Oesterrefoliische

medicinitiche Hbclftengchrift.

(Erganzungsblatt der medicin. Jahrblcher des k. k. dsterr. Staates.)

Herausgeber: Dr. J. N. Ritter v Raimann. — Hauptredacteur: Dr. A. Edler v. Rosas.

MO 50*

Inhalt. 1. Origin. Ulittheil. Prauiisperger,
ausgegangener normaler Geburt. — Melion,

Wie», de»

Abschuppung der Haut.

B. Padiatrik. Kaesemann, Ueber das Stillen der Kinder,

li. December.

1840*

Abgang einer eigenthimlichen Geschwulst durch den After nach vor-
Ueber eingewachsene Néagel, — 2. Auszige. A. Pathologie. Banks,
Wirkung der Kartoffelkrankheit auf den menschlichen Organismus. — Savage,

Ueber die
Verdnderung der Farbe in einem Neger durch

— Brown bi 11, Entleerung eines um eine Haarnadel iucrustiitcn Steines aus der Harnréhre. —
den Missbrauch desselben

und die naturgemésse Erndhrung der

Neugebornen. — Thore, Die Bauchfellentzindung der Neugebornen. — Bourgeois, Ueber die bei Kindern wahrend des
ersten Zahnens vorkommende Cholerine. — Langlois. Gute Folgen eines den Darmcanal selbst treffenden Blutegelstiches in
der Dysenterie eines kleinen Kindes. — Morris, Zwei Falle von Hamoptysis bei dreimonatlichen Kindern. — C. Psychiatrie,
Brierre de Boismont, Anwendung der kalten Douche und des anhaltenden Bades in den acuten Féllen des Wahnsinns,
besonders in der Manie. — Webster, Pathologie des Irreseins. — D. Pract. Medicin. Ollapod, Erfolgreiche Behandlung
der Cholera in Indien. — Lawrie, Fall eines Schweissfiebers. — 3. iVotizen. Heine, Die Todesfdlle durch Unvorsichtig-
keit in Russland ]875. — Dreyer, Ueber die sibirische Pest. 4. Anzeigen medic. W erke. — Medicinische Bibliograph”.

Original-Mittheilungen

Abgang einer eigenthimlichen Ge-
schwulst durch den After nach vor-
ausgegangener normaler Geburt.

VonDr.Praunsperger, Protomedicus von Croatien.

El. von Dr., Hauplmanns-Gattin, 40 Jahre alt,
cholerischen Temperaments, starker Constitution,
war vor 11 Jahren ein ganzes Jahr hindurch
kranklich. — Der hierauf versuchte 3wdchentli-
che Gebrauch des Eisenbades zu Lesce in der croa-
tischen Militdr - Granze hatte den Abgang von
Stiicken eines Bandwurmes zur Folge. Pat. ver-
flgte sich hierauf nach Wien, wo ihr durch eine
Latwerge die Taenia lata nach Versicherung des
handelnden Arztes ganz abgetrieben wurde.
Seither verehlichet, gebar sie in eilf Jahren 5
Kinder gliicklich. — Bei der Geburt des sechsten
(am 4. Nov. 1844) nahm die Hebamme nach drei
Stunden die Nachgeburt ohne widrigen Zufall weg,
und die Lochien begannen regelmadssig; — doch
den 3. Tag nach der Entbindung trank die Wéoch-
nerin nach einander drei Glaser kaltes Wasser,
hierauf traten Nachts Schmerzen im Hypogastrium
ein, und die Lochien horten auf- — Pat. wurde
antiphlogistisch behandelt, jedoch ohne Erfolg,
und die Schmerzen verbreiteten sich immer mehr
im ganzen Unlerleibe. Da derselbe sehr aufgetrie-
IM. 50. 1840.

ben war, so liess sie der Arzt durch die Hebamme
untersuchen, welche aber keine Anomalie des Ute-
rus vorfand. Der Bauch blieb nun fortan gross
und schmerzhaft. Bis Weihnachten erholte sich
Pat. in so weit, dass sie das Zimmer verlassen
konnte; — sie zog sich jedoch hiebei durch Ver-
kihlung eine Recidive zu. Als ich nun von der
Kranken um &rztlichen Beistand angesprochen
wurde, fand ich sie sehr abgemagert, immer febri-
citirend, der Puls war ausserst schnell und klein,
in der linken Weiche zeigte sich eine kindskopf-
grosse, harte, unbewegliche, spitzige, warme,
sehr schmerzhafte Geschwulst. Von Blutegeln,
Cataplasmen, die ich anwendete, wollte Patien-
tin durchaus nichts horen. Ich liess demnach in
Ohl getauchte Leinwandlappen iiber die Geschwulst
legen, und erzielte hiedurch einige Linderung. Die
abermalige Untersuchung durch die Hebamme er-
gab, dass der Muttermund nach rechts gerichtet,
und die Genitalien trocken waren.

Nach fiinftagigem Gebrauche der Ohlumschlige
wurde die Geschwulst kleiner, beweglich, viel
weniger schmerzhaft. Calomel selbst nur zu **
Gran gereicht, veranlasste Durchfall, Opium zu
% Gr. aber Verstopfung, und diese Erfahrung
leitete den Arzt auf den Gedanken, nichts inner-
lich anzuwenden, sondern nur bei den Ohlum-
schldgen zu verharren. Im Verldufe der Krank-
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heit setzte sie ofters diese Umschlage aus —
musste jedoch immer wieder zu solchen die Zu-
flucht nehmen, da selbes das einzige Mittel war,
welches ihr Linderung brachte. Sie erholte sich
allmdlig in so weit, dass sie es bei 10 Grad Kélte
wagte, das Zimmer zu verlassen, was ihr jedoch
eine neue Recidive brachte.

Ein Arzt rieth ihr nun kalte Umschlage; da
sie aber solche schlecht vertrug, so kam sie wie-
der auf die Ohlumschliage zuriick, und verspiirte
davon Linderung. Die Geschwulst, die hiebei viel
kleiner und beweglicher wurde, blieb jedoch stets
etwas schmerzhaft.

Merkwirdig ist es, dass Pat. bis ohngeféhr
zu dieser Zeit ihr Kind trotz dem, dass ihre
Brust schlapp und fast leer war, selbst stillte,
und endlich nur auf mein vieles Abrathen ent-
wohnte-

Nachdem dieses geschehen war, bemdéchtigte
sich ihrer die fixe ldee, sie leide wieder am Band-
wurm, und es kostete viel Mihe, ihr diese Furcht
zu benehmen. Hierauf befand sie sich so wohl,
dass sie mit ihrem Manne einen eine halbe Stun-
de langen Spaziergang unternehmen konnte. Die-
ser Versuch fihrte aber wieder einen Rickfall
herbei, der die friheren an Heftigkeit Ubertraf;
alle Symptome stiegen aufs Hdochste, die Genita-
lien wurden heiss, schmerzhaft; der Schmerz
breitete sich im ganzen Unterleibe aus, ja es
traten selbst Symptome der Gastritis hinzu, welche
die Pat. an den Rand des Grabes brachten.
Es wurden nun 2 Aderl&sse jeder zu 10 Unzen
gemacht; das Blut war phlogistisch, der Schmerz
im Magen liess nach, concentrirte sich aber in den
Gedarmen; der Bauch schwoll, es trat Durchfall
ein; die Excremente waren von sehr ilblem Ge-
riche. Pat. erholte sich etwas, fing aber wieder
an, an das Dasein des Bandwurmes zu glauben,
und hielt an diese fixe ldee so fest, dass ich end-
lich nachzugeben und ihren &usserst geschwdéch-
ten Organismus zur Abtreibung des Bandwurmes
vorbereiten zu missen fiur gut fand. Den 14
April Abends gab ich ihr zwei Essloffel voll Baum-
ohl, den 15. frih nahm sie wieder 2 Essloffel
Ohl. Doch schon um 8 Uhr friilh meldete mir ihr
Ehegatte voll Freude, dass von seiner Frau ein
fleischiges Band durch den After durchgegangen
sei. Was war nun natirlicher, als dass ich an den
erfolgten Abgang des Bandwurmes dachte. Ich
eilte desshalb zur Kranken, sah jedoch zu meinem
Erstaunen statt des Bandwurmes ein 4 Zoll lan-
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ges Stick, das einem Dunndarm &hnlich, aus dem
After hervorhing. Das Ende dieses Stiickes war
wie abgefault und zerrissen. Als ich um 9 Uhr
wieder kam, war das hervorgetriebene Stiick
schon (ber 6 Zoll lang. Der anwesende Chirurg
zog nun an, und es trat immer mehr und mehr
davon zum Vorschein. Dabei ausserte die Kranke
einen Schmerz auf der linken Seite, gerade an der
Basis der Geschwulst. Wir entschlossen uns nun
vor der Hand, die Abtreibung der Geschwulst der
Natur zu Uberlassen, und einstweilen, bis die
Umsténde ein Einschreiten der Kunst fordern wiir-
den, ruhige Zuschauer des Herganges zu bleiben.
und wirklich erfolgte auch um eilf Uhr die Ab-
stossung der ganzen Masse, worauf viele flissige
Excremente abgingen, und die Kranke sich sehr
erleichtert fihlte. Aller Schmerz war nun ge-
schwunden , und die Kranke heiteren Muthes.

Den 16. war die Kranke fortan ohne allen
Schmerz, die Geschwulst um die Halfte kleiner
und weicher, beim Befiihlen etwas empfindlich.
Aus den Genitalien folgte kein Ausfluss. Die Ess-
lust stellte sich ein. Den 17. war die Geschwulst
etwas schmerzhaft. Am 18. nahmen abermals
Schmerz und Geschwulst zu. An diesem Tage
zeigte ich das Corpus delicti in einer Versamm-
lung von 12 hiesigen Arzten vor; es wog 27
Lotli Civil-Gewicht, hatte die Form eines am obe-
ren Theile % W. Elle breiten, % Zoll dicken,
flachen, fleischartigen Stiickes, an dessen unterem
Rande ein schmadleres, fast V2 Elle langes, mit ei-
nem verwachsenen Canal versehenes, immer
schmaler werdendes, am Ende zerfetztes Stiick
herabhing. Die ganze Masse war an der Ober-
flache mit einer serdsen Hille bedeckt. Die innere
Textur bestand aus einem sehr dichten, faserigen,
in einander verfilzten Gewebe. Es enthielt meh-
rere blindendigende S&cke, mit sehr diinnen Blut-
geféssen durchwebt. Das Ganze hatte mit dem
sehr verdichteten Gewebe eines Placentatheiles
noch die meiste Ahnlichkeit.

Die ganze Versammlung der Arzte behielt sich
ihr Endurtheil Gber die Pathogenese des Produc-
tes bis zur weiteren Beobachtung (d. i. bis zur
vermeinten Leichendffnung) bei der stets krdn-
kelnden Frau vor.

Den 22. Der Schmerz verbreitete sich in die
Gedarme; die Magengegend ganz frei, die Fisse
schwellen an. Etwas Husten.

Den 23. fand ich die Kranke ausser Bette,
die Fisse 6dematds. Durchfall.



1539

Den 26. Die Magengegend frei — Geschwulst
weniger schmerzhaft — viel Appetit — Hu-
sten — anhaltender Durchfall.

Den 30. Die Stuhlentleerungen mindern sich.
Etwas Schmerz in der Geschwulst. Sie war den
ganzen Vormittag ausser dem Bette.

Den 13. Mai verliess Pat. das erste Mal das
Zimmer wieder. Seit dieser Zeit erholte sie sich
langsam, mit oft wiederkehrendem Schmerz in
der sehr verkleinerten Geschwulst in der linken
Bauchseite. Sie ist voll der siissen Hoffnung, bald
das Bad von Lesce besuchen zu kdnnen, wovon
sie ihre ganzliche Genesung erwartete.

Im Monate September konnte sie erst das Bad
besuchen; nach dreiwdchentlichem Gebrauch des
Bades und vierwdéchentlichem Verweilen in dessen
Nahe bei ihrer Mutter erholte sich diese Frau
zum Verwundern, und ihre herculischen Formen
rundeten sich ganz zu.

Den 17. Janner 1846 fand ich sie noch sehr
gut aussehend, jedoch klagte sie wieder Uber
Schmerz in der kranken Seile des Unterleibes,
welcher seit dem Gebrauche des Bades ganz
schmerzlos war.

Am 5. Mai 1846 befindet sich diese Frau gut,
und empfindet nur zuweilen einen Schmerz in der
linken Weiche *).

Ueber eingewachsene Nagel.

Von Dr. Jos. Vinc. Melion.

Das eben nicht hdufige Vorkommen von ein-
gewachsenen Né&geln, und die verschiedenen Mo-
dificationen dieses Ubels haben in dem therapeuti-
schen Verfahren bei Weitem noch keine solche
Mannigfaltigkeit veranlasst, als es bei anderen
Krankheitszustanden der Fall ist. Der Ubel klein-
stes ist es nicht, und jedes Verfahren, das eine
schmerzhafte blutige Operation vermeidet und denn
doch zum erwiinschten Ziele fiihrt, verdient eine
ungetheilte Aufmerksamkeit.

