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Seit Jahren bestehende Epilepsie durch 
zufällige starke Verbrennung plötzlich 

geheilt.
Von L a n g  e w i c z ,  W u n d arz t zu Lubien 

in Galizien.

Eines Tages erschien bei mir ein Mann von unge­
fähr 36 Jahren, von magerem schlanken Körper­
baue , in dessen, wie von schmerzhafter Empfin­
dung verzogenem Gesichte mitunter ein An­

strich von Idiotismus durchschimmerte. Dieser 
Mann ersuchte mich um irgendeine Salbe zur Ver­
heilung seiner, vor einem halben Jahre am Kopfe 
durch zufälliges Verbrennen entstandenen Wunde, 
die er auf keine Art und Weise, trotz aller ihm an- 
gerathenen Volksmittel, zur Vernarbung zu bringen 
vermochte.

Die Wunde erstreckte sich von der oberen 
Hälfte der Nackengrube über das Hinterhauptbein, 
den oberen Theil der beiden Scheitelbeine, zwi­
schen den halbkreisförmigen Linien, gegen die 
Stirnbeinshöcker hin, bis unweit an die Augen­
braunenbögen und die Glabella, und die daher­
rührenden Zerstörungen drangen grösstentheils bis 
an die Galea aponeurotica cranii, und an etli­
chen Stellen diese und das Periosteum  sogar durch­
bohrend , bis in die äussere Knochenlamelle. Die

ungleichen, wie abgenagt aussehenden Rän­
der dieser ausgebreiteten Geschwürsfläche waren 
meistentheils callös; die Oberfläche selbst mit spär­
lichen, unreinen, hin und wieder hügelförmigen, 
blaulich-röthlichen, meistentheils schlaffen, leblo­
sen Rudimenten der Gra .ulation versehen, welche 
hie und da durch kleine, streifenartig verschrumpf- 
te Partikel der Überreste von der behaart gewese­
nen Hautdecke, und durch Schorfe und dünnhäu­
tige Crusten brückenartig zusammenhingen. Die 
aus der ganzen Stelle nur sparsam secernirte, ei­
terähnliche, wässerig-dünne Feuchtigkeit hatte ei­
nen unangenehmen Geruch.

Befragt um die Gelegenheitsursache einer so 
ausgebreiteten Verbrennung, erzählte mir der Mann 
in kurzen Worten die darauf Bezug habende Ge­
schichte seines Lebens. — Schon im Knabenalter 
verlor er die A ltern; als er etwas herangewachsen 
war, suchte er in seinem hülflosenZustandeDienst 
und Unterkunft bei fremden Leuten, unter denen er 
in ärmlichen Verhältnissen lebend, ziemlich gesund 
sein 15— 16. Lebensjahr erreichte. Um diese Zeit 
traf ihn das grosse Unglück, ohne eine ihm be­
kannte Veranlassung, von der Fallsucht heimge­
sucht zu werden, deren Anfälle seit jener Zeit, 
anfänglich nur ungefähr jedes halbe Jahr, nach 
Verlauf von ein paar Jahren aber fast alle Vier­



teljahre, später beinahe alle Monate, in der letz­
ten Zeit in noch kürzeren Intervallen erschienen, 
so dass selbe unordentlicher werdend, fast alle 14 
Tage, ja manchmal jede Woche und nicht selten 
auch in derselben Nacht sich wiederhohlten. Ueber 
die Aura epileptica oder sonstige gewöhnliche 
Vorboten wusste er ausser dem kurz vor dem An­
falle zuweilen empfundenen Schwindel nichts mehr 
mit Gewissheit anzugeben, nur das hörte er oft 
sagen, dass er während des Anfalles manchmal 
heftig aufschreie.

Ausser verschiedenen ihm angerathenen Volks­
mitteln (worunter die absurdesten sympathischen 
Curen auch ihren Platz hatten), suchte er gegen 
seine schwere Krankheit, in der traurigen Über­
zeugung, dass selbe unheilbar sei, gar keinen ärzt­
lichen Rath.

Seit zwei Jahren war er von seiner Herrschaft 
als Hausknecht in den Hof aufgenommen, wo er 
aus eigenem Willen während des verflossenen 
Winters oft den Ofen mit Stroh zu heitzen pflegte. 
Weil der in der Ukraine ungeheuer üppige Boden 
zur Fruchtanbauung gar keinen Dünger erfor­
dert, und das Holz in mancher Gegend seltener 
is t, so wird alldort das Stroh meistentheils zum 
Heitzen der Öfen verbraucht, aus welcher Ursa­
che auch die schon darnach eigends eingerichteten 
Öfen gewöhnlich in verbauten Winkeln des Vor­
hauses einen einfachen, ziemlich langen und brei­
ten (zu Lande Ofenhals oder Schlund genannt) 
Eingang haben, durch welchen das zum Verbren­
nen bestimmte, in lockere Bündel gewundene Stroh 
mit einer Holzstange in den Ofen hineingeschoben 
wird. Der eines Abends auf diese Art mit dem 
Ofenheitzen, halb kniend, halb auf dem Erdboden 
vor dem Ofenschlunde sitzend, beschäftigte Mann 
hatte vor und um sich einige von den eben erwähn­
ten Strohbündeln gelegt, um diese nach einander 
ins Ofenfeuer zu schieben, und eben in dem Augen­
blicke, als er ein solches, aber nur zum Theil in 
den Ofen einschob, wurde er von der ihn quälenden 
Epilepsie ergriffen, und fiel, so wie er sass, mit 
dem gegen den Ofenschlund und das bereits glim­
mende Strohbündel gerichteten Kopfe aufs Gesicht 
zu Boden hin. Wie lange er so gelegen und wie 
viel Stroh auf seinem Kopfe verbrannt sein mochte, 
wusste er mit Sicherheit nicht anzugeben. Eine 
Person, welche zufälliger Weise das Vorhaus pas- 
sirte, und der ungewöhnlich grossen Flamme wegen 
in den Winkel, wo selbe aufloderte, hinein sah, 
fand den Unglücklichen mit dem bereits verbrann­
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ten Kopfe noch beAvusstlos in der glimmenden 
Strohasche liegend. Nachdem er aus dem Anfalle 
und der Bewusstlosigkeit zu sich kam, erblickteer 
sich schon in einem Bette, und empfand unter den 
ihm bereits über den Kopf applicirten kalten Über­
schlägen grosse brennende Schmerzen.

Nach etwa 3 Wochen (durch welche Zeit er 
Fieber, dabei aber stets Geistesgegenwart hatte,) 
minderte sich sein damaliges Leiden insow eit, dass 
er vom Belte aufstehen und sich mit verbundenem 
Kopfe im Zimmer herumschleppen konnte. — Nach 
wieder zwei Wochen vermochte er schon ohne 
Empfindung grösser Schmerzen auszugehen , und 
auch einige leichte Geschäfte zu verrichten; nur 
wollte ihm, wie schon oben erwähnt wurde, trotz 
der Anwendung verschiedener Hausmittel und Sal­
ben, die Vernarbung seiner grossen Verletzung nicht 
gelingen. In der Absicht nun mich zu bitten, dass 
ich ihm irgend etwas dafür verschreibe, war er zu 
mir gekommen. Nebstdem erzählte er mir zugleich, 
dass seit dieser starken Verbrennung die Anfälle 
der Epilepsie gänzlich aufgehört haben, und er 
schon ein halbes Jahr hindurch kein einzigesmal 
von dieser Krankheit mehr heimgesucht worden sei.

Beinahe ein volles Jahr hatte ich mit diesem 
armen Menschen zu thun , bis die Vernarbung 
der Verletzung erw irkt werden konnte. Darnach 
wohnte ich noch ein paar Jahre hindurch in der­
selben Gegend, befand mich oft im Hause der 
Herrschaft des P a t . , erkundigte mich fast jedes­
mal um den mich sehr interessirenden Menschen, 
und befragte gelegenheillich auch ihn selbst etliche 
Male über seine Epilepsie; aber sowohl der Mann 
se lbst, als die übrigen H ausgenossen, die ich 
darum frug , versicherten m ich, dass selber seit 
jener Verbrennung nicht mehr daran leide.

Hypochondrie.

B eobachtet von D r. M e l i o n ,  in F reudenthal.

Sehr interessant ist folgender Fall, der das 
vollendetste Bild einer Hypochondrie darstellt. Sch.  
J . , 70 J. alt, hafte in der Jugend an Drüsen- 
und Hautscropheln mehrere Jahre gelitten und trug 
unverkennbare Spuren derselben bis in sein höchstes 
Alter. Vor vielen Jahren ging ein Wagen über seine 
B rust; trotz dem war er noch immer kräftie. Im7 c
Frühjahre 1842 überredete man ihn, seine W oh­
nung mit einer anderen in einem neuerbauten Hause
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zu vertauschen. Erst nach vielem Zureden entschloss 
er sich dazu. Als er hier, in einer kleinen Stube, 
im herannahenden Herbste bei grösserer Müsse über 
seine Wohnungsveränderung und den vorangegan­
genen Tod seiner einzigen Tochter nachdachte, 
reute ihn nur zu sehr der Wechsel seiner Wohnung, 
er beschuldigte nicht selten seine Umgebung der 
Überredung, und besorgte Erkrankung in Folge 
des feuchten Quartiers. In der That erkrankte er 
im Monate October. Eine Pleuritis der linken Seite 
mit einer Dislocation des Herzens nach rechts über­
stand er glücklich, so dass er nach einer achtwo- 
chentlichen ärztlichen Behandlung als geheilt be­
trachtet werden konnte. Doch schon während seiner 
Krankheit fing er an, bald über dieses bald über jenes 
Medicament seine Unzufriedenheit zu äussern; heute 
wünschte er Blutentleerungen, morgen ein Abführ­
mittel, jetzt ein Vesicans, in wenigen Stunden eine 
Einreibung oder ein Pflaster. Anfangs hielt ich seine 
drillen dem Alter zu Gute, merkte aber bald aus 
den Erzählungen seiner frühem Krankheiten, dass er 
schon vor etlichen Jahren alle Ärzte mit seinen Lau­
nen in Harnisch gebracht habe. Am 17. Dec. wurde 
ich eiligst geholt. Er klagte über einen krampfhaf­
ten Zustand des Magens, über ein Unvermögen 
sich auszudehnen, über ein Spannen in den Waden 
und den Kniegelenken. Ein oberflächliches Befragen 
über alle Functionen seines Körpers beantwortete 
er in einem Tone, als ob alle seine Kräfte con- 
sumirt wären. Keine Function war bei ihm in Ord­
nung, und doch bot er keine objectiven Krankheits­
erscheinungen dar. — Ich war nun auf ein längeres 
Klagen des Kranken gefasst, nachdem ich über seine 
früheren hypochondrischen Anfalle nähere Erkundi­
gungen eingezogen hatte. Alle Tage jammerte er 
über ein neues Leiden, heute klagte er über uner­
trägliche Schmerzen im Kopfe und verhinderten 
Abgang von Darmwinden, morgen oder übermor­
gen über Brustbeklemmungen oder über Unver­
daulichkeit und Appetitlosigkeit; genoss rfber nichts 
destoweniger eine solche Quantität Nahrung, dass 
sich Jedermann über seine Esslust wunderte. Den 
Krankheitszustand, den ihm nur immer jemand er­
zählte, hatte auch er. Misstrauen über seine Krank­
heit war die höchste Beleidigung, Trostworte 
blieben ohne Wirkung. Wollte man seine Liebe 
gewinnen, so musste man ihn bedauern, ihn bemit­
leiden , dass er durch seine Krankheit schon be­
deutend abgemagert sei, schlecht aussehe und 
schwer darniederliege. Eine lächelnde Miene schien 
ihm Spott. Jedem, der ihn besuchte, erzählte er
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sein Leiden, das er bald an diesem, bald an jenem 
Körperlheile empfand, am meisten aber mir, dem 
er seinen traurigen Zustand mit allen schrecklichen 
Farben schilderte. Aus dem geringsten Schmerz 
besorgte er die grösste Gefahr. Es war kein Tag, 
an dem er nicht fragte: »Was werden wir thun Vy 
Stundenlang sass er grübelnd über seinen Krank­
heitszustand im Stübchen, und glaubte, bald vom 
Schlage oder einer Lähmung, bald von einer bis­
her noch nie beobachteten unheilbaren Krankheit 
sich ergriffen; alle seine Excrete beobachtete er 
mit einer Aufmerksamkeit, wie Sanctorius sich 
auf der Wage. Sein Urin stand immer in etlichen 
Gläsern, hatte der eine eine andere Farbe oder 
ein W ölkchen, so wollte er dessen Bedeutung und 
daraus eine Vorhersage wissen.Seinen Nasenschleim 
beobachtete er mit derselben Aufmerksamkeit, und 
nicht minder den expectorirten Schleim, über des­
sen Quantität oder Qualität er immer eine Klage zu 
erheben wusste. So sehr er anfangs in meine Be­
handlung ein Vertrauen setzte, so wenig wusste 
ich ihm später zu entsprechen. Da er mir endlich 
nach Darreichung des K le in ’schen Pulvers sogar 
Vorwürfe machte, dass ich ihm für sein früheres 
Leiden (Pleuritis mit Exsudat) ein noch grösse­
res an den Hals geworfen hätte , war ich seiner 
Grillen satt, und beschied ihn (31. Dec.) an andere 
Ärzte. Doch schon am 8. Jänner liess er mich zur 
Weiterbehandlung seiner Krankheit wieder bitten. 
Wiewohl er mit aller Ergebenheit sich meinen An­
ordnungen fügte, konnte ich mir doch keinen Erfolg 
versprechen, da er mit unabänderlicher Gemüths- 
stimmung fortwährend über seinen Krankheitszu­
stand nachgrübelte. Mehrmal behauptete er an 
diesem oder jenem Tage zu sterben; war der Tag 
angetreten , so erwartete er mit allem Kleinmuth 
den Tod, und befürchtete denselben später, da er 
ihn jetzt nicht ereilte. Er liess sich eines Tages, 
an welchem er den Tod fürchtete, nachdem er zu­
vor die Kirche besucht und dann zu Hause sich ins 
Bett begeben hatte, versehen, verliess aber so­
gleich wieder das Bett und wäre noch an demsel­
ben Tage gerne spazieren gegangen, hätte er nicht 
besorgt, die Leute würden es ihm dann nicht glau­
ben , dass er so schwer krank sei. Wie sehr die 
gesteigerte Phantasie auf seinen Körper einwirkte, 
zeigte sein wechselndes Aussehen. Während ich 
ihn heute in ruhigerer Gemüthsstimmung, von «läs­
siger, normaler Röthe des Gesichtes fand, traf ich 
ihn Tags darauf blass oder mit turgescirenden W an­
gen, mit tief liegenden Augen, beschleunigter Re­
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spiration und contrahirtem Pulse. In einem krampf­
haften Zustande stürzte er einst in der Nacht aus 
dem Bette, wälzte sich auf der Erde, liess sich 
dann in das Bett helfen und lag hierauf in einem 
tetanischen Zustande, bis ärztliche Hülfe gesucht 
wurde. Diese Zufälle wiederholten sich mehrmal in 
schlaflosen Nächten in gemildertem Grade, worauf 
eine grosse Hinfälligkeit des Körpers, Unvermö­
gen, aufrecht zu gehen, und Zittern der Extremitäten 
zurückblieben. Später gesellten sich zu den er­
wähnten Symptomen noch abwechselnde Hitze und 
Kälte des ganzen Körpers oder bloss der Extremi­
täten. Unter einem solchen fortwährenden Wech­
sel subjectiver und objeciiver Erscheinungen hatte 
ich seine Launen noch durch 3 Wochen zu erdulden, 
bis er sich endlich einem Wundarzte anvertraute, 
der durch die schreckliche Wirkung einer bis auf 
die Bauchmuskel-Aponeurosen eingreifenden Brech­
weinsteinsalbe die Aufmerksamkeit des Kranken 
auf die horrende Zerstörung der Salbe hinlenkte. 
Eine derbe Zurechtweisung des im Bette liegenden 
Kranken von Seite des Wundarztes, und die fort­
schreitende Ulceration in der obern Bauchgegend 
durch die verordnete Brechweinsteinsalbe führte 
den Kranken zum drittenmal in meine Behandlung. 
Nach Vernarbung der künstlichen Geschwüre 
empfahl ich ihm Bewegung in freier Luft an den 
schönen Frühlingstagen und Beschäftigung in sei­
nem öconomischen Berufe. Diess w ar von Erfolg. 
E r bekam sein früheres blühendes Aussehen und 
verrichtete im verflossenen Sommer seine Geschäfte 
als Wirthschafter mit einer Emsigkeit und Kraft, 
die nicht dem Greise-, sondern dem Mannes­
alter entspricht. Nichts destoweniger klagt er mir 
zeitweise noch immer seine Schwäche und andere 
subjective Erscheinungen. —
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Erstickungsgefahr, bedingt durch einen 
Bluterguss in die Uvula.

