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1.

Original -  Mittheilungen.
Erfahrungen über die Heilkraft des Jods.

Von Dr. Rudolph F i s c h e r ,  Stadt -  und H errschaftsphysicus zu 
Fu lnek  in Mähren.

1.  M .  H . ,  e i n  M ä d c h e n  v o n  9  J a h r e n ,  l i t t  s e i t  i h r e r  z a r ­
t e s te n  J u g e n d  a n  e in e m  K o p f a n s s c h la g e  m it D r ü s e n a n s c h w e l ­
lu n g e n  am  H a ls e .  B a ld  n a c h  d e r  im  6. M o n a te  v o rg e n o ra m e n e n  
V a c c in a t io n  z e i g t e  s ic h  e in  s c r o p h u lö s e r  A u s s c h la g  ü b e r  d en  
g a n z e n  K ö rp e r ,  w e lc h e r  d e r  A n w e n d u n g  von  R ä d e rn  a u s  Herba 
Jaceae  z w a r  w ic h  , d o c h  im m e r e in e n  k ra n k h a f te n  Z u s t a n d  d e r  
H a u t ,  d ie  s ic h  r a u h  u n d  a b s c h u p p e n d  a n f ü h l t e ;  z u r ü c k l ie s s .  
D a s  K in d  b l ie b  fo r tw ä h re n d  s c h w a c h  u n d  k r ä n k lic h  , d a s  Z a h n -  

g e s c h ä f t  t r a t  e r s t  m it e in e m  J a h r e  u n te r  b e d e u te n d e n  B e s c h w e r ­
d e n  e in ,  u n d  so  s i e c h te  e s  fo r t  b is  in ’s  d r i t te  J a h r ,  w o  e s  a u f  
d e n  F ü s s e n  z u  s t e h e n  u n d  z u  g e h e n  a n iin g . V o n  d ie s e r  Z e i t



f in g e n  d ie  s ä m m tlic h e n  L e b e n s fu n c tio n e n  s ic h  m e h r  r e g e lm ä s s ig  
z u  o rd n e n  a n , e s  n a h m  a n  K rä f te n  u n d  K ö rp e r fü lle  z u ,  o b g le ic h  
d ie  V ö l le  d e s  G e s ic h te s  w e n ig e r  e in  f e s te s  u n d  g e s u n d e s  a ls  
v ie lm e h r  e in  p a s tö s e s  A u s s e h e n  z e i g t e , u n d  in  d e r  im m er a u f -  
g e w u ls te te n  O b e r l ip p e  u n d  m e is te n s  a u fg e s c h w o lle n e n ,  m it e in e m  
n ä s s e ln d e n  A u s s c h la g e  a n  ih re n  R ä n d e rn  v e r s e h e n e n  N a s e  d e u t ­
l ic h  d ie  S p u r e n  e in e r  v o rh a n d e n e n  S c ro p h u lo s is  z u  e rk e n n e n  g a b . 
Im  5 .  J a h r e  z e ig t e n  s ic h  n e u e r d in g s  D r ü s e n a n s c h w e llu n g e n  am  
H a l s e , d ie  a n fa n g s  s c h m e rz lo s  m e h re re  M o n a te  l a n g  o h n e  b e ­
d e u te n d e  U m fa n g s z u n a h m e  b e s ta n d e n ,  s p ä te r  s ic h  e n tz ü n d e te n ,  
in  E i t e r u n g  ü b e r g in g e n  u n d  s c ro p h u lö s e  G e s c h w ü re  m it f o r tw ä h ­
re n d e m  E i t e r a u s t lu s s e  b i ld e te n ;  ä h n lic h e  G e s c h w ü re  z e ig t e  d e r  

r e c h te  O b e ra rm  a n  s e in e r  in n e re n  S e i te .  Im  8 . J a h r e  s t e l l t e  s ic h  
e in e  K n o c h e n a u f lo c k e ru n g  d e s  z w e i te n  G lie d e s  am  re c h te n  D a u ­
m e n  e in , d e s s e n  V o lu m e n , b e r e i t s  d o p p e lt  so  s t a r k  a ls  f rü h e r ,  von  
e in e r  e tw a s  g e s p a n n te n  u n d  g lä n z e n d e n ,  ü b r ig e n s  n ic h t  e n tfä rb ­
te n  H a u t  b e d e c k t  w a r . E in e  ä h n lic h e  A n s c h w e l lu n g  z e i g t e  s ic h  
am  ä u s s e r e n  K n ö c h e l  d e s  l in k e n  F u s s e s .  A lle  b is h e r  a n g e w a n d ­
te n  A n t is c ro p h u lo s a  b l ie b e n  f ru c h t lo s ,  u n d  s e i t  e in ig e r  Z e i t  h a t ­
t e n  s ic h  f ie b e rh a f te  B e w e g u n g e n  m it sc h la f lo se n  N ä c h te n  h i n z u g e ­

s e l l t .  I n  d ie se m  Z u s ta n d e  e in e r  v o llk o m m en  e n tw ic k e l te n  S c r o ­
p h u lo s is  b e k a m  ic h  d a s  M ä d c h e n  in  d ie  B e h a n d lu n g . M e in  e r s t e s  
A u g e n m e rk  w a r  a u f  d a s  F ie b e r  g e r i c h t e t , d a s  d e u tl ic h  d e n  e a -  
ta r r h a l i s c h e n  C h a r a c te r  a n  s ic h  t r u g .  S p ä te r  v e ro rd n e te  ic h  in  

d e r  A b s ic h t ,  d ie  s c ro p h u lö s e  C a c h e x ie  z u  t i l g e n :  R p . K ali h y-  
drojodici gr. x . , Jodinae purae granum  unum , solve in Aquae  
com. destill. unc. i v , d a v o n  3 m a l d e s  T a g e s  1  K affelilü ffe l v o ll 
in  Z u c k e r w a s s e r  z u  r e i c h e n , z u g le i c h  ä u s s e r l ic h  m it f o lg e n d e r  

L ö s u n g  b e f e u c h te te  L e in w a n d s tü c k e  a u f  d ie  G e s c h w ü rs f lä c h e n  
u n d K n o c h e n a u f lo c k e r u n g e n  z u  l e g e n  : R p . Kali hydrojodici drach. 
unam  et semis, solve in aqu. dest. unc. sex. Ü b r ig e n s  r i e th  ic h  
z u  e in e r  l e ic h t  v e r d a u l ic h e n , m ild e n  F le is c h k o s t  u n d  z u m  V e r ­
w e i le n  a n  s o n n ig e n  O rte n , so  w ie  z u  h ä u f ig e r  B e w e g u n g  in  f r e ie r  

L u f t.  S c h o n  n a c h  8  T a g e n  z e ig t e n  d ie  G e sc h w ü rf lä c h e n  e in  
s c h ö n e re s  A u s s e h e n . I c h  v e rm e h r te  n u n  d a s  Kali hydrojodicum  
a u f  1 5  G ra n  u n d  d ie  Jodina  a u f  1 Gr a n  in  4  U n z e n  W a s s e r ,  
d re im a l  d e s  T a g e s  w ie  f r ü h e r  z u  r e ic h e n .  B e i  d ie s e r  B e h a n d lu n g  
h e i l te n  b in n e n  6  W o c h e n  s ä m m tlic h e  G e s c h w ü re  a b , d ie  A u f -
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löckertihgen Wurdbh offenbar kleiner, das Atissehen der Kran­
ken munter, und alle Functionen gingen normal vör sich, Feh 
lieSS nun von derselben Jodlösung 4mal des i'ages 1 KalFehlöifel 
voll reichen, Und hiebei ward mit Ende der zehnten W’dche dVe 
Heilung aller Scrophülösen Leiden erzielt, die Kranke Säh blti- 
hehd aus; ich setzte daher das Jod ganz bei Seite, UM riteth 
blbsS eine zweckmässige Diät all und öfteres linden itn Flusse. 
Bereits sind 7 Jahre seit dieser Behandlung verflössen und keine 
Spuren dter Scröphel sihd n'OOh erschienen.

2. F. S i , TüOhihäbher, 34 Jälire a l t , eih Mahn vbh'ziUiU- 
liOh starker ConstitütiOtt, sanguinisch -  chdleHSeheitt Tempera- 
tnente, litt vort seiner frühesten Jugend bis Zur FübettätSent Wick­
lung in seinem 18. Jahre aii mannigfaltigen sbrophulSseh Krühk- 
heitsrormeh. Von dieser Zeit an schien seine bisherige schWäbh- 
liche Constitution und sein ganzer Sbl-oflhülöSer ttäbitUS sibh 
geändert Zu haben, und er erfreute Sich der besteh Gosuhdhfeit. 
ItU Alter Von 26 Jahren heirathete er und zetlglc mehrere Kin­
der , die sämmtlich die Spuret! Voh Soropheln an Sich trügen. 
Im Jahre 1839 im Monate April bekam er am iitiäScrÖH khöbhbl 
des rechtete Füsses, unter heftigem Jucken eiheh rdthfert Fletik 
von der Grösse eines KüpfergröSchehs, auf wfclbhein diirbhbiBh- 
tig e , kleine, hirseförmige Bläschen mit einer dünnen, Wässe­
rigen Flüssigkeit gefüllt, gruppenweise emporSpröSsten, die, 
Zerplatzt, eine die angränzehde Haut attodirende Fetibhtigkeit 
ergossen, dann dunkelgelbe Grüßten bildeten, die bei fdrtWäH- 
rend unterhalb derselben bestehender krankhaften Absohdetüttg 
und Aussickerung einer eigentüm lich unangenehm riechenden 
Flüssigkeit Von Zeit zu Zeit abflelcn, und sich rasch wieder er­
zeugten. Dieser Ausschlag iiahm binnen eihigen VVochch ah 
Extehsion so z u , dass er bereits den Unter -  Uhd Ober­
schenkel grösstenthcils eingenommen hatte. Ahfahgs achtete der 
Kranke wenig darauf; als aber das Übel immer mehr zühahm, 
ihm bei seiner Arbeit hinderlich war und schlaflose Nächte ver­
ursachte , stiebte er erst bei Pfuschertt durch verschiedene Sal- 
beü ühdPflaster, endlich bei Wundärzten Hülfe. Es WtirdenMer- 
euriäi -  Antimonial- Und Schwefelmittel innerlich und änsSer- 
llch anzuwenden gerathen , verschiedene Debocte, Seifen-Uhd 
Schwefelbäder, ehdlich kalte Bäder uhd Begiesstingett i« Ah<-
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w e n d a n g  g e z o g e n .  A b e r  n ic h ts  d e s to  w e n ig e r  b l ie b  d e r  A u s ­
s c h l a g  u n g e h e i l t .  N a c h d e m  n u n  d ie s e r  A u s s c h la g  ü b e r  e in  J a h r  
d e n  K ra n k e n  g e q u ä l t  h a t t e ,  b e k am  a u c h  ic h  ih n  z u r  B e h a n d ­
lu n g .  I c h  fa n d  d e n  r e c h te n  F u s s  v o n  d e n  Z e h e n  b is  ü b e r  

d ie  H ä lf te  d e s  O b e r s c h e n k e ls ,  im  g a n z e n  U m fa n g e , v o n  d u n k e l­

b ra u n e n ,  h a r te n ,  g r ö s s te n th e i l s  s c h u p p e n fö rm ig  ü b e r  e in a n d e r  
l ie g e n d e n  B o r k e n , w ie  in  e in e n  P a n z e r  g e h ü l l t .  U n te rh a lb  d e r  
B o rk e n  b e s ta n d  e in e  fo r tw ä h re n d e  S e c re t io n  e in e r ,  a n  m e h re re n  
S te l le n  von g r ü n l ic h  -  g e lb e r  F a r b e  d ic k f lü s s ig  h e rv o rs ic k e rn ­

d e n , e in e n  e ig e n th ü m lic h  s t in k e n d e n  D u ft v e rb re i te n d e n  F l ü s s i g ­
k e i t ,  d ie  B o rk e n  f le le n  in  G e s ta l t  k le in e r  o d e r  g r ö s s e r e r  h a lb ­
r u n d e r  s ic h  b lä t t e r n d e r  S c h u p p e n  ab . A m  lin k e n  F u s s e  h a t t e  d e r ­
s e lb e  A u s s c h la g ,  a b e r  e tw a s  l ic h te r  g e f ä r b t , b lo s s  d ie  h in te r e  
F lä c h e  d e s  U n te r s c h e n k e ls  e rg rif fe n . D ie  ö r t l ic h e n  L e id e n  u n d  
d ie  s e i t  e in ig e r  Z e i t  b e m e rk b a re  A b m a g e ru n g  d e s  K ö rp e r s  a b g e ­
r e c h n e t  , b e fa n d  s ic h  d e r  K ra n k e  in  B e tre f f  a l le r  ü b r ig e n  V e r ­
r i c h tu n g e n  z ie m lic h  w o h l. N a c h  d e r  Q u e lle  d ie s e s  Ü b e ls  fo r ­
s c h e n d , s c h lo s s  ic h  b e i dem  K ra n k e n  sc h o n  a u s  d em  H a b i tu s ,  a u s  
s e in e n  K in d e rk ra n k h e ite n  ( in d e m  e r  l ä n g e r e  Z e i t  a n  K o p fg r in d  
u n d  D r ü s e n a n s c h w e llu n g e n  g e l i t te n  h a t t e ) , e n d lic h  a u s  d e r  
L e b e n s w e i s e ,  d a  e r  g r ö s s te n th e i l s  v o n  ro h e n  M e h ls p e is e n  u n d  

