ig  gew undenem ,  ve rs i lbe r tem  oder v e r ­
goldetem  S tah ldrah te  v e r fe r t ig te r  C y l in d e r ,  dessen  D im ensionen der 
Art s in d ,  dass durch  ihn der  Sche idenkana l  nicht  im m indesten  a u s ­
gedehn t  w ird  , sondern  mit Leich t igke i t  sein na tü r l ich es  K a l ibe r  bei- 
behaltcn  kan n .  Am in n e re n  E n d e  d ieses C y l inders  befindet sich ein 
K au tsc h u k r in g  von  e tw as  grösserem  D u rc h m esse r ,  a ls  der  C yl inder ,  
auf  welchem  der M utterm und zu ruhen  kommt.

E s  lä s s t  sich nicht  läuguen  , dass d ieses  Pessa r iu m  entschiedene  
V orthe i le  vor  den b isher  geb räuch lichen  b e s i tz t ; denn 1. e r lau b t  die 
E la s f ic i tä t  des D rah tcy l inders  die freie  B ew eg u n g  des K örpers  in j e ­
d e r  beliebigen R ich tu n g ;  3. da  durch  dasse lbe  der  Sche idenkana l  nicht 
obst ru ir t  w i r d , so k a n n  die R e in ig u n g  durch  den K au tsch u k rin g  und 
den C y l inder  ohne H indern is s  abf liessen ;  3. k a n n ,  da die D u rch m esse r  
des R inges  und des C y l inders  so g e r in g  s in d ,  k e in  a u sse rg ew ö h n l i -  
clier D ru c k  die E n t le e ru n g e n  aus  d e r  B lase  und  dem Mastdarm beein­
t räch t ig en ;  4. kann  die Lax itä t  des S che idenkana ls  bese it ig t  und des­
sen  u rsp rü n g l ich e  Dimensionen w ied e rh e rg es te l l t  w e r d e n ,  da  der  
D u rch m esse r  des C y l inders  n icht  g rö s s e r  i s t ,  a ls  der d e r  Scheide in 
gesundem  Z u s ta n d e ;  5. w ird  die Application ä u sse r l ic h e r  Mittel zu r  
V e rb es se ru n g  des Tonus d e r  le idenden  Theile  durch  die Öffnung der 
äu sse ren  P la t te ,  w e lch e  In jec tionen u. s . w .  zu läss t ,  e r le ich ter t .  Z u m  
Schlüsse  e r in n e r t  C 1 a y  , m an  möge b e m e r k e n ,  dass der  K au tsch u k ­
r in g  von e tw as  grösserem  D u rc h m e ss e r ,  a ls  de r  C y l inder  s e y ,  und 
dass  die L än g e  des le tz te ren  nach Umständen v a r i i ren  müsse.  Als D u rc h ­
schn i t t länge  g laub t  e r  3 —4 j  Z o ll  annehm en zu  dürfen .  Übrigens  rä th  
e r , den  C yl inder  sow ohl an  s e in e r  in n e re n  a ls  ä u s se re n  F läch e  m it
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e in e r  dünnen Schichte K autschuk  zu ü b e rz ieh e n ,  damit sich keine 
Scheidenfalten  in die Sp ira lw indungen  desse lben  e inklemmen können. 
{The L a n ce t. 184L Nr. 35.) W e i n k e .

Statistische Studien über die Resultate grösser chi­
rurgischer Operationen in den Pariser Spitälern.

Von M a  1 g a i  g  n e.