V o n  D e m s e l b  en.

G. J., Kunstweber, bemerkte, als er am 21, 
October v. J. vom Tische aufstand, nach dem Ge­
nüsse einer Cruste von Gebackenem Schlingbe­
schwerde und beeinträchtigte Respiration. Als sich 
die Zufälle nicht milderten, imGegentheil die Ath- 
mungsbeschwerden schnell Zunahmen, das Sprechen 
ihm unmöglich wurde, er ängstlich in Erstickungs­
gefahr schwebte, und man bei der Besichtigung des 
Schlundes am Zäpfchen einen fremden blaurothen 
Körper gewahr wurde, suchte man meine Hülfe, 
Ich fand in der zweiten Nachmittagsstunde, den 
Kranken vollkommen ruhig, nur die Augen noch 
etwas wässerig und die Sprache beeinträchtigt. 
Auch klagte er über Trockenheit im Halse. Die Er­
stickungsgefahr war nach seiner Aussage so eben 
erst vorüber. Eine Besichtigung der Mund- und Ra­
chenhöhle ergab Folgendes: Das Zäpfchen war ver­
längert, reichte bis an die Zungenwurzel, war auf 
der einen Seile blauroth, wulstig, gegen die Spitze 
kolbig und hatte die täuschendste Ähnlichkeit mit 
einem kleinen, der Uvula anklebenden, angesaug- 
ten Blutegel. Bei genauerer Betrachtung zeigte es 
sich aber, dass an dem obern linken Seitentheile 
d e r  Uvula die blaurolhe, 1" lange, federspuldicke, 
rundliche Geschwulst durch eine Hervortreibung 
der Schleimhaut und Blutansammlung unter der­
selben bedingt sei. Nachdem ich mit einer geraden 
Scheere in die Geschwulst einige kleine Incisionen 
gemacht und auf diese Weise einige Tropfen hell- 
rothen, flüssigen Blutes entleert hatte, sank die 
Geschwulst zusammen, und jede Beschwerde w ar 
gehoben. Gargarisationen mit kaltem Wasser, die 
ich noch überdiess verordnete, reinigten in Kurzem 
die Mundhöhle und insbesondere die Uvula von 
allem Blute.
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2.

A uszüge aus in- und ausländischen Zeitschriften und fremden 
W  erken.

  — ■»&«. -

A . P a t h o lo g i s c h e  A n a to m ie«  g e n  W e g  zu rü ckgeleg t, von allen E rscheinungen d e r
F a l l  e in e r  e ig e n tü m l i c h e n  o rg a n isc h e n  K r a n k h e i t  G elbsucht befallen. Die Magengegend w a r  nicht 

d e r  L e b e r .  V o n P r u s .  — E ine 63jährige K ö c h in ,  s te ts  sch m erzh aft, die Lebergegend z w ar e tw as  ge- 
gesund , w urde  im M onat Juli, nachdem sie einen lan- sp an n t, doch dem D rucke noch ziemlich nachgebend^



drückte man etw as s tä rk e r  in de r Gegend der Gallen­
blase , so  bem erkte man einen bedeutenden W id e r­
s ta n d ; der Bauch w a r w eich , die D arm entleerungen 
aschgrau  (P . heb t diese E rscheinung besonders h e r­
v o r ) ,  d e r Urin sparsam , tief gefärbt, w'ie Öhl, offen­
b a r Galle en th a lten d ; der P u ls zusam m engezogen, 
e tw as häufig, die H aut ohne T em p era tn rs-E rh ö h u n g , 
trocken. Alle angew endeten M ittel liessen im Stiche; 
Ende' D ecem ber stellten  sich die E rscheinungen eines 
E xsudates im Bauchfelle, endlich die einer E n tzün­
dung des rech ten  un teren  Lungenlappens ein. Man 
m achte einen A derlass und re ich te  B rechw einstein, 
doch Pat. sta rb  am 1. Jän n er. — Bei der Leichenun- 
tersu ch u n g  fand man 1 L ilre  gelblichen Serum s in der 
B auchhöhle, ohne Spuren e iner P eriton itis . Man 
ko n n te , au f den Canal, hepaticus, die G allenblase und 
den Ductus choledochus d rü ck en d , ein A uslre ten  der 
G alle oder einer ändern F lüssigkeit in das Duodenum 
durchaus n icht bew irken ; der Ductus choledochus w a r 
bis auf eine kaum  bem erkbare Öffnung versch lossen  ; 
zw ischen dem Ductus hepaticus und cysticus entdeckte 
man nicht die geringste Verbindungsöffnung. E ine 
h ase ln u ssg ro sse , offenbar sc irrhöse  G eschw ulst hin­
derte  die Communication der drei Canäle. Die Schleim ­
h au t in der Gegend de r G eschw ulst w a r  z e rs tö rt, 
die Gallenblase mit einem halbflüssigen, grünlichen 
Stoffe von gallertartigem  Ansehen gefüllt. D er Canal, 
hepaticus, in den man kaum den kleinen F inger ein- 
bringen k o n n te , endigte blind an der oben gedachten 
G e sc h w u ls t; die A ste desselben , die gleichmässig 
se h r  e rw e ite rt w aren  , konnte man bis an die P e r i ­
pherie der L eber leicht verfolgen. Alle Gänge w aren 
m it e iner w eissen , durchscheinenden, geschm acklo­
sen, e tw as klebrigen Flüssigkeit, die n icht ein M erk­
mal der G alle d a rb o t, angefiillt; die L eber von no r­
malem Umfange w a r grün g e fä rb t; ihre Substanz be­
stand ans m ehr grünen als gelben G ranulationen , aus 
denen sch w arzes B lut sickerte. Alle sonstigen E in­
geweide w aren  e tw as gelblich gefärbt, de r rech te  un ­
te re  Lungenlappen hepatisirt. P . hebt als besonders 
hem erkensw erth  h e rau s , d a ss , als der Übergang der 
G alle in die D arm w ege unmöglich w u rd e , auch die 
L eber auf die A bsonderung der Galle gleichsam  v e r ­
z ich te t zu haben sch ien , und findet auch im vorlie­
genden Falle  eine B estätigung der M einung, dass die 
E lem ente der Galle , die aus dem Blute durch die Le­
b e r n ich t abgeschieden w u rd en , im Urine zu finden 
seien. ( Revue niedicale If Gazette medicule de Paris.
1846. Nr. 24. )  B l o d i y .
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B . P a th o lo g ie .
Iber  angeborne Spaltung des Gaumens. Von 

. S t e a r n s .  — Nach St. kann man die h ieher gehörigen 
Fälle in folgende 3 C lasscn eintheilen: 1. Die Spal­
tung des w eichen Gaum ens e rs treck t sich durch die 
Gaum en- und O berkieferknochen v o rw ä r ts , bis zu 
den A lv e o la r-F o rtsä tz e n , betrifft zuw'eilen die ganze
m ittlere S ym physe, is t gewöhnlich mit H asenscharte

com plicirt, und v e ru rsa c h ta u c h  nach B eseitigung der 
letz teren  g rosse  B eschw erde; die Ü berreste  des G au­
mensegels sieht man an den Proc. pterygoidei des 
K eilbeines, m it kleinen Zäpfchen endigend, hängen; 
Schlund, N asenhöhle und Pharynx bilden eine grosse  
H ö h le , und de r einfachste V ersuch von Articulation 
w ird vollständig vereitelt. — 2. N ur der w eiche G au­
men ist gespalten , der h a rte  ist g rössten theils  oder 
ganz u n v e rse h rt;  die gespaltenen R änder des e rste - 
ren  bilden eine Öffnung gleich einem gothischen Bo­
gen , die Articulation ist vollständiger. Von der g rö s­
seren  oder geringeren Menge der M uskelsubstanz 
hängt der m ehr oder w eniger vollständige E rfolg der 
Staphylorrhaphie a b .— 3. Die S paltungre ich t n icht bis 
zum Rande des Knochens, und betrifft n u r  die Uvula, 
ein D rittheil oder die Hälfte bis zw'ei D rittheile  des 
Gaum ensegels. Auclv h ier ist die deutliche Aussprache, 
besonders beim schnellen S prechen , behindert. — S t. 
ha t in einem Falle von Spaltung des w eichen G au­
m ens folgendes V erfahren mit E rfolg in Anwendung 
gebracht, nachdem  man die S taphylorrhaphie, so wie 
die Anw endung von M etallplatlen fruch tlos v e rsu ch t 
hatte . E r  brachte  zu ers t eine G oldplatte an der Decke 
der M undhöhle an, und befestigte dann eine dreieckige, 
e tw as concave, in 3 Theile gespaltene C aoutchouk- 
platte von der Form  und G rösse  de r Spaltung an der 
G olddecke, w odurch eine tem poräre Schliessung der 
Choanen beim S p re c h en , Schlucken etc. möglich 
w urde. D urch lange, fo rtgesetzte  Übung erlang te  der 
K ranke eine fast ganz norm ale Articulation der Töne. 
Das hiezu verw endeteC aotitchouk w a r von H. G o o d -  
y e a r e  elgenlhümlich p rä p a rir t,  konnte bei g rö sse r 
E lasticität in jede beliebige Form  gebracht w erden, 
und w iderstand vielen der stä rk sten  Z ersetzungsm it­
tel. ( The Lancet und F r o r i e p ' s  N otizen , Nr. 7 8 3 .)

K a n l r  a.
Angeborne Hypertrophie der Finger. Von Cu r l i n g  

zu London. — De r  Z e ig e - ,  M itte l- und Ringfinger 
der rechten  Hand eines je tz t  16 Ja h re  a lte n , bleich­
süchtigen, kränklichen M ädchens sind von ungew öhn­
licher und unnatü rlicher G rösse . D er M ittelfinger, 
der g rösste  aller, m isst SVa" in der Länge und 4 "  im 
Umfange. An der linken Hand sind D aum en, Zeige- 
nnd M ittelfinger hypertrophisch , de r Zeigefinger ist 
5 1 4 "  lang und 4 "  dick. D er M ittelfinger ist e tw as 
nach der Seite  geneig t, in Folge der V erschiebung 
der Sehne des S tre c k e rs , die längs dem äusseren  
R ande eine A rt B rücke bildet. Alle Theile de r F inger 
sind p roportional entw ickelt. NachdemC. aufm erksam  
gem acht, dass bei diesem Mädchen alle Bedingungen 
fehlen , die überhaupt ein ungew öhnliches W achsthum  
bedingen können, e rw äh n t e r  der b isher bekannt ge­
w ordenen ähnlichen F ä lle , und b ean tw orte t die Frage, 
ob durch irgend eine Behandlung das ungewöhnliche, 
riesenhafte W achsen  der F inger in der e rsten  Z eit 
nach de r G eburt aufgehalten w erden könne , dahin, 
dass diess höchstens nu r durch lange anhaltenden 
D ruck möglich s e i , der aber leicht E ntzündung 
und Brand verursachen  w ürde . Bei H ypertrophie n u r
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E ines F ingers mag die vollständige Am putation oder 
w enigstens die der hindernden Phalangen zu empfeh­
len  sein. (Journal für Kinderkrankheiten. 1845 . Nov.)

