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1.

Original -M ittheiiungen.
S c i r r h u s  p y l o r i ,  s u b s e q u a  r u p t u r a  v e n t r i c u l i .  Von 
Dr. Joseph F l ö g e ] ,  k. k. Regimentsarzt. —  Ein 63jähriger pen- 
sionirter Beamter war seit 12 Jahren an Magenkrebs behandelt 
worden. Bereits iin höchsten Grade entkräftet, ward er eines Mor­
gens während des G e n u s s e s  e in e r  Suppe plötzlich von heftigen 
Schmerzen im ganzen Unlerleibe ergriffen, die sogleich  eine Ohn­
macht , und nach wenigen Minuten den Tod zur Folge hatten. —  
S e c t i o n ,  Der bedeutend aufgetriebene Unterleib ze ig te  in der



Höhle des Bauchfells mehrere JVIaass bräunlich gefärbter, klarer 
Sup pe, womit auch der wenigstens um das Doppelte vcrgrössertc, 
in der regio hypogaslrica  gelagerte Magen ganz angefüllt war. 
Den Pförtner sah man in seinen W andungen verdickt, fibrocarlila- 
g in ö s, und mit so enger Mündung , dass eben nur eine Federspule 
durchgestecbt werden konnte. Nach Entleerung des Inhalts fand 
sich die Schleimhaut hie und da mit sternförmig aussehenden S u g -  
gillationen bezeichnet, mit einer Schichte zähen Schleimes über­
zogen  , und im Fundus und dem grossen Bogen die bekannte, fein­
körnige cafTehsatzähnliche M asse abgelagert. An der hintern W an­
dung, 2 Z oll von der Cardia entfernt, bemerkte man eine ovale, 
3 — 4 Linien im Durchmesser haltende Öffnung mit glatten Rändern, 
und eine zw e ite , kaum mehr als Stecknadelkopf grosse gegen  das 
linke Ende des grossen Bogens. W as diesen Fall als einen unge­
wöhnlichen erscheinen lä s s t ,  ist das Verhalten des serösen Über­
zu ges. D ieser war nämlich in der unmittelbaren Umgebung der eben 
genannten Löcher auf unregelm ässig begränzte Distanzen von 4 — 
10 Linien verschwunden, und dasselbe gewahrte man auch an 
verschiedenen ändern , noch nicht durchbrochenen Stellen , so dass 
die sehr verdünnte Schleimhaut —  denn von der lunica muscularis 
war keine Spur zu entdecken— blosslag. Die seröse Haut bot die­
sen Stellen zunächst ein silberglänzendes Ansehen dar, war ver­
dickt, spröde, mit der M ucosa nicht mehr verbunden, und ging  
von da allmälig in ihre normale Textur über. —  Ohne Zweifel 
gin g  hier d ie , zunächst und unmittelbar durch ein mechanisches 
Moment herbeigeführte Durchlöcherung vom Bauchfelle aus, dessen 
Entartung vielleicht dadurch bedingt wurde , dass es der raschen 
Ausdehnung der Schleimhaut durch die im hohen Grade behinderte 
Weiterbeförderung des M ageninhaltes nicht gleichen Schrittes zu  
folgen vermochte, daher durch gewaltsame Zerrung in wiederholte 
entzündliche B eizung mit darauf folgenden plastischen E rgiessun- 
gen versetzt wurde.
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J E r y th e m a  y u n y r a e n o s u t n  i« Folge (Irr nnsserl.
Anwendung der ' t ' i n c t .  a r n i c a e .  Von Dr. Joseph O c h s e n -  
h e i m e r ,  k. k. Regim. Arzt. —  Ein herrschaftlicher Haushofmei­
s te r , 70 Jahre alt, fester Constitution, lebhaften Temperaments, 
w a r , kleine gichtische Anfälle und einen rothlaufartigen A us­
schlag am Fusse abgerechnet, stets gesund. Im November 1842  
jn seinem  D ien ste  b esch ä ftig e t, stand er um etw as z u  suchen vom



Stuhle auf, und als er sich , nicht bemerkend, dass während der 
Zeit der Diener den Stuhl weggerückt hatte, wieder auf denselben 
niederlassen wollte, fiel er auf den Boden und prellte sieh das linke 
Handgelenk. Ich liess ihm einfache kalte Umschläge machen. Des 
ändern Tages war die Geschwulst der Hand etwas vergrössert; die 
Umschläge sollten fortgesetzt werden. Doch vertauschte dieselben 
Pat. auf Anrathen seines Dienstherrn mit Fomentationen aus ver­
dünnter Tinct. arnicae. Als er M orgens darauf erw achte, bemerkte 
er zu seinem nicht geringen Schrecken, dass die kranke Hand fast 
ganz schwarz war. E iligst herbeigeholt, fand ich G esicht, Hals 
Brust und Bauch rothlaufartig entzündet, die linke Hand und zwar 
von der Mitte der Mittelhandknochen bis drei Z oll über dem Hand­
gelen ke, schwarzblau, die Haut mit festen Blasen verschiedenen  
Umfangs, deren grössere einem Taubeneie g lich en , b ese tz t, w o­
durch sie das Ansehen der Rhinozeroshaut erhielt. Der Pols  
war beschleunigt, Pat. niedergeschlagen und matt. —  E s ent­
stand bei mir zuerst der Verdacht, ob nicht die Tinctura arnicae 
mit Tinct. cantharid. verwechselt worden s e y , allein durch Geruch 
und Farbe überzeugte ich mich von der Echtheit der Tinctur. —  Ich 
erklärte den Fall für eine Ablagerung von Gichtstoff auf die Haut, 
und fühlte mich in der D iagnose um so mehr bestärkt, als des folgen­
den Tages auch die andere Hand die nämlichen Blasen und Buckeln 
ze ig te  und ebenfalls schwarzblau wurde. E s wurden nun die B la­
sen autgeschnitten und feines Provenceröl au fgeleg t, innerlich 
gab ich ein Decoctum yraminis mit etwas Tarl. stibiat. et Arcan. 
duplicat. Unter Fortgebranch dieses M ittels löste sich die Haut 
fast durchgehends ab. Am 14. Tage zeigten  sich mehrere Pu­
steln, die nebst dem Erythem bald schw anden, worauf der Kranke 
dauernd genas.

f e b r i s  i n t e r v n i l t e n s  l a r v a t a  q u a r l a n a  s u b  s c J ie m a te  
p h th is e o s  p u l m o n u m .  Von Franz P l u s k a l ,  herrsch. Wund­
arzt zu Lomnitz. — Eine ledige Israelitin, 28 Jahre alt, zart, reizbar, 
mit phthisischem Habitus, eine Hausirerin und W eissnäherin, hatte 
die gewöhnlichen Kinderkrankheiten leicht überstanden. Sie men- 
struirtc in ihrem 14. Lebensjahre zum ersten Male, leicht, und seitdem  
stets m ässig und regelm ässig. Sie leidet oft an Rheumatismen und in 
früherer Z eit soll sie viel am Magenkrampf gelitten und einmal eine 
Lungenentzündung überstanden haben. Im Juni 1843 erkrankte sie  
mit Frostanfällen, A ppetitlosigkeit, Schwere und Schmerzen auf



der Brust, Husten und zunehmender Körperschwäche, ohne sich  
damals einem Kunstverständigen anzuvertrauen. Man sagte ihr all­
gem ein, dass sie  mit der Lungensucht behaftet sey, und sie selbst 
hielt ihren Zustand für nichts Geringeres. Allein die ihr angera- 
thene Z iegenm ilch , die M olken, das Luhatschowitzer und Selter­
ser W asser , der l ’hee von Isländischem Moose machten den Zu­
stand statt besser immer ärger, so dass sie von dem Gebrauche 
dieser M ittel ganz abstehen musste. Nun consultirte sie mich. Der 
besagte Krankheitszustand hatte bereits 5 bis 6 W ochen mit den 
obigen Symptomen bestanden, so dass sie mir bei dem anamnesti­
schen Scrutinium einen genügenden Aufschluss geben konnte. Je­
den 4. Tag um 11 Uhr Vormittags bekam sie einen bedeutenden 
Schüttelfrost, der 1 bis 2 Stunden anhielt, und von H itze, die eben 
so lange dauerte und von Schw eiss begleitet w ar, endigte. Dabei 
rötheten sich die W an gen , wie bei Phthisieis; der Puls war fre­
quent, etwas unterdrückt und härtlich; grosse Beklommenheit auf 
der Brust; eine beschleunigte, mühsame und kurze Respiration mit 
einem anhaltenden, brennend-schmerzhaften Drucke hinter der 
Handhabe des Brustbeines, wobei sie das Gefühl angab , als wäre 
in dieser Gegend eine offene Wunde. Der Husten war zur Zeit des 
Anfalles h eftig , frequent, manchmal trocken , öfter aber mit einem 
dickschleimigen, zuweilen auch eiterähnlichen Auswurfe, der man­
chesmal sogar mit Blutklümpchen gem engt war. Nach gewichenem  
Paroxysmus liessen  alle diese Erscheinungen nach, und Pat. befand 
sich so w o h l, dass sie  ohne Anstand ihren Geschäften nachgehen  
konnte. E s konnte mir nicht zweifelhaft seyn, dass hier eine Inter- 
mittens die Rolle der Phthisis spielen müsse. Das verordnete Chinin 
in den drei apyretischen Tagen wirkte so eclatant, dass sich der 
Anfall darnach nur noch ein ein ziges Mal wiederholte und dann auf 
immer verlor; worauf die tüchtig hergenommene und schwach con- 
stitufionirte Kranke ziemlich schnell sich erholte. —  Dass diese 
eben beschriebene Krankheitsform ein wahres W echselfieber, und 
nicht etwa eine schleichende Phthisis mit periodischen Exacerba­
tionen war, beweiset: die vollkommene Hebung derselben mit Sulph. 
ch in .; die sogleich  nach Aufhören des Fiebers eingetretene, ver­
mehrte E sslu st; das blühend gewordene Aussehen und Wohlbefin­
den der P a t., w elches letztere auch nicht das le iseste  Symptom 
der Phthise seither getrübt hatte.
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ü iir n b lu ü tc iiH te ii i  swi iiiM iih H tter  C ir ö s g « , durch 

d e n  S c h n i t t  m i t t e l s t  e i n e r  v e r e i n f a c h t e n  M e t h o d e  
K lü r U lic h  l ie s c i t ig - t . Von Joseph M c s t e n h a u s e r ,  Wundarzt 
zu Baase nächst Jägerndorf in k. k. Schlesien. —  A. L ., M üllers­
sohn von W achtelkunzendorf in preussisch Schlesien gebürtig , 
24 Jahre al t ,  sanguinisch-cholerischen Temperamentes, ledig, von 
gesunden kräftigen Altern abstammend, litt schon seit seiner frühe­
sten Kindheit an Beschwerden beim Uriniren mit immerwährendem 
B eiz dazu , und selten g ing der Urin stromweise, meistens in Tro­
pfen und unter heftigen Schmerzen ab. Der Urin selbst war g e ­
wöhnlich trübe, schleim ig und stark riechend. Patient konnte nie­
mals ruhig stehen oder sitzen, sondern musste die Beine stets bewe­
gen oder über einander le g en , sowohl bei Tag, als bei N acht; der 
Schlaf war meist g er in g , höchst unruhig und traumvoll. Er wurde 
im 6. Lebensjahre geim pft, und erinnert s ic h , ausser öftern Kopf­
schmerzen in der S tirngegend, an keine andere Krankheit. Am 
15. Juni 1840 suchte er mit obigem Leiden Hülfe bei mir. Ich er­
kannte seine mir selbst erklärten Leiden für Steinbeschwerden; 
untersuchte ihn mit einem männlichen, krummen Catheter, und 
entdeckte einen harten, sehr rauhen Harnblasenstein von einer aus­
serordentlichen Grösse. Am 28. desselben Monats wurde Pat. in 
mein Krankenhaus aufgenommen. Am folgenden Tage untersuchte 
ich nochmal seine Blase mit einem geraden Catheter, um mich von 
L age und Form des Steines genauer zu  überzeugen, empfahl ihm mög­
lichste Buhe für diesen Tag, nebstdem für 2 Tage einfache Kost (ohne 
Fleisch) , zum Trank frisches W asser. Den Tag vor der Operation 
erhielt der Kranke jede 2. Stunde einen Caffehlöffel Elecluarium  
lenilivum , bis einige Mal Stuhl erfolgt war. Da er eine Stunde vor 
der Operation noch einmal Öffnung hatte, so wurde kein Clystier 
gegeben, und am 30. Juni um 6 Uhr M orgens nach seinem W unsche 
die Operation vorgenommen, nachdem er meinen eigens construir- 
ten Steintisch w j selbst herzhaft bestiegen hatte. Zuerst wurden

*} D ieser  s te l l t  e inen seh r  festen Tisch von 3 Höhe v o r ;  das Blatt ist 
3' Ja n g ,  2' b re i t ;  a u f  dem Blatte befindet sich die bew eg l iche ,  be- 
leder le  R ü c k en leh n e ,  w e lche  vorn eine bewegliche  C barnnre  h a t ,  
daselbst vom Tischblatt  5" höher,  und vom vorderen  Rande  des Tisch­
blattes um 5" z u r ü c k s i e h t , und hinten durch eine V orr ich tung  höher 
und tiefer ges te l l t  w e rd en  kann.  Z u  jeder  Seite  befinden s i c h ,  wo 
der Bauch des Operirlen h inkom m t,  3 befestigte S c h n a l le n ,  in w e l­
chen rech ts  und links ein w e icher  aber  fester Ledergurt befestigt
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die Haare am Perinäum abgeachorcn, dann die Füsse auf die eigens  
dazu vorn und zur Seite des Steintisches ausgehöhlten Holzplatten 
gesetzt, der Leibgurt um geschnallt, die Ftisse dem wohlunterrich­
teten Gehülfen übergeben, die Hände über der Brust von einem hin­
ter seinem Kopfe stehenden Gehülfen festgehalten , die gut beöhlte 
Leitungssonde auf die gewöhnliche Art in die Blase geführt, der 
Stein nochmals hiemit sondirt, der Griff etwas zur rechten Seite 
des Operirten gew endet, und dem an derselben Seite stehenden 
vertrauten vierten Gehülfen übergeben. Ein Fünfter reichte mir die 
Instrumente, ein Sechster beobachtete das Ganze, und reichte dem 
Operirten öfter einen Schluck frischen W assers. Nun machte ich 
mit einem ganz gewöhnlichen, geraden, bauehichten anatomischen 
Scalpel den Haut- und M uskelschnitt, trennte auch das Z ellenge­
webe am Blasenhals, und leg te so die Harnröhre bloss. Nun drückte 
ich den N agel des linken Daumes in die Furche der Leitungssondc 
dergestalt ein , dass die convexe Fläche desselben zur linken Seite  
des Operirten gerichtet war , und stach die Spitze desselben S ca l-  
pels bis in die Furche der Lcitungssonde ein. Sodann verlängerte 
ich den Einstich nach ab- und rückwärts im B lasenhals, etwa um 
3L in ien , d. i. s o we i t ,  dass ich meinen eigenen Urethrotom w ), —  
die gewölbte Schneide nach ab- ,  den concaven Rücken nach auf­
wärts gerichtet — in die Furche einführen und in derselben so 
weit fortschieben konnte , bis ich überzeugt w ar, dass das Knöpf- 
chen gehörig in die Blase ragte , was sich gewöhnlich dadurch be­
w eist, dass schon etwas Urin neben dem Urethrotom abfliessl. Nun 
erst brachte ich den linken gut beölten Zeigtlnger so hoch in den 
A fter, bis ich mit dessen Spitze den Urethrotom durch den Blasen­
hals aufgefunden hatte. Hierauf gab ich dem Urethrotom eine solche 
halbe Zirkelwendung, dass die Schneide dem linken absteigenden 
Ast des Sitzbeines, der Rücken desselben der rechten Seite zu g e ­

i s l , der  dem O perir ten  über  den Bauch geschnallt  w ird .  Z u r  Auf­
nahme der  Fü sse  befinden sich rech ls  und l inks  am V orsp runge  des 
Tischblattes  vor der beweglichen R ückenlehne  zwei 5" h o h e ,  nach 
dem Fu sse  ausgehöhlte  H o lzp la t ten ,  w o ra u f  die im Knie gebogenen 
Fü s se  ges te l l t  w erden .  Der özöllige V orsp ru n g  am Tischblatt  ge­
w ä h r t  den V o r th e i l ,  dass man die operirende  Hand beim H au t-  und 
Muskelschnitt  aufstü tzen ,  und auch einige Geräthe  da rau f  legen kann.