Das Abtragen des wuchernden Fleischwalles
mit dem Messer oder einer Scheere, die Behand-
lung des eingewachsenen Nagels und seine wahre
Heilung nach Payan (Revue medicale. Juillet

*) Es ware wiinschenswerlh, dass Verf. die weitern
Ergebnisse seiner Beobachtung beziglich auf die-
sen interessanten Fall, zumal das eigentliche Ex-
cret der Krankheit noch nicht bestimmt ist, uns
miltheilte. Die Red.
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1840J, der nicht mit Unrecht die friheren Be-
handlungsweisen fur grausam und unsicher er-
klart, aber dafiir eine nicht viel sanftere an die
Stelle setzt, und mehrere andere Vorschlédge zur
blutigen, unblutigen und schmerzlosen Entfernung
des Ubels haben sich nicht allgemeinen Eingang
verschafft; zum Theil wohl auch desswegen, weil
bei den verschiedenen Gestaltungen des Ubels sich
nicht immer dasselbe Verfahren erfolgreich an-
wenden lasst. Das Verfahren, welches in neuester
Zeit Dr. Hiller und Dr. Da mmmann zur He-
bung dieser Krankheit nach eigenen Erfahrungen
mitgetheilt haben (Med-Zeitg. von dem Vereine fiir
Heilk. in Preussen 1844 Nr. 46 und 52), mdchte
ich fir das Beste erklaren, liesse es sich auch auf
alle Félle mit gleich gutem Erfolge anwenden. Be-
sonders gediegen ist der Aufsatz Dr. Hiller’s,
der die atiologischen Momente und das therapeu-
tische Einschreiten richtig hervorhebt. Aber sein
Verfahren kann nur da mit gutem Erfolg ange-
wendet werden, wo die incarcerirte Nageldecke
sich durch seitliche Erweiterung und Fortwach-
sen in den Nagelfalz eingesenkt und ein Empor-
wuchern eines Fleischwalles bedingt hatte. Es
wird hier vorausgesetzt, dass sich nach oOfterer
concaver Beschneidung des vordem Nagelrandes
mittelst eines Myrtenblattes der incarcerirte Na-
gelrand emporheben und mit Charpie umlagern
lasse. Auch bei Dammmann’s Verfahren wird
die ganze Aufmerksamkeit auf den Nagelrand ge-
wendet, und dieser, nachdem er einer Scheere
zugéanglich gemacht wurde, abgetragen.

Wir missen aber bei den Modificationen die-
ses Ubels vorzugsweise zwei Arten unterschei-
den. Erstens jene, wo die néchste Ur-
sache der Krankheit bei unverletztem
Nagelpolster und stetem Fortwachsen
des seitlichen Nagelrandes in wahrer
Incarceration des letzteren begrin-
det ist.

Indem hier der Nagelrand immer tiefer dringt,
Schmerz und entzundliche Reaction des ihn um-
gebenden Polsters bedingt, erhebt sich dieser im-
mer mehr Uber den seitlichen Nagelrand, nimmt
diesen auf, und klemmt ihn bei dem von aussen
angebrachten Druck immer enger in den empfind-
lichen tiefen Falz. Zunehmende Schmerzen, Ent-
ziindung, Uiceration und ihre Begleiter sind die
Folgen des weit gediehenen Ubels.

Eine zweite Art des eingewachse-
nen Nagels characterisirt sich durch
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Verkirzung des seitlichen Nagelran-
des, Blosslegung des Nagelpolsters
und Emporwuchern eines Fleischwal-
les Uber den scharfen Nagelrand. Die
néchste Ursache des Krankheitszuslandes ist dem-
nach weder Eindringen des Nagelrandes in den
Falz, noch wahre Incarceration desselben; son-
dern umgekehrt drickt das von der Nageldecke
nicht genug geschitzte weiche Polster gegen den
scharfen Nagelrand und entzlndet sich in Folge
der auf ihn einwirkenden Schneide. Auch hier sind
heftige Schmerzen, entzundliche Reaction und Ul-
ceration die gewohnlichen Folgen vernachléssig-
ten Leidens.

Die erste Art entsteht viel langsamer, die
zweite weit schneller, oft schon wenige Tage
nach unvorsichtigem Beschneiden der Ndgel, und
am leichtesten an der grossen Zehe, wenn Ge-
schéfte ein Herumgehen nach einem verungliickten
Nagelabschneiden nicht vermeiden lassen. Die ge-
wohnlichsten Ursachen, welche die zweite Art des
eingewachsenen Nagels bewirken, sind: Abreissen
des vordem Nagelrandes oder Abdrehen desselben
mit den Fingern, unvorsichtiges Beschneiden der
Ndagel mit dem Messer, wenn dieses tief unter den
vorstehenden Nagelrand greift, den Nagelpolster
blosslegt oder denselben gar verletzt, Trennung
des seitlichen Nagelrandes in Folge einer Quet-
schung, eines Stosses oder einer anderen mecha-
nischen Einwirkung, welche eine Spaltung des
Nagels nach seiner Lange néchst dem seitlichen
Rande veranlasst.

Waihrend sich Einige mit ihrem Ubel lange
herumschleppen, besonders jene, bei welchen die
erste Art desselben vorkommt, sind Andere —
mit der zweiten Art eingewachsener Ndgel —
schon nach kurzem Bestehen des abnormen Zu-
standes im hohen Grade beléstigt, und ohne gros-
sen Schmerz ausser Stande zu gehen. Wird dem
Ubel nicht bei Zeiten gesteuert, so tritt Ulceration,
ja selbst Blutung aus dem Falze ein, es verbreitet
sich die Entziindung Uber den ubrigen Theil des
Nagelgliedes, das sich durch Abstossung des Na-
gels des Krankheitsprocesses zu entledigen sucht,
es kommen schlaflose Néchte und deutliche Fieber-
reactionen.

Je ladnger der eingesenkte Nagelrand ist, je
niedriger der Fleischwall, je weniger der Nagel-
polster gelitten, desto gunstiger ist die Aussicht
auf schmerzlose Heilung. Bei engem, tiefem Falze,
kurzem seitlichen Nagelrand, starker Wucherung
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des Fleischwalles, gleichzeitiger Entziindung, Ul-
ceration und leichten Blutungen desselben , ist die
Heilung nicht schmerzlos.

Mit giinstigem Erfolge l&sst sich bei der ersten
Art eingewachsener Nagel sowohl Hiller’s als

Dammmann’s Verfahren anwenden, was von
der zweiten Art nicht gilt. Ich will daher, bei
der Unzuldnglichkeit dieser Methoden, ein von

mir mit bestem Erfolge angewendetes, auf Com-
pression beruhendes Verfahren fir alle Félle von
eingewachsenen Né&geln der grossen Zehe den ge-
neigten Lesen hier anempfehlen.

Dieses Verfahren besteht darin, dass man
nach Anwendung eines lauen Fussbades eine
kleine Leinwandwalze mittelst einer Pincette in
den Falz einschiebt, und dann mit einem Diachy-
lonslreifen Zirkeltouren in der Richtung des ein-
gewachsenen Nagels macht, um den Fleischwall
von dem Nagelrande zu entfernen und ersteren
(den Fleischwall) niederzudricken. Zu diesem
Zwecke schneidet man einen feinen, alten Lein-
wandslreifen in der Breite von V2— V*", und
rollt ihn ziemlich fest bis zur Starke einer schwa-
chen Rabenfederspule. Diese kleine Rolle wird mit
der Pincette in den Fa 1z geschoben, und daruber
noch eine zweite, etwas dickere Rolle gelegt-
Hierauf wickelt man in Zirkeltouren, beim Ein-
gewachsensein des &dusseren Nagelrandes von
aussen nach innen (d. i. gegen die Mittellinie
des Kdrpers) einen schmalen, % " breiten, Uber
% Elle langen, mit Diachylon bestrichenen Lein-
wandstreifen 2—3 Mal ziemlich straff um die Zehe
und dann unter dem Plattfuss auf den Riicken des
Fusses, oder alsogleich auf letzten selbst, um den
Streifen hier in seiner ubrigen Lange anzukleben.
Der erste Verband bleibt 48 Stunden liegen, und
nach Entfernung desselben wird der zweite und
jeder folgende Verband auf dieselbe Weise an-
gelegt, aber schon nach 24 Stunden entfernt. Im
Falle die kleine Rolle in dem Falz durch Eiter,
Jauche oder Blut verunreinigt, oder mit dem
Fleischwalle verklebt und trocken ware, wird
mittelst lauen Wassers die Secretionsstelle befeuch-
tet, die Rolle entfernt, und der Verband wieder,
wie zuvor, angelegt.

Der einzige Vorwurf, welchen man der Com-
pressionsmethode machen kann, ist: dass dieses
Verfahren schmerzhaft sei und mehrmal wieder-
holt werden misse. Dagegen lasst sich aber er-
wiedern, dass auch alle Gbrigen Behandlungswei-
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sen eingewachsener Ndgel ohne Sehmerzerregung
nicht zu unternehmen, bei Weitem nicht Gberall an-
wendbar, mitunter sehr langwierig und erfolglos
sind; hier aber der Kranke in wenigen Tagen sich
eines ganz ungehinderten Gebrauches seiner Fisse
erfreuen und schon den zweiten oder dritten Tag
ziemlich bequem gehen kann, auch nach den ersten
Compressionen keinen erheblichen Schmerz mehr
empfindet. Eine Contraindication der Com-
pressionsmethode bei eingewachsenen Négeln gibt
es nicht; weder eine partielle Entziindung des
Nagelgliedes oder Ulceration, noch grosse Schmerz-
haftigkeit des Fleischwalles contraindicirt diese Be-
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handlung, durch welche sich die genannten Er-
scheinungen gewiss in Kiirze verlieren.

Die Heilung erfolgt tberraschend schnell, in-
dem der Fleischwall nach dem 2. oder 3. Verband
ganzlich niedergedrickt und von dem Seitenrande
des Nagels entfernt wird. Zur Sicherheit des Er-
folges muss aber die Rolle so lange eingelegt wer-
den, bis sich der Nagelrand aus seinem Falze er-
hoben hat und beim Gehen keinen Schmerz erregt.
Ist der seitliche Nagelrand zu breit (was bei der
ersten Art der eingewachsenen Ndgel Statt findet),
so wird der Uberflussige und nachtheilig einwir-
kende Theil mit einer Scheere abgetragen.

2.

Auszlige aus in- und auslandischen Zeitschriften und fremden
W erken.

A. Pathologie.

Uber die Wirkung der Kartoffelkrankheil auf den
menschlichen Organismus. Von Dr. Banks. — Ein
51jahrigcr Landmann hatte mit seiner aus 7 Personen
bestellenden Familie am 18. December 1845 zum Frih-
stlicke, Mittag- und Abendmahle Kartoffeln gegessen,
welche nach seiner Angabe vor dem Kochen ganz
gesund ausgesehen, nachher aber schwarze Flecken
und ein faseriges Gewebe gezeigt halten. Ihr Ge-
schmack war besonders siiss gewesen, wesshalh auch
besonders die Kinder ihnen weidlich zugesprochen
hatten. Ungefahr eine Stunde nach dem Frihsticke
empfanden der Vater und 3 Kinder ein Gefihl von
Unbehaglichkeit im Mag en, das sich bald zum Schmerz
steigerte, und sich auf den Unterleib, den Verlaufdes
Colon verfolgend, ausbreilete; auch waren heftige
Schmerzen im Ricken uud erschwertes Harnen zuge-
gen. Die dndern Mitglieder der Familie blieben von
allen diesen Symptomen frei, und zwar, wie der Vater
glaubte, weil sie die Kartoffeln abgesehdlt und die
schw arzen Flecken ausgeschnitten hatten, was die
andern nicht gethan. Bei der Aufnahme der Kranken
ins Spital, sechs Tage darnach, boten die Kranken fol-
gende Symptome dar: Gesichtsziige leidend, eingefal-
len, Frostschauer, Kalte der Hautoberflache, Auf-
treibung des Unterleibes, von ungemeiner Empfind-
lichkeit und Schmerzen beim Drucke begleitet; die
Harnblase stark ausgedehnt, Puls schwach und fre-
quent. Der After war der Sitz eines acuten Schmer-
zes und empfindlich bei Beriihrung; zwei der Kran-
ken hatten kurz vorher an Prolapsus ani gelitten.
Seit 6 Tagen fehlte der Stuhlgang, und wurde der
Harn nur tropfenweise und unter ungemeinen Schmer-