E r d ä p f e ln  s ic h  n ä h r t e ,  z u g le i c h  a b e r  a u c h  dem  B ra n n tw e in e  
f r ö h n te ,  d a s s  d ie s e m  Ü b e l e in e  s c r o p h u lö s e  D y s c r a s ie  z u  G ru n d e  
l i e g e .  I c h  l e i t e te  n u n  m e in e  B e h a n d lu n g  d a rn a c h  e in , b e g a n n  m it 

e in e m  P u r g a n s  a u s  C a lo m e l u n d  J a l a p a ,  u n d  v e ro rd n e te  d a r a u f  
fo lg e n d e  P i l l e n : R p . Jodinae purae gr. semis, Kali hydrojodici 
gr. duodecim, E x lr . Liquiritiae, Pulv. L iquiritiae aa quan. s a t u l  
f. m. pil. Nr. 1 2 0  d. ad scat. consp. p. Cinnam. sig. 3 m a l d e s  

T a g e s  6  S tü c k .  Ä u s s e r l i c h  l ie s s  ic h  m it f o lg e n d e r  A u f lö su n g  d r e i ­
m a l  d e s  T a g e s  d e n  g a n z e n  A u s s c h la g  b e f e u c h te n : R p . Kali hy­
drojodici dr. jj, solve in  Aqu. com. destill. libr. j .  N e b s tb e i  r ie th  
ic h  e in e  d e r  b is h e r ig e n  g a n z  e n tg e g e n g e s e t z t e  D iä t  a n  , v e rb o t 
s t r e n g e  d e n  G e n u s s  a l le r  ro h e n , fe tte n  M e h ls p e is e n ,  d e r  S ä u re n  
u n d  g e i s t i g e n  G e trä n k e . B e i  d ie s e r  B e h a n d lu n g  u n te r  d em  G e­

b r a u c h e  o b ig e r  P i l le n ,  m it  d e n e n  ic h  a l le  4  T a g e  b e i j e d e r  D o ­
s i s  u m  e in e  P i l le  s t i e g , so  d a s s  in  d e r  8 . W o c h e  d re im a l d e s  
T a g e s  1 0  S tü c k  g e r e i c h t  w u rd e n ,  h a t t e  ic h  d a s  G lü c k , in  d e r  9. 

W o c h e  d e n  A u s s c h la g  g ä n z l i c h  b e s e i t ig t  z u  s e h e n ,  u n d  b e r e i ts



i s t  e s  im  3 . J a h r e , d a s s  s ic h  k e in e  S p u r  e in e s  R ü c k fa l le s  v o r -  
g e fu u d e n  h a t.

Fälle von Atresia vaginae acquisita.
Vom W undarzte B ö h m  in W ieselburg.

A . B . , 9 6  J a h r e  a l t ,  w a r  s e i t  i h r e r  K in d h e it  g e s u n d ,  u n d  
h a t t e  im  1 6 . J a h r e  d ie  m o n a t l ic h e  R e in ig u n g  o h n e  B e s c h w e rd e n  
e r h a l t e n ,  d ie  b is  z u m  2 0 . J a h r e  u n g e s tö r t  b lie b . I n  d ie se m  J a h r e  
w u rd e  s ie  von  Typhus abdominalis b e fa lle n . W ä h r e n d  d e r  R e -  
c o n v a le s c e n z  g in g  a u s  d e r  S c h e id e  e in e  b e tr ä c h t l ic h e  M e n g e  

E i t e r s  u n d  e in  s p h a c e lö s e s  S tü c k  h ä u t ig e n  C o n c re m e n te s  ab , 
w e lc h e s  fü r  e in e  M o la  g e h a l t e n  w u rd e . D a s  A u s b le ib e n  d e r  R e ­
g e ln  u n d  d ie  A n s c h w e l lu n g  d e s  B a u c h e s  e r r e g t e n  d e n  V e rd a c h t  
e in e r  S c h w a n g e r s c h a f t ,  w e s s h a lb  ic h  z u r  U n te r s u c h u n g  g e z o ­
g e n  w u rd e . I c h  fa n d  e in e n  Z o ll  h o c h  ü b e r  d e n  N y m p h e n  e in e  

d ie  S c h e id e  v e r s c h l i e s s e n d e , f e s te  M e m b ra n , ü b e r  d e n  S c h a m ­

b e in e n  d en  f a u s tg r o s s e n  U t e r u s , u n d  z w e i  Z o l l  h o c h  e in e n  
s ic h  e n tg e g e n s te m m e n d e n , k u g e l ig e n  K ö rp e r . D a  s ie  g e g e n  
m e in e n  R a th  , o h n e  e in e  O p e ra t io n  z u  g e s t a t t e n , d e n n o c h  h e i -  
r a th e te ,  u n d  d e r  M a n n  b a ld  d a r a u f  w e g e n  U n m ö g lic h k e it  d e n  C o i­
tu s  a u s z u ü b e n , K la g e  f ü h r t e , so  e n ts c h lo s s  s ic h  e n d lic h  P a ­
tie n tin  , b e i w e lc h e r  d ie  R e g e ln  n ic h t  m e h r  w ie d e r k e h r te n  , d e r  
U n te r le ib  im m er m e h r  a n s c h w o l l , u n d  h ä u f ig e  K rä m p fe  e in t r a ­

te n  , e in e r  O p e ra tio n  s ic h  z u  u n te rw e r fe n .  D ie s e lb e  w u rd e  fo l -  
g e n d e r m a s s e n  v o l l f ü h r t : N a ch d e m  P a t .  e in e  L a g e  w ie  beim  B la ­
s e n s c h n i t t  e r h a l te n  h a t te ,  e in  C a th c tc r  in  d ie  B la s e  e in g e f tth r t ,  

u n d  d ie  Labia majora  g e h ö r ig  a u s e in a n d e r  g e z o g e n  w a re n , 
w u rd e  d ie  M e m b ra n e  m it te ls t  e in e s  b is  a u f  e in e n  Z o ll  m it 
Empl. Uiachyl. u m w ic k e lte n  S c a lp e l le s  d u r c h s to s s e n  u n d  d ie  

W u n d e  n a c h  a u f -  u n d  a b w ä r ts  v o r s ic h t ig  e r w e i te r t .  E s  e n t le e r te  
s ic h  d a rn a c h  g e g e n  1 P fu n d  th e e r a r t ig e n  B lu te s ,  d e s s e n  A b flu se  
d u rc h  I n je c t io n e n  b e fö rd e r t  w u rd e . D ie  n e u e  V e r w a c h s u n g  su o h to  
m a n  d u rc h  E in le g e n  e in e s  a u s  L e in w a n d  v e r fe r t ig te n  u n d  t ä g ­
l ic h  z u  w e c h s e ln d e n  P fro p fe s  z u  h in d e rn . D ie  in  d e n  e r s t e n  Ta­
g e n  e r fo lg te  ö r t l ic h e  u n d  a l lg e m e in e  R e a c tio n  w u rd e  d u rc h  e n t ­
s p re c h e n d e  M it te l  g e m ä s s ig t ,  u n d  d ie  H e i lu n g  b in n e n  6  W o e b e n  

e r re ic h t .  D e r  C o itu s  k o n n te  n u n  u n g e h in d e r t  a u s g e ü b t  w e r d e n .
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Im  fü n f te n  M o n a t  d e r  d a r a u f  fo lg e n d e n  S c h w a n g e r s c h a f t  w u rd e  

ic h  w e g e n  d ro h e n d e n  A b o r tu s  w ie d e r  g e ru fe n . I c h  fa n d  d a s  W a s ­
s e r  a b g e f lo s s e n , d e n  M u tte rm u n d  v e r s t r i c h e n , m it dem  S c h e i­
d e n g e w ö lb e  v e r w a c h s e n  u n d  so  v e r e n g t ,  d a s s  m an  n u r  m it e in e m  

w e ib lic h e n  C a th e te r  e in d r in g e n  k o n n te . D e r  a n h a l te n d e  W e h e n ­
d r a n g  u n d  d ie  U n m ö g lic h k e it  z u m  K in d e  z u  g e la n g e n  n ö th ig te n  

m ic h  z u j  v o r s ic h t ig e n ,  m e h rm a l ig e n  I u c is io n  d e s  M u tte rm u n ­
d e s ,  w o r a u f  ic h  e n d lic h  m it te ls t  d e s  S  m e  11 i e ’s c h e n  H a k e n s  
e in e n  s p a n n e n la n g e n  F ö tu s  u n te r  g r ö s s e r  E r s c h ö p fu n g  d e r  K r a n ­
k e n  h e r a u s f ö r d e r te .  V ie r  l^ a g e  d a rn a c h  g in g  u n te r  s ta rk e m  B lg t -  
v e r lu s t  d ie  p i a c e n ta  ab . D ie  P a t ie n t in  h a t t e  s ic h  h ie r a u f  v o ll­
k o m m en  e r h o l t , d e r  M o n a tf lu s s  t r a t  r e g e lm ä s s ig  e i n , n u r  le id e t  
d ie s e lb e  i ij  F o lg e  d e r  b e i d e r  k ü n s t l ic h e n  G e b u r t  e r l i t te n e n  Q u e t­
s c h u n g  a n  Incontinentia urinae.

E in e n  ä h n lic h e n  F a l l  von  V e r s c h l ie s s u n g  d e r  V a g in a  n a c h  

w a h rs c h e in l ic h  v o rh e rg e g a n g e n e m  T y p h u s  b e o b a c h te te  ic h  an  
e in e r  4 3 j ä h r i g e n , v e r h e i r a th e te n  F r a u , d ie  e r s t  3  J a h r e  n a c h  
i h r e r  V e r h e i r a th u n g , im  1 8 . J a h r e , d ie  M e n s tru a t io n  e rh a l te n  
h a t t e .  D ie  E r s c h e in u n g e n  d e s  z u r ü c k g e h a l te n e n  M o n a tf lu s s e s  
u n d  d e s  g e h in d e r te n  C o itu s  , so  w ie  d ie  v o n  m ir  u n te rn o m ­
m e n e  O p e r a t io n , w a r e n  g a n z  d e n  im  o b ig e n  F a l le  a n g e f ü h r ­
te n  ä h n lic h .  L e id e r  v e rfie l  a b e r  d ie  K ra n k e  fü n f  T a g e  n a c h  d e r  

O p e ra tio n , in  e in  s e p t is c h e s  F i e b e r ,  w e lc h e s  am, 1 2  T a g e  ih re m  

L e b e n  e in , E n d e  s e t z t e .

BeobitQhtuugeti über die Wirksamkeit der versende­
ten Fraur«ensbader Heilquellen.

V on D r. C r e u t z e r ,  k. k . P o lize ib ez irk sa rz te  in W ien .

CS c Ii 1 u  s s .)

3,, C h l o r o s i s  c u m  L e u c o r r h o e a .
K in  z a r tg e b a u te s  , von  e in e m  g e s u n d e n  V a te r  u n d  e in e r  

le b e r le id e n d e n  A Ju tte r  s ta m m e n d e s  F r ä u le in  l i t t  i n  d e r  P u b e r ­
tä ts p e r io d e  a n  A m e n o rrh o e  u n d  B le ic h s u c h t,  g e g e n  w e lc h e  E ia e n -  

u n d  b i t te r e  M it te l ,  S ä u r e n  u , d g l .  in  d e n  v e r s c h ie d e n s te n  F o rm e n  
o h n e  E r f o lg  a n g e w e n d e t,  w o rd e n  w a re n . B e s o n d e rs  b e lä s t ig te n  s ie  

in  d e r  le . tz tc n  Z e i t  h ä u f ig e  K o p fs c h m e rz e n  u n d  e in e  n ic h t  u n ­



b e d e u te n d e  L e u c o r rh o e .  O b w o h l a lle  b is h e r  g e b r a u c h te n  M it te l  
n a c h  g u te n  In d ic a t io n e n  v e ro rd n e t  w a r e n ,  so  h o ffte  ic h  d o c h  
von A n w e n d u n g  d e r  M in e ra lq u e l le n  m eh r. N a c h d e m  e in ig e  Z e i t  
h in d u rc h  d ie  S a lz q u e l le  g e tr u n k e n  w o rd e n  w a r ,  g in g  ic h  z u m  
F r a n z e n s b r u n n e n  ü b e r ,  u n d  l ie s s  m it d e r s e lb e n  Q u e lle  W a s c h u n ­

g e n  u n d  In je e tio n e n  d e r  G e n ita l ie n  v o rn e h m e n , d a b e i a u c h  F r ü h  
u n d  A b e n d s  d e n  K ö rp e r , v o r z ü g l ic h  d ie  L e n d e n g e g e n d  a b w ä r ts ,  
n a c h d rü c k lic h  k a l t  w a s c h e n . W ä h r e n d  e in e s  b e in a h e  3 m o n a t-  
l ic h e n  G e b ra u c h e s  v e r lo r  s ic h  a llm ä l ig  d ie  L e u c o r rh o e ,  d ie  M a t ­
t ig k e i t  u n d  A p p e t i t l o s ig k e i t ; n a c h  d e r  6. W o c h e  e r s c h ie n e n  z u m  
e r s te n m a le  d ie  M e n s e s ,  w o r a u f  d e r  B ru n n e n  n o c h  e in e n  M o n a t  
l a n g  f o r tg e t r u n k e n  w u rd e . S e i t  d ie s e r  Z e i t  i s t  d ie  P e r io d e  o r ­

d e n tl ic h  e r s c h ie n e n  u n d  d ie  K ra n k h e i t  n ic h t  w ie d e r g e k e h r t .
4 . G le ic h  e r s p r ie s s l ic h e  D ie n s te  l e i s te te n  m ir d ie s e  Q u e lle n  

b e i  ä h n lic h e m  Z u s ta n d e  e in e r  F r a u ,  w e lc h e  e in e n  A b o r tu s  im  
v ie r te n  M o n a te  e r l i t t e n , u n d  z ie m lic h  v ie l  B lu t  v e r lo re n  h a t t e ,  
in d e m  a u c h  h ie r  d ie  ä u s s e r e  A n w e n d u n g  m it d e r  in n e re n  v e r ­

b u n d e n  w u rd e .
5. G e i s t e r  a l y i a  c u m  v o m i t u  p o s t  i c l e r u m .
£ in  Ureissiger, von blinden Hämorrhoiden geplagt, durch 

Sorgen und sitzende Lebensweise herabgestimmt, ward im vo­
rigen Sommer von der Gelbsucht befallen, welche mittelstBheum, 
Saponaoeen und Citronensäure nebst Bädern geh eilt, eine hef­
tige Cardialgie binterliess, gegen welche Brausepulver, Hyos- 
cyamus u. dgl. nichts vermochte. Anschoppungen schienen g e ­
hoben, und ich reichte die Salzquelle in kleinen, abgetheiiten 
Gaben, deren Gebrauch auf überraschende Weise das Übel hob, 
und auch die Stimmung des Krankeu verbesserte, so , dass er 
sich seitdem ganz wohl fühlt und seine Lebensweise ganz 
gut verträgt.