*) D iese r  s te ll t  ein Scalpel mit steifem Heft v o r ;  die Klinge i s t ,  w ie  
ein Pottisches Bistourie  nach dem R ücken  gekrümm t und geknöpft,  
3 Zo ll  lang  und schmal — w ie  ein Bistourie .



kehrt war, und verlängerte ho oben von der L eitungssonde, 
unten von dem linken Zeigefinger geleitet ■—- in einem M esser­
zu ge die Wunde im Blasenhals, so weit es nöthig w ar, gleichsam  
als wenn ich den Blasenhals in die Quere zerschneiden wollte; ein 
Kunstgriff, welcher vor allen Methoden den meisten Vortheil g e ­
währt und die Verletzung des Mastdarmes am besten verhütet. —  
Nun entfernte ich den Urethrotom aus der Wunde und zu gleicher  
Zeit den Finger aus dem A fter, um selben durch die Wunde links 
neben der Leitungssonde in die Blase zu  bringen, und überzeugte 
m ich, dass der Schnitt gross genug w ar, um auch einem grossen  
Stein den Durchgang zu  gestatten; dann zo g  ich neben dem Fin­
ger mit der rechten Hand die L eitungssonde, vom Gehülfen über­
nommen, aus der B lase , wo ich auch gleich den Stein auffand. 
Auf der Fläche dieses F in gers, ohne Gorgeret, brachte ich w ie  
gewöhnlich die an den convexen Flächen gut beölte gerade Stein­
zange in die B lase , entfernte dann den Finger und suchte den 
Stein auf; dieser wich aber, obwohl ich ihn gut gefasst zu  haben 
glaubte, w egen seiner Grösse einige Mal ab, bis ich ihn noch tie­
fer gefasst und sehr fest gehalten hatte. Nun versuchte ich eineu 
festen Z ug , und entfernte äusserst mühevoll, in halben Cirkehven- 
dungen einen S te in , w eicherapfelförm ig, an einer Seite eine oval 
ab geglättete, concavc Fläche hatte und noch einen Nachbar an­
ze ig te  , welcher auch mit der neuerdings eingebrachten Zange  
bald aufgefunden, glücklicherweise nach seiner Längenaxe gefasst, 
und etwas leichter ausgezogen  wurde, =><=) Ich sondirte nun noch­
mals die Blase mit einem geraden Catheter, und fand selbe ganz  
rein. Die Blutung war nach dem M uskelschnitt bedeutend aus der 
Arteria iramoersalis perinaei , verminderte sich aber beim Durch­
gänge des Steines und durch einige Anspritzungen von Eisw asser 
ga n z, so dass der Operirte schon einige Minuten nachAusziehung  
des letztem  Steines vom Blute gerein igt, in sein Bett gebracht 
werden konnte. Nun wurden in E isw asser getauchte und gut aus­
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*) Beide halten an E ig e n g e w ic h t ,  vom Blute g e re in ig t ,  8 ' / ,  L o th ,  und 
mussten w ahrschein lich  — nach Form , Sclia ttirung und C rysta ll isa -  
t io n ,  f rüher  e inen ganzen Ste in geb ilde t  h a b en ,  w e lcher  sich in 
der Blase se lbst  in 3 S tücke the i l te ;  denn der zw eite  hatte eine  con­
vexe F l ä c h e , we lche  ganz  in die concave des e rs leren  p a s s t e ; und 
so mochten sich beide auch mitsammen bew egt haben. Die ganze Ge­
stalt  des Ste ines se lbst  ist  e ifö rm ig ,  4" l a n g ,  am Kopfe 8" und un­
ten 1" dick.



gedruckte Badschwämme über die Genitalien g e le g t , sehr ut’t er­
neuert und 3 Tage lang fortgesetzt. Eine Stunde nach der Opera­
tion , bei der ersten Entleerung des Urins durch die Wunde, stellte 
sich eine bedeutende Blutung ein. E s wurde daher kaltes W asser 
in die Wunde gesp ritzt, und die kalten Badschwämme alle 3 M i­
nuten überschlagen ; ich liess ihn zur L abunglleissig  kaltes W asser 
trinken, und nach einer halben Stunde halte alles Bluten aufgehörl. 
Innerlich erhielt er , gleich  nach der Operation : Rp. Aq. commun. 
unc. v. Tinct. rad. Arnic. dr. ß. Jede Stunde einen Esslöffel, w ) 
Acht Stunden nach der Operation erlaubte ich ihm eine Schale laue 
Panadelsuppe. Pat. verzehrte sie mit Appetit, und klagle bloss 
über die schlechte L a g e , obgleich ihm fleissig  trockene Tücher un­
terschoben wurden. Die erste Nacht schlief er auf A ugenblicke, 
desshalb wurden die kalten Badschwämme nunmehr seltener g e ­
wechselt.

Den 1. Tag nach der Operation war Pat. M orgens munter, be­
gehrte etwas S u p p e, und hatte auf die Aq. rad. Arnic. zw ei Mal 
S tu hl, den die Arnica gewöhnlich bewirkt; ich setzte sie  desshalb 
aus. Der Puls erhob sich um M ittag , die Haut wurde warm , d.er 
Durst vermehrt. Den 2. Tag hatte der Kranke einige Stunden g esch la ­
fen. Der Puls war noch etwas frequenter, schwach, die Haut feucht; 
es fehlte nur an einem Sporn, um die Naturthätigkeit zu  unterstü­
tzen. Da übrigens weder Genitalien, nach Unterleib beim Berühren 
empfindlich w aren; so erhielt er Rp. Infus, rad. acor. e x  dr. jjj .  par. 
col. unc. v. Sp. aelher. nitr. dr. ß. jede zw eite Stunde einen E ss­
löffel , worauf er sich wohl befand; ich setzte selbes 2 Tage 
lang fort. — Am 3., 4. und 5. Tage veränderte sich nichts Auffallen­
des. ■— Am 4. T age fing ich an, den Wundcanal einige M al des Tags 
mit einem Wundmittel w # )  gelinde auszupinseln, damit die beson­
dere Schärfe des Urins, wie bei allen Steinkranfeen nicht so corro- 
dirend auf die frische W unde wirken könne, und besonders die so 
oft vorkommende Fistelbildung, die aber mir noch nie bei einem Kran­
ken zusticss, verhütet werde. Um die Blase ganz von Schleim, Eiter 
und Urin zu entleeren (w eil bei horizontaler Lage nicht alles abtliesst),

*) W a r u m  ich die Arnica  innerlich und äusse r l ich  nicht n u r  d a ,  son­
dern auch nacli jedem  operat iven Eingriff ,  und z w a r  mit  bestem E r ­
folg a n w en d e ,  w ird  sich jeder  zu e rk lä ren  w is s e n ,  der  die Arznei-  
k rä t te  der  Arnica  kennt.

**) M ucilag. gum m . arabic. u n c .jj. Olei am ygdal. cir.jj. T inct. opii comp, 
dr. MD, Wundbalsam.



HO Hess ich Pat. 3 Mal des Tags neben das Bett mit geschlossenen  
Füssen aufrecht stellen, wo sich die Blase von allem Inhalt entleerte, 
und ganze Klumpen zähen Schleimes abgingen. Von nun an wurde 
der Urin täglich lichter.

Am 6. Tage wurde das erste Mal durch die Wunde sehr be­
hutsam mit einem geraden Catheter die Blase sondirt, und ganz 
rein von Sand- oder Steintheilchen befunden, darauf ein Clystier 
g e s e tz t , und dadurch Öffnung bewirkt.

Ain 7. Tage erhielt der Kranke ein Dec. eort. Peruv. e x  dr. j j .  
ad col. unc. v., jede 2. Stunde einen Esslöffel. Das Fieber minderte 
sich täglich mehr, der Puls wurde langsam er, etwas kräftiger, die 
Haut feuchter. Pat. sehlief jede Nacht einige Stunden, und fühlte 
sich gegen  die früheren Leiden wie neu geboren. Der Appetit 
stellte sich ein , wesshalb ich ihm am 8. Tage schon 2mal über 
Tags etwas Fleischbrühe mit Panadel, und 2mal dazwischen etwas 
Kipfel mit Butter erlaubte, welches er mit bestem Appetit verzehrte.

Am 7. Tage war die W unde ganz rein, wenig entzündet, und 
zur Granulation gestim m t; alles versprach den besten Erfolg. Auch 
wurde an diesem Tage die T-Binde angebracht und eine Compresse 
auf die Wunde geleg t, welche jede 2. Stunde gew echselt wurde. Da 
die Fieberbewegungen sehr gering waren, und der Stuhl nicht ohne 
Clystier erfolgte, so setzte ich die China au s, und gab Pat. bloss 
das Infus, rad. Acor. wie am 2. Tage.

Am 10. Tage trat ohne Veranlassung eine bedeutende Blutung 
aus der Wunde und aus der Harnröhre ein (wahrscheinlich war eine 
Stelle exulcerirt, weil der Durchgang des Steines so sehr die Wund­
ränder beleidigte). Das entleerte Blut konnte bei 8 Unzen betragen 
und blässte sehr die Lippen des Kranken, er fühlte sich auch be­
deutend schwächer. Einspritzungen und Fomente mit kaltem W as­
ser stillten die Blutung.

Am 13. Tage wurde Pat. das letzte Mal durch die Wunde sehr 
behutsam catheterisirt, und nicht das Mindeste von Steinconcre- 
rnenten aufgefunden-, die Pinselung der Wunde ward fortgesetzt. Um 
diese Zeit fand sich schon täglich mehrere Mal Urin durch die Harn­
röhre ein, und um dieses besser zu erzweeken, liess ich Pat., wie 
bei allen Steinoperirten, so oft er einen Drang zum Uriniren fühlte, 
schnell mit geschlossenen Füssen aus dem Bette heben, frei auftreten 
und in ein vorgehaltenes Nachtgeschirr harnen. Während der Ent­
leerung musste er sich selbst mit der linken Hand rückwärts auf 
die mit der T-Binde befestigte Compresse drücken, und auf diese
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Art gleichsam den Urin zw in g en , durch den natürlichen W eg ab­
zugehen, — ein Verfahren, w elches bei keinem derlei Operirten 
unterlassen werden so llte , da es am meisten die Heilung befördert 
und die Fistelbildung hindert, besonders wenn zugleich der ganze 
Wundcanal mit Lapis infernalis in eine Canüle gefasst, betupft 
wird, was auch hier am 13. Tage das erste Mal und dann jeden
4. Tag geschah. Die Granulation wurde dadurch so angeregt, dass 
ich am 15. Tage nicht mehr mit dem kleinen Pinsel in die Wunde 
dringen konnte, und am 16. bereits der ganze Urin durch die Harn­
röhre abging.

Um diese Zeit verbesserte ich Pat. auch schon die K ost, er­
laubte ihm 2mal des Tags ausser der M ahlzeit etwas w eisses Brot 
mit Butter, und M ittags etwas Fleisch von Tauben oder Hühnern.

Am 16‘. Tage se tz te  er sich schon stundenlang auf einen S es­
sel. P ie Kräfte nahmen täglich mehr z u , und er hätte die ganze  
Nacht geschlafen, wenn ich ihn nicht alle 3 Stunden daran gehin­
dert hätte, w eil er, g ew eck t, den Urin stehend entleeren musste, 
um die Heilung zu beschleunigen; denn ohne diese Aufmerksam­
keit wäre der Urin im Schlafe durch die Wunde geflossen. Die Com- 
presse war bei dieser Vorsicht immer trocken. Die Arznei wurde 
bei diesen guten Fortschritten bis zum 20. Tage fortgesetzt. — 
Vom 18. Tage an machte Pat. schon Spaziergänge im Zimmer und 
fühlte sich wohl. Die Besserung schritt nun täglich fort. Am 19. 
Tage ging kein Tropfen Urin mehr durch die W unde, und seihe 
war am Blasenhals ganz gesch lossen; die äussere Wunde touchirte 
ich am 19. Tage zum letzten M al; am 21. war A lles vernarbt. Un­
ter dem Einflüsse der frischen Luft, die Pat. nun im Garten einath- 
men konnte, einer ausgiebigeren Nahrung und guten Schlafes er­
holte sich der Kranke bald vollkommen.

Am 20. erfolgte die erste Stuhlentleerung ohne Clystier und 
ohne fernere Unterstützung, und am 30. vcrliess Pat. mein Kranken­
haus mit dem Aufträge, seine Geschlechtstheile fleissig  mit kaltem 
W asser zu  waschen, und wenn es die Witterung erlauben würde, kalte 
Bäder zu gebrauchen, um dem Schliessmuskel der Blase immer 
mehr Tonus zu verschaffen.



Auszüge aus in- und ausländischen Z eit­
schriften und fremden W erken.