B l  o d  ig.
Über die schon beim Fötus sich ausbildenden N ie­

rencysten. Von D r. C o r m a c k . — Die N ierencysten 
kom men beim F ö tus v o r 1) n icht selten als H y d a t i -  
d e n  in der F orm  fe iner, m em branöser, abgelöster 
S äck e , die sich durch  eigenthüm liche physicalisehe 
C harac tere  von anderen Balggeschw ülsten un tersche i­
den. E in Fall von hydatidöser F ö ta ln iere  is t von 
Ö s t e r l e n  beschrieben, die G eburt des Kindes w urde 
h ier durch die enorm e Ausdehnung der Nieren seh r 
e rsch w ert. 2 ) C y s t e n  i n  F o l g e  e i n e r  O b s t r u c -  
t i o n  d e r  H a r n g ä n g e .  Cysten dieser A rt bilden 
sich  z u e rs t Ln der M itte de r N ieren , und verbreiten  
sich von da aus nach allen Seiten hin. Im I n t r a - , so 
w ie im E x trau terin leben  tr it t  zuweilen eine O bstruc- 
tion der H arn leite r ein, in Folge von A d h äsiv -E n tzü n ­
dung oder von V erstopfung der R öhre  durch S tein- 
concrem ente. Beim F ö tus lässt sich vielleicht auch 
e ineM issbildung als d ritte  Ursache annehm en. Jen se its  
d e r O bstruction häuft sich nun der H arn  a n , und be­
w irk t eine Ausdehnung des C an als , w elche sich bald 
a u f das N ierenbecken und die N ierenkelche hin e rs treck t 
und auch diese e rw eite rt. Die com prim irten Pyram i­
den der T ubularsubstanz  w erden dadurch atrophisch, 
und gleich der ebenfalls com prim irten C orticalsubstanz 
in fibröses Gew ebe um gew andelt. D er so gebildete 
fibröse Beutel sch liesst sich an die e rw eite rten  N ie­
renkelche an. Die in den erw ähn ten  Cysten enthal­
tene F lüssigkeit b esitz t gewöhnlich einige de r E igen­
schaften  des U rins, w enn  auch die ganze N iere in 
eine C yste oder in Cysten um gew andelt zu  sein 
schein t. 3) C y s t e n  o h n e  O b s t r u c t i o n  d e r  
H a r n g ä u  ge . Die Cyslenaffection is t h ier en tw eder 
allgem ein oder partiell. Die Niere oder ein Theil der­
selben kann in eine oder m ehrere  Cysten um gew an­
delt se in ; gew öhnlich sind m ehrere  und z w ar seh r 
zah lreiche vorhanden. D iese Form  des N ierenleidens 
schein t gewöhnlich in de r M itte de r C orticalsubstanz 
ähren Anfang zu  nehmen, und die g rössten  Cysten fin­
den sich m eist an der äusseren  P a rtie  des Organs. 
Je d e  einzelne Cyste steh t gewöhnlich und vielleicht 
im m er m it den anliegenden durch eine oder m ehrere 
vollkom m en abgerundete Öffnungen in V erbindung. 
D e r M echanism us der E ntw ick lung  d ieser Cysten 
schein t in einer abnorm en E ntw icklung der Zellen des 
die verschiedenen Theile der N iere mit einander v e r­
bindenden Zellgew ebes, so w ie  in de r Absorption des 
N ierengew ebes in Folge der Com pression desselben 
durch  die ausgedehnten Zellen zu  liegen. Verf. be­
sch re ib t einen Fall von N ierencysten d ieser A rt bei 
einem neugebornen K inde, dessen G eburt durch  die 
beträch tliche A usdehnung der Nieren se h r  e rsch w ert 
w ar. Die linke, vom Verf. un tersuch te  Niere w a r  4" 
lan g , 2 % "  b re it und IV 2"  dick, und w og 4 Unzen, 
sie  w a r  ganz m it Cysten angefüllt, und vom norm alen 
N ierengewebe auch bei der genauesten U ntersuchung
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keine S p u r m ehr aufzu finden. (L ancet Vol. II. 2  
1 8 4 5 , und F r o r i e p ' s  neue Notizen. XXXVI. Bd. 
Nr. 13 .) L  ä n t z.

Fall von gelbem Fieber in Paris. Von R a v e r .  — 
ln  der C harite w urde  folgender F a ll, der die m eisten 
de r dein gelben F ieber der T ropenländer eigenthüm li- 
chen Zeichen d a rb o t, beobachtet. Am 30. Juni 1845 
w urde  ein k rä ftig er Mann , der se it wenigen Tagen 
e rs t  unw ohl w a r ,  m it folgenden Symptomen aufge­
nom m en: die H au t trocken, heiss, überall orangegelb 
g e färb t, die Augen und die u n tere  F läche de r Z unge 
gelb ; Ü belkeit, aufgetriebener Unterleib, g rosse  E m ­
pfindlichkeit der U ebergegend, besonders beim D ruck  
und tiefer Inspiration  , sp a rsa m e r , von Galle gefärb­
te r  S tuh lgang , der H arn  m it viel G allenpigm ent, vo l­
ler , regelm ässiger P u ls , Kopfschm erz. E s w urde  ein 
Aderlass gem acht, Schröpfköpfe undB lasenpfiasterau f 
die Lebergegend app lic irt, salinische Purganzen ge­
reicht. Am 2. Juli t ra t  E rbrechen  sch w arze r, b lu ts tre i­
figer M assen ein ; m it dem S tuhlgang w urden  viel 
flü ssige , sch w arzes Blut enthaltende und von Galle 
gefärbte Fäces entleert, die Zunge w urde  trocken und 
riss ig , der P u ls seh r frequen t; Som nolenz. Am 4. 
zeigten sich leichte D elirien ; am 6. kamen kleine, co- 
nische E rhabenheiten  an de r ganzen H autoberfläche 
zum  V orschein , die am 7. in Petechien übergingen; 
am 8. nahm die Som nolenz zu, es zeigte sich D ecubitus 
am K reuzbeine, am 11. verschw anden die Petechien 
und am 13. s ta rb  der K ranke p lö tz lich , nachdem frü ­
h e r Coma eingetreten w ar. Bei der 24 S tunden nach 
dem Tode vorgenom m enen Section fand man den K ö r­
per im Z ustande vo rgesch ritten e r F äu ln iss; die H aut 
w ie w ährend des Lebens gelb g e färb t; in den Lungen 
viel Schleim  und B lu t; das H erz  w e ich , m it sc h w a r­
zem Blut gefüllt; die M agenschleim haut erw eicht, von 
W einhefenfarbe; im Zw ölffingerdarm  gelbe Galle und 
Spuren von B lu te rg u ss , in den übrigen G edärm en 
gelb gefärbten Schleim ; die L eber w eich , icterisch 
g e fä rb t, die Gallenblase mit viel B lut angefüllt; die 
M ilz und die N ieren w eich , le tz te re  fast diffluirend, 
gelb gefärb t; das G ehirn erw eich t und icterisch. (Aus 
Lancet in F r o r i e p ' s  Notizen. Nr. 7 8 3 .) K a n k a .
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C. P r a c t is c h e  N led lc in .
Anwendung des Brechweinsteines in grösser und 

steigender Gabe bei Hydrarthrosen. Vou G i m e I l e . — 
D er durch  seine früheren  Arbeiten über denselben 
Gegenstand bekannte Verf. reichte bei einem M anne 
von 3 t  J . , der seit Jah ren  an fraglichem Übel litt, 
fast den ganzen A rzneischatz erschöpft, eine g rosse  
Anzahl von M ineralquellen fruchtlos besucht und auch 
n icht die geringste M inderung seines Übels erfahren  
hatte  — im Gegenlheile w a r  dieses s te ts  vo rgeschrit­
ten — '20  Centigr. B rechw einstein m it 100 Gram m . 
W a s se r  und 20 Gram m . Syr.  Diucodii pro dosi et die. 
E in- bis zweim aliges E rbrechen  und sechs S tuhlgänge 
w aren  die W irk u n g  der e rs te n , zweim aliges E rb re -



chen die der folgenden Gabe. Die d rille  Gabe hatte  
nebst einer vierm aligen S tu h len tlee ru n g , durch  die 
ganze N acht andauernde, reichliche Schw eisse zu r 
F o lg e , w o ra u f am M orgen die K niegeschw ulst g e ­
rin g er erschien Die Dosis w urde  nun jeden Tag, end­
lich bis au f 8 Dccigramm . g este ig ert, wobei der Z u ­
stand  des Knies allmälig b esser w urde. Die Dosis des 
M itte ls blieb nun dieselbe, und IV 2 M onate nachdem  
Beginn de r C ur w urde  Pat. geheilt entlassen. W ä h ­
rend derselben ha tte  e r  E ss- und T rin k lu st beibehal­
te n , das Knie w a r  m it gekäm m ter Baum w olle und 
W achstaffe t um hüllt w orden. Nach vollständiger Auf­
saugung  der ergossenen Flüssigkeit w urde das Gelenk 
m it einer Kniebinde aus C aoutchouk um hüllt. ( Jour­
nal de Chirurgie in Gazette medicale de Paris. 1843. 
Nr. 25 .) B l o d i g .

Tabakaufguss iiusserlich gegen Prurigo und scrophu- 
liise und purulente Ophthalmie der Kinder. Von 
F r e n c h .  — Verf. ha t diess M ittei in P ru rig o  und 
pu ru len ter Ophthalmie se h r nützlich befunden. Gegen 
scrophulöse  E ntzündung der Bindehaut is t Tabakauf­
g u ss ein viel besse res A ugenw asser als jedes andere. 
Bei P ru rig o  leiste te  Tabakaufguss gute D ienste , wo 
eine lange Z eit die S c h e e l ’sche B lausäure  (eine 
D rachm e m it 6 Unzen W a s s e r  v e rdünn t) nützlich 
g e w e se n , dann aber zu  w irken aufgehört hatte . F. 
nim m t zum Aufgusse eine D rachm e T abaksblätter, 
und z w a r  b esser a lte , gesprenkelte, als ju n g e , und 
fibergiesst sie m it einer halben P in te  kochenden W a s ­
se rs . ( London m edical Gazette in Journal für K inder­
krankheiten. 1845 . Nov.) B l o d i g .

Jodeisensyrup gegen Chlorose und sparsam eintre­
tende Menstruation. Von D e v e r g i e .  — M an m ischt 
und re ib t in einem Porce llanm örser einen halben Theil 
re in e r g ep u lverte r E isenfeile , ein und drei V iertheile 
re ines Jod  und 8 Theile destillirten W asse rs . H ie­
d u rch erlan g t man ein jodhältiges, schw aches E isenjo- 
d u r ,  w ozu man gleich 500 Theile Syr. sacch. hinzu- 
thu t. I s t  die M ischung gu t bere ite t, die Eisenfeile 
frei von Oxyd und fein gepulvert, so e rh ä lt man einen 
n icht seh r gefärbten, nach Eisen schm eckenden, hübsch 
aussehenden Syrup. E r  ist viel besse r und kräftiger, 
a ls  wenn man E isenjodur zu  Syrup  h inzusetzen  liesse. 
•— Von diesem Syrup gibt D. M orgens und Abends 
einen Esslöffel voll, besonders gegen die G astralgie, 
die m it de r C hlorose bei ganz jungen bleichsüchtigen 
M ädchen verbunden zu sein pflegt. ( Bulletin de thera- 
peutigue; Journal für Kinderkrankheiten. 1845 . Nov.)

B l o d i g .
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D . © « lo n tfa lr lk .
Neue Methode zur Heilung gewisser Bifformilälen 

der Zähne. Von L e f o n l o n .  -— Verf. v e rw irft das 
bei dem Schief- oder Ü bereinanderstehen de r Zähne 
b ish e r gew öhnlichste M itte l, nämlich das Ausziehen 
des einen oder anderen Z ah n es, um für die übrigen 
im Kiefer m ehr Raum  zu gewönnen; ebenso das all- 
m älige Z urückbringen der Z ähne in die natürliche

Lage durch F äd en , oder m ittelst geneigter E benen, 
und such t durch einen eigenen Apparat den Raum des 
Alveolus zu v e rg rö sse rn , nebenbei aber auch durch einen 
auf die Zähne angebrachten D ruck dieselben in ein na­
türliches L ageverhältn iss zu bringen. E r  bedient sich 
hiezu eines goldenen S tab es , de r hufeisenförmig ge­
krüm m t i s t ,  w elche K rüm m ung e tw as g rö sse r sein 
so ll, als die E ntfernung  des rechten K iefers vom lin ­
k en ; die beiden Arme dieses Balkens m üssen sich an 
die M ahl- und B ackenzähne s tü tze n , und so gegen­
über den regelw idrig  stehenden Zähnen einen leeren  
Raum  übrig lassen . L. nenn t den so beschaffenen 
Stab xRessort activ.* Je d e r norm w idrig  stehende 
Zahn w ird  nun m ittelst eines Seidenfadens um schlun­
gen , und der Faden an dem erw ähn ten  Hufeisen befe­
s tig e t; den Faden nennt L. »Ressort passiv,® Das 
H ufeisen soll durch die natürliche A usdehnsam keit 
seine Arme ste ts  w e ite r von einander e n tfe rn en , so ­
m it auch den K iefer durch den au f denselben ausge- 
übten D ru ck  v e rg rö sse rn , dadurch m ittelbar fdu rch  
die F äden) einen Z ug au f die norm w idrig  stehenden 
Zähne veranlassen, und so m itzw arlan g sam , doch ohne 
heftigen Eingriff, ohne gew altsam e S tö rung  sicher zun) 
Ziele führen. M ehrere  von L. angegebene Fälle schei­
nen zum  V ortheile d ieser M ethode zu  sprechen. (B ul­
letin generale de tlierapeutigue, in Gazette medicale. de 
Paris. 1 8 4 5 . Nr. 2 4 .) B l o d i g .