Einige Beobachtungen und Bemerkungen über die 
sogenannte Buglähme bei Pferden und deren Heilung 
nach den Grundsätzen der specifischen Heilmethode.

Von Dr. P e r s i c l i ,  k. k. Hegimentsarzte zu Ottochaz.

V om  » 7 . F e b r u a r  b is  1 9 . M ä r z  1 8 4 1  k a m e n  8  F ä l le  v o n  
B u g lä h m e  u n d  3  v o n  H ü lt lä h m e  v o r . D ie s e r  a c u te  B h c u m a t ia -
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r n u s , d e r  s ic h  in  d e n  m u sc u lö s e n  u n d  m e m b ra n ö se n  T h e i le n  in  
d e r  U m gebung- d e r  b e n a n n te n  G e le n k e  f ix ir te , b e fie l so w o h l j u n g e  
a ls  ä l t e r e  T h ie r e  u n d  P fe rd e  v o n  j e d e r  K ö rp e rb e s c h a ffe n h e it.

D ie  w e s e n t l ic h s te n  E r s c h e in u n g e n  w a re n  f o lg e n d e :  D ie  

P fe rd e  h in k te n  p lö tz l ic h  o h n e  b e k a n n te  U r s a c h e , m e is te n s  au f 
f r e ie r  S t r a s s e , n a c h d e m  s ie  1  2  S tu n d e n  b e w e g t  w o rd e n  w a ­
r e n  ; h a t t e  m an  ih n e n  b e ilä u f ig  e in e  h a lb e  S tu n d e  R u h e  g e g ö n n t ,  
so  w a r  d a s  H in k e n  b e im  A n tr i t t  n o c h  ä r g e r ,  v e r lo r  s ic h  a b e r  
w ie d e r  m e h r  b e i e in e r  a n h a l te n d e n  B e w e g u n g ;  d a s  H in k e n  w a r  
s t ä r k e r  b e i e in e r  W e n d u n g  n a c h  d e r  S e i te  d e r  le id e n d e n  E x t r e ­

m itä t ,  w o b e i  a u c h  d e r  K o p f  h e r a b g e n e ig t  w u r d e ,  f e rn e r  b e i m Z u -  
r ü c k t r e t e n ,  w o b e i s ie  d e n  F u s s  g le ic h s a m  z u r ü c k s c h le p p te n ,  
d a n n  w e n n  d ie  P fe rd e  th a la b w ä r ts  g i n g e n ; b e r g a n  g in g e n  s ie  b e s ­
s e r .  A n  d e r  le id e n d e n  E x tr e m itä t  w a r  z u w e i le n  e in e  g e r in g e  A n ­
s c h w e l lu n g  b e m e r k b a r , z u w e i le n  a u c h  n i c h t , e tw a s  e rh ö h te  

W ä rm e  a b e r  m e is te n s  ; e in ig e  S c b m e r z ä u s s e r u n g  b e im  s tä r k e r e n  
B e ta s te n  d e s  G e le n k e s  g a b  s ic h  d u rc h  U n ru h ig w e rd e n  z u  e r ­
k e n n e n ;  F ie b e r  w a r  in  d e r  R e g e l  k e in e s  z u g e g e n ,  u n d  d ie  T h ie r e  

b l ie b e n  b e i  g u t e r  F r e s s lu s t .
A ls  ä u s s e r e  M o m e n te  d ie s e r  K ra n k h e its fo rm  k a n n  n u r  d e r  

d a m a ls  h e r r s c h e n d e  Genius epizooticus rheumalicus b e s c h u ld ig t  
w e r d e n , d e r  a ls  a l lg e m e in e  G e le g e n h e i t s u r s a c h c  a u f  m e h re re  

T h ie r e  z u  g l e i c h e r  Z e i t  e in w ir k te ,  u n d  d a s  L e id e n  z u  e in e r  
W it t e r u n g s k r a n k h e i t  s t ä m p e l te ;  d e n n  e s  e r k ra n k te n  w ä h re n d  
d ie s e r  P e r io d e  in  d e r  U m g e g e n d  v o n  O tto c h a c z  a u s s e r  d ie s e n  
n o c h  4 P fe rd e  m it rh e u m a tis c h e n  B ru s tf e ll  -  u n d  L u n g e n e n t ­
z ü n d u n g e n  , u n d  2  m it A u g e n e n tz ü n d u n g e n .  D ie  S tä l le  w u rd e n  
d a m a ls  n o c h  z ie m lic h  w a rm  g e h a l t e n , d ie  W i t t e r u n g  w a r  s e h r  

k a l t  u n d  n e b lic h t ,  e s  g a b  n o c h  v ie l S c h n e e  a u f  d e n  G e b irg e n  

u n d  A n h ö h e n , u n d  v ie le  P fe rd e  w u rd e n  o ft s tu n d e n la n g  u n b e ­
d e c k t  a u f  f r e ie r  S t r a s s e  s te h e n  g e la s s e n  , n a c h d e m  s ie  v o rh e r  
w a rm  g e tr i e b e n  w u rd e n . D e m z u fo lg e  w u rd e  w a h r s c h e in l ic h  b e i 
d ie s e n  T h ie r e n  d ie  H a u ta u s d ü n s tu n g  p lö tz l ic h  u n te r d r ü c k t ,  e s  
fa n d  e in e  e ig e n t l ic h e  E r k ä l t u n g  S t a t t ,  w e lc h e r  g e m e in ig l ic h  d ie  
m e is te n  a c u te n  R h e u m a tis m e n  ih r e  E n t s te h u n g  v e rd a n k e n .

D a s  h ä u f ig e  A u f tre te n  d ie s e r  K ra n k h e its fo rm  im  V e re in  

m it d em  g le i c h z e i t i g e n  V o rk o m m en  a n d e r e r  r h e u m a tis c h e r  A f -  
f e c t io n e n , f e rn e r  d ie  d a b e i v o rk o m m e n d e  b e s o n d e re  E r s o h e i -
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n u n g :  d a s s  b e i a n h a l te n d e r  B e w e g u n g  d a s  H in k e n  w e n ig e r  
au ffa lle n d  w a r  —  a ls  G e g e n s a tz  z u r  t r a u m a tis c h e n  A r t  d e r s e l ­

b e n  —  u n d  d e r  s c h le c h te  E r f o lg  d e r  a n f a n g s  a n g e w e n d e te n  

k a lte n  F o m e n ta t io n e n , H e sse n  m ic h  a u f  d ie  rh e u m a tis c h e  N a tu r  
d ie s e s  L e id e n s  s c h l ie s s e n ,  u n d  d e m g e m ä ss  h a n d e ln .

N e b s t  v ie le m  F r o t t i r e n  m it S t r o h w is c h e n ,  E in h ü l le n  d e r  
T h ie re  in  w a rm e  K o tz e n ,  W a r m h a l te n  d e r  S t a l l u n g e n ,  v ie le r  
S t r e u ,  m it dem  B e d e u te n ,  d a s s  s ic h  d ie  P fe rd e  l e g e n  k ö n n e n  
so  o ft s ie  w o lle n  ( w a s  ic h  b e i  d em  e r s te n  F a l l , w e il  ic h  ih n  
v o n  e in e r  m e c h a n is c h  e in g e w ir k te n  G e w a lt  — ; S to s s  o d e r  Ü b e r­
p r e l lu n g  —  h e r l e i t e t e ,  n ic h t  e r la u b te ) ,  w u rd e  d a s  k r a n k e  G e ­

le n k  b lo s s  m it e in e m  e in fa c h e n  L e h m a n s t r ic h e  ü b e r tü n c h t , u n d  
d e r s e lb e  n ic h t  o ft e r n e u e r t ;  d ie  F u t t e r p o r t i o n ,  b e s o n d e rs  d e r  
H a fe r ,  u m  d ie  H ä lf te  v e rm in d e r t ,  u n d  in n e r l ic h  t ä g l i c h  4 m a l e in e  
A u f lö su n g  von  1 0  G ra n  A c o n i t - E x t r a c t  m it W a s s e r  v e rm is c h t  
e in g e g e b e n ,  o d e r  v o n  d e r  c o n c e n tr i r te n  S ta m in t in c tu r  1 0  T r o ­
p fen  a u f  Z u c k e r  o d e r  B ro t  g e r e ic h t .

B e i  e in ig e n  v e r s c h w a n d e n  n a c h  z w e i  T a g e n , b e i  a n d e re n  
e r s t  n a c h  6 — 8  T a g e n ,  u n te r  f o r t g e s e t z t e r  A n w e n d u n g  o b ig e r  
M i t te l ,  d ie  e rh ö h te  W ä rm e  am  G e le n k e  u n d  d ie  S c h m e r z ä u s s e ­
r u n g  b e im  B e ta s t e n ; d ie  P fe rd e  t r a te n  b e im  A u s fü h re n  s ic h e r e r  
a u f ,  u n d  b e w e g te n  s ic h  f r e ie r  n a c h  e in ig e n  g e m a c h te n  T o u r e n ;  
d a g e g e n  g a b  s ic h  g le ic h  b e im  A u s tr i t t  a u s  d em  S ta l l e  e in e  

u n g e w ö h n l ic h e  S te if ig k e it  u n d  S p a n n u n g  in  a lle n  G e le n k e n  

k u n d , u n d  be im  Z u r ü c k f ü h r e n  n a c h  e in e r  s o lc h e n  B e w e g u n g  
z i t t e r t e n  d ie  P fe rd e  u n d  z e ig t e n  g r o s s e  K r a f t l o s ig k e i t ; d ie  E x ­
t r e m itä te n  fü h l te n  s ic h  im m er k ü h l  a n , d a s  H a a r  b lie b  s t r u p p ig  

u n d  d ie  H a u t  t r o c k e n ;  d ie  M is tu n g  w a r  r e g e l m ä s s i g , u n d  d e r  
w e in g e lb e  H a rn  g i n g  in  g r ö s s e r e r  M e n g e  ab . D ie  T h ie r e ,  w e l ­
c h e  f r ü h e r  m it g e s e n k te m  K o p fe  u n d  a b g e s tu m p f te m  G e m e in g e ­

fü h l v o llk o m m en  r u h ig  d a s t a n d e n , w u rd e n  j e t z t  l e b h a f te r , u n ­
r u h ig  u n d  s c h i ld e r te n  v ie l  m it d e n  H in te r f ü s s e n , a ls  w e n n  ih n e n  
d ie s e s  ö f t e r e , th e i lw e is e  A u s r u h e n  d e r  E x tr e m itä te n  E r le i c h t e ­
r u n g  b r ä c h t e , d e r  k ra n k e  F u s s  w u rd e  w e n ig e r  g e s c h o n t , u n d  
s ie  s ta n d e n  o ft V ie r te ls tu n d e n  l a n g  a u f  d e m se lb e n .

D ie  L e h m a n s tr ic h e  w u rd e n  n u n  w e g g e l a s s e n ,  d ie  P fe rd e  
tä g l ic h  z w e im a l  a u f  w e ic h e n  G ra sb o d e n  s p a z ie r e n  g e f ü h r t  u n d  
in  d ie  U m g e g e n d  d e s  le id e n d e n  G e le n k e s  in  l e ic h te r e n  F ä l le n



t ä g l i c h  6  L o th  K o rn b ra n n tw e i»  e in g e r i e b e n ; in  h a r tn ä c k ig e r e n  
w u rd e  d ie s e r  Q u a n t i tä t  n o c h  e in  L o th  d e r  G if tsu m m a c h  T in c tu r  
(~Tine Iura rhois radieantisj z u g e s e t z t ,  u n d  d ie s e  E in r e ib u n g  

3 — 4  T a g e  h in d u rc h  f o r t g e s e t z t ,  d a n n  w u rd e  w ie d e r  b lo s s e r  

K o r n b ra n n tw e in  g e n o m m e n , d ie  P f e r d e  e in g e s p a n n t  u n d  tä g l ic h  
i — 2  S tu n d e n  w e i t  b e w e g t ,  w o h e i  s ie h  d u rc h  m e h re re  T a g e  
n o c h  z e i g t e ,  d a s s  s ie  b e im  B e r g a b g e h e n  n a c h g e b e n .  D ie s s  w a r  
b e i  3  P f e r d e n  d e r  F a l l , w e lc h e  e r s t  in  Z e i t  v o n  4 — 6  W o c h e n  
r e c o n v a le s c i r t e n ; 4  w a r e n  s c h o n  in  1 4  T a g e n  w ie d e r  v o llk o m ­

m e n  b r a u c h b a r ,  u n d  3  w a re n  e s  in  3  W o c h e n .
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2.
Auszüge aus in- und ausländischen Zeit­

schriften und fremden W erken.
Über die verschiedenen Mengen der beiin Athmen 

ausgehaucliten Kohlensäure.
Von Prof. A n d r a l .

