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Einfluss der Unterdrückung eines Kopf­
ausschlages auf die Augen.

Vom k. k. O berfeldärzte D r. H a m p e i s .

E n d e  September vorigen Jahres wurde ein 82jähri- 
ger Bauer aus dem Kolomäer Kreise zu mir gebracht, 
welcher an beiden Augen völlig erblindet war. Die 
Abnahme des Sehvermögens soll nach seiner und 
seines Weibes Aussage vor ohngefahr 15 bis 16 
Jahren ohne irgend eine vorangegangene be­
kannte Ursache begonnen haben. Die Erscheinun­
gen dieses Leidens waren in ihrem mehrjährigen 
Verlaufe sehr geringfügig und beschränkten sich 
die erstere Zeit meistens bloss darauf, dass der 
Kranke beim Anblicke aller beleuchteten oder stark 
glänzenden Gegenstände über Photopsie klagte, bis 
endlich in dem immer dichter und dichter werden­
den Nebel alles deutlichere Sehen in beiden Augen 
fast gleichzeitig dergestalt unterging, dass vor bei­
läufig acht Jahren vollkommene Erblindung ein­
trat. Nach den äusseren Kennzeichen war Patient, 
welcher Tag und Nacht nicht zu unterscheiden 
vermochte, mit einer C ataracta capsu lo- lenti­
cularis behaftet, die ein schillernd graues Anse­
hen und beiderseits eine solche Ausbreitung hatte, 
dass die hinteren Augenkammern ganz ausgefüllt 
erschienen. Die Trübung zeigte sich an der Peri­
pherie eben so stark, als in der Mitte der Pupillen, 
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und die in beiden Augen natürlich beschaffene Iris, 
an deren hinterste Fläche der Staar dicht anlag, 
war nun zum Theile in ihrer Beweglichkeit gehin­
dert. Der Kranke sah im Verhältnisse zu seinem 
Alter gesund und kräftig aus, und nachdem mit 
dem örtlichen Übel kein Allgemeinleiden, keine 
Dyscrasie verbunden schien und dieses bloss als 
Product der zunehmenden Decrepidität betrachtet 
werden musste, das gut geformte Auge überdiess 
an keinem anderen organischen Fehler litt, so 
konnte am operativen Wege die Wiederherstellung 
des Sehvermögens mit vieler Wahrscheinlichkeit 
versprochen werden. Ich beschloss also die Ope­
ration , für welche auch Herr Dr. R a n k  aus Su- 
czawa, der den Pat. in meiner Wohnung traf, 
stimmte, und unter dessen Assistenz dieselbe am 
26. September verrichtet wurde. Der Umstand, 
dass die äusseren Verhältnisse dieses Mannes sehr 
misslich waren, und er nur für wenige Tage freie 
Unterkunft bei einem meiner hiesigen Freunde fin­
den konnte, bestimmte mich zur Reclination, und 
da die Augen sehr unruhig w aren, so unternahm 
ich selbe durch den Scleroticalstich, welche Me­
thode ich vielleicht auch noch desshalb am liebsten 
wählte, weil sie in technischer Hinsicht den ge­
ringsten Grad von Kunstfertigkeit erfordert. Die 
Adhäsionen zwischen der Iris und Linsencapsel 
waren im linken Auge bedeutender, als im rech-
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te n , und nachdem diese gelöst waren, blieb nach 
mehrmal wiederholter Reclination die Linse im 
Crunde des Auges liegen. Die am 2. Tage nach ge­
schehener Operation eingetretene traumatische Re­
action w ar so gering, dass ein gelindes antiphlog. 
Verfahren zu ihrer Beseitigung hinreichte. Da der 
Kranke sich übrigens wohl fühlte und von grösser 
Ungeduld geplagt wurde, so verliess er ohne meine 
Erlaubniss am 6. Tage das Zimmer, wandelte, bloss 
mit einem Augenschirme versehen, stundenlang 
ungestraft in freier Luft, und kehrte sodann, 
ohne eben viel um meine Einwilligung gefragt zu 
haben, mit an beiden Augen vollkommen herge­
stellter Sehkraft am 5.0ctober, also am 10. Tage 
nach der Operation, in seine Heimath zurück. Doch 
kam er schon am 6. November wieder in meine Woh­
nung, wo er mir ganz niedergeschlagen erzählte, 
dass sein Sehvermögen neuerdings zu schwinden 
beginne, indem er jetzt die Gegenstände nicht 
m ehr so deutlich, wie in der ersten Zeit nach 
der Operation, ausnehme. Zugleich klagte er 
über drückende Kopfschmerzen, welche ihn nö- 
thigten, die fast immer thränenden Augen öfter zu 
schliessen. Ich untersuchte nun diese, vermochte 
aber auch nicht eine einzige Veränderung an den­
selben wahrzunehmen und ebenso kam ich mit allen 
meinen Fragen zu Ende, ohne etwas aufzufinden, 
w as als Ursache der so plötzlich eingetretenen 
Störung des Sehvermögens betrachtet werden 
konnte. Ich fing nun an , die Kopfschmerzen, 
welche mir bis jetzt durch den Krankheitsprocess 
im Auge bedingt zu sein schienen, für die mög­
liche Ursache des letzteren zu halten und während 
ich den von allen Haaren entblössten Schädel be­
tastete, fand ich an mehreren Stellen kleine Erhö­
hungen , welche ziemlich hart und von schmutzig 
brauner Farbe waren. Befragt um die Ursache, 
berichtete nun der Kranke, wie er wenige Tage 
nach seiner Rückkehr nach Hause ein sehr unan­
genehmes Jucken in der Kopfdecke empfunden 
habe, wie dann kurz nach diesem an einzelnen 
Stellen des Schädels, besonders ober der Stirne, 
mehrere Bläschen in der Grösse einer Linse zum 
Vorscheine gekommen seien, welche eine klebrige 
Materie absonderten und die ein ihm befreundetes, 
in der dortigen Gegend von Kranken häufig in An­
spruch genommenes altes Weib durch das Auflegen 
einer weissen Salbe binnen fünf Tagen zu seinem 
Vergnügen wieder ausgetrocknet habe. Er erzählte 
w eite r, dass er mit einem Ausschlage am Kopfe 
*chon einmal, jedoch bereits vor langer Zeit, behaf­

169
tet gewesen sei, und als Folge davon alle seine 
Haare verloren habe. Nachdem er verschiedene von 
Ärzten empfohlene Mittel dagegen durch mehr als 
2 Jahre fruchtlos angewandt hatte, habe ihn endlich 
dieselbe Person, die ihm jetzt geholfen, in der 
kürzesten Zeit von seinem lästigen Übel befreit.

Bei dem hohen Alter dieses Mannes war mir’s, 
als ich ihn die früheren Male sah und nach den 
ursächlichen Momenten der Bildung der Cataracta 
forschte, gar nicht eingefallen, seine Kahlheit von 
irgend einer Dyscrasie abzuleiten, um so weniger, 
als das Aussehen der Kopfdecke der Art war, dass 
kein Verdacht einer daselbst überstandenen Haut­
krankheit errregt wurde. Wie ich ihm den Vor­
wurf machte, dass er des Kopfausschlages selbst 
da nicht erwähnte, als ich ihn und sein Weib wie­
derholt befragte, ob er nie krätzig gewesen sei, 
wich er mit dem Bemerken aus, dass der vor 
mehr als zwanzig Jahren bestandene Grind die Er­
blindung bei ihm nicht erzeugt haben könne, in­
dem er viele Leute kenne, die gleich ihm damit 
behaftet, durch dasselbe Mittel genasen, und 
dennoch die Sehkraft unverletzt behielten. Er 
wollte daher auch von meinem Vorschläge, sich 
einen künstlichen Ausschlag am Kopfe erzeugen 
zu lassen, nichts hören, und kehrte um so schnel­
ler wieder nach Hause, als ich ihm die Versiche­
rung gab, kein anderes Mittel ausser dem genann­
ten gegen die neuerdings eingetretenen Störun­
gen seines Sehvermögens anwenden zu können. 
Da jedoch diese von Tag zu Tag Zunahmen und 
er endlich in allem Ernste abermals zu erblinden 
besorgte, so entschloss er sich für meinen Vor­
schlag und kam am 20. November mit der Bitte, 
ich möchte mit ihm Alles unternehmen, was ich 
zu seiner Rettung für nothwendig erachten würde. 
Ich untersuchte ihn nun, da ich mich auf seine An­
gabe nicht mehr verlassen wollte, sorgfältig am gan­
zen Körper, konnte jedoch nirgends die Spur eines 
überstandenen Ausschlages oder sonst etwas Ver­
dacht erregendes entdecken. In Betreff seines vor 
vielen Jahren geheilten Kopfgrindes erfuhr ich 
noch nachträglich, dass ihm derselbe kurz nach 
seiner Verheirathung von seinem Weibe mitgetheilt 
worden se i, und Anfangs aus gruppenweise bei­
sammenstehenden , mit vielem Eiter gefüllten Bläs­
chen, später aber aus grossen, über den ganzen 
behaarten Theil des Kopfes verbreitet gewesenen 
Cruslen bestanden habe, unter denen viele Tau­
sende von Läusen sassen. Erst damals, als das 
Leiden nach mehrjähriger Dauer zu dieser Höhe:
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gelangt und dem Kranken in Folge dessen alle 
Haare ausgefallen w aren, will er verschiedene 
Ärzte seiner Gegend um Rath befragt haben, 
welche Angabe jedoch aus dem Grunde keinen 
Glauben verdient, weil er von dem ihm befreun­
deten alten Weibe wussste, dass dasselbe ähnliche 
Krankkeiten, wie die seine zu heilen verstehe, er 
daher gewiss eher die Meinung dieser Person, 
als die eines Arztes einholte. Dass kurze Zeit 
darauf, nachdem er von seinem eben so lästigen 
wie ekelhaften Übel befreit worden, Störungen 
im Sehorgane eintraten, nahm sowohl er, als sein 
durch das gleiche Mittel geheilte Weib auf Rech­
nung seines schon damals ziemlich hohen Alters; 
daher mein Vorschlag für die Bildung eines künst­
lichen Kopfausschlages Beiden sehr sonderbar 
dünkte. Diesen so bald wie möglich durch 
Einreiben der Brechweinsteinsalbe hervorzurufen, 
hielt ich für die dringendste Anzeige. Nachdem 
am fünften Tage die ganze Kopfdecke mit Pusteln 
übersäet w ar, glaubte ich diese um so mehr durch 
längere Zeit in einer starken Eiterung erhalten zu 
müssen, als gleich nach ihrem Erscheinen die Sym­
ptome der gestörten Sehkraft geringer wurden und 
schon nach wenigen Tagen gänzlich verschwan­
den. Das Secretum dieser Pusteln hatte einen ei- 
genthümlich brenzlichen Geruch, war grünlich, 
durchscheinend und so scharf, dass es die um­
liegenden Theile aufätzte und eine ziemlich bedeu­
tende Reizung und Entzündung in ihnen hervor- 
rief. Die ersten vier Wochen beschränkte ich mich 
in meiner Behandlung darauf, dass ich den Aus­
schlag nach Möglichkeit pflegen und seine stärkere 
Entwickelung begünstigen liess. Zu diesem Zwecke 
empfahl ich die Crusten mit frischer, ungesalzener 
Butter zu bestreichen, erweichende Überschläge 
zu machen und mehreremal im Tage Waschungen 
mit lauem Wasser und etwas Milch vorzunehmen, 
wobei einzelne Pusteln einlrockneten, immer aber 
wieder neue Eruptionen folgten, denen jedesmal 
ein heftiges Jucken voranging. In der 5. Woche, 
wo die aussickernde Flüssigkeit bereits weniger 
w ar und den eigenthümlichen Geruch sowohl als 
die Schärfe verloren hatte, entschloss ich mich, 
bei topischer Behandlung auch ein entsprechendes 
allgemeines Verfahren einzuschlagen und begann 
diess letztere mit einem leichten Abführmittel. 
Während ich die Crusten mit einer aus Calomel 
und ungesalzener Butter (1 Drach. auf 1 Unze) 
bereiteten Salbe bestreichen liess, wurden PI u-  
m e r ’s Pulver mit Güajacum durch einen ganzen
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Monat innerlich fortgegeben, bei welcher Ordina­
tion, die ich nebstbei auch noch durch eine sehr 
strenge Diät unterstützte, der ganze Kopfausschlag 
bis Mitte Jänner 1. J. geheilt w ar, ohne dass das 
Sehvermögen oder überhaupt das Allgemeinbe­
finden in irgend einer Art bis jetzt getrübt er­
schienen wäre-
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Gequetschte Kopfwunden mit Hirn- 
erschütterung.

B eobachtet auf der I. chir. Abtlieilung des k. k . W ie ­
ner allgem. K rankenhauses von D r. Jos. K a u d e l k a ,  

Secundarch iru rgen  daselbst.

G. A., Schuster, 77 Jahre alt, von gutem Kör­
perbaue, befand sich am 14. Oct. 1844 als Zu­
seher bei einem Feuerwerke, allwo er von einer 
im Herabfallen explodirenden Rakete am Kopfe 
dergestalt heftig getroffen wurde, dass er zu Boden 
sank und heftig blutete. Sein Hut war vorne an zwei 
Stellen von der Mitte des Deckels bis zur Krempe 
wie mit einer Schere durchschnitten, an einer 
Stelle aber eingerissen.