7 8

P ä d la f r ik .
Über seröse Geschwülste, welche bei neugebornen 

Kindern über gewissen Knochenverbindungen liegen. 
Von H a a r t  m a n n .  — D er Verf. b em erk t, dass es 
bei der Spina bifida niebt im m er die Dura mater sei, 
w elche die beutelförm ige Ausdehnung bildet, sondern  
dass diese oft w enigstens theilw eise von einer beson­
deren serösen  M em bran gebildet w ird . H. fand z. B., 
dass die innere H aut de r G eschw ulst von de r inneren 
W and des K nochens ausg ing , und mit de r Dura m ater 
n icht in Z usam m enhang stand. Ähnliche G eschw ülste  
finden sich auch an anderen K nochenverbindungen. Sie 
stehen in Verbindung m it dem G ehirne oder Rücken­
m ark e , sind innerlich m 't der Dura m ater, o d e re in e r  
Lam elle derselben , oder, w iew ohl se ltener, m it e in e r 
besonderen M em bran ausgekleidet, und enthalten die­
selbe F lüssigkeit w ie die Spina bifida. Verf. w ill derlei 
G eschw ülste in eine besondere selbstständige K rank­
heitsgruppe gebrach t w issen , und g laubt sie  e tw a zu  
den B rüchen stellen zu können. Das ihnen zu  G runde 
liegende Knochenleiden h a t dieselbe G ru n d u rsach e  
w ie die R hacbilis. In den von ihm beobachteten Fällen 
sollen die M ütter w ährend  der S chw angerschaft an 
den Stellen, an welchen sich bei den Kindern sp ä ter die 
G eschw ülste vorfanden, äu sse re  G ew altthätigkeit e r­
litten haben. K leinere G eschw ülste  stören  das W o h l­
befinden w enig , g rö ssere  endigen u n ter E rscheinun­
gen der T abes tödtlich. Ein D ruck da rau f ausgeübt, 
hat oft k e in e , oft se h r üble Folgen, im ersten  Falle 
ist die innere Auskleidung der G eschw ulst eine eigene



M em b ran , im zw eiten die Dura muter. Von den zw ei 
F ä llen , die Verf. beigibt, lief de r e rs te  nach de r Ope­
ration (A btragung de r G eschw ulst, die auf der Jun- 
ctura sacroiliuca au fsass) unglücklich a b , das Kind 
s ta rb  an T ab es, und durfte  leider nicht u n tersu ch t 
w erden. B esse r glückte in einem zw eiten  Falle die 
U nterbindung der G esch w u lst, die ü ber der N asen­
w u rzel vorkam , kinderfaustgross w ar, einen schm alen 
S tiel h a tte , und durch  eine Öffnung, e tw a so g ross 
w ie  die Spitze des Z eigefingers, m it dem Encephaion 
in Verbindung stand. Verf. glaubt, dass man in Fällen 
le tz te re r  A rt den Stiel unterbinden und dann die G e­
sch w u lst entfernen soll. ( Verhandlungen finnischer 
Ä rzte in O p p e n h e i m ' s  Zeitschrift für die gesummte 
Medicin. 3 0 . Bd. 3. Heft.) B l o d i g .

Senf gegen Convulsionen der Kinder. Von T r i p ­
l e  r. — Diess in England als H ausm ittel gebräuchliche 
P u lv e r des schw arzen  Senfs w andte  Verf. in einem 
Falle von Convulsionen bei einem zahnenden Kinde an, 
und se tz te  dadurch einem gefährlichen Anfall, d e r5 S tu n ­
den gedauert h a tte , binnen w enig M inuten ein Ziel, 
ohne Erbrechen hervorzurufen . Die W irk u n g  dieses 
M itte ls , das T. sp ä ter häufig und im m er mit gutem  
Erfolge anw andte, s teh t nicht in V erhältn iss zu  seinen 
em etischen K räften , denn die sichtbare W irk u n g  ist 
ebenso oft purg irend , als Brechen erregend. Bei klei­
nen Kindern dürfte  die G abe 5 —10 G ran  sein. (New 
York Journal of med. Science in O p p  e n h e i m ' s  Z eit­
schrift für die gesummte Medicin. 3 0 . Bd. 3. Heft.)

B l o d i g .
Jod-Caffeebonbons für scrophulöse Kinder, ln  der 

piem ontesischen Pharm acopöe liest m an folgende V or­
sch rift: R p. Cali hydroj. 4 . partes,  Sem. coffene mocc. 
tost, subtilis. pulv. 2  part.,  Sacch. albiss. pulveris. 
422 part., Mucilag. tragacunth., Semin. coff. tost, parat, 
g. s. nt fiant leg. art. labeil. Nr. 3 0 0 .  Jedes einzelne 
S tück  dieser angenehm  schm eckenden Cafifeebonbons 
en thä lt ungefähr %  G ran Jodcali. S ie w erden gegen 
S cropheln , R haciiitis, w eissen F lu ss etc. empfohlen. 
(Journ. für Kinderkrankheiten. 18 4 5 . Novemb.)

B l o d i g -
Hgdrocephalus eines Kindes, behandelt durch Punc­

tion und Einlegung eines Haarseiles. Von G eorg C h a- 
t  e r. — W . S , 5 M onate a lt ,  bot auf den e rs ten  An­
blick alle Zeichen eines angebornen W asserkopfes. 
D er Umfang des Kopfes betrug  26 Z oll, de r K örper 
w a r  abgem agert, die S eh k ra ft erloschen, insofern man 
aus der Unbeweglichkeit der Pupille da rau f schliessen  
k o n n te ; das G ehör und die Empfindlichkeit der H aut 
abgestum pft; G efrässigkeit, E rbrechen  der kaum genos­
senen Speisen, g rüne w ässerige, übel riechende Stühle, 
im m erw ährendes W im m ern , zeitw eilig  unterbrochen 
von lautem  A ufschreien; Anfälle von convulsivischen 
B ew egungen de r oberen Extrem itäten , des H alses und 
U nterkiefers, —  k u rz ,  ein Fall, bei dem alle Hoffnung 
aufgegeben w ar.

Als le tz tes M ittel versuch te  der Verf. am 25. Mai 
die E ntleerung  de r G ehirnhöhlen von ihrem  Inhalte. 
Z u  diesem Ende s tie s s  e r  einen se h r kleinen T ro icar
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in der oberen h in teren  Gegend des rechten  S eiten­
w andbeines in der R ichtung e in , w o e r  den rech ten  
V entrikel verm uthete . E s entleerten  sich bloss einige 
Tropfen Serum , und der T ro icar w urde  u n v errich te te r 
Sache w ieder entfernt. D ieser E ingriff hatte  keine 
nachtheiligen F olgen , und aus der kleinen Öffnung 
sickerte  4  Tage lang die F lüssigkeit aus. Am 5. Tage 
w u rd e  der E instich vorne und oben im Seitenw and­
beine m ittelst e iner gefurchten Nadel gem acht, deren  
lancetförm ige Spitze im D urchm esser dem Umfange 
des gefurchten T heiles gleich kam. D ieses Mal flössen 
ungefähr 4  Unzen F lüssigkeit ab. Um den Kopf w u rd e  
ein D ruckverband angelegt, und F rü h  und Abends ein 
G ran  Calomel gereicht. U nter dem M icroscope en t­
deckte man in de r F lüssigkeit zahllose K ügelchen, die 
zum  T heileden  B lutkörperchen, zum Theile den E ite r-  
und M ilchkügelchen an G rösse  und Form  glichen, d a ­
zw ischen schwam m en za rte  Fasern  von coagulirtem  
E iw eiss. Nach aberm als 5 Tagen w urde der E instich 
e rn eu e rt, und 6 V2 Unzen e tw as blutig gefärbtes Serum  
entleert, ln  die Öffnung w urden m ittelst d erA nel’schen 
Sonde 4 Fäden e in g e fü h rt, welche die V erschliessung 
verhindern  und zugleich der F lüssigkeit als Leitung 
dienen sollten. Die B esserung w ar auffallend, die Iris  
reag irte  gegen grelles L ich t, das G ehör w ard  besser, 
die Convulsionen und das W im m ern w eniger häufig. 
D ie Fäden w urden jeden zw eiten  T ag  von neuem ein­
g e leg t, wobei sich jedesm al einige Unzen Serum  en t­
leerten . D er Umfang des Schädels v e rrin g e rte  sich 
allm älig , und b e tru g  am 17. Ju li bloss 20 Zolle Das 
Kind bekam w ährend d ieser Z eit ein besseres A us­
sehen, w urde  k rä ftig e r; w a r  aufm erksam  au f die Um­
gebung. Seit d e r  M ilte Jun i hatte  auch das W im m ern  
aufgehört.

Am 18. Ju li w urde das Kind plötzlich comatös, 
und s la rb  am folgenden Tage.

S e c l i o n s b e f u n d .  Die G ehirnw indungen 
schw ach ausg ed rü ck t, aber im m er noch sichtbar. 
Nach einem E instiche in den un teren  h interen Theil 
der linken H em isphäre entladete sich bloss ein D rittheil 
ih res  Inhaltes. Nach einem zw'eiten E instiche am äu s­
se ren  R ande der Eossa S y lv ii  floss der Ü berrest ab. 
Ähnliche E instiche in die rech te  H em isphäre entleerten  
auch deren In h a lt, bis auf den m ittleren T h e il, in 
w elchen die Fäden eingesenkt w a ren , und der noch 
e tw as ausgedehnt blieb. D ieser Theil w urde m it der 
g rössten  V orsich t geöffnet, und man ha tte  die G enug- 
thuung, zu bem erken, w ie von einer W and  zu r anderen 
za rte  S tre ifen  von coagulabler Lymphe ansgespannt 
w a re n , a ls e in  Z eichen, dass die Obliteration dieser 
H öhle begonnen hatte . D ie Höhle der linken H em is­
phäre  w urde  durch eine 3 '"  dicke Scheidewand aus 
M edullarsnbstanz in 2 ungleiche Hälften getheilt. An 
der innereu W and  der vorderen  Hälfte fand man zw ei 
kleine linientief erw eich te  Stellen. Die inneren Flächen 
d ieser H öhlen w aren  hie und da mit einer flockigen 
M asse bedeck t, sonst nirgends eine Spur e iner E n t­
zündung oder begonnenen Heilung. Die vierte G ehirn- 
kainm er bot a u sse r ih re r  g rossen  Ausdehnung nichts
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Abnormes. D er rechte G ehirnvenlrikel w ar durch 
2 Scheidewände in 3 ungleich grosse Theile getheilt, 
sonst unterschied e r  sich in nichts von dem linken. 
D er erste  T roicarstich hatte gerade die Substanz der 
hinteren Scheidewand getroffen. Den dritten Ventrikel 
konnte man anatomisch nicht nach weisen, da durch den 
D ruck der beiden Seitenventrikel die W andungen des­
selben so fest aneinander adhärirten , dass eine T ren ­
nung derselben bloss mi t Z erreissung  der Substanz mög­
lich w ar. D er Plexus choroideus erschien blass, serös 
infiltrirt und nach allen Richtungen so fest m it der 
Arachnoidea verw achsen, dass dadurch die Communi- 
cation der Seitenventrikel aufgehoben w urde. Die 
Corpora striata w aren  nicht m ehr entw ickelt, als in

einem 8monatlichen Fötus. An der unteren Fläche der 
V arolsbriicke sah man die P ia mater von dem unter 
ihr angesammelten W a sse r  in Blasen erhoben, welche 
die G rösse einer halben E rbse bis zu der eines Vogeleies 
erreichten. Die Menge des in den Höhlen enthaltenen 
W asse rs  be trug  4 Pinten und 6V2 U nzen, wobei un­
gefähr 2 —3 Unzen heim Auffangen verloren  gingen. 
D er übrige K örper w urde wegen M angel an Z eit bloss 
flüchtig un tersuch t. D er Verf. sch liesst m it der B e ­
m erkung, dass in diesem Falle sein Heilverfahren 
erfolgreich hä tte  sein können, wenn die angesammelte 
F lüssigkeit nicht in Fächern abgeschlossen gew esen 
w äre. ( Provinc. med. et surg. Journ. Octob. 184ö.)

M o r a  ix e t  z.

3.

N  o t i z e n.

Bericht aus Constantinopel. Vom k. k. österr. Professor 
Doctor R i  g i e r .

