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l)er  Stockfischleberthran.
Von Dr. M o s i n g ,  Stadt- und Prov. Strafliaiis-Physi- 

cus in Lemberg:.

U b e r die Brauchbarkeit des Ol e u m j e c o r i e  
a s e l l i  ist in therapeutischer Beziehung schon 
so viel pro und contra, ja  wohl mehr pro ais con­
tra geschrieben worden, dass man in derT hatG e- 
fahr lauft, mit seiner Meinung iibel wegzukom- 
m en, wenn man nicht gesonnen is t , mit vollem 
Halse auch in das Horn des p r o zu blasen. — 
Romae scribo , sagt B a g l i v i ,  et in aere Ro­
mano■ moge dieses auch zu meiner Entschuldi- 
gung dienen, so gut wie ihm, ais er sich gegen 
den w arm  empfohlenen Gebrauch der Chinarinde 
in den Febribus malignis et mesentericis hoch- 
lich straubte. Ich habe bereits vor acht Jahren 
im hiesigen Provinzia! - Strafhausspitale gegen 
Rheumatosen, Gicht undScropheln vielfaltig, aber 
vergebens mit dem Stockfischleberthran ange- 
kampft. Stillscbweigend legte ich ihn damals ad 
acta. Die aber Schlag auf Schlag folgenden klei- 
neren und grosseren Abhandlungen uber dieses 
nordlandische Volksmittel, mit datenreichen und 
autorisirten Apologien, machten mich stutzen, und 
ich dachte: vielleicht w ar meine Diagnose nicht 
r ich tig , vielleicht die Indication nicht gut gestellt, 
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vielleicht das Mittel nicht echt und nicht farbge- 
rech t, w orauf es viel ankommen soli, vielleicht 
endlich die Anwendung nicht gehorig und nicht 
nachhaltig. Mehrere ahnliche Scrupei wurden in 
mir reg e , so dass ich nach dem Mittel zu grei- 
fen mich wieder entschloss, und nun die End- 
resultate einer einjahrigen ununterbrochenen Prii- 
fung dieses Mittels im Spitale bei einigen 50, be- 
ziiglich der Diagnose, der Indicationen und der 
lndividualitat mit Sorgfalt gewahlten Kranken, 
hier niederlege.

Vor allem bemerke ich, dass ich mich des in 
imseren Oflicinen vorfmdigen hellbraunen, etwas 
ins Rothliche spielenden, ganz durchsichtigen Le- 
berthranes bediente, dass ich ihn von 4 bis 8 Ess- 
loffeln des Tages steigend nehmen liess, und dass 
ihn kein Kranker kiirzer ais 4 — 5 W ochen, viele 
hingegen auch 2 — 3 Monate lang arihaltend, und 
ohne Unterbrechung fortgenommen haben. — Die 
Krankheitsformen, gegen welche ich ihn angewen- 
det habe, und wo er vorzugsweise empfohlen 
w ird , kommen unter Straflingen in Masse v o r; 
Nichts konnte fiir einen Arzt, der Gefangnisskranke 
zu behandeln hat, bei denen vorziiglich das re- 
productive Leben zuruckgedrangt erscheint, und 
das Lymph- und serose System vor allen leidend 
gefunden w ird , erwunschter sein , ais ein Mittel
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bei der Hand zu haben, welches seine therapeuti- 
schen W irkungen in diesen Spharen wenigstens 
mit einiger Zuversicht entwickeln wiirde. —  
Nicht unbemerkt kann ich es la ssen , dass der 
Stockfischleberthran auch von dieser abgeslumpf- 
ten Menschenclasse nicht gar gerne , und nicht 
ohne Widerwilien genommen wurde, dass bei ei­
nigen selbst eine Idiosyncrasie ohw altete, und 
dass er oft trotz des ofleren Aussetzens undW ie- 
dernehrnens dennoch nicht vertragen werden 
konnte, ohne gaslrische Zufalle, besouders Ubel- 
keiten, Erbrechen oder Durchfali hervorzurufen.

Ich reichte ihn in der, der Scrophelkrankheit 
nahe verwandten K erkercachexie, hiezu minder 
reizbare und phlegmatische Subjecte wahlend, 
bei aufgelockerten und eiternden Hals- und Ach- 
seldriisen, bei scrophulosen Geschwiiren an ver- 
schiedenen Korperstellen, bei scrophulosen Oph- 
Ihalmien, bei den von einer mangelhaften Repro- 
ductionsthatigkeit herstammenden ka lten , soge- 
nannten Lymphgeschwulsten oder Congestions- 
abscessen, deren Grundlage gemeiniglich eine 
eiternde Knochenverderbniss bildet, und bei de­
nen ein Zehrfieber das todtliche Ende herbeifiihrt. 
Ich reichte es ferner bei Auflockerungen und Auf- 
treibungen der Rohrenknochen, bei Anschwellun- 
gen der Epiphysen, bei Knochelentziindungen 
und Vereiterungen, beim Beinfrasse u. s. w. Wie 
erwiinscht waren da nicht gegen alie diese Kor- 
perplagen die vom Thrane gepriesenen W irkun­
gen ? — Ich reichte es endlich bei rheumatischen 
und gichtischen Affectionen, besonders beim Len- 
den- und Huftweh, bei hierauf folgenden Lahmun- 
gen, bei herumziehenden reissenden Gliederschmer- 
zen u. dgl.

Die Resultate waren nichts weniger ais ermun- 
te rnd , und zu weiteren Versuchen einladend. 
W enn auch hie und da einige Besserung wahr- 
genommen w urde, so konnte sie fiiglich mehr 
aufR echnung der durch kraltigere Kost und den 
Nebengebrauch von aroinatischen oder geschwe- 
felten W asser- und Dampfbiidern rege geworde- 
nen Naturlhatigkeit geschoben werden, ais auf den 
Gebrauch des Olei jecoris aselli, dem ich in kei- 
uem Faile Heilsames abmerken konnte. —  Jedoch 
Romae scribo et in aere Romano, vielleicht eig- 
net sich dieses Mittel gerade fur keine Gefangniss- 
krankheiten ?

Die W irksamkeit dieses Mittels wird von sei- 
nen Apologen zumeist seinem Jodgehalte zuge- 
schrieben. —  Obgleich einerseits die W irkung 
des Jodes, eines gegen viele Krankheiten so vor-
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ziiglichen Arzneikorpers gerade gegen die Scro­
phelkrankheit, auch nach meinen Beobachtungen 
noch nicht ausser Zweifel gestellt ist, so ist ander- 
seits nach der chemischen Analyse der Gehalt des- 
selben im Stockfischleberthran so gering, dass sich 
kaum davon eine W irkung erwarten lassi. Die Ge- 
ringhaitigkeit des Jodes im Stockfischleberthran 
berichtet der Apotheker H. J. v. S a n t e n  zu 
Cropelin *), welcher in 240 Unzen braunblanken 
Thran %  Gran Jo d , eben so viel in 360 Unzen 
braunen gefunden. 180 Unzen Neufundlander, und 
eben so viel Sudseethran, lieferten ihm auch 3/% 
Gran Jod, so wie dieselbe Menge sich in 720 Un­
zen halbblanken Leberthraris fand, ein Jodgehalt, 
der sich in dieser Beziehung fuglicher zu homoo- 
pathischen Versuchen eignen w urde, w oraus aber 
auch erklarbar, warum , um eine sichere W irkung 
zu erhalten, Standhaftigkeit und Ausdauer im Ge­
brauch des Thranes, ja  bis zur volligen Impriig- 
nalion desK orpers etwa bis zur T h r a n r e d o l e s -  
c e n z, dringend empfohlen wird.

Der beinahe vor 2000 Jahren in Rom ais prac- 
tischer A rzt gefeierte A s c l e p i a d e s  meint „ Of­
ficium est medici, ut tuto, ut celeriter, ut ju ­
cunde curet? Diesen Anspriiehen wird der Arzt 
mit dem Oleum jecoris aselli in der Hand kaum 
Geniige leisten, und es durfte dieses Mittel, nach 
redlich wiederholten Prufungen, um so leichter der 
Obsolescenz anheimfallen, oder hochstens in jenen 
Gegenden, wo es bereitet w ird , ein beliebtes 
Volksmittel bleiben, ais es sich wegen des unan- 
genehm en, durch nichts zu corrigirenden Ge- 
schmackes und Geruches weder fiir die feinere 
Privatpraxis, noch wegen seiner, aus Anlass ei­
nes nothigen langen und anhaltenden Gebrauches 
erwachsendcn Kostspieligkeit —  hierorts 12 kr- 
Conv. Mz. die Unze —  fiir die Praxis unter dem 
Mittelstand und den Armen eignet.

Gebarmutterblutsturz w egen fehlerhaf- 
tem Sitze der Nachgeburt auf dem 

Muttermunde.
Von Dr. S c h a u s s b e r g e r ,  pract. Arzte in Steyer.