Den Trennungen des Hutes entsprechend fan­
den sich am Kopfe zwei gequetschte Wunden vor, 
wovon die eine vom oberen Rande des rechten Sei­
tenwandbeines in etwas gekrümmter Richtung bis 
zur Mitte des Stirnbeines verlief, gegen 3 % "  lang, 
3 '"  breit, den Knochen entblösste und stark blu­
tete. Die andere Wunde war gegen 2 "  lang, % "  
breit, am Stirnbeine oberhalb des innern Winkels des 
linken Augenbraunbogens befindlich, mehr gerissen 
als geschnitten. Sie bot übrigens ihren Hauptcha- 
racteren nach auch das Verhalten einer Quetsch­
wunde dar, drang gleichfalls bis an den Knochen, 
und blutete noch stärker, als die erste. Der Kranke, 
seit der stattgefundenen Verwundung bewusst­
los, lieferte nebstdem bei der Übernahme auf un­
sere Abtheilung 10 Stunden darnach das Bild ei­
ner heftigen Gehirnerschütterung. — Gegeben wur­
den ihm ein Laxans mit Tart. emet. 1 g r., eine 
E m u ls .  c. N itr. zum Getränke, Clysmen und 
Eisüberschläge über den Kopf. —  Die Wunden 
wurden nach gehöriger Reinigung theils durch 
Nähte, theils durch einen geeigneten Heftpflaster­
verband vereinigt. — Schon des ändern Tages 
kehrte das Bewusstsein in etwas zurück. Doch 
blieb der Kranke stumpfsinnig, sprach nur befragt, 
und auch dann nur mühevoll sich besinnend, zum 
Theil unrichtig, und war sehr erschöpft. — Am 
dritten Tage hatte sich das Allgemeinbefinden noch
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-mehr gebessert, und an beiden Wunden bereits 
Suppuration eingestellt. Der Kranke, der erträg­
lichen Schmerz an den verwundeten Stellen angab, 
bekam nach zureichend erfolgten Entleerungen 
statt des Laxans ein Inf. fl. arnicae cum TarC. 
emet. — Am 20. d. M., also 6 Tage nach statt­
gefundener Verletzung, hatte sich Pat. bereits so 
erholt, dass er ohne innere Medicamente belassen 
werden konnte; der Verband wurde erneuert, die

7 7 3
Wunden zeigten gutartige E iterung, die Eisüber­
schläge wurden seponirt. Seither nahm unter 
wiederholter Erneuerung des Verbandes und steter 
Reinigung der Wundflächen täglich die Besserung 
zu, so dass am 15. Nov. dess. J . die Wunden sich be­
reits vollkommen vernarbt zeigten, und Pat. sonach 
in der fünften Woche geheilt entlassen werden 
konnte.
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A aszuge aus in- und ausländischen Z eitschriften  und fremden 
W  erken.

 —s» & e ------------------

A . P r a c iis c h c  M ed icin .
Über den Gebrauch des durch Zusätze verstärkten  

Seewassers gegen Scropheln. Von D r. N a r d o .  — 
V erf. h a t se it 4 Ja h ren  das S eew asse r äusserlicli so ­
w o h l als innerlich m it dem besten  Erfolge gegen S cro ­
pheln  angew endet. D er G ehalt des S eew asse rs  an 
Salzen  und an organischen S toffen , als dem R esu lta te  
d e r  ste ten  Z erse tzu n g  von Pflanzen und T h ie ren , v e r ­
b ü rg t eine g ro sse  W irk sam k eit desselben. IV. w ollte  
z u e rs t  die se h r z e rs tre u te n  und verdünnten  E lem ente 
d e s  S eew asse rs  m ehr concentriren , und v e rsuch te  eine 
.Abkochung der im S eew asse r befindlichen G ew ächse, 
d ie  neben oben genannten  Stoffen auch noch Jod  ent­
h a lten . D as se h r kostspielige P rä p a ra t schien jedoch 
du rch  das Kochen an W irk sam k eit verlo ren  zu haben. 
E r  v e rfu h r nun au f folgende A rt: E ine gew isse  M enge 
A lgen, de r See en tnom m en, w erden  einige Stunden 
In S eew asse r m acerirt, dann der Sonnenhitze  und dem 
Dichte ausgesetz t. D iese M aceration w ird  so lange 
fo r tg e se tz t, bis die F lüssigkeit einen so kräftigen S ee­
geruch  und Seegeschm ack erhalten  h a t ,  dass sich 
h iedurch  der gehörige S ä ttigungsgrad  kund gibt. Die 
A lgen m üssen jedoch frisch se in , und das G efäss 
e in e  se h r  g ro s s e , w eite  F läche den S onnenstrah len  
darb ie ten . D ieses W a s s e r  w ird  nun scrophulösen K in­
d e rn  theils  innerlich, theils zu B ädern v e ro rdnet. (B o- 
ieiin d i Medicina,  Cirujia y  Farmacia  im Journal fiir 
Kinderkrankheiten. 1 8 4 6 . April.') B l o d i g .

B . O p lid ia lm ia ti'ik .
Eigenthümliche Veränderung der Hornhaut beim  

Hydrocephalus acutus. Vom Prof. D r. S t o e b e r -  —  
V erf. nahm  diese V eränderung  k u rz  v o r  dem Tode 
w a h r . Sie b e steh t in einem halbm ondförm igen gelben 
F le c k e , de r ohne g leichze itigeR öthe  oder G efässen t- 
"Wicklung am un tern  R ande de r H o rn h au t sitz t. E r

e rs trec k t sich allmälig nach au fw ärts  bis z u r  M itte  
d e r H o rnhau t, und endigt in V e re ite ru n g , w enn  sich 
die K rankheit in die Länge zieht. D ie puru len te  Infil­
tra tion  tren n t die Lam ellen de r H o rnhau t von einan­
d er und tre ib t sie  nach aussen. Bfach S t. ist d ieser 
V organg  Folge allgem einer Schw äche. In einem  Palle , 
w o  die K räfte  seh r gesunken w a ren , b rach te  e r  einige 
Tropfen O pium tinctur in das A uge , gab innerlich  
einige G ran  Chinin und v e ro rd n e te  eine ernährende 
D iät. D e r E rfo lg  soll ein se h r en tsprechender gew e­
sen sein. (Journal für Kinderkrankheiten. 1 8 4 6 . A pril.)

B l o d i g .

Über die Operation des Strabismus. Von B r e t t .  —  
H insichtlich der Geschichte d ieser O peration , w elche 
a llerdings S t r o m e y e r  z u e rs t  empfohlen und D i e f- 
fe  n b  a c h  z u e rs t p ractisch  ausgeführt h a t,  fü h rt V erf. 
folgendes E reig n iss an , w elches w ahrscheinlich  die 
e rs te  V eran lassung  dazu gew esen sein m ag: Im. 
Ja h re  1838 w u rd e  ein M a n n , w elcher einen Schuss 
von einer m it Blei geladenen Flin te in s  G esicht e rh ie lt, 
dadurch  von einem se it se iner K indheit bestehenden 
S trab ism us geheilt. D as Blei (e rz ä h lt V i l i a r  d s , dem 
d ieser Fall begegnete) d u rcb sch n itt einige F ase rn  d e r  
schiefen A ugenm uskeln , deren Contraction das Auge 
nach e in w ärts  zog. Ü brigens w u rd e  z u r  E ntfernung  
des Bleies ein E inschn itt in die da rau f entstandene en t­
zündliche A nschw ellung g em ach t; w o durch  w a h r­
scheinlich de r Rectus internus vollkom m en durch ­
schnitten  w urde . — D er E rfo lg  de r O peration is t nach 
V erf. n icht a llzeit günstig. D e r  G rund davon liegt en t­
w e d e r d a rin ,d ass die obern  oder un tern  F ase rn  des M us­
kels n icht vollkom m en durchschnitten  w urd en , oder im 
d e r E ntzündung , Lym phablagerung uud da rau f folgen­
den C ontraction. E r  fügt desshalb  einige practische B e­
m erkungen bei, näm lich : 1. Bei der D urchschneidung 
im m er die Scheere  v o r  dem M esser zu  gebrauchen , 
und sich m it derselben h a r t  an die Sclerotica  zu  hal­
te n ,  um die F ase rn  vollkommen zu du rch trennen .



2. Nie den H aken zu  gebrauchen , um das Auge aus­
w ä r ts  zu  z ieh en , w eil derselbe einem Gehtilfen über­
geben w erden  m u s s , der das Auge nicht genau in der 
horizon talen  Linie erhalten  k a n n , w odurch  dann der 
O perateur in dem Aufsuchen des M uskels g estö rt 
w ird . 3. D er O perateur soll die Augenlider und den 
Augapfel ganz in se iner G ew alt haben , w as e r  durch 
Anw endung des S n o w  d e n ’schen, v o n V e l p e a u  mo- 
dificirten elastischen A ugenlidhalters erre icht. Verf. 
v e rü b t nun die O peration, fo lgenderm assen: E r  fasst die 
C onjunctiva und zugleich die Insertionsste lle  des M us­
k e ls  m it einer Z ange 3 Linien vom Rande der H ornhaut, 
und m it einer zw eiten ähnlichen Z ange den K örper des 
M uskels, w elche zw eite  Z ange hieraufeinem  Gehiilfen 
übergeben w ird . D er M uskel is t nun zw ischen den 
2  Zangen fix irt, und w ird  zw ischen diesen 2 Punc- 
ten  durchschn itten . Die Scheere  m uss oberhalb und 
un terha lb  des M uskels geführt w erden, bis die Cornea 
f)ie cen trale  S te llung einnim mt und de r K ranke das 
Auge au f die entgegengesetzte Seite drehen kann. Z u ­
le tz t w ird das sehnige E nde des M uskels, w elches mit 
de r e rs ten  Z ange e rfa ss t w u rd e , zugleich m it einem 
kleinen Theile de r Conjunctiva gelöst. D as Auge m uss 
nun durch  E insp ritzen  kalten  W a s se rs  vom Blute g e ­
re in ig t , das andere Auge aber für einige Tage v erbün­
den w e rd e n ; das operirte  soll Pat. in einem mässigen 
L ichte gebrauchen. Am dritten  oder v ierten  Tage 
w ird  eine schw ache A launlösung angew endet. K örper­
liche B ew egung m uss 2 bis 3 T age verm ieden w erden. 
D urch  U ntersuchungen nach dem Tode ergab sich, 
dass die Sehne sich nach der O peration neu erzeuge 
und an dem Augapfel h in te r de r prim itiven Insertion  
ansetze. (The Lancet. 1 8 4 6 . Nr. 1 7 .)  M e y  r.
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C. G e b u r ts liü lfe .
Über absichtliche Lösung und Hnlfernung der Nach­

geburt, bevor das K ind geboren ist, um heftige Blutung 
bei Placenta praevia zu stillen. Von Prof. 0  s i a n- 
d e r .—  V erf. berücksich tig t z u e rs t  das von R a d f o r  d, 
S i m p s o n  u. A. empfohlene V erfahren  und gibt dann 
seine M einung da rü b er ab. Die vorliegende N ach­
geb u rt bei Placenta praevia absichtlich vom U terus 
zu tre n n e n , m it den F ingern  abzu lösen , a u sse r V er­
bindung m it dem U terus zu  bringen und v o r dem Kinde 
herauszunehm en, in der Absicht, einen g efah rd rohen­
den B lutfluss zu  s tillen , m öchte doch höchst selten 
e rlaub t sein. W en n  die V ertheid iger des V erfahrens 
den Prolapsus placentae a ls eine häufige und gefahrlose 
V eransta ltung  de r N atu r d a rste llen , so scheinen sie 
vergessen  zu  haben , dass se lb st M onate lang sich 
erneuernde Blutungen bei Placenta praevia n icht im­
m er fü r das Leben des K indes gefährlich sind, so  dass 
diess oft gesund und w oh lgenährt geboren w ird , w äh ­
ren d  durch eine absichtliche vo rh errsch en d e  Lösung 
und E ntfernung des M utterkuchens das Leben des K in­
des nothw endig  ve rn ich te t w erden m uss. E in solches 
V erfahren  w ä re  beinahe der P erforation  gleichzuset-

zen. D ie unzw eifelhaften Zeichen des Todes der F ru ch t, 
durch welche das neue V erfahren angezeigt w erden  
soll, sind se h r  wenige, da man nicht einmal die P u ls ­
losigkeit der N abelschnur h ieher rechnen k an n ; sie  
sind auch seh r ungew iss, da das Stethoscop, se lbst bei 
G eübten se h r oft n u r zw eifelhafte E rgebnisse liefert. 
Auch ist n icht völlig erw iesen , dass, so bald de r M ut­
terkuchen vollständig g e tren n t ist, auch der B lutfluss 
sich s ti ll t ,  bei F o rtd au er der A usdehnung des U terus 
ist diess n icht in allen Fällen  zu hoffen. O s i a n d e r  
rä th  daher zu  dem alten V erfah ren , zu  R u h e , kalten 
Um schlägen, b lutstillenden M itte ln , Säu ren , A dstrin- 
gentien und dem Tam pon, so lange de r M utterm und 
sich n icht geöffnet h a t;  is t  d ieser durch vollständiges 
Tam poniren der Scheide m itte lst in E ssig  und W a s s e r  
getauch ter Schw äm m e nachgiebig gew orden, so  dehne 
man den M utterm und a u s , sprenge die E jh äu te , da 
w o man ihnen am Rande de r N achgeburt am besten 
beikommen kann , m ache die W en d u n g  und ex trah ire  
das K ind, w as seh r leicht von S ta tten  g eh et, da die 
Theile der M u tter w ie bei allen Blutungen ersch lafft 
und nachgiebig zu  sein pflegen. D as neue O perations­
v erfah ren , die N achgeburt v o r dem Kinde zu  en tfer­
n en , g e s ta tte t O. n u r  im F a lle , dass man dieselbe 
schon ab g etrenn t und u n te r  geronnenem  B lute in de r 
Scheide fände. (Neue Zeitschrift für Geburtskunde 
X IX . Bd. 3 . Hfl.) B l o d i g .