( F o r t s e t z u n g . )
Im Berichte 1844 vergass ich die von den Hod- 

scha’s (G eistlichen) in Anwendung gebrachte seh r be­
rühm te Heilung des Icterus. Man ste llt an die Seite 
des Kranken eine aus Messingblech geform te Schale, 
füllt sie zu r Hälfte mit W a s se r , legt jedoch auch ei­
nige eiserne Nägel hinein , der P a tien t w ird nun an­
gewiesen, die g rösste  Z eit des Tages in den Boden des 
G efässes zu  schauen, mit der Bemerkung , dass die­
ses ihm seine H autfärbung herausziehen w erd e , der 
H odscha, nachdem e r über ihn gesprochen und gele­
sen , entfernt sich. Da durch E iterverg iftung , biliöse 
Pneumonien, Typhus icterodes E rk ran k te  zu solcher 
P rocedur, ob der Heftigkeit des K rankseins, nicht taug­
lich sind , so ist die Heilung in der grössten  Anzahl 
d e r einfachen acuten Icterusform en glücklich, am
6 . - 7 .  Tage sieht der K ranke, zu seinem E rstaunen, 
ein Sediment ( I lo s t ) ,  welches nach Ausspruch des 
H odscha’s die herausgezogenen kranken Stoffe sind. 
D er Einfluss des Gemiithes ist zu gross, als dass diese 
Beruhigung nicht w ohlthätig auf ihn w irken sollte. — 
Bei Kräm pfen, Lähmungen, Geistesalienationen, oder 
überhaupt chronischen K rankheiten aller A rt schnei­
den die Hodscha's einen Fleck» P a p ie r , auf welchem 
ein V ers des K orans geschrieben w u rd e , in kleine 
Stücke, mischen sie mit W asse r, und lassen den W u n ­
derbecher leeren ; man erzäh lt sich M irakel. — Als 
auf W unsch  der P forte  mein längeres Verbleiben für 
w eitere zw ei Jah re  mit V orbehalt meiner vaterländi­
schen Stellung von der k. k. oest. Regierung bewilligt 
W urde, en th°b  mich R i z a  de r unm ittelbaren L ei­
tung eines Spitals und übergab m ir die Ober-Aufsicht 
aller Heilanstalten der Garde, der Linie und Artillerie, 
eine S te llung , welche mich in so ferne in teressirte, 

Nr. 3.

als ich Alles w as geschehen noch einm alzu überblicken, 
die zw ei Spitäler der Artillerie, welche bisher verein­
ze lt, vernachlässigt dastanden, von der wohlthäligen 
W irkungderanderse itigen  Einrichtungen Nutzen ziehen 
zu  lassen, M angelhaftes noch zu verbessern , kurz, allem 
ein Gepräge der Vollkommenheit aufzudrücken hoffen 
konnte. — Mein derzeitiger um fassender W irkungskreis 
verpflichtet m ich, in dem obersten K riegs-C onseil die 
zu r B eförderung des Sanitätsw esens nöthigen M ass- 
regeln zu m otiviren ; übrigens in den Spitälern durch öf­
tere  Untersuchung die bestehende Ordnung und den ein- 
geffihrtenD ienslgang zu überw achen; es is t diess eine 
D ienstleistung, w elche mich je tz t, wo das hier Mögliche 
z u r Ausführung gebracht w u rd e , w eniger angenehm 
als früher b e rü h rt, und spreche ich offen , so sehne 
ich mich, in nicht ferner Zeit de r Heimath w ieder an­
zugehören und der w issenschaftlichen C arrie re  zu le­
ben. _  Ich w ar und bin in meinem W irk en  durch die 
Bemühungen der öst. M ilitä r-Ä rz te  Dr. R e i n w a l d  
und Dr.  W a r t h  bi  ch  l e r  auf das eifrigste un terstü tz t, 
sie haben beide das grosse Verdienst, ihre Spitäler, die 
beiden grössten, in m usterhafte r Regelm ässigkeit zu 
führen, und durch ihre Sachkenntniss und w issen­
schaftliche Bildung z u r  practischen B rauchbarkeit der 
ihnen zugetheilten Zöglinge von Galata Serail w esen t­
lich beizutragen.

Im Anschlüsse führe ich nun dem verehrten  L eser 
in kurzen Sätzen einzelne Beobachtungen vor. An Ge­
legenheitm angeltees wahrlich n icht; denn obgleich der 
G esundheitszustand der T ruppen in der letzten Zeit 
ein höchst befriedigender genannt w erden kann , so 
ist doch die Garnison Constantinopels zu  s ta rk  (30,000 
M ann), als dass es an K ranken fehlen sollte. Die Zahl 
der monatlich in Behandlung kommenden schw ankt 
zw ischen 11— 1300; die B esatzung der H auptstadt 
m uss wegen der enormen Ausdehnung der W achpo-
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s te n , sow ohl über ganz Constantinopel mit den V or­
städten, als auch über die beiderseitigen Ufer desB os- 
phors zum schw arzen M eere, so bedeutend sein.

G e i s t e s k r a n k h e i t e n ,  berichtete ich sch o n v er­
flossenes Jah r, seien in der T hat für die g rosse  Popu­
lation selten. Die E ntgegnung, dass sie w ahrschein­
lich aus Mangel einer Anstalt in den verschiedenen 
Q uartieren  ze rs treu t und unbem erkt den Ihrigen zu r 
L ast fallen, w äre  ebeu so ungerecht, wie die von Dr. 
M o r e a u  in den med. psych. A nnalen, T. 1 , Jänner 
1843, in einem Artikel b e tite lt: sur les ulienes en Orient 
gemachten M ittheilungen. Derlei und andere Beobach­
tungen ü b er die V erhältnisse des Ostens siud oftmals 
nicht auf eigene Anschauung b a s ir t, sondern nur aus 
der E rzählung eines h ier Ansässigen, jedocli durchaus 
nicht darin Eingeweihten geschöpft, denn sonst könn­
ten nicht so contradictorische Ansichten und Berichte 
in die W e lt kommen W e r  weitläufig w issen will, wie 
sich’s liier lebt, w as der T ürke ist, wie er fühlt, wie 
e r  d e n k t, w as in seinen Augen der F ranke  vorstellt, 
w elcher S tü tze , w elcher Principien die Regierung be­
darf um eine dauernde, eine allseitig Segen lind W o h l­
stand verbreitende zu w erden, — da es aber nicht so 
is t und kaum w erden w ird, w elch’ endliches Schicksal 
das Land einst treffen m üsse , der lese V o l n e y  und 
L a m a r t i n e ,  M änner, w elche mit vielseitigen K ennt­
nissen ausgerüstet und mit Empfehlungen de r nach­
drücklichsten A rt den Orient besuchten und auf m eh r­
jährige Beobachtungen g estü tz t ihre Bemerkungen auf­
zeichneten, — M änner sage ich, w elche mit se ltener Auf­
fassungsgabe verseh en , vor geraum er Z eit Ansichten 
niederschrieben, deren W ah rh e it und G ründlichkeit 
die jetzigen Schicksale des Landes bestätigen. — C o n ­
s t a n t i n o p e l  b e s i t z t  e i n e  r e c h t  g u t  o r g a n i -  
s i r t e  I r r e n - A n s t a l t ,  deren Inneres noch von 
w enig Franken besucht w urde. In a lte r Z eit w ard  an 
jed er Moschee ein H aus für die vom Teufel Besessenen 
angebaut, eben um ob der JVälie des göttlichen E in­
flusses und der täglich dort gesprochenen Gebete den 
Dämon leichter aus dem Leibe zu  jagen. Religiöser 
T rübsinn , zeitweise in W ahnsinn  ausartend, so wie 
Demonomanie erlerne  und interne, succubus und incubus 
fehlen se lbst jjffiu, n ich t, sollen aber nach der V ersi­
cherung ergralfferM änner auch vorm als n icht häufiger 
gewesen sein. — H ier sag t man von Schielenden, 
von M enschen, welche an Krämpfen der G esichts­
m uskeln, an Paralysis (gleichviel ob agitans oder 
n ich t) leiden: »tscfiin onn tscharpmissy> (w örtlich : 
»der Geist bat ihn gequetscht.®) S im ulan ten , unter 
denen die Albanesen die feinsten und ausdauernd­
sten  sind, gebrauchen häufig diesen V orw and , um 
eine vorgegebene Taubheit, B lindheit, E nuresis, 
V arus am F uss oder H and, pes equinus zu entschul­
digen. Von L y c o m a n i e  sah ich einen Fall. Stum pf­
sinn (Stupidite) ,  wenn nicht angeboren, sah ich nur 
als A usgangsform ; M essungen , welche ich bei 3 In ­
dividuen, die mit seh r beschränkten G eistesfähigkei­
ten das L icht der W e lt erblickten, an ste llte , hatten 
vom oberen Bogen der Orbita über die hervorragend­

83
ste  Stelle des H interhauptes 1 0 — 12 V2 Z o ll, von der 
N asenw urzel zum hinteren Rande des Occiput 7 * 4 — 
9 Z. Diese Dimensionen stimmen fast mit den von 
V o i s i n in g rösser Menge gemachten Beobachtungen 
überein. — C retins und Cretinebildung, w ie sie in 
S te ie rm ark , K ärn th en , in den W allise r Alpen, in 
P iem ont, in Savoyen enchorisch Vorkommen, sind 
h ier höchst selten, und diese sind kraftlos. B estä tig tes 
sich, dass Urgebirge mit aufgeschwem m ter Dammerde 
oder mit darüber gelagertem  Tbonschiefer h ierauf 
Einfluss haben, w elch’ e rs te res  geognostisclies V er­
halten D r. S c h a u s s b e r g e r  in S te ie r für O ber-und 
N ieder-Ö sterreich anklagt, w eich’ letz teres in S te ie r­
m ark sich  findet, so fehlen h ierorts die Bedingungen in 
dieser H insicht eben so se h r , als die an vielen Orten 
angeschuldigten tiefen, schattigen, feuchten T häler 
mangeln. *

Die Ursachen der G eisteskrankheiten allhier b e ­
treffend, lassen sich allerdings manche als erbliche 
in der Familie nachw eisen , vorzüglich M elu n ch o lia  
r e lig io s a ; Gehirnleiden prim är oder consecutiv, auch 
andere bestehende S tö rungen , üben natürlich hier­
auf die T rübung der Intelligenz Einfluss w ie an- 
d e ro rts , jedoch dass der Schm erz über den V er­
lust seines Amtes, seines V erm ögens, der Seini- 
gen , der Kum m er über eigene Gebrechen jem als U r­
sache einer G eistesstörung geworden w äre, is t uner­
hört. D er G rund liegt in dem T röste  der Religion, 
— » e s  m u s s  s o  s e i n ,  G o t t  w o l l t e  e s  so ,  
e s  i s t  m e i n  G e s c h i c k , ®  h ö rt man sagen. D er 
M inister s tü r z t ,  ein Brand bringt den Privatm ann an 
den B ette ls tab , der V ater w ird k inderlos, der G atte  
ve rlie rt seine Favorite , das Kind seine Altern, gleich­
viel, sie finden B eruhigung in dem unabänderlichen 
F a tu m , dessen sich auch der n icht entschlagen kann, 
dessen Glauben für andere Sätze der Religion e rschü t­
te r t  ist. — Die H eiterkeit der Leprösen, dieser Scheu­
sale der M enschheit, ü b errasch t mich immer n eu , so 
oft ich dasH ospice b e tre te ; darin mag auch der G rund 
liegen, dass Selbstm ord eines M uselmannes zu  den 
grössten Seltenheiten gehört. Farbige sah ich noch nie 
geisteskrank.

In der hiesigen Irren-A nstalt ist das System  o f n o n  
r e s tr a in t , w elches an Dr. C o n o l l y  in Han well eine 
g rosse  S tü tze  fand, wenige Fälle ausgenom m en, mit 
grossem  Glücke eingeführt. D er Einfluss eines klugen 
Hodschas auf einen in g rö sse r Aufregung befindlichen 
G eisteskranken, die W o rte  des K orans und deren Ge­
n u s s ,  ein T alism an , V erse des K orans einschMessend 
und am Kopfe des K rauken befestigt, w irken über­
raschend.

In der Anstalt h e rrsch t die grösste  Reinlichkeit, 
die Regierung sp a rt keine Unkosten um den Unglück­
lichen ihre Existenz angenehm zu machen. Dieselbe ist 
nu r für T ürken bestim m t, jedoch auch un ter denR aja’s 
(fast ohne Unterschied Fatalisten) sind Geistesaliena- 
tionen w enig häufig , sie w erden in ihre National-Spi- 
täler abgeführt.

D e l i r i u m  e b r i o s u m  und t r e m e n s  sollte u n ter

84



d e r türkischen Nation wohl nicht Vorkommen, da Maho- 
niet den W ein  verboten h a t* ), jedoch is t die Consump- 
tion nicht unbedeutend ; Engherzige trösten  sich, kei­
nen V erstoss zu begehen, wenn sie s ta tt W ein  B rannt­
wein trinken, da vom R  a k y  im Koran nichts steh t (das 
W o rt is t ga r nicht tü rk isch , sondern aus dem Engli­
schen (?!) genom m en); der T ürke is t des gewöhnlichen 
Ganges der Dinge sa tt, er w ill sich der lästigen W irk ­
lichkeit entschlagen, im Taum el findet e r  sein Glück, 
e rn e n n t  e s K e f ;  die m ittlere, hohe und höchste Classe 
trink t die verschiedensten Essenzen mit arom atisch- 
balsamischen Elem enten versetz t.

D er g rösste  V erbrauch ist w ährend desR am esans 
(d e r 9. M onat des türkischen J a h re s ;  er soll die E r ­
innerungsfeier sein für die in diesem Monate dem Ma- 
hom et von göttlicher Seite w äh ren d 25 Jahrengem ach­
ten M ittheilungen der verschiedenen Artikel des Ko­
r a n s ) , es ist der Fastenm onat, in welchem von Son- 
nenauf- bis Untergang die Liebe, die Pfeife, Nahrung 
und T ra n k , seihst W a s s e r ,  versagt sind. D er w ohl­
habende T ürke h intergeht indess seinen Propheten da­
durch, dass e r  die Nacht bis zum  M orgen in Genüssen 
der verschiedensten Art schwelgend zubringt und vor 
Sonnenaufgang einschläft. U nterden Folgen des B rannt­
weingenusses is t jedoch viel häufiger L u n g e n - E m -  
p h y s e m  als Delirium. Ein Moment zu r E rzeugung 
dieses Leidens ist auch der G ebrauch des Nargile, 
einer F lasche, welche m it einfachem oder R osen­
w asser gefüllt, eine mit besonderer Qualität von T a­
bak (Tömbeki genannt) gestopfte Pfeife träg t, aus 
w 'elcher der Rauch nach geschehener Abkühlung 
durch m ehrere ellenlange, aus Leder und E isendraht 
angefertigte Röhren zum M und gelangt. Diese Vor­
richtung erfo rdert se h r tiefe Inspirationen und e r­
m üdet ausserorden tlich , ein daran nicht G ew öhn­
te r  fühlt schon nach einer Pfeife bedeutende B ru st­
schm erzen. — U nter G riech en , welche sich dem Ge­
nüsse geistiger G etränke seh r hingeben , ist Delirium 
seh r häufig.

