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1.
Original - Mittheilungen.

Erfahrungen Uber die Heilkraft des Jods.

Von Dr. Rudolph Fischer, Stadt- und Herrschaftsphysicus zu
Fulnek in Mahren.

1. M. H
testen Jugend an einem Kopfansschlage mit Drisenanschwel-

., ein Mdadchen von 9 Jahren, Ilitt seit ihrer

lungen am Halse. Bald nach der im 6. Monate vorgenoramenen
Vaccination zeigte sich ein scrophuléser Ausschlag UGber den
ganzen Korper, welcher der Anwendung von Réadern aus Herba
Jaceae zwar wich , doch immer einen krankhaften Zustand der
Haut, die sich rauh und abschuppend anfuhlte; zurickliess.
Das Kind blieb fortwéahrend schwach und kranklich , das Zahn-
geschéft trat erst mit einem Jahre unter bedeutenden Beschwer-
den ein, und so siechte es fort bis in’s dritte Jahr, wo es auf
den Fissen zu stehen und zu gehen aniing. Von dieser Zeit
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fingen die sémmtlichen Lebensfunctionen sich mehr regelmé&ssig
zu ordnen an, es nahm an Kréaften und Kdrperfille zu, obgleich
die Volle des Gesichtes weniger ein festes und gesundes als
vielmehr ein pastéses Aussehen zeigte, und in der immer auf-
gewulsteten Oberlippe und meistens aufgeschwollenen, miteinem
ndsselnden Ausschlage an ihren Randern versehenen Nase deut-
lich die Spuren einer vorhandenen Scrophulosis zu erkennen gab.
Im 5. Jahre zeigten sich neuerdings Drisenanschwellungen am
Halse, die anfangs schmerzlos mehrere Monate lang ohne be-
deutende Umfangszunahme bestanden, spdter sich entziindeten,
in Eiterung Ubergingen und scrophuldése Geschwire mitfortwéah-
rendem Eiteraustlusse bildeten; &hnliche Geschwiire zeigte der
rechte Oberarm an seiner inneren Seite. Im 8. Jahre stellte sich
eine Knochenauflockerung des zweiten Gliedes am rechten Dau-
men ein, dessen Volumen, bereits doppelt so stark als friher, von
einer etwas gespannten und glédnzenden, Gbrigens nicht entféarb-
ten Haut bedeckt war. Eine &hnliche Anschwellung zeigte sich
am ausseren Knoéchel des linken Fusses. Alle bisher angewand-
ten Antiscrophulosa blieben fruchtlos, und seit einiger Zeit hat-
ten sich fieberhafte Bewegungen mitschlaflosen Ndchten hinzuge-
sellt. In diesem Zustande einer vollkommen entwickelten Scro-
phulosis bekam ich das Maéadchen in die Behandlung. Mein erstes
Augenmerk war auf das Fieber gerichtet, das deutlich den ea-
tarrhalischen Character an sich trug. Spdter verordnete ich in
der Absicht, die scrophulése Cachexie zu tilgen: Rp. Kali hy-
drojodici gr. x., Jodinae purae granum unum, solve in Aquae
com. destill. unc. iv, davon 3mal des Tages 1 Kaffeliluffel voll
in Zuckerwasser zu reichen, zugleich &usserlich mit folgender
Lésung befeuchtete Leinwandsticke auf die Geschwirsflachen
undKnochenauflockerungen zu legen : Rp. Kali hydrojodici drach.
unam et semis, solve in aqu. dest. unc. sex. Ubrigens rieth ich
zu einer leicht verdaulichen, milden Fleischkost und zum Ver-
weilen an sonnigen Orten, so wie zu h&dufigerBewegung in freier
Luft. Schon nach 8 Tagen zeigten die Geschwirflachen ein
schoneres Aussehen. Ich vermehrte nun das Kali hydrojodicum
auf 15 Gran und die Jodina auf 1 Gran in 4 Unzen W asser,
dreimal des Tages wie frither zu reichen. Beidieser Behandlung
heilten binnen 6 Wochen sammtliche Geschwire ab, die Auf-
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l6ckertihgen Wurdbh offenbar kleiner, das Atissehen der Kran-
ken munter, und alle Functionen gingen normal vér sich, Feh
lieSS nun von derselben Jodlésung 4mal des i‘ages 1 KalFehlgifel
voll reichen, Und hiebei ward mit Ende der zehnten Wdche dwe
Heilung aller Scrophulésen Leiden erzielt, die Kranke Séh blti-
hehd aus; ich setzte daher das Jod ganz bei Seite, UM riteth
blbsS eine zweckmassige Diat all und &fteres linden itn Flusse.
Bereits sind 7 Jahre seit dieser Behandlung verfléssen und keine
Spuren dter Scréphel sihd n'QCth erschienen.

2. F. Si, TuOhihabher, 34 Jalire alt, eih Mahn vbh'ziUi
liOh starker ConstitlitiOtt, sanguinisch - chdleHSeheitt Tempera-
tnente, litt vort seiner frihesten Jugend bis Zur FubettatSent Wick-
lung in seinem 18. Jahre aii mannigfaltigen sbrophulSseh Krihk-
heitsrormeh. Von dieser Zeit anschien seine bisherige schWwébh-
liche Constitution und sein ganzer Sbl-oflhiiléSer ttabitUS sibh
gedndert Zu haben, und er erfreute Sich der besteh Gosuhdhfeit.
ItU Alter Von 26 Jahren heirathete er und zetlglc mehrere Kin-
der, die sammtlich die Spuret! Voh Soropheln an Sich trigen.
Im Jahre 1839 im Monate April bekam er am iitiaScrOH khébhbl
des rechtete Fisses, unter heftigem Jucken eiheh rdthfert Fletik
von der Grosse eines KupfergréSchehs, auf wfclbhein diirbhbiBh-
tige, kleine, hirseformige Blaschen mit einer diunnen, Waésse-
rigen Flussigkeit gefullt, gruppenweise emporSprdSsten, die,
Zerplatzt, eine die angranzehde Haut attodirende Fetibhtigkeit
ergossen, dann dunkelgelbe GriBten bildeten, die bei fdrtWaH-
rend unterhalb derselben bestehender krankhaften Absohdetittg
und Aussickerung einer eigentimlich unangenehm riechenden
Flussigkeit Von Zeit zu Zeit abflelcn, und sich rasch wieder er-
zeugten. Dieser Ausschlag iiahm binnen eihigen VVochch ah
Extehsion so zu, dass er bereits den Unter - Uhd Ober-
schenkel grdsstenthcils eingenommen hatte. Ahfahgs achtete der
Kranke wenig darauf; als aber das Ubel immer mehr zilhahm,
ihm bei seiner Arbeit hinderlich war und schlaflose Nachte ver-
ursachte , stiebte er erst bei Pfuschertt durch verschiedene Sal-
bel thdPflaster, endlich bei Wundarzten Huilfe. Es WtirdenMer-
euridi - Antimonial- Und Schwefelmittel innerlich und &nsSer-
lich anzuwenden gerathen , verschiedene Debocte, Seifen-Uhd
Schwefelbdder, ehdlich kalte B4der uhd Begiesstingett i« Ah<
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wendang gezogen. Aber nichts desto weniger blieb der Aus-
schlag ungeheilt. Nachdem nun dieser Ausschlag Uber ein Jahr
den Kranken gequalt hatte, bekam auch ich ihn zur Behand-
lung. Ich fand den rechten Fuss von den Zehen bis dber
die Héalfte des Oberschenkels, im ganzen Umfange, von dunkel-
braunen, harten, grosstentheils schuppenféormig tUber einander
liegenden Borken, wie in einen Panzer gehullt. Unterhalb der
Borken bestand eine fortwahrende Secretion einer, an mehreren
Stellen von grinlich - gelber Farbe dickfliissig hervorsickern-
den, einen eigenthimlich stinkenden Duft verbreitenden Flissig-
keit, die Borken flelen in Gestalt kleiner oder grdsserer halb-
runder sich blatternder Schuppen ab. Am linken Fusse hatte der-
selbe Ausschlag, aber etwas lichter gefarbt, bloss die hintere
Fldache des Unterschenkels ergriffen. Die 6rtlichen Leiden und
die seit einiger Zeit bemerkbare Abmagerung des Kérpers abge-
rechnet, befand sich der Kranke in Betreff aller Gbrigen Ver-
richtungen ziemlich wohl. Nach der Quelle dieses Ubels for-
schend, schloss ich bei dem Kranken schon aus dem Habitus, aus
seinen Kinderkrankheiten (indem er l&ngere Zeit an Kopfgrind
und Drisenanschwellungen gelitten hatte), endlich aus der
Lebensweise, da er grosstentheils von rohen Mehlspeisen und
Erdépfeln sich né&hrte, zugleich aber auch dem Branntweine
frohnte, dass diesem Ubel eine scrophulése Dyscrasie zu Grunde
liege. Ich leitete nun meine Behandlung darnach ein, begann mit
einem Purgans aus Calomel und Jalapa, und verordnete darauf
folgende Pillen: Rp. Jodinae purae gr. semis, Kali hydrojodici
gr.duodecim, ExIr. Liquiritiae, Pulv. Liquiritiae aa quan.satul
f. m. pil. Nr. 120 d. ad scat. consp. p. Cinnam. sig. 3mal des
Tages 6 Stick. Ausserlich liess ich mitfolgender Aufldsungdrei-
mal des Tages den ganzen Ausschlag befeuchten: Rp. Kali hy-
drojodici dr. jj, solve in Aqu. com. destill. libr. j. Nebstbei rieth
ich eine der bisherigen ganz entgegengesetzte Didt an, verbot
strenge den Genuss aller rohen, fetten Mehlspeisen, der Séuren
und geistigen Getrdnke. Bei dieser Behandlung unter dem Ge-
brauche obiger Pillen, mit denen ich alle 4 Tage bei jeder Do-
sis um eine Pille stieg, so dass in der 8 Woche dreimal des
Tages 10 Stlick gereicht wurden, hatte ich das Glick, in der 9.
Woche den Ausschlag ganzlich beseitigt zu sehen, und bereits
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ist es im 3. Jahre, dass sich keine Spur eines Rickfalles vor-
gefuuden hat.

Falle von Atresia vaginae acquisita.

Vom Wundarzte Bohm in Wieselburg.