. 'H ic roscup isc l ie  U n t e r * u c l i i i i i g c u  z u r  E r m i t t l u n g  i le *  
i l i e r ^ a n g C ! )  « les r e sn l iu is < ' ! ie > '  Sfeueclisilüers ln  « l ie  BSInt- 
u m s s e  u n d  « l ie  ö r g 'n n e .  Von Dr. Ö s t e r l e n .  — Folgendes sind 
die R esu lta te  de rse lben :  1. Das Q uecks ilber  d r ingt  nicht bloss als Oxyd 
oder Chlorid u. s. w . ,  w ie  man sonst g la u b te ,  sondern  auch im regu lin i -  
schen Zustande  durch die Gefässwandungen hindurch : 2. das regulin ische  
Quecksi lber kann auch in die unverle tz ten  Hautdecken e ingerieben, oder 
vom Darmcanale aus durch seinen Übertri t t  in die Blutmasse nachtheilige 
W irk u n g e n  hervorbringen (in einem Versuche entstand Pneumonie  mit E ite r ­
b i ldung).  3. W i e d a s  regu lin ische  Quecksi lber,  ins In n e re  der Organe des 
Gefässsystems getre ten  , chemisch sich ve rän d e rn  und chemisch w irk e n  
m a g ,  is t  noch nicht zu r  Genüge dargethan. 4. Geringe Mengen fein z e r -  
theilten Q u e ck s i lb e rs ,  we lche  auf die B auchw andungen oder den Darm­
canal apjilicirt t v e r d e n , scheinen g rossen the ils  in die M i lz ,  die L eb e r  
und die Nieren ü b e rzu g e h en ,  und w erden  v orzugsw eise  durch die L eber  
und die Nieren  ausgeschieden (w en ig s ten s  beitKatzen).  In den Speichel­
d rüsen und ih ren  A us li ihrungsgängen fand sich bei Katzen ke in  Queck­
s i lb e r ;  sie  sa l iv i r ten  auch  nicht, und die Schleimhaut der  Mundhöhle und 
das Zahnfleisch zeigten nie eine Alteration. Im Speichel eines W e i b e s ,  
w e lches  se i t  W ochen  die F r ic t io n scu r  du rch m ach te ,  fanden sich Queck­
s i lberkügelchen  in spa rsam er  Menge von - - ’/soo Lin.  im D urchm esser  
mit e ine r  Menge von Pflaster -  Epithelium  , Schleim körperchen und E le ­
m entarkörnchen .  Im Urine desselben W eib es  w aren  Q uecks i lberkügelchen  
in g rö ss e re r  Menge vorhanden ,  meist vermischt mit Ep ithe lea lze l len .  Dass 
Quecksi lber durch die Milchdrüsen abgeschieden w i r d ,  ist nach ander­
weitigen  E rfah rungen  au sse r  Zweife l  gesetzt.  In Par is  befindet sich je tz t  
ein E tab l issem en t  ( M . D a m o i s e a u ) ,  in welchem  bei Z iegen  und E se l in ­
nen Q uecks ilber  e ingerieben, und deren  Milch sodann den Pa tienten  zu­
geschickt  w ird .  Diese Möglichkeit  e iner  Ausscheidung des Quecksi lbers  
durch die Secre t ionso rgane  er inner t  an die E n tdeckung  O r f i l a ’s hin­
sichtl ich des A r s e n ik s , und ve rd ien t  bei Mercuria lcachexien  a lle  Beach­
tung. E ine  bekannte  Thatsache ist  e s ,  dass le tz te re  besonders  da leicht 
en ts teh t ,  wo die Secret ion  der H a u td rü se n ,  Nieren  etc. abnorm vermin­
dert  i s t , dass fe rn e r  bei Sa liv irenden  nicht se lten  au f  die geringfüg igsten  
äu sse ren  V eran lassungen  Pneum onien und entzündliche Staseu a n d e re r  
Organe  zu Stande kommen, w obei  die G egenw ar t  von Quecks i lber  in den 
verschiedenen Geweben und Organen a ls  ein bedingendes Moment zu be­
trachten seyn dürfte. ( R o s e r  u.  W u n d e r l i c h ’s Archiv für physiol. 
Heilk .  1843. 4. Hft.)  N a d e r .

23«

2.



236
W i r k u n g ; '  d e r  B l m i s i i i i f c  s u s f  i  a l o u i e l  m u l  W n b l i m a i .  

Von M i a l l i e .  — Übergiessf  man Caloinel mit B lau säu re ,  so entsteht zu­
e rs t  Quecksi lbercyan id ,  S a lzsäu re  und metallisches Q uecks i lbe r ;  bei län ­
g e re r  B erührung w irk t  aber  die Sa lzsäu re  zum Theil w ieder  a u f  das Queck­
s i lber  und C yanquecksi lber  ein,  und man erhält  endlich ein Gemenge von 
C y a n q u ec k s i lb e r ,  S u b l im a t ,  S a lz s ä u re ,  B lausäu re  und metall ischem 
Quecksilber,  und als Nebenproducte e tw as  Ammoniak und A m eisensäure  — 
Äther zieht leicht B lausäure  und Sublimat aus und lässt  das C yanqueck­
s i lbe r  zurück .  Ganz, analoge Z erse tzu n g en  erfahren  andere  Ouecksilber-  
oxydu lsa lze  durch B lausäure  und alcalisclie Cyaniire ;  auch der Sublimat 
w i r d  durch B lausäure  zum Theil in C yanquecksi lber  ve rw ande l t .  Dieser 
Bildung von C yanquecksilber  schreib t  es M. z u ,  w e n n  neuerd ings  öfters 
durch  M ix tu ren ,  w e lche  g leichzeitig  Calomel und Aqua Laurocerasi ent­
h ielten,  Verg iftungszufä lle  entstanden sind. (R u lle t. de therjip. 1843. F ebr.)

N a d e r .

I J b e » ’ d i e  j l n t v e n d i i n g  d o s  f e i n  z e r i l t e i l t e n  m e t a l i i -  
sTciteis K i s s e n s  sarss!■ < les  SYäscSa g te f& lI t ieM  S c l i w e f e l e i s e n s  a l s  
f i iegaaa jg ' iF t  JttcS W’e r g ' iS ’laääigfCf) isäif S j l s J i c J ä e n  Q u e c k s i l b e r »  « 
K u p f e r -  u n d  BSle isüSzü-sn .  Von B o u c h a r d a t  und S a n d r a s .  
—  Nach den ziemlich zah lre ichen  Versuchen  de r  Verff. scheint man dem 
frisch gefäl l ten  Schwefele isen  eine  nicht m indere  W irk s a m k e i t  gegen noch 
n icht  re so rb irte  meta ll ische  Gifte der b e z e ic h n te n  Art zuschre iben zu 
müssen, a ls  dem E isen o x y d h y d ra t  gegen  a rsen ig e  Säure .  — O r f i l a  hat 
bekanntl ich  w e d e r  die von B u  e k l e r  em pfohlene ,  von B a r r y  bestä­
tigte  W irk sam k e i t  fein zerlheilten  Goldes und E isens  in Sublimalvergif-  
tnngen, noch die von N a  v i e r  gegen  Sublimat-  und Kupfervergiftung ge­
rühmte W ir k u n g  der a lcalischen S u lp h ü re ,  noch die des Z u c k e r s  bestä­
tig t ge funden ;  er p re is t  vor Allem das E iw eiss .  Die E iw eissverb indungen  
der  Metalle sind jedoch noch nicht absolut unlöslich und unschädlich.  — 
Die Verff. f anden ,  dass ein pu lver is ir tes  Gemenge von Z in k  und E isen  
die schnells te  Z erse tzu n g  von Sublimat-  und Grünspanlösungen  b e w i rk e ;  
auch das durch Wasserstoff ' red u c i r tc ,  fein zerfheil te Eisen a lle in  w irk te  
schon schnell  genug. E in ige  an Thieren anges te l l te  V e r su c h e , denen man 
nach V erg iftung  mit Sublimat und Grünspan solches fein zertheiltes E isen  
mit  W a s s e r  a n g erü h r t  nehmen l iess ,  fielen ziemlich g üns t ig  a u s ;  das E r ­
brechen w urde  dadurch ganz  gehoben , und die Thiere genasen schnell .  
Ähnliche W irk u n g e n  w u rd e n  von Z in k p u lv e r  und e ine r  Mischung von 
Z in k  und E isen  b em e rk t ;  indessen s ind  le tz te re  Mittel nicht so unbedenk­
lich in g rö sse re n  Dosen zu g e b e n ,  als  m etall isches E isen  allein . Die a l ­
calischen Sulphüre  haben z w a r  den Z w e c k ,  das Metall als unlösliches 
Su lp h ü r  ab zusche iden ,  sie  sind alter w egen  der  Bildung von D oppelver­
bindungen bedenklich und häufig unwirksam . Die Verff'. w endeten  daher 
das E isensu lph iir  an , und die Versuche z e ig t e n ,  dass d ieses an und für  
sich ganz unlösl iche und unschädliche  Schwefele isen  bei der Vergiftung 
von Hunden mit  essigs. Kupfer und essigs. Blei seh r  günst ig  w irk te .  
{B ull, de therap. X X V .  und Pharm. Centr . BI. 1843. Nr. 53.) N a d e r ,



T a t z e i t  d e r  K i i i r e i l t u u g  v o n  A u l e n r i e t l P s c l i e r  S a l b e  i n  
'  e s i c a t a r i v u n d c n ,  I t e i  F n t z i i m l n u g e u  d e r  I l e K p i r a t i o n s -  
, , r R a n e .  Von Dr. S p a d a f o r a .  — Sp. pract ic ir t  in e iner  h o h e n ,  ber­
gigen Gegend C a la h r ie n s , w o  E n tzündungen  der  Aihmnngsorgane unge-  
mein häufig ,  n icht  se h e n  epidemisch mit g rö sse r  Heft igkeit  auftre ten.  
Durch 17jährige E rfah ru n g  hat sich nun Sp. von dem Nutzen ü b e rze u g t ,  
den E in re ib u n g en  der  Autenrie flfsehen Salbe in die f rüher  durch ein V e-  
s icato r  wundgem achte  Haut hei d iesen K rankheiten  darbie ten. Die W i r k ­
samkeit  dieses Verfahrens ist  offenbar g rösser ,  a ls der  einfachen A nw en­
dung der Salbe auf die Oberhaut,  da der Reiz a u f  le tz te re  dabei viel ener­
g ischer  i s t , und g leichzeit ig  ein g rö ss e re r  Theil des T a r t. stibiat. durch 
Absorption in die Blutmasse aufgenommen w ird .  In verzweife l ten  Fällen  
von P n eu m o n ie ,  wenn  nach V oraussch ickung  von A derlässen  und in n er ­
lich gereichten  C o n t ras t im u l is , die E n tzü n d u n g  dennoch h a r tn ä ck ig  fort­
besteht , die Z u n g e  heiss und  t r o c k e n , die Stimme k u rz  und un terb ro ­
c h e n , die Respiration  schnell  und k e u ch e n d ,  das Gesicht bereits  liippo- 
cratisch , die Augen matt und glanzlos w erden  , und die allgemeine Pro ­
stra tion  der Kräfte  w ed er  B lu ten t lee ru n g en ,  noch die Darre ichung  von 
Contrastimulis e r la u b t ,  ist  die A nw endung  der B rechw einste insa lbe  au f  
schon vorher an  der  B rustw and  oder an den Armen gese tz te  Vesica tor-  
sle llen  von so güns t iger  W i r k u n g ,  dass bereits  nach einigen Stunden 
B esse rung  sichtbar w ird .  Nach 1 — 2 Tagen w i r d  die Z u n g e  w ieder  feucht 
und ih res  Beleges f r e i ,  die Respirat ion  le ic h te r ,  die Expectorat ion  be­
fördert  und der Husten  w e n i g e r l ä s t i g ,  w ährend  der Urin re ichlichen Bo­
densatz bildet. U n te r  der Anwendung' der  e rw ähnten  Salbe entzünden sich ■ 
die V esicatorste l len  anfangs in hohem G ra d e ;  bald sc h w ä rz t  sich jedoch 
d e ren  Oberfläche, w ird  hart  und tro ck en  und verw an d e l t  sich in einen 
Brandschoif .  Nach 2 3 Tagen en tw ickel t  sich in dessen Umgebung gu t­
a rtige  E i t e r u n g ,  der  Schorf lös t  sich a llm älig  l o s ,  fäll t  endlich a b ,  und 
lass t  eine rein e i te rn d e ,  reichlich sece rn irende  W u n d e  z u r ü c k ,  die e rst  
nach lan g e r  Zei t  ve rnarb t .  Sp. bereite t  die Salbe aus  einem Gewichtslheile  
T a r t. stibiatus m it  drei Gewichtsth. Schweinefett .  Der durch dieselbe he r-  
vorgebrachle  Schmerz ist in den ers ten  Stunden seh r  intensiv,  nimmt aber  
a llmälig  mit der Schorfbildung ah. (H  F ilia tre  S eb ez io ; G azette  des H 6-  
p ita u x . 143. Nr. 1842.) K a n k a .

X e t a e s  M i t t e l ,  u - .n  s c  I m  e i l  KfSiaseia seit z i e l t e n .  Nach M. 
D a  u q. — Man gibt in ein gewöhnliches Uhrglas  9 bis 10 Tropfen con- 
cen tr ir ten  A m m oniaks,  bedeckt die F lü ss ig k e i t  mit einem Stückchen 
L e in w a n d ,  das von e twas ge r ingerem  Durchm esser  ist  a ls  das G la s ,  und 
br ingt diesen k le inen  Apparat aut die,  nöthigeu Fa l ls  vorläufig geschorne  
Haut .  Sobald man um das Glas herum einen gegen  2 Centimetres breiten ro -  
senro then  Kreis b e m e rk t ,  ist  die Blase  gezogen. Oft genügen  30 S e -  
cu n d en ,  um zum Z w e ck e  zu ge langen.  Das üb r ige  Verfahren  ist  nach 
E n tfe rnung  des Apparates w ie  gewöhnlich.  ( G azette  des H upilaux. 1843, 
Nr. 146.)   B l o d i g ,
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Ü b e r  d ie  A n w e n d u n g '  d e r  B e l l n d o u u a  b e i  l ’ l i iu io s is  
u n d  P a r a j i l i i i u o » ^ .  Von Dr ,  M i g n o t .  — Da Verf. bei obiger 
Krankheitsform von der  äusse r l ichen  A n w endung  der Belladonna in  S a l­
benform genügende  W irk u n g e n  s a l i , so empfiehlt e r  diese stefs vor  dem 
Messer.  Diese Salbe (13 Gran des Belladonna-Extracles  a u f  30 Gran ein­
faches C erat)  w ird  einstündlich in die Vorbaul gerieben ; w o ra u f  bald die 
re lax iren d e  Kraft der  Belladonna e in (r i t t , und in vielen Fällen  die schon 
beabsichtigte  Operation entbehrlich macht. Bei heftiger E n tzündung  und 
g ro ssen  Schm erzen lä s s t  Verf. der Salbe e twas Opium und Quittenscbleim 
beimengen. ( J7 E xperien ce  und the Edinburgh med. and sury . Journa l. 1843. 
Pfr. 8 0 )  S c h w ö d e r .

lAquor animonii caust. spirituosus gegen Verstau- 
('Innigen und Contusioneii, Vom W u n d a rz te  F a l k e n  h a c h  in 
Polch. — Bei einem S tu rze  vom Pferde ve rs tauch te  sich F. die rechte  
Hand  und erli t t  g le ichzeitig  eine s ta rk e  Contusion des rechten  Hüftgelen­
kes.  D a e r ,  durch öftere l le isen  gehindert  , die antiphlogistische Behand­
lung  n u r  unvollkommen an w euden  k o n n te ,  so verfiel e r  a u f  die Anw en­
dung obigen Mittels. Durch öftere W asch u n g en  mit diesem Liquor  w a r  
se ine  Hand bald so weil  h e rg es te l l t ,  dass er am ä. Tage eine Z ange  an-  
legen  und am 3. eine leichte W en d u n g  machen konnte.  S a c h  V er lau f  von 
14 Tagen spürle  e r  im H andgelenke  uichls m eh r ;  e twas län g e r  dauerte  
der Schmerz im Hüftge lenke.  W e n n  sich d ieser L iquor  fe rn e r  b e w ä h r t ,  
so ist  er fü r  die L andprax is  ein unschätzbares Mittel.  (Aus dem General­
berichte  des künigl.  rhein. M ed ic in a l -C o l le g iu m s  für 1840.) H i c k e l .