Die F o r t s e t z u n g s e in e r  s ta tis t ischen  U n te r su c h u n g e n ,  so in te re s ­
sant  s ie  M. auch g ib t ,  ve rm ag  n u r  seh r  re la t iv  fü r  T herap ie  e in igen 
N utzen  zu g e w ä h r e n , da  die Daten  n u r  g e z ä h l t ,  n i c h t  g e w o ­
g e n  sind. Dieses sche in t  auch M. e in ige rm assen  e ingesehen  zu ha­
b e n ,  indem e r  sich über  die F o lg e r u n g e n ,  we lche  sich h ier  zunächst  
auf  die A m p u t a t i o n e n  beziehen, n u r  seh r  bedingt ausspricht.  F ü r ’ 
E rs te  erg ib t  sich aus  diesem Abschnitte ,  dass die w egen  pathologischer 
d. h. ch ron ischer  Leiden  un ternom m enen  Amputationen g rö s s e re r  
Gliedmassen w e n ig e r  Todesfäl le  (38 pCt.) l ie f e r t e n ,  a ls  die wegen  
traum atischer  (4 9 p C t . ) ;  b e id e n  k le in e re n  Amputationen steht dasse lbe  
Verhältn is*  noch auffa l lender  a b ;  ob die p r im ären  oder secundären ,  
traum at ischer  Leiden  ha lbe r  gemachten  Amputationen mehr M orta li tä t  
b e d in g e n ,  w a r  M. au sse r  S tande  zu en tscheiden .  —  Sowohl bei 
g rö sse ren  als bei k le in e re n  Amputationen e rsch ien  die S terb lichkeit  des 
weib lichen  Geschlechts g e r in g e r  a ls  die des m ännlichen .  —  Seinen 
Zah len  nach kommt M. h insichtlich des R esu l ta tes  der  Amputationen, 
w e lches  das A l t e r  be tr if f t , zu einem d e r  b isher igen  E r fah ru n g  w i ­
d e r sp rec h e n d en : es so l len  nämlich die m eisten  K ran k en  den Am puta­
tionen im Alter  von 5 bis 15 J a h re n  u n te r l i e g e n ,  w a s  auch bei den 
Operat ionen  der  e ingeklem m ten  H ern ien  sich ergab. — Bezüglich  der 
J a h r e s z e i t  w ä re  nach M.’s s ta tis t ischen  B erechnungen  der  W in t e r  
(D e ce m b er ,  J ä n n e r ,  F e b ru a r )  die g üns t ig s te  Z e i t  zu  O pera t ionen ;  
doch gesteh t  e r  se lbs t  zu,  dass se ine  d iessfä ll igen  U n te rsuchungen  noch 
nicht g enügen ,  sondern  e in s tw e i len  n u r  b ew eisen ,  dass die Annahme 
der  Alten, a ls  sey  das F rü h jah r  die g üns t ig s te  J a h r e s z e i t ,  re in  hyp o ­
thetisch erscheine.  — Die F r a g e ,  in  w e lchem  Spital  von P a r i s  
die g röss te  S terb lichkeit  nach den Amputationen h e r rs ch e ,  hat M. 
z w a r  b e r ü h r t , a b e r  unentsch ieden  g e lassen  , w e i l  d ieselbe  zu seh r  
an  persön liche  In te re ssen  noch lebender  Collegen streif t.  Sch liess­
lich bem erk t  e r  a b e r ,  dass d e r  Ü berb lick  se in e r  b isher igen  Ar­
beit  einen ä u sse rs t  pe in l ichen  E in d ru c k  a u f  ihn gemacht habe, der 
aus  dem t rau r ig en  Z us tande  u n se re r  Ansichten  über  Operative Chi­
ru rg ie  fliesst. H ie r  hat M. a l le rd in g s  Recht, und  so w ie  man allmälig  
von der  m aass-  und z ie l losen  A rzn e iv e rsch w en d u n g  z u ü 'c k k o m m t,  in-
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dem man g a r  oft die E rfo lg lo s ig k e it  oder g a r  Schäd lichkeit  vieler  
»Pharmaca« bei ru h ig e r  B eobachtung e insehen m u s s ,  eben so w ird  
man zu r ich t ig e ren  und hum anen  Ind ica lionen  für die Operat ionen, be­
sonders  ab e r  fü r  die Amputationen sich b e k eh re n ,  we lche  im  g ü n ­
s t i g s t e n  F a l l e  —  und das n u r  bei einem V ier te l  oder  höchstens 
e inem  D rit te l  der O perir ten  —  das Ind iv iduum  v e r s t ü m m e l n .  O l r -  
chives ge'nerales de M idec ine . 1842. Mai.') S i g m u n d .

Itiatuovibler Beiubmciiverbaud tuis K iw eiss, Alaun 
uncl W erg , nebst Berührung seiner Vortheile.

Von C h a r d o n  in Chasselay .