zen gelassen. Beim Einfuhren des Fingers in den Mast-
darm fand sich, dass der Darm bis zu 1" von der
Aftermiindung mit einer soliden Substanz erfillt war.
Die Kranken verbreiteten einen eigenthiimlichen, sehr
unangenehmen Geruch. Der Vater und die Tochter
erhielten 12 Gran, die beiden &ndern Kinder 6 und
8 Grau Calomel; allen wurde ein Sitzbad gegeben,
und eine lange Rd&hre in den Mastdarm eingefihrt,
durch dieselbe Wasser und Ohl injicirt, die ob-
erwahnte Substanz mechanisch aus dem Mastdarm
entfernt, und durch den Catheter eine Menge dunklen,
unangenehm riechenden Harns entleert. Das Madchen
erhielt mehrere Clystiere, worauf dem Pferdemist
&hnliche Knollen abgingen. Am 25. befanden sich die
ménnlichen Kranken insgesanunt weit besser, bei dem
Vater musste der Catheter noch o6fters angewendet
werden, er wurde gegen Abend sehr schwach, seine
Haut kalt, die Stuhlentleerungen gingen unwillkir-
lich von Statten, und bestanden zum Theil aus den
erwahnten Substanzen, zum Theil aus flussiger Facal-
materie. Die Jungern Kranken hatten Anfangs gleich-
falls unwillkirlichen Stuhlgang, waren jedoch am
29. als genesen zu betrachten. Das Madchen erholte
sich nach der Entleerung des Mastdarmes bald, und
blieb bis zum 4. Jdnner in Behandlung; der Vater
konnte erst am 15. Jdnner geheilt entlassen werden,
nachdem er noch langere Zeit hindurch an unwillkdir-
licher Darmentleerung und krampfhafter Harnverhal-
tung gelitten hatte. Nach der Untersuchung der Aus-
leerungen von Dr. Hill und Dr. Aldridge erman-
gelten sie durchaus des Aussehens und Geruches der
Faces, und bestanden grésstentheils aus grossen
Stiucken Kartoffelschale, mit schwammigen Knollen
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zerfallener Holzfaser vermischt, welche alle Spuren
von Structur verloren zu haben schienen. Eine grosse
Menge kleiner, dunkelfarbiger Kérperchen oder Kern-
chen hingen an der Schale, und glichen den Spori-
dien der in ungekochten Kartoffeln sich vorfindenden
Schwamme. Der Geruch war unangenehm sauer, ahn-
lich dem des Steinkohlentheers. Wenn man etwas
von der Masse mit aufgeldster Pottasche vermischte
und dann erhitzte, so entwickelte sich Ammoniak in
ungemein grésser Menge. Unter dem Microscope zeig-
ten sich Ohltropfen in der Masse, und das durch
Ather ausgezogene Oiii war farblos und fliichtig. Von
Starkmelil, Kleber oder Eiweiss war keine Spur zu
entdecken. (Dublin Quart. Journal 1846, und Fro-
riep's Notizen. 4846. October. Nr. 86.9.) Natler.
Verénderung der Farbe in einem Neger durch Ab-
schuppung der Haut. Von Sa vage. — Ein 25jahriger
Neger von Oberguinea wurde, da er zwischen gros-
seu Sumpfen zum Reissbau verwendet wurde, vom
kalten Fieber befallen. Nach dem ersten Anfalle ent-
stand eine unangenehme und schmerzhafte Empfindung
unter der Haut, wie Nadelstiche, worauf heftiges
Jucken folgte. Es brach hierauf eine Papulareruption
zuerst am Halse, dann am Korper aus. Nach 8 Tagen
begann die Abschuppung, und dauerte 3 Tage, indem
die Haut in Sticken von V2" Durchmesser bis zu klei-
nen kleienférmigen Schippchen losging. Es ver-
schwand nun die schwarze Farbe, sein Kdérper wurde
dunkelbraungelb. Wahrend der Abschuppung bestand
keine Absonderung einer 6hligen, purulenten oder
serdsen Materie, mit Ausnahme der Augen, aus de-
nen anfangs reichliche Thrédnen, spéter eine eitrige
Flussigkeit abgesondert wurden. Das Auge stellte nach
der Desquamation das hellere Weiss und blauliche
Aussehen der Augen eines Weissen dar. Einen Monat
spéter entstand in Folge einer zweiten Eruption aber-
mals eine Abschuppung. Die abgeschuppte Haut war
diessmal dinner, die Farbe wurde wieder heller. Der
Mann ist nicht vollkommen weiss, ausgenommen am
Handricken, Handgelenke, den Fiissen und Kndcheln.
Die Haut der Hand ist zart und weich, und ldsst die
blaulichen Venen durchschimmern. Am untern Theile
des Rickens, dem Bauche, der vordem Gegend der
Schenkel nnd den Waden ist die Haut von dunkler
Farbe, was aber vorziiglich durch die dichten schwar-
zen Haare in diesen Tlieilen bewirkt wurde. Die Fin-
ger- und Zehennégel haben sich abgestossen, und neue
sind erschienen. Sein Aussehen ist, mit Ausnahme der
markirten Neger - Gesichtsziige, das eines Weissen.
Nach wenigen Wochen wurde das Haar auf der Ober-
flache des Korpers weiss, besonders das der Augen
braunen und Augenlider. Der Neger behielt das weisse
Aussehen mehr als ein Jahr nach der ersten Abschup-
pung, worauf die schwarze Farbe, aber sehr langsam,
zuriickkehrte. Zahlreiche Flecken von kastanienbrau-
ner Farbung erschienen hieraufan verschiedenen Stel-
len des Korpers. Diese vereinigten sich, wurden nach
und nach grésser, und erhielten eine schwarze Farbe.
Diese Flecken waren dunkel- und hatten nicht das
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6hligglanzende Ansehen, welches man bei den Negern
beobachtet. Auch die Haare wurden schwarz. Ein
Hautausschlag, gleich einem Lichen, war schon zu-
gegen , bevor die braunen Flecken erschienen, ver
breitete sich Gber den ganzen Kérper, und verschwand,
als die schwarze Farbe wiederkehrte. Nach dem Ver-
laufe von 18 Monaten nach der ersten Abschuppung,
zu welcher Zeit ihn Verf. zum letzten Male sah, wa-
ren zwei Drittheile seiner ganzen Korperoberflache
schwarz. Die Gesundheit des Negers blieb wahrend
der ganzen Periode der Verdnderungen ungestort.
(Amer. Journ. of the med. Sciences. 1846 in Monthly
Journal. October. 1846 ) Meyr.
Entleerung eines um eine Haarnadel incrustirten
Steines aus der Harnréhre. Von Brownbill. — Eine
26jahrige Frau, welche sich im letzten Monate ihrer
Schwangerschaft befand, wurde, nachdem sie mehrere
Wochen hindurch tUber Schmerzen in der Seite und
im Ricken geklagt hatte, von anhaltenden Schmerzen
in der Harnréhre, Dysurie und einem Geflhle von
Spannung und Abwartsdrdngen befallen. Vierzehn
Tage nach dem Eintritte dieser Beschwerden entleerte
sie nach vielem schmerzhaften Drédngen einen Stein
aus der Urethra, welcher bei 5 Drachmen wog, 2W 7
lang, | ¥*7 breit und Ys7 dick und von abgeplatteter
langlicher Gestalt war. Sein Kern war eine gewdhn-
liche Haarnadel, deren Spitzen und convexes Ende
nacli unten und oben sichtbar waren. Die Patientin
hatte dieselbe vor 27 Monaten verschluckt (?! Ref),
war in den ersten 12 Monaten vdllig wohl geblieben,
spater aber von anhaltenden heftigen Schmerzen in
der linken Inguinalgegend, von Incontinentia urinae,
einem profusen, eitrigen Ausflusse aus der Vagina und
hartnackiger Verstopfung befallen worden. Die Quan-
titdt des gelassenen Harns hatte seitdem bedeutend
zugenommen. Nach dem Abgange des Steines ver-
schwanden alle diese Beschwerden, und die bald
darauf eintretende Geburt verlief vollkommen normal.

(Fron, medical and surgical Journal und Oppen-
heim” Zeitschrift fir die gesummte Medicin. 1846.
Nr.10.) Nader.

It. Padiatrik.

Uber das Stillen der Kinder, den Missbrauch des-
selben und Uber die naturgemésse Ernahrung der Neu-
gebornen. Von Dr. Kaesemann. — Der Verf., der
diesen kleinen Aufsatz als Anhang der vom geheimen
Medicinal - Rathe Schneider in den Annalen der
Staatsarzneikunde gelieferten Abhandlung UGber »das
Selbststillen der Mitter® beifligt, stimmt, mit Letzte-
rem darin Uberein, dass es allerdings besser sei, wenn
die Mutter ihre Kinder selbst erndhren , als wenn sie
dieselben untauglichen, gewissenlosen, geldgierigen
Ammen anvertranen; aber Niemand kann sich ver-
hehlen, mit wie vielfachen Schwierigkeiten oft die
Erfillung dieser sissen Mutterpflicht verbunden ist,
ja dass dieselbe fur die Mutter nicht selten unmadglich
wird. In einem solchen Falle, wo haufig die Mutter
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unter Thranen dem Selbststillen entsagt, nelnne inan
seine Zuflucht zu einer passenden Sadugamme, und
nur, wo es an einer solchen gebricht, lasse man die
Erndhrung mit Kuh - oder Ziegenmilch eintreten.
Schneider zeigte durch Beispiele, dass das Kind
ganz zweckmadssig aus den Zitzen des Thieres (einer
Ziege vorziglich) die Milch unmittelbar saugen kdnne,
ausserdem steht aber auch ausser allem Zweifel, dass
die Kinder bei passender Erndhrung gedeihen, wéh-
rend sie bei zweckwidriger, und geschehe sie auch
durch die Muttor selbst, nothwendig verkiimmern.
Wenn eine Amme allen Anforderungen entsprechen
soll, so muss dieselbe, mit besonderer Berlicksichti-
gung erblicher Krankheitsarilage, von einem Arzte
untersucht werden, von dem sie auch nach der vor
genommenen Milchprifung ihre geeignete Diat und
Lebensweise vorgeschrieben erhélt, denn bei Saug-
ammen wie bei Ziegen ist es oft der Fall, dass die
Milch zu fett und daher fir das Kind zu schwer ver-
daulich wird, bloss wegen der meist nach karglicher
Erndhrung nun verabreichten allzu nahrhaften Kost.
Es ist nicht schwer, besonders auf dem Lande und in
kleineren Stadten, gute, gewissenhafte Ammen zu er-
halten, weil es da immer eine hinreichende Menge
armer, gefallener Madchen gibt, welche, um sich und
ihr Kind zu versorgen, nothgedrungen zum Ammen-
dienste ihre Zuflucht nehmen; und daher kommt es,
dass der Kindesmord selbst dort seltener wird, wo
es an Findelhdusern und &ndern derartigen Rettungs-
anstalten gebricht. Denn wenn ein solches durch ihre
Entbindung in die grasslichste Noth versetztes Ge-
schopfbei wohlhabenden braven Leuten als Sdugamme
unterkommt, so wird dadurch nicht bloss fir sie, son-
dern auch fir ihr Kind bestens gesorgt; doch muss
letzteres in diesem Falle kiinstlich aufgefuttert wer-
den. Zu solchem Zwecke dient nach dem Verf. am
besten frisch gemolk ene Kuhmilch, welcher die
entsprechende Menge milchwarmen Wassers zuge-
setzt und so viel weisser Zucker beigemischl wird,
als notliig ist, um dem Gemenge die Siissigkeit der
Milch zu verschaffen. Zur Darreichung wird am be-
sten ein nach Art der das kélnische Wasser enthal-
tenden Flaschchen geformtes Glas gewdahlt, in dessen
Mindung ein léangliches Stick Waschschwamm ge-
steckt wird, welches einen Zoll weit herausreicht,
und an dem das Kind wie an einer Brustwarze saugen
kann. Auf diese Art léasst sich das Kind lange Zeit
recht gut erndhren, indem man spéter den Wasser-
zusatz wegschafft, aber keineswegs zu den von Eini-
gen schon nach 3 Wochen angerathenen eonsistenteren
Nahrungsmitteln (Breie oder Suppen von Weck, Zwie-
back, Grutze etc.) fibergehet. Es ist auch nicht wohl
einzusehen, warum kinstlich aufgefitterte Kinder frii-
her eine consistentere Speise erfordern, als solche,
die, an der Mutterbrust erzogen werden; erst spéter,
beim Herannahen der Entwdhuungszeit, passen oben
berthrte Speisen, und man ist auch oft gezwungen,
bei zu fruhzeitiger Anwendung dieselben wieder aus-
zusetzen, weil die Kinder dann wohl dicke Béuche
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bekommen, aber zusehends schwach und elend wer-
den. Nur bei sehr schwachlichen Kindern ist der frih-
zeitige Genuss festerer Nahrungsmittel anzuempfehlen,
unter denen Arrowroot und Leberthran am meisten
Zutrauen verdienen, Malaga aber durchaus verwor-
fen werden muss. Hochst verdammeuswerth ist die
landliche Unsitte, den Kindern recht bald Kartoffeln
und schwarzes Brot zu geben, so wie dieselben am
Tische alles mitessen zu lassen, woriliber sich unge-
bildete Eltern sehr freuen, ohne zu wissen, dass sie
ihren Sprdsslingen die Scropheln so zu sagen einpfro-
pfen, und dadurch ein frithzeitiges Grab bereiten.