Katharina S., 40 Jahre a it, von pastos-scro - 
phulosem Habitus und phlegmatischem Tempera- 
mente, w ar im Begriffe zum achtenmale zu geba-

*) C a n s t a t t s  Jahresbericht von 1841. Leistungen 
<ier Phannacologie von Prof. 1) i e r  b a c li p. 70, 
entlehnt aus dem medie. Correspondenzblatt baie- 
risch er A rzte 1841. p. 83.
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ren , ais sie mieh wegen eines Blutflusses zu sich 
bitten liess, welcher sich schon seit einigen W o- 
chen dfter, und auch je tzt beim Beginne der Ge- 
burt wieder eingestellt hatte. Bis ich aber bei der 
fast eine Stunde enlfernt wohnenden Gebarenden 
an lang te , hatte sich der Blutfluss bis zum Blut- 
sturze gesteigert, und ich fand diese schon unge- 
mein geschwiicht, sehr blass, hiiufig gahnend und 
schlummersuchtig, ihren Puls klein und weich, 
die Fiisse bis an die Mitte der Oberschenkel ode- 
matbs und die Wehen sehr schwach, deren Ein- 
treten den Blutfluss jederzeit verniehrte. Oie m a­
nuale Untersuchung zeigte einen thalergross er- 
weiterten Muttermund, welcher aber durch den 
vollstandig aufsitzenden Mutterkuchen von innen 
ganzlich geschlossen war. Unter diesen Urnstan- 
den fand ich es bei der vorhandenen Wehen- 
schwache am gerathensten , die Geburt so schnell 
ais moglich durch die W endung auf die Fiisse zu 
beenden, um so m ehr, ais die Gebarende versi- 
ch e rte , dass sie schon seit mehreren Tagen keine 
Kindesbewegung mehr in sich verspiirt habe, und 
man also bei dem schon so lange dauernden und 
so  grossen Blutverluste zu vermuthen berechtiget 
w a r , dass die Frucht ohnehin schon todt sei. Ich 
musste aber zuersl an einer Seite die Placenta von 
der Gebarmutter so vveit lostrennen, ais nothig 
war, um die operirende Hand in diese einfiihren 
und nach durchdrungener Eihaut zum Kinde ge- 
langen zu kbnnen. Diess gliickte mir schneller 
und mit weniger Blutverlust, ais ich zu hoflen ge- 
w agt hatte, und noch w ar kaum eine halbe Stunde 
seit dem Anfange der Operation verflossen, ais 
ich auch schon den Kopf des leider wirklich todten 
Kindes entwickelt hatte , da die raumlichen Ver- 
haltnisse des Beckens kein Hinderniss in den W eg 
legten. Ich wollte nun sogleich zur vollstandigen 
Losung der Nachgeburt sehreiten, welche aber 
durch schon unter der Operation eingelretene, 
starkere und anhaltende Wehen iiberfliissig wurde, 
da die Gebarmutter durch selbe die Nachgeburt 
selbst ganzlich von sich trennte und ausstiess. 
Hierauf zog sich die Gebarmutter so schnell und 
vollkomrnen zusammen, dass die Enlbundene nach 
der Entfernung der Placenta nicht mehr Blut ais 
jede normal Gebarende verior, obgleich die allge­
meine Schlaffheit ihres Organismus das Gegentheil 
furchten liess. O hneA rznei, ausser dem gewdhn- 
lichen Kindbettthee ward sie vom Odem der Fiisse 
in Balde befreit, und erholte sich schnell.
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Aboang' einer Mole.
Von Mag. Chirg. F. S. P 1 n s k a 1 in Lomnitz.

Von einer Frau zarter Constitution, die alie 
gewbhnlichen Zeichen einer wahren Schwanger- 
schaft, insbesondere Erbrechen und Ekel vor 
Fleischspeisen, an sich beobachtet und bereits 
zwei Kinder geboren hatte, ging in der 12. Gra- 
viditatswoche nach einer inehrstundigen Reise 
und nach einem , durch zwei Tage vorausgehen- 
den massigen Blutabgange unter geringen wehen- 
artigen Schmerzen folgender Korper ab. Es war 
ein rundlicher, blutiger Klumpen von der Grosse 
einer Knabenfaust, an der Oberflache uneben, je­
doch glatt. Dieser Korper hing mit einer dick- 
hautigen Ausbreitung zusammen, die auf einer 
Flache glatt, auf der andern carunculos und sehr 
gefassreich w ar, und sich deutlich ais werdende 
Placenta characterisirte. Die Substanz dieses Kor- 
pers w ar sehr miirbe; wurde daher von der neu- 
gierigen Hebamme leicht mit den Fingern ent- 
zweigetrennt und bot ein lockeres Convolut fei- 
ner, weisser, fibroser Faden d ar , das an mehre­
ren Stellen mit varicosen Gefassen, die ein ge- 
ronnenes schwarzes Blut enthielten, durchzogen 
war- An anderen Stellen des Gewebes fand man 
extravasirteBlutgerinnsel. W aizenkorngrosse, auch 
kleinere, sehr zarthautige, kornerahnlich langli- 
che , weisse Blaschen, die schon beim leichten 
Drucke zerplatzten und eine klare, eiweissahnliche 
Feuchtigkeit entleerten, waren hie und da in der 
ganzen Masse zerstreut. Der Blutabgang darnach 
w ar sehr massig und dauerte einige Tage, w or- 
auf die Frau vollkomrnen wohl wurde.
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BehanfUung' des eingewachsenen Nag^els.
Von Dr. Z e c h m e i s t e r ,  Ehren - Physicus zu  Eszek.

Durch die in dieser W ochenschrift jiingst erschie- 
nenen Aufsatze iiber Onychia m aliyna ha la tis , 
in welchen die moglichst schnellsten und besten 
Heilmethoden angegeben sind, finde ich mich ver- 
anlasst, meine eigene, an mir selbst und Andern 
erprobte Behandlungsvveise hier mitzutheilen.

Dieselbe besteht in Folgendem: Ist die Einsen- 
kung des Nagels derart, dass man den Rand mit 
einer Sonde umgehen kann, so wird nach einem 
lauen Fussbade der ganze Nagelrand dermassen 
mit Charpie belegt und diese unter denselben ge- 
schoben, dass er, ganzlich isolirl, weder die wunde
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Stelle, noch die gesunde Umgeburig beriihrt. Den 
ersten T ag , also gleich bei der Umschoppung, 
traufelt man etwas A qua G oulardi darauf. Diess 
Verfahren muss taglich so lang wiederholt werden, 
bis bei allmaliger Zunahme des Nagels dieser uber 
die Zehe hinausreicht.

Kann man aber den tief unten im Falz einge- 
senkten und in die vorliegenden Weichtheile ein- 
gedrungenen Nagelrand mit der Sonde nicht um- 
gehen, oder ist dieser gar schon zum Theil durch- 
gedrungen, so spaltet man init einem Schnitt die 
dariiber befindlichen Weichtheile, fiillt diesen Spalt 
mit Charpie, und schoppt zugleich den unter und 
neben dem Nagel befindlichen Falz mit derselben 
vollig aus, so dass der Nagelrand, ganzlich isolirt, 
nirgends die umgebenden Weichtheile beriih rt; 
dann gibt man einige Tropfen Aqua Goulardi 
darauf. Ist bei dem Ubel zweiten Grades die Eite- 
rung starker, so muss die Charpie die ersten zwei 
Tage fruh und Abends frisch eingelegt und mit 
Bleiwasser benetzt werden.

Schon den anderen Tag sind die Schmerzen 
gewbhnlich beseitigt, und der Kranke fiihlt sich 
wie neugeboren. In etlichen Tagen sinkt der be- 
deutend geschwollene Polster, die wunden Stellen 
heilen, und die dick und trocken gewordene Epi­

dermis schalt sich ab. Bei der taglichen Umschop­
pung des Nagels wachst dieser allmalig iiber die 
Zehe, der seitliche Nageltheil aber durch den ver- 
langerten Falz.

Die ersten zwei Tage bringt der Kranke im 
Bette zu, den dritten oder hochstens vierten kann 
er schon ausgehen ; da an diesen Tagen die W un­
den gewohnlich schon geheilt und vor dem ver- 
letzenden Nagel durch Charpie geschutzt sind. Es 
muss aber die Charpie taglich so lange eingelegt 
w erden, bis der Nagel die Zehe ganz bedeckt. 
Durch das lagliche Charpieeinlegen werden die 
Weichtheile etwas hinabgedriickt und der Nagel 
gehoben, wobei er leichter uber jene, ohne sie zu 
verletzen, hinauswachsl. Hat der Nagel die Zehe 
iiberwachsen, dann ist erst dessen Beschneidung 
erlaubt, und zw ar nicht an der Anheftungsstelle, 
und nicht bogenfdrm ig, sondern am Rande der 
Zehe und in gerader Linie, so zw ar, dass der be- 
schnittene Nagel noch immer die Zehe ganzlich 
decke, milhin der vordere abgeschnittene Nagel­
rand eine gerade L inie, die Achse der Zehe un­
ter einem rechten Winkel kreuzend, bilde. Der- 
artiges Nagelbeschneiden bietet zugleich Schutz 
gegeri dieses scheinbar unbedeutende, aber in der 
That ausserst schmerzhafte Leiden.