A. B., 96 Jahre alt, war seit ihrer Kindheit gesund, und
hatte im 16. Jahre die monatliche Reinigung ohne Beschwerden
erhalten, die bis zum 20. Jahre ungestort blieb. In diesem Jahre
wurde sie von Typhus abdominalis befallen. W &hrend der Re-
convalescenz ging aus der Scheide eine betrdchtliche Menge
Eiters und ein sphaceldses Stick hdutigen Concrementes ab,
welches fir eine Mola gehalten wurde. Das Ausbleiben derRe-
geln und die Anschwellung des Bauches erregten den Verdacht
einer Schwangerschaft, wesshalb ich zur Untersuchung gezo-
gen wurde. Ich fand einen Zoll hoch dber den Nymphen eine
die Scheide verschliessende, feste Membran, Uber den Scham-
beinen den faustgrossen Uterus, und zwei Zoll hoch einen
sich entgegenstemmenden, kugeligen Kd&rper. Da sie gegen
meinen Rath , ohne eine Operation zu gestatten, dennoch hei-
rathete, und der Mann bald daraufwegen Unmaéglichkeit den Coi-
tus auszulben, Klage fiuhrte, so entschloss sich endlich Pa-
tientin , bei welcher die Regeln nicht mehr wiederkehrten , der
Unterleib immer mehr anschwoll, und héaufige Krampfe eintra-
ten , einer Operation sich zu unterwerfen. Dieselbe wurde fol-
gendermassen vollfuhrt: Nachdem Pat. eine Lage wie beim Bla-
senschnitt erhalten hatte, ein Cathctcr in die Blase eingeftthrt,
und die Labia majora gehérig auseinander gezogen waren,
wurde die Membrane mittelst eines bis auf einen Zoll mit
Empl. Uiachyl. umwickelten Scalpelles durchstossen und die
Wunde nach auf- und abwdrts vorsichtig erweitert. Es entleerte
sich darnach gegen 1 Pfund theerartigen Blutes, dessen Abfluse
durch Injectionen befordertwurde. Dieneue Verwachsung suohto
man durch Einlegen eines aus Leinwand verfertigten und tag-
lich zu wechselnden Pfropfes zu hindern. Die in den ersten Ta-
gen erfolgte 6rtliche und allgemeine Reaction wurde durch ent-
sprechende Mittel gemassigt, und die Heilung binnen 6 Woeben
erreicht. Der Coitus konnte nun ungehindert ausgeibt werden.
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Im funften Monat der darauf folgenden Schwangerschaft wurde
ich wegen drohenden Abortus wieder gerufen. Ich fand das W as-
ser abgeflossen, den Muttermund verstrichen, mit dem Schei-
dengewdlbe verwachsen und so verengt, dass mannur mit einem
weiblichen Catheter eindringen konnte. Der anhaltende W ehen-
drang und die Unmdglichkeit zum Kinde zu gelangen ndthigten
mich zuj vorsichtigen, mehrmaligen lucision des Muttermun-
des, worauf ich endlich mittelst des S me 1lie’schen Hakens
einen spannenlangen Fotus unter grosser Erschopfung derKran-
ken herausférderte. Vier I*age darnach ging unter starkem Blgt-
verlust die piacenta ab. Die Patientin hatte sich hierauf voll-
kommen erholt, der Monatfluss trat regelmadassig ein, nur leidet
dieselbe iij Folge der bei der kinstlichen Geburterlittenen Quet-
schung an Incontinentia urinae.

Einen &hnlichen Fall von Verschliessung der Vagina nach
wahrscheinlich vorhergegangenem Typhus beobachtete ich an
einer 43jahrigen, verheiratheten Frau, die erst 3 Jahre nach
ihrer Verheirathung, im 18. Jahre, die Menstruation erhalten
hatte. Die Erscheinungen des zurlickgehaltenen Monatflusses
und des gehinderten Coitus, so wie die von mir unternom-
mene Operation, waren ganz den im obigen Falle angefuhr-
ten dhnlich. Leider verfiel aber die Kranke funf Tage nach der
Operation, in ein septisches Fieber, welches am,12 Tage ihrem

Leben ein, Ende setzte.

BeobitQhtuugeti Uber die Wirksamkeit der versende-
ten Fraurensbader Heilquellen.

Von Dr. Creutzer, k. k. Polizeibezirksarzte in Wien.
CScliluss)

3, Chlorosis cum Leucorrhoea.

Kin zartgebautes, von einem gesunden Vater und einer
leberleidenden AlJutter stammendes Fraulein litt in der Puber-
tdtsperiode an Amenorrhoe und Bleichsucht, gegen welche Eiaen-
und bittere M ittel, S&uren u, dgl. in den verschiedensten Formen
ohne Erfolg angewendet,worden waren. Besondersbeldstigten sie
in der le.tztcn Zeit haufige Kopfschmerzen und eine nicht un-
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bedeutende Leucorrhoe. Obwohl alle bisher gebrauchten Mittel
nach guten Indicationen verordnet waren, so hoffte ich doch
von Anwendung der Mineralquellen mehr. Nachdem einige Zeit
hindurch die Salzquelle getrunken worden war, ging ich zum
Franzensbrunnen dber, und liess mit derselben Quelle Waschun-
gen und Injeetionen der Genitalien vornehmen, dabei auch Frih
und Abends den Kdrper, vorziglich die Lendengegend abwarts,
nachdricklich kalt waschen. W é&hrend eines beinahe 3monat-
lichen Gebrauches verlor sich allmalig die Leucorrhoe, die M at-
tigkeit und Appetitlosigkeit; nach der 6. Woche erschienen zum
erstenmale die Menses, worauf der Brunnen noch einen Monat
lang fortgetrunken wurde. Seit dieser Zeit ist die Periode or-
dentlich erschienen und die Krankheit nicht wiedergekehrt.

4. Gleich erspriessliche Dienste leisteten mir diese Quellen
bei &hnlichem Zustande einer Frau, welche einen Abortus im
vierten Monate erlitten, und ziemlich viel Blut verloren hatte,
indem auch hier die &ussere Anwendung mit der inneren ver-
bunden wurde.

5. Geisteralyia cum vomitu post iclerum.

£in Ureissiger, von blinden Hamorrhoiden geplagt, durch
Sorgen und sitzende Lebensweise herabgestimmt, ward im vo-
rigen Sommer von der Gelbsucht befallen, welche mittelstBheum,
Saponaoeen und Citronensaure nebst Badern geheilt, eine hef-
tige Cardialgie binterliess, gegen welche Brausepulver, Hyos-
cyamus u. dgl. nichts vermochte. Anschoppungen schienen ge-
hoben, und ich reichte die Salzquelle in kleinen, abgetheiiten
Gaben, deren Gebrauch auf tiberraschende Weise das Ubel hob,
und auch die Stimmung des Krankeu verbesserte, so, dass er
sich seitdem ganz wohl fihlt und seine Lebensweise ganz
gut vertragt.

Einige Beobachtungen und Bemerkungen Uber die

sogenannte Buglahme bei Pferden und deren Heilung

nach den Grundsétzen der specifischen Heilmethode.
Von Dr. Persicli, k. k. Hegimentsarzte zu Ottochaz.

Vom »7. Februar bis 19. Mé&rz 1841 kamen 8 Félle von
Buglahme und 3 von Hiultlahme vor. Dieser acute Bhcumatia-
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rnus, der sich in den musculdsen und membrandsen Theilen in
der Umgebung- der benannten Gelenke fixirte, befiel sowohljunge
als dltere Thiere und Pferde von jeder Kdérperbeschaffenheit.

Die wesentlichsten Erscheinungen waren folgende: Die
Pferde hinkten pldtzlich ohne bekannte Ursache, meistens auf
freier Strasse, nachdem sie 1 2 Stunden bewegt worden wa-
ren ; hatte man ihnen beildufig eine halbe Stunde Ruhe gegdnnt,
so war das Hinken beim Antritt noch &rger, verlor sich aber
wieder mehr bei einer anhaltenden Bewegung; das Hinken war
starker bei einer Wendung nach der Seite der leidenden E xtre-
mitat, wobei auch derKopfherabgeneigt wurde, ferner beimZu-
ricktreten, wobei sie den Fuss gleichsam zuruckschleppten,
dann wenn die Pferde thalabwé&rts gingen; bergan gingen sie bes-
ser. An der leidenden Extremitdt war zuweilen eine geringe An-
schwellung bemerkbar, zuweilen auch nicht, etwas erhdhte
W édrme aber meistens ; einige Scbhmerzdusserung beim starkeren
Betasten des Gelenkes gab sich durch Unruhigwerden zu er-
kennen; Fieber war in der Regel keines zugegen, und die Thiere
blieben bei guter Fresslust.

Als &dussere Momente dieser Krankheitsform kann nur der
damals herrschende Genius epizooticus rheumalicus beschuldigt
werden, der als allgemeine Gelegenheitsursachc auf mehrere
Thiere zu gleicher Zeit einwirkte, und das Leiden zu einer
W itterungskrankheit stampelte; denn es erkrankten wa&hrend
dieser Periode in der Umgegend von Ottochacz ausser diesen
noch 4 Pferde mit rheumatischen Brustfell - und Lungenent-
zindungen , und 2 mit Augenentziindungen. Die Stédlle wurden
damals noch ziemlich warm gehalten, die W itterung war sehr
kalt und neblicht, es gab noch viel Schnee auf den Gebirgen
und Anhéhen, und viele Pferde wurden oft stundenlang unbe-
deckt auf freier Strasse stehen gelassen , nachdem sie vorher
warm getrieben wurden. Demzufolge wurde wahrscheinlich bei
diesen Thieren die Hautausdinstung plétzlich unterdrickt, es
fand eine eigentliche Erkéltung Statt, welcher gemeiniglich die
meisten acuten Rheumatismen ihre Entstehung verdanken.

Das haufige Auftreten dieser Krankheitsform im Verein
mit dem gleichzeitigen Vorkommen anderer rheumatischer Af-
fectionen, ferner die dabei vorkommende besondere Ersohei-
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nung: dass bei anhaltender Bewegung das Hinken weniger
auffallend war — als Gegensatz zur traumatischen Art dersel-
ben — wund der schlechte Erfolg der anfangs angewendeten
kalten Fomentationen, Hessen mich auf die rheumatische Natur
dieses Leidens schliessen, und demgemaéss handeln.

Nebst vielem Frottiren mit Strohwischen, Einhullen der
Thiere in warme Kotzen, Warmhalten der Stallungen, vieler
Streu, mit dem Bedeuten, dass sich die Pferde legen kdnnen
so oft sie wollen (was ich bei dem ersten Fall, weil ich ihn
von einer mechanisch eingewirkten Gewalt —; Stoss oder Uber-
prellung — herleitete, nicht erlaubte), wurde das kranke Ge-
lenk bloss mit einem einfachen Lehmanstriche tUbertincht, und
derselbe nicht oft erneuert; die Futterportion, besonders der
Hafer, um die Halfte vermindert, undinnerlich téglich 4mal eine
Auflosung von 10 Gran Aconit-Extract mit W asser vermischt
eingegeben, oder von der concentrirten Stamintinctur 10 Tro-
pfen auf Zucker oder Brot gereicht.

