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1.

Original -  Mittheilungen.

J t n t e r m i t t e n s  t e r t i a n a  r e g u la r i s ,  mit M o r b u s  m a c u l o ­
s u s  W e r lh o j i i  c» M » s« Iic lr t. Von Dr. G r o s s k o p f ,  pracfischem  
Arzte zu Waidhofen an der Thaya. — In den Jahren 1837 und 1838  
bot sich mir als ausübendem Arzte in meiner Vaterstadt Dobran in 
Böhmen häufig G elegenheit, W echselfleber , die seit mehreren Jah­
ren dort endemisch geworden waren, in mannigfaltigen Formen 
und Complicationen zu beobachten. Von diesen war mir jen e der 
Intermittens mit Morbus maculosus Werlhofii eine der interessan­
testen. Letztere Krankheit ist wohl öfters als Folge lang andauern­
der Intermittens beobachtet worden 5 Fälle, dass beide zugleich  be­
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standen hatten, finde ich nicht angeführt, und diess dürfte die Mit­
theilung des nachfolgenden entschuldigen. Er betraf die 32 Jahre 
alte Gattin des Schuhmachers S., ein W eib von hoher Statur und kräfti­
ger Constitution. Sie hatte in ihrer Jugend einige Ausschlagskrank­
heiten leicht überstanden, im 18. Jahre ihres Alters zuerst menstruirt, 
im 22. sichverehlicht, bisher 4 Kinder glücklich geboren und sich bei 
ihrem sorgenvollen , mit Entbehrungen mancherlei Art verbundenen 
Leben und in einer etwas feuchten, nahe bei einem Teiche g e leg e ­
nen W ohnung stets einer dauerhaften Gesundheit erfreut. Ende 
Mai 1838 vom Felde heimgekehrt, verzehrte sie mit grösser Gier 
einen ihr angebotenen noch warmen Kuchen aus Gerstenmehl und 
bald darauf auch ihre M ahlzeit, d ie /w ie  gewöhnlich, aus groben 
M ehlspeisen bestand. Gegen den Abend stellten sich Kopfschmer­
z e n , Druck in der H erzgrube, Beklommenheit der Brust ein , spä­
ter saures Aufstossen und nach Mitternacht Erbrechen, durch w el­
ches eine grosse Quantität Speisebreies mit Linderung der B e­
schwerden entleert wurde. Branntwein , in welchem bittere Kräuter 
digerirt waren , in kleinen Quantitäten öfters genommen , und ihre 
sonst gute Natur sollten diese Beschwerden besiegen. Doch am 4. 
Morgen trat gegen  neun Uhr heftiger Frost, der eine Stunde währte, 
und darauf unerträgliche H itze e in , die bis zum Abend anhielf. 
Tags darauf befand sich Patientin wohl. Der am zweiten Morgen 
um dieselbe Stunde eintretende Schüttelfrost und die darauffolgende 
H itze verkündeten die Anwesenheit eines W echselfiebers, das nach 
jedem anderen Tage seine Anfälle wiederholte. E s wurden nun 
einige Hausmittel gebraucht, jedoch ohne Erfolg. Ich wurde am 
10. Juni nach dem 5. Paroxysmus gerufen und fand in hohem Grade 
gastrische Symptome: heftige Kopfschmerzen, starben, gelblich- 
weissen Z ungenbeleg, pappigen Geschmack, keine N eigung zum 
Erbrechen, keinen Appetit, Durst während der Paroxysmen beson­
ders h eftig , Spannung und Völle des U nterleibes, seit 3 Tagen  
Stuhlverstopfung, gere izten , etwas beschleunigten, matten Puls. 
Ein Dtum. rad. taraxaci mit Sulph. sodae cryst. unc. semis be­
wirkte einige Stuhlentleerungen.

Am 11. ordinirte ich nach beendigtem Fieberanfalle ein Dt. rad. 
taraxac. mit sc. j j  Sal. ammoniac. und 1. Dr. Tinct. cort. auran l., 
stündlich 1 Esslöffel voll zu nehmen, welches M ittel während mei­
ner mehrtägigen Abwesenheit w egen Berufsgeschäften in weiterer 
Entfernung noch dreimal repetirt wurde. Während dieser Zeit wa­
ren die Paroxysmen weniger intensiv und kürzer geworden, der Ga-
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ßtricismus hatte sich  verloren , der A ppetit wurde besser  und d e ss -  
halb schritt ich  am 16. zur A nw endung des C hin ins, b is zum  E r­
scheinen des F iebers stündlich ‘/ 2 Gran mit Pulv. rad. cargophyl. 
et gentianae aa gr. v . , wodurch der Anfall g le ich  w ieder milder 
ward.

Patientin hatte schon vor einigen Tagen rothe Fleckchen an 
F ü ssen , aut Brust und Bauch bemerkt, selbe jedoch, da sie  keine 
Unannehmlichkeiten verursachten, nicht geachtet und gegen  mich 
nichts davon erwähnt. In der Nacht des 18. Juni ergoss sich unter 
süssem  Geschmacke etwas Blut aus dem Munde, und gegen  den Mor­
gen des 19. auch eine ziem liche Quantität aus d erN ase; der Fieber­
anfall war wieder kürzer und schw ächer, aber die M attigkeit der 
Kranken nach demselben ungemein gross. Ich forschte nach der Ur­
sache der Blutung und fand am ganzen Körper, besonders aber an 
den unteren Extremitäten blassrothe , runde, linsengrosse F leck e, 
die unter dem Drucke des Fingers nicht verschwanden; die Schleim­
haut der Mundhöhle war blassroth, etwas aufgelockert; rechts 
gegen  die untere Lippe eine Wunde von der Grösse eines Silber­
groschens, aus welcher dünnes, dunkel gefärbtes Blut sickerte; das 
Zahnfleisch roth, aufgelockert, bei leisem Drucke Blut ergiessend; 
die Haut weich, m assig transpirirend; den Puls schwach, nicht fie­
berhaft, die Kräfte der Frau sehr gesunken, das Gemüth ganz  
verstimmt.

D iese zur Intermittens nun hinzugetretene P eliosis hielt ich  
für die Folge der misslichen Umstände, unter denen die Kranke 
jahrelang gelebt hatte und der dadurch allmälig erzeugten Depra- 
vation der Säftemasse. Letztere zu b essern , die Thätigkeit und 
Kraft der vegetativen Sphäre des Organismus zu  erhöhen, neuen 
Blutungen und ihren Folgen vorzubeugen , vor allen aber die Paro- 
xysmen der Intermittens, deren jeder neuerdings an Intensität g e ­
winnen konnte, und dann die Consumption der Kräfte und die Auflö­
sung des Blutes beschleunigen m u sste , so schnell als möglich zu  
unterdrücken , hielt ich für meine Aufgabe. Ich gab desshalb so­
gleich  den Cortex und zwar einD ecoct aus dr.jjj ad colat. unc. sex  
mit Acidi sulp hur. d il.dr.j. et Elaeosacch. cort. citr. d r .jj. S. bis zum 
Eintritte des Paroxysmus stündlich 1 Esslöffel voll. —  Als Mund­
wasser ein ln fusum  herb, rutae  mit 1 0 — 15 Tropfen Acidi Halleri, 
Pro dosi alle 2 Stunden. Bei bestehendem Appetite erlaubte ich kräf­
tige Fleischbrühen mit Citronensaft, dann gebratenes F leisch mit

*
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Essigkren in kleinen Portionen öfters des T ages, zum Getränke fri­
sches Quellwasser mit etwas gutem W einessig.

Am 21. Juni eine halbe Stunde vor dem Eintritte desP aroxys- 
mus: R p .S u lp h . ch in in ig r .jj, Pulv. rad. caryoph. et yentianae aa 
gr. v. pro dosi. Dieser trat regelm ässig ein; die Kälte war kaum 
zu verspüren, die H itze währte kaum 3 Stunden; während dersel­
ben eine Blutung aus der Nase von etwa zw ei Unzen; die Patientin 
sehr matt. Nach dem Hitzestadium wurde sogleich das Dt. cort. 
peruv. fortgesetzt. Am 92. floss 2mal Blut aus der N a se , etwa ein 
Esslöffel voll. Am 23. Juni vor dem Fieberanfalle obiges Pulver, 
und da dieser ausblieb, wurde das Decoct fortgesetzt, die Dosis des 
Cortex auf eine halbe Unze erhöht und bis zum 25. Juni fortgefah­
ren. Während der ganzen Zeit flössen nur einige Mal w enige Tro­
pfen Blutes aus der N ase; der Mund ergoss k ein es, die Wunde 
war ganz geh eilt; die Flecken wurden etwas blasser und matter, 
die Kranke befand sich wohl und voll Hoffnung.

Da die öconomischen Verhältnisse der Patientin dem Fortge­
brauche der China das grösste Hinderniss in den W eg le g te n , von 
der Intermittens keine Spur sich ze ig te  und die nun noch beste­
henden Symptome der Peliosis die Anwendung eines minder kräfti­
gen Heilmittels zu liessen  , so bediente ich mich vom 26. Juni ange­
fangen der Cortex salicis pentand. (Lorbeerweide), die in jener Ge­
gend sehr häutig wächst. Ich hatte selbe das Jahr zuvor bei mehreren 
mittellosen Fieberkranken als das beste Surrogat den China ange­
wendet und mehrere günstige Erfolge beobachtet, so dass ich die 
von H u f e l a n d  (Armen-Pharmacopoe für Berlin 1810) und B r e ­
m er ( H o r n ’s Archiv für med. Erfahrungen XII 1. •—■ Annalen der 
Heilkunde X II 6 p. 506 ) gepriesenen Wirkungen bestätiget sah. 
Ich gab sie in der folgenden Formel: Cort. salic. pent. unc. jß .  —  
unc. j j . , coq. per med. hör. col. unc. vj. adde Acidi sulph. dilut. 
dr. ß ., Sacch. albi unc. ß. S . stündlich 1 Esslöffel.

Ohne Anwendung eines anderen M ittels gelang  es, die Spuren 
des Morbus maculosus ganz zu vertilgen. Patientin erholte s ich a ll-  
mälig, und war um die Mitte Juli vollkommen hergestellt.

lauajacum gegen acutes JSlieuma. Von Dr. S c h l e i f e r ,  
k. k. Bezirksarzt zu Neuhofen. —  In Nr. 36 des J. 1843 der österr. 
medic. W ochenschrift wird in einem A uszuge aus der G azette m e-  
dicale de P aris, 1843 Nr. 1?, der Behandlung des acuten B heu-
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matismus mit Guajacum nach Dr. I» c r a i r e  zu  Bordeaux Erwäh­
nung gemacht. D iess erinnerte mich an einen mir in mehrfacher 
Hinsicht interessant scheinenden F a ll, der bei Nachahmung dieser 
Behandlungsart vielleicht zu einiger Vorsicht mahnen dürfte.

Ein Arzt von 38 Jahren, sensibler Constitution, von nicht 
sehr fester Gesundheit, seit seiner frühesten Jugend fast alljährlich 
ein - auch zweim al an Mandelentzündung leidend, die jedesmal mit 
Eiterung endete , überdiess auch öfter von rheumatischem Lenden­
weh gepeinigt, hatte den Unfall, am 10. Jänner 1840 Abends im 
Finstern mit dem Nasenrücken an die eiserne Schnalle eines halb 
offen stehenden Thores mit solcher Heftigkeit anzustossen , dass er 
im ersten Augenblick vor Schmerz umzusinken glaubte. Nachdem 
der erste heftige Schmerz etwas nachgelassen, fühlte der V erletzte 
beim Drucke auf den Nasenfortsatz des linken Oberkieferknochens 
deutlich Crepitation ; die Verbindung desselben mit dem linken Na­
senbeine hatte also gelitten. Die äussere Haut war nur unbedeutend 
aufgeschürft, der Nasenrücken schwoll bald etwas w eniges an. Ein 
Paar Stunden nachdem erlittenen Stosse kam Pat. wieder nach Hause, 
und schlief die ganze Nacht ruhig. T ags darauf (11. Jänner) hatte 
er nur beim Drucke auf die verletzte S telle  und bei jeder Art Nixus 
etwas stärkeren Schmerz. Er machte an diesem Tage ungehindert 
seine Krankenbesuche. Am 12. Jänner früh wurde er zu einer Kran­
ken auf eine Stunde Entfernung geholt; er reiste zu  W agen dahin. 
E s war sehr k a lt , ein eisiger, starker Ostwind blies ihm entgegen. 
Kaum war er eine Viertelstunde lang auf dem W e g e , so wurde er 
plötzlich von den heftigsten reissenden, bohrenden Schmerzen be­
fallen, die von der V erletzungsstelle am Nasenrücken ausgehend  
sich auf das ganze linke Oberkiefer-und Jochbein erstreckten. Er 
bedeckte das Gesicht mit dem Sacktuche. Bei der Kranken ange­
kommen, schienen sich die Schmerzen im warmen Stübchen et­
was zu  mindern, als er aber nach Hause re iste , wurden sie 
neuerdings wieder eben so heftig , obwohl er jetzt den Wind im 
Rücken hatte. Fortwährend von den heftigsten Schmerzen gep ei­
nigt musste der Leidende noch mehrere Kranke besuchen. Gegen 
Mittag zu Hause angekommen, wendete er warm e, trockene F o-  
mentationen mit von Zucker durchräucherten Tüchern an. Die H eftig­
keit der Schmerzen benahm ihm alle E sslust, er genoss zu  M ittag nur 
w enig Suppe. Nach M ittag gegen  4 Uhr hatten endlich unter fort­
währender Anwendung erwähnter Fomente die Schmerzen aufge­
hört. Abends besuchte er wieder mehrere Kranke? hielt sich hiebei
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gegen  l | / ;! Stunden im Freien auf; der Abend war so kalt, als der 
M orgen, doch stellte sich nicht der mindeste Schmerz ein. Ara 
13. Jänner früh 8 Uhr g ing er wieder eine Stunde herum, kein 
Schmerz ze ig te  sich ; plötzlich um 9 Uhr, zur selben Stunde, wie 
am V ortage, begann der Schmerz wieder, erstreckte sich auch in 
die W eicbtheile der linken W an ge, und hörte genau wieder gegen  
4  Uhr Nachmittag auf. Abends vor dem Schlafe nahm Pat. eine Schale 
Fliederthee mit 2 Gran Pulv. Doioeri und ein Fussbad. In der Nacht 
erfolgte reichliche Transpiration. Am 14. früh gin g  er geflissentlich  
gar nicht au s, doch kam der Schmerz um 9 Uhr wieder, verbreitete 
sich in die linke Seite der Oberlippe, und war so heftig , dass der 
ganze Körper zeitw eise zu  zittern begann, die Gesichtsmuskeln der 
linken Seite wurden öfters convulsivisch verzogen. Nachmittags 
zur selbigen Stunde (4  Uhr) war der Anfall wieder vorüber. —  Die 
klar ausgesprochene regelm ässige Periodicität der Anfälle berück­
sichtigend , nahm er um 5 Uhr ein Pulver aus Sulphat. chinin. g r .j ,  
Pulv. Doweri gr. jj., vor dem Schlafe ein zw eites Pulver mit einer 
Schale Thee von Stipit. dulcamar. , und am 15. früh um 8 Uhr ein 
Pulver aus Sulphat. chinin. gr. j j .  und Opii pur. gr. j . , nebstbei 
warme trockene Fomentationen. Ungeachtet dessen kam der Anfall 
wieder mit derselben H eftigkeit, aber um eine Stunde später, näm­
lich erst um 10 U h r, dafür dauerte er aber bis 5 Uhr. Abends um 
6 und 9 Uhr, dann am 16. um 7 Uhr früh wieder Pulver aus S u l­
phat. chinin. gr. j . , Pulv. Power, gr. j j . , und um 9 Uhr eines aus 
Sulphat. chinin. g .jj., Opii g r .j .  Nun postponirte der Anfall w ie­
der um 1 Stunde, kam um 11 Uhr, hörte um 6 Uhr auf, die Hef­
tigkeit war nicht vermindert. Jetzt nahm der Kranke nach H u f e -  
la n d ’s Angabe folgende Pulver: Rp. Resinae guajaci gr. V. S u l-  
phur. aural. antim . , Calomel. aa gr. ß , E xtract. aconili gr. j . , 
Elaeosacch. valerianae scrup. ß. M. f. p . ; et d. dos. lal. N. 6. 
ad ch. w ) — Hievon nahm er noch am 17. und 18. früh und Abends 
1 Pulver. Auch an den letzten  zw ei Tagen war der Anfall um 11 
Uhr Vormittags so heftig eingetreten und hatte um 6 Uhr geendet. 
Am 19. früh Morgens fühlte er beim Uriniren Brennen an der Mün­
dung der Harnröhre , die etwas w eniges geröthet w ar, auch beob-