M a s  f r i s c l i g e p r e s s t e  S u s s ö l i i  a l s  S s i i t c l  g e g e n  Hie  
l l u n d s w u t l i .  (Anonym.) — In Pers ien  w u rd e  durch folgenden Fa l l  ein 
einfaches und zugleich w irksam es  Mittel gegen den Biss w ü th en d er  Hunde 
entdeckt.  E in  w ü thender  H u n d , w e lcher  sicii in e ine  Nussöhlfabrik  v e r­
l i e f ,  biss einen A rb e i te r ,  w e lch e r  voll  Schrecken und Angst entfloh und 
in der V e rw i r ru n g  in einen Kessel voll Öbl fiel. E in  a n d ere r  Arbeiter  l ief  
l ie rhei ,  um dem V erunglück ten  schnelle  Hülfe zu l e i s te n ,  und indem er 
zugleich  den Hund todt schlagen w oll te ,  w u rd e  e r  in dem Kampfe gleich­
fa lls  von demselben gebissen  und starb k u rz  da rau f  in Fo lg e  d ieser Ver­
l e tz u n g ,  w ä h ren d  der e rs te re  von jeder  üblen Fo lge  frei blieb. Derselbe 
Hund hatte noch andere  Individuen g e b is s e n , hei denen man eine beson­
dere  Behandlung mit frischem Nussühl einleitete. Die Behandlung bestand 
im lleissigen W ech se ln  der Ö h lcom pressen , und auch innerlich gab man 
dem Kranken  dasselbe Öhl, und j e d e r  der au f  diese W eiseB ehande lten  ge ­
nas.  E in  englischer  A rz t ,  w e lch e r  von diesem E re ig n i s s e ,  von der  Be­
handlung  und den g lück lichen  Resulta ten  A ugenzeuge  w a r ,  hat bereits 
mit diesem einfachen Mittel das Leben m ehre rer  Personen geret te t .  (G«~ 
ze l ta  p r iv . di M ilano. 1844. Nr. 6.) R a s p i .
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Xtlierliältiges W a s s e r  als A u f b e w a h r u n g * - i m t l * , « s t t i i § s -  
mittel. Von B o u c h a r d a t .  — Verf. hat die Beobachtung gemacht, dass 
sich feine anatomische Präpara te  und andere  organische K örper ,  die man 
ohne f o r m  Veränderung aufzubew ahren  w ü n s c h t , am besten in einem mit 
Äther gesättig ten  W a s s e r ,  in welchem  man e tw as  Z u ck e r  aufgelöst hat,  
in luftdicht versch lossenen  Gefässen halten.  Auch zu r  Maceralion ana to­
mischer P räp a ra te  eignet sich d ieses ä therhältige  W a s s e r  vo rzü g lich ,  da 
es alle Vorthe ile  des W a s s e r s  als  Lösungsm itte l  h a t ,  ohne jedoch  eine 
chemische Z e rse tzu n g  zuzulassen .  Aus demselben G runde  empfiehlt es B. 
auch zur  Ausziehung der  V e g e ta b i l ien , w en igs tens  d a ,  wo man die E x -  
tracte  in Vacuo abdampft, und daher den Äther ohne Schw ier igke iten  wie­
der gew innen  kann. ( B u lle t. de therap. X X V .  p.  380 — 381.) N a d e r .

S p a r a d r a p  o p i a t u n i • Vo n  S c h ä u f f e l e .  — Unter  obigem N a­
men empfiehlt S. fo lgendes P räp a ra t  zu r  äusse ren  A nw endung  des Opiums, 
welches e inerse its  eben so w irk sa m  seyn  s o l l , a ls  die gewöhnlichen 
opiumhaltigen Pflaster, andere rse i ts  aber  mit  dem englischen Pilas ter  alle  
Bequemlichkeit  der Anw endung  th e i l l : Auf dem wie g ew ö h n l ich  ausge-  
spannlen  dichten schw arzen  Taflet w e rd en  mit einem P inse l  drei L agen  
E x lra c tu m  opii y u m m o m rn , d. h. eine mit Gummi arabicum  bis z u r  Consi­
s tenz  eines d icken S y ru p s  verd ick te  w ä ss e r ig e  Lösung  von Opiumextract 
a u fg e t rag en ,  und nach dein T rocknen  der Taflet an einem trocknen Orte 
a u fb e w a h r t .— Auch fü r  die ä u sse re  A nw endung  a n d ere r  Narco tica  w ü rd e  
diess v ielleicht eine z w eck m äss ig e  Form seyn .  0Journ. de med. de B ord .
1843. Sept.') N a d e r .

V e r g i f t u n g -  d u r c h  e i n  T a b a k  - C i y s t i e r ,  Von J a p i o t .  
— E in  Mann von 56 Jah ren ,  der mit einem eingeklemmten Leistenbruche  
behaftet  w a r ,  empfing, nach vo rausgegangenen  vergeblichen V ersuchen  
der  Reposition ein C lys t ie r  von 15 Grammen Tabakabsud. E ine  V ier te l­
s tunde darnach ste ll ten  sich die E rscheinungen  einer heftigen Narcosis 
e in ,  und der Mann verschied  35 M inuten nach V erabre ichung des Clyst ie -  
res. (G a ze tte  des H opitaux. 1843. Nr.  146.) B l o d i g .

Ü b e r  d i e  M r e b s a b l a g e r i t u g e i i  im i n n e r e u  O r g a n e n ,  
Von Dr. H a l l a  in Prag . (Sch luss .)  — Als l o c a le ,  doch k e in esw eg s  bei 
a llen  zugleich vorkonnnende Symptome des M agenkrebses w erd en  be­
zeichnet:  1. G e s c h w u l s t .  In 10 u n te r  den 13 F ä l le n  w a r  zu e iner 
gew issen  K ran k h e i t sp e r io d e , theils in der  oberen  oder  mit t le ren  Bauch­
g e g e n d ,  theils in e iner  der R ippenw eichen ,  gewöhnlich  der l in k e n ,  eine 
bis g an se ig ro sse ,  bald g le ichförm ige ,  bald unebene und h ö c k e r ig e , den 
Percussionsschal!  dämpfende G eschwulst  zu entdecken. In 6 Fä llen  w a r  
d iese mit der  L eber  in festem Z usam m enhänge  , bei den übrigen  K ran­
ken zeigte s ie  sich a llse i t ig  ab g eg rä n z t ,  versch iebbar  und änderte  j e  
nach den Bewegungen des Magens bei der Verdauung verschieden die
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Lage .  In den 2 Fä l len  von C ard ia lk rebs  w urde  nie eine Geschwulst  ge- 
f ü h l t ,  s ie  blieb h in te r  dem Hypocliondrium verb o rg en ;  doch w ar  auch 
d e r  P y lo ru sk re b s  in manchen Fä l len  e rs t  im spä teren  Krankheitsverlaufe  
fühlbar.  D iess w a r  in sbesondere  der  F a l l  bei geringerem  Umfang des Car- 
c in o m s , hohem Stand des P y lo r u s ,  vorzüglich bei Anlöthung desselben 
an  die L e b e r ,  zumal w enn  diese einfach byper troph ir t  oder se lbst  m ark ­
schwam m ig  infiltrirt w a r ,  und so die M agengeschwulst  überdeckte.

2. E  p i  g a s  t r  i s c h e r  S c h m e r z ,  doch auch d ieser  w a r  nicht j e ­
desm al v o rh an d en ,  nicht immer lan c in i r e n d ,  oft n u r  sehr  undeutlich , 
dum pf,  d r ü c k e n d ,  manchmal in Form  von cardialg ischen Anfällen , zu 
unbestimmten Zeiten  wiederkom mend.

3. A p p e t i t l o s i g k e i t ,  A u f s t o s s e n  , Ü b e l k e i t e n .  Oft er­
schienen jedoch  diese Z ufäl le  e rs t  sp ä t ;  Bier behagfe den Meisten g u t ,  
versch iedene  Gerichte w urden  mehr oder  m inder  gu t  vertragen.

4. E r b r e c h e n  w a r  constant n u r  bei V e ren g e ru n g  des P y lo ru s ;  
in m ehre ren  Fä l len  hörte  es die letz ten W ochen  vor  dem Tode auf, was 
von der bei fo r tgeschri t tener  Schm elzung des Markschwammes w ied er­
kehrenden  D urchgängigkeit  des Py lo ru s  herrühren  k o n n te ;  der  von K r i e g  
a ls  s icheres  Kennzeichen angegebene  süsse  Geruch des Athems w u rd e  
nicht beobachtet.

In  einem Fa l le  (rat der  M agenkrebs anfangs un ter  der  Form eines 
4 t ä g i g t n , dem Chinin sowohl als A rsen ik  ha r tnäck ig  w id ers t rebenden  
W echse lf iebers  a u f ,  wozu sp ä te r  Ascites und Anasarca  trat .  Ausser die­
sem F a l l  kam Hydrops nur  noch bei einfachem Magenkrebs e iner  55jähr. 

K ranken  vor. Bei beiden w ie s  die Section au sse r  erweichtem  P y lo ru s -  
k rebs  noch V erw achsung  des H erzbeu tels  mittelst  e ine r  tubercu lös ge­
w ordenen  E xsudatschichte  ohne Atrophie der Kaminerwandungen. Bei 
Beiden fand man nebstdem e ingegangene  T uberke ln  in den Lungensp itzen ,  
tubercu lose  Infiltration der Bronchial-  und Mediastinaldriisen , Cysten  in 
den f t ie ren  und Colloidbälge in der Schilddrüse.  Combinalion von Tuber­
ke ln  und M arkschwamm w u rd e  noch bei 3 anderen  Fä l len  von Magen­
m arkschwam m  getroffen , und zw ar  2mal e ingegangene  T uberke ln  mit 
frischem M ark sch w am m , einmal beide D yscras ien  au f  g le icher  E n tw ic k ­
lungss tu fe  und in gleich g rö s s e r  Ausdehnung; in einem F a l l  L eberm ark ­
schwamm.

K r e b s  d e r  L e b e r ,  s te ts un ter  der Form des M arkschwam m es,  
w u rd e  12mal g esehen :  7mal für s ic h ,  ömal mit M agenkrebs.  Der ein­
fache L eberm arkschwam m  erschien bei 6 Männern von 24 ,  28 ,  3 0 ,  49 ,  
60 und 69 Ja h ren  und bei e iner  F ra u  von 53 Jah ren .  Die Ursachen w a ­
ren  meist  d u n k e l :  ein K ran k er  halte ein sch w eres  W echse lf ieber  im Mi­
l i tä rd ienste  in Griechenland Überstunden; 3 w a ren  s ta rke  T r in k e r ;  bei 
einem seh r  ge rege lt  lebenden ju n g en  Beamten hatte  sich ohne bekannten 
Anlass in der  Leistengegend  eine  faustgrosse  Geschwulst  erhoben , nach 
deren  Ausro ttung  innerhalb  Jah res f r is t  das L eberle iden  sich entw ickelte ,  
w obe i  die von unzähligen, mit m eianotischem Pigm eute  innigs t  d u rch d ru n ­
genen  M arkschwäm m en durchsetz te  L eb e r  über  12 Pf. C ivilgew. w og ,  und 
fast bis an das Darmbein reichte. Den Verlauf der Art Leberleiden betreffend,



hatten iu einem Kalle  die K rankhei lse rsche iuungeu  bereits  durch 1 Jah re  
g e d au e r t ,  in einem anderen  S J a h r e ,  in a llen  anderen  über 1 J a h r  vor 
dein Tode. In  a llen  Fä llen  w ar  der Umfang der L eb e r  mehr oder  w e n i ­
ge r  v e rg rö s se r t ,  und bei namhafter Grösse  der R ippenw and nach aussen
gestülpt.  W e n n  die M arkschw am m ablagerungen ,  deren es bei E in igen  40__
>ü v0)1 der  Grösse e in e r  E rb se  bis zu der eines Aptels gab , das Niveau 
der L eber  ü b e r ra g t e n , so w a ren  sie  im Hypochondrium oder auch im 
E pigastr ium  fühlbar. Z w e i  F ä l le  von L eberk rebs  a lle in  ausgenomm en 
hatte  sich bei a llen  übrigen A s c i t e s  en tw ic k e l t ;  n u r  bei einem Kran­
ken trat  s ta rk e  G e l b s u c h t  e n ,  bei 2 leichte  ic le rische  F ä rb u n g ,  in 
a l len  drei F ä l le n  hatte  der M arkschwamm  einen D ruck  a u f  die g rösseren  
Gallengänge geübt.  Bei einfachem L eberm arkschw am m  blieb der  Appetit  
gewöhnlich  g u t ,  die Haut nicht besonders ,  w ie  e tw a  beim M a g en k reb s ,  
a l t e r i r t ,  sonst  aber  die Merkm ale  der  carcin . D y sc ra s ie ,  w enn  auch min­
der deutl ich a ls  beim Magenleiden , ausgesprochen. Fast  a lle  Kranken 
k lag ten  übrigens  übci re issende  und schiessende  Schmerzen in den Exfre— 
mitäten. Bei einem einzigen K ra n k en ,  einem 2^jälirigen Manne ? den 
eine  acute P leuropneum onie  h inraffle ,  gingen ke ine  E rscheinungen  von 
Leberle iden (?) v o r a u s ,  und doch fanden sich bei der  S ec tio n ,  ausse r  
e iner  die l inke  Brusthöhle a u s fü l le n d en ,  das H erz  nach rechts  v e rd rä n ­
g e n d en ,  die g rau  h ep a t i s i r ten , mit fr ischen T uberke ln  durchw eb ten  L u n ­
gen zusam m endrückenden  A usschw itzung  in der  de rber  und fester  ge­
w ordenen ,  n u r  w en ig  hypertroph ir ten  L eb e r  12 M arkschw äm m e versch ie ­
dener  Grösse , a l le  vollkommen e ingeschrum pft ,  v e r k a lk t ,  verseift ,  zum 
Theil se lbst  noch einige Narben bildend. Noch in zw ei anderen  Fä llen  
t r a f  man theils neben vollends en tw ickelten ,  theils noch p rogred irenden  
M arkschwämm en m ehrere  bereits  e ingegangene  in demselben Organ.