Sehr erleichtert wird noch die Wahl der Ammen
durch das Verweilen dieser armen Geschopfe in den
Gebaranstalten, wo bei den haufigen Untersuchungen
und der aufmerksamen Beobachtung eine genaue
Kennlniss des Gesundheitszustandes derselben ge-
wonnen wird, so dass man gestehen muss, es lassen
sich gar leicht viele der Nachtheile vermeiden, welche
dem Gebrauche der Sdugammen zugeschrieben zu
w'erden pflegen. Ferner ist nicht zu bezweifeln, dass
es Umstdnde gebe, welche das Selbststilien der Mut-
ter verbieten, und datier den Ersatz durch Saugam-
men oder kinstliche Erndhrung unentbehrlich machen,
wohin besonders die zu schwachliche Kdérperbeschaf-
fenheit vieler allzu jung verehelichter Stadterinnen
gehort; aber wo keine hindernden Nebenumsténde es
dringend fordern, soll das Surrogat der Mutterbrust
nachstehen, wodurch auch fir die Gesundheit der
Mutter selbst am besten gesorgt wird.

Im Gegensdtze mit der in Stadten herrschenden
Sucht, sich wo madglich von den Mutterpflichten frei
zu machen, steht der Unfug der Landweiber, welche
das Stillen der Kinder ungewdhnlich lange fortsetzen,
so dass es nichts Seltenes ist, Kinder von 2 Jahren
an der Brust zu sehen; solche Kinder sehen inager
und eiend aus, und wenn sie im ersten Lebensjahre
blihend waren und laufen konnten, so werden sie
nun immer schwachlicher und gehen bald zu Grunde,
oder siechen langsam hin. Die Milch ndmlich nimmt
an Qualitat nach der abgelaufenen normalen Sdugungs-
zeit eben so ab, wie sie friuher besser wurde, was
sich schon in der wieder erscheinenden Menstruation
zeigt, und nur durch das Vorzeigenlassen solcher
Milch und durch die Versicherung, dass sie in dieser
dem Kinde ein schleichendes Gift verabreichen, kon-
nen die Mitter oft zur Entwéhnung bewogen werden.
Manchmal tritt schon frihzeitig eine solche schlechte
Beschaffenheit oder Verderbniss der Muttermilch ein,
wo man dann auf dem Lande seine liebe Noth hat, die
Leute zur Ablactation zu bewegen. Dem lange fort-
gesetzten Stillen, welchem auch noch eine andere
Ursache, namlich die Verhinderung einer baldigen
Conception zu Grunde liegt, sollte mit Macht gesteuert
werden, und diess besonders den Hebammen einge-
scharft werden, welche auf dem Lande eine grosse
Autoritat besitzen, und darum viel Gutes, aber auch
viel Unheil stiften konnen. Mehr noch als diese bdse
Sitte sollte der grosse Unfug der Ammen, nach wel-
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ctiem sie nach der mehrmonatlichen Saugung eines
Kindes einen Neugebornen zum Stillen Gbernehmen,
von den Behdrden beaufsichtigt und gesetzlich verbo-
ten werden. Die Milch einer Amme, welche ein Kind
V2—1 Jahr lang gestillt hat, ist doch offenbar zu fett
und schwerverdaulich fiur einen Neugebornen, und
dennocli ist dem Dr. Kaesemann ein Beispiel be-
kannt, dass eine Amme bloss wegen des bevorstehen-
den bessern Verdienstes das seither gestillte Kind
von etwa einem halben Jahre verliess , und den Saug-
ammendienst bei einem neugebornen Kinde Gbernahm.
»Ist dieses nicht eine wahre Schlechtigkeit, die dem
Wuchern und Schachern der Juden &hnlich sieht?*
fragt der philanthropische Verfasser. (Annalen der
Staatsarzneikunde. Jahrg. 1846. 3. Heft.)
> Hirschier.

Die Bauchfellentzindung der Neugebornen. Von
T hdore. — Trotz der grossen Fortschritte, welche
die Lehre der Kinderkrankheiten in den letzten Jah-
ren unldugbar gemacht hat, gibt es doch einige in der
ersten Periode dieses Alters vorkommende Krank-
heiten, welche unerklarlicher Weise bis aufdie jlingste
Zeit fast ganz vernachlassiget wurden, und hieher
gehdrt auch die Peritonitis der Neugebornen. tin-
dervood und Bums scheinen sie zuerst bemerkt
zu haben, ohne siejedoch ausdricklich zu erwéhnen;
die erste wesentliche Kenntniss und Beschreibung der-
selben finden wir bei Duges, nach ihm hat nur
Simpson in seiner Abhandlung »lber die Peritonitis
des Fotus® Erhebliches geleistet; seit diesen beiden
Arbeiten aber wurde diese im ersten Kindesalter so
frequente Krankheitsform wieder génzlich dbergan-
gen, wenn wir vielleicht die kargen Bemerkungen
von Valleix und Bouchut Gber diesen Gegenstand
ausnehmen. Nichts desto weniger verdient er unsere
ganze Aufmerksamkeit, was schon Charpie r’s
und der Madame B oivi n zahlreiche Beobachtungen
darthun, wie auch der Umstand, dass der Verf. im
Verlaufe eines einzigen Jahres 63 Félle dieser Art in
der Findeianstalt kennen lernte, worauf auch vor-
liegende Arbeit gegriindet ist.

Der Verf. erzéhlt in diesem ersten Abschnitte
ii Krankengeschichten, welche wir des Raumes we-
gen hier nicht mittheilen kdnnen; wir lieben nur das
Wichtigste aus den pathologisch-anatomischen Be-
merkungen desselben fiir unsere Leser heraus: 1. Ver-
dauungswerkzeuge. Thore fand in 27 Fallen
das Bauchfell deutlich gerdthet, und zwar das Vis-
ceraiblatt desselben besonders aufden Schlingen des
Dinndarms; nur selten war auch auf dem Abdominal-
blatte Injection und zwar in der Gegend der Leber,
Milz oder des Nabels und Leistenringes zu bemerken.
Die meist lebhaft rosenartige Rothe zeigte sich ent-
weder fein punctirt, baumzweigartig oder in paral-
lelen Linien angeordnet oder endlich an den Beriih-
rungsstelien der Darmschlingen in Form runder und
eiformiger Stellen; sie war in vielen Féllen das ein-
zige sichtbare Zeichen der vorausgegangenen Entzin-
dung, oftjedoch zugleich mit verschiedentlich dicken,
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gelblichen Exsudatschichten vorhanden. Fast conslant
befand sich etwas Flissigkeit in der Bauchhohle,
welche bald wéssrig, bald blutig, mit Pseudomem-
branen oder Eiter vermischt war, in welcher auch
nicht selten Fibrinflocken herumschwammen; nie
jedoch war eine grinlich-gelbliche, dicke, rahmige
Eiterfliissigkeit zu sehen, wie sie nach Bauchfellent-
ziindungen Erwachsener vorzukommen ptlegt. Die
Quantitat des Exsudates war nie sogross, dass das -
selbe die Wande des Abdomens ausdehute, oder sich
beim Offnen der Bauchhoéhle herausdriangte; sie be-
trug gewdhnlich gegen 120 Grammes. Die Pseudo-
membranenbildung zeigt sich je nach den verschiede-
nen Graden der Krankheit auf eigenthimliche Weise;
so sieht man in der beginnenden Peritonitis nie wirk-
liche Membranen , sondern eine weissliehe, sehr kle-
brige, fadenziehende Flissigkeit, welche in gros-
seren oder kleineren Schichten Darmschlingen oder
andere Organe des Unterleibes Uberzieht, sie mit ein-
ander verbindet und ihre Zwischenrdaume ausfillt.
In einem weiter vorgeschrittenen Stadium findet man
dinne, wenig consistente, leicht zerreissliche Mem-
branen, die noch nicht intensiv gelb gefarbt sind;
endlich in der vollstandig ausgebildeten Krankheit
sind die Pseudomembranen schén gelb gefarbt, schwim-
men iri der Flissigkeit, und bedecken einen grossen
Theil der Unterleibsorgane in verschiedener Ausdeh-
nung und Dicke (V2—2 Mill.), und bilden besonders
an der concaven Leberflaiche eine von den Darm-
schlingen mit fingerdhnlichen Eindriicken bezeiclinete
Schichte. Diese Pseudomembranen scheinen sich mit
einer gewissen Vorliebe an der Leber und Milz zu
erzeugen, so dass man sie in der Regel gar nicht fin-
det, wenn sie an gedachten Organen fehlen; nur
hochst selten beschranken sie sicli auf das Abdominal-
blatt des Bauchfelles und dann vorziglich in der Ge-
gend der Nabelvene und des Zwerchfells. Uberhaupt

begiinstigen festsilzende Organe ihre Ausbildung,
wéahrend man sie auf mehr beweglichen, wie Ma-
gen, Déarme, weniger hdufig vorfindet. Zur wei-

tern Organisation und Festwerdung der Pseudomem-
branen kommt es in der Peritonitis der Neugebornen
wegen des sehr schnellen Verlaufes dieser Krankheit
in der Regel nicht, obwohl es auch liier Ausnahmen
gibt, und feste Adharenzen in der Bauchhdhle an an-
dern Entziindungen verstorbener Kinder nichts Sel-
tenes sind. In der Mund - und Rachenhdhle, wie in
der Speiserdhre zeigt sich eine violette Rdthe, der
von Luft sehr aufgetriechene Magen enthélt eine gelb-
grinliche Flussigkeit, die Schleimhaut desselben ist
injicirt, mit violetten Ecchyinosen liegerfellartig be-
setzt, fester als gewohnlich oder graulich und gela-
tinds erweicht mit oder ohne Perforation. Die Darm-
schleimhaut zeigt eine blass rosenrothe Farbe, und
besonders gegen das untere Ende des Dinndarms hin
haufenweise sitzende, in Form von Plaques ge-
schwellte Follikel, die oft eine lebhafte Injection haben,
die Dickdarmschleimhaut hat einzeln stehende, blasse,
stark geschwellte Driusen. Die Leber ist tief gerdthet,
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blutreich, so wie Milz und Nieren sehr oft miirbe,
die letztem von einer gelben Flussigkeit erfillt,
welche auch dem im Nierenbecken enthaltenen Harne
beigeinischt ist; die Nierencapsein sind dinn, er-
weicht, und voll von einer hell- oder dunkelbraunen
Flissigkeit, welche oft mit Blut vermischt oder ge-
latinds gefunden wird.

2. Athmungsorgane. Im Drittheile der Falle
von an Peritonitis verstorbenen Neugebornen findet
sich Lungen- oder Brustfellentziindung oder beide zu-
gleich. Erstere erstreckt sich seiten aufbeide Lungen,
und ergreift meist die hintern Partien, letztere ist
jedesfalls haufiger vorhanden, als Val! ei x und Bil-
lard annahmen, und bildet sich isolirt, namlich ohne
begleitende Pneumonie aus, was uns zu der Meinung
berechtigt, dass eine und dieselbe krankmachende
Ursache das Bauch - und Brustfell zu gleicher Zeit
afficire.

3. Circulationsorgane. In einem Falle be-
obachtete Thore bei der Peritonitis eine begleiten-
de Pericarditis, und diess ist um so wichtiger, als
diese Entziindung des Herzbeutels bei neugebornen
Kindern von vielen Autoren geldugnet worden ist;
der Verfasser erzahlt einen Krankheitsfall, der mit
dem Tode endete, und wo man in einem und dem-
selben kindlichen Cadaver Peritonitis mit Pleuritis
uud Pericarditis vergesellschaftet vorfand. — Bemer-
kenswerth ist noch die Entziindung der Umbilical-
vene, welche Thore mehrmals beobachtete, und die
sich durch Eiter- und Blutpfropfe in der Hohle dieses

Geféasses kund gab. (Fortsetzung folgt.) (Archives
generales de Medecine. 4846'. Augustheft.")
Hirschier.