H art w erden die aus den Provinzen in die H a u p t­
stad t geschickten R eeruten  durch die S e e k r a n k ­
h e i t  hergenommen, unstreitig  ist der Einfluss desopli ■ 
sehen Nervens auf das K ranksein gross, wie B u d g e  
meines E rachtens rech t gu t bem erk t, jedoch möchte 
ich bei den Reisen auf Dampfbooten auch dem Koh­
lengestanke einen grossen Einfluss beimessen, da se lbst 
bei ruhiger See an Vaporen Leidende nie fehlen Die 
Seekrankheit ist häufiger beim S ü d - als beim erfri­
schenden Nordwinde.

Die T ruppen litten vor R egulirung der E xercier- 
zeit seh r viel an I n s o l a t i o n ,  welche, Anfangs v e r­
nachlässigt r die M ortalität in den Som m erm onaten 
nicht unbedeutend steigerte. — M it w ahrem  V ergnü­
gen bem erkte ich, dass in den Jah ren  1844 und 45 nu r 
seh r wenige Fälle vorkam eu, da die Übungen auf
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*) Ich w'eiss rech t gut, dass Delirium n ur selten von 
W ein  bedingt w e rd e , jedoch mit B ranntw ein be­
ginnt Niemand.

M orgens und Abends zwischen 5 —7 Uhr festgesetzt 
waren.

Von höchstem  In teresse  w a r für mich ein Fall 
c o o r d i n i r t e r  K r ä m p f e ,  wie nach R o m b e r g  
gesticulirende und ortsverändernde Bewegungen in An 
fällen (den zeitlichen und räum lichen Verhältnissen 
und der In tensitä t nach verschieden) genannt w erden. 
D er mir zu r Beobachtung vorgekommene Fall wies 
im Verlaufe des K rankseins statische Krämpfe, wel­
ches R o m b e r g  eben dadurch e rk lä rt, dass der S itz  
der statischen K räm pfe, so w ie der die Bewegungen 
coordinirenden K raft an dasselbe Organ (nach F l o u -  
r e n s  Versuchen das Cerebellum) gebunden ist. ln  
dem H ause eines Arm eniers fand ich im F ebruar die­
ses Jah res  den 12jährigen, zartgebauten  Knaben bei 
meinem E intritte  ins Z im m er auf dem Kopfe s te ­
hend , sich m it den Händen in dieser Stellung fixi 
ren d , die Fiisse in s ta rk e r Beugung haltend, wenige 
Secunden darauf begann e r sich von rech ts nach links 
in rascher Bewegung zu drehen, liess sodann seinen 
K örper, w ie erschöpft, n ied ersin k en , um nach t 
—3 M inuten, sich zu erst auf Knie und Ellbogen s tü ­
tzend, dann den Rumpf erhebend, dasselbe M anoeuvre 
zu beginnen, welches er vom E rw achen bis zum E in­
schlafen in der genannten ; Reihe der Erscheinungen 
forlse tz te . Als ich den K ranken das erstem al gese­
hen, dauerte  das Übel durch 6 M onate; es begann im 
August 1844 mit heftigen Kopfschm erzen, zeitweisem  
E rb rechen , g rö sser Hinfälligkeit des K ö rp e rs ;  in 
freien Intervallen w urde Pat. bei Onanie überrascht. 
In der M itte Octobers fing e r  plötzlich an eine u n g e ­
wohnte M uskelkraft zu entw ickeln, e r  sprang, hüpfte, 
tan z te , ins Freie geführt k letterte  er oft in M itte die­
se r Bewegungen, durch die Unfähigkeit, die w ahrschein­
lich gehegte W illensabsicht zu  realisiren , überrascht. 
E r w a r in dieser Zeitperiode froh und h e ite r (rech t 
ausgelassen , w ie mau zu sagen pflegt), vom Kopf­
schm erz wenig gepeinigt, gegen Ende November fing er 
sich paroxysm enweise zu w älzen a n , sow ohl im 
Bette als am B oden, im H ofraum e, wo im m er e rs ie h  
befand, im Um schwünge m it den A rm en, die innere 
T riebkraft un terstü tzend . — Die Cephalatgie hatte 
um diese Z eit nachgelassen, des Knaben helle G eistes­
fähigkeiten w aren jedoch beein träch tig t, er halte ein 
untreues G edächtniss und schw ächere  Auffassungs­
kra ft, Lungen und Darm function w aren regelm ässig; 
wenn die Athmung in den forcirten Bewegungen öfters 
sich beschleunigte, so hatte  diess keine w eiteren  Fol­
gen. Um Neujahr änderte  sich die Scene in jen e , in 
w elcher ich ihn gefunden. D er H erz-M echanism us w ar 
gesund , die H aut trocken und k ü h l, der P u ls klein, 
schw ach, zwischen 85 — 9 0  Schlägen w echselnd , in 
der Nacht blieb er, mit wenigen Ausnahmen, ruhig. — 
D er erzählte  Fall hat viel Ähnlichkeit m it dem von 
Dr. W a  11 beobachteten, welchen R o m b e r g  pag. 556 
miltheilt. — W en n  ich auch den S itz  des K rankseins 
nm thm assen konnte, so w a r ich über die A rt und Aus­
dehnung der dem Leiden zu  G runde liegenden organi­
schen V eränderung im Zweifel ich schlug ein Seton
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am Nacken, kalte  W aschungen, S u lfa s  c h in in i  ing ro s- 
sen Dosen v o r, welches vom H ausärzte durch 4 Mo­
nate fortgesetzt die statischen Krämpfe zum Stillstand 
brachte. D er K ranke ist n u n , w ie beim Beginn des 
Leidens ; oh e r  so bleiben, oder nach einiger Z eit die 
alte Scene losgehen w e rd e , lässt sich nicht bestim ­
m en, letz teres ist m ir w ahrscheinlich; indessen ge­
wann er un ter der Behandlung an K raft und ein bes­
seres Aussehen.

S p i n a l i r r i t a t i o n  (theils idiopathischtheils sym- 
palisch) is t ein seh r w eit verbreitetes K ranksein, nicht 
im M ilitär, sondern u n ter den tü rk 'schen und arm e­
nischen Frauen . D er G rund liegt in der L ebensw eise; 
die schism atischen Arm enier geben in der Behandlung 
ih re r  Gattinnen den Türken nichts nach, das viele Ein­
gesperrtsein , die oft dumpfe verdorbene Luft der Ha- 
rem e, der Mangel hinreichender Bewegung, das T ra ­
gen des Mund und Nasen verhüllenden Schleiers, der 
oft überm ässige L iebesgenuss oder der angeregte und 
nicht befriedigte G eschlechtstrieb können hievon als 
U rsachen angenommen w erden. — Die äussere  Em ­
pfindlichkeit des Rückenm arks ist, wie auch T ü r k  be­
m erk t, manchmal im Anfänge fehlend und tr it t  e rs t 
bei längerer K rankheitsdauer hervor, wenn die Reflex­
nerven die Affection auf die D orsalnerven übertrugen. 
Die häufigste Form  ist G astralg ie, ausserdem  sah ich 
Fälle von Prosopalgie, Cardiogmus, Asthma und Acro- 
dyuie. Den Urin fand ich, wie auch schon E i s e n m a n n  
bem erk t, seh r reich an H arnsäure. Chinin, besonders 
E isenblausaures , kalte W aschungen des Rückens, 
M eerbäder tliuen bei diesem Uebel gute Dienste.

T e t a n u s  t r ä u m  a t i c u s  sah ich, se it die S tockprü­
gel die Sum m e von 100 nicht überschreiten, nicht m ehr. 
Ein T e ta n u s  r h e u m a tic u s  u n ter der F orm  von Opistho­
tonus kam m ir vor. Pat. starh  den 3. Tag.

H y d r o p h o b i e  ist h ier kaum gekannt, die zu vielen 
Tausenden in den S trassen  Stam buls herren los leben­
den Hunde w erden aus religiösen G ründen nicht an­
getastet. Ih re  häufigste K rankheit ist die S tau p e; die 
als die Ursache derselben angegebene Anfüllnng der 
Sebum taschen um den After sah ich bei vielen daran 
Leidenden nicht. Die H undsw uth  ist auch in Algerien, wie 
B o n d  i n  in se iner in teressanten  S ch rift: E s s a i  de 
G eo g ra p h ie  m e d ic a le  bem erkt, nicht gekannt; eben so 
ist sie in Griechenland selten. V o l n e y ’s und L a r -  
r e y ’s B eobachtungen sagen dasselbe.

Jenes Leiden des Zahnfleisches und der Kieferwände, 
welches der americ. P ro fesso r Dr. H a y d e n  in seiner 
Abhandlung: o f  c o n jo in e d su p p u r a tio n  o f  the  G u m s  a n d  

u lveo li,  so trefflich schilderte  (auch K l e n k e  erw ähnt 
derselben in C a n s t a t t ’s Jah resberich t 1844 mit Aus 
Zeichnung), und welches irrthüm lich S t o m a c a c e  ge­
nannt w ird , kommt bei albanesischen R ecruten  sehr 
häufig v o r;  es ist ganz gewiss eine P e r i o s t i t i s  der 
A l v e o l e ,  welche zum  vollkommenen Ausfallen der 
ergriffenen, vorzüglich Schneidezähne, führen kann. Ich 
glaube den G rund theils in dem M angel an hinrei­
chender örtlicher R einigung, theils in der N ahrungs­
veränderung und den neuen Lebensverhältnissen su­
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eben zu müssen. D er Albanese, frei in seinen Bergen 
herum irrend, nu r durch Milch, schw arzes Brod, Käse, 
g eräuchertes Fleisch g en äh rt, gewöhnt sich m it W i­
derwillen und Anfangs gew iss nicht ohne Nachtheil für 
seine G esundheit an die C asernen luft, an die strenge 
O rdnung, die neue B eschäftigung, die w arm e K o st; 
w elcher U m sturz in der Lebensweise auf den ganzen 
Körper, in  sp ec ie  auf dieK auorgane nachtheiligen E in­
fluss übt. Ein Beweis m ehr liegt darin, dass man v e r­
suchsw eise den Ankömmlingen m ehr Freiheit gestat­
ten d , ihre heimatliche K ost durch m ehrere Monate 
fortgeniessen lie ss , und das Übel se it jener Zeit sel­
ten e r auftrat. Ein w ichtiger Umstand ist die strenge 
Reinlichkeit, nicht nu r mit Ausgurgeln, sondern mit 
Zahnbiirstehen bezw eckt, die türkischen (Misfac ge­
nannt) sind aus Feigenholze, an einem Ende hundert­
fach und m ehr gespalten , mit welchem sie sich die 
Mundlheile reiben. Doch diese Bürsten taugen wenig, 
sie sind zu reizend; nnd ich w erde es nie vergessen, 
dass man grosses Bedenken trug, die aus Borsten ge­
machten gebrauchen zu lassen , da diese integrirende 
Schw einslheile seien und im Koran sogar die B erührung 
des T hieres verboten ist. —  0  mores! — Das Leiden 
scheint ansteckend zu se in , welches in der Spitals- 
Administration die O rdre veranlasste, die Löffel nicht 
verw echseln zu lassen , und die der Entlassenen mit 
C hlorw asser gut zu reinigen. — Bei ausgebildetem 
Übel ist jede m echanische Beleidigung s tä rk e re r Art 
schädlich. Entfernung des Z ahnste ins, Salzsäure als 
Agens in einem M undw asser, möglich langes V erw ei­
len im Freien bei schöner Z eit bew irkten Heilung.

Mit denselben Ursachen hängt auch die bei R e­
cruten oft vorkornmende Aphthenbildung, welche sich 
also nach G r u b y ,  so wie die Caries nach K l e n k e  
und E r  d l  als Algenformation wirklich b estä tig t, 
zusamm en. — Da F a v u s  und P o r r i g o  d e c a l ­
v a n s  ( H e rp e s  to n su ra n s ) ebenfalls Epiphyten, e rs te r  
B i s s u s ,  le tzere r das von G r u b y  genannte M i e r  o s- 
p o r u m  A u d o u i n s  en thalten , so ist es bem erkens- 
w erth , dass auch diese pflänzliclie Parasitenbildung bei 
vom Heimweh gequälten und durch dieses in der Frische 
ih re r  Vegetation beeinträchtigten neu Conscrihirten 
zu r Beobachtung kam, so wie ich sie auch bei T uber- 
culose und chronischer D ysenterie entstehen sah. — 
Heilung sah ich durch kein A rznei-M itte l, wohl aber 
durch B eurlaubung der Nostalgisteu.