*) H u f e l a n d  nimmt eigentlich s tä rk e re  G a b en ,  se ine  Form el i s t :  
R p . R esinae guajaci dr. ß , Su lphur. a u r. a n t . , C a lo m el., E x tra c t.  
aconili da  g r . jj. Olei valerian. ae ther. g u lt. jj- Sacchar. albi scrup. j . } 
in. (. p . e t d. dos. lal. N , . . ,  S. F rü h  und Abends ‘/ 2 P,



399

achtele er an der W üsche einige kleine halb vertrocknete, blass 
gelbliche Schleimfleekchen. Er getraute sich nun das sechste Pul­
ver nicht mehr zu  nehmen, sondern (rank bloss eine Schale voll 
Eibischthce Er hatte hierauf eine R eise auf einige Stunden E nt­
fernung vorzunehmen. Der Schmerzanfall kam auf der Reise genau  
um 11 Uhr wieder, aber otfenbar etwas erträglicher, trotz der üblen, 
windigen und nun nasskalten W itterung und dem Aufenthalt im 
Freien , wobei die linke Gesichtshälfte nur mit einem Tuche bedeckt 
wurde; dagegen nahm derbrennende Schmerz beim Uriniren, die 
Röthe und Empfindlichkeit an der Haruröhrenmündung und der 
Schleimausfluss beträchtlich zu. Abends zu Hause angekommen, 
nahm Pat. lauwarme Mandelmilch mit Nitrum, örtliche lauwarme Bä­
der von Malventhee. Unter fortwährender Steigerung der Harnröh- 
renblennorrhoe trat am 20. nur mehr ein gelinder Anfall des Gesichts­
schmerzes e in , und am 21. war keine Spur des letzteren mehr zu  
bemerken. Die Blennorrhoe stieg  zu einem bedeutenden Grade, be­
hielt aber doch nur einen mehr crethischen, als synochalen Charac- 
ter. Der Umstand, dass der Pat. sich durchaus der Verrichtung 
seines Berufsgesehäftes nicht entziehen wollte , machte es unver­
meidlich, dass er auch nicht das gehörige Regimen beobachten 
konnte. Das neue Übel dauerte daher sehr lange. Die Schleimab­
sonderung war stets sehr reichlich, die Reizbarkeit örtlich sehr 
geste igert, besonders der Schlaf durch sehr häufige schmerzhafte 
Erectionen gestört, die aber im wachen Zustande nie eintraten. 
Gegen letztere hatte E xtract. ciculae, Abends zu 1 Gran in Pulver­
form genommen , noch am besten gewirkt. Endlich war er genöthi- 
get, gegen  den zu letzt aus reiner örtlicher Schwäche fortdauernden 
Schleimtluss Pillen aus Cubeben und Copaivabalsam zu gebrau­
chen. Nach 16 W ochen erst war das Übel ganz beseitigt, ohne dass 
eine unangenehme F olge zurückblieb.

Nach meinem Dafürhalten scheint mir dieser Fall in mehrfacher 
Beziehung bemerkenswerth:

1. E s ist hieraus ersichtlich, wie bedenklich es se y , trauma­
tisch verletzte Theile der Einwirkung ungünstiger W itterungsver­
hältnisse auszusetzen , und welch’ üble Folgen diess nach sich z ie ­
hen könne. W äre die traumatische V erletzung nicht vorausgegan­
gen , so würde der Einfluss der kalten Winterluft allein schwerlich  
das rheumatische Leiden verursacht haben, und wohl eben so wenig  
würde dasselbe zu der einmal vorhandenen V erletzung sich h inzuge­
sellt haben, wenn ein gehöriges Verhalten beobachtet worden wäre.
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2. E s ist ferner bemerkenswerth, dass das Übel gleich im ersten 
Beginne schon einen intermittirenden, regelm ässig typischen V er­
laufgenom m en, und der Schmerz von der primär afficirten Stelle 
bald auf die Nervenverzweigungen in der linken W ange und dem lin­
ken Theile der Oberlippe sich verbreitet hat. Die sensible Körper- 
constilution des Kranken war gew iss die einzige Ursache, dass das 
Leiden sich auf diese Art modillcirte. Bei einem anderen robusten, 
zu  wahren Entzündungen geneigten  , nicht so nervös reizbaren In­
dividuum würde es sich schwerlich so gesta lte t, sondern höchst 
wahrscheinlich einen mehr entzündlichen Character, und wohl etwa 
einen remittirenden, aber continuirlichen Verlauf genommen haben. 
Ein B ew eis, welch grossen Einfluss die Körperconstitution des 
Kranken auf die Modificirung des Characters und Verlaufes der 
Krankheit habe.

3. Der Gebrauch des Chinapräparates mit Opium perturbirte 
wohl den T ypus, er machte die Anfälle nachsetzend, benahm aber 
ihrer Dauer und ihrer Heftigkeit Nichts , denn das Grundleiden , die 
vorhandene rheumatische Affection war noch vorhanden, und gegen  
diese äusserte er keine Heilwirkung; auch das Pulv. Doiveri le i­
stete Nichts.

4. Das Guajacum, obwohl pro dosi nur zu  5 Gran, also in 
3mal geringerer Dosis genommen, als es H u f e l a n d  verschreibt, 
bewirkte schon nach der 6. Gabe (somit 25 Gran binnen 2 '/, T ag) 
eine Harnröhrenblennorrhoe. Dass auch hiezu die erhöhte Reizbar­
keit des Kranken das disponirende Moment abgab , und allein Ur­
sache war, dass das Arzneimittel schon in dieser Gabe solche W ir­
kung äusserte, dürfte zwar keinem Z w eifel unterliegen ; denn oft 
g e n u g , ja  eigentlich gewöhnlich geschieht dieses nicht; nichts 
desto weniger muss aber doch diesem Arzneikörper die Eigenschaft 
zuerkannt w erden, dass er unter entsprechenden Verhältnissen 
Harnröhrenblennorrhoe verursachen könne, und diese Eigenschaft 
desselben dürfte vielleicht nicht so allgem ein bekannt seyn. In B e­
zu g  auf den gegenwärtigen Fall ergibt sich auch noch die F ra g e: 
Hat das Guajacum den rheumatischen Gesichtschmerz nur dadurch 
gehoben, dass es die Harnröhrenblennorrhoe erregte, und somit 
ein vicarirendes Leiden in einem anderen, und zwar sehr sensiblen  
Organe se tz te , also als Derivans w irkte, oder würde die Heilung 
auch erfolgt s e y n , wenn unser Kranker eine andere Körperconsti­
tution gehabt, und das Guajacum die Blennorrhoe nicht bewirkt 
hätte? — Ich bin weit entfernt, behaupten zu w ollen , das Guajac
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könne einen acuten Rheumatismus ohne jener so bedenklichen Ne­
benwirkung nicht heilen, sondern will gerne zugeben, dass es auch 
ohne dieselbe eigen tü m lich e Kräfte gegen  denselben b e s itz e ; 
aber das glaube ich annehmen zu dürfen , dass in gegenwärtigem  
Falle das Rheuma vielleicht nicht so schnell verschwunden seyn  
würde, wenn die Blennorrhoe nicht als tüchtiges Derivans zugleich  
gewirkt hätte. Da nun aber diese Nebenwirkung des Guajac ein 
äusserst lästiges Ü bel, eine zw eite Krankheit verursacht, die um 
w eniges angenehmer, ja oft sogar noch weit unangenehmer, als 
die erste seyn dürfte, und gew iss Jeder, dem man diese fleilart 
in Aussicht stellen w ollte , feierlichst dagegen protestiren würde, 
so geht daraus hervor, wie behutsam man dieses Heilmittel in An­
wendung bringen, und wie sorgfältig man vorher die Individua­
lität des Kranken dabei berücksichtigen soll.

2.

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

Über die seitliche Zwitterbildung beim Menschen.
Von Prof. B e r t h o l d  in Göttingen. — In einem durch P räpara te  und Ab­
bildungen e r läu te r ten  V o r trag e  über  H erm aphroditism us la tera lis  beim 
M enschen demonstrir te  B. folgenden bei einem bald nach d e r  Geburt ge ­
sto rbenen  Kinde beobachteten F a l l : Äusserlich  zeigen die Genita lien auf 
den ersten  Blick den w e ib l ich en ,  n ä h e r  be trachte t  den gemischten Cha- 
rac ter .  Die beiden g ro ssen  Schamlefzen sind d icker  und w u l s t i g e r ,  s te ­
hen e twas ause inander  und lassen  ein P räput ium  zwischen s i c h ,  welches 
g rö s s e r  ist  a ls  ein P räpu tium  der  C l i to r is ,  und eine k u r z e ,  nach hinten 
gegen  den Schameingang ge r ich te te  Glans, fast gänzlich  bedeckt.  Diese 
Glans,  von 4"' L änge  und 3”'D ic k e ,  si tzt  au f  einem l ' /J "  langen  und 2 '/," ’ 
d icken Geschlechtsgliede , w e lches  deutlich aus 3 schwam m igen  Körpern  
besieht. Die Glans ist  m it tels t  e ines seh r  k u rzen  F renu lum  angchefte t ,  
so dass n u r  die ä u sse rs te  Spitze frei  ersche in t,  we lche  mit e ine r  k leinen, 
t r ichterförmigen Vert ie fung versehen ,  aber  durchaus nicht durchbohrt  ist . 
Nach hinten gehen die g rossen  L ippen a u f  dem Perinäum  in e inander  
ü b e r ; vom After e rs t reck t  sich eine wohl ausgebildete  Naht durch das 
P e r inäum  ü b e r  die hinten zusammenfliessenden Lippen h e r ü b e r ,  bis an 
den h in teren  W in k e l  der  Urogenitalöffnung. Diese  Öffnung ste l l t  eine seh r  
schmale B i tze  von kaum  1 '/" ' L änge  v o r ,  w e lche  fast ganz von der  nach 
hinten ger ichte ten  Glans bedeckt w ird .  Lab ia  m inora  fehlen gänzlich.  — 
D '6 inneren  Geschlechtsorgane zeigen folgendes V e rh a l ten :  Z w ischen  
Mastdarm und Blase l i e g t ,  gegen  link* g e w a n d t ,  ein abgep lat te te r  5"'
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bre i te r  U te r u s ,  der in se in e r  l inken Hälfte  3"' dick i s t ,  nach reebts hin 
aber  dünner  w i r d  und e inen scharfen I land bildet.  An der  rechten Seite  
bildet das den U te rus  überziehende  Per i tonäum  eine d ü n n e ,  zum unteren 
Theile der H arn b lase  sich e rs t reckende  F a l t e ,  we lche  nahe am Uterus 
ziemlich hoch i s t ,  in ihrem Verlaufe  nach rechts  aber  immer n ied r iger  
w i r d ,  gegen  den rechten  A nnulus abdominalis hin sich e r s t r e c k t ,  h ier  in 
das d iesen  R ing  begränzende  Peri tonäum  üb e rg eh t ,  und mit demselben 
den P rocessus vaginalis bilden hilft. Offenbar entspricht  diese F a l te  dem 
bre iten  M utterbande  der rechten S e i te ;  die Tuba F a llo p ii , das Ovarium 
und  L igam en tum  rotundum  fehlen an d ieser  Seite  gänzlich. Diese Theile 
s ind a b er  an  d e r  l i n k e n  Se i te ,  w'o auch die Uterushälfte  die gehörige  
Dicke h a t ,  volls tändig  en tw ickel t .  Das Ovarium hat daselbst eine L änge  
von 4 " ,  eine Höhe von 3" und eine Dicke von ’/ 3'", und im Übrigen ganz 
die Beschaffenheit d ieses Organes bei Veugebornen.  E s  besteht aus e iner 
körn igen  Masse,  in w e lch e r  e inzelne  spärl iche,  g rö sse re  Körper  ge lager t  
s i n d ,  die aber  nicht vollkommen deutlich den C harac le r  von E ie rn  zei­
gen. E ine  e igentliche gefässart ige  S t ru c tu r  fehlt  da ran  durchaus.  Z w i ­
schen den beiden P la tten des breiten Bandes,  e tw as  aussen  vom Ovarium, 
aber  durchaus  nicht mit  diesem in V e rb in d u n g ,  zeigt sich ein seh r  deut­
liches R osen m ü lle r ’sclies O rg a n ,  a ls  B est  des W ölfischen K ö rp e rs ;  es 
besteht aus f e in e n ,  rölhlichen S t r e i fe n ,  die mittelst  Z e l lg ew eb es  mit  
e inander  ve rein ig t  sind. — D er U terus hat die gehörige  derbe W a n d u n g ,  
besonders  l in k s ;  e r  ist bis zum inneren  M uttermunde 10" l a n g ,  bis w o­
hin se ine  in n ere  F läche  glatt und  ohne R unzeln  erscheint.  D er  M utter­
hals , w e lch e r  eine  L änge  von 1 1 "  h a t ,  is t  oben 3 d i c k ,  schw il lt  an  
seinem u n teren  E n d e  aber  bis zu  4 "  a n ,  und entspricht  h ie r  demjenigen 
T h e i le ,  w e lchen  R u d o l p h i  fü r  ein Analogon der  Pros ta ta  und Sam en­
b lase  hielt .  D erse lbe  ist sowohl nach oben gegen  das Corpus u te r i ,  a ls  
auch nach un ten  gegen  die Vagina gehörig  geöffnet. Die innere  F läche  
ist  mit seh r  deu tl icher  vo rdere r  und h in te re r  Arbuscula  nebst den Pa l-  
mis plicatis  versehen. Der Ü bergang  des Muttermundes in die Vagina  ist  
n u r  dadurch ab w e ic h en d ,  dass die h in te re  L ippe kaum  zu bem erken  i s t ;  
die vo rd e re  Lippe ragt  jedoch  um 1 " t ief  in die V ag ina  hinein. Diese 
Lippe ist  ziemlich d i in n ; hart  an ihrem Rande beginnt die A rbuscu la  an­
terior. — Die Vagina ist  von n o rm aler  W e i te  und w ird  nach unten von 
e inem H ym en annularis b e g rän z t ;  ih re  ganze  L änge  vom u n teren  M utter­
munde bis zum H ym en be träg t  10 ", die W e i t e  3"'. Die inw endige  F läche  
ist  gehörig  ru n ze l ig  und mit seh r  au sg e p rä g te r  Columna ru garum  an terior  
und posterior  versehen.  Die V agina  mündet aber  n icht  d irec t  nach aussen ,  
son d e rn  vielmehr in einen 5 "  langen  A ditus urog en ita lis , w e lch e r  mit 
g la t te r  Schleimhaut bekleidet ist, und mittelst  der berei ts  e rw ähn ten ,  von 
der  Glans des Geschlechtsgliedes zum Theil  bedeckten  Urogenita lspalte  
nach aussen  mündet. W a s  nun die männlichen Geschlechtsorgane  betrifft, 
so s ind  diese in ih re r  W e ise  eben so characteris tisch  an der  rech ten  Seite, 
a ls  die weib lichen  an der l inken  ausgebildet.  D er  rechte A nnulus abdo­
m inalis  s te l l t  sich als grübchenförmige V ert ie fung  d a r ;  e r  is t  aber  nicht 
gänzl ich ,  sondern  n u r  so w e i t  geschlossen, dass eine gewöhnliche Knopf-
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souile durch  ihn und den Leislencanal  bis in das rech te  Lahiuin oder  
v ielmehr in den P rocessus vaginalis peritonaei bis zum Hoden vorgescho­
ben w erd en  kann. Am Grunde  d ieses Fo r tsa tzes  l iegt  in dem Labium 
ein seh r  en tw ic k e l te r  Hoden nebst Nebenhoden ,  die in ihrem na tü r l ich en  
Z usam m enhänge  9 L ä n g e ,  4 Breite  und 3'" Dicke h ab en ,  und mit ei­
nem gehörig  en tw ickel ten  Sam ens trange  versehen sind . U n te r  dem Ne­
benhoden ist  das Gubernaculum H unteri ganz w ie  bei neugebornen  Kin­
dern  beschaffen, und befestigt die Sam enorgane  an den Fundus der  Lippe. 
Der Schw anz des Nebenhoden gebt in das Vas deferens  über. D ieses be­
ginnt  mit den deutlichsten geschlängelten  W in d u n g e n ,  und tr i t t  durch  
den A nnulus abdominalis in die Bauchhöhle.  H ie r  w endet  es sich gleich 
nach l inks  und in die T ie fe ,  und s töss t  an die rechte  Seite  der  W a n d  
des Mutterhalses  , da wo die oben e rw äh n te  A nschw ellung  beginnt. Yon 
hier verschmilzt  es so mit  d ieser  W an d  s e lb s t ,  dass man dasselbe a ls  
besonderes Gefäss nicht w e i te r  dars te l len  kann.  Sein Canal jed o ch  läss t  
sich sehr  gut w e i te r  verfolgen ; e r  v e r läu f t  in der rechten  W a n d  des 
U terus nach u n t e n ,  e rs t reck t  sich in der  W a n d  der  Vagina  w e i te r  fort, 
und öffnet sich rech ts  u n te r  dem Hymen in den S inus urogenitalis  hinein. 
Vorn un ter  diesem Hym en ersche in t  auch die M ündung der  Ure thra ,  w e l ­
che sich von da zu r  H arn b lase  e r s t r e c k t ,  und n u r  ■/," von der  Mündung 
des Sam encanals  entfernt ist. Von Sam enbläschen und e iner  P ros ta ta  ist  
ke ine  Spur vorhanden. E in  S tückchen des Hodens zeigte bei der  m icro- 
scopischen U nte rsuchung  die ganz  norm ale  Hodenbeschaffenheit,  nam ent­
lich die deutl ichs ten  Sam encanälchen von '/6o'" im D urchm esser .  — Beim 
Menschen ist  bis jetz t  n u r  3mal d e r  vollkom m ene H ertnaphroditism us la ­
tera lis  beobachtet w o r d e n ,  und z w ar  im J .  1746 von S u ö ,  i m J.  1754 
von V a r o l e ,  und i m J.  1835 von R u d e l p h i .  W i r d  aber  mit  diesen 
der  hier beschriebene Fall  v e rg l ich e n ,  so zeigt s ic h ,  dass in le tz te rem  
der seitl iche Hermaphrodilisraus in w e i t  vollkom m enerem  Grade gebildet 
ist . Denn sowohl die männlichen a ls  weib lichen  Geschlechtsorgane  s ind  
gänzlich se lbs ts tänd ig  fü r  sich en tw ickelt ,  haben u n te r  sich n i rgends  eine 
Communication, und m ü n d en ,  jed e  Art für sich, in den Sinus urogenita lis. 
I n S u e ’s Fa l le  fand ke ine  A usmündung der  Sam engänge  nach aussen ,  
sondern  n u r  in den U te rus  Statt , l n  V a r o l e ’s F a l le  zeigte s ich  z w a r  
eine  Ausmündung der Sam enblase  in die U re th ra ,  a b e r  e ine  zw ei te  in 
die G e b ä rm u t te r ,  und in R u d o l p h i ’s Fa l le  m ündete  w e d e r  der  U te rus  
noch das Vas de ferens  nach a u s s e n ,  sondern  beide w aren  vollkom m en 
geschlossen. E in  Unterschied  des obigen Fa l le s  von den drei  anderen  
besteht noch d a r in ,  dass bei d iesen  in den äusse ren  Genita lien  mehr der  
C harac ter  de* m ännlichen Geschlechtes  ausg ep räg t  w a r , bei jen em  aber  
au f  den e rs ten  Blick mehr der  des w e ib l i c h e n ,  bei g e n au e re r  B etrach­
tung aber der  männliche und w eib liche  C harac ter  ganz g le ichm äss ig  dar­
gelegt  ist. Auch w ird  in keinem j e n e r  3 F ä l le  eines Hym ens e rw ähnt.  
CJournal fü r  Chirurgie  und A ugenheilkunde.  H erausgegeben  von Dr.  Ph. 
von W a l t h e r  und Dr .  F.  A.  von A m m o n .  Neue Folge.  B. II .  St. 4. 
Und Göttinger ge lehrte  Anzeigen. Nr. 141. 1843.) A i t e n b e r g e r ,