Bei einigen verschwanden nach zwei Tagen, bei anderen
erst nach 6—8 Tagen, unter fortgesetzter Anwendung obiger
M ittel, die erhéhte Warme am Gelenke und die Schmerzéusse-
rung beim Betasten; die Pferde traten beim Ausfuhren sicherer
auf, und bewegten sich freier nach einigen gemachten Touren;
dagegen gab sich gleich beim Austritt aus dem Stalle eine
ungewodhnliche Steifigkeit und Spannung in allen Gelenken
kund, und beim Zurickfihren nach einer solchen Bewegung
zitterten die Pferde und zeigten grosse Kraftlosigkeit; die Ex-
tremitadten fihlten sich immer kihl an, das Haar blieb struppig
und die Haut trocken; die Mistung war regelmassig, und der
weingelbe Harn ging in grésserer Menge ab. Die Thiere, wel-
che friher mit gesenktem Kopfe und abgestumpftem Gemeinge-
fihl vollkommen ruhig dastanden, wurden jetzt lebhafter, un-
ruhig und schilderten viel mit den Hinterflissen, als wenn ihnen
dieses 0ftere, theilweise Ausruhen der Extremitdten Erleichte-
rung bréchte, der kranke Fuss wurde weniger geschont, und
sie standen oft Viertelstunden lang auf demselben.

Die Lehmanstriche wurden nun weggelassen, die Pferde
tdglich zweimal auf weichen Grasboden spazieren gefihrt und
in die Umgegend des leidenden Gelenkes in leichteren Féllen
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tdglich 6 Loth Kornbranntwei» eingerieben; in hartnackigeren
wurde dieser Quantitdt noch ein Loth der Giftsummach Tinctur
(~Tinelura rhois radieantisj zugesetzt, und diese Einreibung
3—4 Tage hindurch fortgesetzt, dann wurde wieder blosser
Kornbranntwein genommen, die Pferde eingespannt und téglich
i—2 Stunden weit bewegt, wohei sieh durch mehrere Tage
noch zeigte, dass sie beim Bergabgehen nachgeben. Diess war
bei 3 Pferden der Fall, welche erst in Zeit von 4 — 6 Wochen
reconvalescirten; 4 waren schon in 14 Tagen wieder vollkom-

men brauchbar, und 3 waren es in 3 Wochen.

2.

Auszlge aus in- und auslandischen Zeit-
schriften und fremden Werken.

Uber die verschiedenen Mengen der beiin Athmen
ausgehaucliten Kohlensaure.

Von Prof. Andral.

A. zieht aus seinen Untersuchungen folgende Schliisse: Iu Die
Menge der durch die Lungen ausgeathineten Kohlensdure variirt nach
dem Alter, dem Geschlecht und der Constitution der Individuen. —
2. In allen Lebensperioden, von 8 Jahren bis zum hohen Aller, unter-
scheiden sich Mann und Weih durch die Verschiedenheit der in einer
bestimmten Zeit ausgehauchten Kohlensdure. Unter Ubrigens ganz
gleichen Umstdnden athmet der Mann immer eine gréssere Menge Koh-
lensdure aas, als das Weih. Diese Differenz ist am gréssten zwischen
dem 16. und 40. Lebensjahre, in welcher Epoche der Mann fast doppelt
so viel Kohlensdure ausatlnnet, als das Weil). — 3. BeimManue nimmt
die Menge der ausgehauchten Kohlensdure vom 8. bis zum 30. Jalne
stets zu, diese Zunahme wird plétzlich am bedeutendsten zur Zeit
der Pubertdt. Vom 30. Jahre an nimmt das Ausathmen der Kohlen-
saure ab,und zwar desto mehr, je ndher man dem Greisenalter kommt,
so dass an der &ussersten Lebensgrdnze die Menge der Kohlensdure
gleich jener wird, die um das 10.Jahr der Kindheit Statt fand. —
Beim Weibe nimmt das Ausathmen von Kohlenséure nach demselben
Gesetze , wie beim Manne, wéhrend der Dauer der zweiten Kinds-
periode zu; allein zur Zeit der Pubertét tritt mit dem Erscheinen der
Menstruation das Entgegengesetzte von dem ein, was beim Manne
geschieht; es bleibt die Menge der ansgeathmeten Kohlenséure plotz-
lich stationédr, und zwar so lange die Menstruationsepochen ihren nor-
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malen Verlauf haben; tritt aber Suppression der Regeln ein, so nimmt
die Menge der ausgeathmeten Kohlensaure pl6tzlich bedeutend zu. Wie
beim Manne, vermindert sich auch beim Weibe die Quantitat der
Kohlens&ure im hdheren Alter. — 5. Wahrend der ganzen Datier der
Schwangerschaft ist das Ausatbmen von Kohlensdure vermehrt. —
ti. Je stdrker die Constitution und je entwickelter das Muskelsystem
ist, desto bedeutender ist die Menge der Kohlensdure. Diess gilt fir
beide Geschlechter und fiir jedes Alter. Auch die durch Krankheit ver-
ursachte Schwéache bedingtvermindertes Ausathmen von Kohlenséure« —
Alle diese Verschiedenheiten hédngen nicht, wie man glauben konnte,
bloss von den Differenzen in der Capacitdl der Brust ab. (Gazette
medicale de Paris. 1843. Nr. 3.) Kanka.

Uber die im (Jriu vorkommenden microscopischen
Kigelehen;

Von Dr. Golding-Bird.

Die zahlreichen Kigelchen , die durch das Microscop im Urin
entdeckt werden, kénnen nach dem Verf. iu folgende vier Reihern ge-
bracht werden: a) Die wahren Eiterkigelchen, mit un-
gleicher granuldser Oberflache, offenbar aus deutlich unterschiedenen
Theilen beistehend; mit Ammoniak behandelt verwandeln sie sich in
eine schleimige Masse, die im Wasser leicht I6slich ist; der Durch-
messer derselben ist beildufig /loll; — diiie wahren
Schleimkigelchen, etwas kleiner ala die vorhergehenden, von
welchen sie sehr schwer und nur dadurch zu unterscheiden, sind, dass
die an ihrer Oberflache befindlichen Granulationen weniger zahlreich
und undeutlicher sind, dass sie sich im Wasser leicht auflésen, und
Ammoniak mit geringerer Energie darauf wirkt; dieselben befinden
sich hdaufig, in unregelméssige Massen vereinigt, in den ain Grunde
normalen Urins durch Ruhe sich, bildenden Schleimwolken. — c) D ie
grossen organischen Kigelchen, Durchmesser = 1—3 00Z.,
von den Eiterkligelchen schwer zu unterscheiden, selten in grosserer
Menge abgelagert, meist in geringerer Zahl frei im Urin schwim-
mend, zerfallen durch Essigsdure iu kleine durchsichtige Kigelchen;
gleich denen, die durch Einwirkung desselben Reagens auf Eite«

entstehen, — dj Kleine or gan ische Kiigel.chen, selten voll-
kommen rund , mit W asser leicht mengbar, ohne eine Verdnderung
zu erleiden, — Site erste Art von Kiigelclien scheint dem albuniiné-

sen Zustand des, Urins wesentlich anzugehdren; die zweite Form
findet sich in jedem Harn, welcher nach hinldnglicher Ruhe die in.
ihm suspendirten Substanzen, ahsetzen konnte. Ist die Schleimhaut der
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Urinwege auf irgend einem Puncte gereizt, so werden diese Kigel-
chen viel zahlreicher, ohne jedoch Triubung des Urins jemals zu ver-
anlassen. Die dritte Art von Kiigelchen findet sich besonders zahlreich
im Urin schwangerer Frauen, vorziglich in den letzten Monaten, wenn
Drang zum Harnen héufig sich einstellt. Auch will der Yerf. diesel-
ben in allen Féallen von Dysurie und Degeneration der Nieren gefun-
den haben. Die vierte Form wurde vom Verf. nur zweimal, und zwar
bei Frauen wadahrend der Menstruation beobachtet. (Guy’s Hospital
Reports, Juli, 1842, und Gazette midicale de Paris, 1843, Nr. 3.)
Kanka.

Uber Epilepsie.
Von J. Gran tham.

Verf. theilt die Epilepsie nach dem Krankheitsherde in 3 Arten:
1. Die Cerebral-, 2. die Spinal- und 3. die Cerebro-spinal-Epilepsie,
deren jede wieder nach den verschiedenen Ursachen mehrere Unter-
abtheilungen enthdlt. Diesem folgen zwei Falle von Epilepsie, die
hier in Kirze wiedergegeben werden. — In dem ersten war die Epi-
lepsie bedingt durch Atrophie des Hi ck enmarkes. Ein Kind,
7 Monate alt, mit blassem Gesichte, litt im 3. Monate oft an leichten
Convulsionen der Extremitdten, welche sich allmdlig zu epilepti-
schen ausbildeten. Es erlag auch einem dieser Anfélle. Bemerkens-
werth wére vielleicht noch, dass dasselbe wahrend des Zahndurch-
bruches viel Calomel bekam. Bei Eréffnung des Hiickemnarkscanales
fand man die Durameniiix iin unteren Driltheile an der vorderen Wand
des Canales anklebend und von angesammeltein Serum ausgedehnt; die
Piamater sehrinjicirt, das Ruckenmark selbst weicher, seinen Umlang
um die Hélfte verringert, mit grésser Umfangsverminderung derivor-
deren und hinteren Spinalnerven bei ihrem Austritte. Die Gehirnhéute
gesund, im Gehirne zahlreiche blutige Exsudate; die Leber vergros-
sert, mit rothen Flecken besetzt, die Mesenterialdrisen ebenfalls
vergrossert. — Der zweite Fall von Epilepsie betraf einen '40 Jahre
alten Mann, welcher eine kleine Menge Bley oxyd 16sun g genom-
men hatte. Die hierauf eintretenden Erscheinungen waren folgende:
Bilidses Aussehen, Schmerz in der Lebergegend, welcher sich bis
zum mittleren Theile des Sternum erstreckte; undeutliches Sehver-
maogen, Gerdusch in den Ohren, gestorter Schlaf; ein unbeschreib-
liches Gefiihl von allgemeinem Unwohlgeyn, Verworrenheit und Trag-
heit der geistigen Thatigkeiten, besonders des Geddachtnisses, die
Zunge lederartig, das Zahnfleisch blau, die Haut unthdtig, Urin spar-
sam, von dunkelbrauner Farbe, einen braunen, mehlartigen Boden-
satz bildend, die Faeces gleich denen icterischer Kranker, Puls 90.
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Diese Symptome nahmen stufenweise zu trotz Aderlass, Mercurialien,
Terpenthin, Gegenreizen etc. Es folgte rasche Abmagerung des Kor-
pers, theilweise Ld&hmung und ein tddtlicher epileptischer Anfall.
Verf. halt die nach dem Gebrauche des Bleioxydes eingetretene Epi-
lepsie stets fir mehr weniger schnell todtlich. — Die Section zeigte
den Stirnknochen sehr verdickt, die Dura mater entziindet, eben so
die Pia maler; die Arachnoidea war gesund; die Venen strotzend,
die Cortical- und Medullarsubstanz mit zahlreichen Blutflecken, die
Kammern mit hellem Serum angefullt, welches sich bis in das Rttcken-
mark hinein erstreckte. (London Medical Gazettem 1848. August.")
Schwoder.