W ie  schon einmal e rw äh n t, acu ter H ydrothorax 
is t eine der häufigsten Form en u n ter den Truppen, 
dessen Frequenz jedoch e rs t se it der Zeit consta- 
t ir t  w u rd e , als in allen M ilitär-Spitälern die P e rcu s­
sion und Anscultation mit Sachkenntniss gepaart ge­
üb t werden. E s ist ein gefahrvolles Leiden für die 
M annschaft; denn abgesehen selbst von derB eeinträch- 
tigung der Blutoxydation, gibt der verlängerte Aufent­
halt im Spitale Anlass zu tuberculösen Form en. Um so 
schneller erfolgt diess, wenn der K ranke durch s ta rke  
Blutentziehungen geschw ächt, seine Vegetation durch 
tief in die Organisation eingreifende Arzneien gekränkt 
w ird , wie durch Jo d , M ercur, D igitalis, Scilla etc.
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Ich biu so w eit gekommen, dass ich die Operation nur 
in verzw eifelten Fällen zu r Lebensfristung, obige A rz­
neien in keinem Falle zugebe. Das Princip der einge- 
führten Behandlung ist: Bekämpfung des bin und w ie­
der gegebenen G efässaufruhrs durch massige örtliche 
und allgemeine B luten tziehungen , Setzung eines 
F ontanells, s tre rg e  Reinlichkeit der H au t, Bethä- 
tigung der H autperspiration, — und im Falle, dass bei 
langsam  vor sich gehender Aufsaugung Abmagerung 
einzutreten beginnt, der Urlaub. -  D er G rund des 
häufigen Vorkom m ens dieses K rankseins liegt in dei 
veränderten Lebensw eise und in den durch die neuen 
V erhältnisse häufig bedingten gemüthlichen Störungen.

W en n  E xsudate in der B rusthöhle das ganze Ja h r 
hindurch bestehen, so sind die P n e u m o n i e n  meist 
auf die grösste  H itze (26<J R. im Schatten) und die 
g rösste  Kälte (bis 9") beschränkt. Die Lungenentzün­
dungen der Spitze fürchtete ich , wie allseitige E rfah­
rungen auch lehren, m ehr als die der Basis, denn en t­
w eder liess sich ein schon bestehendes tub. Leiden 
annehinen, oder dieses bildete sich aus jenen heraus. 
Bei den in der Jugend äu sse rst delicat gebauten Alba­
nesen kommen bei vo rgeschrittener H epatisation hin 
„nd w ieder Fälle von Convulsionen (offenbar durch 
Reflexaction entstanden) zu r Anschauung. D er seit 
Jah ren  bestehende subinflam m atorische Genius epide- 
micus bestim m te nach den durch die Jahreszeiten  e r­
littenen Modificationen die Behandlung (d e r W in te r  
d auert von Ende Decem ber bis Anfangs April, die 
Som m erhitze beginnt Anfangs Mai und w ä h rt bis M itte 
S ep tem ber): die Venäsection ausgiebig und rasch 
w iederho lt, Gaben von Calomel und Opium , mit äu s­
seren  H autreizen im Gefolge, leisteten gute Dienste. 
Bei Som m er-Epidem ien w ird  nach a lter Regel selten 
B lut entzogen; Em etica undlpecacuanha bringen Nut­
zen. D er Tartarus em eticus, welchem ich wegen 
seiner deletercn W irk u n g  auf den D arm canal bei 
Albanesen gänzlich e n ts a g te , erw ies sich hei den 
derber gebauten Asiaten doch nu tzre ich , jedoch 
nie ohne Opiumtinctur. M ehrere Fälle von Pn eu ­
monien überraschten  mich durch plötzliche Bildung 
von Pneum ohydrothorax in der Periode der Abnahme. 
Ich e rk lärte  es mir, dass mit der Fluidisirung des E x ­
sudats auch alte T uberkel sich erw eichten und durch 
ihre Lage an der Peripherie  den L uftaustritt beding­
ten. — Vielleicht auch in Folge von P leura-B rand. — 
Sie starben. —  In dem Hospitale der Linie auf Eski 
Serail kam in diesem Jah re  ein Fall vor, w elcher V er­
drängung des H erzens nach re c h ts , Auftreibung der 
linken Thoraxhälfte, metallischen Percussionsion, m e­
tallisches K lingen, Succussions - G eräusch zeigte; 
e r w a r aus einem H ydrothorax  (se h r rasch  gebildet), 
W elcher ganz rein zu  sein sch ien , en tstanden , und 
heilte im Laufe von 3 V2 M onaten mit bedeutender Ver­
flachung der B ru st und V erkrüm m ung der W irbelsäule.

( F o r t s e t z u n g  folgt . )
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Berichtigungs - Schreiben des Hrn. Doclor 11 u s c o  n i, 

Mitgliedes des Institutes zu Mailand an Hrn. M i l n e -  
E d w a r d s  — über das Venensystem beim Frosche.

(So eben eingesendet.)

Ich beeile mich, Ihnen eine Beobachtung inilzulhei- 
len , die ich ganz neuerlich in B ezug auf die B eschrei­
bung des Venensystem es beim F ro sch e , w elche uns 
D r. G r u b y  (in P a ris) geliefert und Sie in Ih re  An­
nalen (T . XVII, S. 209) aufgenommen, gemacht h ab e ; 
doch erlauben Sie mir vorläufig, Ihnen zu erzählen, 
durch welchen Zufall ich zu  m einer neuen Beobach­
tung geleitet worden.

W ährend  ich in meinem A rbeitszim m er mit der 
U ntersuchung des engen Zusam m enhanges beschäf­
tiget w a r ,  der bei Reptilien zw ischen den Lympli- 
gefässen der Lungen und der H arnblase e iner- und 
den Blutgefässen dieser nämlichen Organe anderer- 
seits b esteh t, erhielt ich einen Besuch von H rn . E rn st 
H. W e b e r ,  der auf se iner Reise zum w issenschaft­
lichen Congress nach Neapel bei m ir einzusprechen 
die G üte hatte. Ich will Ihnen nun nicht des B reiteren 
e rw ähnen , dass w ir  nach den ersten  beiderseitigen 
Höflichkeitsbezeugungen alsogleich auf m ehrere G e­
genstände der vergleichenden Anatomie zu sprechen 
kam en , denn diess können Sie sich wohl leicht 
v o rste llen ; nu r so viel will ich Ihnen bem erken, dass 
w ir  uns auch über G r u b y ’s neu entdeckte Vene beim 
Frosche unterhielten, welche angeblich aus der v o r ­
deren Abdominalvene und zw’a r vor deren E in tritt in 
die L eber en tsp ring t, und sich unm ittelbar und ohne 
H inderniss (saus intermediaire, et sans obstacle) in 
das H erz erg iesst. Bei dieser Gelegenheit äusserle  
H r. W e b e r ,  dass ein Ductus venosus, der das ganze 
Leben des F rosches hindurch bestände, wohl u n ter die 
seltsam sten Erscheinungen gerechnet w erden dürfte, 
und es daher wohl der Mühe w erth  Wäre, die R ichtigkeit 
des Fundes durch noch w eitere Beobachtungen zu 
erhärten . Gleich nachdem mich H r. W e b e r  verlas 
sen h a tte , injicirte ich von unten nach aufw ärts (de 
bas en haut) die Abdoininalvene eines Frosches, und — 
sa h , dass die neu entdeckte V ene, die sich nach An­
gabe des Dr. G r u b y  in das H erz  entleeren soll, 
vielm ehr in dem H erzohr ( Oreilletle) W u rze l fassl, 
dann über die Oberfläche des H erzens hinw eggleilet, 
sich von letzterem  trenn t und in die Abdominalvene 
an jener Stelle m ündet, wo diese die P fortader auf- 
ninmit und sich in die Leberlappen veräste lt. Ich w ie­
derholte meine U ntersuchung auf gleiche W eise ' bei 
drei F röschen , und gelangte immer zu ein und dem ­
selben R esu lta te: dass demnach die von Dr. G r u b y  
entdeckte V ene, die sich in das H erz  entleeren soll, 
vielm ehr eine Vene is t, die gleich jenen der Gedärm e, 
ih r Blut in die Leber entladet.

P av ia , den 3. October 1845. R u s c o n i .
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W id e r r u fu n g .
In der 1. Nummer 1846 der österreichischen med. 

W ochenschrift erschien vou m ir ein Aufsatz über einen 
M uskel an de r unteren E x trem itä t, den ich fü r u n ­
bekannt hielt.

Nachträglich jedoch überzeugte ich mich, dass die­
se r  M uskel als Anomalie schon lange bekannt ist, und bei 
seinen vielfachen V arietäten schon m ehrm als e rw ähnt 
w urde. So hat ihn M e c k e l  im 2. Bande seines H and­
buches der m enschlichen Anatomie, Halle und Berlin 
1816, mit m ehreren V arietäten angegeben, pag. 586— 87. 
J. 1248 , wo er R  o s  e n m f i l l e r , M a y  e r  u. G a  n t- 
z e r  a n fü h rt, w elche diesen M uskel beschrieben ha­
ben. G a n t z e r ,  Dissertalio, musculorum vurietates, 
sistens. Berolini 1815. — S e l s  Rudolph, Dissertatio 
musculorum varietates sistens. Berol. 1815. — T h e i l e  
citirt die Beobachtungen von R o s e n m ü l l e r  und 
M e c k e l .  —  O t t o  W ilhelm  Adolph, seltene Be­
obachtungen zu r Anatomie und Physiologie, Breslau 
1816, nennt ihn Peronnevs quartus. — Prof. H y r t i ,  
dem ich die Aufklärung dieser verm eintlichen E ntde­
ckung verdanke , kennt b e re its4 Varietäten desselben.

Ich hatte  das Glück oder besser gesagt Unglück, 
diesen M uskel viele Male hin ter einander zu finden, 
und, abgesehen von einigen Verschiedenheiten in sei­
ner Uänge und Dicke, zufällig immer au f dieselbe Art 
angeordnet, w esshalb ich auch in meinem früheren 
Aufsatze sagte: »ich habe ihn immer w ieder gefun­
den®, ohne aber b e h a u p t e t  zu  haben, e r  sei con- 
stan t. E rs t  nachdem der Aufsatz gedruckt w a r ,  v e r ­
m isste ich den M uskel ö fte rs , und überzeugte mich 
e rs t  je tz t (leider zu  sp ä t), dass meine Entdeckung 
n u r re la tiv  neu w ar. L i n h a r t .

B e fö r d e r u n g .
Se. k. k . M ajestät haben mit A llerhöchster E nt- 

schliessung vom 80. Decem ber 1845 den W ien er 
Polizeibezirksarzt Dr. Emilian D o b l e r  zum P rim ar­
ärzte  im hiesigen allgemeinen K rankenhause zu e r ­
nennen geruhet.

4.

A n z e i g e n  n i e d i c i n i s e h e r  W e r k e .
    —

Lehrbuch der Geschichte der Medicin und der Volks­
krankheiten. Von Dr. H. 11 Us er ,  ausserordentlichem 
Professor der Medicin zu Jena etc. Jena, Druck und 
Verlag von F. M a u k e .  1845. gr. 8. X X X V III u. 
.922 S.

Die Klage, d a ss 'd ie  G eschichte der Medicin von 
der M ehrzahl der Ärzte noch imm er viel zu  wenig 
berücksichtiget w e rd e , ist schon öfters und nicht mit 
U nrecht lau t gew orden. W enn w ir auch zugeben, 
dass der Mangel eines gehörigen historischen Unter­
richtes daran vielfache Schuld trä g t, so möchten w ir 
doch nicht, w ie der V erf., diess als einen H auptgrund 
des vernachlässigten Studium s der G eschichte ansehen. 
D ieser scheint vielm ehr in den eigenthüm lichen, ans 
der gegenw ärtigen R ichtung und Stellung der Medicin 
fliessendenUm ständen zu  liegen, die näher zu e rö rte rn  
hier nicht der O rt ist. Insofern jedoch allerdings der 
Mangel eines brauchbaren L e h r b u c h e s  der w eiteren 
V erbreitung des historischen S tudium s, besonders 
u n ter den jüngeren  Ä rzten hinderlich w a r ,  ist 
nicht zu läugnen , dass le tz te res  durch das vorliegende 
W e rk  namhaft gefördert w erden mag. S p r e n g e l ’s, 
H e c k e r ’s ,  F r i e d l ä n d e r ’s und A nderer Verdienste 
um die G eschichte der Medicin w erden w ohl ewig an­
erkannt bleiben; allein ihre W erk e  passen w eniger 
für den ersten  U n te rrich t; an d ere , die gesam m te Ge­
schichte der Heilkunde umfassende Arbeiten der neue­
ren Zeit sind, w ie der Verf. sag t, en tw eder blosse

Compilationen, oder sie gehören se lbst zu jen e r Classe 
von S ch riften , bei denen es ungew iss b le ib t, ob man 
sich m ehr über die U nw issenheit ih re r  Urheber oder 
über die Schamlosigkeit verw undern  so ll ,  m it w elcher 
dieselben die W erk e  ih rer V orgänger plündern. Un­
s tre itig  w a r zu r Abfassung eines die gesamm te Ge­
schichte der Medicin in m öglichst gedräng ter K ürze 
und dennoch vollständig und gründlich entw ickelnden 
Lehrbuches Niemand m ehr befähiget, als der durch 
seine historisch-pathologischen U ntersuchungen be­
re its  vielfach verdiente V erfasser. W enn  e r bei F es t­
stellung der T hatsachen , um die es ihm vo r Allem zu 
thun w a r ,  die Arbeiten früherer F o rsch e r gew issen­
haft benützt h a t, so  standen ihm bei Vielem auch seine 
eigenen gründlichen U ntersuchungen zu Gebote. D iess 
gilt insbesondere von den die Geschichte der Epide­
mien betreffenden A bschnitten, deren sorgfältige B e­
rücksichtigung diesem W e rk e , abgesehen von seinen 
sonstigen V orzügen, einen besonderen W e rth  verleiht. 
Die Anordnung des Inhaltes und die D arstellung sind 
der Ar t ,  wie man sie n u r von einem des G egenstandes 
vollkommen M ächtigen erw arten  kann. Die Schw ierig­
keit hierbei lag eben d a r in , dass der Verf. nicht eine 
ausführliche und vollständige Geschichte der Medicin, 
sondern n u r ein W e rk  zu  schreiben beabsichtigte, 
w elches vorzugsw eise jüngeren Ä rzten als F ü h re r 
beim Studium  der Geschichte ih rer W issenschaft die­
nen sollte. E s  m usste ihm daher w eniger darum zu



thim  se in , die E rgebnisse neuer und ausgedehnter 
Forschungen initzutheilen, als vielm ehr die R esultate 
de r bereits abgeschlossenen Untersuchungen in ein­
facher übersichtlicher Form  d arzn ste llen , das W ic h ­
tige von dem Unwichtigen zu so n d e rn , und so ein 
k lares Bild von dem Entw icklungsgänge der W issen ­
schaft zu liefern. W as die Zugabe der literar-h isto ri- 
schen Notizen betrifft, so kann man dafür dem Verf. 
n u r dankbar se in ; denn gew iss hat dadurch sein W e rk  
an B rauchbarkeit gewonnen, wenn auch Manche einen 
solchen »Ballast8 für unnölhig halten sollten. W ir  hof­
fen und wünschen, dass dasselbe von Vielen als Leiter 
zu einem ernsteren  Studium der Geschichte verw en­
det werde. — Die äussere A usstattung des Buches ist 
entsprechend. K a h ltu .