2 .

Ausziige aus in- und auslandischen Zeitschriften u n d  fremden 
W  erken.

- -   ----------------------------------

A .  A n a t o m t e .
E in  neu entilecktes Ganglion. Von W harton J o n e s. 

—  Ais einst Verf. den Linsenknoten und die Ciliarnerven 
eines Hundes, der 2— 3 Monate ait w a r ,  untersuchte, 
fiet ihm ein kleines rundliches Korperchen, beiliiufig von 
1/60 Zoll im D urchm esser, auf, das durch einen kurzen  
Stiel m it dem g rossten  der Ciliarnerven an einem Puncte 
verbunden w a r , w elcher dem Eintritte desselben in den 
Augapfel naher w a r , ais seinem Ursprunge vom Ciliar- 
knoten. Verf. un terw arf dieses Korperchen einer ge- 
nauen microscopischen U ntersuchung, und entdeckte in 
demselben w irklich eine kleine Ansammlung von Gang- 
lienkugeln, von denen Nervenfibrillen ausgingen, die 
in ein Biindel vereinigt, den Stiel darstellten, durch w el- 
chen das Ganglion m it dem Ciliarnerven zusammenhing. 
Das Ganglion der rechten Seite hatte einen langern Stiel, 
a is  das der linken. Verf. nennt es ein blindes Ganglion, 
ein solches nam lich, in welches keine Nervenfibrillen 
e in tre ten , von dem sie aber herauskom inen, und zw ar

dieses eben aufgefundene das Ganglion ciliare coecum. 
Bei der Katze, wo Verfasser gleichfalls dasselbe auf- 
su c h te , fand e r  an der entsprechenden Stelle des Ciliar­
nerven eine kleine gangliose M asse, welche aber nicht 
durch einen Stiel m it dem Nerven zusam m enhing, son­
dern nahe an dessen Oberfliiche gelagert war. —  Die 
beigefiigte Zeichnung erinnert seh r an eine ganz ahn- 
liche in G i i n t h e r s  Physiologie (1. Bd. Tab. III, Fig. 7). 
G i i n t h e r  nennt diese Korperchen Ganglienkugeln mit 
einem F o rtsa tze , w oher eben d iekeulen- oder birnfor- 
mige Gestalt kommt. Da e r  in dem Iteulenkorperchen 
deutlich einen fliissigen Inhalt erkann te , so h ielt er 
diese Fortse tzung  ebenfails fiir lioht, und glaubt, dass 
durch dieselbe das keulenform ige Korperchen seinen 
Inhalt in den Nervencylinder ergiesse. Am besten soli 
man diese Korperchen an den kleinen Ganglien der Blut- 
egel, des R egenw urm es, auch der Schnecken sehen. 
W i 11 ha lt die Fortsatze  ebenfails fiir R ohren , glaubt 
aber, dass sie Anfange oder Enden der Nerven se ien ;



hat also auch den Zusammenhang m it den Nerven er 
kannt. Anni, des Ref.) (The Luncet. 1 8 4 6 . Vol. 11. 
Nr. i O. )  M e y r .

Uber die Gangiien und Nerven des H erzens und ihre 
Analogie m it denen der Gebarmutter. Von L ee . — 
Verf. untersuchte zu w iederholten Malen die Nerven- 
ganglieri und Geflechte des Uterus sowolil im jungfrau- 
lichen ais geschw angerten Zustande, und fand, dass sich 
in der M uskelsubstanz desselben zahireiche Ganglien 
und Nervengeflechte befinden, welche alie Arterien, 
Venen und Lympligefasse begleiten, dass die Ganglien 
zwischen den einzelnen Schicliten der JMuskelfasern 
sind , und dass som it das gesammte Gefass- und Mus- 
kelgewebe von Ganglien und Nerven durchzogen ist. 
Diese vergriissern  sicli w ahrend der Schwangerschaft 
beiiaufig uni das Siebzigfache. Um nun die Behauptung 
einiger Aualomen, dass der F ruch thalter ein etnpfin- 
dungsloses Orgari s e i , weiches keine Ganglien und n u r 
eine geringe Anzalil von Nerven b esitze , dass die Em- 
pfmdlichkeit und das Contractionsverm ogen desselben in 
der Schwangerschaft nicht von den Nerven abhange, dass 
ebenso das Herz durch eine lange Reihe von Jahren eine 
gleich kraftige Aluskelthatigkeit entw ickle, da es doch 
sehr sparsam  mit Nerven versehen  s e i , zu w iderlegen, 
machte sich Verf. auch an die Untersucliung der Nerven 
des Herzens. E r stellte diese an einem F otalherzen , an 
dem Herzen eines sechsjahrigen Kindes, eines Erw ach- 
senen im gesundeu Zustande, an einem Hypertrophischen 
und an dem Herzen eines Ochsen an , und gelangte zu 
folgenden Schlussen: 1. dass das Muskel- und Gefass- 
gewebe des Herzens m it zahlreichen Ganglien und Ner- 
vengeflechten versehen se i; 2. dass diese Nervenge- 
bilde des H erzens, welche iiber seiner Oberflache und 
in seinen W andungen bis zum  Endocardium hin verbrei- 
te l sind, mit dem natiirlichen W achstlmme des Herzens 
von der Geburt, in der Ivindheit und Jugend zunehmen, 
bis das Herz beim Erwachsenen seine volle Grosse er- 
re ich t l ia t ; 3. dass die Ganglien und Nerven des Her- 
zens , gleich denen des Uterus, sich vergrbssern , wenn 
die W andungen de r Ventrikel und Vorkammern liyper- 
trophisch w erden ; 4. dass die Ganglien und Nerven, 
welche die linke kam m er und Vorkammer verseh en , im 
gesundeu Zustande m ehr ais doppelt so g ross sin d , ais 
je n e , die sich in der rechten Herzhalfte verbreiten 
(T he  Luncet. 1 8 4 6 . Vol. 11. N r .1 9 .)  M e y  r.