Seit  mehr a ls  15 J a h re n  bed ien t  sich C. d ieser  V e rb an d w e ise  und 
z w a r  immer mit günst igem  E rfo lge .  Im W esen t l ic h en  besteht d ieselbe 
aus  F o lg e n d em :  Das gebrochene  Glied w ird  g e la g e r t ,  w ie  bei dem 
gewöhn l ichen  V e rb ä n d e ,  a u f  ein H äck e r l in g -  oder S p r e u k i s s e n ,  mit 
aufgero l l ten  S troh laden  um geben, und a u f  diese der  Grösse  des Glie­
des en tsprechende  L einw an d co m p ressen  g e le g t ,  in die m an  be iderse its  
so v iele  E in sch n i t te  m a c h t ,  a ls  e r fo rder l ich  s in d ,  um eine Art v ie l ­
köpfiger Binde zu  e rzeugen .  D ieses  vo rbere i te t ,  w i r d  nun  das W e r g  
(Von H an f  oder  F lachs )  a n g e le g t ; dasse lbe  muss vorher  gekäm m t und 
in Schichten g eo rd n e t  w o rd en  s e y n ,  die in ih re r  L än g e  und Breite  
der D icke  des G liedes entsprechen.  Auf eine  d ieser  Schichten trägt 
man das E iw e i s s ,  w e lches  mit seh r  fe in gepu lver tem  Alaun und e twas 
wen igem  E x tr a  ct. S a tu rn i  in n ig  gem engt (gesch lagen)  w u r d e ,  genau  
auf,  leg t  eine z w ei te  Schichte da rü b er ,  und applic ir t  nun sofort  dieses 
W e r g k i s s e n  an  das Glied, die vielköpfig geschnit tene  Compresse  d a r ­
ü b e r ,  dann die S lroh laden  etc. — C. sch re ib t  d iese r  V e rb an d w eise  
m eh re re  V orzüge  z u :  man findet die E r fo rd e rn is se  dazu ü b e ra l l ;  der  
V e rb an d  l ä s s t  sich ungem ein  le icht  a n le g e n , se lbst  von m inder  Geüb­
te n ,  und  das W e r g ,  sobald das E iw e is s  g e tro c k n e t  i s t ,  bildet ein 
Model des Gliedes , w o r in  die B ruchstücke  vollkom m en an e inander  
gehal ten  w e rd en ,  und w obe i  der D ruck ,  k re is fö rm ig  und regelm äss ig ,  
w ie  n u r  möglich,  die C ircula tion nicht un terb r ich t ,  und zugleich,  nach 
W eg n ah m e  des A ppara tes ,  die freie  B ew eg lichke i t  des Gliedes nicht 
h in d e r t ;  dem A laun  endlich und dem E x tr a c t .  S a tu rn i  kommt ein be­
deu tender  Antheil  zu an der  schnellen  L ö su n g  der  begleitenden E n t ­
zündung. (A uf dem L a n d e ,  en tfe rn t  von grossen  S tä d te n ,  m ag  diese 
V erb an d w eise  a l le rd ings  seh r  bill ig ausfa l len  ; Sp itä le r  w ü rd e n  ihre 
Kosten mit e iner  so lchen V e rsch w en d u n g  von E ie rn  n u r  s t e ig e rn ;  
s ta tt  des  E iw e is s e s  w ä re  v iel leicht  Gummi - T ragacan th  oder  arab. in 
Auflösung oder g e radezu  T isch lerle im  zu brauchen, und wo W e r g  zu
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(tieuer zu  s tehen käme, B aurawulhvatta .  Hof. suh die A n w en d u n g  so l­
cher  Apparate  in  Arles,  Nismes und O rleans  m it gutem  E rfo lge .  ( Jo u r­
nal de connalssances medico -  c lururgicales. 1842. Mae.) S i g m u n d .

3.

N o t i z e n .

Witteruugs- und Krankheits -  Constitution io Wien 
im Monate März 1842.

Von Joseph  Joh .  K n o l z ,  k. k. n. ö. R eg ie rungsra the  , S a n i t ä t s - R e ­
fe ren ten  und Protom edicus.