Geschichte eines menschlichen Anencephalus.
Von Prof. B. Panizza in Pavia.

Eine starke Frau von 34 Jahren gebar im Juni 1840 Zwillinge.
Das Erstgeborne war ein vollkommen ausgebildeter Knabe, diesem
folgte in einer Viertelstunde ein zweiter, der in allen seinen Theilen
gut entwickelt war, bis auf den Kopf, der sich in eine schiefe Ebene
endete, welche gleich Uber den Augen begann und sich bis zum Na-
cken hinabsenkte. Es fehlte somit der Stirntheil des Stirnbeins, die
beiden Schldfen- und Seitenwandbeine und das Hinterhauptbein. Die
allgemeine Decke wurde, indem sie sich zu diesem Theile des Kopfes
begab, allmélig dinner, und ging in eine zarte, rdthliche und haar-
lose Membran Uber, welche in der Mitte der oberen Flache des Ko-
pfes eine 1 Zoll lange und fast eben so breite ungleiche Geschwulst
bildete, die sich fortwdhrend, dem Aus- undEinathmen entsprechend,
erhob und senkte. Zwei Stunden nach der Geburt wurden folgende
Versuche angestellt: 1.Man brachte einen herben Saft (vonGeranium
odoratissimum) in den Mund des Kindes; worauf dieses sogleich durch
Bewegung der Zunge und der Lippen denselben zu entfernen strebte,
und durch ldngere Zeit fortgesetzte Zusammenziehung der Gesichts-
muskeln hinreichend seinen Abscheu zu erkennen gab. — S. Man be-
wegte eine brennende Kerze in einiger Entfernung von dem Kinde;
die Augen desselben folgten der Richtung des Lichtes, als aber die
Kerze den Augen plétzlich gendhert wurde, erfolgte augenblicklich
Schliessung der Augenlider. 3. Das Kitzeln der Gesichtshaut oder das
Beriihren mit einem Schlissel erregte heftige, gleichsam convulsivi-
sche Bewegungen des Kdrpers mit allen Zeichen des Unwillens. —
4. Starke Tone bewirkten plétzlich Zuckungen, wahrend das Pfeifen am
Ohre ohne Erfolg blieb. Das Kind sog lbrigens lebhaft an dem in den
Mund gesteckten Finger und an der Mutterbrust; das Athmen war
regelméssig, und nur zeitweise von Schluchzen unterbrochen, die
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Se-und Excretionen normal. Alle Versuche, dem Kinde das Leben zu
erhalten, waren vergeblich; es starb IS Stunden nach der Geburt
unter den Erscheinungen der Apoplexie. Die Obduction des kleinen
Cadavers lieferte folgende Resultate: Als die Uber der Mitte der
obenbezeichneten Abdachung des Schéadels befindliche zarte Mem-
bran gespalten und weggenommen war, erschien die erwdhnte Erha-
benheit, gebildet von einem schwammigen, von Hauten und Gefédssen
durchzogenen, aber keine Spur einer hirndhnlichen Substanz darbie-
tenden Gewebe. Es fehlte somit das grosse und kleine Gehirn sammt
der Varolsbriicke, das verldngerte Mark endigte abgerundet und
zeigte weder Furchen noch die Erhabenheiten, die an demselben der
Norm geméss beobachtet werden. Der A. ol/actorius fehlte gleich-
falls, die JV. optici waren atrophisch, verliefen, von einander ge-
trennt, zu beiden Seiten des Turkensattels, und endeten ausgefranzt
in den hdutigen Rudimenten an der Schédelbasis. Vom 3. und 4. Ge-
hirnnerven war in der Schédelh6hle nichts zu finden, bloss in der
Ndahe der Orbita und in derselben sah man einige Verzweigungen des
3. Paares. Alle andern Gehirnnerven, vom 5. bis zum 12., waren
normal und endeten im verldngerten Marke. Die Carotis interna war
sehr klein, eben so die Art. vertebralis® die wie gewdhnlich sich zur
A. basilaris vereinigten , von der das verldngerte Mark und die hédu-
tigen Ausbreitungen an der Schédelbasis versorgt wurden. Sonst fand
»ich weder in den Sinnesorganen, noch in den Ko&rperhdhlen eine
merkliche Abweichung, ausser dass nur eine Niere mit zwei Neben-
nieren, einem Harnleiter und einer Nierenarterie vorhanden war.
— Dieser Befund zeigt jedenfalls die grosse Unabhéngigkeit des ve-
getativen Lebens von der hoheren Gehirnsphére, ferner den Zusam-
menhang der Bildung und Gestaltung der Schadelknochen mit der Ent-
wicklung des darunterliegenden Gehirnes; ferner will Verf. daraus
den Beweis fuhren, dass das 5. Paar nicht, wie man annahm, von
dem Schenkel des kleinen Gehirnes und der Bricke, sondern vom
verlangerten Marke entspringe. ([Giornale dell' 1. R. Instituto Lom-
bardo ecc. 1841. Fase. ///.) Nader.

Geschichte einer Geiste,szerriittung.
Von Prof. Busch zu St. Petersburg.

Bin junger Beamter, der vor einiger Zeit au Syphilis universalis
behandelt worden war und sich seit der Zeit ziemlich wohl befunden
hatte, verfiel gegen Bude desJ. 1837 immer mehr in einen Zustand von
Geistesschwéche; er wurde einsilbig, untheilnehmend, bald wieder
hochst geschwétzig, ohne Besinnung und Zusammenhang. Der Puls
war etwas aufgeregt, und die korperlichen Verrichtungen, Appetit



*39

und Schlaf abgerechnet, gingen trdge von Statten. Nachdem nun Pat.
seinen Dienst aufgegeben hatte, verordnete ihm Yerf. Blutegel an
den After, ein Zugpflaster auf den Nacken, Schwefelpulver, von Zeit
zu Zeit salzige Abfahrmittel, und Waschungen des Kopfes mit kal-
tem W asser, Zerstreuung etc. Doch alle diese Mittel blieben ohne
Erfolg; Antiphloffisticn, die wegen der stets stattfindenden Wallun-
gen héaufig in Anwendung gezogen wurden, halfen ebenso wenig,'als
die Digitalis; das Gedéachtniss des Kranken nahm zusehends ab, und
mitunter kamen auch leichte Hallucinalionen zum Vorschein. Der-
selbe wurde daher im Sommer 1838 auf Reisen ins Ausland ge-
schickt, wovon man sich sehr viel versprach; allein er kehrte ebenso,
wie er fortgegangen war, zuriick. Im Herbste desselben Jahres trugen
sich mit dem Pat. folgende Verdnderungen zu: Die Muskeln der Ex-
tremitdten, besonders der rechten Seite, versagten ofters plétzlich
ihren Dienst, zugleich befiel den Pat. eine Art von Staunen (Attoni-
tdt), so dass er sich seihst nicht begriff, was besonders in seiner
Physiognomie ausgepragt war. Ein solcher Zustand hielt gewdhnlich
einige Stunden an, die dabei eiskalt werdenden Glieder mussten er-
warmtwerden, und erhielten dann bald ihre Kraft wieder. Diese Periode
der Krankheit zog sich den ganzen Winter und Sommer hindurch bis
zum Herbste 1839. Es traten wahrend dieser Zeit mancherlei Hallucina-
tionen und aberwitzige Vorstellungen ein, die Gestalt und das ganze
Benehmen des Pat. stellten das Bild eines Blddsinnigen immer deut-
licher dar. Die Anwendung von kréftigen Einreibungen mit Cnyt-
stibial. auf den Kopf mit monatlange unterhaltener Eiterung, der
Sublimat in Ather geldst, das Kali hydrojod. etc. waren génzlich frucht-
los. Jedes neue Mittel schien zwar, wie es auch hei manchen ande-
ren clironisehen Ubeln der Fall ist, einige Besserung hervorzubrin-
gen, die Illusion dauerte aber nie lange. Im October 1839 nahm das
Ubel eine dritte Form an; es befielen namlich den Kranken clonische
Krampfe, welche, theils allgemein, den ganzen Rumpf, Gliedmassen,
Hals, Zunge mit inbegriffen, theils diese einzeln, Stunden, ja Tage
lang verarbeiteten, und die peinlichsten Bewegungen hervorbrach-
ten; unter dndern kam ein gewaltiges Hervorstrecken der Zunge,
Schleudern des Rumpfes und der Fiisse, Zusammenschniiren der Brust
haufig vor, und die rechte Seite war auch hier vorziglich die lei-
dende. Diese Anfélle kamen in Intervallen von einem und auch meh-
reren Tagen; den spdteren Anfdllen ging ein erfreuliches Wohlbe-
finden vorher. In diesem Zustande, der eine Zeit lang mit blossem
Zittern der Glieder abwechselte, war stets ein Fieber vorhanden;
die Dementia trat dabei immer deutlicher hervor. Der anhaltende Ge-
brauch des Zincum hytlrocyanicum, des schwefelsauren Chinins, der
Digitalis, des Nitrum, in Verbindung mit tief eingreifenden Fonta-
nellen, Laugenbadern und kalten Ubergiessungen des Kopfes brach-
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ten keinen andauernden Nutzen hervor. Der Kranke magerte immer
mehr ab, die Anfélle arteten endlich in Mania furibunda aus, und
der Pat. endete nahe am Schlusse des Jahres 1839 nach einem hefti-
gen Anfalle sein elendes Leben.

Section des Kopfes: das Cranium dunnwandig; beim un-
vorsichtigen Durchsédgen und dadurch gesetzter Verletzung der Dura
mater fléssen mehrere Unzen mit Blut vermischten Serums heraus;
die Dura mater stellenweise ungemein stark injicirf, die Arachnoidea
derb, marienglasartig durchsichtig, sie iiberzog das ganzeGehirn wie eine
Blase und enthielt viel Serum; die Oberflache des Gehirnes schien wie
mit Ohl iibertiincht, die Gyri abgeflacht, das Gehirn auffallend erweicht,
die Marksubstanz von schmutzig weisser Farbe; die Seitenventrikeln
ungemein ausgedehnt und sehr viel Serum enthaltend, die Plexus
choroidei gleichsam matsch, die Commissura mollis ungewdhnlich
breit; an dem Urspringe der Pedunculi cerebri rechts eine wallnuss-
grosse, in die Lange gezogene, durchsichtige, ziemlich derbe, von
der Arachnoidea gebildete und mit Serum erfullte Blase, die mit der
4. Gehirnkammer durch einen, einer alten, mit Haut ausgekleideten
Fistel dhnlichen Gang in Verbindung stand. Auf dem Boden dieser
Blase, d. i. auf dem Pedunc. cerebelli ad med. oblong., haftete eine
rothe, granulirte, himbeerendhnliche, etwa 3—4" lange, 8” breite
und hohe|Excrescenz; der Boden der vierten Gehirnkammer war
mit kleinen, frieseidhnlichen Bldschen chagrinartig dicht besetzt;
das kleine Gehirn normal; die Medulla oblongata callés und rigid
anzufiihlen, und schméchtiger als im normalen Zustande. Prof. B.
sieht die Ursache der Geisteszerrittung in dem syphilitischen Gifte ,
welches die obenerwdhnten Verdnderungen hervorgerufen haben soll.
(Verm. Abhdlg. a. d. Geb. der Heilk. v. e. Ges. pr. Arzte in St. Pe-
tersburg 1848.) Nader.