Uber die Nerven des Uterus. Von B e c k .  — Verf, 
tr i t t  hinsichtiich dieses Gegenstandes den Behauptungen 
Dr. Rob. L e e’s entschieden en tgegen , so dass w ir  h ier 
die Ansichten Beider k u rz  beriihren. Dr. L e e  stellt 
folgende Ansichten auf: Die ganze Oberflache des schwan- 
gern U terus is t m it grossen Ganglien und Nervengellech- 
ten  versehen , welche er auf folgende W eise benennt:
1. Die v o r d e r n  s u b p e r i t o n e a l e n  G a n g l i e n  u n d  
G e f l e c h t e ,  welche die ganze Vorderflache des Uterus 
bedecken. Am obern Theile adhariren sie fest an dem Pe- 
ritonaum  und der M uskelschichte des Uterus, am unteren 
sind sie von le tz te rer durch eine dicke Lage weichen Zell- 
stoffes geschieden. Der m ittlere TheiI der Ganglien ist 
m ehr ais 2 Linien dick, w ird jedoch gegen den Umfang,
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besonders nach unten zu dunner. Grosse, breite, flache 
und seh r zahireiche Nerven werden von ihnen abgege- 
ben. 2. Die h i n t e r n  s u b p e r i t o n e a l e n  G a n g l i e n  
und Geflechte von ahnlicher S true tu r und Ausdeh- 
nung. 3. Das l i n k e  s u b p e r i t o n e a l e  G a n g l i e n -  
u n d  N e r  v e n g  e f  1 e c h  t, weiches sich an der linken 
Seite des Uterus vom Cervix bis zum  Fundus in einer 
Lange von 1 %  Zoll ausdelint. 4. Das r e c h t e  s u  b p e r  i- 
t o n e  a l e  G a n g l i e n -  u n d N e r v e n g e f l e c l i t  von ahn­
licher Lage und Ausdehnung. 5. D a s  l i n k e  u n d  d a s  
r e c h t e  s p e r m a t i s c h  e G a n g l i o n ,  %  Zoll breit, von 
unbestim m ter Lange, in der Nahe der Sam enarterie und 
A ene. Diese verschiedenen Ganglien- und Nervengeflechte 
sind nach B e c k ’s Ansichten nicht von nervoser S truetur, 
sondern eine Lage organ. Muskelfasern, welche an vielen 
Stellen der un tern  Flache des Bauchfelles adhariren, und 
sich von da bis zu dem eigentlichen Muskelgewebe des 
Uterus in Gestalt b re iter, flacher, bundelformiger Bander 
erstrecken, — Das von L e e  bescliriebene g rosse  quere 
Geflecht, w eiches sich um  den Korper des Uterus er- 
s tre ck t, uud eine w eisse , perla rtig  glanzende, bundel- 
fdnnige Membrane darstellt, ist nach B e c k  ein Band 
von fibrosem Zellstoff, und w ird  nu r im schwangern 
Uterus geselien. Die Nerven des Uterus w erden von 
L e e  ais seh r g ross und vonbetrachtlicherA nzahl ge- 
schildert. Diese Ganglien- und Nervengeflechte bilden 
zugleich m it dem Utero-Cervical-Ganglion das grosse 
und eigenthumliche Nervensystem  des Uterus, weiches 
ihn m it jen e r N ervenkraft versielit, die e r  w ahrend des 
Geburtsactes bedarf. Die Nerven stamm en vom P lexus  
hypogastricus  und einige Zweige vom Sacralgeflechte 
her. Da die verschiedenen subperitonealen Ganglien und 
Geflechte im ungeschw angerten Zustande des U terus 
entw eder gar nicht oder n u r seh r unvollkommen beste- 
hen, so m ussen sie w ahrend der Schwangerschaft eine 
bedeutende Zunahme ih re r  Grosse erfahren. Nacli der 
Geburt kehren sie w ieder zu ih rer natiirlichen Beschaf 
fenheit zuriick. Nach B e c k  sind die Nerven des Uterus 
se h rk le in , 20— 30 an der Zahl, und stammen vom Ple­
xus hypogastricus  her. Der Uterus hat kein eigenthiim - 
liches Nervensystem , seine Nerven unterscheiden sich 
nicht von denen anderer Organe, und kbunen daher 
keinen speciellen Einfluss auf die Schwangerschaft ha- 
ben. Der U terus w ird vom P lexus hypogastricus  ver- 
so rg l, w elcher eine Fortsc tzung  des oberen Aortenge 
flechtes is t, und aus gelatinosen N ervenfasern, die zum 
Theile von den Ganglien des Aortengeflechtes herriihren , 
und aus N ervenrolirchen b esteh t, die von den Lenden- 
nerven kommen. Yom Sacralgeflechte gehen keine N er­
ven zum  U terus, sondern zu r lllase , Scheide, zum 
Bauchfelle und Mastdarm. Die Nerven des schwangern 
Uterus sind von derselben G rosse , w ie die des unge- 
schw angerten , und es is t daher w eder eine Zunahme 
derselben w ahrend der Schw angerschaft, noch eine 
Abnahme nach der Geburt anzunelimen. Ais Gewahrs- 
manner fiir seine Behauptungen fiihrt Verf die Beobacb 
tungen von W a l t e r ,  H a l l e r ,  H u n t e r ,  T i e d e -  
m a n n ,  L o b s t e i n  und O s i  a n  d e r  an. W urden die 
von L e e  beschriebenen Ganglien und Nervengeflechte
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w irklich in der Art und Grosse ex is tiren , so konnten sie 
von genannten Mannern unmoglich iibersehen worden 
sein Da sie L e e  seibst ais eine Lage von dichtein Ge- 
webe, aus sta rk  verflochtenen Fasern von gelblichbrau- 
n e rF arb e  bestehend, beschreib t, so konnen w ir  dieses 
Gewebe unmoglich fiir Nervengewebe annehmen. Lob-  
s t e i n  m achte schon aufm erksam , dass man dieses 
Gewebe nicht ais Nerven betrachten soil, obwohl solches 
heim ersten  Anblicke leicht geschehen ko n n te; diese 
Fasern jedoch, sagt e r ,  unterscheiden sich von den 
Nerven nicht n u r durch ihre Richtung und grosserc  
Dicke, sondern auch durch ihre m ehr flache Gestalt. 
Diese Fasern , deren W esen L o h s t e i n  noch nicht deu- 
te te , sind w irklich eine Lage organischer Muskelfasern, 
wovon man sich nun durch die microscopische Unter- 
suchung fiberzeugte. W as die Znnahme der Nerven in 
der Schw angerschaft betriffj , so bem erkte schon I I u n ­
t e r ,  d a ss , walirend sich der Uterus ungemein ver 
g ro sse rl, diess mit den Nerven nicht im Geringsten 
geschehe. Obwohl T i e d e m a n n  eine Znnahme der 
Nerven sowohl an Grosse ais auch an Zahl z u g ib t, so 
behauptet e r  doch keinesw egs, dass diess in dem hohen 
Grade der Fall sc i, ais L ee  es angibt, oder dass ein 
speeielles N ervensystem  des Uterus walirend der 
Schwangerschaft en ts teh t, welches ihn mit N ervenkraft 
fiir den Geburtsact versieht. W enn w ir bedenken, dass 
L ee  die allm aligeEntw icklung de r organischen Muskel­
fasern vor sich h a tte , so konnen w ir  uns seinen Irrthum  
erklaren . —  L e e  beschreibt ferner die Uterocervical 
ganglien. Sie liegen an der Verbindungsstelle des P le­
ru s  hypogastricus  mit den Zweigen der Sacralnerven, 
bestelien aus 6— 7 kleineren Ganglien, die durch Ner 
venstrange u n ter einander vcrbiinden sind,  und sind 
beinahe 2 ZolIbreit. L ee  betrachtet sie ais das Centrum 
der Nerven des Uterus. W alirend der Schwangerschaft 
sollen sie sich verg rossern  , und nach der Geburt w ie- 
der z u r  gewohnlichen Grosse zuriickkehren. Nach B e c k  
sind die Ganglien von der Grosse eines Achtelzolles im 
D urchm esser, m it einer dicken Lage fibrosenZellstoffes 
um geben, w elcher betrachtlich fest is t, da diese Gan- 
glien und Nerven in ih rer Lage Beleidigungen leicht aus- 
g esetz t sind. Diese Ganglien senden jedoch keine N er­
ven zum  Uterus, noch veriindert sich ihre Grosse in der 
Schwangerschaft und nach der G eburt, w ie diess L ee  
behauptete. Endlich erw ahnt L e e  die Vesical-Gartglien. 
Einige g ro sse , flache Ganglien liegen zwischen dem 
Mutterinunde und dein Scheideneingange; von ibrem 
Gewebe, das von den Seitenwanden der Sclieide ganz 
bedeckt is t, laufen zahlreiche Zweige zu den Seilen der 
Harnblase hin. Nach B e c k  staminen die Nervenzvveige, 
w elche die Blase, Sclieide und denM astdarm  versehen, 
direct von dem P lexu s hypogastricus und von den 
Kreuzbeinnerven ab. Die zu r Blase und Sclieide ver- 
laufenden liaben Vis Zo11 G urchm esser, die des Mast- 
darm es sind viel kleiner. An diesen Nerven befinden 
sich einige kleine Ganglien. L e e  hat auch h ier das 
fibros zeflige Gewebe an den Seitenwanden der Scheidc 
fiirN ervengew ebe angesehen.(yAe Lancet. 1846.Vol. 11.
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B . P ra c t la e h e  M ed ie ln .
Chlorsaures K a li gegen profuse,  durch Mercur her- 

beigefiikrte Salivatio» Von A l l i s o n .  —  Nachdem 
Verf. sich ofters von der heilsamen W irkung des reinen 
chlorsaiiren Kali, dessen Formei K,CJOG ist, in versehie- 
denen Formen von Anamie, wo bekanntlich M ercur gar 
nicht vertragen  wi r d,  iiberzeugt ha tte , zog e r  h ier- 
ans den Schluss, dass es auch bei der M ercnrialkrankheit, 
welche dem friiheren Zustande in m ehrfacher Hinsicht 
ahnlicb is t ,  eine giinstige W irkung haben konnte. Er 
versuchte es bei starkem  Speichelflusse nach grossen 
Gaben von Q uecksilber, dessgieichen liei einem plotz 
lich und u nerw arte t nach kleinen Dosen von M ercur 
eintretenden Ptyalismus. In beiden Fallen w ar der Erfolg 
seh r befriedigend. Doch inuss bei dem Gebrauclie dieses 
Mittels Vorsicht angewendet w e rd en : denn obgieich es 
nicht unm ittelbar iible Folgen nacli sicli z ieb t, so kann 
es doch, wenn es in zu grossen Dosen gereicht w ird, 
seine VVirkungen nicht liberw acht w erden , und es zur 
gelioiigen Zeit uiclit ausgesetz t wi r d,  einen Zustand 
herbeifiibren, der dem.  gegen den es Verf. empflehlt, 
gerade entgegen is t, nam lich: Erscheinungen einer 
Entzilndung. M ercur und chlorsaures Kali stehen som it 
nacli Verf. iu einer antagonistischen Beziehim g, und 
jedes entfaltet an seinem Platze seine eigenthiiiniichen 
specifischen W irkungen. ( Londonm ed. Gaz. Nor. 184 6 .)