Uber die bei Kindern wahrend des ersten Zahnens
vorhommende Cholerine. Von Dr. Bourgeois, In-
terne des Kinderspilals zu Paris etc. — Waéahrend der
heissen Sommertage, zuweilen auch im Frihling und
Herbste, die Temperatur eine ungewdhnlich
hohe ist, kommt bei zahnenden Kindern eine eigen-
thiimliche Krankheit vor, die Verf. mit obigem Namen
belegt. Sie characterisirt sich durch copidse, anfangs
gallige, spater schleimig-wéssrige Entleerungen nach
auf- und abwarts des Darmtractes, ohne oder mit
sehr geringen Darmschmerzen und meist ohne Fieber.
Kinder von 4—5 Monaten, selten jiingere oder altere
bis gegen das zweite Jahr, werden bei dem Ausbruche
der ersten Zahne davon befallen. Kréaftige Kinder so-
wohl als schwéchliche leiden daran, ja erstere sogar
noch o6fter, und zuweilen erliegen in einzelnen Fami-
lien successive viele Kinder der Krankheit.

wenn

Atiologie. Hohe Temperatur und Gewitterluft
erregen grosstentheils die Krankheit, welche biswei-
len gleich, bisweilen nach einer Erkéltung ausbricht.
Allzu wéssrige Nahrung, zu reichlicher Genuss von
Frichten von Seite der Ammen oder der Kinder, das
Saugen wahrend der Schwangerschaft, Aufenthalt in
niedrigen, feuchten, ungesunden Orten steigern sehr
die Disposition zur Cholerine.

W A0S«
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Oft ist sie sporadisch, nicht selten epidemisch, nie
contagids. Das Zahnungsgeschéaft, eine eigenthimliche
Disposition, zuweilen friihere erschopfende Krank-
heiten, z.B. der Keuchhusten, Wirmer u. s. w. sind
die innern Ursachen.

Verlauf. Selten tritt die Cholerine plétzlich auf,
fast immer ging eine gewdhnliche reichliche Diarrhée,
Brechen, Appetitlosigkeit, gelbliche Hautfarbung, Ab-
magerung einige Tage oder Wochen der Entwicklung
der Hauptsymptome voran. Bald wird der kleine
Kranke bléasser, die Augen sinken ein, er wird unruhig,
schreit anfanglich laut, spater schwéacher, bei Sédug-
lingen erfolgt Erbrechen von gestockter Milch, bei
altern das einer schleimigen oder galligen Flussigkeit
mehrmals des Tages. Die immer haufigem Stuhlent-
leerungen sind klebrig, zuweilen blutgestreift, oft 6,
8—15 des Tags. Die Harnentleerung ist sparsam, und
farbt die Windeln intensiv, der mehr eingezogene als
aufgetriebene Unterleib ist beim Drucke unschmerz-
haft, ein ziemlich lautes Gurren dabei horbar. Der
Puls ziemlich gross, ist weich, haufig. Die Tempera-
tur wenig erhdht, ja zuweilen etwas kihler. — In
einer spatem Krankheitsperiode schlaft das Kind viel
mit fast offenen Augen, die tief in ihre Hohle zuriick-
gezogen sind; das Gesicht und der ubrige Kdérper
bekommt eine livide Farbung, das abgemagerte Ge-
sicht zeigt lebhafte Angst, die Stirnnasenfurche ist
besonders ausgesprochen, die Entleerungen werden
noch viel haufiger als friher; doch sind sie bloss
wassrig oder waéssrig-schleimig. Die erbrochenen
Stoffe sind meistens die genossenen Getranke, und er-
folgen ohne Anstrengung wenige Augenblicke nach
dem Gentusse; die Facalstoffe sind weisslich, von fa-
dem Gerliche wie bei der Cholera. Der Durst wird
immer heftiger, das Kind 6ffnet und bewegt die Lippen
nach rechts und links, saugt gierig oder zeigt nach
dem Getrdanke; die Stimme ist schwach, der Puls
wird immer kleiner, die Extremitaten und das Gesicht
werden kihl, und bedecken sich mit kaltem klebrigen
Sehweisse; zuweilen wird der ganze Korper Kkalt,
so wie der Hauch, die Respiration beschleunigt; die
Nase wird wie bei Typhen oft russig, die Zunge ist
weich, feucht weisslich belegt, der Alveolarfortsatz
und das Zahnfleisch sind grosstentheils roth, ange-
schwollen, die Abmagerung macht reissende Fort-
schritte. Die Extremitdten zeigen nie Hautefflores-
cenzen, wie sie haufig bei Darmaffectionen der Kinder
vorzukommen pflegen; ja vorhandene verschwinden
mit dem Beginne der Krankheit. Endlich im héchsten
Grade verfallt das Kind immer mehr, es hort zuerst
das Erbrechen, sodann die Diarrhde auf, der Durst
dauert fort, die Conjunctiva wird injicirt, und endlich
erliegt es einer Agonie, ohne im Verlaufe der Krank-
heit jene furchtbaren Anfalle erlitten zu haben, wie
sie bei Cholerakranken gewdhnlich sind.

In den acutesten Féllen dauert die Cholerine 36 Stun-
den bis zu 4—5 Tagen.

Allein nicht immer endigt die Krankheit derartig;
zuweilen entsteht eine unvollstandige Fieberreaction;
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die ganze Haut wird warmer, der Puls hebtsich, das
Erbrochene und die Stuhlentleerungen werden gallig,
intensiv griin, die Stimme ist starker, das Kind schlaft
mit geschlossenen Augen, doch wird die Haut nie so
heiss wie bei einem wahren Reactionsfieber; stets
kann man beim Anfiihlen derselben eine gewisse Kalte
im Hintergriinde fihlen.

Zuweilen endlich endigt die Krankheit glicklich.
Nur einmal konnte Verf. die organisch en Verdn-
derungen, welche die Krankheit setzte, au der
Leiche beobachten. Sie waren folgende: Der Kérper
des neunmonatlichen Kindes war sehr abgemagert
und wenig starr, der Darmcanal enthielt hie und da
eine albumindse, weissliche Flussigkeit, wie sie auch
wéahrend des Lebens entleert worden war; die Mu-
cosa Uberall blass, ohne Injection, zeigte am Blind-
sacke des Magens eine beginnende Erweichung aller
Héaute, welche desshalb sehr zerreisslich waren,
jedoch nicht die Charactere jener darbolen, der so
viele Kinder erliegen.

Das Blutin den grossen Gefdssen war schwarz,
flussig und nicht coagulirt.

Die Unterscheidung der Krankheit von &ndern
Diarrhden, der gewdhnlichen Cholera u. s. w. ist be-
sonders, wenn man schon einen Fall sah, nach den
obigen Symptomen nicht schwer.

Prognose. In den Fdallen, wo l&ngere Zeit ein-
fache Diarrhoe der Cholerine voranging, ist die Pro-
gnose ausserst unginstig; selten oder fast nie genas
der Kranke. Tritt die Krankheit plétzlich auf, so ist
die Vorhersage etwas besser, doch sind Recidiven
haufig. Im Allgemeinen erliegen von einer gleichen
Anzahl wirklicher Cholerakranken viel weniger als
bei der Cholerine.

Die Behandlung ist eine prophylactische,
die sich aus den angefiihrten atiologischen Momenten
von selbst ergibt, und ineine directe, w'eiche ener-
gisch sein muss. Die Diat sei sehr streng. Ist das
Kind schon abgestillt, so leistet das Wiederanlegen
an die Brust oft das Beste. Von Getrdnken werden
besonders kalte, sauerliche, z. B. mit Selterwasser in
kleinen Gaben am ehesten vertragen. Leicht aroma-
tische Aufgisse von Mentha, mit etwas Syrup. dia-
codii etc., dessgleichen Reiswasser wird selten ver-
tragen. Ein kalter Siissholz-Aufguss mit sehr wenig
rothem Weine leistete 6fters gute Dienste.

Ausserdem gibt man 2—3 kleine erweichende Cly-
stiere mit einigen Tropfen Laudanum oder Mohnabko-
chung} ferner Breiumschldge mit etwas Opium auf
den Unterleib, Senfteige an die untern Extremitéaten.
Man bedecke die Kranken leicht, und gebe ihnen wéh-
rend der Reconvalescenz leichte, spater etwas nah-
rendere Brihen.

Zu vorstehendem Aufsatze bemerkt die Redaction
der Arch. gen., dass der Karne Cholera sporadica wohl
ein passenderer, und die atiologischen Momente nicht
hinlanglich motivirt seien. (Archives generales de Me-
decine. 4. Serie. Tome 12. Septembre. 1846.)

Pissling.
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Gute Folgen eines den Darmcanal selbst treffenden
Blutegelstiches in der Dysenterie eines kleinen Kin-
des. Von Langlois. — L. wurde am 26. Juli zu
einem stark aussehenden Kinde von 13 Monaten ge-
rufen, welches heftige Fiebererscheinungen zeigte und
von Minute zu Minute kleine kasig-flockige Massen
aus dem Mastdarme entleerte, ohne dabei irgend be-
deutende Schmerzen zu &ussern. Diese Stuhlgange
enthielten haselnussgrosse Brocken, welche ausser-
licli mit einem blutigen Schleime bedeckt waren, und
ausserdem folgten der Entleerung immer einige Tro-
pfen hellen rosenrothen Blutes aus der After6ffnung.
Die Mutter berichtete dem Arzte, dass das Kind den
Abend vorher eine ungewd6hnliche Menge halbreifer
in Wasser gekochter Kartoffeln verzehrt habe, wor-
auf noch denselben Abend zahlreiche Stiihle folgten,
welche anscheinend Kartoffelreste enthielten; diese
Stihle mehrten sich wahrend der IVacht trotz der
gegebenen Leinsamenclystiere, und wurden sogar stark
blutig. L. verordnete ein Bad, kalte Umschlage auf
den Bauch, verdinnendes Getrédnk und zwei Clystiere
mit einigen Tropfen Laudanum. Abends steigerten
sich nicht nur die Fiebersymptome, sondern der Blut-
lluss nahm dermassen zu, dass L. ndthig fand, drei
Blutegel an den After setzen zu lassen. Eine Stunde
hierauf kam die Mutter mit der grdéssten Angst zum
Arzte, und berichtete mit Schrecken, dass trotz aller
Vorsicht einer der Blutegel durch den stark erschlaff-
ten, offen stehenden After in den Mastdarm gekro-
chen sei, das Kind darauf stark geschrieen, sich je-
doch bald beruhiget habe. L. liess sogleich ein Ciy-
stier von Salzwasser beibringen; nach etwa 5 Minu-
ten kam der sehr grosse Blutegel durch den After
heraus, welchem der Erguss von ungefahr 80 Gramm,
hochrothen, schnell zu Klumpen gerinnenden Blutes
folgte. Mit dem Blute wurden auch noch einzelne
Sticke jener oben beschriebenen késigen Masse ent-
leert. Es wurde nun gar keine Arznei mehr angewen-
det, aber von dem Augenblicke des Blutergusses an
nahm das Fieber ab, minderten sich fast alle krank-
haften Erscheinungen. Tags darauf konnte das Kind
etwas Milch und Wasser nehmen, der After war ge-
schlossen, und liess nur von Zeit zu Zeit wenig
wasserig-blutige Flussigkeit durchgehen. Abends war
das Kind heiter, und nach drei Tagen konnte man
kaum mehr die Spuren einer eben Uberstandenen
Krankheit an dem Aussehen desselben erkennen. L.
meint, man solle in dhnlichen Erkrankungen der Kinder,
welche oft bekanntlich allen Heilmitteln Trotz bieten,
eine unmittelbare Ansetzung der Blutegel an den Darm
nicht scheuen, weil diess, wie aus dem erzahlten
Falle hervorgehet, ohne alle Gefahr unternommen
werden konne. Wir geben diess zu, insoweit es
moglich ist, den Egel dabei nicht aus der Hand zu
lassen, da wir wirklich auch bei Ophthalmien den
besten Erfolg des Egelstiches an der Schleimhaut
selbst beobachtet haben, und auch an andern Theilen
der Schleimmembrane, wie z. B. am Zahnfleische, der-
selbe wohl vertragen wird; aber es ware wohl zu
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kihn verfahren, wenn man im Vertrauen auf das
Salzclystier dem Blutegel einen unbeschrdnkten Spa-
ziergang in den Darmcanal gestatten wiirde. (Gazette
medicale de Paris. Jahrg. 1846. Nr. 3.9.)
Hirschier.