Hydatiden des Uterus in der Schwangerschaft. Von 
H u n t e r .  —  V erf. w u rd e  zu  einer jungen  F ra u  ge­
ru fen , w elche zum zw eiten  M ale gebar. Bei der U n ­
tersu ch u n g  fand e r  den M utterm und e rw e ite rt und den 
K opf vorliegend , jedoch e tw as undeutlich , w eil eine 
w eiche breiige M asse (deutlich n ich t die P lacen ta) 
zw ischen dem selben und den F ingern  des U n tersu ­
chenden sich befand. Beim B lasensprunge h ö rte  man 
ein eigenes kn isterndes G eräusch , und der K opf d rang  
u n te r de r genannten M asse h e rv o r;  die G eh u rt ging 
glücklich und ziemlich schnell v o r sich. Als Verf. 
sp ä ter z u r  nothw endigen E n tfernung  de r P lacenta die 
H and e in führte , fand e r  den U terus durch H ydatiden 
ausgedehnt, w elche beiläufig 3 P in ten  betrugen. Sie 
w aren  nach A rt der W ein trau b en  zusam m engedrängt. 
Die P lacen ta  w a r  lappig , ziem lich g ro ss ; die H ydati­
den schienen an einen T heil ih re r  R änder und an den 
U terus an g ehefte t gew esen  zu  sein. Die K ranke be ■ 
fand sich ganz w oh l; auch zeigte sich w ährend  des 
ganzen  V erlaufes ih re r  S chw angerschaft kein unge­
w öhnliches Sym ptom . (The Lancet. 1 8 4 6 . Nr. 1 6 .)

M e y  r.
Über die anatomische Quelle und die pathologische 

Natur der Blutflüsse nach der Geburt. Von S i m p s o n .  
—  V erf. z e ig t, dass die Contraction des U terus w eni­
g e r E influss au f die H äm orrhagie  h ab e , als man ge ­
w öhnlich behauptet. D ie U rsache liege in einem Z u ­
stande von U nregelm ässigkeit und M angel an G leich­
förm igkeit in der conlractilen T hätigkeit der v e rsch ie ­
denen T heile des U terus. E r  s te ll t  über diesen G egen­
stand  folgende S ä tze  auf: 1. Die G ebärm utte rb lu tung  
nach de r A usscheidung der P lacen ta  ist in ihrem  Cha-
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ra c te r  n icht a r te r ie ll, w eil die A rterien  so lang und 
dünn s in d , dass sie sich leicht schliessen  kön n en , und 
w eil die Contraction der U terusfasern  und die V e rän ­
d erung  im G ew ebe der A rterien  bei de r m echanischen 
R u p tu r ih re r  H äute die Contraction beg ü n stig en ; 2. der 
B lutfluss is t also hinsichtlich de r Quelle und N atur 
v e n ö s , und z w ar reg u rg itirt dabei das B lu t, an sta tt 
v o rw ä r ts  zu dringen , nach rückw’ä r ts  in die H öhle des 
U te ru s ; 3. der M echanism us, w elcher dieses Z u rü ck ­
sch reiten  de r venösen C irculation in die H öhle des 
U te ru s v e rh in d e rt, w ird  durch verschiedene M ittel 
b ezw eck t, von denen jedes u n te r  gew issen Um­
stän d en  und Z eitverhältn issen  m ehr oder m inder 
w irksam  is t ;  4. das w irksam ste  derselben b e ru h t auf 
d e r  gleichförm igen und regelm ässigen Z usam m enzie­
hung  der U terusfasern . D ie venösen G efässe w erden 
dadurch  com prim irt, w as um so leich ter geschieht, als 
die gew öhnliche Hülle der Venen in d irec te r V erbin­
d ung  m it dem M uskelgew ebe des U terus is t ;  5. die 
S tru c tu r  und das gegenseitige V erhältn iss der venösen 
S inus tr it t  der B lu tunghinderlich  en tgegen. Die U terin­
venen sind w e it,  aber com prim irt und abgeflacht und 
in verschiedenen Lagen in der W an d u n g  des U terus. 
D ie Venen derselben Lage com m uniciren un tere inan­
d e r durch  zahlreiche seitliche Öffnungen. W en n  die 
V enen v e rsch iedener Lagen com m uniciren, so findet 
m an halbm ond- oder sichelförm ige Falten  , so  dass die 
u n te re  V ene sich im m er se h r schief in die oberhalb 
gelegene öffnet. D iese F alten  zeigen das gewöhnliche 
co n tractile  G ew ebe des U terus. D adurch geschieht es, 
d ass sie au f ähnliche W eise  w ie  die E ustachische 
Klappe w irk e n , und zugleich mit den schiefen Com- 
m unicationen de r V enen in den verschiedenen Lagen 
die R egurgita tion  des B lutes in die tiefer gelegenen 
G efässe  v e rh in d e rn ; 6. ein vorzügliches H inderniss 
d e r B lutung nach d e r E n tfernung  der P lacenta besteh t 
in der Neigung des B lu tes, in die m ehr directen und 
freien Com m unicationsgefässe zu  fliessen, w elche zw i­
schen den U terus-A rterien  und Venen existiren  ; 7. an­
d e re  Behelfe sind noch: «) die G eg en w art von F ö ta l- 
gefässen , w elche an den M ündungen der U terusvenen 
zurückgeblieben , n icht nu r ein m echanisches H inder­
n is s , sondern  auch K erne z u r  leich tern  Coagulation 
des B lu tes bilden ; b) die B ildung de r Coagula in eini­
gen zusam m engefallenen V enen; c) die fü r einige 
S tu n d e n , se lbst auch Tage lang nach der G eburt noch 
vorhandene collabirte  Decidua über den M ündungen 
d e r V enen im Innern  des U terus. {The Lancet. 1 8 4 6 . 
Nt . 1 6 .) M e y r .
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D . G y n ä c o lo g ie .
Über die Excrescenzen der weiblichen Urethra. 

Vom Prof. K i w i s c h  in W ü rzb u rg . — Verf. theilt 
d ieselben in folgende G ruppen: a) A usw üchse, die
durch  abnorm e V erg rö sseru n g  der natürlichen H er- 
vo rrag u n g en , als: d e r  zw ei Lippen der U re th ra , der 
h in te rn  C om m issur derselben , d e r R udim ente des 
H ym ens und der Schleim haut de r nächsten Umgebung

entstehen . V orzugsw eise  sind es die beiden seitlichen 
Schleim hautfalten der H arnröhrenm ündung , die in 
einzelnen seltenen Fällen zu  d icken, lappigen, hahnen- 
kam m arligen V erlängerungen e n ta rte n , w obei sich 
jedoch ih re  T ex tu r im W esen tlichen  un v erän d ert, n u r 
e tw as derber und rig ider zeigt. Die F ärbung  derselben 
w eich t von jen e r de r norm alen nicht a b ; die U re th ra l­
m ündung ab er w ird  im V erhältn isse  z u r  G rösse  d ie­
se r  W u ch eru n g en  m ehr oder w eniger in die Länge 
g eze rrt. Die aus de r U re th ra  oder deren äusseren  
Umgebung h ervorw uchernden  Sch leim hautverlän­
gerungen stellen sich als zungen-, leisten- oder hügel­
förm ige A usstülpungen de r Schleim haut dar. V erf. 
fand diese E xcrescenzen  im m er bei Individuen , die an 
einfach ca tarrh a lisch er oder an specifischer B lennor­
rhoe  der Vagina und der U re th ra  gelitten, b) die f u n -  
g ö s e n  E x c r e s c e n z e n  der weiblichen U re th ra  
sind ziem lich se lten ; u n te r  100 K ranken kam en sie 
beiläufig einmal vo r. Ih r  gew öhnlicher S itz  ist de r 
innere  Umfang der U rethralm ündung, w elche sie en t­
w ed er kreisförm ig e innehm en, so dass de r H arn  m it­
ten  durch  die W u ch eru n g en  abfliesst, oder an deren 
h in tern  W an d  sie überw iegend em porkeim en; m anch­
mal is t auch die nächste  Umgebung der U re th ra  von den­
selben bedeckt. Die K rankheit beginnt m it Auflockerung 
u n d W u ls tu n g  der Sch leim haut, auf w elcher einzelne 
stecknadelkopfgrosse, lebhaft ro th e , bei B erührung  
schm erzhafte  G ranulationen e rsche inen , die sich mit 
de r Z eit v e rg rö sse rn , leicht bluten und so w ie de r 
Boden, auf dem sie sitzen , aus einem telangiectasischen 
G ew ebe zu bestehen scheinen. —  W äh re n d  die subjec- 
tiven E rscheinungen  bei de r sub a) beschriebenen 
G ruppe von E xcrescenzen  so geringfügig sin d , dass 
sie von den K ranken m eist übersehen  w e rd en , so 
gehören die fungösen E xcrescenzen  im entw ickelteren  
G rade zu  den höchst lästigen und schm erzhaften  
K rankheitsform en, und w erden bei p ro fuser Jauchung  
und B lutung auch für die G esundheit nachlheilig. D er 
Schm erz is t insbesondere bei jed e r B erührung  nnd 
beim H arn lassen  se h r  heftig. J e  bedeutender die A n­
schw ellung  der U re th ra , je  ausgebre ite ter die blen- 
norrho ische  R eizung is t ,  desto  zah lre icher sind die 
consecutiven Z u fä lle , u n te r  denen D y su rie , Ischurie, 
B lennorrhoe der V agina, erysipelatöse E ntzündung  
der G enita lien , z iehender Schm erz in de r L eisten­
gegend etc. die gew öhnlichsten  sind. In Bezug au f die 
Ätiologie d ieser E xcrescenzen lässt sich n ichts G e­
w isses angeben. Verf. beobachtete sie bei jugendlichen 
und ä lteren  Indiv iduen, einmal bei einem 60jährigen 
W eib e ; auch zu  einer specifischen K rankheitsform , 
nam entlich zum  T rip p er und z u r  Syphilis scheinen 
dieselben in k e iner nothw endigen B eziehung zu  s t e ­
hen. Die T herap ie  besteh t in geringeren  Fällen  in 
ö rtlich er A nw endung von kalten  Ü bersch lägen , Aqua 
Goulardi; im höheren  G rade  in A btragung de r E x c re s ­
cenzen , A tzung mit C reoso t und Höllenstein. Doch 
is t die da rau f folgende B esserung  selten  anhaltend, und 
in einem Falle  se tz te  se lbst die A nw endung des G liih- 
eisens detn Übel keine G rän zen ; c) die d ritte  F o rm
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bilden die z e i l i g e n  oder S c h l e i m h a u t p o l y p e n ,  
w elche sich von den übrigen E xcrescenzen  der w eib­
lichen U rethra durch  ih r  vereinze ltes Vorkom m en, 
ih re  gestie lte  B irnenform  und ih re  von de r übrigen 
Schleim haut n icht abw eichende F ärbung  hinreichend 
un terscheiden. Ih r  U rsprung is t m eist m ehr oder w e ­
n ig er hoch in der U re th ra , so dass ih r freies Ende nu r 
theilw eise aus de r H arnröhrenm ündung h e rv o rrag t. 
D e r g rö ss te  vom Verf. beobachtete U re th ra l-P o ly p  
h a tte  die G rö sse  e ines Taubeneies, d) E ine v ierte  
F o rm  von W u ch eru n g en  in der weiblichen U re th ra  
bilden die k r e b s i g e n  D e g e n e r a t i o n e n ,  die je ­
doch s te ts  von der B lase, dem U terus oder der V a­
gina ausgehen, und deren Diagnose durch die manuelle 
U n te rsuchung , so w ie auch die anderw eitigen , dem 
A usgangspuncte des K rebses entsprechenden Zufälle 
leicht gem acht w ird , e) A ls letz te  Form  e rw äh n t 
V erf. noch der C o n d y l o m e ,  die sow ohl am ä u s ­
seren  Umfange der H arn röhrenm ündung , als innerhalb 
derselben Vorkommen. ( Prager Vierteljahrsschrift für 
die practisclie Heilkunde. 1 8 4 6 . 3. Bd.) N a  d e  r.