W i t t e r u n g s b e s c h a f f e n h e i t .
Die W it t e r u n g  w a r  im Monate M ärz  im Allgem einen  genommen 

u n a n g en e h m ,  k a l t ,  fast bes tänd ig  w ind ig  und raub. Häutige Nebel , 
W in d e ,  Regen und Schnee  haben seine  ohnehin feindliche W it te ru n g  
noch bedeutend erhöbt.  Ü berd iess  verm ehrten  noch die am 2., 3., 10. 
und 11. wiithenden Stürm e das U nangenehm e dieses Monates ; an dem 
le tz tg en an n ten  Tage  fiel so g a r  Hagel.  N u r  gegen  das E n d e  des Monates 
trat  eine e tw as  m ildere  W it t e r u n g  ein.

B a r o m e t e r s t a n d .

H öchste r  am 16. =  28" 8 "  6""
Tiefster  am 19. =  2 7 '  9"' 4""
M it tle rer  =  28" 3'r' 0'"'

T h e r m o m e t e r s t a n d .
H öchste r  am 31. =  +  12.40° R.
Tiefst,  am 7. ■= — 4.60°
M it t le rer  =  — 4.22°

H e r r s c h e n d e  W i n d e  w a r e n  der N W .  und N . ,  s e l ten er  der
0 .  und S 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 .

In  diesem Monate he rrsch te  bei bedeu tender  Z unahm e des K ran ­
kens tandes  gröss ten the i ls  d e r  ga s t r isch  -  b iliöse  adynam ische  K ra n k ­
h e i t sc h a ra k te r  ; n u r  in  e in igen w en igen  B ezirken  w u rd e  der  k a ta r r h a ­
lisch -rh eu m a t isch e  a ls  de r  v o rherrschende  beobachte t.  D e r  e rs te re  b e ­
u rkunde te  sich nicht a lle in  durch  die seh r  bedeutende  Anzahl  de r  Ab- 
dominaltyphen, sondern  cs bewiesen  auch die üb rigen  K ran k h e i t s fo r ­
men den adynam ischen  C ha rak te r  durch  das ra sch e  S inken  de r  K r ä f te ; 
in  sch w e re re n  F ä l le n  , du rch  die häufig e in tre tenden  passiven  Blut-  
ili isse,  durch  das Auftreten typhöser  Z u fä l le  bei e n tz ü n d l ic h e n ,  und 
de r  Colliquation bei chron ischen  Krankheiten .

D e r  A b d o m in  a l  t y  p h  u s  , der  vo rzüglich  häufig in den Vor­
städ ten  St. Ulrich , M ariah ilf  und W ie d e n  vorkam  , ver lief  auffallend 
u n g ü n s t ig ,  im k. k. allgem. K ra n k en h au se  ste ll te  sich das V erhäll-  
niss  der  V ers to rbenen  zu den Behandelten  w ie  1 :  5.
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D i e  e n t z ü n d l i c h e n  K r a n k h e i t e n  w a re n  n icht  z ah l re ich ,  
der  V e r l a u f  derselben  nicht  besonders  g ü n s t ig ;  vorzüg lich  g ilt  dieses 
von den Pneum onien  , von denen ä l te re  L eu te  befallen w urd en .

Die R ippen-  und B a u c h fe l l - , w ie  auch die rheumatischen Ge­
lenk sen tzü n d u n g en  und die s ie  häufig beg le i tenden  P e r i -  und  E n d o -  
card itides  kam en  se l ten  v o r ;  n u r  zu E n d e  des e rs ten  Dritttheils  des 
M o n a tes ,  w ä h ren d  des s türm ischen W e t t e r s ,  w a r e n  die e r s tg en an n ­
ten  Krankheitsform en,  besonders  a b er  die H a lsen tzündungen  häufiger. 
D ie  g a s t r i s c h e n , k a la r rh ö sen  , rheumatischen und Gallenfieber boten 
n ich ts  U ngew öhnliches  dar.

U n t e r  d e n  E x a n t h e m e n  w a r e n  die B lat tern  die zah lre ich­
s t e n ,  e inzelne  F ä l le  von Scharlach  und M asern  ve r lie fen  durchaus 
günstig .