P a l l  v o u  l l e g e n e r a t i o n  i l e s  I l n t e r U i e F e r U n o c l t e n s .  Von
Dr. S c h u l z e  in Dresden .  — E in  scrophulöses 7 jähriges Mädchen halte 
an  der ganzen  rech ten  Seite  des Gesichtes eine ausgebre i te te ,  har te  E n t ­
z ü n d u n g sg e sc h w u ls t , vorzüglich  vom W in k e l  des Unterk iefers  au sg e ­
h e n d ;  dabei fieberte das Kind bedeutend. Sechs T a g e ,  nachdem Sch. die 
K ranke  zum ersten  Mal gesehen h a t t e ,  am 16. April  1838, öltnete sich die 
G e sc h w u ls t ,  w odurch  die V erm uthung au f  ein necrotisches Leiden be­
s tä tig t  w urde .  E nde  Mai hatte  sich das necro tische  K nochenstück so w e i t  
h e r v o rg e d rä n g t , dass man den W in k e l  des U nte rk ie fers  e rkennen  konnte.  
Die feste Verbindung des Knochenstückes und die aufs höchste gesun­
k enen  Kräfte des Kindes l iessen an eine künst l iche  Entfe rnung  des Kno- 
ol ienslückes nicht denken. E s  w u rd e  der K räf tezustand  m öglichst zu he­
ben gesucht.  Mitte Ju n i  konnte  Sch. endlich den necrotischen Knochen 
e n tfe rn en ,  und w a r  n icht  w en ig  ü b e r ra sc h t ,  e inen Theil des A s te s ,  den 
W i n k e l , Gelenk-  und Kronenfortsatz  des U nte rk ie fers  in einem Stücke  
v o r  sich zu haben. E s  entfern ten  sich h ie rau f  noch v i e l e ,  mehr oder w e ­
n ig e r  g rosse  S tü c k e ,  die m eist  vom A lvco la rrand  zu seyn  schienen.  Ob­
w ohl ke ine  E rsc h e in u n g  fü r  ein noch zu rückgeb liebenes  K nochenstück 
s p r a c h ,  so heil te  die Öffnung e rs t  im F rü h jah r  1839. Z u  d ieser  Ze i t  be­
kam  Pat. auch zw ei  B ackenzähne  a u f  der e rk ra n k t  g ew esen en  Seite  des 
U nterk iefers .  Im H erbste  1839 bekam das Kind w ie d e r  eine  E n tzü n d u n g s­
g esch w u ls t  am l inken  Unterkiefer .  Z w e i  M ilchbackenzähne ,  wovon  n u r  
d ie K rone  des e inen h o h l ,  w a ren  bei der  le isesten  B erührung  höchst 
schm erzhaft ,  beweglich  und am A lveo larrande  dräng te  sich eine übe l­
r iechende  Jauche  hervor.  Die an ih rer  W u r z e l  einige Linien re so rb ir ten  
Z äh n e  w u rd e n  entfernt.  Unter d e r  A nw endung  passender  Mittel (A s«  foet. 
in n e r l i c h , V ny. hydrary . ein. äusse r l ich  und Tinct. m yrrh . a ls  M undw as­
se r )  en tfe rn ten  sich h ie rau f  drei k l e i n e ,  Hache K no ch en s tü ck ch en ,  und 
fiel die E n tzündungsgeschw uls t .  Im W in te r  1839 w a r  das Kind wohl,  im 
F rü h ja h re  1840 brauchte e s ,  w ie  auch schon früher  künstl iche Seebäder ,  
und  is t  j e tz t  ge is tig  und körperl ich  gesund. — Am U nterk ieferw inkel  rech-  
te rsei ts  ist  n u r  eine  w e n ig  vertiefte  Narbe von der  Grösse  e iner  k le inen  
ha lben Bohne b e m e rk b a r ,  und die ganze Partie  sche in t  von der Mitte des 
U nterk iefers  an bis zu und mit  dem W in k e l  e tw as  k l e in e r ,  zu rü ck g e ­
d r ä n g t ,  w as  jedoch  beim ersten  Anblick  und von vorn  kaum zu bemer­
k en  ist . Beim Befühlen ist  ke ine  Abnormitä t  des U nterk iefers  w a h rzu n e h ­
men. Ü brigens kann das Kind den Mund öffnen und kauen  w ie  jedes an­
dere .  — H ie r  w a r  die ganze  Dicke des Knochens a b g e s to rb e n , und hat 
sich w ie d e r  e rze u g t ,  w a s  bestr i t ten  w i r d ;  eben so bildeten sich gesunde 
Z ähne  in  den reg en e r i r fen  Z ahnzellen .  ( Jo u rn a l  für  Chirurgie  und Augen­
heilkunde .  H erausgeg .  von Dr. Ph. v. W a l t h e r  und Dr .  F.  A.  v.  A m ­
m o n .  Neue Fo lge .  B. II. 4. St.)  A i t e n b e r g e r .
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V e r s u c h e  ü b e r  d e n  H a g e n s a f t  u n d  d a s  P e p s i n .  Von
P a y e t t .  —  Die Versuche,  welche  P. über  die v e rg le ichungsw eise  W ir k u n g  
d e s  Magensäfte» und der  verdünnten  S a lz säu re  anges te ll t  hat,  haben n e u e r -
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ding* g e z e ig t ,  dass  die le tz te re  ga r  nicht v e r d a u t ; s ie  lö s t  das M uskel­
gew ebe  nicht a u f ,  benimmt dem Leim nicht  se ine  C oagu li rba rke i t ,  löst  
aus  den Knochen n u r  die E rd e n  a u f ,  w ä h ren d  der  Magensaft  das ganze  
Knochengewebe  auflöst  u. s. w. —  V ersuche,  we lche  V a l e n t i n  i n P a r i s  
in G egenw ar t  von M a g e n  d i e  über  die W i r k u n g  der  durch  verdünnte  
S a lzsäu re  aus  Kalbsm agen erhaltenen  Pepsinflüssigkeit  a n s te l l te ,  gaben 
lau te r  negative  R e su l ta te ,  eben so w e n ig  w oll te  es P. g e l in g e n ,  nach 
S c h w a n n ’s Methode das Pepsin  zu erhalten.  D agegen  hat e r  n euerd ings  
noch 2 M ethoden ,  die e r  jedoch n ich t  n äh er  be sch re ib t ,  aus  einem seh r  
k räft igen  Magensatte  e ine  g u m m ia r t ig e ,  du rch s ich t ig e ,  w e i s s l i c h e , im 
W a s s e r  leicht lösl iche Substanz  erhalten ,  we lche  e r  G a s t e r a s e  nennt  
und w e lche  mehr als ihr  300faches Gewicht gekochtes Rindfleisch aufzu­
lösen im Stande w ar .  CComples rendus X V I I .  p.  654 — 656 und Pharm. 
C entr .  Blatt  1844. Kr.  7.) N a d e r .

I * r i i f u u g -  d e s  E s s i g s  a u f  s p a n i s c h e n  P f e i f e r ,  S e i d e l -  
h n s t  u n d  H e r t r a m s w u r z u l .  Von A r t u s .  — Das b isherige  V er­
fa h re n ,  den E ss ig  a u f  schädliche  organische  und namentlich auf  die ge ­
nannten  Subs tanzen  zu p r ü f e n ,  bestand en tw eder  im N eu tra l is i ren  mit 
kohlens .  Kali oder  K alk  und  im K o s te n ,  oder  d a r in ,  dass  man den E ss ig  
bis zu r  E x trac td icke  verdampfte  und den R ückstand  k o s t e te ; e rh ie lt  e r  
nun j e n e  V eru n re in ig u n g en ,  so ve ru rsach te  derselbe ,  auf die Z u n g e  oder 
zw ischen  die L ippen g e b ra c h t ,  ein Brennen.  Diese  E rsch e in u n g  v e ru r ­
sachen jedoch  nebst  den genannten  noch v iele  andere  Körper.  Um daher  
ein igerm assen mit S icherheit  die oben e rw äh n ten  Subs tanzen  aufzufinden 
und zu  bestimmen , ha t  Verf. e ine  bestimmte Quantität  von j e d e r  de rse l­
ben m ehrere  Tage h indurch  d i g e r i r t , wornach  die von spanischem Pfeffer 
e rhal tene  T inc tur  b ra u n ro th ,  die von C orlex  m ezere i l ie l lw e in g e lb , 
die  von R a d ix  p y re th r i  dunke l  weingelb  erschien. Die P rü fung  die­
s e r  T inc turen  in Bezug au f  ihr  Verhalten  gegen 14 Reagentien  gab fol­
gende  Unterscheidungsm erkm ale  der  genannten  V erfä lsch u n g en :  1. Der 
mit Capsicum annuum  verfä lsch te  E ss ig  bildet mit sa lpe te rsau rem  Sil­
beroxyd ve rse tz t  e inen braunro lhen  , mit Sublimatauflösung einen  hell­
b rau n en  N ied e rsc h lag ;  durch  sch w efe lsau re s  E isen o x y d u l  w i r d  e r  dun­
k e l  und a u f  Z usa tz  von w en ig  Ammoniak du n k e lg rü n  g e fä rb t ,  bei ei­
nem g rösseren  Z u sa tze  entsteht ein d u n k e lg rü n e r  N ied ersch lag ,  w äh­
rend die da rüber  befindnclie F lüss igke i t  schön d u nke lg rün  erschein t,  und 
a u f  der Oberfläche ein sch i l le rndes  Häutchen bem erkbar  w i r d ;  durch sal­
pe te rsau res  Q uecks ilberoxydul ents teht  ein h e l lb rauner ,  k ä s ig e r  Nieder­
s c h la g ,  der sich an  die W ä n d e  des Gefässes ansetz t .  Bei V erfälschung  
mit C ortex  m ezere i  bilden sich im E ss ig  durch  Schwefelcyancalium  feine 
nadelförmige C ry s ta l l e ;  mit  concentr i r te r  Sa lp e te rsäu re  w i rd  e r  b raun-  
r ° t h ,  mit  Ammoniak in tens iv  g e lb ,  mit Z innso lu t ion  s c h w a c h - g e lb  g e -  
f ä rb t ;  C h lo rw asse r  e rzeugt  ke ine  V eränderung .  Bei dem mit einem Z u ­
satz von R ad . p y re th r i  verfä lschten E ss ig  erfolgt durch  Z innso lu tion  ein 
schmutzig.,  w e is se r  N iederschlag , durch  C h lo rw asse r  ke ine  V eränderung ,
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durch Ammoniak zu ers t  eine s c h w a c h -g e lb e  F ä rb u n g ,  spä ter  ein schwach 
g e lb l i c h - w e i s s e r  N iederschlag  , durch  sa lp e te rsau re s  Q uecksi lberoxydul  
e in  f leischfarbiger,  fe inpu lvr iger  N ie d ersc h lag ,  w äh ren d  die über  dem­
se lben befindliche F lü ss ig k e i t  milchig e r sch e in t ,  nach langem  Stehen aber 
g anz  w asse rh e l l  w ird .  (A llgem .pharm . Zeitschrif t  von A r t u s  und Pharm. 
C entra lb la tt .  1843. Nr. 17.) N a d e r .