Drei Falle plotzlich tédtlicher Lungenblutuugen bei
Kindern.

Von Cathcart Le es.

1. Ein zarter Knabe von ti Jahren, lymphatischer Constitutic
aber ohne Drisenanschwellungen, litt seit einiger Zeit an der Tu-
herkelschwindsucht, als er am 1. Méarz einen sehr heftigen Bluthusten
bekam, welcher der Behandlung wich; die Blutung kehrte erst am 4.
wieder, wobei er grosse Blutklumpen heranfhustete und plétzlich
starb. — Bei der Eréffnung der Brust lag die linke Lunge collabirt
an dem Ruckgrate, und eine grosse Menge serds-blutiger Flussigkeit
mit vielen Blutklumpen fillte die Hohle der Pleura fast vollkommen
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aus. Eine Spur von Lymphe oiler Eiter fand sich in oder an der
Pleura nicht; am oberen und hinteren Theile des unteren Lappens
der linken Lunge war eine Hohle, von der Grdsse einer Wall-
nuss, mit coagulirtem Blute angefiillt. Das Parenchym der Lunge im
Inneren dieser Hohle war erweicht, unregelmaéssig, von dunkler
Farbung, nicht mit einer Haut ausgekleidet, noch durch Bénder,
welche durcligingen, getlieilt; als aber eine silberne Sonde durch
den Stamm der Pulmonalarterie gegen diese Hohle hin gefiihrtwurde,
zeigte sich ein starker Ast derselben, welcher mit einer weiten Off-
nung mit zerrissenen Réndern in diese Hohle miindete und offenbar
die Blutung bedingt hatte. Die Substanz der Lunge um die Hhle her-
um war erweicht, von dunkler Olivenfarbe und gangranésem Ge-
riche. Ein starker Bronchialast 6ffnete sich in die Hohle, welche,
sammt der Trachea, mit coagulirtem Blute gefillt war. Die Spitze
dieser Lunge, sowie die ganze Lunge der anderen Seite, war mit
Miliartuberkeln angefiillt; die Bronchialdrisen erschienen ange-
schwollen und erweicht.

2. Ein 3 Jahre altes, zartes Kind mit dunklen Haaren und Augen,
litt fast zu derselben Zeit an der Tuberkelschwindsucht und bekam
einen heftigen Bluthusten, welcher denselben Verlauf machte, indem
der Bluthusten aufhdrte und, atu 3. Tage wiederkehrend, tddtlich
wurde. Bei der Erdffnung fand sich eine Tuberkelhdhle, von der
Grosse eines Taubeneies, in dem hinteren Theile der linken Lungen-
spitze; es gingen mehrere Aste der Lungenarterie hindurch, und ei-
ner derselben 6ffnete sich in die H6hle, welche von einer deutlichen
Membran ausgekleidet war und ein grosses Coagulum enthielt. Die
Lungenpleura war an dieser Stelle verdickt und verwachsen. Die
linke Lunge war betrdchtlich vergrdssert, im Vergleiche zu der an-
deren von fester Consistenz, und durch Tuberkelablagerungen voll-
stdndig ausgefullt. Die rechte Lunge war ebenfalls mit Miliartuber-
keln Uberfillt, und die Bronchialdriisen fand man betrdchtlich ange-
schwollen. Der Magen war von dunklem, coagulirtem Blute ausge-
dehnt, die Darme blass, die Leber enthielt Tuberkelablagerungen,
die Mesenterialdrisen erschienen angeschwollen, blass, ké&seartig; am
Halse waren keine Drisenanschwellungen vorhanden.

3. Ein starkes, »monatliches Mé&dchen, welches jedoch sehr blass,
brinett und ohne Drisenanschwellungen war, litt an Aphonie und
konnte nicht schreien, obwohl ,es weder Dyspnoe noch Crouphnsteu
hatte; die Aphonie dauerte aber bis zum Tode, welcher durch einen
Anfall von einem Bluthusten herbeigefuhrt wurde. — Die Stimmritze
war fast vollkommen durch eine fibrése Ablagerung geschlossen,
welche die oberen und unteren Stimmritzenbander bedeckte und sich
in dielléhle des Larynx fortsetzte. An dem oberen und hinteren Theile
des unteren Lappens der linken Lunge fand sich eine grosse, unre-

1843. Nr. 9.
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gelmésslge Hohle, deren Inneres ein kdrniges Aussehen halle und
von einer Pseudoinembran nicht ausgekleidet war; S oder 4 Aste der
Pulmonalarterie gingen durch dieselbe durch, wovon bloss ein einziger
offen war und etwa in der Mille der Hohle eingerisseu gefunden
wurde. Die Lunge war, wie in dein vorigen Falle, grésser und der-
ber, als die der rechten Seite, welche ebenfalls Tuberkelablagerun-
gen enthielt.

Der erste der mitgetheilten Falle ist dadurch interessant, dass er
ein Beispiel dafiir abgibt, was Bayle als PMhisie ulcereu.se bezeich-
net. Er sagt namlich: Les cavites ne paraissaient tapissees d’aucune
membrane; on nYy apercevait pas meine cet enduit comme tomenteux,
r/ui revet les cavites de tubercules non enkyste's, lorsqu'ils ont eie fon-
dus pur la suppuralion. Es scheint, dass hier Gangrdn eine Tuber-
kelhéhle befallen und dass ein Theil der Lunge sich aulgeldst hatte,
lind zwar wahrscheinlich nur durch mechanische Ursachen, da keine
Spur von pleuritischer Entzindung in den umgebenden Theilen zu
bemerken, und die gewdhnliche prophylaetische Obiiteration der Ar-
teriencandle nicht eingetreten war; die Gefdsse waren permeable ge-
blieben und hallen dem zerstdrendenUIlcerationsprocesse nachgegeben.

Bei dem zweite Falle war es sehr auffallend, dass sich Blut im
Magen fand. Man weiss nicht, ob die sehr schwarze Farbe bloss der
chemischen Einwirkung der Magensdure oder zum Theile dem Um-
stande zuzuschreiben sey, dass es direct von der Pulmonalarlerie in
den Magen gelangt war.

Der drille Fall endlich bot folgende bemerke.iswerlhe Puncte dar:
1) die grosse Jugend des Kindes; 2) die eigenlhiimlichen Wucherun-
gen, .welche die Glottis beinahe schlossen, time eine Striclur, Dys-
pnoe oder Uberhaupt andere Leiden zu bewirken, ausser der Aphonie;
3. das kornige Aussehen der Hohle, welche durch keine llaut aus-
gekleidet war; 4. die Hypertrophie der Lunge, in welcher sich die
Hohle gebildet hatte. Dieser Zustand, welcher auch im zweiten Falle
vorkam, ist mit der Entwicklung von Tuberkeln hé&ufiger in Verbin-
dung, als man gewdhnlich annimmt. Zeigt sich diess bei weiterer
Nachforschung fur viele Falle richtig, so missen wir hiernach die
Behauptung moditciren, dass Atrophie der Lungen immer das frihere
Stadium der Tuberkeln begleite, und dass eine Verengerung der
Brust die niuthige Folge davon sey. Hiernach wére jedenfalls die
Behauptung B ayle’s unrichtig, dass die Brust jedes Plitbisikers von
verminderter Ausdehnung sey. (Froriep’s neue Notizen aus dein
Gebiete der Natur- und Heilkunde 1842. Nr. 489.) Hickel.
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Acute Induration der Lungen.
Von Dr. Stokes zu Dublin.

Er besitzt dieselbe In mehreren Praparaten. Vor dein Tode Clia-
raeterlsirle sieb der Verlauf durch die Symptome der Pneumonie, je-
doch mit der Eigenthiimlichkeit, dass dieselbe durch die gewdhnliche
Behandlungsweise nicht zu mildern war. Nach dem Tode fand sich
nicht das gewdhnliche Aussehen frischer Hepatisation an den Lungen,
sondern diese waren grau, ausserordentlich zdhe, beim Einschnitte
nicht blutend, nicht mirbe, kurz ohne die Merkmale acuter Hepati-
sation nach einer Pneumonie; iiberdiess fand sich keine Spur von
Lympherguss in der Pleura, Uberhaupt kein Symptom der Pleuritis.
Dem St. sind mehrere &hnliche Falle vorgekommen , welche bestati-
gen, dass es einen Zustand der Lungen gebe, wo alle Zeichen der
Pneumonie vorhanden sind, aber die antiphlogistischen Mittel keine
Hilfe leisten. Die Patienten vertragen weder einen Aderlass noch
Blutegel, noch irgend eine Art von Blutentziehung; das Leiden ist
nicht durch Mercur zu mildern. Der eine Fall war von einem Kinde,
der andere dagegen von einem Manne, welcher mehrere Jahre in Indien
gewesen war, dort an der Leber gelitten haben sollte, und nach sei-
ner Ankunft in England von einer Lungenentziindung befallen wor-
den war. Bei der Behandlung bekam er eine heftige Mercurialsaliva-
tion; alle angewendeten Mittel bewirkten keine Milderung und der
Tod erfolgte am achten Tage der Krankheit. Die Lunge war ebenfalls
fest, schwer, fahlgrau, wie nach einer chronischen Pneumonie, wel-
che Monate lang gedauert halte. Es war keine Spur einer frischen
Hepatisation zu bemerken, und die Lungensubstanz war weder kor-
nig, noch mirbe, noch Uberhaupt zerdrickbar; auch fand sich keine
Spur von Lympliergnss in der Pleura. Die Krankheit scheint als acute
Induration von der gewdhnlichen Pneumonie unterschieden werden zu
mussen, und St. betrachtet die Unterscheidung beider Formen als
etwas Neues in der Pathologie, da auch die Symptome beider Krank-
Ireilsformen ganz verschieden sind; characteristisch schien ihm der
Mangel des crepitirenden Gerdusches, welches bei jeder Pneumonie
der Hepatisation vorausgeht. (Dublin Joum., March. 18*8.)

Hickel
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Uber Viacentn praevia.

Beobachlungen und Bemerkungen vom Physicua Dr. Z ei 1fu chs in
Krankenh&usern

(S clil uss.)