ifleg r.
Uber die Anwendung von Blusenpfl.ustern bei enn- 

/luirenden Blattern. Von P a g e s .  —  J e n n e r  hat 
der Menschheit und der W issenschaft einen unendlich 
grossen IMenst g ele istet, indem einer dei' furchtbarsten  
Geisseln desM enschengeschlechtes durch dessen scharf- 
sinuige Erlindung iiire Furch tbarke it, ihre Kraft ge- 
noinmen wurde. Es w iirde jedes Strebcn nach Vervolt- 
komniniing verleugnen , wenn w ir dabei stehen blieben, 
und nicht auch trach te ten , dieser K rankheit die letzten 
Opfer zu entreissen. Die entstelienden Narben, welche 
e in an w ah ren  Blattern c rk ran k tes Individuum fiir seine 
Lebenstage auf eine liassiiclie VVeise stem peln, und 
vorziiglich bei Frauenziim nern einen dauernden Finlluss 
auf deren Lebensgliick ausiiben, sind genugGegenstand 
um die ganze Denkkraft, die gewissenhafteste Sorgfalt 
des Arztes in Anspruch zu nehmen. Ihre Verhiitung ist 
die in vorliegendem Anfsatze behandelte Frage. Zwei 
Elemente sind Jiei confluirendeu Blattern zu betrachten. 
E r s t c n s :  Dic Hau! hietet fast alie Erscheinungen ei 
ner vvahrenDermatitis d a r; dasG esicht ist gerothet, ge- 
schw ollen, in den Zwischenraumen die Pusteln livid, 
die Augenlider sind aufgednnsen, zwischen ihren lreien 
Randern purulente Absonderung; die Schleimhaute ge­
ro th e t, nicht selten mit 1'seudomeinbvanen bedeckt. 
Z w e i t e n s  sehen w ir zahlreiche Pusteln mit undurch 
sichtigem  Liter gefiillt, deren Basis m it der Gulis iu un 
m ittelbarer Beriihrung steht. Diese Pusteln stehen oft 
erige neben einander, berfihren sich, fliessen zusamineu, 
und bilden oft w ahre E ite rherde , w as mit einem Male 
zu einer eitrigen und fauligen Intection des Blutes fiib 
ren kann; Ie tz te res, weil der E ite r langere Zeit liin 
durch entw eder in unm ittelbarer oder in m ittelbarer
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Beriihrung: m it der aussern  Lufl sicti befindel. lin ter den 
M itteln, welche man am liaufigsten gegen diesen iiblen 
Ausgang anw endete, verdient besonders das Aderlassen 
bem erkt zu w e rd en , weiches von 1) e L a i\l e t r  i e und 
J a m s o  n in den confluirenden Blattern in Aufnalune ge- 
b racht w u rd e ; B o u i l l a u d  bffnet nu r dann die Vene, 
w enn eine offenbare entziindliclie Complication an- 
derer Organe bestehet. Unsere Aufm erksam keit erregen 
aber besonders die LocalmitteI, welche man beniitzte, 
theils uin die Erscheinung der Blattern zu  verhindern, 
theils um die bereits erschienenen abortiv zu Grunde 
gehen zu m achen, oder die E iterresorption zu verhii- 
ten. Die 1 'rage, ob man iiberhaupt die Erscheinung der 
Pusteln hintanhalten kbnne,  bedeutet so v iel, ais der 
S tre it, ob es eine Variola sine variatis gebe, und ist bis 
je tz t unentschieden. Um aber die schon vorliandenen 
Pusteln abortiv zu m achen, hat man von jeh e r zwei 
Methoden vorziiglich befolgt: 1. Die Cauterisation,
2. die Anwendung von Quecksilberpraparaten. Die ersle  
Methode ( B r e t o n n e a u ,  S e r r e s ,  A ' e l p e a u )  lasst 
sich in confluirenden Blattern kaum  in s  W erk se tzen ; 
die Ursache davon leuchtet Jedem von selbst ein. Das 
Aiercurialpllaster von B r i q u e t  hat sich entscbieden 
niitzlich erw iesen, aber die Erkliirung dieser Wirkung,  
wi e  sie B r i q u e t  angegeben h a t, scheint niclits w eni­
ger ais erschdpfend zu se in ; er m eint nam lich, dass die 
resolvirende liraft des Queeksilbers allein die Ursache 
davon sei. W enn das M ercurialpflaster in der ersten  
Periode der Variolen angewendet w ird , so w ird  der 
Ausbruch der Pusteln ganzlich v e rh iite t, wobei aber 
B r i q u e t  niemals irgend eine Art von M etastase beob- 
achtele. P i o r r y  versuchte in vielen Fallen von zusam- 
menfliessenden Blattern die Application eines Vesicators 
auf die W angen, und erzielte  damit einen ausgezeich- 
neten Erfolg. Nicht n u r die entziindliclie Anschwellung 
w ard  dadurch beseitiget, sondern die so behandelte 
Hautstclle zeigte sich Tags darauf g latt und rein. Diese 
W irkung, so seh r sieStaunen e r re g l,  is t leicht zu  er- 
klaren. Der E iter co rrod irt die C utis, und th u t diess 
um so eingreifender, je  langer derselbe mit den tiefer 
liegenden Hauttheilen in Beriihrung bleibt. Feruer er 
zeugt der E iter neuen E ite r, indern er das Zeli gewebe 
re iz t und zu r Abscessbildung bestinnnt; um so m ehr 
erfolgt dieser N aehtheil, wenn der an der l.nft faulende 
E ite r eine s tiirk e r zerfressende liraft eriangt hat. Es 
ist also hochst angezeig t, den E iter der Pusteln so 
schnell ais moglich zu  enleeren, w as aber nach B r e ­
to  n n  e a  u ’s Methode kaum  gelingt. Es isteben  so miih- 
sam , jede Pustel fiir sich zu cau terisiren , ais es ge- 
fahrlich w .are, eine ausgebreitete Flache in ihrem gan- 
zen Umfange mit dem Hollensteine zu  bestreichen. Den­
seiben Tadel verdiente P i o r r y s  friiliere Art ,  die 
Pusteln init der Scheere zu eroffnen; aber vollkommen 
der Anzeige entsprechend is t seine A nwendung des Bla- 
senpflasters. Die Pustel geht durch dasselbe im Ent­
stehen zu Grunde; das diinne serbse Exsudat im An- 
fange, so w ie der spater sich bildendeEiter w ird  augen- 
blicklich vollkommen en tleert, dadurch w eitere  Zer- 
sto rung  v e rh in d ert, so w ie w eniger bem erkbare Nar-
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ben hervorgerufen. Da ferner bei dieser Methode die 
Luft abgehalten w ird , so erfolgt keine faulige Zer- 
setzung des E ite rs , vvozu demselben auch durchaus 
keine Zeit gelassen is t ;  also ist die Gefahr einer In- 
fection des Blutes m it allen ihren bosen Folgen mit einem 
Male besiegt. Es ist fe rner nicht zu fibersehen, dass 
das Vesicator eine vortreif liche Decke abgibt, um das 
bereits u lcerirte  Gesicbt vor de r Luft zu  schutzen, und 
so die Schm erzen auffallend zu besanftigen. Und wenn 
endlich eine Metastase dadurch entsliinde, w ie  uns von 
Vielen gesagt w ird , ist nicht das Vesicans selbst ein 
von allen A rzten gelobtes Mittel zu r Kevulsion beim 
Ergriffensein innerer OrganeV! B r i q u e t s  Methode 
hat also viele G riindefiir s ich , und es i s t P i o r r y  nur  
zu danken, dass e r  dieseibe neuerdings u n d zv v arw e- 
nig verandert in’s  W erk gesetz t hat. Ubrigens berichtet 
P a g e s ,  dass sie beiK indern von einem w eniger giin- 
stigen Erfolge gekront worden sei, ais bei Erwachsenen. 
(G azet/e  medicule de Paris. 1846'. AY. 4 4 .)

H i r s c h l e  r.
M ittel gegen die Seekrankheit. Aon J o b a r d .  — 

Dieser A rzt e rk la rt die Entstehung der Seekrankheit 
auf eine ganz uiechanische W eise, indem e r glaubt, dass 
dieseibe bloss durch Auf- und Abwartssclvwanken des 
F ah rzeu g es, n icht aber durch die Seeluft oder den Ge- 
ruch  des Scinifes hervorgerufen werde. Derselbe hat 
sich am Lande durch Arersuche m it einer Schaukel fiber- 
zeu g t, dass beim Sinken derselben die Eingevreide der 
Bauchhohle in die Hdlie steigen, und durch den Druck 
au fs  Zwerchfell die bekannten Erscheinungen der See- 
krankheit entstehen. Diess bestatigen auch die Aussagen 
der Fahrenden, welche s te ts beobachteten, dass beim 
Hinabsinken des Schiffes das Unwohlsein verm ehrt, beim 
Steigen desselben verm indert w erde. J o b a r d  em- 
pfiehlt daher, das Erheben der Gedarme durch einen 
Verband zu  h in d ern , der am Grunde des Brnstkorbes 
beginnen sol i , aber den Magen n icht driicken darf. 
Der Verband m uss ausserdem  nach Bedarf und allmalig 
fester geschniirt werden konnen. Die E rfahrung hat 
J o b e r t s  Ansichten bereits bestatiget, indem alie Pas- 
sagiere eines Schiffes, welche seinen Rath befolgten, 
auf einer langen und beschwerlichen Fahrt von dem 
Lbel verschont blieben. ( Guzetle medicule de Paris.
18 4 6 . Nr. 4 4 .)  H ir  s c h l e  r.