A. zieht aus seinen Untersuchungen folgende S ch lüsse: lu Die 
Menge der durch die Lungen ausgeathineten Kohlensäure variirt nach 
dem A lte r , dem Geschlecht und der Constitution der Individuen. —
2. In  allen Lebensperioden, von 8 Jahren bis zum hohen A ller, unter­
scheiden sich Mann und W eih  durch die V erschiedenheit der in einer 
bestimmten Z eit ausgehauchten Kohlensäure. U nter übrigens ganz 
gleichen Umständen athmet der Mann immer eine grössere Menge Koh- 
lensäure aas , als das W eih . D iese Differenz is t am grössten zwischen 
dem 16. und 40. Lebensjahre, in w elcher Epoche der Mann fast doppelt 
so viel K ohlensäure ausatlnnet, als das W eil). — 3. BeimManue nimmt 
die Menge der ausgehauchten K ohlensäure vom 8. bis zum 30. Jalne 
stets z u , diese Zunahme w ird  plötzlich am bedeutendsten zur Zeit 
der Pubertät. Vom 30. Jahre an nimmt das Ausathmen der Kohlen­
säure ab, und zw ar desto mehr, je  näher man dem G reisenalter kommt, 
so dass an der äussersten  L ebensgränze die M enge der Kohlensäure 
gleich je n e r  w ird , die um das 10. Jah r der Kindheit Statt fand. — 
Beim W eibe nimmt das Ausathmen von Kohlensäure nach demselben 
Gesetze , w ie beim M anne, w ährend der D auer der zweiten Kinds­
periode zu ; allein  zur Z eit der Pubertät tr itt mit dem Erscheinen der 
M enstruation das Entgegengesetzte von dem ein , w as beim Manne 
geschieht; es bleibt die Menge der ansgeathmeten Kohlensäure plötz­
lich stationär, und zw ar so lange die M enstruationsepochen ihren n o r-



malen V erlauf haben; tritt aber Suppression der Regeln ein, so  nimmt 
die Menge der ausgeathmeten Kohlensäure plötzlich bedeutend zu. W ie 
beim M anne, verm indert sich auch beim W eibe die Q uantität der 
Kohlensäure im höheren Alter. — 5. W ährend der ganzen Datier der 
Schwangerschaft ist das Ausatbmen von Kohlensäure vermehrt. — 
ti. Je  s tä rk er die Constitution und je  en tw ickelter das Muskelsystem 
i s t ,  desto bedeutender is t die Menge der Kohlensäure. D iess g ilt für 
beide Geschlechter und für jedes A lter. Auch die durch Krankheit ver­
ursachte Schwäche bedingtverm indertes Ausathmen von Kohlensäure« — 
Alle diese Verschiedenheiten hängen n ich t, w ie man glauben könnte, 
bloss von den Differenzen in der Capacitäl der B rust ab. (Gazette 
medicale de Paris. 1843. Nr. 3.) K a n k a .

995

Über die im (Jriu vorkommenden microscopischen 
Kügelehen;.

Von Dr. G o l d i n g - B i r d .

Die zahlreichen Kügelchen , die durch das Microscop im Urin 
entdeckt w erden, können nach dem Verf. iu folgende v ier Reihern ge­
bracht w erd en : a )  D ie  w a h r e n  E i t e r k ü g e l c h e n ,  mit un­
gleicher granulöser Oberfläche, offenbar aus deutlich unterschiedenen 
Theilen beistehend; mit Ammoniak behandelt verw andeln sie sich in 
eine schleim ige M asse, die im W asse r leicht löslich is t ;  der Durch­
m esser derselben ist beiläufig / o l l ; — diiie w a h r e n
S c h l e i m k ü g e l c h e n ,  etw as k leiner a la  die vorhergehenden, von 
w elchen sie  sehr schw er und nur dadurch zu unterscheiden, sind, dass 
d ie an ih rer Oberfläche befindlichen Granulationen w eniger zahlreich 
und undeutlicher s in d , dass sie sich im W asser leicht auflösen, und 
Ammoniak m it geringerer E nergie darauf w irk t; dieselben befinden 
sich häufig, in  unregelm ässige Massen vereinigt, in den ain Grunde 
norm alen U rins durch Ruhe sich, bildenden Schleimwolken. — c )  D i e  
g r o s s e n  o r g a n i s c h e n  K ü g e l c h e n ,  D urchm esser =  1—3/ 00Z., 
von den E iterkügelchen schw er zu unterscheiden, selten in g rösserer 
Menge abge lagert, meist in geringerer Zahl frei im Urin schwim­
m end, zerfallen durch Essigsäure iu k leine durchsichtige Kügelchen; 
gleich den en , die durch  E inw irkung  desselben Reagens auf Eite« 
entstehen, — d j  K l e i n e  o r  g a n  i s  c h e  K i ig e l .c h e n ,  se lten  voll­
kommen rund , mit W asse r leicht m engbar, ohne eine V eränderung 
zu erleiden, — Site erste A rt von Kiigelclien scheint dem albuniinö- 
sen Zustand des, Urins w esentlich anzugehören; die zw eite Form 
findet sich  in  jedem H a rn , w elcher nach hinlänglicher Ruhe die in. 
ihm suspendirten Substanzen, ahsetzen konnte. Is t die Schleimhaut der
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U rinw ege auf irgend einem Puncte g e re iz t, so w erden diese Kügel­
chen viel zah lre icher, ohne jedoch Trübung des Urins jem als zu ver­
anlassen. Die dritte Art von Kügelchen findet sich besonders zahlreich 
im Urin schw angerer F rauen, vorzüglich in den letzten Monaten, wenn 
Drang zum Harnen häufig sich einstellt. Auch w ill der Yerf. diesel­
ben in allen Fällen  von D ysurie und D egeneration der N ieren gefun­
den haben. Die v ierte Form w urde vom Verf. nu r zweimal, und zw ar 
bei F rauen w ährend der M enstruation beobachtet. (G u y ’s Hospital 
Reports, Juli, 1842, und G azette m idicale de P aris, 1843, Nr. 3.)

K a n k a .

Ü b e r  E p i l e p s i e .
Von J.  G r a n  t h a m .

Verf. theilt die E pilepsie nach dem Krankheitsherde in 3 A rten :
1. Die C erebra l-, 2. die Spinal- und 3. die C ereb ro -sp in a l-E p ilep sie , 
deren jede  w ieder nach den verschiedenen Ursachen mehrere U nter­
abtheilungen enthält. Diesem folgen zwei F ä lle  von E pilepsie , die 
hier in  Kürze w iedergegeben w erden. — In dem ersten w ar die E pi­
lepsie bedingt durch A t r o p h i e  d e s  H ü  c k  e n m a r k e s .  E in  Kind, 
7 Monate a lt ,  mit blassem G esichte, litt im 3. Monate oft an leichten 
Convulsionen der E x trem itäten , welche sich allm älig zu epilepti­
schen ausbildeten. E s erlag  auch einem dieser Anfälle. Bemerkens- 
w erth w äre  vielleicht noch, dass dasselbe w ährend des Zahndurch­
bruches viel Calomel bekam. Bei Eröffnung des Hiickemnarkscanales 
fand man die D ura meniiix iin unteren D riltheile an der vorderen W and 
des Canales anklebend und von angesammeltein Serum ausgedehnt; die 
P iam ater  s e h r in jic ir t ,  das Rückenm ark selbst w eicher, seinen Umlang 
um die Hälfte verringert, mit g rösser Umfangsverminderung deri vor­
deren und hinteren Spinalnerven bei ihrem A ustritte. Die Gehirnhäute 
gesund , im Gehirne zahlreiche blutige Exsudate; die Leber vergrös- 
s e r t ,  mit rothen Flecken besetzt, die M esenterialdrüsen ebenfalls 
vergrössert. — D er zw eite Fall von Epilepsie betraf einen '40 Jahre 
alten Mann, w elcher eine k leine Menge B 1 e y  o x y d  1 ö s u n  g genom­
men hatte. Die h ierau f eintretenden Erscheinungen w aren fo lgende: 
Biliöses Aussehen , Schmerz in der L ebergegend, w elcher sich bis 
zum m ittleren Theile des Sternum e rs treck te ; undeutliches Sehver­
m ögen, Geräusch in den O hren, gestörter Schlaf; ein unbeschreib­
liches Gefühl von allgemeinem Unwohlgeyn, V erw orrenheit und Träg­
heit der geistigen T hätigkeiten , besonders des G edächtnisses, die 
Zunge lederartig , das Zahnfleisch blau, die Haut unthätig, Urin spar­
sam , von dunkelbrauner F a rb e , einen b raunen , m ehlartigen Boden­
satz b ildend, die Faeces gleich denen icterischer K ran k er, Puls 90.



Diese Symptome nahmen stufenw eise zu trotz Aderlass, M ercurialien, 
Terpenthin, Gegenreizen etc. E s folgte rasche Abmagerung des Kör­
pers , theilw eise Lähmung und ein tödtlicher epileptischer Anfall. 
Verf. hält die nach dem Gebrauche des Bleioxydes eingetretene Epi­
lepsie stets für mehr w eniger schnell tödtlich. — Die Section zeigte 
den Stirnknochen sehr v erd ick t, die Dura m ater en tzünde t, eben so 
die P ia m aler; die Arachnoidea w ar gesund; die Venen stro tzend , 
die Cortical- und M edullarsubstanz mit zahlreichen B lutflecken, die 
Kammern mit hellem Serum angefüllt, welches sich bis in das Rttcken- 
mark hinein erstreckte. ( London Medical G azette■ 1848. August.')

S c h w  ö d e r.
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Geschichte eines menschlichen Anencephalus.
Von Prof. B. P a n i z z a  in Pavia.

Eine starke Frau von 34 Jahren  gebar im Jun i 1840 Zw illinge. 
Das E rstgeborne w ar ein vollkommen ausgebildeter K nabe, diesem 
folgte in einer V iertelstunde ein z w e ite r , der in allen seinen Theilen 
gut entw ickelt w a r , bis auf den Kopf, der sich in eine schiefe Ebene 
endete , welche gleich über den Augen begann und sich bis zum Na­
cken hinabsenkte. E s fehlte somit der Stirntheil des Stirnbeins , die 
beiden Schläfen- und Seitenwandbeine und das H interhauptbein. Die 
allgemeine Decke w urde, indem sie sich zu diesem Theile des Kopfes 
begab , allm älig dünner, und ging in eine z a r te ,  röthliche und haar­
lose Membran ü b e r , w elche in der Mitte der oberen Fläche des Ko­
pfes eine 1 Zoll lange und fast eben so breite ungleiche Geschwulst 
bildete, die sich fortw ährend, dem A us- undEinathm en entsprechend, 
erhob und senkte. Z w ei Stunden nach der Geburt w urden folgende 
V ersuche angeste llt: l.M an  brachte einen herben Saft (v o n Geranium  
odoratissimum) in den Mund des K indes; w orauf dieses sogleich durch 
Bewegung der Zunge und der Lippen denselben zu entfernen strebte, 
und durch längere Z eit fortgesetzte Zusammenziehung der Gesichts­
muskeln hinreichend seinen Abscheu zu erkennen gab. — S. Man be­
w egte eine brennende Kerze in einiger Entfernung von dem K inde; 
die Augen desselben folgten der Richtung des L ich tes, als aber die 
Kerze den Augen plötzlich genähert w u rd e , erfolgte augenblicklich 
Schliessung der A ugenlider. 3. Das Kitzeln der Gesichtshaut oder das 
Berühren mit einem Schlüssel erregte heftige, gleichsam convulsivi- 
sche Bewegungen des Körpers mit allen  Zeichen des U nwillens. —
4. S tarke Töne bew irkten plötzlich Zuckungen, w ährend das Pfeifen am 
Ohre ohne Erfolg blieb. D a s  Kind sog übrigens lebhaft an dem in den 
Mund gesteckten F inger und an der M utterbrust; das Athmen w ar 
regelm ässig , und nur zeitweise von Schluchzen un terbrochen , die



S e-und  Excretionen norm al. Alle V ersuche, dem Kinde das Leben zu 
e rh a lten , w aren vergeb lich ; es starb IS Stunden nach der Geburt 
unter den Erscheinungen der Apoplexie. Die Obduction des kleinen 
Cadavers lieferte  folgende R esu lta te : Als die über der Mitte der 
obenbezeichneten Abdachung des Schädels befindliche zarte Mem­
bran gespalten und weggenommen w a r , erschien die erw ähnte E rha­
benheit, gebildet von einem schwamm igen, von Häuten und Gefässen 
durchzogenen, aber keine Spur einer hirnähnlichen Substanz darbie­
tenden Gewebe. E s fehlte somit das grosse und kleine Gehirn sammt 
der V aro lsb riicke , das verlängerte  Mark endigte abgerundet und 
zeigte w eder Furchen noch die E rhabenheiten, die an demselben der 
Norm gemäss beobachtet w erden. D er A . ol/actorius fehlte gleich­
fa lls , die JV. optici w aren a troph isch , verlie fen , von einander ge­
trennt, zu beiden Seiten des T ü rkensa tte ls , und endeten ausgefranzt 
in den häutigen Rudimenten an der Schädelbasis. Vom 3. und 4. Ge­
h irnnerven w ar in der Schädelhöhle nichts zu finden , bloss in der 
Nähe der Orbita und in derselben sah man einige V erzw eigungen des
3. Paares. A lle ändern G ehirnnerven, vom 5. bis zum 1 2 ., w aren 
normal und endeten im verlängerten  Marke. Die Carotis interna  w ar 
sehr k le in , eben so die A rt. vertebralis^ die w ie gewöhnlich sich zur 
A . basilaris vereinigten , von der das verlängerte Mark und die häu­
tigen Ausbreitungen an der Schädelbasis versorgt w urden. Sonst fand 
»ich w eder in den S innesorganen , noch in den Körperhöhlen eine 
merkliche A bw eichung, ausser dass nu r eine N iere mit zw ei Neben­
n ieren , einem H arnleiter und einer N ierenarterie vorhanden w ar. 
— D ieser Befund zeigt jedenfalls die grosse Unabhängigkeit des ve­
getativen Lebens von der höheren G ehirnsphäre, ferner den Zusam ­
menhang der Bildung und Gestaltung der Schädelknochen mit der E n t­
w icklung des darunterliegenden G ehirnes; ferner w ill Verf. daraus 
den Beweis fü h ren , dass das 5. Paar n ic h t, w ie man annahm , von 
dem Schenkel des kleinen Gehirnes und der B rü ck e , sondern vom 
verlängerten  Marke entspringe. ([Giornale dell' 1. R . Instituto Lom- 
bardo ecc. 1841. Fase. / / / . )  N a d e r .