L e  malattie dell' occliio e Helle sue dipendenze, des- 
crilte dal Dott. Giambattista Cappeltetti, medico-chi- 
rurgo, medico fisico distrettuale civico, socio di jtiü 
accademie nazionali ed estere ect. Vol. 1. Triesle, 
tipografia M a r e n i g h .  184-5. 8. X X X I u. -510 S.

D er M angel eines dem gegenw ärtigen Standpuncte 
der W issenschaft entsprechenden vollständigen L ehr­
buches der Ophthalmologie in italienischer Sprache 
h a t den Verf. zu r H erausgabe des vorliegenden W e r ­
kes bewogen. E s is t dasselbe auf 3 Bände berechnet, 
w ovon uns gegenw ärtig  der erste  vorliegt. In diesem 
w erd en , nach V orausschickung einer kurzen  Ge­
schichte der A ugenheilkunde, die K rankheiten der 
Augenbraunen, der Augenlider, derT hränenorgane  und 
der Orbita abgehandelt. Jedem  Abschnitte w erden ana­
tomisch-physiologische B etrachtungen vorausgesen­
d e t, dann die angeborenen F eh ler der betreffenden 
Theile angeführt, und endlich die übrigen K rankheits­
zustände derselben und ihre Behandlung entw ickelt. 
Dem  Verf. scheint die anatom ische Aufzählung der 
K rankheiten w eniger Ü belstände, als die na dl einem 
gew issen System e geordnete mit sich zu fü h ren , w o­
m it w ir w enigstens bei einem Lehrbuche nicht ganz 
übereinstimm en möchten. Die D arstellung ist jedoch 
seh r k lar und bündig, das W ich tigere  mit Sachkennt- 
niss hervorgehoben, die gesanunte L ite ra tu r m it Um­
sicht benützt. D er Verf. beklagt sich d a rü b er, dass 
die Leistungen der Italiener im Gebiete der Augenheil­
kunde in neuerer Zeit zu w enig gekannt und beachtet 
seien, und hat daher, w ie es ihm als Italiener gebührt, 
diese m eh r, als bisher in anderen W erk en  geschah, 
berücksichtiget. Übrigens hat er auch eigene zah l­
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reiche E rfahrungen gesam m elt, und steh t daher kei­
nesw egs auf dem Standpuncte eines blossen Compi- 
la to rs , sondern auf dem eines selbstständigen F o r­
schers. In dem vorliegenden Bande fand e r  vorzüglich 
an zwei Orten Gelegenheit, die R esultate  eigener, 
nicht unbedeutender Erfahrungen in itzu the ilen , näm ­
lich in den A bschnitten über die K rankheiten der 
Augenlider und der Thränenorgane. Die Leistungen 
des V erf.’s im Gebiete der Blepharoplastik sind den 
L esern der W ochenschrift bereits bekannt. Bei der 
V erengerung des Thränennasenganges empfiehlt der 
Verf. eine A rt forcirten C atheterism us in jenen Fällen, 
wo die blosse Behandlung der chronischen Dacryocy- 
s titis durch Einspritzungen und entsprechende pliar- 
maceutische M ittel nicht h in re ich t, und wo es sich 
daher um eine organische S tr ic tu r  des Thränennasen­
ganges handelt. E r  eröffnetden Thränensack mit einem 
seh r schmalen B istou ri, und senk t dasselbe einige 
Linien tief in die obere M ündung des T hränennasen­
ganges, führt h ierauf an der F läche de r Klinge eine 
d e r D u p u y t r e n ’schen nachgebildete Canule ein, und 
drückt diese mit einer dem W iderstande  entsprechen­
den K raft nach abw ärts in den Nasengang. D ie E in­
spritzung einer Flüssigkeit dient nun dazu , die gehö­
rige R ichtung des R öhrchens und die hergestellte 
D urchgängigkeit des Canales nachzuweisen. Bei seh r 
bedeutenden S tric tu ren  bedient sich der Verf. zu erst 
einer dün n eren , dann e rs t  einer dickeren Canule. Ist 
das H inderniss auf diese WTeise gehoben, so w ird  das 
Röhrchen w ieder herausgenom m en, und inderseiben 
R ichtung der Scarpa’sche Bleinagel eingeführt, dieser 
jeden zw eiten bis dritten  Tag herausgenom m en, und 
eine E inspritzung mit Lapissolution gemacht. D er 
Verf. beh au p te t, durch diese M ethode schneller und 
sicherer zum Ziele gelangt zu se in , als durch die ge 
wohnliche Saiteneur. W enn  w ir aber auch zugeben, 
dass dieses Verfahren u n ter gewissen Umständen mit 
E rfolg angewendet w erden mag, so möchten w ir doch 
grosse V orsicht in der W ah l der Fälle und in der Aus­
führung em pfehlen, da die Folgen eines so liefligen 
Eingriffes und insbesondere V erletzungen der um lie­
genden, nicht festen Knochen dabei zu fürchten sind. 
— W ir  scheiden von dem Verf. m it dem W unsche, 
dass sein bra uchbares W erk  von vielen seiner Lands­
leute stud irt w erde, und dass die folgenden Bände des 
selben bald erscheinen mögen.

D ruck und Papier sind b esse r, als man sonst bei 
den m eisten E rzeugnissen italienischer Typographie 
zu finden gew ohnt ist. K  a n lta .
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M e d i c i n i s c h e B i b l i o g r a p h i e  v o m J a h r e  1845.
Die h ier an g e fü h rten  S chriften  sind  bei B r a u m ü l l e r  uud S e i d e l  (S parcassegeb iiude) v o rrä th ig  od er können durch  d ieselben

bald igst bezogen w erden.

A b e n d r o tli (0. R., Dr. ph., kön. Apotheken - Revi- s titu ts zu D resden, gr. 8. (51 S. und 2 S teindruck-
s o r ) , Program m  ü b er die E ntstehung und den der- tafeln.) Dresden, A r n o td ’s c h e  Buchhandl. in Comm.
maligen W irkungskreis des pharm aceutisehen In- Geh. 24 kr.



pographisch, hygiastisch, diätetisch und gesell­
schaftlich. 1. u. 2. Hft. Schm. 4-. (72 S .)  Leipzig, 
Weber. Geh. ä 30 k r . — 1. H f t . : die Bäder zu T ö­
plitz und Ischl. 2. H ft.: W ildbad, K issingen, Glei­
chenberg , Keilberg und Spaa.

B a e r  (D r. K. E. v.), über doppelleibige M issgebur­
ten oder organische Verdoppelungen in W irbelth ie- 
ren. Als Anhang: Kleine Nachlese von M issgebur­
ten , die an und in H ühnereiern beobachtet sind.
4. (116 S. u. 10 lith. Taf.) P etersburg . (Leipzig, 
L. Foss.) Geh. 1 fl. 30 kr.

B a tiiiifg ä r tn er  (D r. K. H .,  clinischer L ehrer 
zu  F reiburg  etc.), neue U ntersuchungen in den G e­
bieten der Physiologie und der practischen Heil­
kunde. gr. 8. (V III und 402 S. nebst 9 Taf. Abbild.) 
F re ib u rg , Emmerling. Geh. 4 fl.

B e n e k e  (D r. E d uard , Prof. an der Universität 
zu B erlin ), Lehrbuch der Psychologie als N atur­
w issenschaft. 2 ., verm . und verbesserte  Auflage, 
gr. 8. (X IV  und 376 S .) B erlin , E. S. Mittler. 
3 fl.

B e r z e li l iä  (J . J . ) ,  Lehrbuch der Chemie. 5 ,  um­
gearbeitete  Original-A uflage. 3. Bd. 5. — 7. Liefer. 
gr. 8. (V III und S. 769 — 1263.) D resden, ArnoltV- 
sche Buchh. Geh. 4 fl. 80 kr.

( / ' a n s t a t t  (D r. Carl, ord. Prof. der Medicin an der 
U niversität zu E rlangen) , die specielle Pathologie 
und T herapie , vom clinischen S tandpuncte aus be­
arbeitet. 2 ., verm ehrte  und verb. Auflage. IV. Bd.
3. Abtheil. L ex ic .-8 . (S . 749 — 1145.) Erlangen,
F. Enke. Geh. 3 fl. 21 kr.

C l i o u l a n t  (Ludvv., D r. der Medicin und C hirur­
g ie , kön. sächs. H ofrath e tc .) , Lehrbuch der spe- 
ciellen Pathologie und Therapie des M enschen. Ein 
G rundriss der innern Clinik, für academisclie V or­
lesungen. 4 ., völlig um gearb. Auflage von Herrn. 
Eberh. R i c h t e r ,  Dr. der Med. u. C liir., Prof. der 
allg. Pathologie u. Therapie etc. 2. Liefer. gr. 8. 
(S . 181 — 372.) Leipzig, Foss. Geh. 1 fl. 12 kr.

l ' o r d a  (Aug. Jo s .) ,  Beiträge zu r Flora der Vor­
w elt. gr. Imp. 4. (V III und 128 S ., nebst 60 Taf. 
Abbildungen.) P ra g , Calve’sehe Buchhandl. Geb. 
24 fl.

D ie r b a c h  (J- H ., ausserord . Prof. der Medicin 
an der U niversität H eidelberg), Codex medictimen- 
tarius Germanorum, oder V ersuch einer system ati­
schen Ü bersicht der in den je tz t gesetzlich einge­
führten Pharm acopöen Deutschlands enthaltenen

C. F. W inter, lieh . 2 11. 4U kr.
D ie te r ic h s  (J . F. C , O berth ierarz t etc. zu B er­

lin), Handbuch der V eterinär-C hirurgie, oder: Die 
K u n st, die äussern  K rankheiten der Pferde und 
anderer H austhiere zu erkennen und zu heilen. 6., 
se h r verm . und verb. Aufl. gr. 8. (X V II und 681 S. 
nebst 2 K upferta f) B erlin , Hayn. Geh. 4 fl.

H a n d b u c h , practisches, der gesammten T h ie r­
heilkunde. Mit einer V orrede von S. v. T e n n e -  
c k e r .  2 ., seh r verm. u. verb. Aufl. 1. Bds. 3. Hft. 
gr. 8. (S . 177 — 306 nebst 1 lithogr. Abbild.) B ern­
b u rg , Gröning'sehe Buchh. Geh. 45 kr.

H a n d w ö r te r b u c h  der Physiologie mit R ück­
sicht auf physiologische Pathologie. In Verbindung 
mit m ehreren G elehrten herausgeg. von R. W a g ­
n e r .  11. Lief. gr. 8. (2. Bd. S. 609 — 768). B raun­
schw eig , Vieweg Sf Sohn. Geh. 1 fl. 30 kr.

H e c k e r  (C arl F riedr. F ra n z , ausserordentl. Prof. 
der Medicin an der U niversität zu Freiburg  etc.), 
E rfahrungen und Abhandlungen im Gebiete der 
C hirurgie und Augenheilkunde, gr. L ex .-8 . (IV  u. 
162 S. nebst 4 lith. Taf.) E rlan g en , F. Enke. Geh. 
1 11. 48 kr.

H ofT m ann (Dr. H erm ann), Grundlinien der phy­
siologischen und pathologischen Chemie. F ü r Ärzte 
und Studierende, gr. 8. (IV  und 340 S. nebst 1 Taf. 
Abbild.) H eidelberg, C. P. Winter. Geh. 2 fl. 48 kr.

I h h n b a n n i  (D r. C arl, herz. Sachsen-M eiuing. 
M edicinalra th ), psychische G esundheit und I r re ­
sein in ihren Übergängen. E in Versuch zu r nähern 
E rgründiing zw eifelhafter Seelenzustände, für Cri- 
nünalisten und G erichtsärzte , gr. 8. (V I u. 186 S .)  
Berlin, Reimer. Geh. 1 11. 15 kr.

«fförgf (D r. Joh, C hrist. G ottfr., kön. sächs. Hofrath, 
ord. Prof. der G eburtshülfe an der Universität zu 
Leipzig), welche Reform der M edicinaiverfassung 
des Königreichs Sachsen fordern die H um anität und 
der jetzige Standpunct der A rzneiw issenschaft? 
gr. 8. (37 S .) L eipzig, Brockliaus. Geh. 12 kr.

H o p p  (D r. H errn ., ausserord . Prof. der Physik u. 
Chemie an der Univ. G iessen), Geschichte der Che­
mie. 3. Bd. gr. 8. (X II und 372 S. nebst dem Bilde 
H um phry Davy’s.)  B raunschw eig, Vieweg Sf Sohn. 
Geh. 3 11.

R i e o r d ’s L ehre von der Syphilis, nach dessen cli­
nischen V orträgen dargestellt von Ludw. T i i r c k ,  
Dr. Med. und pract. Arzte zu W ien. gr. 8. (8 o. Pag 
und 81 S .) W ien 1846, K a n t  fass W itw e, Prandel 
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