V y o g e n i a  c u t a n e a  B e i  S ä u g l i n g e n .  Von P i g  e o l l e t .  — 
E. J .  v e r lo r  ihre  Mutter bei der Geburt.  Der V a te r  gab s ie  zu einem 
W e i b e ,  die ihr e igenes Kind säug te ,  uud nach m ehreren  Monaten noch 
ein fremdes annahm. Als P. die Pat.  besuchte ,  w a r  sie  6 Monate alt . Nach 
der  Amme Aussage hatte  sich früher  am Halse  ein ro ther  F le c k  gezeugt,  
der  in se iner  Mitte eine a llm älig  sich v e rg rö sse rn d e  und w e issw erd en d e  
E rhöhung  z eu g te ,  die sich dann öffnete,  e ine  d i c k e ,  e iterige  Masse a u s -  
fliessen l ie ss  und binnen 5 — 6 T agen  vernarb te .  An m ehre ren  Orten bil­
deten sich ähnliche F lecken ,  die mehr oder m inder schnell  einen ähnlichen 
V e r la u f  n a h m e n ,  und z w a r  nach M assgabe  ih rer  G rö sse ;  einige  ver­
schw anden  , ohne sich w e i te r  zu  en tw ickeln .  Bei P .’s Besuch hatte die 
K ran k e  eine  g rosse  Anzahl so lcher  G eschwülste  am ganzen  K ö r p e r ; die 
zw ei  g röss ten  am Kopfe uud B a u ch e ,  die k le ine ren  am H a lse ,  au f  dem 
behaa r ten  Theile  der H aut  und an  den E x trem itä ten  Sie w a ren  l insen-  
bis w a l ln u s s g r o s s , rund ,  w e issg rau ,  w ie  pe r lm ut te rar t ig ,  n u r  die frisch­
en ts tandenen  mit einem ro se n ro th en H o f  e in g e fas s t ;  eine bedeutend grosse  
hatte  sich im Nacken geöffnet,  w o  man a lle  Gebilde bis a u f  die Aponeu- 
ro se  zers tö r t  fand. Das Kind w a r  ohne F i e b e r , hatte  guten  Schlaf  und 
rege lm äss ige  Öffnungen, und schrie  n u r  bei B ew egungen ,  iu de ren  Fo lge  
die k ra n k en  P ar t ien  gedrück t  w urden .  Die Amme, 48 Ja h re  alt , leb te  von 
Gemüse und schlechtem Caffeh, und bot ein w ah res  Bild der  Entkräf tung .  
Ih r  e igenes Kind w a r  rhachitisch, das 3. aber  gesund. Trotz V e ränderung  
d e r  Amme, der W o h n u n g  und L u f t ,  trotz  der s tu fenweisen  analeptischea 
Behandlung öffneten sich die Stellen,  e iterten  reichlich und das Kind starb  
binnen 10 Tagen. P. findet den Grund in der  mangelhaften B lu tb i ldung ,  
ve ru rsach t  durch ve rdorbene  L u f t ,  den ke inen  E rsa tz  le is tenden  Chylus 
und Assimilation he te rogener  Stoffe. (Jo urna l de M ddecine e tc . de B ru x e l­
les Ja n e . 1844 nnd G azette  des H ö p ita u x. 1844. N r .  8.) B l o d i g .

M e r k w ü r d i g e  F ä l l e  s c h n i e r z h a f t e r  ß i o j i f u i r c c t i u u e i i  
z u f o l g e  o r g a n i s c h e r  V e r ä n d e r u n g e n ,  n a m e n t l i c h  K x o -  
s t o s e n  d e r  Z a h n w u r z e l n .  Von Dr. T a l m a .  —  Diese organischen 
E n ta r tu n g en  treten  secundär  nach e iner  rheumatischen Affection a u f ,  die 
sich durch  t ie fe ,  fast uner trägliche,  84 — 48 Stunden oder  auch länger  
dauernde  Schmerzen zu e rkennen  g ib t ,  die oft nach l än g e re r  Z e i t  u n re ­
ge lm äss ig  w iederkehren .  Die Schmerzen tre ten  plötz lich e i n , scheinen 
von den Z äh n en  oder  v ielmehr aus dem Grunde  des Alveolus e iner oder 
de r  and eren  Kinnlade he rzukom m en ,  sind e inseitig  oder  auf die obere



Oder untere  K innlade  beschränkt .  D er  Schmerz nimmt die ganze  en tsp re ­
chende Kopfhälfte e in ,  befällt  vo rzu g sw e ise  bald das A u g e ,  das sich in -  
j ic i r t  und th rän t ,  bald das O h r ,  wovon dann S ch w e rh ö r ig k e i t ,  in man­
chen Fällen  se lbs t  vo rübergehende  Taubheit  die Fo lg e  ist. W ä h re n d  des 
Schmerzes b renn t  der  M und,  der  S p e ic h e l i s t  dick und seh r  re ichlich, die 
W ä r m e  und d e r  D urs t  v e rm eh r t ;  Appetit  v e rm in d e r t ,  die Glieder abge­
schlagen ; der  P u ls  oft voll  und lieberhaft häufig. Nach m ehrm aliger  W ie ­
derk eh r  nimmt die AfFection manchmal die Form des Gesichtsschmerzes 
an (mit  dem sie ohnehin g rosse  Ähnlichkeit  h a t ) ,  v e r lä ss t  die Z ähne  und 
sche in t  sich auf g e w isse  N erv en s trän g e  z a  concen tr iren .  In  den meisten 
F ä l le n  jedoch haftet sie  in den Z ähnen ,  und sind die Constitu tion des Pa t . ,  
se ine  Gewohnheiten und üble W it t e r u n g  günst ig ,  so w e rd en  die Z ähne  nach 
einigen Monaten oder Ja h re n  los,  w acke ln  und fallen endlich ohne bedeu­
tenden Schmerz aus. F a s t  immer treten  mit d ieser  E rsc h e in u n g  g leichzeitig  
k ran k h a f te ,  oft w ied erk eh ren d e  Schm erzen im E pigastr ium  ein, oft fallen 
die H aare  aus oder bleichen sich in k u rz e r  Zeit .  Oft jedoch  sind Kno­
chen- und Em ailsubstanz  des Z ahnes  v o rz u g sw e ise  le id en d ,  der Zahn 
w ird  cariiis und bricht s tü ck w e ise  a u s ;  oft s ind  die W u r z e ln  a r ro d i r t ,  
absorb iren  sich an der  Sp i tze ;  oft endlich sondert  sich eine neue Menge 
kno ch en su b s tan z  a b ,  lag e r t  sich an die W u rz e ln  an und bildet so w a h re  
Exostosen.  Diese  m aterie lle  V e rän d e ru n g  des Z ahnappara tes  ist  nun Ur­
sache n eu er  S c h m erz en ,  die bei m indeste r  V e ran la ssu n g  w ied erk eh ­
ren . Is t  die Z ah n k ro n e  ca r iö s ,  die W u r z e ln  ab so rb i r t ,  i s t  E ite ru n g  
und E rw eichung  des Periosteum  v o rh a n d en ,  so behält der  Schmerz den 
P r im i t iv -T y p u s  — den des R heu m a tism u s ;  scheinen jedoch  die Z ähne  
ge su n d ,  w ä h ren d  sich das Leiden in den W u r z e ln  e n tw ic k e l t ,  so haben 
die Anfälle  fast  constant die Form der Neuralg ie .  Oft sind beide Z u s tän d e  
mit  e inander  complicirt,  daher  bald die E rsche inungen  des Rheumatismus, 
bald die der N eura lg ie  ausgesp rochener .  Diese phänomenologische V er­
schiedenheit  s teh t  mit dem Leiden selbst im Zusamm enhänge .  In  a llen  
Fä l le n  ist  z w ar  ein E n tzündungsprocess  in dem knöchernen ,  fibrösen Ge- 
fä s s -  und N erv en g ew eb e  des Z ahnappara tes  z u g eg e n ;  se tz t  aber  diese 
eine E rw eich u n g  und D estruct ion  der  Knochen- und E m a ilsu b s tan z ,  Ge- 
fä ssb i ldung ,  E i te ru n g  des P e r io s teu m ,  A rros ion der Z ah n w u rze ln  u .dg l . ,  
so w erden  diese Par t ien  re izem pfänglicher ,  l e id en d er ,  ihre D esorgan isa ­
tion sc h n e l le r ,  und die ganzen  Z ufäl le  t re ten  mehr acut  und mit Heft ig­
ke it  auf. Bildet sich aber  eine E x o s to se ,  so bleiben mit Ausnahme der 
S te l le ,  wo sich d e r  phosphorsaure  K alk  a n le g t ,  a lle  P a r t ien  g e su n d ,  und 
der R eizungszustand  haftet am Knochen a l l e in ;  nach und nach aber,  w e n n  
die W u r z e l  sich an  m ehreren  Punc ten  an Umfang v e rg rö s se r t ,  dehnt s ie  
den Alveolus ung leichm äss ig  a u s ,  und b e w irk t  durch den D ruck  auf die 
benachbarten  Part ien  dum pfen, nicht dis t incten  Sc h m erz ,  der sich immer 
m®hr und mehr den neuralg ischen  Affectionen nähert .  F .  zählt  8 Fä l le  auf, 
" o v o n  die m erk w ü rd ig e ren  folgen.
^ b  F a l l .  F ra u  T h . ,  56 Jahre  a l t ,  sanguin ischen  Temperamentes und 
S« e r  C onst i tu t ion ,  hatte  f rüher  ein körperl ich  thätiges Leben g e fü h r t ,  
“  im sPS(e r  eine  s i tzende  L eb en sw e ise  a n ,  da  sie  einen Theil de« Tage»
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mit geis tigen Arbeiten beschäftiget w a r .  Im J .  1884 fühlte  sie  unste te  
Schm erzen in den Hüften , S c h u l te rn , am Halse  und H in ter thei l  des K o­
p fe s ,  endlich in  b e id en ,  besonders  jedoch  in der  oberen Kinnlade. Schlaf  
und R uhe  bannten  den S ch m erz ,  der  bei jed e r  B ew egung  oder A ns tren ­
gun g  w iederkehr te .  Im August 1885 ste ll ten  sich seh r  lebhafte  Schmerzen 
in a l len  Z ähnen  der l inken  oberen Kinnlade e i n ,  mit Spannung und Rö- 
thung  der  entsprechenden Gesichtshälfte . Da der 3. Backenzahn der Herd  
des Übels sch ien ,  so w o l l te  sie  denselben ausz iehen  l a s s e n ;  aber  die g e ­
naues te  U ntersuchung  entdeckte  ke ine  V e rän d e ru n g  an  d em selben ,  w e s s -  
halb T. das Ausziehen w id e r r i e th , z iehende Fussb äd er ,  besänftigende Ge­
t r ä n k e ,  leichte Abführmittel und erweichende  Gargarism pn empfahl. Doch 
t ra t  bald eine heftige Exacerba t ion  e in ;  die Schmerzen w u rd e n  lanc in i-  
r e n d ,  e rs t reck ten  sich ü b e r  das ganze Gesicht bis zum Scheitel  und w a ­
ren  so i n t e n s i v , dass die K ranke  den Kopf zw ischen  zwei B re te r  ge ­
k lem m tg laub te .  Sie konnte  nicht die leichteste  Hülle  ve r tragen ,  und se lbst  
die  H aare  w aren  so empfindlich , dass die B e rü h ru n g  der E in fa ssu n g  der  
B r i l le ,  die s ie  g e b rau c h te ,  fast convuls iv ische B ew egungen  hervorrief .  
H iezu  kamen F ieb ersy m p to m e,  ausse ro rden t l iche  U n r u h e ,  re ichlicher 
Speichelfluss , b rennender  Schmerz im M u n d e , E k e l  und gallichtes E r ­
brechen. T., ü b e rze u g t ,  es mit e iner  Neuralg ie  zu thun zu h a b e n ,  ve r-  
ordnete  10 Blutegel a u f  das Zahnfleisch am l inken  O b e rk ie fe r ,  eben so 
v ie le  a u f  die W a n g e ,  gegenüber  der un tern  M ündung  des Canalis in fra -  
orbila lis ;  l iess  durch  e in ige  Stunden nachblu ten  und den Mund öfter mit 
G e rs ten a b su d ,  mit Milch gem isch t ,  ausspiilen .  Die Schm erzen  minderten  
sich und w a ren  nach einigen Stunden v e r sc h w u n d e n ; am folgenden Tage w a r  
n u r  noch eine ger inge  G eschw uls t  an der l inken  Gesichtshälfte  mit Z it te rn  
der  Augenlider  zu g eg e n ;  man rieth zur  F o r tse tzu n g  im Gebrauche der 
G a rg ar i sm en ,  ziehenden F u s sb ä d e r ,  und beschränkte  die Nahrung  auf 
blosse H ühnerbrühe.  Als aber  Pat. die gewohnten  Arbeiten beginnen woll te ,  
brach d e r  Schmerz neuerd ings  aus.  E r  t ra t  mit dem Gefühle auf, als läge  
ein S tück  E is  quer  über  der W a n g e  nach oben des Hundszahnes und der 
B ackenzähne ,  ste igerte  sich a l lm ä l ig ,  nahm dann den ganzen Kopf e i n ,  
ve rschw and  um Mitternacht und kehrte  M orgens w ied er .  D ie  frühere  The­
rapie  w u rd e  befolgt,  der Schmerz blieb zw ei  Tage a u s , kehrte  aber  dann 
jeden Tag zu derselben Stunde w ieder .  Nun gab man ein Gargarism a aus 
Chinadecoct ,  fe rne rs  S yru p . D iacod. mit  e tw as  A eth . su lph . , endlich Chi- 
n insu lphat  von 6 — 8 Decigrammen. E s  schw and  z w a r  der Schmerz, aber  
n u r  um mit e rneue r te r  Heftigkeit  w iederzukom m en , w o ra u f ,  da die Pat. 
noch immer über  ihre  oberen  B ackenzähne der l inken  Seite  k lag te ,  T. bei 
Unte rsuchung  derselben eine ge lbliche Fä rb u n g  ih rer  Kronen fand ; ihr 
H als  w a r  ein w'enig en tb löss t ,  das Anklopfen e r reg te  Empfindlichkeit und 
d e r  vo rd e re  w an k te  ein w enig ,  der  auch, da T. e ine  V er le tzu n g  der  W u r ­
zel voraus s e tz te ,  ausgezogen w urde .  E r  fand die W u rz e l  auf  der einen 
Seite  mit  e iner E xostose  v e rseh e n ,  in ein ro th es ,  v e rd ic k te s ,  gleichsam 
mit Blutl lecken bezeichnetes Periosteum  gehüllt.  Die neuralg ische  Affection 
v e rsch w an d .  Jedoch  ein Monat d a rau f  fing das ganze  Leiden in oben be­
schriebener Gestalt von Neuem an, und fand e rs t  mit  der Ausziehung des zw e i-
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len Backenzahnes j der  gleichfalls  e ine  Exostoso  z e ig te ,  ihr Ende.  Bis 
zum J .  1836, w o  sie  e ine r  Lungenschw indsuch t  un ter lag ,  k eh r te  n ie  mehr 
e ine  ähnliche B eschw erde  w ieder .