Geschichte einer Geiste,szerriittung.
Von Prof. B u s c h  zu St. Petersburg.

B in ju n g er B eam ter, der vor einiger Z eit au Syphilis universalis 
behandelt w orden w ar und sich seit der Zeit ziemlich wohl befunden 
hatte, verfiel gegen Bude des J . 1837 immer mehr in einen Z ustand von 
G eistesschw äche; e r  w urde e in s ilb ig , untheilnehm end, bald w ieder 
höchst geschw ätzig, ohne Besinnung und Zusammenhang. D er Puls 
w ar etw as aufgereg t, und die körperlichen V errichtungen, Appetit
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und Schlaf abgerechnet, gingen träge von Statten. Nachdem nun Pat. 
seinen D ienst aufgegeben hatte , verordnete ihm Yerf. B lutegel an 
den A fte r, ein Zugpflaster auf den Nacken, Schwefelpulver, von Z eit 
zu Z eit salzige A bführm ittel, und W aschungen des Kopfes mit ka l­
tem W a sse r , Z erstreuung  etc. Doch a lle  diese M ittel blieben ohne 
E rfo lg ; Antiphloffisticn, die wegen der stets stattfindenden W allun­
gen häufig in Anwendung gezogen w urden , halfen ebenso w en ig ,'a ls  
die D ig ita lis; das Gedächtniss des Kranken nahm zusehends a b , und 
m itunter kamen auch leichte H allucinalionen zum Vorschein. D er­
selbe w urde daher im Sommer 1838 auf Reisen ins Ausland ge­
schickt, wovon man sich sehr viel versp rach ; a lle in  er kehrte ebenso, 
w ie er fortgegangen w ar, zurück. Im Herbste desselben Jahres trugen 
sich mit dem Pat. folgende V eränderungen zu : Die Muskeln der E x­
trem itäten, besonders der rechten S e ite , versagten öfters plötzlich 
ihren D ienst, zugleich befiel den Pat. eine A rt von Staunen (A ttoni- 
tä t ) , so dass er sich seihst nicht begriff, w as besonders in seiner 
Physiognomie ausgeprägt w ar. E in solcher Zustand hielt gewöhnlich 
einige Stunden a n , die dabei eiskalt w erdenden Glieder mussten er­
wärm t w erden, und erhielten dann bald ihre Kraft w ieder. Diese Periode 
der Krankheit zog sich den ganzen W in ter und Sommer hindurch bis 
zum H erbste 1839. E s traten  w ährend dieser Z eit mancherlei H allucina- 
tionen und aberw itzige V orstellungen e in , die Gestalt und das ganze 
Benehmen des Pat. stellten das Bild eines Blödsinnigen immer deut­
licher dar. Die A nwendung von kräftigen E inreibungen mit Cnyt- 
stibial. au f den Kopf mit m onatlange unterhaltener E ite ru n g , der 
Sublimat in Äther gelöst, das K ali hydrojod. etc. w aren gänzlich frucht­
los. Jedes neue M ittel schien zw ar, w ie es auch hei manchen ande­
ren clironisehen Übeln der F a ll i s t ,  einige Besserung hervorzubrin­
g en , die Illusion dauerte aber nie lange. Im October 1839 nahm das 
Übel eine dritte Form an ; es befielen nämlich den Kranken clonische 
Krämpfe, w elche, theils allgemein, den ganzen Rum pf, Gliedmassen, 
H als , Zunge mit inbegriffen, theils diese e inze ln , S tunden , j a  Tage 
lang v erarb e ite ten , und die peinlichsten Bewegungen hervorbrach­
ten ; unter ändern kam ein gew altiges H ervorstrecken der Z u n g e , 
Schleudern des Rumpfes und der Fiisse, Zusamm enschnüren der Brust 
häufig v o r , und die rechte Seite w a r auch hier vorzüglich die le i­
dende. Diese Anfälle kamen in In tervallen  von einem und auch meh­
reren  T agen; den späteren  Anfällen g ing ein erfreuliches W ohlbe­
finden vorher. In diesem Z ustande, der eine Z e it lang mit blossem 
Z ittern  der Glieder abw echselte, w ar stets ein F ieber vorhanden; 
die Dementia tra t dabei immer deutlicher hervor. D er anhaltende Ge­
brauch des Zincum hytlrocyanicum, des schw efelsauren C hinins, der 
D igitalis, des N itrum , in Verbindung mit tief eingreifenden Fonta­
nellen , Laugenbädern und kalten Übergiessungen des Kopfes brach­
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ten keinen andauernden Nutzen hervor. D er K ranke m agerte immer 
m ehr a b , die Anfälle arteten endlich in Mania furibunda a u s , und 
der Pat. endete nahe am Schlüsse des Jahres 1839 nach einem hefti­
gen Anfalle sein elendes Leben.

S e c t i o n  d e s  K o p f e s :  das Cranium dünnw andig; beim un­
vorsichtigen D urchsägen und dadurch gesetzter V erletzung der Dura 
m ater flössen m ehrere Unzen mit Blut verm ischten Serum s heraus; 
die D ura m ater stellenw eise ungemein stark  injicirf, die Arachnoidea 
derb, m arienglasartig durchsichtig, sie iiberzog das ganzeGehirn w ie eine 
Blase und enthielt viel Serum ; die Oberfläche des Gehirnes schien w ie 
mit Öhl iibertüncht, die Gyri abgeflacht, das Gehirn auffallend erw eicht, 
die M arksubstanz von schmutzig w eisser F a rb e ; die Seitenventrikeln 
ungemein ausgedehnt und sehr viel Serum enthaltend, die Plexus 
choroidei gleichsam m atsch , die Commissura mollis ungewöhnlich 
b re it; an dem U rsprünge der Pedunculi cerebri rechts eine w allnuss- 
g ro sse , in die Länge gezogene, durchsichtige, ziemlich derbe , von 
der Arachnoidea gebildete und mit Serum erfüllte B lase, die mit der
4. Gehirnkammer durch einen, einer alten , mit Haut ausgekleideten 
F is te l ähnlichen Gang in Verbindung stand. Auf dem Boden dieser 
B lase , d. i. auf dem Pedunc. cerebelli ad med. oblong., haftete eine 
ro th e , g ran u lir te , him beerenähnliche, etw a 3—4" la n g e , 8” breite 
und hohe|E xcrescenz; der Boden der vierten Gehirnkammer w ar 
mit k le in en , frieseiähnlichen Bläschen chagrinartig dicht besetzt; 
das k leine Gehirn no rm al; die Medulla oblongata callös und rigid 
anzufiihlen, und schm ächtiger als im norm alen Zustande. Prof. B. 
sieht die Ursache der G eisteszerrüttung in dem syphilitischen Gifte , 
w elches die obenerw ähnten V eränderungen hervorgerufen haben soll. 
(Verm. Abhdlg. a. d. Geb. der H eilk. v. e. Ges. pr. A rzte in St. Pe­
tersbu rg  1848.) N a d e r .

Drei Fälle plötzlich tödtlicher Lungen blutuugen bei
Kindern.

Von Cathcart L e  es.

1. Ein zarter Knabe von ti J a h re n , lym phatischer C onstitution, 
aber ohne D rüsenanschw ellungen, litt seit einiger Z eit an der Tu- 
herkelschw indsucht, als e r  am 1. März einen sehr heftigen Bluthusten 
bekam , w elcher der Behandlung w ich; die Blutung kehrte erst am 4. 
w ied e r, wobei e r  grosse Blutklumpen heranfhustete und plötzlich 
starb. — Bei der Eröffnung der Brust lag die linke Lunge collabirt 
an dem Rückgrate, und eine grosse Menge serös-blu tiger F lüssigkeit 
mit vielen Blutklumpen füllte die Höhle der P leura fast vollkommen
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aus. E ine Spur von Lymphe oiler E ite r fand sich in  oder an der 
P leura nicht; am oberen und hinteren Theile des unteren Lappens 
der linken Lunge w ar eine H öhle, von der Grösse einer W all­
n u ss , mit coagulirtem  Blute angefiillt. Das Parenchym  der Lunge im 
Inneren dieser Höhle w ar erw eich t, unregelm ässig , von dunk ler 
F ärbu ng , nicht mit einer Haut ausgek leidet, noch durch B änder, 
welche durclig ingen, getlieilt; als aber eine silberne Sonde durch 
den Stamm der Pulm onalarterie gegen diese Höhle hin geführt w urde, 
zeigte sich ein s tarker Ast derselben , w elcher mit einer w eiten  Öff­
nung mit zerrissenen Rändern in  diese Höhle mündete und offenbar 
die Blutung bedingt hatte. Die Substanz der Lunge um die Höhle her­
um w ar erw eich t, von dunkler Olivenfarbe und gangränösem  Ge­
rüche. E in  s ta rk e r Bronchialast öffnete sich in die H öhle, w e lch e , 
sammt der T rachea , mit coagulirtem  Blute gefüllt w ar. D ie Spitze 
dieser L u n g e , sow ie die ganze Lunge der anderen S eite , w a r mit 
M iliartuberkeln angefiillt; die Bronchialdrüsen erschienen ange- 
schw ollen und erw eicht.

2. E in  3 Jah re  altes, zartes Kind mit dunklen Haaren und Augen, 
litt fast zu derselben Z eit an der Tuberkelschwindsucht und bekam 
einen heftigen B lu thusten , w elcher denselben V erlauf m achte, indem 
d er Bluthusten aufhörte u n d , atu 3. Tage w iederkehrend , tödtlich 
w urde. Bei der Eröffnung fand sich eine T uberkelhöhle, von der 
G rösse eines T aubeneies, in dem hinteren Theile der linken Lungen­
sp itze ; es gingen mehrere Äste der Lungenarterie h indurch , und ei­
ner derselben öffnete sich in die H öhle, w elche von einer deutlichen 
Membran ausgekleidet w ar und ein grosses Coagulum enthielt. Die 
Lungenpleura w ar an dieser S telle  verdickt und verw achsen. Die 
linke Lunge w ar beträchtlich v e rg rö sse rt, im Vergleiche zu der an­
deren von fester Consistenz, und durch Tuberkelablagerungen voll­
ständig ausgefüllt. Die rechte Lunge w ar ebenfalls mit M iliartuber­
keln  ü b erfü llt, und die Bronchialdriisen fand man beträchtlich ange­
schw ollen. D er Magen w ar von dunklem , coagulirtem  Blute ausge­
dehn t, die Därme b lass, die Leber enthielt T uberkelablagerungen, 
die M esenterialdrüsen erschienen angeschw ollen, blass, k äsea rtig ; am 
H alse w aren keine D rüsenanschw ellungen vorhanden.

3. E in starkes, »monatliches Mädchen, w elches jedoch sehr blass, 
brünett und ohne D rüsenanschw ellungen w a r, litt an Aphonie und 
konnte nicht sch re ien , obwohl ,es w eder Dyspnoe noch Crouphnsteu 
h a tte ; die Aphonie dauerte aber bis zum Tode, w elcher durch einen 
Anfall von einem Bluthusten herbeigeführt w urde. — Die Stimmritze 
w a r fast vollkommen durch eine fibröse Ablagerung gesch lossen , 
w elche die oberen und unteren Stimm ritzenbänder bedeckte und sich 
in d ie llöh le  des Larynx fortsetzte. An dem oberen und hinteren Theile 
des unteren Lappens der linken Lunge fand sich eine g ro sse , un re-

1 8 4 3 . N r. 9 .
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gelm ässlge H öhle, deren Inneres ein körniges Aussehen halle und 
von einer Pseudoinembran nicht ausgekleidet w a r; S oder 4 Aste der 
Pulm onalarterie gingen durch dieselbe durch, wovon bloss ein einziger 
offen w a r und etw a in der Mille der Höhle eingerisseu gefunden 
w urde. Die Lunge w a r , w ie in dein vorigen F a lle , g rösser und der­
b e r , als die der rechten S e ite , welche ebenfalls Tuberkelablagerun­
gen enthielt.