U n t e r  d e n  c h r o n i s c h e n  K r a n k h e i t e n  erschien  seh r  häutig 
die T u b e rc u lo s e ,  in sb eso n d e re  auffa l lend tv a r  der schnelle  V e r lau f  
e ine r  g rossen  Anzahl de rselben .  Sie  verliefen  häufig u n te r  den Sym ­
ptomen eines A bdom inal typhus ,  e ine r  M e n in g i t i s , e ine r  Pneum onie  , 
und führten  schnell  zum T o d e ,  oder  es erfolgte  der Ü bergang  in den 
chronischen Verlauf .

D er  T ubercu lose  zunächst  kam  die W a s s e r s u c h t , nebstbei zeig­
ten sich zah lre iche  F ä l le  von K reb s ,  in sbesondere  des Uterus.

D i e  A n z a h l  d e r  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  nahm 
in diesem Monate nicht m ehr z u ;  die zahlre ichsten  da run te r  w a re n  
die Scabies  und Psoriasis .

D i e  A n z a h l  d e r  c h i r u r g i s c h e n  K r a n k h e i t e n  w a r  im 
Ganzen genomm en g e r in g ;  die gew öhnlichs ten  w a re n  W u n d e n ,  Kno- 
chenbriiche und Geschwüre .

I n  d e r  k. k. I r r e n a n s t a l t  w a r  die Anzahl d e r  in te rc u r r i r e n -  
den K rankheiten  ger ing .

I n  d e r  k. k.  G e b ä r  a n  s t a l  t zeigte sich der  Gesundheitszus tand 
seh r  befriedigend.

Im  k. k. F i n d e l h a u s e  he r rsch ten  u n te r  den K indern  D u rc h ­
fä lle ,  d e r  Soor,  K a b e le n tz ü n d u n g e n ;  am heftigsten w a re n  jedoch  die 
A u g en en tz ü n d u n g en , die bei weitem  in ten s iv e r  a ls  in den f rüheren  
M onaten  auftra ten .

D i e  S t e r b l i c h k e i t  w a r  im M onate  März bedeutend g rö s s e r  , 
a ls  in den vo rgeg an g en en  Monaten  , u n d  d iess  hauptsächlich  von der 
g ro ssen  Anzahl d e r  Ph th isen  und Abdominaltyphen.

E s  s ta rben  953 m ännliche und 873 w e ib l ic h e ,  zusammen 1835 
Individuen. D a ru n te r  befanden sich K inder  u n te r  einem J a h r e : 329 
Knaben u n d  198 M ädchen ,  zusammen 427.

A n s t e l l u n g ' .  Se.  k. k .  M ajes tä t  haben m it A llerhöchster  E n t -  
sch l ie ssu n g  vom 26. Ju l i  1. J .  die Ste lle  e ines P r i m ä r - W u n d a r z t e s  
im W ie n e r  a llgem einen  K rankenhause  dem M edicinae  und C hirurg iae  
Doctor und  O pera teu r ,  C a r l  S i g m u n d ,  a l le rg n äd ig s t  zu  ver le ihen  
geruhet .

B l e l ' i i r i l e m s i g ; »  Se. k. k.  M ajes tä t  haben mit  A lle rhöchster  E n t -  
sch l iessung  v. 19. J u l i  I. J .  die L eh rk a n ze l  der_ spec ie l len  m edic in i-  
schen  Pathologie  und T h e r a p ie , so w ie  die damit verbundene  K lin ik  
fü r  W u n d ä r z te  an der  Hochschule  zu  P a d u a  dem P r im arä rz te  im Spi-  
(ale zu  T riest ,  Dr. F ra n z  V  e r  s o n, a l le rgnäd igs t  zu  ve r le ihen  geruhet.
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(Die h ie r  angefuhrLen S c h ril len  s i n d b e i B r a u m ü l l c r  u n d  S e i d  e 1 (S parcasse^ 
G eb äu d e) v o rrä th ig  o d e r  können  d u rc h  d ieselben  b a ld ig s t bezogen  w erden .)

B H a n c I i e r l  ( A . ) ,  M em oire  su r  les d e r m o p  a t h i e s  d e  l a  r d -  
g i o n  s a c r e e ,  d ’apres les Conferences cliniqnes fa ile s  d  l ’höpital 
de la P ilie  p a r  M . P i o r r g .  ln .  8. de 2 f .  P a r is , chez Lecapla in .