D iese r  Fa l l  hat seh r  v iele  Ähnlichkeit  m it e in e m ,  den F o x  e r z ä h l t ,  
Wo ein ähnliches Leiden  zugegen w a r ,  und  e rs t  nach A usziehung a l le r  
Z ähne  s c h w a n d ,  deren W u r z e ln  m ehr oder  m inder  mit  zahlreichen E x o ­
stosen bedeckt w aren .  V orzugsw eise  jedoch is t  es der  le tz te  M ah lzahn , 
de r  zu diesen neura lg ischen  Anfällen V eran la ssu n g  g ib t ;  e inerse its  da­
d u r c h ,  dass e r  auf engem Baume sich zu en tw ick e ln  bemiissige t,  die be­
nachbarten  Theile  ausdehnt und d rück t,  und a u f  diese W e i s e  S törungen  
h e rv o rru f t ,  a n d e r e r s e i t s ,  indem die bereits  en tw ick e l te  K rone  cariös 
w i r d ,  w ährend  an den W u r z e ln  sich Exostosen  zu bilden beginnen. Die  
Schm erzen verbre i ten  sich dann von h ier  aus in das Ohr, in die Schläfen­
g e g e n d , über  den ganzen  Kopf. Is t  der  Zahn  noch nicht  g e b o re n ,  oder  
se ine  Krone destru irf ,  so bleiben die W u r z e ln  a lle in  sche inbar  in sensibel  
in dem Grunde der  A lveolarhöhle  v e rb o rg e n ,  die Quelle  des Übels bleibt 
somit manchmal ganz unb ek an n t  dem Arzte  und  dem K r a n k e n , da  se ine  
Empfindung nicht h in re ich t ,  au f  s ichere  S pur  zu leiten. W e n n  man, falls 
der  Z ahn  noch nicht geboren  w ä re ,  das Zahnfleisch e inschneidet,  so w ird  
der  D urchbruch  e r le ich ter t  und es kann  G enesung  erfolgen. H a t  man im 
ändern  Falle  die Z ah n w u rz e ln  aufgesucht  und a u sg e z o g e n ,  so findet man 
ih r  Periosteum v e rd ick t ,  an einigen Punc ten  r o t h , an  anderen  e i te rn d ,  
und die E lfenbeinsubs tanz  oft necrotisch  oder  mit  voluminösen , u n re g e l ­
m ässig  geformten E xostosen  überdeckt.  I s t  g leichzeit ig  Caries  im Zahne  
oder  locale E n tzü n d u n g  des Zahnfleisches z u g e g e n ,  so k ann  diess bis­
w e i len  zur  D iagnose  f ü h r e n ,  die ungem eine  S ch w ier igke iten  h a t ,  w en n  
bei g esunder  K rone  die W u r z e ln  exostotisch e n ta r te n ,  daher  auch ke in e  
Aufs te l lung s i ch ere r  Indicationen le ich terd ings  möglich ist .

( S c h l u s s  f o l g t . )

Ü b e r  I n o c i i l a t i o «  d e s  l ü r e c l i w e i n s t e i n e s .  Von D r.  J .  B.
D e g o u r g e .    Die äusse r l iche  A nw endung  dieses Mitte ls hat immer
ihre  bedeutenden Unannehmlichkeiten .  Der P ra c l ik e r  verm ag nicht durch  
den Gebrauch desse lben  die beliebige oder nötliige Z ah l  von Pus te ln  he r­
vorzurufen  ; die E rup tion  ist  g a r  oft en tw ed e r  zu schwach oder  durch 
Zusammenfl iessen der  Pus te ln  ungemein schmerzhaft.  Z u r  V erm eidung  
d ieser  Übelstände empfiehlt D. folgendes V er fah re n :  Man nehme ein w e ­
n ig  P u lv e r  des T a r t. stib ia t. ,  und ve rre ibe  es a u f  e ine r  Glasplatte  mit 
e tw as  W a s s e r  oder  Ö h l , w ie  man es mit dem trockenen  Vaccinstoff vor  
der A nw endung zu thun pflegt. Nun taucht man eine k le ine  L anzette  oder  
Impfnadel in das G em enge ,  und br ingt  dann an  dem er lesenen  Orte  e ine  
dem Z w e ck e  entsprechende  Anzahl von S tichen an. Diese S te llen ent­
b inden  sich ohne w e i t e r s ,  und die pustu löse  E n tzündung  le ich teren  G ra -  
des verschw indet  bald, w e n n  man n ich t  a u f  die gebildeten  Pus te ln  n e u e r ­
lich etwas der u rsp rüng l ich  angew ende ten  w ä sse r ig en  oder  öhligen F lü s -  

4 8 4 4 .  N r .  1 5 .
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s igkeit  au f t rä g t ,  zu welchem  Z w e c k e  sich D. eines kleinen hö lzernen  
Spatels  oder  besse r  e ines H aarp inse ls  bedient. D iess V erfahren  w ird  
durch 8—5 Tage  fo r tgese tz t ,  nach d e r  Heftigkeit  der  E n tz ü n d u n g ,  die 
man h e rvorzu ru fen  beabsichtiget.  N ur  m üssen bei e rn eu e r te r  Auftragung 
die Pus te ln  an der  ganzen Oberfläche mit der  Billigen Mischung oder 
w ä s s e r ig e n  Lösung  überzogen w erden .  Selten ist  es nötliig, das Verfah­
re n  ü b e r  4 Tage fortzusetzen. Die Vorthe ile  d ieses Verfahrens l iegen am 
Tage. (J o u rn a l de M edecine, de Chirurgie e t de P harm acie  de B ru x e lle s  
J a n v .  1844 ,  G azette  des H äpilaux. 1844. N r .  8 .)  B l o d i g .

t 'b er ilen «elhraucli der P latin»  l,ei syphilitischen 
AfTectionen. Von Dr .  F r  i c k e  in Ham burg. —  Die Anempfehlung 
d e r  P la tina  von Seite  m ehre rer  f ranzösischer  Ärzte,  namentlich von C u l -  
l e r i e r  und H ö  f e r  gegen  ve ral te te  T ripper ,  w e issen  F lu s s  , inveterirfe  
Syphil is  hat den Vf. bewogen, einige  V ersuche  über  die W irk s a m k e i t  d ieses 
Mittels anzus te llen .  E r  v e rw en d e te  dazu das Pla tin -Natr ium -C hlorid ,  w e l ­
ches bereite t  w i r d ,  indem man eine  halbe Unze re in e r  P la tina  in 6 Unzen 
S a lz säu re  und 3 Theilen S a lp e te rsäu re  vollkommen lö s t ,  und der f i l t r i r -  
ten Auflösung 7 D rachm en re ines  Kochsalz z u se tz t ,  das Ganze im Hampf- 
bade abdam pft ,  bis das Salz  he rau sc ry s ta l l i s i r t .  Aus den 18 F ä l len  von 
v ersch iedenen  damit behandelten syphilit ischen Krankheitsform en, welche  
V erf .  ausführl ich  m it the i l t ,  geht h e r v o r :  1. Dass das P la t in -N atr ium - 
Chlorid  in k le in e r  Dosis  ( ' / 8— Gr. )  a u sse r  g e r ingen  V erdauungsbe­
s c h w e r d e n ,  \  e r s to p fu n g , e tw as  M agendrücken ,  we lche  indess auch bald 
v e rschw anden ,  ke ine  auffallenden objectiven und subjectiven E rsch e in u n ­
g en  h e rv o rb ra c h le ; 2. dass  eine  sp e c ie l le E in w irk u n g  auf e inzelne S y ­
s te m e ,  z. B. a u f  die Schleimhäute  nicht n ach g ew iesen  w erd en  k o n n te ;

3. dass es ke inen Einfluss auf  dy-scrasisclie Afterproducte  und D e g e ­
nera t ionen  ä u s s e r i e ; 4. dass mithin se ine  W irk s a m k e i t  bei veral te ten
T r ip p e r n ,  w eissem  F lu s s e ,  C ondylom en,  syphilit ischen Geschwüren  etc. 
w e n ig s ten s  seh r  problematisch i s t ,  und die A n w endung  desse lben  in die­
sen  Fällen  jed em  a n d e r e n ,  m ehr  ra tionellen ,  die Individualitä t  des Kran­
ken  berücksich tigenden  Mittel nachstehen m uss .  ( O p p e n h e i m ’s Zei t ­
schrif t  fü r  die gesammte Medicin. 1844. Nr.  8.) N a d e r .

»asErlenlaub, e i n  v o r z ü g l i c l i e s  K e r t l i e i l n n g s m i t t e l .
(Anonym .)  E in  un te r  dem L andvolke  seh r  gebräuchliches Mittel zu r  
Z er th e i lu n g  der  Milch in den Brüsten d e r  F r a u e n ,  die nicht se lbs t  st i l ­
l e n ,  s ind  die frischen E r le n b lä t t e r , we lche  ze rsc h n i t te n ,  au f  einem 
T eller  bis zum Schwitzen e r w ä r m t ,  und dann schichtenw eise  aufgeleg t  
w e rd en .  Verf.  hat dieses Mittel se i t  9 Jah ren  verschiedentlich  versuch t ,  
u n d  lobt dasse lbe  bei den M ilchknoten ,  bei der  weissen  Schenkelge ­
s c h w u l s t ,  bei A n a sa ica ,  l lo thlauf und Geschwülsten  ve rsch iedenen  
U rsp ru n g s  a ls  ein w irk sam es  Mittel.  E r  lä s s t  die vollsäft igsten  B lä t te r  
f rüh  Morgens abnehmen. Am wirksam sten  sind sie  im Fri ik linge an Or­



ten i die dem Morgenthaue seh r  ausgesetz t  s i n d ,  w o  sich dieselben dann 
besonders harzig  und k leb r ig  anfiihlen. Sie w e rd en  dann zusamm enge- 
t ä d e l t , und mit der  inneren  F läche  a u f  die leidenden  Theile  aufgelegt ,  
und 2—3mal des T ages  gewechse lt .  — Bekanntlich empfahl T a b e r n a e -  
W o n t a n u s  die E r le n r in d e  mit W a s s e r  und W ein  gesotten und d ieBriihe 
im Mund gehallen gegen die entzündliche G eschw uls t  des Zahnfleisches, 
und B u r d a c h  die E r le n b lä l te r  zur  I lein igung fres sender  Geschwüre .  
(Med. Correspondenzblat t  ba ie r ischer  Ärzte. 1842. N r.  36.) N a  d e r .

4 i i

V e r g i F t u n g r  e i n e r  § c l i s s . f l » e e r « l l e  d u r c h  d e n  k r i e c h e n d e n  
f f i a h n e n f u s s .  M a n u - n c u l u s  r e p e n s  I r i n n e • (Anonym.) — Im 
Departement Aisne w u rd e  eine Schafbeerde a u f  ein Stück Fe ld  ge tr ieben,  
lim es vor dem Umackern abzuweiden .  Kaum hatten  die Schafe einige 
Stunden g ew eid e t ,  a ls  der Hirte  m eh re re ,  w ie  vom Blitze getroffen ,  Z u ­

sammenstürzen sali. Die Augen ro l lten  , die Hegpiralion w a r  schnell  und 
e r s c h w e r t ;  e in ige  taum e lten ,  a ls  ob sie  von d e r  D rehkrankhe i t  befallen 
w ä r e n ,  und s l a rb e n ,  indem sie den Kopf gegen die l inke  R ippenw eiche  
geneig t  hielten. Man glaub te  darin Symptome eines Schlagtlusses zu e r­
k e n n e n ,  und ve ransta l te te  re ichliche B lu len tz iehungen , die jedoch  die 
Thiere  g a r  nicht oder n u r  w en ige  Minuten überleb ten .  Als N. gerufen  
w u r d e ,  fand e r  die ganze  600 Stück s ta rk e  H eerde  auf  der rechten  Seile  
l ie g e n d ,  mit dem Kopfe nach der l inken R ippenw eiche  g e w a n d t ;  die  
Schleimhaut d e r  Augen in j ic i r t ,  das Maul t ro c k e n ,  den Leib leicht auf­
g e t r i e b e n ; ke ine  Rumination .  E in ige  erhoben s ic h ,  tau m e lten ,  fielen 
w ie d e r  zusammen und blockten k lä g l i c h ,  die bei weitem  g rö sse re  Z ahl  
jedoch lag  im tiefen Coma. Beim ers ten  Blick auf das Fe ld  überzeugte  
sich N . , dass die H eerde  durch den k r iechenden  Hahnenfuss vergif tet  
sey ,  d e r  in Unzahl dort wuchs,  und von dem die Heerde  eine bedeutende 
M enge gefressen  halte . E r  l iess sogleich die Blutentziehungen eii istcllen, 
und re ichte  1 Esslöffel Schwefelä ther  in einem halben Glase M i lch ,  w o r ­
auf  die Symptome allm älig  ve rschw anden .  N u r  blieb e ine  so g rosse  
Schw äche  in den F ü ssen  z u r ü c k ,  dass man sie  in einem W a g e n  in den 
S ta ll  führen m uss te ,  wo man ihnen w arm es W a s s e r  mit  Roggenmehl ge­
m engt zu tr inken gab. Bald erlangten sie  ihre  vorige  M unte rke i t  w ieder .  
(G a ze tte  m edicale de P a ris .  1844. N r. 8 .)  B l o d i g .

S p o n t a n e  A i i g a p f e l b l u t u i i g .  Von Dr.  F r o n m ü l l e r  in 
Fürth .  — Bei einem allen Manne, der  den ärzt l ichen Anordnungen durch­
aus keine Folge  leis te te ,  hatte  sich a u s  e in e r  chronischen, gichtischen Oph­
thalmie am l inken  Auge e inS taphylom  zu en tw ickeln  angefangeu. Gleich­
zeitig flössen seine ihm habitue llen  Häm orrhoiden ungewöhnlich  sparsam . 
Einige  W ochen  spä ter  s te ll ten  s i c h ,  als Pat.  zur  Uhr au fsah ,  plötz lich 
befuge Schmerzen, und  d a rau f  eine Blutung aus  dem l inken  Auge ein. Das 
BIut träufelte  in ra sch e r  Fo lg e  d e r  Tropfen aus  e in e r  r o lh e n ,  e rbsen -  
^•ossen G e sch w u ls t ,  die mit  einem dünnen Halse  a u s  diesem Auge h e r-



vorhing. E s  mochte ungefähr  bis zu F .’s Ankunft 1 '/, Pfund Blut en tleer t  
w ord en  seyn .  D e r  P u ls  w a r  nicht se h r  herabgestimmt. D a  die B lutung auf  
ka l te  Umschläge und ein laues Fussbad  nicht n a ch l ie s s ,  und d e r  Vorfall  
d e r  innern  Membranen sich v e rg rö s se r te ,  so schnitt  F .  diesen mit  der 
Schere  au s e in e r  Basis a b , w o ra u f  die H äm orrhag ie  aufhörte . Die abge­
t ragene  G eschw uls t  bestand aus einem häutigen Sacke (der vorzüglich  
von der  I r is  gebildet schien) und mit Blutgerinnsel  gefüllt  w ar .  —  Je tz t  
i s t  der  Bulbus e tw as ve rk le ine r t ,  mit  vier ,  den geraden Muskeln en tsp re ­
chenden Furchen  durchzogen, die Cornea undurchsichtig .  — F. leitet  die­
sen  se l tenen Z u s tan d  von V erd ü n n u n g  der H ornhaut  in V e rb indung  mit 
Häm orrhoidalcongest ion  und Überreizung der  Augen her. ( Jo u rn a l  fü r  Chi­
r u r g i e  und A ugenheilkunde.  H erausgeg .  von Dr. Ph. v. W a l t h e r  und 
Dr .  v.  A m m o n .  B. II . 2. S t . )  A i t e n b e r g e r .
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Ü b e r  A n w e n d u n g -  d e s  C r e o s o t  in  g e w i s s e n  K r a n k -  
H e i t e n  d e r  C o n ju n c t i v a  u n d  C o r n e a .  Von Dr. H i l d r e t h - T a -  
n e s v i l l e .  —  D er  e rs te  F a l l ,  bei welchem  T. sich d ieses Mitte ls be­
d ie n te ,  w a r  e ine  V erd u n k lu n g  und U lceration  de r  H ornhau t  a ls  Fo lge  
sc rophu löse r  Ophthalmie, schon 3 — 4 Ja h re  dauernd. Nach a l le r  bekann­
ten  Mittel A n w endung  gab e r  dem Pat.  e ine  M e rc u r ia ls a lb e , die mit  e in i-  
n igen  Tropfen Creosot gemengt,  und F rü h  und Abends an die A ugenlider  
e ingestr ichen  w urde .  Die G eschw üre  v e rn a rb te n ,  die V e rd u n k lu n g  ver­
schw and ,  und in zw ei  Monaten w a r  der  K ranke  genesen .  T. w an d te  diess 
Mittel fe rn e r  bei vielen  sc rophulösen Ophthalm ien, ob sie  acut  oder chro­
nisch  w a r e n , mit Effect an , und empfiehlt es überhaupt  bei a llen  ä u s s e r -  
l ichen  scrophulösen  Affectionen. Z u r  V erab re ichung  bedient  man sich der  
M e rcu r s a lb e ,  des einfachen Cerates oder  e ines frischen Fettes .  J e  chro­
n isch er  das Augenleiden i s t ,  um so m ehr schein t es die A n w endung  des 
C reoso t  zu fordern.  T. gibt gewöhnlich  10 — 20 Tropfen Creosot a u f  die 
Unze  S a lb e ,  überschre i te t  aber  in chronischen Fä l len  d iese  Gabe. Sollte  
die  A nw endung  ein s ta rkes  Brennen v e ru rsachen ,  so m ässig t  man es durch 
W a s c h u n g e n  mit  kaltem W a s s e r  oder  k a l te r  Milch. Die  Salbe m u s s ,  da 
das  Creosot seh r  flüchtig i s t ,  wohl au fbew ahrt  w e rd en .  D er  namhafteste  
V o rzu g  des Creosotes bei sc rophulösen Ulcera tionen  der  Cornea als C au-  
s t icum  ist  die leichte A n w en d b a rk e i t ;  es g e n ü g t ,  ein w en ig  der  Salbe 
zw isch en  den Bulbus und die Augenlider  zu bringen und le tz te re  gegen 
den Augapfel sanft  zu re ib e n ;  w äh ren d  es besonders  bei Kindern seh r  
s c h w ie r ig  i s t , i rgend ein Caust icum  a u f  die u lce r irenden  Stellen se lbs t  
anzu w en d en .  Gleich gute  Dienste thut e rw ähn te  Salbe bei der nicht  min­
de r  häufigen E n tzündung  d e r  Meibomischen D rüsen .  In diesem F a l le  
sch läg t  T. eine  Combination mit rothem Q u e ck s i lb e r -P rä c ip i ta t  vor.  Auch 
bei m ehre ren  Arten  E n tzündungen  der  Bindehaut brachte  e r  diese Salbe 
mit  dem besten E r fo lg e  in A nw endung.  {Dublin M e d ic a l-P re ss  und Ga­
ze tte  des H öpilaux. 1844. Nr.  12 .) B l o d i g .
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Behandlung der Ophthalmia neonatorum  ln der C iw  