D er erste  der mitgetheilten F älle  ist dadurch in te ressan t, dass er 
ein Beispiel dafür abgibt, w as B a y l e  als PMhisie ulcereu.se bezeich­
net. E r  sagt nämlich: Les cavites ne paraissaient tapissees d ’aucune 
m embrane; on n ’y  apercevait pas meine cet enduit comme tom enteux, 
r/ui revet les cavites de tubercules non enkyste's,  lorsqu'ils ont eie fon- 
dus pur la suppuralion. E s sch e in t, dass h ier Gangrän eine Tuber­
kelhöhle befallen und dass ein Theil d e r Lunge sich aulgelöst h a tte , 
lind zw ar w ahrscheinlich nur durch mechanische Ursachen, da keine 
Spur von pleuritischer Entzündung in den umgebenden Theilen zu 
bem erken, und die gew öhnliche prophylaetische Obiiteration der Ar­
teriencanäle nicht eingetreten w a r ; die Gefässe w aren perm eable ge­
blieben und hallen dem zerstörendenU lcerationsprocesse nachgegeben.

Bei dem zw eite F alle  w ar es sehr auffallend, dass sich Blut im 
Magen fand. Man w eiss nicht, ob die sehr schw arze Farbe bloss der 
chemischen E inw irkung  der M agensäure oder zum Theile dem Um­
stande zuzuschreiben s e y , dass es direct von der Pulm onalarlerie in 
den Magen gelangt w ar.

D er drille F all endlich bot folgende bem erke.isw erlhe Puncte d ar: 
1) die grosse Jugend des K indes; 2) die eigenlhümlichen W ucherun­
gen , .welche die Glottis beinahe schlossen, tim e eine S tric lu r, D ys­
pnoe oder überhaupt andere Leiden zu bew irken, ausser der Aphonie;
3. das körnige Aussehen der H öhle, w elche durch keine Ilau t aus­
gekleidet w a r; 4. die H ypertrophie der L unge , in w elcher sich die 
Höhle gebildet hatte. D ieser Z ustand, w elcher auch im zweiten Falle 
vorkam , ist mit der E ntw icklung von Tuberkeln häufiger in Verbin­
dung ,  als man gew öhnlich annimmt. Z eigt sich diess bei w eiterer 
N achforschung für viele Fälle rich tig , so müssen w ir hiernach die 
Behauptung m odiüciren, dass Atrophie der Lungen immer das frühere 
Stadium der Tuberkeln begleite, und dass eine V erengerung der 
B rust die nüthige Folge davon sey . H iernach w äre jedenfalls die 
Behauptung B a y l e ’s un rich tig , dass die Brust jedes Plitbisikers von 
verm inderter Ausdehnung sey. ( F r o r i e p ’s neue Notizen aus dein 
Gebiete der N atur- und H eilkunde 1842. Nr. 489.) H i c k e l .



Acute Induration der Lungen.
Von Dr.  S t o k e s  zu Dublin.

E r besitzt dieselbe In m ehreren Präparaten . Vor dein Tode C|ia- 
rae te rls ir le  sieb der V erlauf durch die Symptome der Pneumonie, j e ­
doch mit der E igenthiim lichkeit, dass dieselbe durch die gewöhnliche 
B ehandlungsw eise nicht zu m ildern w ar. Nach dem Tode fand sich 
nicht das gewöhnliche Aussehen frischer Hepatisation an den Lungen, 
sondern diese w aren g ra u , ausserordentlich zäh e , beim E inschnitte 
nicht b lu tend , nicht m ürbe, kurz ohne die Merkmale acuter Hepati­
sation nach einer Pneum onie; iiberdiess fand sich keine Spur von 
Lym pherguss in der P le u ra , überhaupt kein Symptom der P leuritis. 
Dem St. sind mehrere ähnliche Fälle vorgekommen , welche bestäti­
gen , dass es einen Zustand der Lungen gebe , wo alle  Zeichen der 
Pneumonie vorhanden sind , aber die antiphlogistischen Mittel keine 
Hülfe leisten. Die Patienten vertragen w eder einen A derlass noch 
B lu tegel, noch irgend eine A rt von B lutentziehung; das Leiden ist 
nicht durch M ercur zu mildern. D er eine F all w ar von einem Kinde, 
der andere dagegen von einem Manne, w elcher m ehrere Jah re  in Indien 
gew esen w a r ,  dort an der Leber gelitten haben so llte , und nach sei­
ner Ankunft in E ngland von einer Lungenentzündung befallen w or­
den w ar. Bei der Behandlung bekam er eine heftige M ercurialsaliva- 
tion ; alle angew endeten Mittel bew irkten keine M ilderung und der 
Tod erfolgte am achten Tage der Krankheit. Die Lunge w ar ebenfalls 
fe s t, schw er, fah lg rau , w ie nach einer chronischen Pneumonie, w el­
che Monate lang gedauert halte. Es w ar keine Spur einer frischen 
Hepatisation zu bem erken, und die Lungensubstanz w a r w eder kör­
n ig , noch m ürbe, noch überhaupt zerd rückbar; auch fand sich keine 
Spur von Lympliergnss in der P leura. Die K rankheit scheint als acute 
Induration von der gewöhnlichen Pneumonie unterschieden w erden zu 
m üssen , und St. betrachtet die U nterscheidung beider Form en als 
etw as Neues in der Pathologie, da auch die Symptome beider K rank- 
lreilsformen ganz verschieden s in d ; characteristisch schien ihm der 
Mangel des crepitirenden G eräusches, w elches bei jed e r Pneumonie 
der Hepatisation vorausgeht. ( Dublin J o u m . , March. 18*8.)

H i c k e 1.

2*3
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Über Viacentn praevia.
Beobachlungen und Bemerkungen vom Physicua Dr. Z  e i  1 fu  c h s in

Krankenhäusern

(S c l i l  u s s.)

B e m e r k u n g e n :  1. Auffallend ist die T hafsache, dass ein so 
se ltener V orfall in  einer Landstadt w ie Frankenhansen, in einem Zeit­
räum e von 2 Jahren, un ter ungefähr 260 Geburten 7mal sich w ieder­
holte, w ährend er in den umliegenden Dörfern und Städten in dersel­
ben Z e it , und in Frankenhausen seit 12 Jahren gar nicht beobachtet 
•wurde. Z . spricht zur E rk lärung  dieser ungewöhnlichen Erscheinung 
die Verm ulhung a u s , dass das Auftreten dieser Bildungsanomalie au f 
einem tiefliegenden N aturgesetze beruhe, nach welchem auch die ver­
schiedenen G eschlechter im Ganzen nach ziemlich gleichem Verhält­
nisse gezeugt w erden, nach welchem das Vorkommen der Z w illings-, 
S le iss- und Fussgeburten im Ganzen in einem bestimmten V erhältnisse 
zu dem der einfachen G eburten, der Schädellage u. s. w . steh t; so 
dürfte sich erm itte ln , dass auch die Anheftung des M utterkuchens 
au f dem M uttermunde in einem bestimmten gesetzinässigen V erhält­
nisse zu der im M uttergrunde stehe. W arum  aber an einem O rte, in 
e iner bestimmten Zeitperiode dieser F all sich häufiger oder seltener 
e re ig n e , kann nicht beantw ortet w erden.

2. Selbst bei centralem  Sitze der P lacenta au f dem Muttermunde 
traten nicht selten w ährend des ganzen Schw angerschaflsverlaufes 
keine vorläufige kleine Blutungen e in , 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
g a n d  und N ä g e l e  empfohlene befolgt, und ist mit ihrem Erfolge 
in  Bezug au f die Gebärenden vollkommen zufrieden. E r ste llt als E r­
fahrungssatz auf, dass die Blutung schon, mit dem Augenblicke stehe, 
in welchem der untere Abschnitt der Gebärmutter und der M utter­
mund von einem eingetretenen grösseren Kindestheile ausgefüllt w ird  
und sich demselben eng ansch liesst; dass daher nicht immer in der 
1. oder 2 G eburtsperiode in einem Zuge die Gebärmutter künstlich 
gänzlich (oft nach vorausgegangener W endung! entleert w erden müsse, 
um nicht den Tod der Gebärenden durch die Ilup tur des M utterhalses, 
E n tzündung , Brand oder N ervenschlag (w egen Heftigkeit des opera­
tiven Eingriffes auf die durch den B lutverlust höchst geschw ächte Ge­
bärende) zu veran lassen , und um für die E rhaltung des Lebens des 
K indes auch einigen Gewinn zu e rz ie len , das sonst der W endung 
au f die Fiisse oder der folgenden G eburtsart wegen mehr gefährdet 
ist. E r  empfiehlt den Tampon als B lutstillungsm ittel in den ersten Ge­
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burtsperioden; dieser verhindert durch Schliessung der Venenöffnun­
gen verm ittelst Blutcoagulum tem porär die B lutung, oder m ässigt sie 
Wenigstens auf einen gefahrlosen G rad, befördert durch Reizung 
die Turgescenz der Scheide und des M utterhalses, und trägt zur V er­
s tärkung  der W ehen bei. Das Blasensprengen (dem oft die künstliche 
hinlängliche E rw eite rung  des Muttermundes und Iheilweise L ostrennung 
des M utterkuchens vorausgehen m uss), E inleitung des vorliegenden 
Kopfes oderS teisses in den Beckeneingang, nach Umständen die W en­
dung , die Beschleunigung und Beendigung der Geburt durch die 
Z ange und E xtraction an den Füssen, sind die bekannten operativen 
Hiilfsinittel.

4. So glücklich die Bemühungen des Verf. für die Lebenserhal­
tung der F rauen  ausgefallen s in d , w enn er bald nach dem Anfänge 
der Geburt Beistand leisten konn te , so w enig kann er dieses von der 
der K inder sag en , indem e r in 5 F ä llen , bei welchen er au f ein 
lebendes Kind rechnete , nu r ein einziges lebend zur W e lt kommen 
sah. Rücksichtlich der T odesart, w elcher die Kinder bei Placenta 
praevia  erliegen, w erden noch einige W orte beigefügt. Mit Ausschluss 
a lle r derjenigen Fälle, in welchen eineC ontinuitätsverletzung d e rP la - 
centasubstanz selbst erfolgt i s t ,  durch welche ausser allem Zw eifel 
eine tödtiiche V erblutung des Fötus erfo lg t, spricht Z. hier nur von 
solchen F ä lle n , in welchen rein nu r durch die mit dem fehlerharten 
Sitze der P lacenta nothw endig verknüpfte unzeitige Lösung derselben 
und darauf folgende G ebärm utterblutung das Fötusleben erloschen is t, 
bevor vielleicht die Hand des G eburtshelfers den M utterkuchen ver­
w undet ha t, oder der noch lebende Fötus durch den W endungsact 
selbst oder w ährend seiner Ausschliessung mit den Füssen voran, ab­
gestorben ist. Die melir oder w eniger blaue F ärbung  des vollen Ge­
s ich tes , der Umstand, dass die Nabelgefässe und ihre V erzw eigungen 
au f der Fötalfläche des 3Iutferkuchens angefüllt w aren, sind ihm Z ei­
c h e n , dass der Tod der Früchte nicht durch V erblutung, sondern auf 
suffocatorische W eise erfo lg te , w eil die feinsten zu C apillargefässen 
gew ordenen N abelarterienzw eige sich bekanntlich nicht auf der U terin­
fläche der P lacenta öffnen , sondern sich schlingenförm ig um biegen, 
um sogleich in die feinsten V enenzw eige als W urzeln  der Kabelvenen 
überzugehen; die bei Placenta oblala erfolgende B lutergiessung ein­
zig in den offen gelegenen Uterinvenen ihre Quelle habe; und w eil 
die respiratorische Function der P lacenta w egeu der einerseits gesche­
henen theilweisen Ablösung auf eine k leinere Fläche beschränkt ist, an­
dererseits die Venen der U terusw andungen sich vom Blute entleeren, 
so dass dem kindlichen Blute im M utterkuchen das llespirationsm ate- 
rial entgeht. (Neue Zeitschrift für Gcburtskuuüe. X IU . Bd. 1. lie ft.)

N e uh old.



3.

N o t i z e n .
Militär -  Medicinalwesen.