Bemerkungen: 1. Auffallend ist die Thafsache, dass ein so
seltener Vorfall in einer Landstadt wie Frankenhansen, in einem Zeit-
rdume von 2 Jahren, unter ungefdhr 260 Geburten 7mal sich wieder-
holte, wahrend er in den umliegenden Do6rfern und Stédten in dersel-
ben Zeit, und in Frankenhausen seit 12 Jahren gar nicht beobachtet
ewurde. Z. spricht zur Erklarung dieser ungewdhnlichen Erscheinung
die Vermulhung aus, dass das Auftreten dieser Bildungsanomalie auf
einem tiefliegenden Naturgesetze beruhe, nach welchem auch die ver-
schiedenen Geschlechter im Ganzen nach ziemlich gleichem Verhélt-
nisse gezeugt werden, nach welchem das Vorkommen der Zwillings-,
Sleiss- und Fussgeburten im Ganzen in einem bestimmten Verhéltnisse
zu dem der einfachen Geburten, der Schéadellage u. s. w. steht; so
durfte sich ermitteln, dass auch die Anheftung des Mutterkuchens
auf dem Muttermunde in einem bestimmten gesetzindssigen Verhélt-
nisse zu der im Muttergrunde stehe. Warum aber an einem Orte, in
einer bestimmten Zeitperiode dieser Fall sich haufiger oder seltener
ereigne, kann nicht beantwortet werden.

2. Selbst bei centralem Sitze der Placenta auf dem Muttermunde
traten nicht selten wéhrend des ganzen Schwangerschaflsverlaufes
keine vorlaufige kleine Blutungen ein, sondern diese erfolgten erst
mit beginnender Geburt und dann sogleich von ernsterer Art.

3. Die Behandlung betreffend, hat Z. im Allgemeinen die von W i-
gand und Ndgele empfohlene befolgt, und ist mit ihrem Erfolge
in Bezug auf die Gebdrenden vollkommen zufrieden. Er stellt als Er-
fahrungssatz auf, dass die Blutung schon, mit dem Augenblicke stehe,
in welchem der untere Abschnitt der Gebarmutter und der Mutter-
mund von einem eingetretenen grosseren Kindestheile ausgefillt wird
und sich demselben eng anschliesst; dass daher nicht immer in der
1. oder 2 Geburtsperiode in einem Zuge die Gebarmutter kiinstlich
génzlich (oft nach vorausgegangener Wendung! entleert werden misse,
um nicht den Tod der Gebérenden durch die Iluptur des Mutterhalses,
Entziindung, Brand oder Nervenschlag (wegen Heftigkeit des opera-
tiven Eingriffes auf die durch den Blutverlust hdchst geschwéchte Ge-
barende) zu veranlassen, und um fir die Erhaltung des Lebens des
Kindes auch einigen Gewinn zu erzielen, das sonst der Wendung
auf die Fiisse oder der folgenden Geburtsart wegen mehr gefdhrdet
ist. Er empfiehlt den Tampon als Blutstillungsmittel in den ersten Ge-
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burtsperioden; dieser verhindert durch Schliessung der Venendffnun-
gen vermittelst Blutcoagulum tempordr die Blutung, oder mdssigt sie
Wenigstens auf einen gefahrlosen Grad, befordert durch Reizung
die Turgescenz der Scheide und des Mutterhalses, und trdgt zur Ver-
starkung der Wehen bei. Das Blasensprengen (dem oft die kinstliche
hinladngliche Erweiterung des Muttermundes und Iheilweise Lostrennung
des Mutterkuchens vorausgehen muss), Einleitung des vorliegenden
Kopfes oderSteisses in den Beckeneingang, nach Umstdnden die Wen-
dung, die Beschleunigung und Beendigung der Geburt durch die
Zange und Extraction an den Filssen, sind die bekannten operativen
Hiilfsinittel.

4. So glicklich die Bemihungen des Verf. fiur die Lebenserh
tung der Frauen ausgefallen sind, wenn er bald nach dem Anfange
der Geburt Beistand leisten konnte, so wenig kann er dieses von der
der Kinder sagen, indem er in 5 Féllen, bei welchen er auf ein
lebendes Kind rechnete, nur ein einziges lebend zur Welt kommen
sah. Rucksichtlich der Todesart, welcher die Kinder bei Placenta
praevia erliegen, werden noch einige Worte beigefugt. Mit Ausschluss
aller derjenigen Félle, in welchen eineContinuitdtsverletzung derPla-
centasubstanz selbst erfolgt ist, durch welche ausser allem Zweifel
eine todtiiche Verblutung des Fotus erfolgt, spricht Z. hier nur von
solchen Fallen, in welchen rein nur durch die mit dem fehlerharten
Sitze der Placenta nothwendig verknipfte unzeitige Losung derselben
und darauf folgende Gebdrmutterblutung das Fotusleben erloschen ist,
bevor vielleicht die Hand des Geburtshelfers den Mutterkuchen ver-
wundet hat, oder der noch lebende F&étus durch den Wendungsact
selbst oder wéhrend seiner Ausschliessung mit den Fissen voran, ab-
gestorben ist. Die melir oder weniger blaue F&rbung des vollen Ge-
sichtes, der Umstand, dass die Nabelgefdsse und ihre Verzweigungen
auf der Fotalflache des 3lutferkuchens angefillt waren, sind ihm Zei-
chen, dass der Tod der Friuchte nicht durch Verblutung, sondern auf
suffocatorische Weise erfolgte, weil die feinsten zu Capillargeféssen
gewordenen Nabelarterienzweige sich bekanntlich nicht auf der Uterin-
flache der Placenta 6ffnen, sondern sich schlingenférmig umbiegen,
um sogleich in die feinsten Venenzweige als Wurzeln der Kabelvenen
Uberzugehen; die bei Placenta oblala erfolgende Blutergiessung ein-
zig in den offen gelegenen Uterinvenen ihre Quelle habe; und weil
die respiratorische Function derPlacenta wegeu der einerseits gesche-
henen theilweisen Ablésung auf eine kleinere Flache beschrankt ist, an-
dererseits die Venen der Uteruswandungen sich vom Blute entleeren,
so dass dem kindlichen Blute im Mutterkuchen das llespirationsmate-
rial entgeht. (Neue Zeitschrift fir Gcburtskuute. XI1U. Bd. 1. lieft.)

Neuhold.



3.
Notizen

Militar - Medicinalwesen.

Die seit Anfang 1. J. erscheinende Zeitschrift, betitelt: ,,Allge-
meine Zeitung far Militdr- Arzte." Herausgh. von Dr. Il
Klencke und Dr.C. Helmbrecht, welche sich die Aufgabe gestellt
hat, das Militdar-Medicinalwesen und dessen Einfluss auf die dienst-
liche, wissenschaftliche und biirgl. Stellung des Militararztes allsei-
tig zu beleuchten, die Ausbildung und Wirde des mililarérztl. Stan-
des moglichst zu fordern und einen Centralpunct fur die Besprechung
der militdrérztlichen Verhdltnisse und fir gegenseitige Mittheilung
aus der dienstlichen Praxis zu bilden, enth&lt in dem Blatte \r. 1
nachstehenden Artikel Uber die Stellung des Militédrarztes
in Hannover, der auch bei vielen unserer Leser Anklang linden
dirfte, »In der k. Hannoverschen Armee hat der Militdrarzt ohne
Zweifel eine angenehmere Stellung, als in vielen &ndern deutschen
Bundesstaaten. Der Grund hiervon liegt wohl zunéchst darin, dass in
den Augen der Soldaten und des Oificiercorps der Arzt, wenn er
dienstlich, d. i. in seiner Uniform, auftritt, nicht jene verkimmerte,
halb civilistische, halb livreeartige Montur présentirt, die er in vie-
len Landern leider zur Schau trdgt. Es klingt etwas materiell, aber
es ist wahr. Die militdrische Wirde liegt nach den einmal geltenden
Begriffen in der Ersclieinung. Soldat und Volk sind gewohnt, in
der Uniform den Hang der Militdrperson ahzuschélzen, und nach
ihren Begriffen bedeutet der Bang so viel wie Ehre, Achtung, Bil-
dung. Der Officierrang ist nun derjenige, welcher die angegebene
Bedeutung im Militdr reprdasentirt, und desshalh gab man auch dem
Arzte den Bang der hdéheren Bildung — den Officierrang. — In Staaten
aber, wo der Arzt das Officierpatent erhélt, und dabei nicht die &us-
seren Zeichen des Hanges tragen darf, die in einer, von der Officier-
uniform, wenigstens in deren Emblemen, nicht abweichenden Beklei-
dung bestehen, setzt man, allen gemachten Erfahrungen nach, den
Militararzt herab, und zw'ar namentlich dadurch, dass der gemeine
Soldat, so wie der Unterofficier, ihn nicht fur giltig ansehen , sobald
er nicht Epaulels und Portepee wie der Officicr trdgt. Die Beispiele
liegen auf der Hand, wo mit der schlechten Uniform, im Gegensatze
mit der Officierequipage, auch die dienstliche Stellung des Arztes sehr
schlecht sich darstellt, wo selbst Arzte, wenn sie sich auf Paraden
sehen lassen, dein Oificiercorps Stoff zu spottischen Bemerkungen ge-
ben. Der Militarstand verlangt einmal dussereEmbleme der Deputation,
warum soll sie der Arzt nicht tragen, da er doch Officier heissen darf?
Unterscheiden ihn nicht Mangel an Schdrpe und des Czako’s hinrei-
chend vom Combattanten ? In Hannover unterschied sich friher der
Azt nur durch diese vom Officier, und auch jetzt noch darf ersieh we-
nigstens mit seiner Uniform den prenssischen Militdrdrzten mit ihrer
wirklich geschmacklosen Uniform nicht gleichstellen. Die &ussere
Gleichheit mit dem Oificiercorps hat dem hannoverschen Militararzte
immer die dienstliche Stellung gesichert, wozu auch noch kummt,
dass das Compagnie-Chirurgen-Wesen den Stand nicht drickt, und
jeder Militdrarzt rite promovirtcr Arzt sej u muss.«
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In Nr. 3 (lesseihen Blattes liefert Herr Prof. Dr. Klencke einen
Artikel: Suh Ordination und Wissenschaft, — ans welchem
wir folgende Stellen heraushehen: ,Die Medicin ist eine Erfahrungs-
Wissenschaft, und ihre practische Ausfuhrung richtet sich nach Gese-
tzen, die aus einer vernunftgeindssen Ahslraction des erfahrenen Ma-
terials hervorgegangen sind. Jeder Tag bringt eine Thatsache , die
am Umstlrze der Tradition, welche leider irrtluiinlich als Gesetz aalt,
arbeitet, und kein Machthaber, mag er Philosoph oder Politiker lieis-
sen, vermag zu befehlen, wo die Wissenschaft der Medicin ihr
Fahrgeleise finden, ihr concreles Ziel erreichen soll. In der Medicin
ist also eine positive Gesetzgebung von Amtswegen unnatirlich und
unausfiuhrbar. Dieser Wissenschafts-Suhjectivilat gegeniber steht die
Subordination. Sie negirt das Individuelle im Menschen, sie
gibt Zeit- und ltaummaass fir die Befhatigung des Individuums, inso-
fern es kein Ganzes (wie in der Wissenschaft), sondern nur das
Glied eines Ganzen und zwar eines mechanischen Ganzen ist. Den
realsten Ausdruck der Subordination finden wir im Militdrwesei).
Der Einzelne geht hier auf im Ganzen, wie der I'unct in der Linie;
hier gilt nur eine ldee, die des obersten Princips der Macht, und
darum hat auch im Militdrwesen das Individuum keine andere Bedeu-
tung, als die des u [selbststindigen Mittels zur Healisirung einer
absoluten physischen Gewalt. Wissenschaft und Subordination sind
nun aber die grossen Gegensétze, zwischen denen das Territorium
liegt, auf dem der Militdrarzt festen Fuss fassen soll. — Die
Vermittlung zwischen beiden Gegensatzen soll das sogenannte Mili-
lar-Medicinalwesen gehen, indem es die Anforderungen der Wissen-
schaft biegsam unter die absoluten Formen der Subordination bringt.
Ein wahrhaft peinliches Verhdltniss findet man in den Staaten, wo
.die Unterédrzte unmittelbar unter der Leitung eines Oberarztes stehen,
die ebenso Uuctores promoli und Civildrzte sind, wie dieser. Hier
kann man, sobald der Méchtigere nicht durch den milden Genius
des collegialisch wissenschaftlichen Slrebens geleitet wird, alle Un-
zulénglichkeiten studiren, welche den mililaréarzllichen Stand von
dieser Seite dricken und niederhalten. Doch ein noch schlimmeres
Verhéltniss tritt ein, wenn Vorgesetzte Officiere ihre militdrische Be-
deutung auch auf den &rztlichen Dienst anwenden. Hier (ritt die ge-
mischte Ehe zwischen Wissenschaft und Subordination schreiend her-
vor, und es geht die Freiheit der Uberzeugung véllig zu Grunde.
Kein érztliches Handeln kann jemals von einem Laien beurtheilt wer-
den, und niemals wird die arztliche Uberzeugung im Hegimentsbe-
fehle sich heimisch finden. Es ist endlich Zeit, dass sich hohe Militér-
drzte, die ein selbststindiges Bewusslseyn reprédsentiren, berathen,
auf welche Formen Wissenschaft und Subordination basirt werden
kénnen, damit sie nicht mehr im Zwiespalfe gegenseitiger Negation
beharren, sondern den militdrdrztlichen Stand in seiner wahren Be-
deutung sich entwickeln lassen, ihm den eckelhaften, verjdhrten Ga-
maschendienst nehmen, der so viele tiichtige Méanner vom Dienste zu-
rickschreckt oder ihnen ihre Stellung verleidet, und endlich auf
neue, zeilgemassere Grundlagen die aussere Stellung eines Standes
befestigen, von dem schon die gréssten Manner der Zeit behaupteten,
dass er einer hoheren Protection bedirfe, als der OfTiciersland.” —
lief, winscht dieser Zeitschrift und ihrer hier ausgesprochenen Ten-
denz volles Gedeihen, und behdlt sich vor, in der Wochenschrift von
Zeit zu Zeit die interessanteren Aufsdtze und militdrarztlichen No-
tizen aus derselben im Auszuge mitzutheilen. Nnder.
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Personalien.