Zwei Fulle von Hiimoptysis bei dreimonatlichen
Kindern. Von Morris. — Verf. wurde zu einemdrei-
monatlichen Kinde, einem von Zwillingen, gerufen,
welches sich bisher vollkommen wohl befand. Es er-
litt einen Anfall mit Diarrhée, welche einige Tage
dauerte. Die Stahle waren zahlreich, grin und schlei-
mig. Dabei Hitze und Durst, &ngstliches Gesicht
weicher Bauch. Angeordnet wurden warme Breium-
schlage, kleine Dosen von Calomel und Ol. Ricini. Der
Zustand besserte sich wohl, doch dauerte die Hitze
der Haut und die febrile Exacerbation noch fort. Am
vierten Tage war die Wasche um den Hals herum
blutig. Verf. untersuchte zuerst die Brustwarzen,
fand aber dort keine Excoriation oder Ulceration. Im
Schlunde, nahe am Isthmus faucium, fand sich ein klei-
nes Geschwiir, von dem Verf. die Blutung bcrleitete,
Am folgenden Tage warein Tuch ganz mit helirothem
Blute befleckt; Dr. M. glaubte, das Blut rithre von
der Brust der Mutter her, sei vorn Kinde verschluckt
und hierauf erbrochen worden. Doch zeigte eine Un-
tersuchung derselben mit der Lupe das Irrthiimliche
dieser Vernruthung. Die Respiration des Kindes war
zu wenig gestort, als dass man einen krankhaften Zu-
stand der Athmungsorgane vermuthen sollte. Nach
einigen Tagen nahm die Diarrhée zu, das Kind ver-
sank in Coma und Convulsionen, und starb. Die Sec-
tion zeigte den Kehlkopf vollkommen gesund, die
Schleimhaut der Trachea und Bronchien gerdthet, die
der Bronchien etwas verdickt, doch frei von Pseudo -
membranen oder z&hen Secreten. Der untere Lappen
beider Lungen war weich und crepitirend, und enthielt
eine Menge farblosen, serdsen Fluidums. Der untere
Lappen der linken Lunge lebhaft rotli, enthielt eine
geringe Menge Luft und nur wenig Serum. Die rechte
Lunge im mittleren und untern Lappen hsllroth ge-
farbt; die Consistenz beider Lappen vermindert, der
grosste Theil derselben sank im Wasser zu Boden.
Nirgend fand man Eiter, oder Lobularentziindung oder
Induration. Keine Adhdsion zwischen den Pleuraséc-
ken, noch ein Lymph- oder serdser Erguss in die
Brusthéhlen. Tuberkel waren gleichfalls keine vor-
handen. Das Herz war gesund, das eirunde Loch
offen. Die Baucheingeweide waren gieichfalls normal.
Nach einer Woche zeigten sich beim zweiten Kinde
dhnliche Erscheinungen. Die Aufmerksamkeit ward
nun hauptsédchlich auf dessen Brust gerichtet. Mit
grésser Schwierigkeit (wegen der Unruhe des Kindes)
entdeckte man gedampften Percussionsschall und leich-
tes Schleimrasseln an dem hintern Theile des untern
Lappens der rechten Lunge. Die Quantitat des entleer-
ten Blutes war betrachtlich, man sah es im Munde
des Kindes schaumend, und mit Schleim vermischt.
Kleine Schrépfkopfe wurden auf den Riicken gesetzt,
und zwei Unzen Blut entleert. Innerlich wurde Calo-
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mel in kleiner Gabe verabreicht, und in ein bis zwei
Tagen war das Kind auf dem Wege der Besserung.
(Philadelph. med. Exam. in London Med. Gaz. Sept.
1846.) Meyr.

C. Psychiatrie.

Anwendung der kalten Douche und des anhaltenden
Bades in den acuten Fullen des Wahnsinns, besonders
in der Manie. Nach Dr. Brierre de Boismont. —
In einer der Academie de Medecine vorgelegten Abhand-
lung bespricht der oben bezeichnete Autor die ver-
schiedenen bis jetzt gegen die Manie angewendeten
Heilmethoden und deren Resultate; in den meisten
Féllen erfolgte die Herstellung erst nach dem Verlaufe
von 3—4 Monaten. Aus den vom Verf. in England und
Frankreich angestellten Nachforschungen geht hervor,
dass die geschwindeste Cur nach 2 Monaten, viele
aber erst nach einem Jahre beendiget werden. Nach
der Methode des Verf. wird die Heilung in 8, langstens
14 Tagen bewerkstelliget. Derselbe hat seine Beob-
achtungin 72 Fallen gemacht, und zwar 35 Falle von
acuter Manie, 10 von tobstchtiger Aufregung, 11 von
Sauferwahnsinn, 10 von Monomanie, 4 von chroni-
scher, intermittender Manie mitacuten Erscheinungen.
Von den 35 Fallen der Manie wurden 33 geheilt, eben-
so alle mit Delirium tremens Behafteten, von den 10
maniacalisch Exaltirlen 4 ; endlich hatten die Falle von
Monomanie alle einen glinstigen Ausgang, nur die 4
chronischen, intermittirenden widerstanden jedem Hei-
lungsversuche. Die Dauer der Cur betrug 8—14 Tage,
die Zahl der genommenen Bader im Durchschnitte 6.
Die Behandlung bestand in Ganzbadern, welche wéh-
rend eines 10 —15stiindigen DarinVerbleibens des Kran-
ken erkalteten; zugleich fielauf denKopf desselben kal-
tes Wasser aus einem 3—4 Fuss hoch angebrachten,
mit haarférmigen Rohren versehenen Gefdsse. Nach-
dem Brierre die Wirkungsweise seiner Heilmethode
weitldufig auseinandersetzt, kommt er ungefdhr zu
folgenden Schlusssédtzen: Alle Arten acuten Wahn-
sinns , insbesondere aber der Manie, sind in dem Zeit-
rdume von 1—2 Wochen durch die Anwendung lange
anhaltender (12— 18 Stunden) Béder undDouchen heil-
bar. — Wenn der Kranke 8—IOmal ohne Erfolg die
ser Behandlung unterworfen wurde, so muss man
fir einige Zeit von weitern Versuchen abstehen. _
Das Bad muss anfangs 28—30° C. haben, die Douche
bat die gewdhnliche Temperatur kalten Wassers. __
Von allen Formen des Irrsinns heilt am sichersten auf
die angegebene Weise die acute Manie, darauf folgen
in Bezug auf die Wirksamkeit der angewendeten Me-
thoden: daseinfache acute Delirium, das Delirium
tremens, die Mania puerperulis, die stille traurige Mo-
nomanie mit acuten Erscheinungen. Die chronische
Manie von grosser Heftigkeit wird bei obiger Therapie
héchstens gebessert, aber nicht vollstdndig besiegt.
(Gazette medicale de Paris. Jahrgang 1S46. Nr. 38).

Hirschler.

Pathologie des Irreseins. Von Webster. — Aus

emn *
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der Abhandlung des Verf. geht hinsichtlich des Ein-
flusses der Jahreszeiten auf Erzeugung des Irrsinns
hervor, dass ndt der Zunahme milderer Witterung
im zweiten und dritten Vierteljahre die Geisteskrank-
heiten frequenter wurden. Die grdsste Zahl der heil-
baren Irren wurde im Mai, die geringste im Januar
in die Anstalt (Bethlem Hospital) gebracht. Wé&hrend
des nassen Jahrviertels konnten weniger, als in den
Herbstmonaten oder iin Anfange des Winters geheilt
entlassen werden. Die Sterblichkeit der Geisteskran-
ken betreffend, war die geringste Mortalitdt in den
Monaten April, Mai und Juni, wo die grdsste Zahl
der Geisteskranken aufgenommen wurde. Aus 36 vor-
genommenen Zergliederungen ergab sich folgendes:
In 33 Fallen war Turgcscenz der Hirngefasse und der
Membranen; in 26 Wassererguss in den Ventrikeln:
in 16 Entfarbung und Verdickung der Arachnoidea,
in 12 Flussigkeit auf der Basis cranii; 9 Falle zeigten
das Gehirn in seiner normalen Dichtigkeit veréndert;
8 Falle Flecken oder blutige Puncte beim Einschneiden
auf der Oberflache der Marksubslanz. Bei 5 Verstor-
benen war die Farbe der Medullaris oder Corticalis von
der Norm abweichend, fleischfarbig, gesprenkelt oder
rosenfarbig, und bei 4 wurde im Hirn ergossenes Blut
und andere geringere krankhafte Veranderungen in
der Structur wahrgenommen, In 30 Irrenleichen fan-
den sich Veranderungen in dem Baue der Brustorgane,
wahrend nur 12 Verstorbene krankhaft beschaffene
Baucheingeweide darboten. Unter 108 Obductionen
waren Infiltrationen der Pia mater in 92 Féallen, An-
schwellung der Blutgefésse in 89, Erguss von Flis-
sigkeit in den Ventrikeln in 67; Effusion auf der
Basis cranii in 39, Verdickung und Tribung der Tu-
nica arachnoidea in 32; Blutpuncte auf der Schnittfla-
che der Marksubstanz in 27Fé&llen. In 19 Fallen erschien
die Farbe des Hirns verandert, und iri 17 Fallen war
Blut innerhalb des Schédels ergossen. (Zeitschrift fur
die ges. Med. von Oppenh. Sept. 1846). Meyr.

D. Practisclie Iflcclicin.

Erfolgreiche Behandlung der Cholera in Indien. Von
Ollapod. — Die Behandlung des Verf. besteht in
Folgendem: Der Kranke bekommt zuerst Calomel,
Bhei, pulv. Aloes comp. aa. gr. 10 in Form eines
Bolus. Hierauf erhédlt er 10—15 Tropfen Lii/uor am-
moniae mit etwas kaltem Wasser gemischt. Diese Gabe
wird in einer halben Stunde wiederholt, wenn sie der
Kranke erbricht; sonst erhalt er noch eine zweite,
oder auch eine dritte Dosis. Um die Irritabilitat des
Magens zu verhindern, werden Brausepulver in klei-
nen und wiederholten Gaben gereicht, und Sodawas-
ser verordnet, um den sehr heftigen Durst zu I6-
schen. Die Ammoniakflissigkeit wird zugleich unver-
dinnt ausserlich auf die Brust, den Bauch und die
untern Extremitdten als ein Rnbefaciens angewendet,
wiéhrend auf den Kopf kalte Uberschldage von Wasser
oder Wasser und Essig gelegt werden. Inder Mehrzahl
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der Falle, welche Verf. zu behandeln hatte, war vor-
ziglich das Gehirn ergriffen, daher Verf. dieangegebene
Behandlung in Anwendung brachte. Die Nachbehand-
lung ist sehr einfach; sie besteht in der Darreichung
eines Purgans nach dem zweiten oder dritten Tage,
und dem durch eine Woche fortgesetzten Gebrauche
tonischer Mittel. Die Anwendung des Opiums in der
Cholera findet Verf. nicht angemessen; es slére die
Cerebralfunctionen, indem es Schlaflosigkeit und in
deren Folge Sinken der Lebenskraft bewirke. Wenn
Krampfe zugegen sind, so pflegt Verf. die untern Ex-
tremitaten auszudehnen, indem er den Fuss des Kran-
ken wie beim Stiefelausziehen anfasst, die Zehen und
den Vorderfuss gegen den inder Riickenlage befindlichen
Kranken hinrichtet, die Ferse aber gegen sich selbst
zieht, welches Verfahren langsam und wiederholt zu
geschehen habe. (Eine bequeme Methode zur Besei-
tigung der Krampfe!) (The Lancet. Oct, 1846. Nr. 1.5.)
Meyr.

Full eines Schweissfieliers. Von Lawrie. — Der
Fall betraf einen 60jéhrigen gesunden , starken Mann,
der jedoch in der letzteren Zeit biliésen Zuféllen un-
terworfen war. Ein solcher erfolgte auch, als er einst
erhitzt und ermidet schlechtes Porterbier trank. Nach
einigen Tagen traten heftige Schmerzen um den Na-
bel herum und galliges Erbrechen ein. Am néachsten
Tage halte er grossen Durst, und am folgenden Mor-
gen erwachte er in einem so starken Schweisse, dass
die ganze Wasche und das Bettzeug ganz durchnésst
waren. Um zehn UhrMorgens hatte er einen Anfall von
kaltem Fieber, auf welchen Krdmpfe in den Schenkeln
und die obengenannten heftigen Bauchschmerzen folg-
ten, gegen welche ein grosses Vesicans angewendet
wurde. Der Kranke war sehr schwach und unruhig;
der Puls klein und leicht zu unterdriicken, die Stimme
heiser; die Hande blass, kalter Schweiss, besonders
am Kopfe; die Gesichtsziige verédndert, grosser Durst
und Verlangen nach kaltem Wasser, und Gefihl von
innerlicher Hitze. Der Puls wurde nach und nach
immer schwacher, und fast nicht mehr zu fuhlen;
auch die Ubrigen Symptome steigerten sich, dazu kam
noch Erbrechen, Durchfall und eine Neigung zu De-
lirien und leichtem Sopor. Dem Kranken wurden
bloss Branntwein mit Wasser, kaltes Wasser und
Fleischbriihe gereicht. Am nédchsten Tage war der
Puls deutlicher zu fihlen, conslante grosse Unruhe
und Bewegung, und alle Symptome eines acuten Cho-
leraanfalles waren bemerkbar. Pat. nahm nichts, als
kaltes Wasser und Eis zu sich. In den ndchsten zwei
Tagen erholte er sich, der Puls war wieder zu z&h-
len, und gewann einige Starke; die Stuhlentleerung
war dunkelgrin und stinkend; die Harnentleerung, wel-
che bisher unterdriickt war, erfolgte wieder von selbst;
docli dauerte der Durst noch fort, und es trat aber-
mals nebst galligen Stithlen, Erbrechen einer gras-
grinen, mit Schleim gemischten Materie und leichter
sopordser Zustand ein, der in einen formlichen Tor-
por dberging. An der Nase und den Lippen brachen
zahlreiche Blaschen hervor; das Erbrechen und die
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galligen Stihle dauerten noch einige Tage fort, und
der Kranke verfiel in ein gelindes aber schleichendes,
secundares Fieber, von welchem er sich nur langsam
erholte. Als bemerkenswert}) hebt Verf. hei diesem
Falle hervor: 1. Die ungewdhnlich starke Schweiss-
absonderung in so kurzer Zeit. 2 Der schnelle Ver-
fall der Kréafte als unmittelbare Folge derselben. 3. Die
secundéaren Symptome. Diese waren dieselben, wie
bei einigen Formen von seeunddrem Fieber bei der
Cholera, nédmlich Mangel der Harnabsonderung wéh-
rend 48 Stunden, dunkelgriine, sehr stinkende Stihle,
Tendenz zum sopordsen Zustande, und vorziglich
das grasgriine Erbrechen. Dieser Fall wirft einiges
Licht auf die Natur und Symptome der Cholera, und
scheint des Verf. Ansicht zu bestdtigen, dass das we-

Die Todesfalle durch Unvorsichtigkeit in Russland 1845.
Von Dr. Heine in St. Petersburg.