•■•le a n  BBerlin. — Diese  A ugenkrankhe i t  w ird  daselbst seh r  g lück lich  
h«f folgende W e i s e  behande lt :  Im Anfänge w erd en  einige Blutegel ange­
l e g t ,  die,  so lan g e  das Reizstadium d a u e r t ,  nach Umständen w iederho l t  
'v e rd e n ;  dabei bekommt das Kind Morgens und Abends ' /4 Gran C alom el;  
•lie Augen w erden  mit F l ieder thee  gew aschen  und s te ts  seh r  re in  gehal­
ten. Sobald der e i te rar l ige  Ausfluss e in t r i t t ,  findet das E inpudern  mit Ca­
lomel S t a t t ,  welches durch  le ises  Klopfen a u f  e inen damit bedeck­
ten Haarpinsel  b ew erk s te l l ig e t  w ird .  Die H e ilung  folgt gewöhnlich  in 
seh r  k u rz e r  Zeit .  F inde t  a b er  A uflockerung  der  P a lp eb ra l-  und d e r  üb ri ­
gen Schleimhautgebilde am Auge S ta t t ,  so w e rd en  täglich e in ige  Tropfen 
e in e r  schwachen Lösung  von A rgen tum  n itricum  in das Auge ge träufel t .  
Bei straffem Gewebe und bedeu tender  Secre t ion  w ird  jedoch das Calomel 
a l len  ändern  Mitte ln vorgezogen .  ( Jo u rn .  fü r  K inderkh. 1844. F e b r .)

N a d e r .

3.

N o t i z e n .
B i t t l i e i l u n g - e n  a u s  E n g l a n d  u n d  I r l a n d .  Von dem k. k.

P r im arw u n d arz te  Med. und Chir. Dr. S i g m u n d  in W ie n .  (F o r ts . )  — 
Die Behandlung s p e c i  e l  1 e r  K r a n  k h e i t s fo  r  m e n machen sich in 
I r lan d  n u r  w en ige  Anstalten zum G eg en s tän d e ;  so finden w i r  in D u b ­
l i n  fü r  die Behandlung A u g e n k r a n k e r i n  S teeren s H ospita l nnd in dem 
C ity o f  Dublin H ospita l e igene  Ahtheilungen ; fe rne r  zw ei bloss für  Au­
g en k ran k e  bestimmte A ns ta l ten :  The national ln fr m a r y  fo r  curing the di­
seases o f  the E ye  und the Dublin O phthalmie I n f ir m a r y , w o  nächst  d e r  
Behandlung im Hause  auch an  Atnbulirende Hath und Mittel e r the i l t  w e r ­
den , endlich m ehrere  D isp e n sa r ie s ,  w o ru n te r  das neue  des in W i e n  
gebildeten  Augenarz tes  Hrn .  W i l d e  mit der  ärz t l ichen  Schule  in der  P a rk  
Street verbunden i s t ,  und zugleich  den in Ir land  b isher  specie ll  nie gebo­
tenen Unterrich t  in d e r  Augenheilkunde  gew ähr t .  In D u b l i n  und C o r k  
s ind  eigene K rankenansta lten  fü r  K i  n  d e r ,  dort  auch fü r  S y p h i l i t i ­
s c h e .  E n t b i n d u n g s a n s t a l t e n  besitz t bloss Dublin, und z w a r  nächst  
dem grossen  L y in g -in  H ospita l noch sechs P r iv a th ä u se r ,  deren  3 Behand­
lung  in und au sse r  dem se lb en ,  3 aber  bloss le tz te re  a llen  Armen darb ie ­
ten. Von den öffentlichen und P r i v a t - I r r e  n a n  s t a l  t e n  w i r d  sp ä te r  noch 
die Rede  seyn.

D u b l i n zählt  mit se inen Vors tädten  265,316 E in w o h n e r ,  u n ter  de­
nen beiläufig ' / 6 an die Hülfe öffentlicher Hum anitä tsansta lten  gew iesen  
•s t ,  und desshalb finden w i r  auch zahlreiche Spitäler ,  O rd in a tio n s- ,  V e r -  
so rg u n g s - ,  Armen- und Arbeitsansta lten .  Unter  den durch die ganze  
Stadt zers t reu ten  S p i t ä l e r n  s teh t  S t e e v e n’s Hospital an  Grösse  oben 
a,i ,  es fasst 200 (im Nothfalle auch 300) Betten, w u rd e  schon im J .  1720 
gegründet  (ist  mithin das ä l t e s t e  Dubliner Spital) und erhie lt  von der  
I tegierung 15,000 fl. fü r  das J.  1841 — 1842 an U n te rs tü tz u n g ;  fü r  S y p h i -  
■ tische und für A ugeiik ranke  sind e igene  Säle  e in g e r ich te t ;  w ährend  im 

S 'm einen  die Aufnahme unentge ltl ich  Statt  f indet ,  s ind  einige Z im m er 
jj d*e Bezahlung 1 Schill ings pr. Tag  (30 k r .  C. M.) fü r  d is t inguirte  
det) 6 M e r c e r ’s H o s p i t a l  (50 B e t te n ,  im J .  1734 g e g rü n -
172«’ S t r e e t  c h a r i t a b l e  I n f i r m a r y  (60 B e tten ,  im J .

Seöffnet), C i t y  o f  D u b l i n  H o s p i t a l  (50 B e t te n ,  im J .  1832



errichte t ,  und S t .  V i n c e n t s  H o s p i t a l  *)  (80 Betten, im J .  1835 ge ­
stif te t)  sind a l l g e m e i n e  und öffentliche K ra n k en a n s ta l te n ,  welchen 
noch zw ei  P r iva te  beizuzählen k o m m e n : A s y l a m f o r  t h e  r e c o v e r y  
o f  h e a l t l i  und A d e l a i d e  H o s p i t a l ,  die n u r  gegen  Bezahlung be­
st immte Classen des Volkes aufnehmen. F a s t  nur  m e d i c i n i s c h e  K r a n k e  
linden U nterkunft  in S i r  P a t r i c k  D u n s  H o s p i t a l  ( fü r  150 Belten 
B a u m ,  doch n u r  (10-80 be leg t ,  geöffnet im J .  1808, und neu gebaut im 
J .  1834); der  clinische Unterricht in der  Medicin w ird  für die Schü ler  
der  School o f  P hysic in Ire la n d  (verbunden mit der  Universi iä t  T r in i ty -  
College) in d ieser  Ansta lt e r th e i l t ;  drei  Professoren lösen sich darin  alle  
3 Monate a b ,  so dass w ährend  des W in te rsem es te rs  der  Schüler  a lle  
kennen  lern t .  Der V ersam m lungssaa l  der  P r o fe s s o re n , der H ö r s a a l , das 
pa thologisch-ana tom ische  Museum und die Bibliothek sind h ier  p rächtiger 
a ls  i rgendw o in ganz I r l a n d ;  sieben K rankensä le  sollen mit acuten ,  fiinl 
mit chronischen Fä llen  belegt w e r d e n ;  kleine  Z im m er für e inzelne zah­
lende  K ranke  bestehen h ier  w ie  in S trev en ’s Hospital. Noch m angeln der  
Ansta l t  die G e ldm it te l , um a lle  Bäume zu be legen ,  da auf  die Neubaute  
se h r  viel (ü b e r  400,000 11. C. M.) ve rw en d e t  w orden  ist. — V orzugsw eise  
f ü r  m e d i c i n i s c h e  K ranke  bestimmt ist  fe rn e r  das M e a t  h H o s p i t a l ,  
w om it  die Infirmary fü r  die Grafschaft Dublin verbunden  w urde .  Im Spi­
tal  ist  z w a r  Baum au f  115 Betten ,  aber  es m angelt  auch hier an Fonds 
zu  deren  U n te rh a l tu n g ,  zumal im J .  1843 über  1100 fl. mehr ausgegeben 
a ls  eingenommen w orden  sind **).  D ie  Anstalt  hat u n ter  I r lands  Ärz ten
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*)  Jed en  Besucher der  Sp itä le r  Dublins w ird  das S t .  V i n c e n t s  H o ­
s p i t a l  auf das angenehmste  a n sp rec h e n ,  indem es bei a n sp ru ch s­
losem  Äusseren  sich e iner  trefflichen inneren  E in r ich tung  und Lei­
tu n g  erfreut .  Die Ansta lt w urde  durch die schon 36 Ja h re  in Dublin 
segensre ich  w irksam en  geistl ichen Schw este rn  von V i n c e n t  d e  
P a u l  b e g rü n d e t ,  nachdem sie  sich längere  Zei t  bloss mit der 
Krankenpflege in P riv a th äu se rn  beschäf t ig t ,  und das Bedürfnis* ei­
n e r  V erm ehrung  der öffentlichen Sp i tä le r  Dublins vielfach w ahrge ­
nommen batten.  (In Dublin kommen auf  j e  10,000 E in w o h n er  unge­
fäh r  3 9 ,  in Par is  dagegen 5 5 ,  in W ie n  an 59 Belten in Spitäle rn .)  
Die ersten Schw este rn  w urd en  fü r  den Spita lsd ienst  eigens in der 
P i t ie  zu Paris  practiscli gebildet,  und sie  versehen nächst der  K ran­
k en p f leg e ,  der  K üch e ,  der  W ä s c h e r e i ,  auch (übrigens  von ei­
nem A potheker  e x  professo  ge le i te t)  die Apotheke , von wen igen  
w e l t l ichen  Schw este rn  un ters tü tz t .  Ich habe in ke ine r  Anstalt  I r ­
lands  bis zum Z ie r l ichen  ge tr iebene  B e in l ich k e it ,  Z w eck m äss ig ­
k e i t  und Sparsam kei t  in gleichem Masse vereinigt ge funden ,  als 
ge rade  in S t .  V i n c e n t s  H o s p i t a l ,  und es ist diese Ansta lt 
Ohne Z weife l  eine der schönsten und besten der  von geistl ichen 
S ch w es te rn  begründeten  und g e le i te te n ;  zu beklagen ist n u r  der  
M angel eines g rösseren  G a r te n s ,  so w ie  überhaupt e ines g rösseren  
Baum es für das ganze In s t i tu t ,  w e lches  e inzig  und allein au f  Sub­
sc r ip t io n e n ,  Geschenken und Beiträgen P r iva te r  beruht.  Im J.  1843 
fanden 594 K ranke  im Hause Unterkunft  (35 s ta rben)  und 15,105 
K ran k e  w u rd en  mit ärztlichem Ilathe und Heilmitteln  u n e n t g e l t ­
l i c h  versehen.  E in  e igener  Saal ist  Kindern  g e w id m e t ;  eben sind 
auch neue V orkehrungen  zu r  E rw e i te rn n g  der  K rankenansta l t  ge­
troffen, so w ie  künft ig  ä rz t l icher  Unterrich t  e rtheilt  w e rd en  soll.  
Auch hier (rifft man eine mit Umsicht begonnene pathologisch-ana­
tomische S am m lung ,  wofür  se lbs t  die mich begleitende geis tl iche 
Schw este r  lebhaftes In teresse  äusse r te .  Der Andrang von Am bulan­
ten ist  so gross g e w o r d e n ,  dass nun  täglich ordin ir t  w ird .

#*) Das Par lam ent hat fü r  d ieses Spital eine sehr  ge r inge  Summe a ls  
U n te rs tü tzung  b e w i l l i g t> nämlich 1000 Gulden jäh r l ich ;  die stimmt-
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vor?.ngsxveise dadurch R u f  g e w o n n en ,  dass h ie r  zuers t  der  c linische Un- 
terricht nach der  in unse ren  öste rre ichischen c linischen Schulen längs t  
•’efolgien Methode ertheil t w orden  ist.  Dr. G r a v e s  begann mit d e rse l ­
ben , und ha tte  im ersten  Jah re  einen e inzigen Schüler  Dr. W i l l i a m  
S t o k e s ,  w e lch e r  spä ter  se in  berühmter College gew orden  i s t ,  und j e ­
nen Unterricht  in ausgeze ichneter  W eise  fortsetz t.  Man trifft häufig Schü­
le r  aus England und S ch o t t lan d ,  we lche  bloss S t o k e s ’s ha lber  das 
Meath Hospital im W in te rs em e s te r  besuchen. E ine  täglich mehr denn 150 
Kranke  zählende Ordinationsanstal t  ist  mit demselben verbunden. —  In­
dem ich andere  kle inere  auch vornehmlich für medicinische Fä l le  be­
st immte Spitäler  üb e rg eh e ,  bemerke ich von dem F  i e b e r  h o s p i t a 1 
(eröffnet im J.  1804 und v e rg rö sse r t  im J. 1884), dass darin  für 280 Kranke  
Raum i s t ,  welche in Z im m er zu je 12— 15 B e tten ,  so w ie  in kleinen zu 
j e  3 Betten untergebracht  s i nd ;  im Nothfalle kann man un ter  einem im 
Hole zu errichtenden Z elle  noch an 150— 190 Kranke  un terb r ingen .  Bei 
meinem Besuch der Anstalt (Ju l i  1843) befanden sich n u r  144 K ranke  und 
z w a r  acute so w ie  chronische Fä l le  der verschiedensten  Art in der  An­
s ta l t :  F i e b e r * )  w aren  eben sel ten ,  und der  K a t ’ so bezeichnete
Typhus sehr  s e l te n ,  so w ie  in se inem V erlaufe  milde. — Man re in ig t  
die aufzunehmenden Kranken in einem eigenen dafür angew iesenen  Raum 
und nimmt ihnen die mitgebrachte K le idung a b ,  ehe sie  die Krankenzim­
m er betreten ; fe rner  ve ransta lte t  man bei epidemischen Krankheiten  so­
g a r  die R einigung der W ohn u n g en  und der dort  zu rückge lassenen  Effec­
ten der Aufgenommenen, endlich w erd en  a u f  Verlangen sch w er  E rk ra n k te  
auch in ihren W o h n u n g en  besuch t ,  und nölhigenfal ls  zu W a g e n  in die 
A nsta l t  verschafft. Durch solche liberale  E in r ich tungen  un tersche ide t  
sich das Fever  Hospital von den meisten ähnlichen Grossbri tann iens und 
I r l a n d s ;  diese M assregeln  w aren  aber  auch in D ub l in ,  einem C entrum  
der Ar mu t h , des E lendes  und der  gewöhnlich  daran geknüpften  V er­
nach läss igung  a l le r  Reinlichkeit ,  n o th w en d ig ,  um E ndem ien  und Epide­
mien nicht zur  höchsten Höhe gedeihen zu lassen .  Nicht n u r  in E ngland ,  
sondern auch in Ir land ist  die öffentliche Aufm erksam keit  g e g en w är t ig  
a u f  die E rforschung  und V erm inderung der e igentlichen Ursachen epide­
m ischer Krankeiten  weit  lebhafter  g e r ic h te t ,  a ls  eh ed em ,  und die dort  
noch nicht in angem essener  Ausbildung stehende  medicinische Polizei w ird  
demnächst durch ein Par lam entsgese tz  mehr u n ters tü tz t  w erden  , als  bis­
her. J e n e r  A ufm erksam keit ,  so w ie  dem Einflüsse der M äss igke i tsver-  
e ine — den gröss ten  des V a ter  M a l l i e w  obenan — schreiben die Ärzte 
D ublins u n d  g a n z  I r l a n d s  eine m erk w ü rd ig e  Abnahme der Krank-  
keiten , insbesondere  der F ieb er  zu. — Im J.  1842 w u rd en  2375 Kranke  
aufgenom men, 2187 entlassen  und 181 s ta rb e n :  die E innahm en betrugen 
44,856 H., die Ausgaben 40,276 fl. C. M. E s  dienen 6 ordentliche und 2 
a usse rorden tl iche  Ä rz te ,  so wie ein W u n d a r z t  und.,ein Apotheker in der 
A ns ta l t ;  die ordentlichen Ärzte beziehen 1000 fl. B eso ld u n g ,  und sind 
verpflichtet,  j e  zw ei  Monate in  der Reihenfolge zu  o rd in ire n ;  nach 8 J a h ­
ren machen sie  den au sse ro rd en t l ic h e n ,  we lche  zwrei Ja h re  f rüher  ge ­
wählt  w e rd e n ,  Pla tz .  E in  Arz t  der Ansta lt  ist  verpfl ichte t ,  einen ntedici- 
nischen Jah res rap p o r t  zu schreiben, w e lch e r  gemeinsam  mit dem V erw al-  
tuugsbericht ged ru ck t  w ird .