U. ( ly n a e c o lo g ie .
Vber den Nutzen der E inspritzungen in die Gebiir- 

inutterhdhle bei der Bebandiung des Blutflnsses und  der 
Atonie des Uterus. Von C a 11 e 11. —  Die Griinde, wel­
che den Verf. zu  diesem Verfahren, w elches schon frii- 
her in diesen Blattern m itgetheilt w u rde , berechtigen, 
sind folgende: 1. Weil die ortliclie Bebandiung, die 
man in solchen Fallen vorschlug, w ie die Tamponirung 
der Scheide mit einem seidenen Schnupftuche, die An­
wendung von E i s , Einfiihren der Hatjd in den Uterus, 
kalte Uberschlage auf den Bauch , oder Aufgiessen kal- 
ten AA assers von einer bestim m ten Hbhe, Compression 
der Aorta etc. seh r oft unw irksam  is t ,  indem sie ent
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w eder von der Kranken nicht ertragen  w ir d , oder gar 
nicht angewendet w erden kann;  2 . w eil eines unserer 
hesleu jnnern M itlel, das Secale cornutum , nicht im- 
m er von deni IMagen behalten w ird , indem selbst die 
angenelim ere Form des Aufgusses oder der Abkochung 
einen hohen Grad ven Dnwohlsein herbeifiihrt; 3. weil 
die Einspritzungen im Ailgemeiiien m ehr anwendbar 
s in d , indem der Erfolg h ier nicht allein von dem Zu- 
stande des Magens abhangt, w as jedoch oft der Fall 
i st ,  wenn die gewohulichen anssern  Mittel erfolglos 
h lieben; 4. weil w ir  durch dieses Verfahren eine un- 
mittelliare W irkung erzielen, w as in vieien Fallen von Ge- 
biirinHtterbiutfluss zu r Rettung der Kranken ummigang- 
licli uothwendig is t ;  5. weil der Blutfhiss nach der 
Geburt gewohnlich Folge der Atonie des Dterus ist 
die Eiuspritzuiigen aber nicht bloss eine stim uiirende 
W irkung  au f dieses Organ iiussern, sondern auch auf 
den Character des ergossenen Blutes einen Einfluss ha­
ben. E inspritzungen von kaltem  W asser in die Scheide 
w urden bei U nterdriickung des M enstrualflusses ange­
w endet, jedoch erw ahnt J)r. R a m s b o t h a m  m itltech t, 
dass Ridebitis der Gebiirmutter durcli ihren Gebrauch 
entstehen kann. Verf. g laub tnun , dass die Ursache eines 
solclien ungiinstigen Erfolges in der lieftigen Erschiit- 
lerung  dieses Organes durch die ungleiohe Tem peratur 
des kalten W assers und des B lutes, der Gebarm utter- 
liohle zu  suchen sei. E r schlagt dalier v o r, dass die 
e ingespritzte  Fliissigkeit von gleicher Tem peratur sein 
soli. (W erden aber dann die Einspritzungen eine stim u­
iirende W irkung haben, und dadurch die Atonie hehen?) 
W enn Scheideneinspritzungen bei Gebarm utter-Blutllus- 
sen nichts leisten, so ist nur zu bem erken, dass zwi- 
schen den Einspritzungen in die Scheide und denen in 
die Gebarinutterholile ein g rosser Unterschied ist. (The  
Lancet. IS  I (i. Vol. II . Nr. 1.9). M e y r .

Glus - Pessarium , gebrochen in der Vagina. A n o- 
n y m. —  Die K ranke, ein 40jahriges Frauenzimm er, 
litt se it m ehreren  Jahren an einem Gebarm nttervorfall, 
w esshalh sie schon langere Zeit ein Pessarium  tragen 
m usste. Gewohnlich bediente sie sich eines aus Gummi- 
elasticum  v erfe rtig ten , welches jedoch nach 2— 3 Mo~ 
naten der Reinigung w egen iinmer entfernt w erden 
m usste. Verf. empfalil ih r desshalb ein glasernes Pes- 
sarium  zu trag en , da es w eniger ir r itire , die Secrete 
weniger in sicli aufnehme und dauerhafter ware. Iis 
w urde  also ein soiches e ingefiih rt, und oline Be- 
schwerilen langere Zeit getragen. Einst vcrnahm sie, 
da sie ohne Bescbaftigung beim Fenster stanil, ein 
G erausch , und empfanil sogleich bei jeder Beweguug 
stecliende Schmerzen. Bei der Untersuchung faud 
man das Pessarium  in zahlreiche Stiicke gebrochen. 
Theile von der Peripherie w aren  in ih rer Lage, alie 
iibrigen befanden sich im untern Theile der Scheide. Die 
Herausbefdrderung dieser zahlreichen, winkligen und 
eckigen Stiicke aus der mit einer zarten , gefalteten 
Schleim liantbekleideten Scheide w a r mit vieien Schwie 
rigkeiten verbnnden. E rs l nach u d i r  sorgfalti-
ge r Manipulation gelang es dem V erf., jedes Stiickchen 
Glas zu entfernen, so dass z u le tz t, selbst bei verschie-
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denen LageverSnderungen der Patientin, nieht das 
kleinste Stiickchen zu verm uthen w ar. Ungeachtet de r 
grossen Sorgfalt w urde doch die Scheide hie und da 
v e rle tz t, so dass eine kleine Blutung erfolgte. Das 
M ittelstiick, welches ganz w ar und l 1/* Zoll im Durch 
m esser lia tte , w ar seiner gekerbten und spitzigen Ran- 
der w egen am schw ierigsten  zu  entfernen. Zur Ver 
hiitung einer nachfolgenden Entzundung verordnete 
Verf. nebst antiphlogistischer Behandlung und Regimen 
Opiate und adstringirende E inspritzungen in die Vagina. 
Die Anzahl der entfernten Glasstiicke w a r 5 0 , sie w aren 
von verschiedener Gestait und cckig. Die Kranke er 
holte sich vollkommen. (Med. E xam iner, Philadelphia 
March 1 8 4 6  in Monthly Jouru. O c t.1 8 4 6 .)  M e y r .

Singultus nuhre.nd der Schwangerschaft, Von Dr. 
i l o f f m a n n .  — Dieser t ra t  bei einer Schwangern von 
28 Jahren nach einem ohne Veranlassung entstandenen 
lieftigen Erbrechen plotzlich e i n , und dauerte fast eine 
ganze Stunde ununterbrochen fort. Es w ar ein bestiin- 
diger Krampf des Zw erchfelles, de r sich durch ununter- 
broohen auf einander folgendes Auf- nnd Abw artstreten 
desselben ausspracli Dabei w ar der Kopf heiss, das 
Gesicht g e ro the t, die Bindebant in jic irt, die Thranen 
Hossen iiber die W angen, aus dem Munde kam lielles 
W asser. Es balte  das Ganze einen eigenthiimlichen 
Anblick gew ahrt. Man w ollte  D oversche Pulver oder 
andere in solclien Fallen angerathene Mittel geben, aber 
die Kranke konnte nichts nehm en, und es w urde ihr 
daher eine Opiatsalbe i» die Magengegend nach heiden 
Seiten bis zum R iickgrat eingerieben; ehe jedoch die- 
selbe eine W irkung iiussern k onnt e , horte  dasSohiuch- 
zen von selbst auf. Dieselbe Scene w iederholte sich 
nach einigen W ochen, man beniitzle jedoch sogleicli 
die gemachte E rfah riin g , dass man dem Ubel m it in- 
nerlichen Mitteln nicht beikommen kbiine, liess sofort 
die Opiatsalbe eirireiben, und vero rd n e te 'e in e  concen- 
tr ir te  Auflosung von caustischem  Kali, in welche die 
Patientin die Arme his iiber die ERbogen hincinsteckte. 
Auch d iessh a if n ich ts, und die spa ter w iederkehrenden 
Anfaile verschw anden ohne alie Mittel von selbst. Ge­
burt und W ochenbett verliefen regelmassig. (N eue Zeit-  
schrift fiir C.elmrtsUnnde. 2 0  Bandes  2 . Ileft.)