Die seit Anfang 1. J . erscheinende Z eitschrift, betitelt: „ A l lg e ­
m e in  e Z e i t u n g f ü r  M i I i t ä r -  Ä r z t  e." H erausgb. von Dr. II. 
K l e n c k e  und Dr. C. H e lm b r e c h t ,  welche sich die Aufgabe gestellt 
h a t, das M ilitär-M edicinalwesen und dessen Einfluss au f die dienst­
liche , w issenschaftliche und biirgl. S tellung des M ilitärarztes a llsei­
tig zu beleuchten, die Ausbildung und W ürde des m ililärärztl. Stan­
des möglichst zu fördern und einen Centralpunct für die Besprechung 
der m ilitärärztlichen V erhältnisse und für gegenseitige M ittheilung 
aus der dienstlichen Praxis zu bilden, enthält in dem Blatte \ r .  1 
nachstehenden A rtikel ü b e r  d i e  S t e l l u n g  d e s  M i l i t ä r a r z t e s  
i n  H a n n o v e r ,  der auch bei vielen unserer L eser Anklang linden 
dürfte, »ln der k. H annoverschen Armee hat der M ilitärarzt ohne 
Zw eifel eine angenehm ere S te llung , als in vielen ändern deutschen 
Bundesstaaten. D er Grund hiervon liegt wohl zunächst darin, dass in 
den Augen der Soldaten und des Oificiercorps der A rzt, wenn er 
d ienstlich , d. i. in se iner Uniform, au ftr itt, nicht jen e  verküm m erte, 
halb civ ilistische , halb liv reeartige M ontur p räsen tir t, die er in vie­
len Ländern leider zur Schau trägt. Es klingt etw as m ateriell, aber 
es ist w ahr. Die m ilitärische W ürde liegt nach den einmal geltenden 
Begriffen in der E r s  c li e i n u n g. Soldat und Volk sind gew ohnt, in 
der Uniform den Hang der M ilitärperson ahzuschälzen, und nach 
ihren Begriffen bedeutet der Bang so viel w ie E hre, A chtung, Bil­
dung. Der Officierrang ist nun d erjen ig e , w elcher die angegebene 
Bedeutung im M ilitär rep rä sen tir t, und desshalh gab man auch dem 
Arzte den Bang der höheren Bildung — den Officierrang. — ln Staaten 
ab e r, wo der Arzt das Officierpatent e rh ä lt, und dabei nicht die äus­
seren  Zeichen des Hanges tragen darf, die in einer, von der Officier- 
uniform , w enigstens in deren Emblemen, nicht abweichenden Beklei­
dung bestehen, setzt man, allen gemachten Erfahrungen n ach , den 
M ilitärarzt herab , und zw'ar namentlich dadurch, dass der gemeine 
Soldat, so w ie der Unterofficier, ihn nicht für gültig ansehen , sobald 
e r  nicht E paulels und Portepee w ie der Officicr trägt. Die Beispiele 
liegen auf der H and, wo mit der schlechten Uniform, im Gegensätze 
mit der Officierequipage, auch die dienstliche Stellung des Arztes sehr 
schlecht sich d a rs te llt, wo selbst Ä rz te , w enn sie sich au f Paraden 
sehen lassen, dein Oificiercorps Stoff zu spöttischen Bemerkungen ge­
ben. Der M ilitärstand verlangt einmal äussereE m blem e der Deputation, 
warum  soll sie der Arzt nicht tragen, da er doch Officier heissen darf?  
Unterscheiden ihn nicht Mangel an Schärpe und des Czako’s hinrei­
chend vom Combattanten ? In Hannover unterschied sich früher der 
Azt nur durch diese vom Officier, und auch je tz t noch darf e rs ieh  w e­
nigstens mit seiner Uniform den prenssischen M ilitärärzten mit ih rer 
w irklich geschm acklosen Uniform nicht gleichstellen. Die äussere  
Gleichheit mit dem Oificiercorps hat dem hannoverschen M ilitärärzte 
immer die dienstliche S tellung gesichert, wozu auch noch kummt,  
dass das C om pagnie-Chirurgen-W esen den Stand nicht d rück t, und 
jeder M ilitärarzt rite prom ovirtcr Arzt se j u muss.«
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In Nr. 3 (lesseihen Blattes liefert H err Prof. Dr. K l e n c k e  einen 

A rtikel: S uh  O r d i n a t i o n  u n d  W i s s e n s c h a f t ,  — ans welchem 
w ir folgende Stellen heraushehen: „Die Medicin ist eine Erfahrungs- 
W issenschaft, und ihre practische Ausführung richtet sich nach Gese­
tzen , die aus einer vernunftgeinässen Ahslraction des erfahrenen Ma­
terials hervorgegangen sind. Jeder Tag bringt eine Thatsache , die 
am Umstürze der Tradition, welche leider irrtluiinlich als Gesetz aalt, 
a rbeitet, und kein M achthaber, mag er Philosoph oder Politiker lieis- 
s e n , vermag zu befehlen, wo die W issenschaft der Medicin ihr 
Fahrgeleise finden, ihr concreles Z iel erreichen soll. In der Medicin 
is t also eine positive Gesetzgebung von Amtswegen unnatürlich und 
unausführbar. Dieser W issenschafts-Suhjectivilät gegenüber steht die 
S u b o r d i n a t i o n .  Sie negirt das Individuelle im M enschen, sie 
gibt Z e it- und Itaummaass für die Befhätigung des Individuums, inso­
fern es kein Ganzes (w ie in der W issenschaft), sondern nur das 
Glied eines Ganzen und zw ar eines mechanischen Ganzen ist. Den 
realsten  Ausdruck der Subordination finden w ir im M i I i t ä  r w e s  e i). 
D er E inzelne geht hier auf im Ganzen, w ie der I’unct in der L in ie; 
hier gilt nur eine Id ee , die des obersten Princips der M acht, und 
darum hat auch im M ilitärw esen das Individuum keine andere Bedeu­
tu n g , als die des u [selbstständigen Mittels zur H ealisirung einer 
absoluten physischen Gewalt. W issenschaft und Subordination sind 
nun aber die grossen G egensätze, zwischen denen das Territorium  
l i e g t ,  auf dem der M i l i t ä r a r z t  festen Fuss fassen soll. — Die 
V erm ittlung zwischen beiden Gegensätzen soll das sogenannte Mili- 
lär-M edicinalwesen gehen, indem es die Anforderungen der W issen ­
schaft biegsam unter die absoluten Form en der Subordination bringt. 
E in  wahrhaft peinliches V erhältniss findet man in den S taaten , wo 
.die U nterärzte unm ittelbar unter der Leitung eines O berarztes stehen, 
die ebenso Uuctores promoli und Civilärzte sind , w ie dieser. H ier 
kann man,  sobald der M ächtigere nicht durch den milden Genius 
des collegialisch wissenschaftlichen Slrebens geleitet w ird , alle Un­
zulänglichkeiten stud iren , welche den m ililärärzllichen Stand von 
dieser Seite drücken und niederhalten. Doch ein noch schlimmeres 
V erhältniss tritt e in , w enn Vorgesetzte Officiere ihre m ilitärische Be­
deutung auch auf den ärztlichen Dienst anwenden. H ier (ritt die ge­
mischte Ehe zwischen W issenschaft und Subordination schreiend her­
v o r , und es geht die Freiheit der Überzeugung völlig  zu Grunde. 
Kein ärztliches Handeln kann jem als von einem Laien beurtheilt w er­
d en , und niemals w ird die ärztliche Überzeugung im Hegimentsbe- 
fehle sich heimisch finden. Es ist endlich Zeit, dass sich hohe M ilitär­
ä rz te , die ein selbstständiges Bewusslseyn rep räsen tiren , berathen , 
au f welche Form en W issenschaft und Subordination basirt w erden 
können , damit sie nicht mehr im Zwiespalfe gegenseitiger Negation 
beh arren , sondern den m ilitärärztlichen Stand in seiner wahren Be­
deutung sich entw ickeln lassen, ihm den eckelhaften, verjährten Ga­
maschendienst nehmen, der so viele tüchtige Männer vom Dienste zu- 
rückschreckt oder ihnen ihre S tellung verle idet, und endlich auf 
neu e , zeilgem ässere Grundlagen die äussere S tellung eines Standes 
befestigen, von dem schon die grössten Männer der Z eit behaupteten, 
dass er einer höheren Protection bedürfe, als der OfTiciersland.“ — 
lief, w ünscht dieser Z eitschrift und ih rer hier ausgesprochenen Ten­
denz volles Gedeihen, und behält sich vor, in der W ochenschrift von 
Z eit zu Zeit die interessanteren Aufsätze und m ilitärärztlichen No­
tizen aus derselben im Auszuge mitzutheilen. N n d e r .
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P e r s o n a l i e n .
A u s z e i c h n u n g e n .  Se. k. k. Majestät haben den Professor der 

Anatomie an der U niversität zu Pavia und n it te r  der dritten Classe 
des k . k . österr. Ordens der eisernen K rone, Dr. Bartholomäus P a ­
tt i z z a , den Statuten dieses Ordens gem äss, in den B itterstand des 
österreichischen Kaiserstaates allergnädigst zu erheben , — und mit 
allerhöchster Entschliessung vom 31. Jänner d. J . dem Professor der 
Chirurgie an der U niversität zu G rätz , Dr. Job. K o m m ,  in gnädi­
ger Berücksichtigung seiner vieljährigen verdienstlichen Leistungen, 
den Xitel eines k . k. Bathes mit Nachsicht der Taxen allergnädigst 
zu verleihen geruht.

4.

Anzeigen medicinischer W erke.
D ie  R e f o r m  d e r  M e d i  e i n  a l - Y e r f a s  s u n g  P r e u s s e n s .  Be­

richt eines A usschusses des ärztlichen V ereins zu Köln. Köln , 
bei ß o i s s e r ö e .  1843. 8. VI u. 78 S.
Die V erbesserung des M edicinalwesens in den verschiedenen 

L ändern ist eine der w ichtigsten Aufgaben unserer Z e i t , deren Lö­
sung nur durch freimüthige, au f das a l l g e m e i n e  B e s t e  gerichtete 
E rö rterung  der F rage vorbereitet w erden kann Die W ichtigkeit des 
G egenstandes, und die S chw ierigkeiten , die sich an jede  Umgestal­
tung lange bestehender Zustände knüpfen, machen es w ünschens­
w ert!^ dass die im Sinne einer heilsamen Reform in einem Lande be­
re its  gemachten V eränderungen oder die dahin zielenden V orschläge 
baldm öglichst zur allgemeinen Kenntniss gebracht w erden, damit eine 
vollständige Beleuchtung des Gegenstandes und gegenseitige Benützung 
von Erfahrungen möglich sey. Aus dieser R ücksicht lieissen w ir auch 
die vorliegende Schrift w illkom m en, und unser In teresse fü r dieselbe 
w ird  dadurch noch insbesondere g este igert, als die A nwendung des 
darin E nthaltenen auf die medicinischen V erhältnisse unseres V ater­
landes, die jenen  Preussens in mancher Beziehung verw andt sind, sehr 
nahe liegt. — Die Abhandlung zerfällt in 3 Abschnitte, wovon der e r s t e  
die b i s h e r i g e  C l a s s i f i c a t i o n  d e s  H e i l p e r s o n a l s  i n  
P r e u s s e n  bespricht. Da in früheren Zeiten die Zahl der höher ge­
bildeten Ärzte für das allgemeine Bedürfniss nicht hinreichend w ar, 
so w urde nach dem M edicinaledict vom Jahre 1735 W undärzten , Apo­
thekern und Badern nach einer kurzen mündlichen und schriftlichen 
Prüfung über einige K rankheitsfälle und K rankheitsunterschiede die 
E rlaubniss zur Behandlung innerlicher Krankheiten in jenen  Orten 
ertheilt w oselbst oder in der Umgebung von einer Stunde kein pro- 
m ovirter A rzt w ohnte. Die M edicinaiverfassung v. J .  1835 führte am 
Lande sowohl als in kleinen Städten W undärzte  I. C lasse ein, die den 
vorgeschriebenen Lehrcurs der gelehrten Ärzte in deutscher Sprache 
mit mehr practischer Tendenz durchzugehen hatten , w esshalb auch 
jene Beschränkung der W undärzte II. Classe bei ihnen keine Anwen­
dung fand. Doch schon im Jahre 1837 w urde den W undärzten  I. Classe 
die N iederlassung an O rten , wo prom ovirte Arzte etahlirt sind , ganz 
uu tersag tj sie sollten in Gegenden, die noch keine Ärzte hatten, selbst­
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ständig chirurgische und innere Praxis ausllbert, Während die gew öhn- 
liehen Chirurgen oder W undärzte II. Classe bloss an die chirurgische 
Praxis gew iesen seyn und' den promovirten Ärzten als H iilfsärzte die­
nen sollten. Doch hatte Keine der bestehenden Verfassungen ihre Ab­
sicht erreicht. W ährend die neue M edicinaiverfassung die W undärzte
I. C lasse ganz auf’s Land verbannte, hat sie den W undärzten  II. C lasse, 
die nicht die nölhige V orbildung für die W undarzneikunst hatten, die 
ganze chirurgische Praxis in den Städten in die Hände gespielt, Und einen 
so ernsten und erhabenen Beruf an Leute ohne w ahre w issenschaftliche 
Bildung übertragen. — D er z w e i t e  Abschnitt handelt v o n  d e r  
B i l d u n g  u n d  0  u ä l  i f  i c a t i o n d e r  Ä r z t e .  W ollte  inan fiir eine 
gehörige QliallfiCation der Ärzte sorgen , so dürften die einzelnen 
Z w eige der H eilkunst nicht als abgerissene Stücke betrachtet w erden, 
sondern als ein G anzes, da sich auch int Organismus keine Gränzen 
ziehen lassen. N ur dann, wenn die Medici» mit der C h iru rg ie , Ge­
burtshülfe und Augenheilkunde zu einem Ganzen verbunden w ird, 
lässt sich ein rasches V orw ärtsschreiten ln jedem  dieser F ä c h e r , j a  
in  der ganzen H eilkunst mit Sicherheit erw arten. Am glänzendsten 
bew eisen diess die Erfolge der Chirurgie. Seit je n e r  Z e it, wo sich 
geb ildete  Ärzte dieses Faches angenomm en, macht sie B iesenschritte, 
die sie in den Händen der H albärzte nie gemacht haben Würde. — litt 
d r i t t e n  Abschnitte Wird d i e g e g e n w ä f t i g 6 L a g e  d e s  ä r z t ­
l i c h e n  S t a n d e s  i n  P r e u s s e n  dargestellt. Diese w ird als eine 
sehr traurige geschildert, sowohl äni Lande als in den S täd ten ; 
die physische Existenz der Ärzte ist b lossgestellt, ih r Ansehen und 
ih r Math ist gesunken. Die gfösste Schuld daran trägt die enorme 
Überfüllung des ganzen Landes mit Ä rzten , und dieser Umstand ist 
es g rössten theils, der den sittlichen C haracter dieses ehrenvollen 
Standes herabsetzt und ihn zur C harlatanerie hinreisst. Hiezu kommt 
noch der Stand der H alhärzte, die, aus der Hefe des Volkes genom­
men, ohne alle w issenschaftliche und moralische Bildung, sich den g ra- 
duirten Ä rzten gleichslellen , sie um ihr Ansehen und ihre Achtung 
bringen. — D er Ausschuss des ärztlichen Vereines zu Köln bringt nun 
■ einen V orschlag zu einer Beform des M edicinalwesens in folgende 
P uncte : 1. Dass mit Bücksicht au f d ie , jedes gegenw ärtige Bediirf- 
niss befriedigende Anzahl prom ovirter Ärzte, die verschiedenen Clas- 
sen der nicht wissenschaftlich gebildeten Personen, als da sind: W und­
ärzte I. und 11. C lasse, überflüssig erscheinen; —• 2. dass in Zukunft, 
vorbehaltlich der schon erw orbenen liechten gebührenden Achtung, clio 
selbstständige Ausübung ärztlicher und w undärztlicher Verrichtungen 
nu r promovirten Ärzten und W undärzten zu gestalten is t ;  — 3. dass 
folglich die bisher bestandenen Chirurg. Schulen keinen Gegenstand 
ih rer W irksam keit mehr finden; — 4. dass die unter dem Namen der 
kleinen Chirurgie begtiiTenen V errichtungen des A derlassens, Sclirö- 
p fens, Blutegel -  und C lystiersetzens, Spanischfliegenlegens, ferner 
die Geschäfte der Z ahnärzte , Hühneraugenschneider u. s. w. nicht 
als w undärztliche Functionen zu betrachten und der freien G ew erhs- 
thätigkeit zu überlassen sind ; — 5. dass mit Ausnahme der eigentlich 
staatsärztlichen Ä m ter, die Besetzung a ller anderen S tellen, nament­
lich solcher, die zur Erlangung e in e r  höheren wissenschaftlichen Aus­
bildung besondere Mittel darbieten , in einer W eise geschehen muss, 
die der öffentlichen Bewerbung freien Spielraum gesta lte t; — 6. dass 
eine Trennung der M edicin, Chirurgie und Geburtshülfe in Bezug auf 
U nterricht und Qualification unstatthaft is t; — 7. dass in Zukunft dio 
gesetzlichen Bestimmungen in  Bezug auf die Zulassung zu den medl-