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

liehen Ärz te  desselben ab e r  haben auf  ih re  H onorare  zu G uns ten  
der Kranken Verzicht  g e le is te t ,  w ofü r  ihnen vergönnt  w o rd en  ist , 
die erledigten ä rz t l ichen  Anste l lungen nach e igener  W ah l  zu besetzen.

)  W ie  schon e rw äh n t ,  begreift man un ter  d ieser  B enennung seh r  viele 
a c ute und fieberhafte K rankhei ls fo rm en ;  in Ir land  behauptet man 
gewöhnlich,  die W echse lf ieber  und der Typhus w ü rd e n  aus  England  
u,'d Schottland h inübergesch lepp t ;  in diesen L än d e rn  aber  gerade  
das E ntgegengese tz te .



A nzeigen medicinischer W erke.
D i e  S y p h i l i d e n  o d e r  v e n e r i s c h e n  K r a n k h e i t e n  d e r  H a n f  

mit e iner  E in le i tung  über die Syphil is  im A llgem einen ,  deren Ur­
s p r u n g ,  Natur u. s. w .  Von A. C a z e n a v e ,  Prof. der medic. F acu l-  
tät zu Paris  etc. F re i  nach dem F ranzösischen  bearbeite t  und mit einem 
Atlas sorgfä l t ig  l i thographir te r  und co lo r i r te r  Copien versehen von 
Prof.  Dr. W .  W a l t e r  und Dr.  C.  S t r e u  b e i .  Leipzig  184%. Verlag  
von G e b h a r d t  und R e i s s l a n d .  X V I u. 348 Seit,  in gr .  8.
C a z e n a v e  veröffentlicht in se inem mit grossem Beifalle aufgenom ­

m enen W e r k e :  T ra ite  des Syphilides ou maladies venertennes de la peau etc. 
P a ris  1843 das R esu l ta t  der E rfah ru n g en ,  w e lche  er sich w ährend  se in e r  
18jähr. P rax is  im Hospitale  zu S. Louis in Par is  über  die E n tw ic k lu n g  
u n d  Behandlung der  verschiedenen Krankheilsformen der  Syphil is  e rw o r ­
ben hat. Obgleich diese Abhandlung vorzu g sw e ise  der  D ars te l lung  der  s y -  
ph ili t ischenH au taussch läge  gewidmet ist , so hielt  es C. doch für no lhw en-  
d ig  , zu v o r  in e ine r  um fassenden E in le itung  (die fast den dri tten Theil 
des  W e r k e s  e in n im m t) ,  se ine  Ansichten über  die a llgemeine Pathologie 
d e r  Syphilis  fe s tzu s te l len , we lche  e r  u n ter  folgenden Paragraphen  e rö r­
t e r t :  1. E s  g ib t eine syphilit ische Krankheit  (§. 4 — 9 ) ;  3. s ie  hat von den ä l­
tes ten  Z eiten  an bestanden (§. 9— 3 8 );  3. s ie  w ird  durch  eine eigenthiim- 
l iche  U r s a c h e , durch ein gift iges Princip  h e r v o rg e b ra c h t ,  welches den 
O rgan ism us d u rc h d r in g t ;  doch gibt es n u r  E in  syphil i t isches Gift (S. 38 
— 57) ; 4. die Syphil is  ist contagiös (S. 57—7 1 ) ;  5. sie  ist erblich (S. 71—7 7 );  
s ie  äu sse rs t  sich anfänglich durch p r im äre  Symptome und bedingt sp ä te r ­
hin auch secundäre  E rscheinungen  (S.  7 7 —9 7 );  7. das Quecksilber ist  noch 
im m er das beste Mittel zur  H eilung der  Syphilis  (S. 97—104). — Die spe-  
c ie l le  Abhandlung über  die Syphiliden zerfä ll t  in 6 Capitel. Das 1. C a p . : 
» A l l g e m e i n e  B e t r a c h t u n g e n «  (S. 104—113) l iefert  eine k u z e G e -  
schichte  d ieser  Krankheitsformen und ihre E in the ilung  in primäre  und 
secundäre .  —  Das II. Cap. beschreibt die S y  m p t o m e d e r  S y p h i l i d e n  
(S .  114 - 363). D iese  w erden  in die a l lg e m e in e n ,  besondern  und beglei­
tenden abgetheilt .  D ie  a l l g e m e i n e n  Sym ptom e,  welche  a llen  vener i ­
schen Ausschlägen z u k o m m e n ,  sind von der  F a r b e ,  der  Form, dem mehr 
w e n ig e r  acuten  Auftieten des E x an th em s ,  der Beschaflenheit d e r  Schup­
p e n ,  Cruslen , Narben und endlich von der F a rb e  der umliegenden Haut 
u n d  dem Z u s tan d e  des Gesammtorganismus hergenommen. Die b e s o n ­
d e r e n  Symptome verfolgen die e inzelnen Eruptionsform en und ihre E i -  
g en th ü m lich k e i ten , nach welchen C. folgende Gattungen von Syphiliden 
aufstel l t  :• 1. E  x  a n t h e m a t h i s c h e Syph. : R o se o la ,  papulöses E xan­
th em ;  3. v  e s i c  u 1 ö s  e Syph. in Fo rm  der  V a r i c e l l e , E czem a  syphil. ,  
H erpes syphil. ; 3. b u l l ö s e  Sy p h i l . :  Pem phigus s . ,  R upia  s . ;  4. p u -  
s  t u 1 ö s e Sy p h . ; 5. l e n t i c u l ä r e  S y p h . : Im petigo  s., E c tym a  s . ; 6. t u -  
b e r c u l ö s e  S y p h . :  gruppenförmige, e inzelnstehende ,  perfor irende,  s e r -  
pig inöse Tuberke lsyphil ide  , Syph. mit platten T u b e rk e ln ;  7. p a p u l ö s e  
Syph .:  L ic h e n s . ,  Syphilide  mit  breiten Papeln  ; 8. s q u a i n ö s e  S y p h , :  
L epra ,  Psoriasis  s.  —  U nte r  d i e b e g l e i t e n d e n  Symptome zählt C. die 
ohne bem erkbare  Congestion nach den H autgefässen entstehenden F lecken ,  
die verschiedenen A u s w ü c h se , S c h ru n d en ,  G e s c h w ü re ,  die Affectionen 
de r  Schleim- und serösen  H ä u t e , der  fibrösen, knorpliehen und knöcher­
nen Gebilde. — Das III. Cap. ist der  Ä t i o l o g i e  d e r  S y p h i l i d e n  
gew idm et (S .  363—305) und zeichnet sich vorzüglich  durch die vielen 
lehrre ichen  s ta tis t ischen Übersichten a u s ,  w e lche  den Einfluss der primä­
ren  Symptome auf die E n tw ic k lu n g  der sccundären  Syphiliden , die Kre-
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quenz der e inzelnen  syphilit ischen Ausschlagsform en u n te r  sfcli,  ihre  Be­
ziehung zum Alter,  zu den Jah resze i ten  und dem Clima, zur  Beschäftigung, 
zu den G elegenheilsursachen  und zu r  vorausgegangenen  B ehand lung ,  die 
Z e i t ,  welche von der  primären A nsteckung his zur  E n tw ic k lu n g  der  e in­
zelnen Syphiliden vers t r ichen  ist  u. s. w . zum Gegenstände haben. — Das 
IV. Cap. enthält die D i a g n o s e  (S. 305 —321). —  Das V. Cap. die P r o ­
g n o s e  (S. 321— 325) und das VI. Cap. die B e h a n d l u n g  d e r  Syphilide  
(S. 325—348). C. se tz t  im Allgemeinen die M ercurbehandlung  oben an und 
gre if t  n u r  dann zu anderen  M it te ln ,  w enn  d e r  M ercu r  e n tw ed e r  schon 
erfo lglos angew ende t  w u r d e ,  oder um durch d ieselben die M ercurbe­
h andlung  ers t  e inzulei len .  U n te r  den Q u ecks i lbe rp räpara ten  w en d e t  e r  
am häufigsten das P rotojoduretum  h yd rarggri und den M erc. solub. B a h n e-  
m anni a n ;  das le tz te re  Mittel vorzüglich  bei p r im ären  Syphiliden und bei 
ir r i tab len  In d iv id u e n ,  das e rs te re  bei secundären  F o r m e n , w o  die Haut  
be träch tl ich  alficirt,  und eine  Complication mit ändern syphilit ischen Sym ­
ptomen in den W eich th e ilen  und den Knochen vorhanden ist. Das Jo d ­
k a li  empfiehlt e r  bei vorherrschenden  K nochenle iden ,  bei Necros is  und 
Caries ,  das Jode isen  vorzüglich bei schwächlichen  Ind iv iduen ,  und w e n n  
schon vergeblich M ercuria lm itte l  geb rauch t  w orden  w a r e n ;  die S äu ren  
bei leichteren subacu ten  Syphil iden ,  dann fiir d ieExanlheme, die ves icu lösen  
Form en und fiir einige  Varietäten  des L ich en ;  die schw e iss t re ibenden  
Mittel G v a ja c , C o rtex  M e ie re i  oder  Am m onium  subcarbonicum , a l le in  
oder  mit M ercuria lien  v e rb u n d e n ,  bei pustn lösen Form en ,  hauptsächlich  
ab er  bei Schuppensyphiliden. — Den Capileln  über  die Symptomatologie ,  
Ätiologie und Diagnose der  Syphiliden sind 85 ausführl iche  K rankhei ts ­
geschichten be ige füg t ,  w e lche  zum besseren  V ers tän d n is se  der  e in ze l­
nen L ehrsä tze  dienen. Das ganze W e r k  zeigt von der  ungem einen  Ge­
leh rsam k ei t ,  der  se l tenen  B eobach tungsgabe ,  dem scharfen Urlheile  und 
e in e r  den Fran zo sen  nicht gewöhnlichen  L i te ra tu rk en n tn iss  des H e r rn  
Verfasse rs  ; die g rosse  Reichhalt igkeit  an Beobachtungen und R esu l ta ten  
machen es unstre it ig  zu dem vorzüglichs ten  u n ter  a llen  b isher  über  die 
»yph’lit ischen H autkrankhe iten  ersch ienenen  W e r k e n .  Die der  vorl iegen­
den Ü berse tzung  beigegebenen 12 colorir ten  Kupferst iche  in g ro ss  Folio ,  
w e lche  die ausgeze ichne ts ten  K rankheitsform en da rs te l len ,  sind seh r  ge­
lungen  und von den f ranzösischen  Orig inalien  kaum zu untersche iden .  
D ruck  und P ap ie r  lassen  n ichts  zu w ünschen  übrig .  N a d e r .

Medicinische Bibliographie vom J. 1844.
(Die hier angeführten Schriften sind bei B r a u m i i l l e r  und S e i d e l  (Sparcasse- 

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

K I » e r s  ( .S u f i .  J a c .  H e i n r .  ,  Med. D r . ,  königl.  p reuss .  Hof- und Me­
dic. Rath),  Die E he  und die Ehegese tze  vom na turw issenschaft l ichen  
und ärzt l ichen  S tandpuncte  beleuchtet und beurtheilt .  Gr. 8. (V I und 
156 S.) E rla n g en , P alm  und E n ke . Geh. C50 k r . )

• » a l l e t t i  ( * * . )  et J o u n i n  ( A . ) .  De l'e lectric ite  en g enera l e t  de ses 
applications en partieu lier . I .  P artie. In  8. de 2 /'. P aris.

’*I ■ »*i: ( D r . ) ,  M em oire su r  cenl fr a d u r e s  com pliqudes, gue'ries p a r  le 
-  Dr. Jolieu . In  8. de  8 f .  P a ris  , c h e i B aillicre . 

a * « u r  ( H o f i e r t ,  D r .) ,  E xp erien res serra n t ä  de'm ontrer, qite la p a -  
Diologie des a n im aux d  sang fro id  est exem p le  de l ’acte  morbide q»i, 
dans ies an im aux a  sang c h a u d , a recu  le nom d ’inflam m ation. In  8. 
de 2 f .  P a ris .

1844. Nr. 15. #
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M a s s e  ( J .  ST..  Dr.  d e r  Medic. und Prof. d e r  Anat.  zu P a r i s ) , Vollst.  
H andatlas  d e r  menschlichen Anatomie. Deutsch bearh. von D r . F ried r .  
W ilh e lm  A ssm ann , P rivatdoc.  an der  Univ. 7,11 Leipzig .  7. u. 8. Lief, 
k l .  8. (S .  101—128 nebst 10 Tat.)  L e ip z ig , B l ockhaus Gf A venarius. 
Mit schw arz .  Kupf. (1 F l .  20 kr.)

IP a i i l i  (BSr. F r i e d r . ) ,  Schönlein ’s  c linische V orträge  in dem Charite -  
K rankenhanse  zu Berlin,  crit isch beleuchtet etc. Gr. 8. C107 S.) L a n d a u , 
H aussier . Geh. (1 F l . )

S c h n e i d e r  ( S 5 r .  J o s . ,  kurh .  R eg .-M ed ic .  Ref. und Ober-Medic .-Rath 
etc. in Fu lda) ,  Das W is se n sw ü rd ig s te  über  den Abdominaltyphus oder 
e ine  ausführl iche Monographie über  diese w ich tige  Krankheit ,  kl.  8. 
(204 8 .) E r la n g e n , P a lm  und E nke . Geh. (56 k r .)  

t i c o u t e t t e u  ( D r . )  , D e la Tracheotomie dans la periode e x trem e  du  
croup. In  8. d  une f .  P a ris .