Auszeichnungen. Se. k. k. Majestat haben den Professor der
Anatomie an der Universitdt zu Pavia und nitter der dritten Classe
des k. k. osterr. Ordens der eisernen Krone, Dr. Bartholoméus Pa-
ttizza, den Statuten dieses Ordens gemdss, in den Bitterstand des
Osterreichischen Kaiserstaates allergnédigst zu erheben, — und mit
allerhdchster Entschliessung vom 31. Jdnner d. J. dem Professor der
Chirurgie an der Universitdit zu Grdtz, Dr. Job. Komm, in gnadi-
ger Berlcksichtigung seiner vieljahrigen verdienstlichen Leistungen,
den Xitel eines k. k. Bathes mit Nachsicht der Taxen allergnéadigst
zu verleihen geruht.

4.
Anzeigen medicinischer Werke.

Die Reform der Medieinal-Yerfassung Preussens. Be-
richt eines Ausschusses des é&rztlichen Vereins zu Kéln. Kéln,
bei BRoisserde. 1843. 8. VI u. 78 S.

Die Verbesserung des Medicinalwesens in den verschiedenen
Lé&ndern ist eine der wichtigsten Aufgaben unserer Zeit, deren L6-
sung nur durch freimithige, auf das allgemeine Beste gerichtete
Erdorterung der Frage vorbereitet werden kann Die Wichtigkeit des
Gegenstandes, und die Schwierigkeiten, die sich an jede Umgestal-
tung lange bestehender Zustdnde knipfen, machen es wiinschens-
wert!” dass die im Sinne einer heilsamen Reform in einem Lande be-
reits gemachten Verédnderungen oder die dahin zielenden Vorschldge
baldmdglichst zur allgemeinen Kenntniss gebracht werden, damit eine
vollstdndige Beleuchtung des Gegenstandes und gegenseitige Benlitzung
von Erfahrungen mdoglich sey. Aus dieser Riicksicht lieissen wir auch
die vorliegende Schrift willkommen, und unser Interesse fur dieselbe
wird dadurch noch insbesondere gesteigert, als die Anwendung des
darin Enthaltenen auf die medicinischen Verhéltnisse unseres Vater-
landes, die jenen Preussens in mancher Beziehung verwandt sind, sehr
nahe liegt. — Die Abhandlung zerféllt in 3 Abschnitte, wovon der erste
die bisherige Classification des Heilpersonals in
Preussen bespricht. Da in friheren Zeiten die Zahl der hdher ge-
bildeten Arzte fiir das allgemeine Bedirfniss nicht hinreichend war,
so wurde nach dem Medicinaledict vom Jahre 1735 Wunddrzten, Apo-
thekern und Badern nach einer kurzen mundlichen und schriftlichen
Prifung Uber einige Krankheitsfalle und Krankheitsunterschiede die
Erlaubniss zur Behandlung innerlicher Krankheiten in jenen Orten
ertheilt woselbst oder in der Umgebung von einer Stunde kein pro-
movirter Arzt wohnte. Die Medicinaiverfassung v. J. 1835 fiilhrte am
Lande sowohl als in kleinen Stadten Wundarzte I. Classe ein, die den
vorgeschriebenen Lehrcurs der gelehrten Arzte in deutscher Sprache
mit mehr practischer Tendenz durchzugehen hatten, wesshalb auch
jene Beschrankung der Wundérzte Il. Classe bei ihnen keine Anwen-
dung fand. Doch schon im Jahre 1837 wurde den Wundéarzten I. Classe
die Niederlassung an Orten, wo promovirte Arzte etahlirt sind, ganz
uutersagtj sie sollten in Gegenden, die noch keine Arzte hatten, selbst-
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stdndig chirurgische und innere Praxis ausllbert, Wéhrend die gewdhn-
liehen Chirurgen oder Wundérzte Il. Classe bloss an die chirurgische
Praxis gewiesen seyn und' den promovirten Arzten als Hiilfsérzte die-
nen sollten. Doch hatte Keine der bestehenden Verfassungen ihre Ab-
sicht erreicht. Wéhrend die neue Medicinaiverfassung die Wundérzte
I. Classe ganz auf’s Land verbannte, hat sie den Wundérzten Il. Classe,
die nicht die ndlhige Vorbildung fir die Wundarzneikunst hatten, die
ganze chirurgische Praxis in den Stddten in die Hande gespielt, Und einen
so ernsten und erhabenen Beruf an Leute ohne wahre wissenschaftliche
Bildung Ubertragen. — Der zweite Abschnitt handelt von der
Bildung und Oualification der Arzte. Wollte inan fiir eine
gehorige QliallfiCation der Arzte sorgen, so dirften die einzelnen
Zweige der Heilkunst nicht als abgerissene Stiicke betrachtet werden,
sondern als ein Ganzes, da sich auch int Organismus keine Grénzen
ziehen lassen. Nur dann, wenn die Medici» mit der Chirurgie, Ge-
burtshilfe und Augenheilkunde zu einem Ganzen verbunden wird,
lasst sich ein rasches Vorwartsschreiten In jedem dieser Facher, ja
in der ganzen Heilkunst mit Sicherheit erwarten. Am gldnzendsten
beweisen diess die Erfolge der Chirurgie. Seit jener Zeit, wo sich
gebildete Arzte dieses Faches angenommen, macht sie Biesenschritte,
die sie in den Hé&nden der Halbdrzte nie gemacht haben Wirde. — litt
dritten Abschnitte Wird die gegenw aftig6 Lage des &drzt-
lichen Standes in Preussen dargestellt. Diese wird als eine
sehr traurige geschildert, sowohl &ni Lande als in den Stadten;
die physische Existenz der Arzte ist blossgestellt, ihr Ansehen und
ihr Math ist gesunken. Die gfésste Schuld daran tragt die enorme
Uberfullung des ganzen Landes mit Arzten, und dieser Umstand ist
es grosstentheils, der den sittlichen Character dieses ehrenvollen
Standes herabsetzt und ihn zur Charlatanerie hinreisst. Hiezu kommt
noch der Stand der Halhérzte, die, aus der Hefe des Volkes genom-
men, ohne alle wissenschaftliche und moralische Bildung, sich den gra-
duirten Arzten gleichslellen , sie um ihr Ansehen und ihre Achtung
bringen. — Der Ausschuss des arztlichen Vereines zu Kdln bringt nun
meinen Vorschlag zu einer Beform des Medicinalwesens in folgende
Puncte: 1. Dass mit Biicksicht auf die, jedes gegenwaértige Bediirf-
niss befriedigende Anzahl promovirter Arzte, die verschiedenen Clas-
sen der nicht wissenschaftlich gebildeten Personen, als dasind: Wund-
arzte I. und 11. Classe, Uberflissig erscheinen; —e 2. dass in Zukunft,
vorbehaltlich der schon erworbenen liechten geblhrenden Achtung, clio
selbststdandige Ausubung arztlicher und wundarztlicher Verrichtungen
nur promovirten Arzten und Wundérzten zu gestalten ist; — 3. dass
folglich die bisher bestandenen Chirurg. Schulen keinen Gegenstand
ihrer Wirksamkeit mehr finden; — 4. dass die unter dem Namen der
kleinen Chirurgie begtiiTenen Verrichtungen des Aderlassens, Sclird-
pfens, Blutegel - und Clystiersetzens, Spanischfliegenlegens, ferner
die Geschéafte der Zahndrzte, Huhneraugenschneider u. s. w. nicht
als wundérztliche Functionen zu betrachten und der freien Gewerhs-
thatigkeit zu Gberlassen sind; — 5. dass mit Ausnahme der eigentlich
staatsdrztlichen Amter, die Besetzung aller anderen Stellen, nament-
lich solcher, die zur Erlangung einer hoheren wissenschaftlichen Aus-
bildung besondere Mittel darbieten, in einer Weise geschehen muss,
die der offentlichen Bewerbung freien Spielraum gestaltet; — 6. dass
eine Trennung der Medicin, Chirurgie und Geburtshilfe in Bezug auf
Unterricht und Qualification unstatthaft ist; — 7. dass in Zukunft dio
gesetzlichen Bestimmungen in Bezug auf die Zulassung zu den medl-

1843. Nr. 9. #
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cinisclien Priufungen und zur Ausiubung der- Heilkunde strenger auf-
recht erhalten werden missen; — 8. dass eine Beschrankung des freien
Niederlassungsrechtes, ebenso wie eine Beschrankung der allgemeinen
Anzahl der Arzte im Staate nicht wiinschenswerlh ist; — 9. dass in
Bezug auf die Besetzung von Militdr-Medicinalstellen keiner Classe
von Arzten, auf den Grund einer in besondern, von den Landesuni-
versitdten verschiedenen Anstalten erhaltenen Bildung, ein Vorzug
eingerdaumt werden soll; — 10. dass die Einfihrung einer, von den
Arzten selbst zu handhabenden und gesetzlich gewahrleistenden Dis-
ciplin ein dringendes Bedurfniss ist; — 11. dass alle Ubertretungen
der Medicinalverordnungen von Seiten der Medicinalpersonen nicht
der Cognition der Verwaltung, sondern der betreffenden Justizbe-
hérde zu tberweisen sind.