C l i a s s a i g n a c  ( A . )  ,  Ldsions traum atiques du cräne e t des parties  
qu ’il contient. I n  4 de 9 f .  Paris-

D ü l f i ä i g e r  (S S r .  3 . ,  O b e r m e d . - R a t h , R i tte r  etc. zu M ü n ch en ) ,  
G ru n d zü g e  d e r  P h y s i o l o g i e  d e r  E n tw ic k lu n g  des Z e l l - ,  
Knochen-  und B lutsystem s von etc. Gr. 8. (XV I u. 380 S . ) ,  R e ­
gensburg  , bei M a n z. Geh. (X Th. 20 Gr.)

M i i l g a i g n c  («9. IV.) « D e VIrrigation dans les m aladies ch irurg i-
cales. I n  4 de 9 / .  P a r i s , chez L e c a p l a i n .  (2 F r .  50 C.)

M e z l e i -  v .  A n s leH lae i-g -  <.SoJ«. I D a i i i . ,  Dr. der  M edicin) , Über 
den E i n f l u s s  d e r  p a t h o l o g i s c h e n  A n a t o m i e  a u f  d i e  
p r a k t i s c h e  M e d i c i n .  Gr. 8. (76 S.) P ra g ,  bei Haase  Söhne.
1841. Geh. (12 Gr.)

B S o s s i g - a o i i  (.1 taS<-s),  T ra ite  de c h i m i e  o r g a n i q n  e appliquee  
a u x  a r t s , ä l ’agricu ltu re  e t ä  la  medecine. 1. p a rtie . Chimie ve-  
getale. T . I. In  18 de 6 f .  P a ris .  — 3 partie . Chimie vegetale.
T. 1. In  18. de  7 f. P aris.

S e r r e  ( M . )  ,  T ra ite  su r  l ’a r t  de re s ta u re r  les d ifform ites de la fa ce ,  
selon la metliode de dep la cem en t, ou methode franca ise . In  8. de 
29 f .  ’/ „ ,  plus un  a lias in  4. d ’une demie feu ille  e t 30 pl. P a r is , 
chez BaiU iere. (17 F r . )

V e r z e i c h n i s s
der in verschiedenen deutschen und fremden m edicini- 
schen Zeitschriften von den Jahren 1841 und 1848 enthal­

tenen O rig in a l-A u fsätze .
A l l g e m e i n e  m e d i c i n i s c h e  C e n t r a l - Z e i t u n g .  Redig.  

von Dr. J .  J .  Sachs. B er lin  1842. Nr.  55.
N r.  55. S te ifen sa n d ,  Z a r  L eh re  vom Brande. — M ü lle r ,  Der 

neue  K a ise rb ru u n e n  in  Homburg.
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 e re in  fü r  Heil­

ku n d e  in P re u s s e n .  B er lin  1842. Nr.  24—29.
Nr. 24. S c h le s ie r ,  Z u r  W ü rd ig u n g  d e r  Homöopathie. — Gold­

sch e id er, E c la m p sia  p tierperae  m it  g lück l ichem  Ausgange. — H a r t­
m a n n ,  Scheintod vom Blitze Getroffener.
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Nr. 25. S c h le s ie r ,  Sch luss  des Aufs. Nr.  24. — A s m u s ,  Bilder 
von Knochenbrühe  bei D arm erw e ich n n g  der  Kinder.  —  D erselbe, D ü r ­
fen brand ige  Brüche rep o n ir t  w e rd e n ?  — O llenroth, Taxis e ines e in ­
geklem mten Scro ta lbruchs .

N r.  26. S c h ü lle r ,  E in fü h ru n g  des Katheters  bei R elroversio  Uteri 
in der  Knie -  E l l e n b o g e n - L a g e  der  S chw ängern .  —  M e tz ig , P lu m ­
bum acetic. bei L ungenen tzündung .  ■—■ K u h le , Taubheit  und Gesichls- 
s c h m e r z , w'ahrscheinl.  a ls  Fo lg e  von Scharlach .  — H a sse ,  C auter i-  
sa l ion  des Kehlkopfs bei beg innender  Kehlkopfschwindsucht .  — M o ritz ,  
Z e r th e i lu n g  von E xsu d a ten  in den Gelenken  durch  äu sse re  A n w en ­
dung  des H öllenste ins.