Von K r e b s  d e r  M i l z  bot sich im Verlaufe des Ja h re s  n u r  ein e in­
z iger  F a l l ,  a ls bohnengrosse  A blagerung ,  ve rbunden mit  M agenkrebs ,  dar.

Die beiden Fä l le  von H i r n m a r k s c h w a m m  w u rd en  hei Lebzeiten  
der K ranken  nicht e rkannt .  In dem einen Fa l le  hei einem lOjähr. schwach 
g eb au ten ,  ehedem scrophulösen  Mädchen w u rd e  dem A u sw u rfe ,  so wie  
dei Dämpfung des I’e rcuss ionsschalles  in der R eyio  suprasp ina ta  zufolge 
au f  L ungenluhercu lose  d iag n o s t ic i r t , und der l inkseit ige  Kopfschmerz 
die rechtseit ige  In te rco s ta ln ev ra lg ie ,  zu le tzt  die epileptischen Anfälle  
Delir ium und Coma a ls  Symptome von H irn tuberke ln  angesehen. Man 
traf 2 bohnengrosse  e tw as  e rw eich te  M arkschw am m ablagerungen  in der 
l inken  Hälfte  des C e reb e l lu m s , eine pllaumengrosse an derselben Seite  
der  B asis cereb ri, so w ie  eine ähnliche in der  rech ten  L ungensp itze  von 
Oedema compactum  umgehen. — Im 2. F a l le  iand sich in der  rechten 
lliiifte des Cerebellum s ein e u te n e ig ro sse s , zug le ich  auch einen Theil des 
Pons Yavoli und der  benachbarten  Subs tanz  der H irnbasis  v e rd rängen­
des , bereits  in R ückbildung  begriffenes Schw am m geb i lde , doch w aren  
dessen Erscheinungen  durch  j e n e  e iner  s t a rk  vorgeschri t tenen  Gehirn­
hühl en Wassersucht verdunkelt .

Ein H e t r  o p e r  i to n ä a  I k  r e  b s zeigte sich bei einem jungen  W eib e ,  
und ist besonders durch seine  schnelle  A usbildung bem erkensw ert!) ,  da 
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die G e sc h w u ls t ,  bei rasch  zunehm ender  Uydrohäuiie ,  binnen drei M ona­
ten  die Grösse  eines M annskopfes erlangte .

Das S arcom a  m ediastini sa ss  auf der e tw as p la t lgcdrück ten  L uftröhre  
a u f ,  w a r  f a u s tg ro ss ,  jedoch  durch pbysicalische Behelfe nicht zu e n td e ­
c k e n ,  w e i l  die rech te  B rusthöh le ,  in die es h in e in ra g te ,  zur  Zei t  der  
Aufnahme schon mit hämorrhagischem  E x su d a t  gefüllt  war.

Bei einem F a l le  von Carcinoma u ter i b ildeten  sich plötz lich in der 
Nacht  e rs t  an  der  inneren  Schenkelfläche,  spä ter  auch in der P a ro t is -  
Gegend tiuss-  bis apfelgrosse ,  ziemlich pa ra l le le  Geschwülste ,  die w ie d e r  
rasch  schw anden  und für  acute  M arkschwamm infil trationen gehalten w u r ­
den. Bei der  Sectiou t r a f  man an a llen  d iesen Stellen das Z e l lgew ebe  
von zerflossener M arkschwamm m asse durchdrungen .  (P ra g e r  V ier te ljahr-  
Schrift f. pr. Heilk .  1844. 1. Quartal .)  R o s a s .
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C l i n i s c l i e  U e i i i e r k i i n i g e i i  ü b e r  d a s  t y p l i ü s e  F i e b e r .  
Von den DDr. L o m b a r d  und F a u c o n n e t .  (Sch luss .)  — V. B e h a n d ­
l u n g  d e s  t y p h ö s e n  F i e b e r s  m i t  C a l o m e l .  D iese  B ehandlungs­
w e ise  w u rd e  z w ar  schon früher  von englischen und deutschen Ärz ten  in 
Gebrauch gezogen , da jedoch  diese stets  auch andere  Mittel in te rponir-  
t e n , so konnte  die specifische W i r k u n g  des Caloinels nicht erm essen  
w erden .  L. und F .  w enden  dasselbe bei typhösen F iebern  in der Dose 
von 1— 3 Gran (a ltes  P a r i se r  Med. G ew ich t ,  wovon  1 Grain =  0.73 Gran 
ös te rr .  Med. Gew. Ref.)  täg l ich ,  oder  a lle  3. Tage  a n ,  und beobachteten 
h ierbe i  günst ige  Resulta te .  — 1. E i n f l u s s  d e s  C a l o i n e l s  a u f  d i e  
S t e r b l i c h k e i t .  Unter  13 K ra n k e n ,  we lche  w ährend  der Behand­
lung  mit Calomel (4 Gr. täglich) ab leb ten ,  geschah diess  bei 3 zu 
s c h n e l l ,  a ls  dass  man die Therapie  unschuldigen konnte. Hievon w a r  eine 
37jährige F ra u  , welche  erst am 15. Tage  ih rer  E r k ra n k u n g  Gegenstand 
d e r  ä rz t l ichen  B ehandlung w u r d e ,  und am 4. Tage der  C ur  s ta rb ,  und 
ein 35 jähriger  S ä u fe r ,  der zu Fo lge  e iner  D y sen te r ie ,  welche  durch ein 
genomm enes Purganz  b ew irk t  w u rd e ,  verschied. F ü n f  starben i n d e r R e -  
convalescenz  in Fo lge  unvorgesehener  Z ufäl le ,  und fünf  Andere,  ohne dass 
Calomel eine bedeutende V erän d e ru n g  der  Krankheit  herbeigeführt  halte. 
Im Ganzen e r lagen  in der  Convalescenz 3 an P leu ro p n eu m o n ie ,  3 an 
Blutfluss d e r  I n t e s t i n a , 1 an gangränösen  Abscessen des L a r y n x ,  3 an 
d e r  Bösart igkeit  des Typhus , 1 an G a s t r i sm u s , 1 an Häm orrhagie  zu- 
lo lge  der  Gangrän des Zahnfleisches. Da genann te  Z ufä l le  bei den typhö­
sen  F ieb ern  nicht se l ten  auch bei e ine r  ändern  Behandlungswreise  ein- 
t r e t e n ,  so kann  ihr  E rsch e in en  nicht dem Gebrauche des Calomels zuge­
schrieben  w e rd en  (mit  Ausnahme der  Gangrän des Zahnfleisches). —
3. W i r k u n g  d e s  C a l o m e l s  a u f  d a s  C e r e b r a l s y s t e m .  E s  
ve rhü te t  nach L. und F. die Heftigkeit  d e r  Symptome der sogenannten  
n e rvösen  P e r io d e ,  m ilder t  den Kopfschmez , die D e l i r ien ,  den Sch w in ­
d e l ,  das Ohrensausen  und die Kophosis , hebt den S tu p o r ,  e rheite r t  die 
G e s ic h ts z ü g e , macht die B ew egungen  fre ie r  und ruft  das B ew uss t­
sein  zurück} das Sehnenhüpfen und die Muskelsteifheit schwinden, trotz
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d e m , dass diese Symptome von L o u i s  aJs Vorboten des Todes und 
auch bei anderen  B ehandlungsw eiseu  als schlimme Vorboten  angese ­
hen w urd en .  — 3. W i r k u n g  d e s  C a l o m e l s  a u f  d i e  R e s p i r a ­
t i o n  s o r g a n e. Die Affectionen der  genannten  Organe beim typhösen F ieber  
geben sicli nach L. u. F.  in le ich te ren F ä l len  zu e r k e n n e n : d u rch H u sten ,  e ine  
leichte  B ek lem m ung ,  mucösen A u s w u r f  ohne beigemengtes B lu t ,  bei et­
was bedeutenderem  Ergrif fenseyn der  B rustorgane  durch  einen bedeu ten­
den H u s te n ,  B eschw erden  beim Athemholen , durch  einen mit B lu ts tr ie ­
men versehenen  Ausw urf .  Lit ten  die benannten  Theile  noch bedeutender,  
so gesellen  sich zu den e rw ähn ten  Symptomen pleuri t ische  Schmerzen, 
Hasseln  und ein b lu tiger A uswurf.  Obgleich nun das Calomel die E n t­
s tehung d ieser  Symptome nicht h indern  k a n n ,  so verhüte t  es doch eine 
höhere  E n tw ic k lu n g  und den tödtl ichen Ausgang d e r s e lb e n , dessbalb 
sie  keine Contraindication für den Gebrauch des Calomels bilden. —
4. W i r k u n g  d e s  C a l o m e l s  a u f  d e n  K r e i s l a u f .  Die incon- 
stante  Beschaffenheit des P u lses  bei den verschiedenen T ageszei ten  und 
in dem totalen Verlaufe  des typhösen F iebers  läss t  wohl eine  genaue  
Beobachtung der  W ir k u n g  des Calomels a u f  d ieselbe  nicht fe s t s te l len ;  
a lle in  durch sorgfä l t ige  W ah rn eh m u n g en  ü be rzeug ten  sich L. und  F . ,  
dass un te r  der  A n w endung  des Calomels der  Kre is lauf so beschwichtigt 
w e r d e ,  dass der  Pu ls  nie über  120 Sch läge  a u f  eine Minute  zäh l t ;  
es w ird  daher der  Pu lssch lag  durch das Calomel so r e g u l i r t , dass e r  
n ie  eine zu g ro sse  Schnell igkeit  e rre ichen  kann.  — 5. W i r k u n g  
d e s  C a l o m e l s  a u f  d i e  V e r d a u u n g s o r g a n e .  D ie  Z u n g e  w u rd e  
bei der V erab re ichung  des zw eiten  oder dritten Calom elpulvers  en tw e ­
der abwechse lnd  trocken und fe u ch t ,  oder  beständig  feucht bei e iner  
Anzahl von 2 Dri t the i len  der  B ehan d e lten ,  und es ist  diess  e ine  b e w u n ­
d e ru n g sw ü rd ig e  W i r k u n g  des C a lo m e ls ,  dass sich die M u n d w än d e ,  die 
Z u n g e ,  die Lippen und die Z ähne  schnell  re in igen ,  und in wenigen  Ta­
gen die Schleimhaut des Mundes a u f  den norm alen  S tand zu rückgeführt  
wird.  Der Einfluss des Calomels a u f  das Zahnfleisch b ew irk t  nicht n u r  
die Hebung der  T rockenheit  der  M u ndsch le im hau t , sondern  beschwichtig t  
in den meisten F ä l len  die Heftigkeit  der C e reb ra lsym ptom e,  und je n e  
F ä l l e ,  in denen die Salivation mit  ihren heftigeren  Fo lgen  e in t r i t t ,  sind 
seh r  s e i le n ,  und weichen  bald dem Gebrauche von Blutegeln ,  des Alauns 
etc. Das typhöse F ieb er  h inder t  dessen  H e ilung  durchaus  nicht.  Das E in ­
tre ten  der  D ia rrhoe  beobachteten die Verf. n icht so häufig bei typhösem 
F i e b e r ,  als es im Allgemeinen der F a l l  i s t ,  und re ichten  sie  iu diesen 
F ä l len  das C alom el,  so w irk te  es a ls  Pu rgans .  In  jenen F ä l l e n ,  welche  
mit häufigen u n w il lk ü r l ich en  S tu h len t lee rungen  a u f t r a te n , minderte  es 
die Anzahl derselben, und brachte die K ranken  zum Bew uss lseyn .  Ebenso  
w erd en  durch dasselbe d ieC ons is tenz  und die Fa rb e  der F'äces g e ä n d e r t ;  
w äh ren d  dem sie bei den meisten E rk ran k ten  gelblich s in d ,  w e rd en  sie  
braun oder g rü n l ic h ,  und o o n s i s te n te r , w en n  sie  flüssig w a r e n ; a lle in  
diese Phänom ene scheinen nicht durch eine  einfache R e izung  der  
Schleimhaut des D arm canals  und verm ehrte  G a l le u se c re t io n , sondern  
durch  die a l lgem eine  Umstimmung bew irk t  zu w erden .  Die Sym ptom e,
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welche  hei der  V e rän d e ru n g  der Quantitä t  ui.d jler Qualität  der S tuh l-  
cn tleerungen  w ic h e n ,  w a re n  die E ingenom menheit  des Kopfes die H äu ­
figkeit des P u ls s ch la g es ,  die D e l i r i e n ,  die Schlaflosigkeit  der Durs t  
die Hitze  der H a u t ,  die Steifheit  der G l iede r ,  d e r  Schwindel  und das 
O hrensausen.  W a s  nun die Häufigkeit der blutigen Stuh len tleerungen  bei 
den typhösen F iebern  a n b e lan g t ,  so m inderten  s ie  sich un ter  dem Ge­
brauche des C a lom e ls ,  oder w u rd e n  w en igs tens  m inder g e fäh r l ic h ,  nie 
a b er  durch dasse lbe  herbeigefiihrf .  Die Abnahme d e r  H eftigkeit  a l le r  j e n e r  
S y m p to m e ,  Welche au f  eine  E n tz ü n d u n g  der  Schleimhaut des gas( ro -en -  
(erischen Apparates sch licssen  l a s s e n ,  un ler  der A n w endung  des Calo­
mels soll den Beweis l i e f e r n ,  dass dasselbe  ke ine  solche E n tzündung  
h e rb e i fü h re ,  w as  die Verf. auch durch den Sectionsbefund bestätigt  ge ­
funden zu haben wähnen. Die W i r k u n g  des Calomels im typhösen F ieber  
in K ürze  g e fa s s t ,  is t  nach den Verf. fo lgende:  1. Das Calomel ve rm in ­
dert  die Zahl der S terb lichkeit  der am typhösen F ieb er  E rk ran k ten ,  hebt 
die läs tigen  Gehirnaffectionen, beschwichtig t  die C i r c u la t io n , beseitigt  
die Brustaflect ion , rege l t  die S tuh len tlee rungen ,  und beugt der E n tw ic k ­
lung  der  E n tzündung  des Darmcanals vor.  2. Diese W ir k u n g  des Calo­
mels ist nach den Verf. a ls  eine  specifische zu be trach ten ,  gleich der, 
welche dasselbe gegen  Syphil is  äusser t .