 *«~g<SxgS»

. E. T o x ic o lo g ie .
Vergiftung durch Opium. Von A. T a y l o r .  — Ein 

M ädchen von 27 Jah ren  w u rd e  von E rb rech en  befal­
len. Verf. fand dieselbe b ew u ss tlo s , M und und Augen 
g esch lossen , G esich t und Lippen b lau , die R espiration  
u n te rb ro c h en , die Oberfläche des K örpers w arm , ü b ri­
gens aber in einem Z ustande von Aphyxie. E s  w urde 
e tw as W ein g eist m it W a s se r  g e re ich t, w o rau f sie zu  
sich kam , aber se h r  schläfrig  w a r ;  ih re  Sprache w a r  
d e r eines B erausch ten  ähnlich. Um den Magen zu  en t­
le e re n , re ich te  V erf., da e r  kein anderes B rechm ittel 
bei der Hand h a tte , drei bis v ie r B echer voll T hee 
m it Senf, doch ohne seinen Zvveck zu  erreichen. Bald 
da rau f jedoch verfiel P a tien t in heftige Convulsionen, 
das Athmen w ard  s te rto rö s , der P u ls voll, aber schnell 
und oft unregelm ässig. E s  w urden  17 Unzen B lut en t­
zogen , und die schon frü h er vero rdneten  Senfpflaster 
auf den M agen und die F ü sse  w iederholt. M itte lst der 
M agenpum pe h a tte  man den M agen en tleert und eine 
kleine Q uantität Ammoniak und W a s s e r  e in g esp ritz t; 
B lutegel an den Kopf, ein V esicanz im Nacken und von 
Z e it zu Z eit e tw as h e isse r Caffee w urden  nebstbei v e r­
ordnet. D er Z ustand  versch lim m erte  sich jedoch, und 
P a t. s ta rb  beiläufig2 4 Stunden nach dem e rsten  A u ftre ­
ten  der K rankheit. D as M ädchen ha tte  g rosse  G e istes­
an lagen , aber se it dem Tode ih res  V aters  w a r  sie 
seh r verdrüsslich , und sprach  ö fters vom Tode. E inen 
T ag  v o r  ihrem  Tode fand m an sie  se h r blass ausse­
h en d ; sie schrieb  aber, um ihren  Z ustand  b e frag t, das 
U nw ohlsein dem G enüsse  von e tw as R hum  in T hee 
*u. Sie w u rd e  h ierau f von Schw indel ergriffen , und 
m usste  sich zu  B elte  begeben. In dem H ause w urde  
Uaudanum  au fb ew ah rt, zu  welchem  sie gelangen 
k o n n te , und von w elchem  sie nach ih re r  eigenen A us­
sage ö fters ein WTeingIas voll nahm. Die Section w ies
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auch nach, dass sie in Folge der E inw irkung  eines na r- 
cotischen G iftes gestorben sei. Die aus dem Magen en t­
leerte  F lüssigkeit bestand aus einer dicken , lich tbraun  
gefärb ten , m it Schleim  gem ischten S u b s tan z , w elche 
einen deutlichen Opium geruch hatte . Sie reag irte  
schw ach sauer. E inige Tropfen einer Lösung von 
schw efelsaurem  E isen  brachten sogleich die ro th e  F ä r­
bung des ineconsauren E isens h ervor. S a lp e te rsäu re  
erzeugte  in einer ändern Portion  dieser F lüssigkeit 
eine goldähnliche Färbung . E ine M ischung aus Jo d ­
säure und S tä rk e  einer d ritten  Portion  zugesetz t, 
bew irkte  z u e rs t  eine ro the, dannpurpurfärb ige, endlich 
tiefe blaue Färbung . E s  w a r demnach a u sse r Zw eifel 
g e se tz t, dass die V ersto rbene w irklich eine b e träch t­
liche Q uantität Opium zu sich genommen habe. Be- 
ach tensw erth  ist bei diesem F a lle , dass eine so  be­
deutende Q uantität Opium im M ageninhalte gefunden 
w u rd e , ungeach tet dasselbe fünf oder vielleicht sieben 
Stunden sich in diesem O rgan befunden haben m uss. 
{Land. Med. Gaz. April. 1 8 4 6 .)  Me y r .

Vergiftung durch Tartarus emeticus. Von D. H a r  t- 
l e y .  —  Z w ei K inder, ein Knabe von 5 und ein 
M ädchen von 3 Ja h ren  erhielten  w egen K opf- und 
R ückenschm erzen ein P u lv e r , w elches 10 G ran Tar­
tarus emet. enthielt. D er Knabe sta rb  8 Stunden darauf, 
das M ädchen lebte 4 — 5 Stunden länger. Bei de r 
S e c t i o n  des K naben zeigte sich de r K örper n icht 
abgem agert, de r Bauch n icht ausgedehnt. M an fand  
eine geringe A dhärenz der linken P leu ra  und bei 
drei D rachm en S eru m  in der rech ten  B rusthöhle. Die 
h in te re  P a r tie  der Lungen, besonders de r un tere  Lap­
pen der rech ten , w a rm e h r  als gewöhnlich g e rö th e t; e t­
w as dunkelgefärbtes B lu t im rech ten  V en trik e l, die 
K ranzgefässe s ta rk  injicirt. Die L eber fand man gesund, 
die Gallenblase leer, de r Peritonäalüberzug  der G edärm e 
injicirt. Die Sch leim haut des Z w ölffingerdarm s en tzün­
det, m it einem w eissgelblichen, zähen S ecrete  überzo ­
gen, w as auch im übrigen D arm canale S ta tt  fand. N ir­
gends zeigte sich Ulceration. D er U nterkiefer w a r  
se h r fest gesch lossen , die Zunge w eiss b e leg t; die 
h a rte  H irnhaut se h r gefässre ich , der g rosse  B lu tle iter 
en th ie lt L ym phcoagulum , doch se h r w enig B lu t; die 
G efässe au f der G ehirnoberfläche w aren  m it dunklem  
B lute gefü llt; die ganze H irn su b stan z  zeigte beim E in ­
schn itte  eine M enge B iu tp u n c te , dessgleichen auch 
das kleine G ehirn  und das v e rlängerte  M ark. D e r 
M agen en th ie lt IV 2  D rachm en einer d u nk len , g ru - 
m ösen F lü ss ig k eit, die Schleim haut w a r  seh r en tzün­
d e t, doch ohne U lceration; an e iner Stelle  w a r  ein 
Lymphlappen. D er Inhalt äu sse rte  sau re  Reaction, w ies 
jedoch n icht die G eg en w art eines A ntim onialpräpara- 
tes nach. — Bei dem M ädchen tra f  man dieselben 
E rscheinungen , jedoch nicht in derselben A usdehnung; 
auch w aren  scharlachähnliche E ruptionen an den A r­
m en , F ü ssen  und dem Nacken bem erkbar. Die A rach- 
noidea g e trü b t und an der entzündeten Sch leim haut 
des M agens zw ei bis drei w eissliche S tellen , d e r B e ­
ginn einer Ulceration. Die K inder w urden  20 M inuten 
nach V erabreichung des P u lv e rs  von heftigem E r -
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brechen  und D urchfalle , bedeutendem  Sinken der 
K r ä f te , Convulsionen und tetanischen Kräm pfen be­
fallen. {The Lancet. 1 8 4 6 . Nr. IT. )  M e y r .

Paralyse durch Arsenikgenuss. Von C o r r i g a  n. — 
E in  26 jäh riger A rbeiter litt an L ähm ung der obern 
und un tern  E xtrem itäten . B edeutender w a r  sie  an 
den u n te rn , w elche das G ew icht des K ö rp e rs  nicht 
zu  tragen  verm ochten. Die M uskeln  der O ber- und 
U nterschenkel w aren  schlaff und ab g ez eh rt, die Em ­
pfindlichkeit ungestö rt, Sobald P a t. Neigung zum 
H arn lassen  v e rsp ü rte , m usste  e r  derselben sogleich 
w illfahren , obw ohi e r  n u r 2— 3mal in 24 Stunden den 
H a rn  entleerte. D er P u ls  w a r  schw ach und weich, 
die D arm functionen regelm ässig , der Appetit gut. Die 
K ran k h eit schrieb e r einer D osis A rsenik zu, w elche er 
ausM issverständniss s ta tt  Mehl zu  sich genom m en habe. 
E s  w urde  die Magenpumpe in A nw endung gebracht, 
unm ittelbar d arau f v e rsp ü rte  P a t. ein unangenehm es 
P rickeln  in den Händen und F u s so h le n , w o rau f die
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Lähm ung zurückblieb. M an gab ihm Anfangs du rch  
einige T age die blauen P illen , 5 G ran  dreim al täglich, 
jedoch ohne Erfolg. H ie rau f w u rd e  das G lüheisen 
nach dem V erlaufe de r W irb e lsäu le , den Lenden und 
den Schenkeln angew endet, und sp ä te r  dreim al tä g ­
lich Vi6 G ran  S trychn in  gereicht. D e r Z ustand  bes­
se rte  sich h ierau f, so, dass Pat. w ieder seine Arm e und 
F ü sse  vollkom m en gebrauchen konnte. — Verf. bestätig t 
die gute W irk u n g  des G lüheisens auch bei den Anfäl­
len von Lum bago und Ischias. E r  w endete  dasselbe 
jedoch d ergesta lt an , dass es die H itze  eines sieden­
den W a sse rs  h a t t e , und niem als einen S c h o rf , so n ­
dern  n u r  R öthe de r H au t und selten  eine E rhebung  
derselben in B la sen ,herv o rb rach te . D e r V orzug  v o r  
den B lasenpfiastern b esteh t in de r schnellen E in w ir­
k u n g , w odurch  auch se h r schnell die Schm erzen  ge­
hoben w erden . ( Dublin Hospital Gazette. March. 1 8 4 6  
in Monthly Journal o f med. science. A pril 1 8 4 6 .)

M e y r .
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N o t i z e n .
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Nachrichten über die orientalische Pest vom Med. u. Chir. 
Dr. Ludwig Christoph T h i r k ,  pract. A rz t in Brussa. 
Mittheilung m it Schlussbemerkungen vom Prim ararzt 
Dr. C. S  ig m  u n d.

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

Z u r  näheren  M otiv irung de r oben ausgesprochenen 
subjectiven  Ü berzeugung sei es m ir erlaubt, die H aupt­
p lätze  an den verschiedenen K üsten , die als jew eilige 
H eerde der Epidemien be trach te t w e rd e n , und wo 
diese am häufigsten und in tensivsten  g ra ss ir t  haben, zu 
sk izziren . Ich beginne mit der, nach m einer Ü berzeu­
gung , de r E n tw ickelung  der P e s t ,minder günstigen, 
ö stlichsten  S tad t am Ufer des sch w arzen  M e e re s :

T r a p e z u n t ,  au f einem  tafelförm igen in’s M eer 
le ich t vorspringenden Augitporphyrfelsen gelegen, von 
höhgpen, s te ts -g rü n en  G ebirgen gleichen G este ines 
ü b e rra g t, von grünenden G ärten  und R asenplätzen 
d u rchzogen , m it herrlichen  T hälern  und W äld ern  um ­
geben , von den W ellen  des sch w arzen  M eeres in sei­
n e r  ganzen Länge bespült, durch  rauschende Bäche in 
k leinenE ntfernungen  begränztund  einem kleinern  durch ­
schnitten,, m it einem, g rössten theils  des Ja h re s  heiterm  
Him mel, mit steinernen H äusern  und m it e iner gem isch­
ten  B evölkerung  von circa 22,000 Seelen, e rsche in t bei 
dem e rsten  Anblicke w ohl kaum  geeignet, eine de r P es t 
ähnliche K rankheit zu beherbergen, geschw eige zu  e r ­
zeugen. B e trach te t man aber die eine v iertel Stunde öst­
lich und w estlich  von der S tad t gelegenen, durch V ersan­
dung de r M ündung der Bäche gebildeten, g rosse  S tre ­
cken einnehm enden Süm pfe, und einen bedeutenden, 
m itten in de r S tad t vorhandenen , von dem Ausflusse

eines k leinen , m it Abfällen de r G ärb er und sonstigen 
th ierischen Stoffen geschw ängerten  B aches, S a b a k ­
l a r  D e r e s s i ,  (G ärberbach) gebildeten ausgedehnten  
M orast, in den sich zum  Theile die Cloaken der obern 
S ta d t e rg ie ssen , fe rner die in allen Theilen de r S tad t 
sich frei in’s M eer entleerenden Cloaken, die häufigen in 
den u n te rn  Theilen de r S tad t befindlichen G ottesäcker, 
deren E xhalationen oft se h r unzw eideutig  e rk an n t 
w e rd en , die unzähligen, S tra ssen  und P lä tze  einneh­
m enden C adaver von R atten  und anderen T h ie ren , die 

.M asse von th ie rischen  Abfällen a lle r A r te n , nam ent­
lich der zum  Lam penfett ausgeschm orten  kleinen, ge ­
salzen den g rö sseren  T heil de r N ahrung der ärm eren  
V olksclasse bildenden F isc h e , C h a m s i ,  eine A rt 
G ründlinge, die im F rüh jah re  in enorm en M assen gefan­
gen w erden , und die alle, bei einer oft M onatelang zw i­
schen 1 8 —22° R . schw ankenden T em pera tu r in Fäul- 
n iss übergehen , so e rk lä r t  sich das alljährige V orkom ­
m en von bösartigen  T yphen , die oft m it Petech ien , 
D rü sen g esch w ü lsten , ja  C arbunkeln g ep aart sind, 
und sich n u r  durch ih r  vereinzeltes A uftreten und 
den langsam en V erlau f von der P e s t  unterscheiden. 
S e h r  häufig sind bösartige F ieber (In term ittenzen , 
Scrophulosis und D ysenterien). G anz ähnliche V erh ält­
nisse  finden sich in allen O rtschaften der K üste  vor, 
so T ripo lis , K erasu n t, F a tz a , Uniah, T scharscham ba, 
T h erm ae , Sam sun u. s. w ., w eniger in Sinope und 
den K üstenorten  bis H eraclea, und es sind auch haupt­
sächlich e rs te re  O rte, in denen die P e s t ih re  häufigen 
Epidem ien feierte  und die zahlreichsten  Opfer forderte .

In allen Epidem ien begann die P e s t in den M onaten 
J u n i , Ju li, und endete im O ctober und Novem ber.