Nr.  27. K lu g e , P o l lau ’s Ätzpaste. — B red o w , Ü b le r E r f o lg  e ine r  
Amputation bei Tetanus tra um aticus . — D erse lb e , Ungewöhnliche 
W i r k u n g  eines Blasenpflasters. — P rä lo r iu s ,  A bscessb ildung  nach 
Typhus abd. — R udo lph , M ania  transito ria  nach Nerveufieber.  — P auli, 
D ysphagia organica  ( .S trictur des Ösophagus durch  ein Steatom).

Nr. 28—29. B ra c h ,  Ü ber  H e rzw u n d en ,  besonders  in  fo rens ischer  
Hinsicht.

N e u e  Z e i t s c h r i f t  f ü r  G e b u r t s k u n d e  H erausgeg .  von 
B u sch , v. d ’O utrepont etc. B er lin  1842. XII.  2. Hft.

Hft. 2. d ’O u trepon t,  B eobachtungen und E rfah rungen .  — S te in ,  
Über e ine  und a l len  vorzüg liche  A n legung  der  Z ange .  — Landsberg , 
Schädliche W ir k u n g  der  G ebärm utte r in ject ionen .  — K e h re r , M iscel-  
len aus  dem Gebiete d e r  W e i b e r -  und K inderkrankhe iten .  — Tolt, 
Aus demselben. —  H a a se ,  Berich t  ü b e r  das Entb indungsins t i fu t  in 
Dresden  im Ja h re  1840.

R e v u e  m e d i c a l e  f r a n g a i s e  e t  e t r  a n  g  e r  e e tc . P a r  J B .  
Cayol. P a ris . 1842. A vr il.

A p r i l .  B ouchacourt, C h irurg ische  Beobachtungen. — M ondiere, 
Epidem ie  e ine r  Dysen te rie .  — D u p a rq u e ,  Ü ber  Speichelsteine.

M a i .  B la u d , Ü ber  S innestäuschungen .  — L a g a sq u ie ,  Über die 
W a h l  d e r  N ahrungsm itte l  bei Dispepsie. — C hau ffdrd , Epidemische 
C erebrosp in i t is  in Avignon und  in S t ra s sb u rg  coinparativ  betrachtet.  
—  C a y o l,  Bem erkungen  zu  diesem Aufsatze.  —  C ayol, Nervenfieber 
mit  Blindheit  nnd  Trism us durch  Opium geheilt.

D u b l i n  J o u r n a l .  ISr. 54 and  55. 1841. Ja n . and M arch.
J ä n n e r .  O’B r y e n , G eh irngeschw uls t  mit H ydrocepha lus  und 

E n tw ick lu n g sh em m u n g  des U ter insystem es .  —  S c o u le r , Über die 
E n tw ic k lu n g  des E m b ry o  in v e rsch iedenen  T h ie rk lassen .  — Cnrcliill, 
Über  opera t ive  Geburtshülfe.  — S m ith ,  Medic. Beobachtungen.

M ä r z .  C o rr ig a n ,  Ü ber  die D iagnose  und B ehandlung e in iger 
fu nc tione l le r  S törungen  des H erzens .  — L e e s ,  Ü b e r  eine  epidemische 
Ophthalmie.  — P atterson , Über ein V erfah ren ,  den K atheter  in s c h w ie ­
r ig en  F ä l le n  einzuführen. — S to k e s ,  Ü ber  A sphyxie ,  von H a lsw u n ­
den h e r rü h re n d .  —  H a m er to n , F ä l le  von Syphilis .  — W illia m so n , 
V ersuch  e in e r  W ü r d ig u n g  e in ige r  der  charak ter is t .  M erk m ale ,  aus 
w e lch e n  m an a u f  M agenperforation  scbliesst.  •— L e n d r ic k ,  Klinische 
Berichte. — S m i th ,  U rsp ru n g  und k u rz e  Geschichte des Collegiums 
de r  Ärz te  in I r land.

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

Gedruck t  bei A. S t r a u s s ’s  se l .  W i t w e  & S o m m e r .