Die Zahl der durch Ungliicksfalle Umgekommerten
ist in Russland fortwé&hrend im Steigen begriffen, denn
wahrend 1842 die Gesammtsumme 6617, im J. 1843
8220 nnd 1844 9476 betrug, finden wir fir das Jahr
1845 die Summe 10414, also 938 Féalle mehr, als im
vorhergehenden Jahre. Die meisten Falle kamen in
folgenden Gouvernements vor: In Podolien 455, Wol-
hynien 406, Minsk 383, Moskau 351, Twer 339,
Cherson 299, St. Petersburg 266; die wenigsten in
Esthland 38, Curland 58, Astraclien 59, Witebsk 84.
I. Durch Ertrinken gingen 5932 zu Grunde, also
fast die Halfte aller Verungliickten, davon waren
4616 méannlichen und 1316 weiblichen Geschlechtes.
Dem Alter nacli gehért ein Drittheil der Summe dem
kindlichen Alter an. Insbesondere ertranken beim
Baden 1597, beim Durchbrechen auf dem Eise 185
und zwar 75 Ménner 12 Weiber, 98 Kinder; in
Brunnen, Wassergruben 322, unter diesen 118 Mé&n-
ner, 69 Weiber, 135 Kinder; bei Wasserfahrten 886,
darunter 679 Manner, 147 Weiber, 40 Kinder; beim
Fischfang 157 Manner, 24 Weiber und 15 Kinder,
zusammen 196; beim Waschereinigen 4 Maénner, 59
Weiber; durch nicht bestimmte Ursachen 2683, un-
ter diesen 1435 Maénner, 327 Weiber und 921 Kin-
der. Il. Durch Verletzungen 769 Manner, 110
Weiber, zusammen 879. Am meisten wurde dieser
Tod herbeigefiihrt: durch Herabstiirzen von einer
Hohe 278mal; durch Pferdeschiag 172mal, durch
Umstirzen von schweren Lasten, Baumstimmen etc.
429mal  IIl. Durch Zerquetschung (gehort
wohl unter die vorige Rubrik. Ref.) 948; unter die-
sen 769 mannlichen, 189 weiblichen Geschlechtes,
137 Kinder. Insbesondere wurden zerquetscht von
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sentliche Symptom derselben in einer rapiden Entlee-
rung der serdsen Bestandtheile des Blutes durch
die Schleimh&ute besiehe, und dass alle folgenden
Symptome durch den Verlust einer grossen Menge
Flussigkeit, die in Folge dessen verdnderte Blutbe-
schaffenheit, und durch die schéadliche Einwirkung
auf die Schleimh&aute bei dem forcirten Durchgénge
dieser Flussigkeiten bedingt werden. Verf. hélt auch
diese Krankheit fir einen sporadischen Fall des eng-
lischen Scliweissfiebers, und fihrt zum Belege sei-
ner Behauptung Stellen aus den Monographien des
Dr. Cajus und Forestus Uber jene Krankheit an,
woraus ersichtlich wird, dass sie sich durch diesel-
ben oder wenigstens sehr &hnliche Symptome &us-
serte. (Monllily Journ. Oct. 1846.) Meyr.

Mihlrddern und anderen Maschinen 287, von umge-
stiirzten Fuhrwerken 259, bei Erd- und Steinarbei-
ten 328, durch Einsturz von Hausern 43 Manner,
17 Weiber, 14 Kinder, zusammen 74. IV. Durch
Erfrieren 687, darunter 509 Manner, 178 Wei-
her, 20 Kinder. V. Durch Ersticken, beson-
ders in Kohlendunst 422; unter diesen 380 mannli-
chen und 122 weiblichen Geschlechtes (62 Kinder).
Am haufigsten in Badstuben und Kornringen. Die rus-
sischen Dampfbader werden im Ubermaasse benutzt,
besonders kommen alte Weiber des gemeinen Volkes
dabei um. Besonders hdufig ereignen sich solche
Félle im grossrussischen Gouvernement, wo fast
jedes bedeutende Bauernhaus eine Dampfbadstube
hat, und wo fast Jeder des Sonnabends sich durch-
dampfen lasst. VI. Durch Verwunden aus Un-
vorsichtigkeit 121 (103 Ménner, 18 Weiber); durch
Feuerwaffen 78; durch scharfe und spitze Werk-
zeuge 43. VII. Durch Gift 79 (51 Erwachsene
und 28 Kinder), am meisten durch den Genuss von
giftigen Schwammen und gesalzenen Fischen. VIII.
Durch unmassigen Branntweingenuss 652.
Diess sind bloss solche, die sich im strengsten Sinne
des Wortes zu Tode soffen, die Tausende, die all-
jahrlich durch den Trunk zu Grunde gehen, sind
nicht anzugeben. Unter der obigen Zahl waren 62
vom schonen Geschlechte IX. Durch Verbren-
nen 576 (299 Erwachsene, 277 Kinder). X. Durch
verschiedene andere Ursachen 110. Darun-
ter durch Hausthiere getdodtet und zwar: von den
Hérnern eines Ochsen gespiest 12 Menschen, von
den Schweinen gefressen 8 Kinder, von den Hunden
zerrissen 11 Menschen. Durch wilde Thiere kamen
29 um, und zwar durch Béaren 6, durch Wdlfe 23
Menschen. An Erstickung durch Speisen 20 Men-
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sehen. Von Mittern wurden im Schlafe erdrickt
26 Kinder. — Den im Ganzen durch Unvorsich-
tigkeit umgekommenen 10414 Menschen missen noch
viele der unter der Liste der plotzlich Verstorbenen
aufgenommenen Falle zugezahlt werden, so dass sich
demnach die Gesammtzahl auf 12000 Personen be-
laufen wirde. Nach dem Geschlechte sind darunter
8086 Manner, 2328 Weiber, nach dem Alter: Er-
wachsene 7886, Kinder 2528 ; nach den Standen: von
den hdheren Standen 158, dem Mittelstande 479, den
unteren Standen 9777. In Bezug auf die Gesainmtbe-
volkerung Russland’s kommt 1 Opfer auf 5400 Ein-
wohner; in Bezug auf die Mortalitat 1 Opfer auf
145 Tode. Téaglich fallen 28 Opfer der Unvorsichtig-
keit. (Medic. Zeitung Russland’s 1846. Nr. 33.)
Nader.

Uber die sibirische Pest. Von Dr. Carl von Dreyer.

Diese in Europa nie vorkommende Krankheit
kommt am haufigsten bei den Kirgisen vor, von wo
sie, obgleich nicht ansteckend, in die siddstlichen
Gouvernements Russland’s gekommen ist. In sechs
von ihm im Gouvernement Saratow behandelten
Féallen hat Verf. Folgendes beobachtet: Die Pestis Si-
birien zeigt sich nicht nur im Sommer, sondern zu je-
der Jahreszeit, besonders aber, wenn die Luft mit
waésserigen Dinsten angeflllt ist. Sie beginnt mit ei-
nem schwarzen, schmerzlosen Fleck, umgeben von
einem Blasenkranze, gleichsam als ware er mit Per-
len eingefasst; das Ganze umgibt eine hochrothe Ge-
schwulst. Die Blaschen enthalten eine geibweisse
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Flussigkeit, mit welcher Verf. ohne Erfolg an meh-
reren gesunden Individuen und an sich selbst Impf-
versuche angestellt hat. Die Geschwulst nimmt sehr

schnell zu, und wenn keine Hilfe geleistet wird,
so verbreitet sie sich Uber den ganzen Korper,
und am 4. Tage erfolgt der Tod. — Am hé&uigsten

hat das Leiden seinen Sitz am Kopfe und Halse oder
in der Inguinalgegend, wo es eine den Bubonen
dhnliche Krankheit erzeugt und weniger geféhrlich

ist. Gelingt es dem Arzte, am 2. oder 7. Tage Eite-
terung liervorzurufen, so ist mit Bestimmtheit dar-
auf zu rechnen, dass der Kranke hergestellt wird.

Verf. suchte daher stets die Eiterung zu befdrdern;
er machte tiefe Einschnitte an der schwarzen Stelle,
und streute entweder Sublimat oder Merc. priiciyita-
tus ruber hinein, welches er so lange fortsetzte, bis
der Zweck erreicht war. Die Eiterung wird dann
mit Digestivsalbe oder Unyt. basilicum unterhalten,
bis die schwarze Cruste abféllt, worauf die baldige
Heilung erfolgt. Innerlich reichte er mehrere Tage
hindurch Calomel, einen Gran pro dosi alle 2 Stun-
den, ohne dass Speichelfluss entstand. Ausserdem
wurden fortwahrend Frictionen von Unyt. mercuriale
in die ganze Geschwulst gemacht, wodurch der nach-
bleibenden Induration vorgebeugt wird. In einigen
Fallen war eine Venéaseelion erforderlich, namentlich
bei einer Patientin, bei der die Geschwulst den gan-
zen Oberkdrper einnahm. Von den 6 behandelten
Kranken sind 4 rasch genesen, bei einem erfolgte die

Genesung erst nach mehreren Wochen und einer
starb am 4. Tage der Krankheit. (Medic. Zeitung
Russland’s 1846. Nr. 36.) Nader.

4.
Anzeigen medicinisolier Werke.

Anleitung zur Erkenntnis! und Behandlung der Vergif-
tungen, nebst der chemischen Analyse und dem Sec-
tionsbefunde. In alphabetischer Ordnung. Nach dem
Englischen des A. Tood. Thomson, Dr. Med. etc.,
bearb. von Dr. Alex. Beumont. Aachen 1846. Ver-
lag von H. Benrath. 12.

In dieser kleinen Brochiire wird in gedrangter
Kirze das Nothigste Gber alle mineralischen, vegeta-
bilischen und animalischen Gifte angefiihrt. Das Ori-
ginal derselben erschien als Anhang zu Thomson’«
Werke »Conspectus of the Pharmacopoeias of the Lon-
don, Edinburgh and Dublin Colleges of Physicians.”
Ist auch die Abhandlung sehr kurz gefasst, so kann
man doch durchaus keine Mangelhaftigkeit in dersel-
ben entdecken, und die practische Brauchbarkeit der
selben lasst sich nicht in Zweifel ziehen, wenn man
bedenkt, wie vortheilhaft es sei, sich in vorkommen-
den, zumal dringenden Fé&llen, wie es bei Vergiftun-

gen grosstentheils der Fall ist, schnell Raths erholen
zu konnen. In dieser Ricksicht wurde die alphabe-
tische Ordnung beibehalten, die deutschen, bekannte-
ren Nahmen der Gifte an die Spitze gestellt, zugleich
aber auch die Synonyma ziemlich vollstandig angefihrt.
Ueberall finden wir die Symptome der Vergiftung, den
Sectionsbefund, der auch hie und da besonders bei der
Vergiftung mit Blausdure ausfuhrlicher dargestellt wur-
de, ferner die Ermittlung des Giftes und die Behandlung
des Vergifteten angegeben. Einige Zusatze von Seite
des Bearbeiters betreffen namentlich solche Gifte,
welche in Deutschland grindlicher bearbeitet wurden.
Am Schliisse der Schrift ist eine Methode angegeben,
um die Pflanzenalcaioide Atropin, Britein, Delphin.
Emetin, Morphin, Solanin, Strychnin und Veratrin
in Pulverform zu entdecken. Der Druck ist correct,
das Format des Werkchens bequem. Meyr.
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Observutiones atl pathologium et therapiam spectantes,
edidit Otto Leo ab Oettingen, Dr. Med. a Colleg.
ussess. et med. ord. in nosocomio militari Varsoviensi.
Berolini, stantibus Aug. Hirschteald. 1846. 8.