H i rs c h l e r .
Uber Dysmenorrhoe. V o n O l d h a m .  — Verf. ste ilt 2 

Formen von Dysmenorrhoe auf, die wold zu uuterschei- 
den sind; die eine nam lich, w o der M utlermund zu 
euge nnd so der Monattluss gehindert ist (mechanische 
Dysmenorrhoe), die andere en tsteh t durch eine Membrane, 
w elche von der Hohle der Gebarm utter ins Daseiu ge- 
rufen w ird. Uber die e rstere  Form  theilt. uns Verf. fol- 
gende aus m ehreren beobachteten Fallen gezogene Re- 
m erkungen m it: Sie liangt von einer krankhaften Ver- 
engerung der Sexualwege ab, welche entw eder angebo- 
ren oder erworben is t, und entw eder im iiussern oderin- 
nern M utterm unde, oder am obern Theil der Scheide 
iliren Sitz hat. Sie ist gewohnlich von sparsam er Men- 
striia lio n , bedeutenden Riicken- und Kreuzschm erzen 
nnd Unfruchtbarkeit begleitet. Man hat einen genatien 
Unterschied z u  machen zwischen einem U terus, der im
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Ganzen klein und unvollkommen entw ickelt is t ,  und in 
welchem also auch der M utterhals undM utterm und klein 
sind , und zwischen einen gu t entw ickelten Uterus, des­
sen Orificium jedoch krankhaft contrahirt ist. Bei dem 
ersten  Falle findet gewohnlich Am enorrhoe, bei den 
letz ten  e rschw erte  oder gehinderte M enstruation Statt. 
In dieser letzten Classe von Fallen , welche aber in der 
Praxis sehr seiten vorkom m en, kann eine vollkommene 
Heilung durch Eroffnung und E rw eiterung  des Cervix 
erfolgen, Zudiesem Zwecke hietet die Trennung des Cer­
v ix  uteri und die Einfiihrung: eines m etallischen Dilata- 
torium s ein passendes Mittel dar. Verf. glanht, dass der 
unvolikommene Zustand der innern Geschleclitsorgane 
beim W eibe niclit seiten vorkom m t. Ofters beobachtete 
er bei einem kleinen U terus einige kleine Erhabenheiten, 
welche gegen die W inkel desselben gerichtel waren, 
Und Undeutliche Spuren der urspriinglichen Duplicitat 
dieses Organes darboten. Ferner glaubt Verf., dass 
diese Trennung des Cervix in jenen Fallen Aufmerksam- 
keit v erd ien t, w o eine Art hysterischer Epilepsie be- 
s te h t, die mit Schm erzen iin Becken beginnt, und ent- 
w eder der M enstruationsperiode vorausgeht., oder sie 
in den ersten  Tagen begleitet. Verf. eroffnete in einem 
solchen Falle den Cervix uteri m it gutem  Erfolge, so 
dass die Anfalle fu r zwei Monate aufhorten. —  Falle der 
zw eiten Art von Dysmenorrhoe (inembranose Dysmenor­
rhoe) sind keinesw egs seiten, und sie sind die schm erz- 
haftesten und langw ierigsten Affectionen des unge- 
schw angerten Uterus. Uber die Form  will Verf. in der 
Folge Niiheres mittheilen. ( Condo u Meti. Gaz. Ati r. 
1 8 4 6 ). M e y r .
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O .
GeschwiirsbUdung a u f der Cornea, eine lethale E r- 

scheinung bei Gehirnkranklieiten der Kinder. Von 
F r a n k .  —  Verf. sah in allen Fallen von G ehirnkrank- 
heiten der Kinder, m ochten diese prim ar oder secundar 
se in , wo sich eine Geschwursbildung de r Cornea eut- 
w ickelte, 2 —  3 W ochen spiiter den Tod eintreten. 
F r  schildert diess auf folgende A r t : Die Kranken bekom- 
men einen stieren  B lick, das Auge w ird glanzlos; die 
Cornea m att, wie bestaub l, das Sehvermogen getriibt, 
die Pupille Anfangs v e ren g t, spa ter erw eitert. Im ho- 
hern Grade w ird  die Cornea undurchsichtig , ihre La- 
mellen lockern sich auf ,  und es w ird  eine oherflaehli- 
che Geschwtirsbildung bem erkbar. Die Geschwfire, so- 
w ohl im Centrum ais am liande auftretend, haben ein 
gezacktes, unregelm assiges Aussehen, und sondern ein 
diinnfliissiges Secret ab. Haufig sieht man gelbliche 
Schleimflecken auf der Cornea. Die Secretion der Mei- 
bomischen Driisen is t verm ehrt. Die Anwendung schwach 
«aurehaltiger Augenwasser scheint diese Geschwiirs- 
bildung aufzuhalten; von selbst beilt sie nie. Verf. sieht 
ais die Ursache dieser Fxnlceration eine veranderte 
oder aufgehobeneInnervation des N. sympathicus {Gangi, 
t i l i a r e )  auf das Ange a n ; die nicht in Folge einer k rank- 
haftenR eizung seiner B rust- oder Bauchganglien, son­
dern des jv. trigeminus nach dem Gesetze der Refle-

Nr. 3. 1847.

xion sensibler Nerven auf die vasom otorischen Fasern 
en tsteh t, und s tiitz t sich auf die Beobachtung, dass 
auch bei Thieren nach der Durchschneidurig des N. tri­
geminus Exulcerationen des A uges, namentlich der 
Ilornhaut Statt finden. (Caspers Wochenschrift. f. d. ges. 
Heilkunde 1846- Nr. 4 6 ). M e y  r.

Ciber secundare Epilepsie und Apoplexie beiKindern. 
VonMilman C o l e y .  —  Fine derhaufigsten  Folgen der 
Cholera bei Kindern ist Convulsion de r Extrem itats- 
m uskeln, begleitet von einer Suspension der Gehirn- 
functionen und Unterbrechung des Inspirationsprocesses. 
W ahrend des Paroxysm us findet man bedeutende F r-  
w eiterung der Pupillen, blasses und contrahirtes Ge- 
sictit, Kalte der H aut, auf welche tem porare W arme 
und profuse H autausdiinstung folgt. Dem epileptischen 
Anfalle geht einige Stunden vo rher ein gellender Schrei 
vorans , und hierauf foigt Convulsion der abziehenden 
Augenmuskeln, Schielen, und der Fali kann apoplectiscli 
enden. W enn die G ehirnkrankheit aus dem Congesti- 
onszustande in Entziindung iibergeht, so folgt serbse 
Ergiessung mit den Symptomen der Apoplexie. Die Con­
vulsion der willkilrlichen Muskeln w ird  nun durch Stupor 
und Empfinduugslosigkeit u n terb rochen , die Sphincte- 
ren und die Schlingmuskeln w erden gelahmt. Es folgt 
sterto roses und unregelm assiges Athmen, dieKorpertem- 
p eratu r nimmt ab , und die Haut  bedeckt sich  mit kal- 
tem Schweisse. Diese Krankheit unterscheidet sich von 
der prim aren E rkrankung  des Gehirns durch Erbrechen 
und Durchfall, m it denen der Anfall beginnt, und durch 
die anfangliohe Abwesenheit von Schwindel und Schlaf- 
losigkeit. Die krankhaften Veranderungen nach dem 
'fode bestehen in E rgiessung von Serum  in die Ventri- 
kel oder den Arachnoidealsack, und in einem hohern 
oder m indern Grade von Verdickung und Triibung die­
se r Membrane an der Basis des kleinen Geliirns, in Ent- 
zundung der Schleiinhaul des Duodenum m it oder ohne 
Erweichung derselben. Sie betrifft gewolmlich nu r eine 
Seite des D arm es, welche durch die lebhafte Rothe ei­
nen auffallenden Contrast m it der graulichw eissenFarbe 
des ubrigen Darmes darbietet. Die Erw eichung gibt der 
Schleimhaut ein lichtbraunes oder aschgraues Ansehen 
oluie Entzfindungsrand, w oraus Verf. den Schluss zieht, 
dass sie durch Enervation oder Verfall der Uebenskraft 
entsteht. Verf. empfiehlt Blutegel an das Epigastrium 
und h ierauf ein kleiues Vesicans an dieselbe Stelle; in- 
nerlich kleine Dosen Sulfas maynesiae  (10—20 g r.) m it 
Infus. oder Tinct. gentianae , einmal in 3—4 Stunden. 
Nachdem die ersten  Symptome der Cholera durch Opium 
gehoben s in d , m uss dieses Mittel sorgfaltig vermieden 
werden. Um den Safteandrang vom Kopfe abzuleiten, 
muss der Darmeanat durch die oben angegebene Arznei 
oder durch Rheurn m it Magn. carb. s te ts offen erhalten 
werden. Hinsichtlich der Blutentleerungen ist grosse 
Vorsieht nothig wegen der Neigung zu serosen Ergiis- 
s e n , Gle durch Blutentleerung und Calomel noch befor- 
dert w u rd en ; denn jene Kinder sind vorziiglich zu r seeun- 
daren Entzundung der Gehirnhaute geneigt, deren Mus- 
kel- und Gefasssystem schwach ist. W enn daher das Ge- 
sicht con trah irt und blass, die Haut kalt is t, so em -
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pfiehlt Verf. innerlicli Digitalis, um  dieGeliirncongestion 
zu verm indern und einer Effusion vorzubeugen. (London  
Med. Gaz. Nov. 1 8 4 6 ) . Me y r .