In C o n s t a n t i n o p e l  finden sich für eine ungleich 
grössere  Menschenzahl dieselben Verhältnisse vor,  doch 
kommt nach meiner Ansicht hier die nicht unwichtige, 
durch den Geruchssinn erkennbare Entw ickelung von 
Ph osphor  und Schwefelwassersloflfgas in Betracht, die 
sich im H a f e n , namentlich an den besuchtesten und 
bevölkerts ten Scalen, durch die Masse  von un te r  den­
selben befindlichen organischen Stoffen und durch deren 
V erw esu n g  im Seew asse r  zu bilden scheinen. Die 
häufigen flottirenden Cadaver und die Abfälle der  u n ­
zähligen Schiffe liefern ebenfalls Stoff  z u r  Entw icke­
lung von Schädlichkeiten. Die innere Unreinlichkeit 
der  Hauptstadt,  des bloss der körperlichen Reinlichkeit 
zugewandten  Islamismus,  ist  schon so allgemein be­
k a n n t ,  dass ich glauben darf, mich deren w eite rn  Be­
schreibung entschlagen zu  dürfen, und die Quaran- 
taine h a t ,  bloss die schon vorhandene Krankheit  als 
bekämpfenswerlh ansehend, für allgemeine Hygiene und 
Reinlichkeit  noch so wenig g e th an ,  dass es dem un­
befangenen Beobachter unmöglich w i r d , irgend eine 
V erbesserung  der  angegebenen Umstände w ah rzu n eh ­
men. Gewöhnlich t r a t  h ier  die P e s t  in den Monaten 
April und Mai auf, stieg bis zum August,  und endete im 
September.  Die früher  eintretende höhere  Tem pera tur  
ha t  also sowohl auf  den Anfang als das Ende den w e ­
sentlichsten Einfluss.

S m y r n a  ha t  v o r  wie nach ausse r  den allgemei­
nen , oben angegebenen Verhältnissen noch jenes vor­
aus, seine Cloaken, t ro tz  des Quaranlainen-Conseils , in 
seinen niederen Partien stagniren zu sehen, wodurch der 
Durchgang in verschiedenen Quartieren die Nase seh r  
empfindlich be rührt ;  hiezu kommt die Übervölkerung 
gerade dieses schmutzigsten Stadttheiles und jenes ge­
drängten am Hafen. D ie ,  von der  ste ilen ,  s terilen  die 
S tad t  gegen Osten begränzenden Gebirgswand reflec- 
tirte, oft unerträgliche Hitze, von den feuchten Seewin­
den n u r  wenig gemildert, befördert  die rasche  Verdün­
s tung der sich s te ts  mit S e ew asse r  füllenden stagnlren- 
den Sümpfe am nördlichen Ende  der  Stadt,  so wie der 
offenen Cloaken in derselben, und selbst die kühlen 
thaugeschwängerten  Nächte befördern bloss die mäch­
tige Fäulniss der derselben anheimgefallenen unzähli­
gen Gegenstände. H ier  beginnt die P es t  gewöhnlich 
schon im F e b ru a r ,  steigt bis zum Juli und w ird  als 
positiv beendet mit  dem 16. August betrachtet.  Ober 
den Thoren  vieler H äuser  schw ebt en tw eder  ein Häupt- 
lein Knoblauch, noch häufiger eine Aloepflanze als 
P räse rvativm it te l  gegen die gefürchtete Krankheit.

S y r i e n  übergehe ich, als mit  dessen Localitäten 
aus eigener Anschauung u n b e k an n t , hege jedoch die 
vollste Überzeugung, dass daselbst alle der  Entw icke­
lungepidemischer Krankheiten günstigen Bedingungen, 
und so auch insbesondere jene  der Pest ,  namentlich in 
dessen Küstenstr ichen, reichhaltig  vorhanden seien, und 
d'e, t ro tz  einer sorgfältiger überwachten  Sanitätspolizei 
s te ts  von neuem auftauchende P e s t  spricht für die 
Richtigkeit derselben.

E g y p t e n  vereinigt alle oben angegebenen Um­
s tän d e  im Super la t iv ,  namentlich an seinen Küsten- 
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strichen und in dem Nildelta, und es is t  gew iss  nicht 
gewagt anzunehmen, dass die M ehrzahl  de r  Epidemien 
h ier  ihren U rsprung  gehabt h a b en , u n d , w enn  diese 
Bedingungen u ngestö r t  for tdauern ,  auch künftig 
haben werden. So  seh r  sich auch das Sanitätscomite 
in Egypten , G r a s s i  an der  Spitze, abmühen möge, 
die noch gegenwärtig  alljährlich am Ende des Ja h re s  
auftauchende und in der  Mitte  des Som m ers v e r ­
schwindende P es t  nicht als Landeskind gelten zu  las­
sen ,  und mit spitzfindigen Beweisen als ein Geschenk 
Jerusa lem s oder  Cyperns, im Monate Juni 1831 durch 
den griechischen Bischof eingebracht, zu  erklären,  so 
sind doch folgende endemische Verhältnisse  nach mei­
ner  Überzeugung die eigentliche Grundbedingung der­
selben. Abgesehen davon, dass obgedachter Bischof 
mit  Patente netta von Cypern kom mend,  doch einer 
siebentägigen Quarantaine mit  Surino un terw orfen  
worden w a r ,  liegen hinlängliche Beweise v o r ,  dass 
die P es t  sowohl v o r  als nach der  E rr ich tung  von La- 
zarethen im Ja h re  1830 gerade so sich verhie lt  wie 
in den Jah ren  nach der g rossen Epidemie von 1834— 
1835 und bis heute . E ig e n tü m l ic h e  W it te ru n g sv e r -  
hällnisse in dem genannten Ja h re  dürften den Ausbruch 
der Krankheit  verspätet,  dafür intensiver gemacht h a ­
ben, w ie  denn in diesem Ja h re  deren Ausbreitung ge ­
rade in die sons t  dieselbe ertödtende Epoche fiel. Die 
in Epidemien aller Arten beobachtete Erscheinung, 
dass die, oft aller Bedürfnisse ermangelnde niedere 
Volksclasse  hauptsächlich von denselben heitngesucht 
wird,  w ährend  iu W ohls tand  lebende Individuen g ro s -  
sentheils verschont  bleiben, erk lärt  wohl die se l tenem  
E rkrankungen  un te r  den,  im Oriente gemächlich le­
benden Europäern  ebensogut als die gepriesene V er ­
meidung des C ontactes ,  und es w ürde  s c l w e r  zu  be­
weisen se in ,  dass nicht jedes einzelne Individuum ent­
w eder  direct oder indirect einer Ansteckung ausgesetz t  
gewesen sei. Die grossen, durch die Brandung s te ts  mit 
Seew asse r  sich mischenden Seen an denMündungen des 
Nils und der Möris bei Alexandrien, die kaum bis Ende  
Decembers zurück tre tenden  Überschwemmungen des 
Nils, deren grossartige  Reste  von organischen Stoffen 
und Humus den Strahlen  der  winterlichen Sonne  aus-  
gesetz^, immerhin der Gährung  anheimfallen, die 
Abfälle der in gedrängten  cubischen Hütten  wobnen- 
deu grossen Bevölkerung, modernde Cadaver z w i .  
sehen und neben diesen elenden W o h n u n g en ,  W ä l le  
von Excrem enten  in deren nächster  Umgebung, die 
durch Regen und reichlichen T h au  in dieser J a h r e s ­
zeit s te ts  feucht und durch die schwache Sonne nicht 
getrocknet  sondern in G ährung  erhalten w e rd en ,  der 
äusse rs t  rasche  16—20 G ra d  R. betragende Tempera­
turwechse l  bei schlechter, aus  einem einfachen blauen 
Leinwandhemde bestehender Kleidung, armselige 
schlechte Nahrung  der  elenden übergeplagten Fellah’s, 
und die moralische Niedergeschlagenheit d ieser als 
Vieh betrachteten und behandelten V ölkerm asse ,  e r ­
k lären  wenigstens zum Theil d i e , bei alljährlich im 
December zusammentreffenden Um ständen, in diesem 
Monate vo rzugsw eise  sich entwickelnde Pest .  A lsspe-

52

78t



eieller Beleg möge es mir  e rlaubt  s e in , die w ährend  
meines jährigen Aufenthaltes in Egypten im J .  1839— 
4 0 ,  als Chefarzt der  deficirteii türkischen F lo tte  ge ­
machte  Beobachtung des Beginnes, Verlaufs und Endes 
d e r  damaligen Epidemie, die in den Archiven des Sa ­
nitä tscollegiums von Alexandrien ihre E rh ä r tu n g  linden 
kann ,  hier anzuführen.

( F o r t s e t z u n g  f o l g t . )
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Witterungsbeschaffenheit, Krankheitscliaracter und herr­
schende Krankheitsformen in der k. k. Haupt- und 
Residenzstadt W ien vom Monate October 1 8 4 5 . Von 
Joseph Johann K n o l z ,  k. k. n. ö. Regierungsrathe, 
Sanitiits - Referenten und Protomedicus.

F a s t  den ganzen Monat hindurch zeigte sich der 
Himmel trü b e ,  häufig w a r  Nebel und Nebelregen, n u r  
se lten von Sonnenblicken un terb rochen ,  und bloss 
gegen Mitte  des Monates erfreuten uns zuweilen hei­
te re  Morgen und Abende. Die Unfreundlichkeit der 
W it t e r u n g  w u rd e  noch durch S tü rm e  aus N W . v e r ­
m eh r t  (am 18. und 19.,  dann am 21. und 2 7 . ) ,  welche 
theils von R egenschauern , theils von Schneegestöber 
begleitet waren.

Übrigens w a r  aber  die In tensitä t  der  W in d e  ge­
ring und ein häufiger W ec h se l  in ih re r  Richtung be­
m erk b a r ;  so wehten  sie bis 6. aus S .u n d  S O .,  dann 
von  N W . , vom 9. an wieder  aus S. und SO ; vom 12. 
w u rd e  abermals N W . v o rh e rr s c h e n d , und n u r  in den 
letzten Tagen vom S. verdrängt.

B a r o m e t e r s t a n d .
Höchste r  am 14. =  2 8 "  9 ' "  1 1 " "  W .  M.

Tiefster am 8. =  2 7 "  1 0 '"  4 " "
M ittle rer  =  2 8 "  4 ' "  5 " "  

T h e r m o m e t e r s t a n d .
H öchste r  am 2. =  -+- 17.0° R.

Tiefster am 30. u. 31. =  +  1.8°
Mittlerer  =  +  8.88°

Ein  allgemeiner Krankheitsc liaracter  lässt  sich 
für dieses M onat nicht mit Bestimmtheit  ermit te ln ;  
denn w ährend  im allgemeinen K rankenbause  ein so l­
cher  sich entschieden als a d y n a m i s c h  aussprach, 
w u rd en  in den übrigen Krankenhäusern  m ehr die ca- 
tarrha lischen Leiden vorwiegend beobachtet,  und in den 
Vors tädten  W ie n s  herrschten  die mit  den catarrha-  
lischen Leiden verwandten  M asern  und Keuchhusten 
epidemisch. Doch w u rd e  auch au sse r  dem allgemei­
nen K rankenhause  der Typhus häufig getroffen. Sein 
V er lau f  w a r  übrigens schleppend, Recidiven häufig; 
u n te r  den Symptomen w aren  Dysecoia,  ja selbst  Taub­
he it  und cyanotische Hautfärbung durch die tiefe Blut­
erk rankung  bed ing t , besonders  beinerkenswerth.

D e r  V er lau f  der  g a s t r i s c h e n  F ieber  w a r  lang­
sam ,  von biliösen Symptomen begleitet;  sie  w aren ,  
so  wie auch die catarrhalischen F ieber nicht selten die 
Vorläufer  des sich entwickelnden Typhus.

Im allgemeinen Krankenhause sow ohl als in den 
übrigen Krankenansta lten  w aren  auch W echselfieber

se h r  häufig ; sie zeigten m eist  den Tertian-Typus,  und 
w u r d e n ,  so wie  auch ihre  Folgekrankeiten: Ph y s­
conien und H y d ro p s , durch  die bekannten Mittel mit 
E rfo lg  bekämpft.

E n t z ü n d u n g e n :  H a l s e n t z ü n d u n g e n , n i c h t  
selten mit  G eschwürsbildung und Bronchit ides ,  als 
Vorläufer oder Begleiter d e r  Tuberculose, w a ren  keine 
seltene Erscheinung.

Eben so zahlreich w aren  die Pneum onien;  ihre 
Heftigkeit erforderte  und v e r tru g  reichliche Ader­
läs se ,  N itrum , sodann den sich s te ts  bewährenden 
Turt. emet. ;  dennoch w a r  d e r  Ausgang meist glück­
lich ,  und n u r  vernachlässigte  oder complicirte Fälle  
endeten unglücklich.

Die P l e u r e s i e n  w aren  meist von bedeutenden 
Exsudaten  begleitet;  häufig w a r  auch P e r i t o n i t i s  
und z w a r  wie  gewöhnlich last  n u r  bei W eib ern  in 
Folge des Puerperiums.

Die a c u t e n  G e l e n k s e n t z ü n d u n g e n  zeigten 
sich seh r  hartnäckig ,  schm erzhaft ,  aber  nie mit  En- 
docarditis vergesellschaftet;  die gewöhnlichen Dia- 
plioretica , Tart. emet. und Colchicum leisteten gute  
Dienste.

Unter  den E c c r i s e n  w aren  am zahlre ichsten:  
Diarrhöen und dann H aem optöen , beide m ehr  sym­
ptomatisch als selbstständig.

Von a c u t e n  E x a n t h e m e n  kamen mit Aus­
nahme der M ase rn ,  die in einigen V ors täd ten  epide­
misch auftraten, n u r  ä u sse rs t  wenige einzelne Fälle  vor.

Unter den c h r o n i s c h e n  H a u t k r a n k h e i t e n  
w a r  wie gewöhnlich Scabies v o rh e rrsch en d ,  nächst-  
dem erschienen am häufigsten Eczema und Impetigo.

Unter den N e u r o s e n  sind au sse r  den gew öhn­
lich vorkommenden Epilepsien noch m ehrere  Fälle 
von Keuchhusten  zu e rw äh n e n ,  wovon einer im all­
gemeinen K rankenhause  nach fruchtloser Behandlung 
mit  Coccinella durch Belladonna, ein zw ei te r  durch 
S trychnin geheilt wurde.