Die angedeutete Abhandlung, deren Inhalt eigent-
lich einen anderen Titel erfordert héatte, enthalt
nur einen Bericht Uber die wichtigeren im Militar-
spitale zu Warschau vom 1. October 1844 bis zu
demselben Tage 1845 behandelten Félle. Verfasser be-
ginnt mit der Angabe der Witternngsbeschaffenheit
und des Krankheitscharacters in den einzelnen Mo-
naten desselben Jahres, und fiigt hierauf eine tabel-
larische Ubersicht der vorgekommenen Fille bei. Die
Krankheitsformen, Uber welche sich der Verf. weiter-
verbreitet, sind: Endocarditis, Pericarditis, Dysen-
teria, Febris gastrica, Typhus, Pleuritis, Pneumonia,
Tuberculosis pulmonum und Encephalomacia. Bei je-
der dieser Krankheiten finden wir zuerst angegeben,
zu welcher Zeit sie vorziglich auftraten, wie viele
Personen davon ergriffen wurden, welche Symptome
sie besonders darboten, und wie sich der Verlauf der-
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selben gestaltete. Es sind dann stets einzelne Kran-
kengeschichten der verschiedenen Formen beigefigt.
Am meisten wirdigt Verf. bei dieser Darstellung die
verschiedenen Complicationen, welche in den von
ihm beobachteten Féllen vorkamen, so wie auch di.i
atiologischen Momente. Neues finden wir in der
Schrift gerade nichts, und Verf. enthédlt sich so
ziemlich alles weiteren Raisonnements; doch scheinen
seine Beobachtungen recht genau dargestellt zu sein,
in welcher Beziehung auch das Buch nicht werthios
ist. In der Wahl der Sprache war Verf. nicht gliick-
lich, und ist seine Muttersprache die deutsche, so
hatte er viel eher diese w'dhlen sollen. Denn die
Setzung der Worte ist oft so, dass nicht nur Man-
ches schwer verstandlich ist, sondern selbst der Sinn
entstellt wird, und wir stossen auch hie und da auf
grammaticalische Fehler, von denen sich einige &fters
wiederholen, so dass wir nicht figlich einem fehler-
haften Drucke die Schuld heimessen konnen.
Meyr.

Medicinische Bibliographie vom Jahre 1846.

Die hier angefiithrten Schriften sind bei Brauniiiller und Seidel (Sparcassegebande) vorratbig oder kénnen durch dieselben
baldigst bezogen werden.

fir das Volk, oder die Kunst,
2. verbess.

Arzt, der wahre,
das menschliche Leben zu verldngern.

Aufl. 8. (230 S.) Augsburg, v. Jenisch Sf Stage.
Geh. 54 kr.
Batllillg« A Hundbook for Bathers; or, Hints on

the various kinds of Batlis — Sea, Cold Water, Sho-
wer, Douche, Warm, Vapour, Medicinul, etc., and
the Cases in mliich they are Beneficial and in which
tliey are Injurious. By a Medical Member of Her Ma-
jesty's Household, With Directions for Swimming.
Fcp. pp. 48, sewed, 1s.

Braitliuaite (W.), The Retrospect of Practical
Medicine and Surgery; being a Half-yearly Journal,
containing a Retrospeclive View of Every Discovery
and Practical Improvement in the Medical Sciences.
Edited by W. Braithwaite. 2d edition, Vol. 6, July
to December 1842. 12mo. pp. 318, cloth, 5s. 6 d.

Kugel (Dr. Jos.), Anleitung zur Beurtheilung des
Leichenbefundes, gr. 8. (448 S.) Wien, Kaulfuss
Wwe, Prandel "8 Co. Geh. 4 fl. 3 kr.

K r*11 (Dr M. P., ord. Prof. in der med. Fac. an der
Univ. zu Minchen), die Entwicklung des Menschen
und des Hihnchens int Eie. 1. Bd. 2. Th.: Entwic-
kelung der Leibesform des Menschen, gr. 4, (140 S.
Text und 33 Taf.) Leipzig, L. Voss in Comm. In
Carton 17 fl. 12 kr.

F»l»er (Dr. Wilh. Eberh., Oberamtsarzt zu Schorn-
dorf), die Wuthkrankheit der Thiere und der Men-
schen. 1. Th.: die Wuthkrankheit der Thiere. gr.8.
(XVI u. 440 S.) Carlsruhe, C. Macklot. Geh. 2 fl.

30 kr.

Gerold (Dr. Hugo), be- oder emp-fohlener Stu-
dienplan fir Mediciner? Nebst einem Anhédnge, be-
treffend einzelne Studien-Objecte. Zur Reform der
Medicinalverfass. Preussens. gr. 8. (30 S.) Magde-
burg, Bubaclisehe Buchh. Geh. 15 kr.

Grabau (Dr. W., ausserord. Prof. der Med. an
der Univ. Jena), der Schlag und die Tone des Her-
im gesunden und kranken

und 193 S.) Jena, Mauke.

zens und der Arterien
Zustande, gr. 8. (VI
Geh. 1 fl. 30 kr.

Gully (3. M.), The Waler-Cure in Chronic Disease:
an Exposition of the Causes, Progress, and Termi-
nalions of various Chronic Diseases of the Digestive
Organs, Lungs, Nerves, Limbs, and Skin, and of
their Treatment by Water and other Hygienic Means.
By James Manby Gully, M. D. Licentiate of the
Royal College of Surgeons. Crown 8vo. pp. 708,
cloth, 7 s.

H aas (Dr.Carl), die gewdhnlichsten dusseren Krank-
heiten der Fiisse und die Mittel zu ihrer Heilung.
2. Bdchn. 8. (334 Bog.) Linz 1847, Eurich Sf Sohn.
Geh. 36 kr.

Haeser (Dr. H.), Uber den gegenwdrt. Standpunct
der patholog. Chemie des Blutes, mit besonderer
Berucksichtigung der bisherigen Ergebnisse dersel-
ben fur die Nosologie der wichtigsten acuten Krank-
heiten. gr. 8. (114 S.) Jena, Mauke. Geh. 1 fl. 3 kr.

Handbibliothek des Auslandes fiir die orga-
nisch-chemische Richtung der Heilkunde, herausg.
von Dr. Sig. Eckstein. VI. Die Galle im gesun-
den und krankhaften Zustande, mit besonderer Be-
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riicksichtigung der Gallensteine, nach F. Bouis-
son’s: e la bile etc." frei bearb. und mit Zusat-
zen verm. von E. A. Platner. — Anhang: Zur
Physiologie der Galle, nach Blondlot’s »Ji'ssn«
sur les fonctions du foie etc.” 1. Lief. gr. 8. (140 S.)
Wien, Kaulfuss Wwe., Prandel Sf Co. Geh. 1 fl.

Jlai»«lwortei*I»ucli der Physiologie, mit Riick-
sicht auf physiologische Pathologie. In Verbindung
mitmehreren Gelehrten herausg. von Dr. Rud. W ag -
ner. 14. Lief. gr. 8 (S. 155—351.) Braunschweig,
Vieweg Sf Sohn. Geh. 1 fl. 30 kr.

Harless (Dr. Emil), Monographie iber den Ein-
fluss der Gase auf die Form der Blutkdrperchen
von Hana temporaria. gr. 8. (IV und 48 S. nebst
2 Kupfertaf.) Erlangen, Heyder. Geh. 30 kr.

Heinroth’s (Dr. J. C. A.), gerichtsarztliche und
Privat-Gutachten hauptsachlich in Betreff zweifel-
hafter Seelenzustdnde. Gesammelt und herausgeg.
von Dr. jur. Herrn. Theod. Schietter. Nebst ei-
ner hiograph. Skizze des Verf. von Dr. med. Ferd.
Mor. Aug. Querl. gr. 8 (XVI und 191 S.) Leip-
zig 1847, F'esf'sche Verlagsh. Geh. 1 fl. 30 kr.

Hertel (Dr. J. G.), tabellarisches Geschéftstage-
buch fiir Arzte und Wundarzte auf das Jahr 1847.
8. Jahrgang. 8. (347 u. XVI S.) Augsburg, Rieyer'-
sche Buchh. Geh. 1 fl. 15 kr.

Hesselba eit (Prof. Dr. A K.), Handbuch der
gesaminten Chirurgie fiir pract. Arzte und Wund-
arzte. 3. Bds 4. und 5. Lief. gr. 8. Jena, Mauke.
Geh. 45 kr.

— Handbuch der Chirurg. Operationslelire fur pract.
Arzte und Wundarzte. 1. Bd. gr. 8. (XVI u. 324 S.)
Ebend. Geh. 2 fl. 15 kr.

HiUbeuer (Dr. Ernst Aug. Ludw., pract. Arzt zu
Heide in Norderdithmarschen), die Kindestddtung
in gerichtsarztlicher Beziehung, gr. 8. (VI u. 137 S.)
Erlangen, F. Enke. Geh. 1 il

Jaltresberlebt iber die Fortschritte der ge
sammten Medicin in allen L&ndern im Jahre 1845.
Herausg. von Dr. Can statt u. Dr. Eisenmann.
1. Bd.: Biologie. Schm. 4. (35 Bog.) Erlangen, F.
Enke. Geh. 2 fl. 54 kr.

— dess. 2, Bd.: allgemeine Nosologie und Therapie.
Schm. 4. (Bogen 1—27.) Ebend. Geh. 2 fl. 16 kr.

— dess. 5. Bd.: Heilmittel- und Giftlehre. Schm. 4.
(49V2 Bog.) Ebend. Geh. 4 fl. 6 kr.

— Uber die Fortschritte der Pharmacie in allen Lé&n -
dern im Jahre 1845. Herausg. von Prof. Sche-
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rer in Wirzburg und Dr. Wiggers in Gottin-
gen. Schm. 4. (51 S.) Ebend. Geh. 4 fl.

Ivnncliicli (Dr. Victor, pract. Arzt zu Wien), ein
und zwanzig neue Falle von Blasenstein-Zertrim-
merung. gr. 8. (77 S.) Wien, Kaulfuss Wwe.,
Prandel Sf Co. 48 kr.

Hualilbauet' (Dr. Franz Xav.), die Lehre von
der Percussion und Auscultation, mit Bertcksich-
tigung der pathologischen Anatomie der Brustor-
gane, fir den practischen Arzt zusammengestellt,
gr. 8 (VIIlI und 90 S.) Erlangen 1847, F. Enke.
Geh. 36. kr.

Schneidet* (A., Lehrer), die vorziglichsten Gift-
pflanzen Deutschlands und der Schweiz. Mit colo-
rirten Zeichnungen von J. Sei:edler. Eine Ta-
belle. Imp. - Fol. Konstanz, Meck. 1 fl. 30 kr.

Sieliert (Dr. Aug.), adnotutiones clinicae. Part. I.
(12 S.) 4. Jenae, Luden. Geh. 15 kr.

Spinola (Dr. Wern. Tlieob. Jos.), Mittheilungen
tber die Rinderpest, gesammelt auf einer, im Auf-
trage der konigl. preuss. Staatsregierung im Friih-
jahr 1845 nach Polen und Russland unternomme-
nen Reise, gr. 8. (162 S.) Berlin, Aug. Hirschwald.
Geh. 1 fl. 6 kr.

Steensteup (Job. Japetus Sm ), Untersuchungen
Uber das Vorkommen des Hermaphroditismus in der
Natur. Aus dem Daénischen Ubersetzt von Dr. C.
F. Hornschuch. Mit Bemerkungen von Dr. Crep-
lin, Dr. Fr. Mille r, Dr. Ilvars ch, Max Schul tze
und dem Ubersetzer, gr. 4. (130 S. u. 2 lith. Taf.)
Greifswald, Otle in Comm. Geh. 3 fl.

Thomson (A. Todd, Dr. med.), Anleitung zur
Erkenntnlss und Behandlung der Vergiftungen. Nebst
der chemischen Analyse und dem Sectionsbefunde.
In alphabet. Ordnung. Bearb. von Dr. Alex. Rcu-
mont. kl. 8 (IV und 87 S.) Aachen, Benrath.
Geh. 30 kr.

H'agenfeltl (Dr. L., Regier. -Depart.-Thierarzt
zu Danzig), grindliche Anweisung, die Krankhei-
ten des Pferdes zu erkennen und zu heilen. 3. verm.
u. verb. Aufl. gr. 8 (XV und 135 S. nebst 4 lith.
Taf.) Danzig, Anhuth. Carl. 1 fl. 12 kr.

W illlace (W. C.), A Treatise on the Eye, contai-
ning Disc.overies of the Causes of Near and Far Sig/t-
tedness, and of the Affections of the Retina; with
Rernarks on the C/se of Medicines as Substitutes for
Spectacles. By Wm. Clay Wallace, M. D. 4tb. edi-
tion, 12mo. (New York), pp. 92, seiced, 2s.
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