1 8 4 3 . N r. 9. #
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cinisclien Prüfungen und zur Ausübung der- Heilkunde strenger auf­
recht erhalten w erden m üssen; — 8. dass eine Beschränkung des freien 
N iederlassungsrechtes, ebenso w ie eine Beschränkung der allgemeinen 
Anzahl der Ärzte im Staate nicht w ünschensw erlh is t; — 9. dass in 
Bezug auf die Besetzung von M ilitär-M edicinalstellen  keiner Classe 
von Ä rzten, auf den Grund einer in besondern , von den Landesuni­
versitä ten  verschiedenen A nstalten erhaltenen Bildung, ein Vorzug 
eingeräum t w erden so ll;  — 10. dass die Einführung e in e r , von den 
Ärzten selbst zu handhabenden und gesetzlich gew ährleistenden Dis- 
ciplin ein dringendes Bedürfniss is t; — 11. dass alle Ü bertretungen 
der M edicinalverordnungen von Seiten der Medicinalpersonen nicht 
der Cognition der V erw altung , sondern der betreffenden Justizbe­
hörde zu überw eisen sind.

W ir  schliessen unseren Bericht über diese zeifgemässe Schrift 
mit dem aufrichtigen W unsche, der ärztliche Verein zu Köln möge sein 
Bemühen um die V erbesserung des M edicinalzustandes bald durch se­
gensreiche Früchte belohnt se h e n ! P l e n i g e r .

E n t w u r f  e i n e s  C o d e x  m e d i c o - f o r e n s i s ,  o d e r  Z u s a m m e n ­
s t e l l u n g  d e r  b e i  A u s ü b u n g  d e r  g e r i c h t l i c h e n  A r z -  
n e i w i s s e n s c h a f t  a l l g e m e i n  z u  b e f o l g e n d e n  V o r ­
s c h r i f t e n ,  von Dr.  C. F.  L.  W i l d  b e r g ,  grosshzgl. meck- 
lenb. stre l. O berm edicinalratlie, m ehrerer gelehrten Gesellschaf­
ten Mitgliede. Berlin 1843. S c h 1 e s  in  g  e r’sche Buch -  und Mu­
sikhandlung. 8. 66 Seiten.
D ie Grundsätze der gerichtlichen Arzneikunde nach dem gegen­

w ärtigen  Standpuncte des W issens und der Erfahrung in einen bün­
digen und k laren  Codex zusam menzustellen, und so dem G erichtsarzte 
in  der Ausübung seines verantw orlungsreichen Berufes einen sicheren 
und verständlichen Leitfaden an die Hand zu geben, ist gew iss ein ebenso 
verdienstliches als schw ieriges Unternehmen. Der Verf. gibt uns in 
dem vorstehenden W erkchen  einen E n tw urf, den w ir als einen ge­
lungenen und practisch brauchbaren mit voller Überzeugung anem­
pfehlen zu können glauben. Die Schrift zerfällt in zw ei A bschnitte, 
deren e rs te r eine gedrungene Übersicht der allgemein gültigen Vor­
schriften en thält, w ährend der zw eite die speciellen abhandelt, die 
sich in der einen Abtheilung auf die U ntersuchung und Begutachtung 
bei lebenden Menschen beziehen, -während der andere die Grundsätze 
bei U ntersuchung und Begutachtung der Leichname erläu tert. Das 
unverriiekte Festhalten des dem G erichtsarzte zukommenden Stand- 
punctes, die scharfe Begränzung des ihm eigenthiiniliclien W irkungs­
kreises und die legisch-folgerechle D urchführung jen e r Principien , 
die, als unantastbarer und keinem W echsel der verschiedenen medic. 
Systeme unterw orfener Gewinn der W issenschaft, die Quelle seiner 
dem llich ter volle Beruhigung gew ährenden Urtbeile seyn so llen , 
zeichnen diese mühsame Arbeit auf eine ehrenvolle W eise  au s , und 
w ir sind überzeugt, dass ihr practischer W e r th , durch eine k lare  
und durchgehends deutliche Sprache unterstützt, die verdiente Aner­
kennung sicher finden w ird. H a l l e r .
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B a u m g ä r t n e r  ( H ,  H . ) ,  K r a n k  e n - P h y  s i o g n o m i k .  2. ver­
mehrte und verb, Auflage, Mit 80 nach der N atur gemalten Kran­
kenbildern, 10 .— 12. Lief. (Mit 12 Bild.) Gr. 8. Stu ttgart, bei 
Scheible, R ieger und Sattler. Geh. (3 F l. 45 k r.)

B i b l i o t h e k  von V orlesungen über M edicin, Chirurgie und Ge­
burtshülfe, bearb. oder redig. von F r , J . Hehrend. — Nr. 135 u. 
136. Grundziige der Theorie und Praxis der inneren K rankheiten, 
nebst Betrachtungen über die w echselseitigen Beziehungen der 
Anatomie u. Physiologie zur Pathologie und Therapie. Von M ar- 
shall-H all, deutsch von Levin. 2. und 3. Lief. gr. 8. L eipzig , bei 
Kollmann. Geh. (1 F l.)

B o c k  ( C .  K . ) ,  Handbuch der A n a t o m i e  d e s  M e n s c h e n ,  m it 
B erücksichtigung der neuesten Physiologie und chirurgischen Ana­
tomie. 2. Bd. 3. verm. und verb. Auflage, gr. 8. L e ip z ig ,  bei 
Volckmar. Geb. (6 F l.)

C o o k e  ( C k .  TT.), Observalions on t h e E f f i c a c  y  o f  w h i t e  M u -  
s t a r d  S e e  d in A/feclions o f  the L iv e r , internal Organs, and  
Nerr.ous S y s tem ; and on the General Management o f  Üealth and 
L ife . 6. edition. 12. p, 108. Cloth. (3 Sh.)

K n c y c l o p & d i e  der Anatomie. Mit erklärendem  Texte von TA. 
Richter. 31 — 34. Lief. gr. 4. L e ip z ig , bei Baumgärtner. (1 F l, 
30 k r.)

B e i g e r  ( l ' l i .  D . ) ,  Handbuch der P h a r m a c i a .  5. Aufl., neu be- 
arb. von .1. Liebig. 8, Lief. gr. 8, Heidelberg, bei C. F . W inter. 
Geb. (1 FI.)

■Di in  l y  (D I.)  ,  Die K r a n k h e i t e n  u n d  M i s s b i l d u n g e n  d e s  
m e n s c h l i c h e n  A u g e s  und deren H eilung. Nach den hinter-r 
lassenen Papieren des Verf. herausg. und mit Z usätzen versehen 
von E. A. W . II im lg. Mit dem Bildn. des Verf. und 5 Taf. Abbild, 
von Instrum enten, 3. Lief, 4, Nordhausen, bei Schm idt. Geb. 
(1 Fl. 30 k r.)

J a l i r  ( G .  I I .  G . ) ,  N ew  Homöopathie P h a r m a c o p o e a  and P o -  
s o l o g g .  Translated, w ith Addilions,  hg Jam es K i t c h e n ,  Med. 
I)r. 8. Philadelphia. V. S. pp. 306. Cloth. (12 Sh.)

D o u i«  (D*. C . A .)  ,  Das t y p h ö s e  F i e b e r  in anatomischem, pa­
thologischem und therapeutischem B ezüge, so w ie in ausführli­
cher V ergleichung mit den am häufigsten vorkommenden acuten 
K rankheiten. Nach der 2. bedeutend verm. Auflage deutsch bearb. 
von S. Frankenberg und mit einem V orw. von C. F. v. M arcus. 
gr. 8. L eipzig , bei Kollmann. (3 F l.)

g i e b e r t  (  D .), Schönlein’s Klinik und deren Gegner Conradi, Schar­
lau und Rehrs. E ine Heclamaiion der pract. Medicin. gr. 8. E r­
langen , bei Enke. Geh. (52 kr.)

T l t o i o s o n  ( A . ,  Med. Dr. F. L . S . ) ,  Elements o f  M a l e r i a  m e ­
d i c  a a n d  T h e r a p e u t i c s ;  including the recent Discoveries 
and Analgsis o f  Medicines■ 3. ed. , enlarged and impraved. 8. pp. 
1332. Cloth. (31 Sh. 6 Den.)
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V e r z e i c  h n i s  s  
der in verschiedenen deutschen und fremden medicinischen 

Z eitschriften  von dem Ja h re  1842 enthaltenen O riginal- 
A ufsätze.

A l l g e m e i n e  Z e i t u n g  f ü r  C h i r u r g i e ,  innere  H eilkunde 
Und ihre H ilfsw issenschaften . H erausg. von Rohatzsch. München 1848. 
Ar. 25—40.

Nr. 25 - 89 enthält keine Original-A ufsätze.
N r. 30 — 34. E r  d l ,  U ntersuchungen über den Bau der Zähne hei 

W irbellliieren .
Nr. 35. Das Ver a l t  um Sabadilla  als ein w iederholt w irksam  er­

kanntes Mittel gegen die W asserscheu. — Blaustein, Muthmassliches 
P räservativm ittel gegen die orientalische Peslh. — W ibm er,  Die Pest 
au f Poros im Jah re  1837.

N r. 36—40. Schropp, (beschichte der jüdischen Ä rzte und Me- 
dicin. — W ibm er, die Pest au f Poros im Jahre 1837 (F o rts .) — 
May or ,  Verbandmitlel bei Neugebornen.

H y g e a ,  Zeitschrift besonders für specifische H eilkunst. H erausg. 
v. Dr. Griesselich. 1848. XVII. B d ., V. Hfl.

Hft. 5. K irsch leger,  Die medizinische Section des Congres scien- 
tifique zu Strassburg . — Wol f ,  Über Specificität und die Ausdrücke 
homöopathisch und specifisch. — Widenmann, Die reine und die ge­
rein ig te od. reform irte Homöopathie. — Griesselich, Verhandlungen über 
das homöopathische H eilprincip. — W idenm ann, Notliwendige E r­
k lärun g  und W iderruf. — W idenmann, Die neue baierische Apothe­
kertaxe für homöopathische Arzneien.

W o c h e n s c h r i f t  f ü r  d i e  g e s a m i n t e  H e i l k u n d e .  H eraus­
g eb e r: D r. Casper. B e rlin , 1842 Nr. 50 — 52.

N r. 50. Scharlau , Über Afterbildungen im menschlichen Orga­
nismus. — Schlesier,  E in k leiner Beitrag zur Lehre von der Reposi- 
tion eingeklem m ter Darinbriiche. — V erm ischtes: 1. B ennew itz, Nu­
tzen der Aqua oxym uriatica  in den Reizfiebern der Kinder. — Leh- 
w ess,  E ierstockschw angerschaft.

N r. 51. Miguel, Typhus exanthematicus et abdominalis. Vermisch­
te s : 1. H irsch , C hronischer W asserkopf. 3. Hayn, C roupartiges Ex­
sudat bei einem Fötus.

N r. 52. Scharlau , Über S p ina l-Irrita tion . — Beinhold, W o rau f 
beruhen die Empfindungen von Hitze und F ro s t, die mit der nach­
w eisbaren äusseren und inneren Temperatur in keinem angemessenen 
oder g a r in einem entgegengesetzten V erhältnisse stehen? — V er­
m ischtes: 1. l la y n , Innersio und Prolapsus uleri. 8. Schulzen , V er­
le tzung  der A rt. peronaea und der Achilles-Sehne.

Z e i t s c h r i f t  f ü r  d i e  g e s a m m t e  M e d i c i n ,  mit besonderer 
Rücksicht au f H ospitalpraxis und ausländische Literatur. H erausg. von 
E . W . Oppenheim. Hamburg 1848. Band 21 St. 4.

St. 4. Michaelsen, Identität der sog. Dithmarsischen Krankheit 
mit der veralteten allgem einen Syphilis. Orig. Notiz. Gottschulh, 
F a ll von Zellgew ebsverhärtung' mit beträchtlicher E iterung.

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