M ehrere  durch Verkühlung ents tandene Fälle  von 
S p i n a l i r r i t a t i o n  äuserten  sich durch  Schm erzen 
an verschiedenen Stellen de r  W irbe lsäu le  mit beein­
t räch tig ter  Function der E x trem itä ten ;  durch Anwen­
dung von Tart. emet., Chinin, blutiger Schröpfköpfe 
und Electromagnelismus w u rd e  Besserung  erzielt .

Unter den chronischen Krankheiten zeichneten 
sich wie immer T u  b e r c u l o s e  aller Organe,  c h r o ­
n i s c h e r  H u s t e n  und die W a s s e r s ü c h t e n  
durch ihre überwiegende Anzahl a u s ; le tz te re  w a ren  
meistens durch die bekannten organischen V erän­
derungen bedingt.

S y p h i l i s  erschien bei den Männern p r i m ä r  am 
häufigsten als G e s c h w ü r ,  bei den W eib e rn  als 
C o n d y l o m ;  letztere hatten oft ungewöhnliche S i t z e : 
so erschienen maulbeerartige bis in die Mitte  der  V a ­
gina, spitzige am Collum uteri, breite an den Augenli­
dern und B ru s tw arzen  einer Säugenden’, deren Kind 
an Lues universalis litt.

786



787 788
Die G esch w ü re  bei den W eibern  zeigten sich meist 

als diphtheritische oder indurir te  C hancres , w ährend  
dieselben bei M ännern  immer frische, leichte Fälle  
waren .  Bei den Bubonen entstand selten Gangrän.

Secundäre  Form en w aren  äusse rs t  häufig , und 
k irnen besonders bei Individuen vom Lande v o r ,  die 
vernachläss ig t  oder mit M ercur  behandelt  worden 
waren,  und z w a r  meistens als TJlcera faucium oder als 
Hauteruptionen.

W ä h re n d  in dem Gesundheitszustände der S chw än­
gern  nichts besonders Auffallendes wahrgenom m en 
w u rd e ,  gestaltete  sich das Verhältniss für die W ö c h ­
nerinnen nicht gerade günstig ;  ausser  der ö f ternö th ig  
gewordenen Manual-  und Instrumentalhülfe (im G e­
bärhause  w urde  die Zangenanlegung l l m a l ,  die Pla- 
centalösung 8inal, W en d u n g  3inal vorgenomm en; 
M etro rrhag ie  erschien 21mal) kamen auch seh r  häu ­
fige E rkrankungen  v o r ,  die den Charac ter  der  Febris 
puerperalis epidemica an sich trugen , und von typhö­
sen Erscheinungen begleitet w aren .  Bei Peritonitis  
fehlte auch selten  Pleurit is.  D as bei weiten qualvollste 
Symptom w a r  ein nicht zu  stillender Vomitus.

Die c h i r u r g i s c h e  T h e r a p i e  erfo rdernden 
Krankheiten zeigten einen befriedigenden Heiltrieb, 
und n u r  selten G angrän ;  un ter  den diessfälligen a c u ­
t e n  Leiden kamen am zahlreichsten Quetschungen, 
Verbrennungen, W unden ,  Gehirnerschü tte rungen  vor,  
w ährend  von den c h r o n i s c h e n  als vorwiegend 
F u s sg e sc h w f i re , scrophulüse Drüsenanschwellungen 
und Abscesse,  dann H arnröhren  - Str icluren  zu e r ­
w ähnen  sind.

Unter  den im allgemeinen K rankenhause  vo rge­
kommenen Operationen sind die Amputation, die 
Operation einer Mastdarmfiste i , die E ntfernung  ne- 
c ro tischer  Knochenstücke, die Punction einer serösen 
Cyste in der Glandula thyreoidea zu  bemerken.

Unter den A u g e n k r a n k h e i t e n  w aren  die ca- 
larrhalischen Ophthalmien v o rhe rrschend ;  sie w urden  
gegen Ende  des Monats seh r  hef tig ,  und führten 
nicht selten z u r  Durchbohrung  der H ornhau t  und 
Irisvorfall.  E s  kamen auch m ehrere  Staarroperat io -  
nen v o r ,  die fasst  sämmtlich guten Erfolg hatten.

D e r  Z u s tan d  der  I r r e n  w a r  in s o m a t i s c h e r  
Beziehung se h r  günst ig ,  und es zeigten sich nur  
leichte gastr ische und catarrhalische E rkrankungen.

In p s y c h i s c h e r  Hinsicht t rugen die meist aus 
Schreck  ents tandenen Erkrankungen  bei W eib ern  den 
C ha rac te r  der M e l a n c h o l i e  an s ich; sie zeigten 
Kleinmut!),  Angst,  F u rc h t  und die fixe Idee der  V er­
folgung. Bei Männern w u rd e  meist  W ah n s in n  und 
Säuferwahnsinn beobachtet.

W a s  die K i n d e r k r a n k h e i t e n  betr ifft,  so 
he rrsch te  ausse r  den schon erw ähnten  Masern  und 
Keuchhusten in allen Anstalten eine gastr isch typhöse 
D ia r rh ö e , häufig von S oor  begleitet. Unter den neu­
gebornen Kindern w urden  viele von T r a u m s ,  Tetanus,  
Pseudoerysipelas und Brand des Kabels dahingerafft.

In diesem Monate s tarben in W ie n  547 männliche
und 583 weibliche

D aru n te r  befanden 
Ja h re  186 Knaben 

189 Mädchen, 
Todtgeboren wurden

zusammen 1130 Individuen, 
sich von Kindern u n te r  Einem

zusammen 375.

36 Knaben,
21 Mädchen, 

zusammen 57 Kinder.
Die vorzüglichsten T odesar ten ,  der Anzahl nach 

geordnet,  w a ren :
Lungensucht u. Auszehrung 293
E n tk rä f tu n g ............................. 116
Kervenfieber ........................ 92
Fra isen  und Zuckungen . 98
W a s s e r k o p f ........................ 72
L ä h m u n g ............................. 70
W a s s e r s u c h t ........................ 53
M a r a s m u s .............................. 52
E n tz ü n d u n g e n ........................ 41
Durchfall und R u h r  . . . 43
S c h la g f lu s s ............................. 36

ankenhause w urden  inIm k. k. allgemeinen K r  
diesem Monate 123 pathologische und 40 gerichtliche 
Sectionen vorgenommen.

Die Ergebnisse  w aren :
3 M eningit ides, einmal auf das ganze Rückenm ark 

verbreite t .
1 Encephalitis als rothe E rw eichung  im Corpus striat. 

15 Pneumonien meist  mit P leu r i t is ,  1 mit Sphacelus,  
1 mit Induration 1 mit H ydrocepha lus , 1 mit  P e ­
ritonitis, 1 mit Nephritis, 1 mit Carcinoma m edul­
läre uteri.

25 Puerpera lprocesse  mit Ausbreitung au f  sämmtliche 
Sexualorgane fast s te ts  mit Lymphangioitis , s eh r  
oft mit  Pleurit is ,  mit schlechtem Exsudat.

1 Urocystitis nach D urchbohrung  der gangränösen 
Vagina.

1 Arteritis um bilicalis; 2 Nephritides,  1 mit Hyper­
trophie prostatue,  lm a l  mit L ilh ias is ,  D urchbruch 
der Ure thra  und Brand des Scrotum.

1 Caries vertebr. dorsi mit Abscess der umliegenden 
Muskeln.

5 Peri tonit ides,  2 nach Hernia incurcerata, lm a l  
nach Exstirpatio onarii sinistr,

2 Apoplexien im grossen G eh i rn ,  lm a l  mit V erknö­
cherung der A r te r ie n , M agenkrebs und Pneum o­
nie, lm a l  mit H ypertrophie  der linken Herzkam mer.

7 Hypertrophien  des linken H e rze n s ,  ex stenosi et 
insufficientia valvulae.

15 Typhen, 7mal im Colon, lm a l  im L arynx ,  lm a l  
mit  Ph th is i s ,  lm a l  7 W o ch en  nach dem P u e rp e ­
rium.

1 Hydrops ex morbo Brightii; lm a l  mit Granulation 
der  Leber ,  lm a l  mit Hypertrophie  der  Leber und 
Milz.

21 Tubercu losen ;  lm a l  im Corpus striatum , lm a l  in 
der P ia  m ater, 4mal in Peritonaeo,  lm a l  in den 
inneren Sexualorganen eines Mannes.

52 *



9 K reb se ,  mit  Ausnahme eines F ase rk rebses  des Ma- 1 Marasmus universalis mit Atrophie der  Sehnerven, 
gens lau te r  Medulläre. % typhöse  Dyscrasien.
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Die im Monate O c t o b e r  1845 in Wien und in den n. ö. Humanitäts - Anstalten vorzugsweise 
vorgekommenen Krankheitsformen mit Rücksicht auf die dadurch bedingte Sterblichkeit.

K r a n k h e i t e n . Z ahl  der  
E rk ran k ten

Zahl der 
Verstorbenen

Von 100 Erk rank ten  
s tarben

j der K o p f o r g a n e ........................ 12 3 —
Entzündungen J der  B r u s t o r g a n e ........................ 280 16 5,71

( d e r  Baucheingeweide . . . 117 6 5,12
|  gastr ische  und t y p h ö s e ....................... 599 34 5,67

, )  catarrhalische und rheumatische . . 
F ,eber  \  W e c h s e l f i e b e r .............................. .....  .

439 1 0,22
134 — —

Zehrfieber und Tubercuiosen . . . 276 86 31, 1
) e x a n t h e m a t i s c h e .............................Harnleiden < , . ,) c h r o n i s c h e ..........................................

141
404

3
2

2,12
0,49

S y p h i l i d e n ....................................................................... 532 2 0,37
H y d r o p s i e n ................................................................. 111 21 18, 9
P u e r p e r a l k r a n k h e i t e n ............................................... 134 48 35, 8
Kinderkrankheiten ..................................................... 1011 99 9,79

A u s w e i s

über die in den Kranken -  und Humanitäts-Anstalten Nieder-Österreichs im Monate O c t o b e r  
1 8 4 5  behandelten und verstorbenen Kranken.

A n s t a l t e n .

Vom
Sept.

verblie­
ben

Z u ­
gew ach­

sen

Z u ­
sammen

Davon sind Verblei- 
ben für 

Nov.

Von 
100 Be­

handelten 
sind g e ­
s to rb e nentlassen gestorben

Im k.k. a l l g e - 1 in d e r  Kranken-Anstal t 1685 1562 3247 1423 184 1640 5,66
m ein .K ran- ,  in d e r  G e b ä r - f  M ütter 272 619 891 592 46 253 5,16
kenhause I Anstalt  (  K inder 151 582 733 562 35 136 4,77

In der  k. k . f z u W i e n ....................... 343 19 362 43 3 316 0,82
Irrenansta l t  \  zu  Y b b s ....................... 277 31 308 1 1 306 0,32
Im k. k. Fin-f Ammen . . . . . . 3 13 16 16 _ _ —

delhause ( F i n d l i n g e ....................... 42 186 228 126 60 42 26, 3
S tad t-  und k. k. Pol.  Bez. Armen-Anst. 670 1333 2003 1229 83 691 4,14
Im k. k. W aisen h au se  . . . . . 7 12 19 10 — 9 —
Im k. k. n. ö. P rov .  S trafhause  . . 61 35 96 38 3 55 3,12
Im magistr.  Inqu is i ten-Spita le . . . 34 79 113 58 — 55
Im Bez. K rankenhause  W ied en  . . 139 165 304 136 26 142 7,56
Im Spitale der  barmherzigen B rüder 146 320 466 295 19 152 4,08

' " S e t T ? “  P»>"e«"<lorr . . 25 90 115 70 4 41 3,47
Schivest.  j 111 • .eo p u 'd s t .d l  . 39 40 79 38 3 38 3,79

Im Spitale d e r  Elisabethinerinnen . 84 77 161 63 8 90 4,96
Im K i n d e r - 1 d e s M e d .D r .M a u t h  n e r 32 34 66 20 11 35 16, 6

spitale ) zu  St.  Joseph a. d. W ieden 31 25 56 27 5 24 8,92
Ilm Kinder  K ra n - J  des Dr.  L ö b i s c h . 28 106 134 103 7 24 5,23

ken-Ins t i tu te  ) Dir.  H ü g e l  . 225 237 462 242 16 204 3,24
Im I s r a e l i t e n - S p i t a l e ............................ 37 52 89 48 1 40 1,12
Im B ürger-Versorg . H ause  zu  St.  M arx 95 13 108 7 2 99 1,85
Im mae- Ver- P n der  W ähringergasse . 41 51 92 12 7 73 7,60

l z u  Mauerbach . . . 36 49 85 50 8 27 9,41
hause  i zu  ®t- Andrae . . 3 93 96 89 1 6 1,04
haUSe ( z u  Y b b s ....................... 79 106 134 ' 103 7 24 5,23

S u m m e  . . . 4585 5878 10463 j  5370 538 4555 5,14
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4.

A n z e i g e n  m e d i c i n i s e h e r  W e r k e .
--------------- » # « 5 ---------------

Neue U n t e r s u c h u n g e n  in den Gebieten der P h y ­
s i o l o g i e  und der p r a c t i s c h e n  H e i l k u n d e ,  
von Dr.  K.  H. B a u m g i i r t n e r .  Mit neun Tafeln 
Abbildungen. Freiburg, 184.5. gr. 8 . 4 0 2 .