VI. C o m p 1 i c a t i o n e n u n d  d i e  s y m p t o m a t i s c h e  H e i l m e ­
t h o d e .  Die gefährlichste  Complication des typhösen F ieb ers  ist  die P e r ­
f o r a t i o n  d e s  D a r m e s ,  w e lche  die Verf. un te r  133 F ä l le n  n u r  2mal 
b e o b ac h te ten ,  und daher  zu dein Schlüsse  geführt  w u r d e n ,  d a ss ,  w en n  
auch das Calomel dieselbe nicht ve rh indern  k ö n n e ,  doch sie  nicht her­
beiführe. D i e  B l u l f l ü s s e  d e r  G e d ä r m e  bilden nach den Verf. die 
absolute  Contraindication für  die A n w endung  des Calomels in den typhö­
sen  h i e b e r n ;  dieselben w u rd e n  durch die ads tr ing irende  Methode besei- 
(igt, a l s :  durch  Blei lösungen in V e rb indung  mit O pium , durch das E x -  
trac lum  R a tanhiae  etc. D i e  t y  m p a n  i t i s ch e A u s d e h n u n g  des Un­
terleibes w u rd e  u n te r  d ieser  Methode seh r  se l ten  beobachtet ,  oder sie  
wich seh r  bald. E i n e  h e f t i g e ,  län g e re  Z e i t  fo r tw ährende  Diarrhoe  
w u rd e  durch  die gebräuch lichen  Mittel g e s t i l l t ,  ebenso die sich e ins te l-  
Iende L u n g en en tzü n d u n g  und de r  C atarrh  der Luftwege. D i e  h ä u f i g e n  
D e lir ien  w u rd e n  durch  Opiate  beschwichtigt.  E i n  d i e  R e c o n  v a l e  s-  
c c n z  b e g l e i t e n d e r  Kopfschmerz w u rd e  durch die Anlegung der  Vc- 
s icatorc  ins Genicke geh o b en ,  ohne dass Gangrän e ingetre ten  w äre .  Die 
Hecidiven w ä h ren d  der  Heconvalescenz w u rd en  nicht se lten  ohne eine 
auffallende Ursache b eo b ach te t , häufiger aber  als Fo lge  e ines D iätfehlers 
w a h rg en o m m en ;  es erschien  a lsdann  das F i e b e r ,  und nicht se lten  auch 
die üb rigen  typhösen E rsc h e in u n g e n ;  auch der typhöse H autaussch lag  
zeigte sich nicht se lten,  und  cbarac te r is ir te  das Übel als einen secundären  
l y p h u s .  Auch hier  w u rd e  das Calomel mit gutem Erfo lge  angew ende t ,  
w enn  nicht die Häufigkeit der S tn h len t lee rungen  und die zu grosse  Schwäche 
des E rk ra n k te n  den Gebrauch desse lben  contra indic ir ten .  Verl ie f  die Re- 
c idivc mit C ongest ionssym ptom en , so w u rd e n  Blutegel an  den Bauch 
a p p lic ir t ,  und die s t rengste  Diät beobachtet.  E i n  s e h r  h ä u f i g  s i c h



e i  u s t e i l  e u  d e s  N a c l i ü b e l  des typhösen F iebers  is t  d ie  H a t i t w a s -  
s e r s u c h t ,  w e lche  fast immer von e iner  Abschuppung de r  E p id e rm is  beglei­
t e tw i r d ,  doch zeigte der  C r in  nie Albumin. D e r  S p e i c h e l f l u s s ,  w e l ­
cher sich un te r  der A nw endung  des Calomels s e h r  häufig einste llte ,  w u rd e  
durch die A nw endung  von B lutegeln , durch Collutorien aus Alaun und 
v e rd ü n n tem 'C am p b erg e is t , durch  Pu rg a n t ia  und Derivantia  bald ohne b e ­
deutende  Nachwehe gehoben. Die ändern  Complicationen des typhösen 
F ie b e r s ,  welche  m inder häufig auftra ten  und seh r  zufäl l ig  sich be igcse ll-  
le n ,  als Abscesse im L arynx ,  in der  Glandula th yreo id ea ,  und an ande­
ren Theilen , boten in der  B ehandlungsw eise  nichts  Besonderes dar.

VII. D i  e C o n  v a l  e s c e  n.z u n d  d a s  d i ä t e t i s c h e  R e g i m e n .  
Die Erschlaffung der Sphinc teren  und die dadurch bedingten u n w i l lk ü r ­
l ichen S tuh lenfleerungen ,  die M uskelschw äche ,  die Delir ien  und die E in ­
genommenheit  des Kopfes ve rd ienen  nach den Verff. die sorgfä l t igste  
Beachtung in der R econvalescenz.  Nothwendig  ist daher  v o r  Allem Rein­
lichkeit  in der  L eibes -  und B e ttw äsche ,  Verm eidung der  E n ts tehung  
von Miasmen. Z u r  Reinigung der  Haut  und zu r  B eförderung e ine r  wohl-  
thätigen T ranspira tion  w endeten  die V erfasse r  die lauen  oder  ka l ten  W a ­
schungen mit  E s s ig  a n ,  jedoch  n u r  im zw ei ten  Stadium der  Krankheit ,  
um nicht im ersten  die Hautthäfigkeit  zu s tö re n ,  und dadurch die Meta­
s tasen  auf in n ere  O rg a n e ,  a ls  L unge  und R ippenfe l l ,  zu veran lassen .  
Besondere  Berücksich tigung  verdient  die R ein igung  de r  N a s e ,  der  L ip ­
pen , der  Z ähne  und der  Z unge  , w elche  a lle  Tage mittelst  e ines P inse ls  
zu re in igen  sind. Z u r  Verm eidung  des Decubitus w u rd e n  W asch u n g en  
mit lauem rothen W e in e  an den hervors tehenden  Stellen des R ückens e in ­
g e le i te t ,  und die Lage  des K ranken  häufig ve rändert .  W e d e r  die Be­
schaffenheit des P u lse s  oder der Z u n g e ,  noch das E rw ac h e n  des H un­
gers  für sich a lle in  s ind h in re ichend ,  den Z ei tpunct  der R econvalescenz  
zu  best im m en,  w en n  aber  die H aut a n fä n g t ,  leicht  zu t r a n s p i r i r e u , der 
Pu ls  g le ichzeitig  m inder  häufig ,  die Z unge  re in  e r s c h e in t ,  der  Appetit  
erwacht ,  dann zeigt sich constant  das Stadium der Reconvalescenz. E ine  
besondere  B erücksichtigung ve rd ien t  die Pflege der  Haut  bei Individuen, 
die den Typhus übers tanden  h a b e n , w e i l  eine jede V e rküh lung  leicht 
Pneumonie  oder  P le u r i t i s ,  j a  sogar  Lungenschw indsuch t  herbeizufiihreu 
d ro h t ;  dessgle ichen sind die excessivcn Sch w e isse  zu  m ä s s ig e n , und die 
Diät des Körpers  und des Geistes v iele  Monate de rR eco n v a le scen z  z w eck ­
mässig  zu regeln .  (G a ze tte  medicale de P aris. K r , 37, 38, 39, 40. 1844.)

S e i d l .
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Ü b e r  rtie U u se l iR d l ic I tk e i t  d e r  T e n n io t n i e ,  d e r e n  U r ­
s a c h e n  u n d  B e z i e h u n g e n  zu  s u b c n f a n e n  V e r l e t z u n g e n  
u n d  g e w ö h n l i e h e n  W u n d e n .  Von Prof. C. S ö d i  11 o t. (Sch luss .)
III. W e lch e  Beziehungen und Verschiedenheiten  haben subcu tane  V er ­
letzungen und acc iden tel le  subcu tane  W u n d e n  zu gewöhnlichen W u n ­
d e n ?  Die vorzüglichs te  E igenschaft  e ine r  gewöhnlichen W u n d e  ist T ren ­
nu n g  des Zusam m enhanges der a l lgem einen  Bedeckung, daher e ine w ich ­
tige Bedingung zu r  P ro g n o se  und dem Ausgange d ieser  W u n d en .  W ä h -



reuil die subcu tane  W u n d e  häufig durch V erk lebung  p er  prim am  inteiit. 
h e i l t ,  ist  die E it e ru n g  der  gewöhnlichste  A usgang der offenen W u n d e ,  
und mit d ieser  a lle  Gefahren der  E i t e r u n g ,  Aufsaugung u. s. w . F e rn e r  
is t  die offene W u n d e  so vielen, änsser l ichen  , übel e inw irkenden  E in ­
flüssen ausgesetz t ,  we lche  hei subcutanen W u n d e n  Wegfällen. — W ä h r e n d  
die Chirurgie  durch  V erbände  a l le r  A r t ,  durch  Nähte etc. den Gefahren, 
w e lchen  offene W u n d e n  un terw orfen  s in d ,  vorhauen , und eine primäre 
H e ilung  herbeiführen  w o l l te ,  sah man diess doch so oft m is s l in g e n ,  dass 
eben die U m s t ä n d e ,  wodurch  ein Fehlschlagen der p rimären Heilung 
bedingt w ird  , dahin deuten dürften,  dass ihre Abwesenheit ,  wenigstens 
thei lweise ,  die subcu tanen  W u n d e n  unschädlich macht. Diese Umstände 
s in d :  1. M angel an g e n au e r  B erührung  der  W u n d r ä n d e r ,  wodurch  Luft, 
Blut etc. zw ischen  dieselben e in d r in g t ,  und V eran la ssu n g  zu r  E i te ru n g  
gibt.  — 3. Die B ew eglichkeit  der W u n d f läch en ,  da es oft seh r  schw er  
h ä l t ,  die verein ig ten  W u n d rä n d e r  auch permanent zusammen zu halten, 
theils wegen  des Gewichtes der  L appen ,  theils w e g en  der  Zusam m enzie ­
h ung  der  Muskeln , der  L ag en v erän d eru n g  e tc . ,  welche  Bedingungen der 
Suppurat ion  bei subcutanen  W u n d e n  wegfallen .  — 3. Die Beschaffenheit der 
ge trenn ten  Theile bestimmt wesentlich  die Gefahr der E i te ru n g ;  j e  e infacher 
die T hei le ,  desto g e r in g e r  diese. — 4. E in  g rö sse r  Unterschied zwischen 
gewöhnlichen W u n d e n  und subcutanen  e rw äch s t  aus den fremden Kör­
pern  , w e lche  bei letz teren  n ie ,  bei e r s te re n  häufig Vorkommen und E i ­
terung  ve ran lassen ,  so z. B. die Tampons und L iga turen .  — 5. Die Com- 
pression  und E in sch n ü ru n g  e inze lne r  T hei le ,  die sich häufig nicht ganz 
v e rh indern  l ä s s t ,  z. B. durch zu fest an geleg te  N äh te ,  Heftptlasterstre i-  
f e n , w elche  a lle  offenen W u n d e n  in Anspruch nehmen , ist e ine der  vor­
züglichsten  Ursachen der E i te ru n g  und ih rer  Gefahren. Bei B ean tw ortung  
der 3 e rw ähnten  F ra g e n  w e is t  also S ü d  i l l o t  n a c h ,  dass die für so ge-  
heimnissvoll  angesehene  Unschädlichkeit  der  durch  Teuotomie gese tz ten  
W u n d e n  sich recht  wohl e inseben l ä s s t ,  w enn  man die Bedingungen und 
Ursachen der  H e ilung  a l le r  W u n d e n  überhaupt  ins Auge fasst.

IV. Bieten die W u n d e n  d e r  Tenotomie andere  V ernarbungsprocesse  
a ls gewöhnliche  und subcu tane  W u n d e n  und U nle rhau tver le tzuugen  ? 
W elch e  sind die Bedingungen ih re r  U nschäd l ichkei t?  Alle W u n d e n  ohne 
Ausnahme haben eine g le iche  V e r n a rb u n g s a r t ,  e n tw ed e r  p r im ä r e ,  un­
m it te lb a re ,  oder se c u n d ä re ,  m it telbare  Verein igung. Auch die durch  Te­
notomie gese tz ten  heilen auf diese A r t ,  doch am häufigsten durch primäre  
V e re in ig u n g ,  und n u r  dann durch  se c u n d äre ,  w en n  die Bedingungen zu 
e r s te re r  unerfü l l t  b l ieben ,  und eben in d ieser  u n m it te lb a ren ,  schnellen 
V ere in igung  l iegt  der  Grund ih rer  Unschädlichkeit .  D ieB edinguugen ,  un ­
ter  denen diess geschieht,  und die bei der Tenotomie erfü llt  w erden ,  sind 
nun fo lg en d e :  1. Die Instrum ente .  Diese  sind bei der  Tenotomie der  Art, 
dass sie  seh r  e in fa c h e , leicht v e rnarbende  W u n d e n  setzen. — 3. Die 
W u n d e n ,  w e lche  dadurch b ew irk t  w e r d e n ,  sind k l e in ,  e n g ,  haben rein 
g eschnit tene  B ä n d e r ,  w e rd en  ohne Oontusion und G ew alt  g e s e tz t ,  ihre 
B edeckung  s t reb t  schon von se lbst  sich zu verein igen.  — 3. Die bethei­
l igten O rg an e :  H a u t ,  Z e l lg e w e b e ,  M uskel und Sehne eignen sich nach
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allen E rfah rungen  am leichtesten  zur  unmittelbaren Verein igung. — i. 
Meistens ist  die Constitution der Operirlcn eine g u t e ,  es sind j n n g e ,  g e ­
sunde Individuen. — 5. F eh len  a lle  fremden Körper,  we lche  re izend  w i r ­
ken k ö n n te n ,  se ihst  Luft und Blut ist in seh r  g e r in g e r  Menge in der  
W u n d e .  — 6. Die A nnäherung  der W u n d rä n d e r  ist l e i c h t ,  die Theile 
wenig  beweglich.  — 7. Die Operirten  s ind meistens u n te r  guten  diäteti­
schen E in f lüssen ,  e n tw ed e r  zu Hause  oder  in Krankenhäusern .  Alis a l l ’ 
diesem nun ergibt sich leicht; die B ean tw ortung  der

V. F rag e .  W e lc h e  sind die Vortheile  oder  Nachtheile  der  sogenann­
ten subcu tanea  Operat ionsm elhode?  Da diese Methode die V erein igung  
a l le r  günstigen  V erhäl tn isse  fü r  die schnelle  V ernarbung  in sich sch ü fes t ,  
so w ird  sie  im Allgemeinen ste ts da ihren W e r th  zeigen und zu empfeh­
len s e y n ,  w o  man k le ine  H au tver le tzungen  an die Ste lle  g rö sse r  W u n ­
den setzen  k a n n ;  de r  E r fo lg  aber  bei g rösseren  O p e ra t io n en , wo man 
sie g leichfalls  in A nw endung  bringen w o l l t e ,  a ls  z. B. bei Amputationen, 
eingeklemmten Brüchen , Gelcnksbydropsicn  und Abscessen , H ydroce le ,  
se rösen  und Synovia lcysten  w ird  dessbalb ein ung lück l iche r  b le ib en ,  
w e i l  dabei wichtige  Bedingungen unerfü l l t  bleiben m ü sse n ,  und g rö sse re  
Gefahren entstehen, w äh ren d  mail einen ge r in g e ren  Vortheil  zu erre ichen 
beabsichtigt.  — S e d i l l o t  sc h ü c ss t  daher  mit der  B e m e r k u n g , dass da, 
wo man die subcu tane  Operationsmelhode a u f  w en ig er  einfache Opera­
tionen als die Sehnen- und M uskeldurchschneidung  anw enden  w o ll te ,  der  
unglückliche  E rfo lg  in gleichem Verhältn isse  zu der  V e rnach läss igung  
j e n e r  Bedingungen stehen w ü rd e  , w e lche  e r  a ls  Grund ih rer  Unschäd­
l ichkeit  angab. f Annettes de la C/iir. (rang, et e lrangere  p a r  B eg in  1843, 
J u ille t .)  P i s s  I i n  g.

a .