W o l l f  13 . .  Dr. der  Medic. u. Chir.,  pract .  Arz.t zu Berlin) ,  N euer
Apparat  zu r  E n tw ic k lu n g  von D äm p fen ,  we lche  in die Tuba E u s la -  
chii e ingelei te t  w erden  und A n w endung  derselben bei Schw erhörigen .  
(Bes. Abdr. aus  H u/eland’s  Jo u rn a l  1842, Jun ihe ll .)  8. (23 S. u. lilh. 
Abb. i n F o l . )  B er lin  1843, Ü hm igke’s  Buchh. (B ii lo w .)  Geh. (24 k r .)

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

Zeitschriften von den Jahren 1843 und 1844 enthaltenen 
Original-Aufsätze.

H a n n o v e r s c h e  A n n a l e n  fü r  die ges.  H eilkunde  , von Dr.  G. P. 
H ölscher. Neue Folge.  III. Ja h rg .  1843. 3. u. 4. Hft.

Hft. 3. Scu h r, Über die acu te  E n tzündung  des Bauchfells .  — Osiun- 
d e r ,  B em erkungen  und Beobachtungen über  Puerpera l-M an ie .  — B erend , 
Ü b e r  die D ivergenz  in den Ansichten  d e r  Physio logen und Chemiker der 
G egenw ar t .  —  B em m ert, B em erkensw er lhe r  Sec lionsbefund. Misce llen:  
a )  San i tä tsw esen  im K önigre iche  H a n n o v e r , betreffend den nicht zuzu­
las senden  Gebrauch des Impfstoffes von revacc in ir ten  Personen ,  b )  Ho/ f -  
■mann, Notiz über  die medic. A n w endung  des E isenjodiirs .  — H otscher, 
P rac t .  Notiz über  den Desquam alionspuls .  — Nr. 4. Stitling , Beiträge zur 
Medicin und Chirurgie .  — L a p o r te , Über die Popula tionsverhä ltn isse  der 
S tad t  Emden in den J. 1823 - 1 8 4 2 ,  a ls  B e itrag  zu e iner  künftigen Topo­
graphie .  — Scuhr  (Sch luss) .  —  M ise . :  D ü rr,  W i t t e r u n g s -  u. K rank-
h e i t s -C o n s t i f .  in H annover  vom April bi* Ju l i  1843. — H ö lsch er, W i s -  
sensch .  und biographische Nachrichten.

A r c h i v  f ü r  A n a t o m i e ,  P h y s i o l o g i e  u n d  w i s s e n s c h a f t ­
l i c h e  M e d i c i n ,  he rausgegeben  von J .  Joh . M üller. 1842. Heft. (j. 
1843. Hit. 1 - 5 .

1842. Hft. 6. B isch o ff , Bericht über  die Fortschr i t te  der  Physio logie  
im J .  1841. —  v. Siebold, Bericht über  die Leistungen  im Gebiete der 
Anatomie und Phys io log ie  der  w irbe l losen  Thiere  im J .  1841. — M üller, 
Bericht ü b e r  die F o r tsch r i t te  der vergle ichenden Anatomie der  W ir b e l -  
Ih iere  im J .  1841. — lle ichert, Bericht über  die F or tsch r i t te  der  micro- 
scopischen Anatomie der  W irb e llh ie re  im J .1841 .  — 1843. H l l . l .  (w u rd e  
b e re i ts  im J .  1843 p- 644 u. 918 u n se re r  W ochenschr if t  milgelheilt) .  — 
Hft. 2. K litliker, Be iträge  z u r  E n tw ick lungsgesch ich te  w irb e llo se r  Thiere 
(F o r t s . ,  mit Abbild ) .  — B a th ke , Über die Macrocephali  bei Kertsch in 
d e r  Klimm (mit Abb.). — C arus, Ü b e r  w issenschaftl iche  C ra n io s c o p ie .— 
K ro h n ,  B emerkungen und Beobachtungen über die Geschieehlsverhälln isse  
de r  Ser lu ra l inen .  — B em alt, Über die Z usam m enziehung  der M uskelpr i-  
init ivbiihdel. — D erselbe, B emerkungen über  die äu sse ren  Athmenniuskelu
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der F ische.  — Hft. 8. R em a k, Über den Inha lt  der  Nervenprim ifivröhren.
— Fleischm ann, F i n i t e s  über  die Natur  d e r  Knochenkörperchen (mit Abb.).
— M eyer, Ü ber  cigenthiinilicli  gestal tete  B lutzellen.  — N asse , Über die 
eiförmigen Z el len  der  tuberke lähnlichen  Ablagerungen  in den Gallengän­
gen der  Kaninchen. — L eb ert, E in ige  B em erkungen über  B lasenw ürm er 
in der  Leber  des Menschen. — H y r tl ,  Ü ber  die C audal-  und K o p f -S in u s  
der Fische  und das damit zusamm enhängende  Se itengefässsys tem . — R u s-  
coni, Über die L ym phgefässe  der  Amphibien in einem Briefe an Prof. Oken.
—  D erselbe, E in ige  h is torische Notizen, die Lymphgefässe  der  Amphibien 
betreffend. — P iep er, Berichtigung. — Bisclio/f, Ü ber  die e rs te  Bildung 
des C en tra ln e rv en sy s tem s bei S ä u g e th ie re n ,  mit Berücksich tigung  der 
c rit .  Beleuchtung m einer  Beobachtungen durch R eich ert. — R a th k e ,  Über 
die E n tw ic k lu n g  der  A r te r ie n ,  we lche  bei den Säugeth ieren  von dem Bo­
gen der A orta  ausgehen  (mit Abbild.)  —  Hft. 4. D albke, Ü ber  die E n t ­
w ic k lu n g  der  Arterien  (Sch luss) .  — W eb er, Über den Bau der  L eber  des 
Menschen und e in ige r  Tbiere.  — H annover, Über die S t ru c lu r  d e r  Netz­
hau t  der  Schildkröte .  — K rukenberg , Untersuchungen  ü b e r  den Bau der  
mensch). Leber.  — H erausgeber, Über den Bau d e r  Leber.  —  D rü cke , 
Ü b e r  den innern  Bau des G laskörpers .  — W ill ,  Über einen eigenthiimli- 
clien B ew egungsappara t  in den face ll i r ten  Insectenaugen .  — W ill, Über 
die Ents tehung  der  Querstreifen  der  Muskel.  — R a th k e ,  Über M olecu lar -  
bew egungen  in Ihieriscben Z el len .  —  K o h lra u sc h , Ü ber  den Bau der  
h a a r -  und zahnhältigen Cysten des E ie rs tocks .  — D ulder, Z u r  If is loge-  
n ese  der  Knochen. — Hft.  5. D ulder  (Sch luss) .  —M ü lle r , Über ossifici- 
rende  Schwäm me oder  Osteoid -  Geschwülste .  — P appenheim , Über die 
N erven  der  fibrösen G ewebe und Knochen. — S ta nn ins, Über Lymphherzen 
d e r  Vögel.  — H elm hollz, Über das W e s e n  der  F ä u ln is s  und Gährung. — 
D a u m g a rten , Ü ber  den M echanism us,  durch w e lchen  die venösen Herz­
k lappen geschlossen w e rd en .  —  v . Tschudi, Verg le ichend  anatomische 
Beobachtungen. — H allm ann, Bemerkungen über  die L chercirrhose .  — 
D em uk, Über die E n tw ic k lu n g  des Hühnchens im Ei.

A l l g e m e i n e  Z e i t u n g  f ü r  C h i r u r g i e ,  i n n e r e  H e i l k u n d e  
u n d  i h r e  Hi i  1 f s w i s s e n s c h a f t e m  1843. Nr.  12 — 43.

Nr.  18 — 13. S e itz ,  Mit thei lungen zu r  L eh re  von den G eschw üls ten  
(F o r ts ,  und Sch luss) .  —  Nr.  14— 17. L andm ann , Von dem Blute  und dem 
H arne .  — Vsiglio, Die Vario len  in Corfu im J .  1841. —  Nr. 18. Koch, 
Ü ber  Abfassung und B ean tw ortung  fo rens ischer  F rag en .  — Aschenbren­
n er  (aus dem Holland, von Polano  üb e r trag en ) ,  Über den re la tiven  W e r th  
v e re in ze l te r  Beobachtungen im Bereiche d e r  Syphilis  fü r  die P rax is .  — 
Nr. 19 Sch la y in h ce it, Neue  einfache Methode zu r  Operation der  künst l i ­
chen Pupille  durch  den H ornhautschnil t  mit g le ichze it iger  Excision  eines 
Segm entes aus  der  I r is .  — E rd l,  Chemische A nalyse  der C a r ie s -M a te r ie  
d e r  menschlichen Zähne .  — Nr. 20—81. A schenbrenner (Fo r ts . ) .  — Nr. 22. 
F leckles , B runnenärz tl iche  Mittheilungen aus der  B runnensa ison zu C arls-  
bad 1842. —  Beobachtungen über  den sogen, magnetischen Lehenspendel .
— Nr. 23. D roste, Über A nw en d u n g  der  Kuhmilch neben d e r  Mutter­
milch. — Nr. 24. H essler, Ü ber  Ents tehung  und Alter  des A yurveda  und 
S u s r u ta ,  Schluss  von Nr.  23. Beobachtungen. — Nr. 25. v. G rundner, 
V ersuche  über  die medicinischen W irk u n g e n  d e r  F ru c tu s E vonym i euro- 
l'aei, der  R ad. a r i m acula ti, Colchici autum nalis. — Nr. 26. M ayor, Osteo­
tomie durch Schlag.  — A berle , En tfe rnung  der B lasenste ine  bei Kindern 
ohne Operation. —  R itte r ,  Z u r  Thanatologie  der  Kre issenden .  — Nr. 27.

osnati, Über die Behandlung der  Pa ra lysen .  — F eldm ann, C lin ische  Be­
kohle.  —  Nr. 28 — 29. Sebregondi, C ardialgia ab affectione in testin i duo- 
( s ” !’ enileniisch im ehemaligen Oberslifte  M ünster .  — Nr. 30. Sebregondi 
K,.? "*■).. — E scherich , Über den Einfluss geo log ischer  Bodenbildung auf  
.. !* l,ei tsd isposi tionen ,  insbesondere  aut S iro p jm lo sis, Tuberculosis und

tunen entsprechenden  Form en  der  P hthisispulm onum - — Nr.  31. R ölants
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und Drei/, Sp e ieh e lan ssch w itzu n g  durcli die ä u sse re  rech te  B acken- und 
Schlafen-Oberfläche.  —  Nr. 32— 38. R itte r  (Forts ,  von Nr. 26). — E sche­
rich  (Fo r ts ,  von Nr. 30). — Nr. 39. H itler  (Sch luss ) .  — Nr. 40. Gedanken 
ü ber  die Miasmen. — Nr. 41. E scherich  (F o r ts . ) .  — Nr. 42. D ierbach, Ü ber 
den Gebrauch fr ischer  Pflanzen a ls  Heilmittel.  —  E scherich  (F o r ts . ) .  — 
N r.  43. D ierbach  (F o r ts . ) .  — Escherich  (F o r ts . ) .

Z e i t s c h r i f t  f ü r  S t a a t s a r z n e i k u n d e .  H e rau sg eg e b e n  von 
A d . H enke. 1843. XX III .  3. und 4-, Heft.

Hft. 3. B eh re n d ,  Mil thei lungen ü b e r  A rsen ik v erg i f lu n g  ans den V er ­
hand lungen  ü b e r  den L a ffa rg e ’schen  V erg if ten g sp ro cess .  —  M ü le r ,  Gut­
ach ten  über  die Lage  und Beschaffenheit e ines Begrähnissp lafzes  , mit Be­
stimmungen über  die e rforder l iche  Grösse  e ines neu zu e rrich tenden  Kirch­
hofes.  A lb e r t ,  Gewaltsam  v e ran lass te  E r s t ic k u n g  w ährend  vo llb rach­
te r  Nothzuchf. — D erse lb e , Z w eife lha f te  T odesar t  e in e r  e rhäng t  gefun­
denen  W eib sp e rso n  in Bezug a u fS e lb s tm o rd .  — S im eo n s,  Fundscliein  und 
ärz t l iches  Gutachten über  e ine  mit m eh re ren  Kopfwunden todt in ihrem  
Z im m er  gefundene  W eib sp e rso n .  — H utbam el, Gutachten über  eine  a n ­
geblich  lebensgefährl iche  M isshandlung, bez iehungsw eise  de r  V e r le tzung  
des T h o rax ,  deren  e ine  s te rbende  M utter  ihren  Sohn ank lag le .  —  G r a /f ,  
Gutachten über  die Z urechnungsfä ll igkeit  e ines  17 J a h re  a lten  Brandstif­
t e r s . — H ofer, G utach ten  und R ev is ions-G utach ten  über  die Z n rec h n u n g s -  
fäh igkeit  des U rhebers  e ine r  in schweriuütbigem  W a h n s in n e  verübten  Töd- 
tung. M a r c ,  Durch hohen Grad von T ru n k en h e it  ve rm inderte  Z u ­
re ch n u n g sfäh ig k e i t  bei einem Todlsch läger .  — A lb e r t ,  F a l l  von M ania  
transiio ria . — H u k e r ,  O bductionsber ich t  und Gutachten über  ein unehe­
lich  heimlich geborenes  und todlgefundenes Kind. ( F ra g e  über  behaup­
te ten  V o rg an g  d e r  Geburt w ä h ren d  des S ifzens auf  dem Abtritte . Absicht­
l iche  Tödtung  durch die M utier . )  — D er H a n d v e rk a u f  von A rzn e iw aa ren  
in  den Apotheken , M ater ia l -  und Specere ihand lungen .  — Heft. 4. T e x ­
to r ,  Ü ber  W a s se r s c h e u  und Hundsw uth .  — K rü g e lste in , Über die S ch laf ­
such t  und de ren  ge r ich tsärz t l iche  Bedeutung. —  D erselbe, Über ein K enn­
zeichen d e r  Schw angerscha f t  und de r  v o rau sg eg an g en en  Geburt.  — D er­
selbe, D arf  man angebornen  Taubstummen das Recht sich zu verehe lichen
nehm en?  — D e rse lb e ,  Über du rchdringende  W u n d e n  des Brustbe ines.  __
R i t t e r ,  D ie  Rotz-  und W u r m k r a n k h e i t  d e r  E inhufe r  in Beziehung a u f  
S taa tsa rzn e ik u n d e .  — S ch re ib er, Über die B eschränkung  d e r  S p c rrm aass-  
reg e in  beim A usbruche  der  Blattern.  —  D erse lb e , Ü b e r  das Fortbes tehen  
des H andverkaufes  in den Apotheken. — H othnm el,  F o lg en  e in e r  Ohr­
feige. — W .in cke l,  Obductionsbericht  und Gutachten  ein zu L. in ei­
n en  Brunnen gefal lenes Kind betreffend. — D erse lb e , Obductionsbericht  
und  Gutachten ü b e r  ein an  e in e r  sch w e ren  K opfver le tzung  ve rs to rbenes  
Frauenz im m er .

A n n a l e s  d ’o c u l i s t i q u e , publiees p a r  le D r . F loren t Cunier 
B ru x e lle s .  1843. A öut — Sep t.

A u g u s t .  D eco n d e , Geschichte d e r  Ophthalmien in den i ta l ien i­
schen  Staaten . — C u n ier , Über die A n w en d u n g  e in ige r  C y an v erb in d u n -  
g en  bei A ugenkrankhe i len .  — S e p t e m b e r .  M a c k e n z ie ,  Über Asthen­
opie oder  Schw äche  des Sehverm ögens .  — Deconde , Geschichte der  
Ophthalmie in den ita lienischen Staaten . — P etrequin  , Neue  U n te rsu ­
chungen  ü b e r  den Mechanist» der  B ew egungen  der  A u g e n l id e r ,  die v e r­
sch iedenen  F arben  der  Iris etc. — J a n s ,  Ca tarac ta ,  mit Erfolg operir t  bei
e in e r  se it  25 J a h re n  blinden F rau .  — N . ,  A usse ro rd en t l ich es  Factum. __
F a ria  de M a tto s ,  Scrophulöse  Kerat i t is  mit  G esch w ü rb i ld u n g ;  H ypo- 
ly in p h a ;  A nw en d u n g  von Calomel und Polggala S en eg a ; Heilung.
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