Hiemit veröffentlicht der  rühmlich bekannte Verf. 
die neuesten  E rgebnisse  seiner Forschungen und Be­
obachtungen über  eine Reihe von naturhistorischen 
Gegenständen, welche dein Anscheine nach n u r  theil- 
weise  in einiger Beziehung zu  einander stehen, in der  
T hat  aber  m ehr  als man glauben sollte ,  vermöge der 
den meisten derselben zu  G runde  liegenden Idee ge­
eignet s ind ,  einander zu  gegenseitigem Verständnisse 
zu  dienen, und so  ein zusammenhängendes Ganze  zu 
bilden. An der  Spitze des W e r k e s  linden w i r  eine Ab­
handlung über  den B a u  u n d  d i e  E n t w i c k l u n g  
d e s  M u s k e l s ,  und z w a r  beginnt Verf. mit der  D a r ­
stellung der letz teren auf  d i e  A r t ,  dass die nach der  
Befruchtung des D ot te rs  eintretenden und bis zu r  
E n ts teh u n g  der  Bildungskugeln, Z e l l e n , Röhren etc. 
fortgesetzten K l ü f t u n g e n  desselben, die Fo rm  und 
Metamorphose de r  in den Bildungskugeln eingeschlos- 
senen M o l e c u l a r k ö r p e r ,  die unbegränzte  Z usam ­
m ensetzung der s. g. Primitivfasern aus noch feine­
ren  Fädclien, die A rt  der N e u b i l d u n g  elc. auf eine 
einfache und anschauliche W e ise  auseinander gesetz t  
Werden. W a s  den B a u  d e r  H a u t  anbelangt, so be­
stätigen die vom Verf. gemachten W ahrnehm ungen  die 
W ichtigke it  der von V a  l e n t i  n und B u r d a c h  auf- 
gestellten Behauptung, dass die Nerven sich n i c h t  
i n  d i e  H a u t  a u f l ü s e n ,  sondern in derselben 
S c h l i n g e n  b i l d e n ,  vermitte ls t  welcher  sie wieder 
zu den Central-Organen zurückkehren. Sie bilden mit 
den Gefässchlingen ein doppeltes M a s c h e n  w e r k ,  
welches in einem Bette  von Zellstoff eingelagert  i s t ;  
unmittelbar auf  diesem M aschenw erk  liegen die t u c h -  
a r t i g  g e f l o c h t e n e n  s ta r ren  F a s e r n ,  die das e i ­
g e n t l i c h e  G e w e b e  der H au t  bilden, und von 
der  dritten » p f l a s t e r a r t i g e n  S c h i c h t e ®  der 
Oberhaut  bedeckt werden. Bei der histologischen Un­
tersuchung  vom B a u  d e s  G e h i r n s  sucht  Verf. v o r­
züglich die F rage  zu  bean tw orten :  ob Nerven und 
Gehirn  ein und dasselbe Gebilde oder zweierlei 
G ew eb e ,  und auf  welche W e ise  sie in letzterem 
Falle  m ite inander  verbunden se ien? Z u  diesem Z w e ­
cke verfolgt e r  zu e rs t  den L auf  der  Nerven im G e­
hirne und den Ganglienknoten ganz kleiner Krebse, 
w o ra u s  he rv o rg eh t ,  dass dieselben aus  zw’ei von ein­
ander verschiedenen Theilen zusammengesetzt  sind: 
1. aus der e i g e n t l i c h e n  G e h i r n s u b s t a n z ,  w e l­
che aus  zwei Schichten k leinerer  und g rö sse re r  Z el­
len bes teh t ,  die in einem durch ihre W an d u n g en  ge­
bildeten M aschenw erk  l iegen ; 2. aus den in die G e ­

hirnknoten eintretenden N e r v e n ,  welche sich auf  
verschiedene W e ise  k reuzend  und Schlingen bildend, 
wieder in die g rösseren  N ervenstränge  zurückkehren.  
H ieraus und aus der  U ntersuchung des Gehirns vom 
Hühnchen schöpft Verf. die feste Überzeugung von der  
stattflndenden U m b i e g u n g  d e r  N e r v e n b a h n e n  
im Gehirne der  höheren T h ie re , bem erk t  jedoch hie­
z u ,  dass e r  sein Urtheil über den Bau des Gehirns 
trotzdem nicht au f  die e rw ähnten  Beobachtungen 
gründen könne ,  da dieselben n u r  einem seltenen 
glücklichen Zufall zuzuschreiben sind ,  und ihre W ie ­
derholung bis j e tz t  noch nicht in d e r  W il lk ü r  des 
Beobachters liegt. D e r  Nerve geh t  also nirgends in 
die Subs tanz  des Gehirns se lbst ü b e r ,  sondern z ieht 
sich durch  die M arksubstanz  (ein Netzw'erk von fei­
nen und festen Fäden mit kleineren Zellen) bis in die 
Gränzen  der  Rindensubstanz (e ine rw eichen  mit einem 
N etzw erke  von Gefässen durchzogenen hautar tigen 
M asse ,  in welche kleinere und g rössere  Kugeln ein­
ges treu t  sind) hindurch. —  W a s  nun die Art und 
W eise  betrifft,  w ie  die Nerven in den Muskeln B e ­
w e g u n g ,  im Hautorgane E m p f i n d u n g  und im G e­
hirn g e i s t i g e  T h ä t i g k e i t  z u  vermitteln im 
Stande  s in d , obwohl sie sich nicht in die genannten 
Gewebe auflösen, sondern vielmehr geschlossene Ringe 
oder Ellipsen darstelleu (deren  eines Segm ent sich um  
das peripherische Gewebe legt, das andere das Gehirn  
du rchzieh t) ,  so findet Verf. den G rund  dieser E r ­
scheinungen darin, dass die Nerven gleich einem Mag­
nete oder electrischen K örper  über  ih re  s ichtbare  
Subs tanz  h in au sw irk en ,  und dass es z. B. für das 
Princip der  motorischen Nerven N i c h t l e i t e r  und 
L e i t e r  gebe, als welche le tz te ren  die Muskeln an­
genommen werden m üssen ,  welche zum motorischen 
Nerven in einem gewissen p o l a r e n  V e r h ä l t ­
n i s s e  s t e h e n , weil n u r  s i e , und nicht andere  K ö r ­
per un te r  E inw irkung  desselben in B ewegung ge- 
ra th e n ,  w o rau s  auch folgt,  dass die B ewegung der  
Muskeln nicht in den Nerven oder den Muskelfasern  
a l l e i n ,  sondern  in der  Z usam m enw irkung  beider 
Theile begründet sei. W a s  aber den eigentlich p h y -  
s i c a l i s c h e n  Vorgang bei der  M u sk e l-Z u sam m en ­
ziehung betrifft,  so ist  Verf. z u r  Annahme geneigt, 
dass die ä u sse rs t  feinen F ä d e n ,  die beim vollkommen 
ausgebildeten Muskel den sogenannten Primitivfaden 
zusammensetzen (wie  jene auf der  zweiten  Entw ick­
lungsstufe stehenden) aus se h r  kleinen an einander 
gereihten Körperchen bes tehen ,  die einen K ern  und 
eine umhüllende Materie  b e s i tz e n , welche Kernchen 
bei stattfindender Innervation  sich einander so  w e i t  
zu nähern  suchen ,  dass  hiedurch der  ganze M uskel  
selbst  gekräuse l t  wird.  Dieselbe E rk lä rnngsw eise



üb e r träg t  Verf. auf das Zustandekommen der S i n ­
n e s w a h r n e h m u n g e n  an jedem kleinsten Puncte  
einer empfindenden Fläche, gegenüber dem Umstande, 
dass  tro tz  dem ziemlich engen durch die N erven­
schlingen gebildeten M aschenw erk  dennoch n e rven­
lose Zwischenräum e übrig bleiben, und widerlegt die 
m e c h a n i s c h e  E rk lä rung  der  e rw ähnten  E rsch e i ­
nung  aus der Fort le i tung eines gemachten E indruckes 
von  den s ta r ren  Hautfibrillen auf  die empfindenden 
Nervenschlingen. D a  endlich das anatomische Verhal­
ten  d e r N e r v e n  i m  G e h i r n e  dasselbe i s t ,  w ie  im 
motorischen und sensitiven Apparat ,  so scheinen sie 
s ich z u r  Gehirnsubstanz  nach der  Meinung des Autors  
beinahe so zu  ve rha l ten ,  wie  die H au t-  und M uskel­
fasern zu  den sensitiven und motorischen N e rv en , so 
z w ar ,  dass sie gegenüber den Gehirnmaschen eben so, 
w ie  die Muskel- und Hautfasern gegenüber den N e r ­
ven  als der n iederer stehende und relativ äussere  Fac­
to r  be trach te t  w e rd en  müssen.

Von mannigfachem In teresse  sind die Abhandlun­
gen über  E r n ä h r u n g  d e r  G e w e b e  und die E r ­
ha ltung  ih rer  Energie,  so  wie über  die o r g a n i s c h e  
B e w e g u n g ,  insbesondere durch die treffliche D ar ­
stellung der  Theorie  von der  Belebung der  Gewebe 
durch  das fo r twährende  Hinstreifen des Blutes über 
dieselben ( E n h ä m a t o s e )  und der  vom Verf. aufge­
stell ten L ehre  vom p o l a r i s c h e n  G e g e n s a t z  
d e r  G ew ebe ,  Apparate und cosmischen K rä f te ,  w e l­
cher  sich als o r g a n i s c h e  A n z i e h u n g  und Ab -  
s t o s s u n g k u n d  gibt,  und dessen Einfluss in Bezug 
auf  die Bewegung des Blutes besonders  hervorgeho­
ben w ird .  —  Die vom Verf. zu e rs t  unternommene 
Untersuchung über  die E n t s t e h u n g  u n d  E n t ­
w i c k l u n g  d e s  F r o s c h b l u t e s  veranlasst  d en se l ­
ben z u r  Mittheilung der  R esu lta te  se iner  letzten v o r­
jährigen Beobachtungen ü b e r  die E n t w i c k l u n g s ­
g e s c h i c h t e  d e r  B l u t z e l l e .  — In der Beschrei­
b u n g  d e r  Z e l l e n  d e r  H y d r a  v i r i d i s  wird der 
B au  der  einzelnen Zellen und die A rt  ih rer  Z usam ­
menfügung dargestell t ,  um die wesentlicheren Unter­
schiede zwischen diesen niederen Thieren und den 
höheren  einerseits ,  und zwischen dem Thierreiche 
und den Pflanzen andererseits  anschaulich zu machen. 
E s  besteht nämlich dieses polypenartige Thier  aus 
e iner Blase (Zelle;  mit  einer Reihe von E rw e i te ru n ­
gen (T e n ta k e ln ) ,  welche Blase d r e i  S c h i c h t e n  
b ie te t ,  die sich in alle Körpertheile  fortse tzen und 
durch eine Mundöffnung den äusse rn  Stoffen Z u tr i t t  
j n  die Höhle der  Blase gestalten.