N o t i z e n .

A u s z u g  a u s  e i n e m  BJs*rielit ü b e r  d i e  L e i s t u n g e n  d e r  
i i ted ic .  S c lm l e  in G a l a t n - S e r a i  im  S c l m l j a l i r e  1 3 S 8  —  
.>!!, ( 1  8 4 3  — ' I S . > Von Prof. Dr. B e r n a r d .  — Der Bericht ist  im 
Journa l  de Constantinople  am S7. Sept.  1843 veröffentlicht und e r  enthält  
folgende Angaben : Das genann te  Schuljahr  w a r  das fünfte des medic. 
In s t i tu t s ,  und das e r s t e ,  in welchem  die L eh rcu rse  für Medicin und Chi­
ru rg ie  rege lm äss ig  vollendet  und den Schülern  eine  vollkommen medici- 
n isch-ch irurg ische  Bildung gegeben w urde .  Die in diesem Ja h re  vo rge­
t ragenen Gegenstände w a ren  folgende. I. In der  V o r b e r e i t u n g s ­
s c h u l e :  I. Classe. F ra n z ö s isc h e ,  tü rk isch e ,  arabische Sprache und Car 
l ig raph ie ;  II. Classe.  Übungen im F ra n z ö s isc h en ,  in der  Arithmetik und 
Geographie ,  die E lem ente  d e r  la te in ischen Sp rach e ,  a rab ische  Sprache 
und Schönschreiben ;  UI. Classe. Übungen im französischen S ty l e ,  fe rner  
M athem atik ,  G esch ich te ,  G eograph ie ,  Z o o lo g ie ,  G eom etr ie ,  a rabische  
Sprache, Z e ichnen  und Schönschreiben. II. I n  d e r  m e d i c .  F a c u l t ä t :  
1. J a h r :  theo re t ische ,  p iac t ische  und  microscopische Anatomie von Prof.  
S p i t z e r ;  a llgemeine Chemie und medic. P h y s ik  von Prof. D e r w i s c h ;  
Botanik von Prof. S a l i h ;  — im 2. J a h r e :  Chemie von Prof. C a l l e  j a ;  
Physio logie  und allg.  Pathologie von Prof. K a r a t h eo d o r y ;  A rzneimit­
te l lehre  von Prof. A r c h i g e n e s .  Im 3, J a h r e :  spec. medic. Pathologie
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uuil in ed ie .-e l i i r .  uud ophthalmische Klin ik  von Pro!. Dr. B c r n u r d ,  
Ch iru rg ie  von Prof. K a r n  t h 6 o d o  r y ,  Im 'i. J a h r e :  Fo rtse tzung  der Me­
dici n , Chirurg ie  und d e r C l i n i k e n ;  überdies« Curse über  Auscnltation 
und P e rc u s s io n ,  H autk rankhe iten ,  Bandagen- ,  Instrum enten- und Opera­
l ionslehre  von Dr. B e r n a r d .  Über Gesundheits-Polizei und gerichtlichen 
Medicin fanden diese» Jah r  ke ine  Vorlesungen  S ta t t ,  w e i l  d ieser Gegen­
s tand vom 1. in den 3. J a h rg an g  übertragen  w o rd en  w a r ,  und die Schü­
l e r  des 3. und 4. Jah rganges  dense lben datier schon gehört  hatten. Der 
theoretische Unterrich t  für  Hebammen und der  p ract ische  Cours für Apo­
th ek e r  hatte  d ieses J a h r  zum ersten  Male Statt  gefunden. —  Schü ler  w a ­
ren  im Ganzen 341, die von 10 S tudierm eis te rn  überw acht  w urd en ,  davon 
w a r e n  303 Türken  und 38 C hr is ten ;  von diesen stiegen d ieses Ja h r  n u r  
80 Sch ü le r  in den verschiedenen Classen auf. Die neu e inge tre tenen  Schü­
l e r  der  I. C lasse  mussten  öfters durch Aufmunterungen und Strafen zur 
rege lm äss igen  Arbeit  verhalten  w e r d e n ;  24 Schü ler  w urd en  mit Präm ien  
bethe i lt ;  lti C and ida ten ,  a lle  M u se lm än n e r ,  hatten  die medicinisch-chi-  
ru rg ischen  Studien beendigt. Z u r  E r la n g u n g  der  D oclorsw ürde  aus  der 
Medicin lind Chirurgie  müssen die absolvir ten  Candidaten noch drei s trenge  
Prüfungen bestehen ;  die e rste  über  Anatomie,  Ph3 siologie und allgem. 
Pa thologie ,  d i e z w e i t e  über  H eilm it te l leh re ,  Chemie, Botanik M ineralo­
gie und Z o o lo g ie ,  die dritte  über  specie lle  Pathologie  der  äusse ren  und 
inneren  K rankheiten  uud K l in ik ,  Gesundbeits lehre  und inedic. Polizei.

Die neu cre ir ten  Doctoren erhal ten  sogleich Hang und Gehalt e ines 
M ajo rs ,  und m üssen noch in den g rossen  M ilitärspitä lern  der  Hauptstadt 
ein volles J a h r  Dienste  l e i s te n ,  um sich p ract ische Kenntnisse  zu e r ­
w erb en  und den Spita lsd ienst  zu e r le rn en .  Die jen igen  S c h ü le r ,  die in 
den S tudien ke ine  F or tsch r i t te  machen , w e rd en  als ch iru rg ische  Gehül- 
fen in den Fe ldsp i tä lc rn  verw endet .  — Auf den Kliniken w u rd e n  823 
K ranke  behandelt  und über  130 ch iru rg ische  und Augenoperat ionen voll­
zogen, von jedem Candidaten der  Chirurg. Doctorswiirde  w urden  zwei,  von 
manchem so g a r  fünf Operationen verrichte t .  Die Z ah l  der Ambulanten be­
trug  80,000 (?), die der  unentgeltl ich behandelten a rmen Kranken 16,835, die 
der  geimpften a rm en  Kinder 8295. N a d  e r .

In  der  Stadt W ie n  uud deren  Vors täd ten  w urden  im Ja h re  1843 ge- 
b o r e n  17783 Kinder,  w o ru n te r  9195 Knaben und 8588 Mädchen. H ie run­
te r  w a re n  kathol. l le l ig ion  17,3S2, Augsburg iscl ier  Confession 196 (156 
K n a b e n ,  40 M ädchen) ,  he lve t ischer  Confession 40 (35 K n a b en ,  5 Mäd- 
chen),  nicht  utiirlc Griechen 4, I srael i ten  161 (95 m än n l ich en ,  66 weibl,  
G esch lech te s ) ;  im Ganzen 99 Kinder  w e n ig e r  als im Ja h re  1842.

E h e n  w u rd en  gesch lossen  3677, da run te r  Katholiken 3625, Augs- 
bu rg ischcr  Confession 30 ,  he lve tischer  7 ,  nicht un ir le  Griechen 3, I s rae ­
liten 12.

Gestorben sind mit Inbegri ff j e n e r  in den sämmtlichen K rankenhäusern  
16263 P e r so n e n ,  w o ru n te r  4617 m än n l ich en ,  4175 weiblichen Geschlech­
t e s ,  3556 Knaben und 3124 Mädchen im Alter bis e inschliessig 10 Jah ren ,  
791 kamen todt zu r  W e l t .

Die Todesar t  betreffend, s ia rhou :  1158 an T y p h u s ,  am Nerven-  und 
atu F a u l f ie b e r ,  360 am B ran d ,  658 an Sch lag-  und S tickffuss ,  108 an 
V e rh ä r tu n g e n ,  1206 an W a s s e r s u c h t , 1644 an F r a i s e n ,  318 an Durchfall 
und R u h r ,  4241 au L u n g en k ra n k h e i ten ,  2453 an der A u s z e h ru n g ,  107 
an  Halsen tzündung  und B r ä u n e ,  201 am S c h a r lach ,  82 an M asern ,  1620 
an W a s s e r k o p f  und G eh i rn läb m u n g , 106 an B l a d e m ,  1190 au E n t ­
kräftung  und A l te r s sc h w äc h e ,  49 an unglücklichen E r e ig n i s s e n ,  1 an  
Hundswuth.
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Unter den V ers to rbenen  haben 14 Ja s  9 0 . ,  2 das 91 . ,  3 das 92 . ,  i 

Ja s  93 .,  2 das 94 . ,  5 das 9 5 . ,  1 das 96.,  1 Ja s  9 7 . ,  1 Ja s  98 . ,  und die 
ä lteste  das 101. Ja h r  erre icht .  _ . ,

E s  sta rben  in diesem J .  2139 P ersonen  w en iger  als im J.  1842, und 
10 w en ig er  w u rd e n  todt geboren.

K rankenstandes -  A  u sw e is
der in den öffentlichen Kranken- und V ersorgungs-Anstalten in 

Niederösterreich im Monate Juni 1843 behandelten Kranken.
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Im k. k. a 11- auf den Krankensälen 1743 1816 3559 1389 303 1867 179/ o
gem. K ran­ in der k .k . G e -1 M ütter 231 422 653 430 31 192 67/,o

ke nli aus e ' bär-A nstalt f K inder 124 413 537 423 15 99 34/,„
In  der k. k. zu W i e n ..................... 365 9 374 16 12 346 428/ IC
Irrenanstalt 1 zu Y b b s ..................... 10 26 36 13 2 21
Im k .k . F in­ A m in e n .......................... _ 16 16 15 _ 1 __

delhause F i n d l i n g e .................... 33 121 154 76 41 37 35
I n der k. k.
Polizei - Be­ Internisten . . . . 570 1359 1929 1289 105 535 75/,„
z irks- K ran­ Externisten . . . . 153 235 388 239 __ 149
ken - Anstalt Augenkranke . . . 27 43 70 49 _ 21 _

zu W ien
In der Polizei -  Bezirks -  K ranken-

Anstalt W i e d e n ............................... 145 120 265 107 l'J 139 15
Im m agistratischen B ürgerspitale zu

St. Marx 102 11 113 5 8 100 61V
Im Prov. Strafhaus - Spitale 111 der / I Q

L e o p o ld s ta d t .................................... 99 89 188 79 6 103 7
Im m agistratischen Intpiisiten-Spitale

in der A lservorstadt . . . . 51 66 117 61 1 55 l r/„ ,
Im Spitale der barm herzigen Bruder

in der Leopoldstadt . . . . . 162 330 492 292 40 160 12'/,oIm Spitale der E lisabethinerinnen auf
der L a n d s tr a s s e ............................... 81 56 137 67 6 64 S’/ oIm Spitale der barmh. Schwestern zu
Gumpenc o rf u. in d. Leopoldstadt 84 146 230 127 5 98 s y , „

12 V,Q
zu W ien am Alserbache 87 27 114 21 3 90

Im k .k . Y er-
zu W ien in der W äh-

ringergasse . . . . 61 36 97 26 6 65 18/,„sorgungs- < zu M auerbach . . . 58 67 125 56 5 64 S v,;hause zu Ybbs ..................... 21 35 56 38 2 16 5
zu St. Andrä an der

T r a i s e n .................... 4 91 95 83 4 8 4V,.
Summa . . . 4211 5534| 9745|4901 614 4230 0 ' / , 0 .

184 4. Nr. ».
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Anzeigen medicinisclier W erke.
B e o b a c h t u n g  u n d  R e i l e x i o n  i m  G e b i e t e  d e r  H e i l k u n s t ,  

von Dr.  J.  C.  F.  B o r n e  m a n n ,  grossherz .  M ek len b u rg -S ch w er in -  
schem Sanitä tsra the .  1. Heft. B e r l in ,  bei A. H i r s c h w a l d ,  1843. 
Kl. 8. IV und 74 S.
W ie  der  Verf. se lbst  gesiebt,  enthalten die vorl iegenden Blätter zw ar  

nichts N e u es ,  doch aber  M anches,  was zu bedenken dem Arzte Noth thut.  
E r  bespricht in e inzelnen Aufsätzen un te r  den T ite ln :  F ragm ente  zur 
Critik  der H e i lk u n s t ,  zur  Physio logie  und Patho log ie ,  z u r  M ateria  m e­
dica, über  die individuelle  Constitution, die Unterle ibskrankheiten  Gegen­
s tände  die a l le rd ings  von hoher W ich t ig k e i t  sind. Der Standpunct des Verf. 
ist  ein rein p rac t isch e r ,  durch lang jährige  E r fah ru n g  e rw orbener .  W enn 
auch manche der besonders unter  der Aufschrift »Skizzen« en tw ickelten  
Ansichten seh r  das Gepräge der  Subjectivitä t  an sich tragen, so läss t  sich 
doch der Mehrzahl derselben das Verdienst  ruh iger  Naturanschaunng  nicht 
abstre i ten .  K a n k a .

4.