Wi ir schliessen unseren Bericht Uber diese zeifgemésse Schrift
mit dem aufrichtigen Wunsche, der &rztliche Verein zu Kéln mdge sein
Bemiihen um die Verbesserung des Medicinalzustandes bald durch se-
gensreiche Frichte belohnt sehen! Pleniger.

Entwurf eines Codex medico-forensis, oder Zusammen-
stellung der bei Ausibung der gerichtlichen Arz-
neiwissenschaft allgemein zu befolgenden Vor-
schriften, von Dr. C. F. L. Wild berg, grosshzgl. meck-
lenb. strel. Obermedicinalratlie, mehrerer gelehrten Gesellschaf-
ten Mitgliede. Berlin 1843. Schlesinger’sche Buch- und Mu-
sikhandlung. 8. 66 Seiten.

Die Grundsétze der gerichtlichen Arzneikunde nach dem gegen-
wartigen Standpuncte des Wissens und der Erfahrung in einen bin-
digen und klaren Codex zusammenzustellen, und so dem Gerichtsarzte
in der Ausubung seines verantworlungsreichen Berufes einen sicheren
und verstandlichen Leitfaden an die Hand zu geben, ist gewiss ein ebenso
verdienstliches als schwieriges Unternehmen. Der Verf. gibt uns in
dem vorstehenden Werkchen einen Entwurf, den wir als einen ge-
lungenen und practisch brauchbaren mit voller Uberzeugung anem-
pfehlen zu kénnen glauben. Die Schrift zerféllt in zwei Abschnitte,
deren erster eine gedrungene Ubersicht der allgemein gultigen Vor-
schriften enthélt, wahrend der zweite die speciellen abhandelt, die
sich in der einen Abtheilung auf die Untersuchung und Begutachtung
bei lebenden Menschen beziehen, -wéhrend der andere die Grundsatze
bei Untersuchung und Begutachtung der Leichname erldutert. Das
unverriiekte Festhalten des dem Gerichtsarzte zukommenden Stand-
punctes, die scharfe Begrdnzung des ihm eigenthiiniliclien Wirkungs-
kreises und die legisch-folgerechle Durchfiihrung jener Principien ,
die, als unantastbarer und keinem Wechsel der verschiedenen medic.
Systeme unterworfener Gewinn der Wissenschaft, die Quelle seiner
dem llichter volle Beruhigung gewéhrenden Urtbeile seyn sollen,
zeichnen diese mihsame Arbeit auf eine ehrenvolle Weise aus, und
wir sind Uberzeugt, dass ihr practischer Werth, durch eine klare
und durchgehends deutliche Sprache unterstiitzt, die verdiente Aner-
kennung sicher finden wird. Haller.
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Baumgértner(H,H.), Kranken-Phy siognomik. 2. ver-
mehrte und verb, Auflage, Mit 80 nach der Natur gemalten Kran-
kenbildern, 10.— 12. Lief. (Mit 12 Bild.) Gr. 8. Stuttgart, bei
Scheible, Rieger und Sattler. Geh. (3 FI. 45 kr.)

Bibliothek von Vorlesungen uUber Medicin, Chirurgie und Ge-
burtshilfe, bearb. oder redig. von Fr,J. Hehrend. — Nr. 135 u.
136. Grundziige der Theorie und Praxis der inneren Krankheiten,
nebst Betrachtungen lber die wechselseitigen Beziehungen der
Anatomie u. Physiologie zur Pathologie und Therapie. Von Mar-
shall-Hall, deutsch von Levin. 2. und 3. Lief. gr. 8. Leipzig, bei
Kollmann. Geh. (1 Fl.)

Bock (C. K.), Handbuch der Anatomie des Menschen, mit
Berlcksichtigung der neuesten Physiologie und chirurgischen Ana-
tomie. 2. Bd. 3. verm. und verb. Auflage, gr. 8. Leipzig, bei
Volckmar. Geb. (6 Fl.)

Cooke (Ck. TT.), ObservalionsontheEfficacy of white Mu-
stard See d in Alfeclions of the Liver, internal Organs, and
Nerr.ous System; and on the General Management of Uealth and
Life. 6. edition. 12. p, 108. Cloth. (3 Sh.)

Kncyclop&die der Anatomie. Mit erkldrendem Texte von TA.

Ricrllte)r. 31— 34. Lief. gr. 4. Leipzig, bei Baumgartner. (1 FI,
30 Kr.

Beiger (I'li. D.), Handbuch der Pharmacia. 5. Aufl., neu be-
arb. von .1 Liebig. 8, Lief. gr. 8, Heidelberg, bei C. F. Winter.
Geb. (1 FI.)

mDiinly (DI1.), Die Krankheiten und Missbildungen des
menschlichen Auges und deren Heilung. Nach den hinter-r
lassenen Papieren des Verf. herausg. und mit Zusétzen versehen
von E. A. W. Illimlg. Mit dem Bildn. des Verf. und 5 Taf. Abbild,
von Instrumenten, 3. Lief, 4, Nordhausen, bei Schmidt. Geb.
(1 FI. 30 kr.)

Jalir (G.Il. G.), New Homdopathie Pharmacopoea and Po-
sologg. Translated, with Addilions, hg James Kitchen, Med.
I)r. 8. Philadelphia. V. S. pp. 306. Cloth. (12 Sh.)

Doui« (D*. C. A.), Das typhdse Fieber in anatomischem, pa-
thologischem und therapeutischem Beziige, so wie in ausfihrli-
cher Vergleichung mit den am héaufigsten vorkommenden acuten
Krankheiten. Nach der 2. bedeutend verm. Auflage deutsch bearb.
von S. Frankenberg und mit einem Vorw. von C. F. v. Marcus.
gr. 8. Leipzig, bei Kollmann. (3 FI.)

giebert ( D.), Schonlein’s Klinik und deren Gegner Conradi, Schar-
lau und Rehrs. Eine Heclamaiion der pract. Medicin. gr. 8. Er-
langen, bei Enke. Geh. (52 kr.)

Tltoioson (A ., Med. Dr. F. L. S.), Elements of Maleria me-
dica and Therapeutics; including the recent Discoveries
and Analgsis of Medicinesm3. ed., enlarged and impraved. 8. pp.
1332. Cloth. (31 Sh. 6 Den.)



»59

Verzeic hniss

der in verschiedenen deutschen und fremden medicinischen
Zeitschriften von dem Jahre 1842 enthaltenen Original-
Aufsatze.

Allgemeine Zeitung fur Chirurgie, innere Heilkunde
Und ihre Hilfswissenschaften. Herausg. von Rohatzsch. Miinchen 1848.
Ar. 25—40.

Nr. 25 - 89 enthdlt keine Original-Aufsatze.

Nr. 30—34. Erdl, Untersuchungen Uber den Bau der Z&hne hei
W irbellliieren.

Nr. 35. Das Veraltum Sabadilla als ein wiederholt wirksam er-
kanntes Mittel gegen die Wasserscheu. — Blaustein, Muthmassliches
Préaservativmittel gegen die orientalische Peslh. — Wibmer, Die Pest
auf Poros im Jahre 1837. B

Nr. 36—40. Schropp, (beschichte der judischen Arzte und Me-
dicin. — Wibmer, die Pest auf Poros im Jahre 1837 (Forts.) —
Mayor, Verbandmitlel bei Neugebornen.

Hygea, Zeitschrift besonders fur specifische Heilkunst. Herausg.
v. Dr. Griesselich. 1848. XVII. Bd., V. Hfl.

Hft. 5. Kirschleger, Die medizinische Section des Congres scien-
tifique zu Strassburg. — Wolf, Uber Specificitdt und die Ausdricke
homdopathisch und specifisch. — Widenmann, Die reine und die ge-
reinigte od. reformirte Homdopathie. — Griesselich, Verhandlungen lber
das homdoopathische Heilprincip. — Widenmann, Notliwendige Er-
kldrung und Widerruf. — Widenmann, Die neue baierische Apothe-
kertaxe fir homdopathische Arzneien.

Wochenschrift fir die gesaminte Heilkunde. Heraus-
geber: Dr. Casper. Berlin, 1842 Nr. 50 —52.

Nr. 50. Scharlau, Uber Afterbildungen im menschlichen Orga-
nismus. — Schlesier, Ein kleiner Beitrag zur Lehre von der Reposi-
tion eingeklemmter Darinbriiche. — Vermischtes: 1. Bennewitz, Nu-
tzen der Aqua oxymuriatica in den Reizfiebern der Kinder. — Leh-
wess, Eierstockschwangerschaft.

Nr. 51. Miguel, Typhus exanthematicus et abdominalis. Vermisch-
tes: 1. Hirsch, Chronischer Wasserkopf. 3. Hayn, Croupartiges Ex-
sudat bei einem Fotus.

Nr. 52. Scharlau, Uber Spinal-Irritation. — Beinhold, Worauf
beruhen die Empfindungen von Hitze und Frost, die mit der nach-
weisbaren ausseren und inneren Temperatur in keinem angemessenen
oder gar in einem entgegengesetzten Verhéltnisse stehen? — Ver-
mischtes: 1. llayn, Innersio und Prolapsus uleri. 8. Schulzen, Ver-
letzung der Art. peronaea und der Achilles-Sehne.

Zeitschrift fur die gesammte Medicin, mit besonderer
Rucksicht aufHospitalpraxis und auslandische Literatur. Herausg. von
E. W. Oppenheim. Hamburg 1848. Band 21 St. 4.

St. 4. Michaelsen, Identitdt der sog. Dithmarsischen Krankheit
mit der veralteten allgemeinen Syphilis. Orig. Notiz. Gottschulh,
Fall von Zellgewebsverhdrtung' mit betrachtlicher Eiterung.
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