Die innerste  Schichte ist  der  M a g  en , die mittlere 
eine m o t o r i s c h e  und die äussere  eine s e n s i t i v e  
B lase ,  durch  deren unmittelbare  B erührung  die im 
Thierleben nothwendigen Gegensätze  gegeben sind. 
L e tz te rw ä h n te  Organisation s teh t  in inniger Beziehung 
zu  dem nächstfolgenden Abschnitt des W e r k e s  über  
die M o r p h o l o g i e  der  höheren  T h ie rc lassen , in 
welchen die Ansicht entwickelt  wird,  dass die bei den 
Klüftungen des D o t te rs  ents tehenden Hauptabtheilun­
gen desselben die Grundlagen zu  den Hauptkörper-
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theilen s ind ,  und beim entwickelten Thiere  noch e r ­
kannt werden k ö n n e n ; dass mithin d a s  T h i e r s k e ­
l e t t  n i c h t s  A n d e r e s  s e i  a l s  e i n e  d o p p e l t e  
K n o c h e n b l a s e ,  wovon die eine (obere  oder hin­
tere) ,  dem a n i m a l e n  Leben gewidmete, von der v e r ­
einigten Schädel- und Rückenmarkshöhle  gebildet wird, 
und e iner geschwänzten  Zelle zu  vergleichen is t ,  die 
andere aber  (un tere  oder  vordere),  für die v e g e t a ­
t i v e  Lebensseite  bestimmt, und in B rustkas ten  und 
Becken ge trennt,  m ehr einen spindelförmigen Körper  
da rs te l l t ;  beide sind aber an ihren in eine Linie z u ­
sammenfallenden Berührungspuncten an einander ge ­
heftet, in eine Reihe kleinerer  Abschnitte getheilt  und 
aus einer A nzah l  Bögen zusam m engese tz t ,  welche 
an der  vorderen  Blase ebenso wie an der hintern u r ­
sprünglich aus vier Stücken bestehen, im Brustkasten  
aus je  zw'ei Rippen und zwei entsprechenden Stücken 
im B rustbe ine ,  und im Becken aus den beiden Darm ­
und den Schambeinen. Da die Rippen nicht wie die 
Bögen der W irbe lknochen aus den W irbe lkörpern  
se lbs t ,  sondern zwischen je zweien derselben en t­
springen, also nicht ihnen selbst angehören, so  kann 
man auch nicht an n eh m en , dass die W irb e lk ö rp e r  
beiden Knochenblasen gleichmässig zukom inen , indem 
sie die Axe des Körpers  bilden, sondern Verf. glaubt 
vielmehr die W irb e lk ö rp e r  für diese Bogen in jenen 
r u n d l i c h e n  K n o c h e n  finden zu  dürfen, die man 
bei ganz jungen Thieren auf  der v o rd e m  Fläche der 
W irbe lsäu le  an der Verbindungsstelle zwischen je 
zwei W irbe lkö rpern  antrifft,  und die allmälig v e r ­
öden und v e rsch w in d e n , während  die ihnen en tspre­
chenden W irbelbögen an den Körpern der  hinteren W i r ­
belsäule haften bleiben, und mit ihnen durch Gelenke 
sich verbinden. B. glaubt, dass man jenen kleinen K n o ­
chen nach ih re r  Lage füglich den N am en: O s s a  i n - 
t e r  v e r  t e b r  a l i a  oder nach ih rer  Bedeutung die 
B enennung: v o r d e r e  W i r b e l k ö r p e r  beilegen 
könne. —  Einen schä tzensw erthen  Beitrag z u r  Zel­
lenentwicklung liefert uns der  Autor  durch die Mit- 
theilung se iner  neueren diessfälligen Untersuchungen 
un te r  der  Aufschrift:  D i e  K u g e l  u n d  d i e  Z e i l e .  
Die E n ts teh u n g  der  Bildungskugeln , von der  ers ten  
Bildung des D o t te rs  an verfolgt, und die A r t  der  
Umwandlung derselben zu  Z ellen ,  der Bau der Zel­
lenw andung ,  das Verhalten der  einzelnen Zelle zum 
Ganzen und der  G rad  des Eigenlebens derselben wird  
bei m ehre ren  Gewebearten  genau nachgewiesen, und 
das Bestehen zweierlei Arten von Bildungskugeln und 
Zellen im befruchteten Eidotter  ermittelt ,  die grossen 
K ö r p e r -  u n d  O r g a n e n b i l d u n g s k u g e l n  und 
Z ellen ,  und die G e w e b e b i l d u n g s k u g e l n  und 
Gewebezellen. —  Diess alles vorausgeschickt,  gelangt 
nun Verf. z u r  Bestimmung des wesentlichen U n t e r ­
s c h i e d e s  z w i s c h e n  P f l a n z e  u n d  T h i e r  mit 
Hülfe der  Entw icklungsgeschichte des letzteren. E r  
findet ihn nämlich darin, dass bei dem höheren  Thiere 
sich das Ei in die vo re rw ähn ten  zwei Körperblasen 
k l ii f te , wodurch  sich das niedere Leben möglichst  
vollkommen von dem höhern  trenne, indem für die An-
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Ziehung der  Stoffe aus der  Ausseuwelt  sich ein iso- 
l i r te r  Körpertheil  bilde, und dadurch die höheren 
K örperkräf te  und psychischen Functionen möglichst 
frei ihrem W irk e n  w e r d e n , wogegen in der Pflanze 
alle Theile so seh r  in einander verwoben liegen, dass 
keine höheren  Äusserungen sensibler und motorischer 
Kräfte  eintreten können. Bei dem nieder stehenden 
T hiere  findet z w a r  keine s o l c h e  Trennung des ani­
malen und visceralen Blattes S ta t t ,  dass beide von 
e inander g ä n z l i c h  a b w e i c h e n ,  und n u r  durch lei­
tende Bahnen mit einander verbunden bleiben; sie 
sind aber doch so geschieden, dass jedes für sich be ­
t rach te t  eine gesonderte  Blase dars te l l t ,  deren eine 
in der ändern e i n g e s c h a c h t e l t  ist. {Hydra viridis.) 
E in  solches Übereinanderliegen verschiedener Zellen - 
schichten kom mt nun z w a r  auch bei der  Pflanze vor, 
diese besitz t  aber keine den K örpe r  nach innen von 
der  Aussenwelt  abgränzende S c h ic h te , d. i. k  e i n e 
V i s c e r a l - B l a s e .  E s  ist demnach das allgemeine 
Unterscheidungszeichen zwischen T hie r  und Pflanze: 
d i e  T r e n n u n g  d e s  t h i e r i s c h e n  K ö r p e r s  i n  
z w e i  H a u p t k ö r p e r b l a s e n  und Mangel dieser 
Differencirung bei der Pflanze. — Den letzten A b ­
schnitt  der  physiologischen Untersuchungen bildet die 
theoretische Darstellung der im lebenden Körper  von 
S ta t ten  gehenden c h e m i s c h e n  P r o c e s s e ,  aus 
w e lch e r  hervorgeh t :  1. dass die Qualität der bioche­
mischen Processe  von dem S t e l l e n v v e r t h e  oder 
der polarischen W irk u n g  des ganzen Körpers  nach 
einzelnen R ich tungen ,  und 2. auch von der Quantität 
der W ir k u n g  eines A p p a ra te s , oder (da diese W i r ­
kung  durch den vegetativen Nerven vermitte lt  wird),  
von der Quantität der von diesen Nerven erfolgenden 
Innervation abhängig sei. —  D er  nächste Abschnitt  
über  die k r a n k h a f t e  P l a s t i k  bildet bereits  den 
Übergang zum pathologischen Theil des Buches. Die 
P ro c e sse  der  krankhaften Plastik  werden daselbst vom 
Verf. in v ie r  Reihen eingetheilt :  1. E rzeu g u n g  von 
Gebilden, die keine eigenthümliche Reproductionskraft  
b es i tzen ,  —  P s e u d o m e m b r a n e n  und N a r b e n  
S u b s t a n z ;  2. E rzeugung  o r g a n i s i r l e r  A u s ­
w u r f s s t o f f e ;  8. P  a r a  s i  t o i d  e n b i ld u n g ;  4. E r  
zeugung von P a r a s i t e n .

Die von B. vorgetragene T h e o r i e  d e s  F i e ­
b e r s  ist  von ihm mit dem Namen der d u a l i s t i s c h e n  
bezeichnet w o rd e n ,  da dasselbe in einer über den 
ganzen K örpe r  verbreite ten e r h ö h t e n  W e c h s e l ­
w i r k u n g  zwischen dem polarisch einander entgegen­
gese tz ten  Blut und vegetativen N erv en sy s tem ,  die 
sich auf sämmtliche Zellen ih rer  Moleculare und che­
mische Atome ausbrei tet ,  seinen G rund  hat.  Säm m t­
liche F ieber  werden in drei Gruppen eingetheilt:  1. in 
e i n f a c h e  R e i z f i e b e r ,  mit vorwaltend physicali- 
schen Erscheinungen ;  2. in d e l e t e r e  F i e b e r ,  mit 
vorw al tend  schneller Auflösung der Lebenskräfte;
3. in h e t e r o p l a s t i s c h e  F i e b e r ,  welche wieder 
in c a c o c h y m i s c h e  (mit Hervorbringung  k ran k ­
hafter Stoffe ohne Ansteckungsstoffen) und s p o r e t i ­
s c h e  F i e b e r  oder f i e b e r h a f t e  P  a r a s i t oi  d e n ,
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welche Fortpflanzungsvermögen bes i tzen ,  abgetheilt  
werden. —  W a s  die Ansichten des Verf. über  die ge­
genw ärt ig  noch angenommenen E n t z ü n d u n g s -  
T h e o r i e n  betr if f t ,  so bestrei tet  e r  die von M ü l ­
l e r  und M a r s h a  11 - H a  11 aufgestellte R e f l e x ­
t h e o r i e  d e r  E ntzündung ,  durch  welche angenom­
men w i rd ,  dass der  die Entzündung  veranlassende 
Einfluss immer zu e rs t  auf  einen sensitiven Nerven 
wirke, und dass die Reizung eines solchen Nerven im 
W eg e  des Reflexes eine L ä h m u n g  i m  v a s o m o ­
t o r i s c h e n  N e r v e n  bew irke ,  w o ra u f  eine E rw e i ­
terung d e r  Capillargefässe, Stocken der  B lu tkörper­
chen , ve ränderte  Endosmose und Exosm ose ,  so wie 
mancherlei Veränderungen im Blute selbst zu  S tande 
kommen sollen. Dagegen w erden  alle Vorgänge der 
Entzündung aus d e r  g e s t e i g e r t e n  A n z i e h u n g ,  
welche die Gewebszelle  auf das Blutplasma ausübt,  
aus der unmittelbaren W e c h s e l w i r k u n g  zwischen 
Blutzellen u n d  Organenzellen und aus der  erhöhten  
Beziehung zwischen diesen Theilen durch v e r  m e  h r t e  
I n n e r v a t i o n  ( d u a l i s t i s c h e  o d e r  A t t r a c -  
t i o n s  - T  h e o  r i e )  auf  eine einfache und na tu rge-  
mässe  W eise  zu  erk lären  gesucht.

W e lch ’ fruchtbare geistige Anregung, die vom 
Verf. im Vorhergegangenen entwickelten Ideen z urück­
lassen, offenbart  sich schon zum Theil in dem »1 d e e i t  
z u r  T h e r a p i e ®  überschriebenen Capitel, welches 
z w a r  im Ganzen nichts Neues en thä l t ,  dagegen aber 
das bereits als w a h r  und gu t  Anerkannte in einem 
helleren Lichte e rscheinen, oder von einem besseren 
Standpuncte  aus betrachten lässt, w as  doch auch w e ­
nigstens nicht zu verschmähen ist! Einem viel e rh a ­
beneren Ideenschwunge aber über läss t  sich der  geist­
reiche V erfasser  in seinen „ S c h l u s s b e m e r k u n ­
g e n  z u r  d u a l i s t i s c h e n  L e h r e  v o m  Le b e n , ® 
indem ihn die B etrachtung der  einfachsten und winzig­
sten Theile ,  die k lare  Nachweisung der  E nts tehung  
des Einzelnen aus dem Ganzen und seines V e rh ä l t ­
nisses zu diesem (im Thiereie) auf  die Vorste llung 
l e i t e t , sich die Ents tehung  der W e l t  aus dem Ab­
soluten und das Verhalten des Einzelnen zum 
Ganzen ,  zu  Got t ,  auf dieselbe W e is e  zu  erk lären .  
E s  heisst  nämlich daselbst:  »Aus dem Ganzen oder  
dem Absoluten entstehen die W el ten  und alles Ein­
zelne durch eine bis zum fernsten Microscosmus fort­
gese tz te  Po la r is irung ,  wie  aus dem Ei die einzelnen 
Körpertheile  bis z u r  Gewebezelle und den feinsten 
Theilchen der Primitivfäden. W ie  nun der  thierische 
K örper  in der Gesammtheit  se iner  Theile als ein 
Ganzes e rsche in t ,  mit einem diesem Ganzen zukom­
menden Selbstgefühl und mit  dem Attribut des D en­
kens ,  ohne dass das Einzeltheilchen, z. B. die einzelne 
Zelle ,  die Eigenschaften des G an zen ,  namentlich das 
B ewusstsein  dieses Ganzen h a t ,  so könnte man an­
nehmen, bildet das ganze AU’ ein Ganzes mit einem 
W e l tb e w u s s l s e in , und dieses Ganze  mit dem ihm 
zukommenden Denkvermögen ist  G o t t ;  alles Einzelne 
aber  ha t  nicht das B ewusstsein  des Ganzen und ist  
nicht G o t t ,  so wenig als z. B. eine Epidermialzelle
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eines Menschen die Eigenschaften des Ganzen hat,  ein 
Mensch ist* etc. — In der  T h a t , welche unschätzbare  
und unerschöpfliche Quelle geis tiger Befriedigung er-  
schliess t  sich d e m ,  der mit unbefangenem lautern  
Sinne den E indrücken der  auch im Kleinsten so un ­
endlich erhabenen N atu r  sich h ingibt,  und willig und 
gelehrig  ihren Spuren  folgt zum ersehnten  Ziele w a h ­
r e r  E rk en n tn is s ! —

U nter  den c l i n i s c h e n  M i  t t h  ei  l u n g e n  finden 
sich einige, die theiis an sich se lbs t ,  theils durch die 
beigefügten Bemerkungen über  Diagnose und Behand­
lung Beachtung verdienen. Den Schluss bildet: E i n  
V o r s c h l a g  z u r  P r o p h y l a x i s  d e r P e s t ,  w e l­
cher  darin b es teh t ,  mit  dem E i te r  aus  den Bubonen 
von Pestkranken  und mit dem Serum  der  Pestcarbun- 
kel verschiedene T h ie re ,  z. B. Kühe an ihren E u te rn  
z u  impfen, und wenn  der E rfo lg  den E rw ar tungen  
entspricht,  mit  der hierdurch  gewonnenen Lymphe 
die K rankheit  auf  einen Menschen zurück  zu  verpflan­
zen. Diese kühne Proposition zu  abermaligen, früher
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bereits  un ternom m enen ,  aber unglücklich ausgefalle­
nen Pestimpfungs-Versuchen findet Verf. theoretisch 
begründet  in den vorausgeschickten Abhandlungen 
ü ber  d i e k r a n k h a f t e P l a s t i k  und in seinen I d e e n  
z u r  T h e r a p i e ,  so wie  in der  gemachten Erfahrung, 
dass neben den Pestepidemien keine sie begleitenden 
Epizootien von Bedeutung e inhergehen ,  w a s  s icher 
der  Fall  sein müsste, wenn  die P e s t  auch bei Thieren  
ein tiefes Krankse in  zu erregen im Stande w ä r e , folg­
lich nicht wie die ihr  zunächst  ve rw andten  B lattern  
bei ihrem Durchgänge durch m ehrere  Thierspecies an 
ih re r  Heftigkeit  verlieren möchte. Möge eine rech t  
baldige Z ukunft  zu  Gunsten  der  von d ieser Geissel 
bedrohten Menschheit  entscheiden! Schliesslich bleibt 
n u r  noch zu  bemerken,  dass die beigefügten Abbildun­
gen so wie die äussere  Aussta t tung  des W e r k e s  im 
Allgemeinen, abgesehen von den ziemlich zahlreichen, 
w en n  auch nirgends sinnstörenden Druckfehlern ,  lo. 
benswerthe  E rw äh n u n g  verdient.  D i e g e l m a n n . .
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