Physio logische Untersuchungen über die B ew egung  des Gehirns und R ü c k en ­
m arks ,  in sbesondere  über  den Einfluss der  C erebrosp ina l-F li iss igke it  
a u f  dieselben von Dr. Alex. E c k e r ,  P rosec lo r  und Priva tdocent  in 
H e idelberg  etc. S tu t tga r t  1843 bei S c h w e i z e t b a r t  VI. und 124 
Seiten in 8.
Die genannte  Abhandlung ist der  künigl.  belgischen Academie der 

W issenschaf ten  zu B rüssel  gewidmet,  und w u rd e  durch eine  von derse l ­
ben aufgeste ll te  und den bezeichneteu Gegenstand betreffende Pre isfrage  
veran lasst .  Sie zerfä ll t  in 5 Capitel,  die von den Bewegungen  des Gehirns 
im Allgemeinen, von der a rte r ie l len  Bewegung, von den respira torischen 
B ewegungen des G e h i rn s ,  von den B ewegungen des R ü c k en m ark s ,  und 
von dem Verhalten der  Bewegungen des Gehirns und R ü ckenm arks  hei 
geschlossenem  Schädel und R ückgra te  h a n d e ln ,  und nicht n u r  eine  Z u ­
sam m enste llung der Ansichten und Erfahrungen  der  vorzüg lichs ten  Phy­
s io logen ,  sondern  auch die R esu lta te  v ie le r  vom Verf. se lbst  angeste ll ten  
Experim ente  enthalten. Die Ansichten des Herrn  Verf. über  die Cerebrospi-  
na l-FUissigke it  haben w i r  bereits  in Nr. 1 unse rer  d iessjährigen W o c h e n ­
schrift  im Auszuge  milgetheilt .  D ruck  u n d P a p ie r  sind schön. N a d e r .

Medicinische Bibliographie vom J. 1843.
(Die h ier angeführten Schriften sind bei B r a u m ü l l e r  und S e i d e l  (Sparcasse- 

Gebäude) vorräthig oder können durch  dieselben baldigst bezogen werden.)

I l c s s i c r e s  ( .4 .  Bf. I j . )  , T ra ile  des t u a l a d i e s  e h r o n i q u e s  au  puint 
de vite philosophique. D e la phthisie  ; des moyens de la p reven ir e t de 
l’enrayer. 1. livr. In  8. de 2 /. P a ris , chez B ayer. f50 C.)

F l i r i s t o p l i e  ( C .  . 4 . ) ,  L ’E vanyile  m e d ica l, ou T ra tte  des causes p re -  
m ieres de l ’homme. N ounelle dqctrine fonde'e su r la decouverle de la  
■nie, de son essence et de ses lois. I .  P artie . A n a t o m i e  e t  P  h y s i o -  
l o y i e .  / .  In  8. de 23 f .  P a ris , chez J . 11. B ailiiere . (7 Fr. 50 C.)

D a v i s  ( .S . ) ,  Princip les o f  P  h y  s i o  y  n o n t y  and N  a l u r  a l  L  a n y  u a y  e
8. (C h isw ick ). pp. 54, seived. f l  Sb.)

F a l c b  ( C a r l  B ' l i i l . )  ,  De T  h y r  e o p  h y  m. a t e  e n d e m i c o  p e r  N a s-  
soviain atque Hassiam  etc. Diss. inauy. medica. 8. (5(i S.)  M u rhuryi 
C att. E iw e r t.  Geh. (31* kr.)
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S^ovllle (51.)« T ra ite  com plet de V A n a t o m i e ,  de la P h y s i o l o g i e  et  de 

la p a t h o l o g i e  d u  s y  s t i m e  n e r v  e u x  c e r  d b r  o - s p i n a l .  1 .P artie  
A n a t o m i e ,  ln  8. de 43 P a ris , eher. F ortin , M asson e t C. (28 F r . )  
war il ( D r .)  , Des consultalions medicales et du C h a r l a t a n i s m e .  
ln  8. de 2 (. M ontpellier.

M a s s e  < J .  ST. ,  Dr. der  Med. und Prof. der Anatomie zu P a r i s ) ,  Voll­
s tänd ige r  Handatlas  der m e n s c h l .  A n a t o m i e .  Deutsch  hearb. von 
D r.  F r. W illi. A ssm a n n , P r iv a t - D o c .  an d e r  U n i v .  zu Leipzig- 3. u.
4. Lief. kt.  8. (3 3 —68 nebst 10 Taf.) L e ip zig , bei B rockhaus  u . A ne- 
narius. (Mit schw arzem  Kupfer 1 Fl.  10 k r . ; mit  illum. Kupf. 1 Fl.  
45 kr.)

S l a y e r  (II. A., pract.  A rz t  zu B u rg s te in fu r t ) , Die K r a n k h e i t e n  
d e s  Z w ö l f f i n g e r d a r m s .  E in  path. Versuch. Mit e iner  Vorrede 
von Prof. N asse. Gr. 8. (VI "u. 141 S.) D ü sse ld o rf  1844. B öttcher 'sehe 
Buchh. Geh. (1 F l .  15 k r .)

l ' e t r e q n i n  < J .  K . ) ,  T ra ite  d ’A n a t o m i e  medico-Chirurg icale e t to- 
pograph ique , consideree specialeinent dans ses applications ä  la p a ­
thologie, d  la M edecine |legale etc. ln  8. de 5 t  /. P a r is ,  chez lla il-  

Here. (8 F r . )
Ul« saltate der  Kranken - Behandlung a llopa th ischer  und homöopathi­

scher Schule. Gr. 8. (15 S.)  M ünchen , Lei F ra n z. Geh. (6 kr .)
M o  e h e  ( J .  C | .  < J .  Jh .)  et l i e a o i r  ( A . ) ,  N ouveau ete-

mens de p a t h o l o g i e  m e d i c  o -  c h i  r u r g  i c a l e , ou T ra ite  tlieori- 
i/ue et p ra tique de medecine et de Chirurgie. P aris. 4. edil. T . / . ,  I I . ,  
I I I - ,  I V .  (■ensemble 180 f . )  P a r is ,  chez J . B . B a illiere . (Mit E in ­
sch luss  des nächst e rsche inenden V. Bandes 36 F r . )

M o L j U z s c I I j  (Bf. HB.), Handbuch fiir die P l iy  s i c a  t s v e r w  a  11 u n g, 
oder die Pflichten, Rechte  und Obliegenheiten der Gerichtsärzte ,  nach 
ba ir ischen ,  bad ischen ,  würtem b.,  hessischen, preuss.  und österr .  Ge­
setzen. 5. Lief. Gr. 8. (2 Th. S. 1 —160). Augburg, v . Jenisch  S tage. 
Geh. (50 kr.)

Scciindi (Giuseppe, D r . ) ,  Condizione pa to loyica  ed irnlote conta­
giosa del m o r b o  m i g l i  a r  e. Padora. ln  8. di p . 32.

M l i e p p a r d  ( . B u m c . ,  .  M em ber o f  the Royal Colleye o f  S u ry e o n s) ,  Ob­
servalions on the P r o x i m a  t e  C a u s e  o)  I n s a n i t y ; being an a t-  
tem pt to prove that In sa n ity  is dependent ou a m orbid Condition o f the 
R lood. 12. (D e vo n p o r t) , pp . 112. Cloth. (3 Sh. 6 D.)

Silier (äli>r. Eduard, ord. Prof. der Pharm acie  an der  Univ. zu Dor­
pat e tc .) ,  Lehrbuch  der  P h a r m a c i e .  2. Hälfte , welche die pharma- 
cenlische M e c h an ik , T echn ik ,  Phys ik  und Chemie enthält.  Lex. 8. 
(8 u. 328 — 718 S.)  B raunschw eig , L e ibrock. Geh. (2 F l .  30 k r .)

Sprengel (liurt), V ersuch  e ine r  pragmatischen G e s c h i c h t e  d e r  
A r 'z  n e i k u n d e. Neue Ausg. mit B erich tigungen  und liter .  Z u sä tzen  
versehen von Dr.  J u l. Rosenbaum, pract.  Arzt und W u n d a rz t ,  P r iv a t-  
docent an der  Univ. H a l le - W i t te n b e rg .  1. Bd. 1. Hft. Gr. 8. (Se i te  
1— 160). H alle  1844. G ehauer’sehe Buchh. Geh. (45 kr.)

S y p l i i l i H o l o g i e  ,  herausg .  von Dr.  F r. J . Behrend. 5. Bd. 4. Hft. (Bog. 
31—40, Schluss  des Bds.) Gr. 8. L e ip zig , bei K ollinann. Geh. (54 k r .)

Travers (BBeirjagnin, The P h y s i o l o g y  o f l n f l a m m a t i o n  amt  
the H e a l i n g  P r o c e s s .  London. 8. p. 238. Cloth. (7 Sh.)

l a l l r c  (E i.  E . . ) ,  Theorie de l ' o e i l .  1. livr. In  8. de 6 feu il. p lus  2 pl. 
P a r is ,  chez B achelier. (E s  folgen noch 3 L ie fe ru n g e n ,  das Ganze 
kostet  6 F r .)

Walentin (Mr. ca.  ,  ord. Prof. der  Physio logie  und supl. Anatomie an 
der  Univ. zu Bern), Lehrbuch der  P h y  s  i o I o g i e d e s  M e n s c h e n .
1. Bd. 1., ä. lt. 3. Lief. Gr. 8. (4 o. Pag. 780 S. mit in den Text ein- 
gedr.  Holzschnitten).  B raunschw eig  1844, Vieweg  <S’ Rohn. (6 Fl.)

V a l s S r e  ( W W a l t e r  f iS i a y l e ,  Med. D r . ,  Prof. der path. Anatomie der 
Univ. zu L o n d o n ,  Arzt am Hospital fiir L ungen-  und B rustk ranke)  ,
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Die p h y s i c a l i s c h e  D i a g n o s e  d e r  L u n g e n k r a n k  h e i l e « .  
Aus dem Eng l,  übers ,  von Dr. A . S c h n itze r ,  Hofr. u. pr. Arzte. Gr. 8. 
IV  u. 143 S.) B erlin , bei H ayn. Geh. (1 F l .  15 kr.)

V a n  ntiitcSiell . 3 . ) ,  On the Cure o f P ile s , F is tu la , H aem orrhoi- 
d a l -  E xc re sc en c es , Tum ors and S tr ic tu r e s ,  w ithout Outline/ or Con- 
f in e m e n t; illu stra led  w ith  num erous Cases. 8. edit. 8. London, p . 196. 
Cloth. (7  Sh. 6 D.). 

t in g e r  (A n t .  K d . ,  Dr. d. Med. u. Chir .) ,  Nachricht von den M inera l- ,  
T r in k -  und Badequellen im Curorte  T ru sk aw ice  in Galizien und deren  
zw eckm ässige  Benützung. 8. (VIH  u. 60 S.) W ien  ( Lem berg , W i-  
n ia r z ) .  Geh. (45 kr .)

Wawriich ( i l n d r . I g n , ,  Dr.  u. Prof.  der  Med. an der W ie n e rU n iv . ) ,  
Prac lische  Monographie der  B a  n d w u r  m k r a  n k h e i  t ,  durch  306 
K rankheits fä lle  e r läu te r t .  Gr. 8. (X X  u. 313 S .)  W ien  1844. Gerold. 
Geh. (3 F l . )

H e l  13' ( S 9 r .  E w a l d ,  pract.  Arzt in F a lkenberg ) ,  Ü ber  die H e i lw ir ­
kungen  des M o o r -  u n d  M i n e r a l b a d e s ,  so w ie  d e r  Schw efel­
quelle  zu Griieben in Oberschlesien.  Gr. 8. (53 S.) B re s la u ,  S ch u lz  
e t Comp, in Com. Geh. (30 k r .)

W i l s o n  ( U r a s m . ) .  Compendium der  A n a t o m i e  d e s  M e n s c h e n .  
Mit 18 in d. Text eingedr.  Abbildungen. Bearb, u. lieraosg. von Dr. 
C. H ollstein . 6. Lief. (473— 568 S.) B erlin ,  Schröder, Geh. (45 k r .)  

I K ö r t e r l m c l i ,  e n c y c l . , der  medic. W issenschaf ten .  Herausg .  von Dr. 
W . H . B u s c h , J . F . Die/fenbach  et. (S c h w a n g e r s c h a f t— Spätgeburt)  
Gr. 8. (733 S . ) .B e r l in ,  V eit et Comp. (5 fl.)

V e r z e i c h n i s s
der in verschiedenen deutschen und fremden medicinischen 

Zeitschriften von den Jahren 1842 und 1843 enthaltenen 
Original- Aufsätze.

W o c h e n s c h r i f t  f ü r  d i e  g e  s a m m l e  H e i 1 k u n d e. H e rausge­
ber : Dr. C asper. B e r l i n , 1843, Nr. 39—41.

Nr. 39. V e lten ,  Fa l l  e ines A neurysm a  aortae. — R eichel, (Schluss) .  
— N ico la i, Z u r  Vaccination. — Nr. 40. M e in e r ,  Versuche  mit Schw ein -  
fur lher  und Scheel’schem Grün. — G ie se , R up tu r  des Uterus.  — Freund, 
Sel tene Beseitigung eines alten P ro lapsus uni. —  E ich elb ery , Selbst­
wendung .  — Nr. 41. S c h ira b e , Die Superfötalion und U en ke ’s Ansicht 
d a rü b er .  — C a sp e r , Z w e i  Fä l le  von Doppelschwangerschaft  bei Doppel-  
»lterus. — Ju n g , D ivertikel  im Nabels trange.  — de la Vigne, Bedeutende 
G eschw uls t  im Unle r le ibe ,  durch  L eb e r th ran  geheilt.

B u l l e t i n  g e n e r a l  d e  t h e r a p e u t i q u e .  Sep tem bre  1843.
S e p t e m b e r .  R icord , Über die pathogenetische W i r k u n g  des Chlor- 

kalium. — S im o n , Über die Po lysa rc ie  a ls  K rankhei tsu rsache  oder als 
K rankheit  und ihre Behandlung. — D eb reyn e , Über die Behandlung der 
passiven W a s s e r s ü c h te n ,  insbesondere  über  den Nutzen des Gebrauches 
e ines  diurel.  W e in e s  in dense lben.  — S ic h e l,  Über das Staphylom a p e l-  
lucid. corneae. — Crouigneau de F ronsac  und B oucliardat, Über eine  F o r ­
mel der  L a r tiy u e ’sehen P illen  gegen die Gicht. — M eirieu , Über die V er­
bindung des schw efe lsauren  Chinins mit der Kohlensäure  gegen die Sumpf- 
wecbselfieber.  — D a s s it , Über die Ü ber t ragung  der  Flech ten  von Thie­
le n  a u f  Menschen. — A ta m a n ,  S u bcu taner  f istulöser L ungenabscess .

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

G edruckt l>ei A. S t r a u s s ’s sel. W itwe et Sommer.