E. ( ih ir u r g ie .
Bemerkungen iiber die Beliandlung der Ganglien. 

Von B r o w n .  — Verf. m acbt auf den Nutzen der ge- 
wolmlichen Haarseile bei der Beliandlung dieser Krank- 
lieitsforin aufm erksam , obwolil es Falle g ib t, wo das 
Betaceum nicht so lauge e rtragen  w ird, bis es einen giiu- 
stigen  Erfolg erzielt. Bei der Eroffnung eines Ganglions 
soli man nach den Grundsatzen der subcutanen Opera- 
tionen verfahren , eine von der Hautwunde entfernte 
Melie des Sackes ansteclien, und das Fluidum durch diese 
Offnung in das umgebende Zellgewebe ausdriicken. Bei 
der E rkrankung  des Schleimbeutels des kniegelenkes 
w ird  gewolmlich in frischen Fallen, oder in solchen, 
wo der Inhalt des Sackes noch flussig ist, ein Vesicans 
oder eine Reitientolge von Vesicantien angewendet, docli 
erfordern  viele Falle nicht ein so heftig w irkendesM it- 
tel. Bei m elir vorgeriickten F allen , wo der Scbleiuibeu- 
tel bis zu r Grosse einer kleinen Orange ausgedehnt ist, 
und Symptome einer seh r starken  Entziindung zugegen 
sind , gibt es ein M ittel, welches in einem friiheren 
Zeitraum e nutzlich is t ,  w eniger Sclnnerzen verursacht,. 
und schneller und sicherer zum Zieie f iih r t, ais diess 
durch Blasenpllaster gescliieht. Verf. m eint die Brech- 
weinsteinsalbe mit oder olme einem Theil der Quecksil- 
bersalbe, w orauf die Ausdehnung des Schleimbeutels 
und die um gebende Geschwulst sich schneil verm indern 
soli. In einem liieher Bezug liabenden erw ahnten Falle, 
wo heftigcEntzundungs-Erscheinungen zugegen waren, 
hat Verf. jedoch zu ers t ruhige und erhohte Lage der 
Extrem itiit und Einwicklung des Kniegelenkes m it er- 
weiclienden w arm en Umschlagen angeordnet, und diese 
Behandlung durch 3 Tage fo rtg ese tz t, w orauf er e rsl 
z u r  Anwendung der Brechweinsteinsalbe iiberging. Jdin- 
sichtlich der Eroffnung der Schleim beutel, wenn die- 
selben entziindet s in d , und die Fluctuation deutlich be- 
m erkbar w ird , gibt Verf. an , dass diese Operation kei- 
nen Schaden b rin g t, der nach der Meinung Mancher 
s te ts herbeigeffihrt w erden s o l i , wenn man synoviale 
oder pseudosynoviale llbhlen so eroffnet, dass der Luft- 
ein tritt gesta tte t i s t , w odurch die entstandeue Entzlin- 
dung und E iterung auch das benachharte Gelenk ergreift. 
In einem Falle, wo der Schleimbeutel des Kniegelenkes 
bedeutend ausgedehnt, zugleich eine betrachtliche Hitze 
und Anschwellung in der Umgegend des Gelenkes 
vorhanden w a r , welche durch die Anwendung der er- 
weichenden Umschlage und der Brechweinstein- und 
Guecksilbersalbe nicht gehoben w urde, unternahm  Verf. 
die Eroffnung des Schleim beutels, dessen Inhalt eitrig  
zu sein schien. Anfangs kam coagulirtes B lu t, h ierauf 
dicker E iter reichlich zum  Vorschein. Die Geschwulst 
nalun sehr bald ab, und der Fall endete giinstig. (L o n ­
don Med. Gaz. Nov. 1 8 4 6 ) . M e y r .

Tod nach E nlfernung einer Bursalgeschwulst aus der 
Kniescheibe. Von S m i t h . —  E in32jahriges Frauenzim -

83
m er hatte iiber der linken Kniescheibe eine h a r te , seit 
m ehreren Jahreu bestehende G eschwulst von der Grosse 
eines kleinen Apfels, welche seh r viele Beschwerden 
verursachte. Die Geschwulst w urde durch einen Lan- 
genschnitt entfernt. Sie adharirte  fest an die Haut, w ar 
solid, h a rt, ganz knorplig und umgab die llolde des 
Schleimbeutels, weicher in ih re r  Mitte w ar. Die Wunde 
w urde durch einige Hefte nebst Klebepllasler vereinigt. 
Am 3. Tage tra t ein Erysipel ober dem Knie e in , und 
rothe Streifen e rstreck ten  sich gegen die Leistengegend, 
wo die Driisen angeschwollen waren. Bund um die ent- 
ziindeten Stellen w urde geiitzt, w orauf sich das Erysi­
pel nicht w eiter e rstreck te . Docli entstand eine grosse, 
h a rte , faustgrosse mit Fliissigkeit gefilllte Geschwulst 
ober der Patella, und es traten  heflige Schmei'zen um 
das Kniegelenk herum  ein. Durch zw ei Einstiche mit 
einem schmaleu Bistourie in dio Geschwulst w urde eine 
liedeutende Quantitat blutigen Serum s entleert. Blutegel, 
innerlicli Calomel und Opium, bew irkten wohl eine Lin- 
derung des Schm erzens, docli nalun die Geschwulst 
imm er m ehr z u , und e rstreck te  sich iiber das ganze 
Knie und den Schenkel. An der obern und aussern Seite 
des Gelenkes sleltle sich Fluctuation e in , wo die Ge- 
schw ulst am m eisten vorragte und eine Punction ge- 
m acht w urde , welclie eine Menge iibel aussehenden Ei- 
te rs  entleerte. Die Krafte sanken schneil. Es w urden 
w arm e Uberschlage und innerlicli Beizm ittel gegeben. 
Die Kranke slarb  eine Woclie nach der Operation. Das 
Unterhautbindegewebe w a r von serosem  Fluidum be­
deutend inflltrirt. Gerade iiber dem Kniegelenke w ar 
eine faustgrosse Hbhle, welche die bbsartige Fliissig­
keit enthielt. Die Entziindung erg riff nicht das Gelenk 
selbst. D ieser Fall zeigt, dass die Eroffnung des Schleim­
beutels allerdings gefahrlich sein kann, w iesch o n m eh - 
re re  W undarzte, namentlich auch Samuel C o o p e r ,  an- 
deuteten. (London Med. Gaz. Nov. 1 8 4 6 ). M e y r .

Uber die Vortheile der Amputation in der Mitte tles 
Unterschenkels. Von Dr. J. A. L a w  r  i e. —  Verf. stellt 
nach den Itesultaten von 24 Operationen und nach sta- 
tistischen Berichten folgende Vergleichung zwischen 
der hohen nnd tiefen Amputation des Unterschenkels 
an: Die tiefe Amputation ist w eit w eniger gefahrlich, 
w eniger schm erzhaft und leichter au sfiih rb a r, ais die 
hohe Amputation, und die kleiuere Wunde bei jen e r 
gestattet zugleich eine raschere und w eniger schm erz- 
hafte Cur. Auch gestattet die eine in der Folge den Ge- 
hrauch des Kniegelenkes , die andere dagegen gar nicht 
oder docli n u r sehr unvollstandig. Um das Kniegelenk 
gehbrig brauchen zu kbnnen, is t die Anlegung eines 
geeigneten Apparates nothwendig, und zw ar des kurzen 
Stelzfusses m it einem Kuieriemen und m it oder olme 
Schenkelstiick, oder mit Uinzufiigung eines kiinstli- 
chen Eusses. Die K ranken, welchen diese Apparate nd- 
th ig  werden kbnnen, lassen sich in 4  Classen einthei- 
len: F rauenzim m er, W ohlhabende, ludividuen, die 
keine harte Arbeit zu  verrich ten  und schw ere  Lasten 
zu heben liaben, und Individuen, bei denen das Urnge- 
keh rte  der Fall ist. F iir die drei ersten  Classen verdient 
die tiefe Operatiou in allen Fallen den V orzug; fiir die
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letzte Classe scheint die Amputation dicht un ter dem 
Knie vorgezogen w erden zu nuissen, indein dann der 
Operirte mit einen sehr einfachen und billigen Apparate 
auskommen und olme Nachtlieil die schw ersten Arbei- 
ten verrichten kann Diese grossen Vortheile mochten 
aber doch wohl durch die grosse Mortalitiit bei dieser 
Operation und den Verlust der Bewegung des Kniege- 
lenkes ausgeglichen werden. W as die Ausfuhrung der 
Amputation dicht u n ter dem Knie betriiTt, so fehlt ei- 
gentlich noch iminer eine gute Methode fiir dieselbe. 
Die s ta rk e  Dicke der hintern Aluskel maclit den ein­
fachen I.appenschnitt nngeniigend; der doppelte Lap- 
penschnitt taug t aus derselben Ursache n ich t, und der 
doppelte Cirkelschnitt lasst Ieicht einen hockerigen, zu- 
sam mengezogenen Stumpf zuriick. Diese Einwiirfe lindeu 
auf den vordern und hin tern  Lappen- oder doppelten 
C irkelschnitt, wenn e r un ter der Mitte des Beines aus- 
gefiihrt w ird, keine Anwendung, und diese beiden Me- 
tlioden verdienen dalier vor allen iibrigen den Vorzug. 
W as die Stelle der D urchsagungdesKnochens anhelangt, 
so w ird  dieselbe im Allgemeinen am beslen in der Mitte 
des Unterschenkels odei’ dicht unterhalb desselberi vor- 
genommen. (M onthly Jo u rn a l, March 184 6 ).

N a t i  e r.
Hydatiden der Leber durch dieBauchdeckenentleert. 

Von Dr. T h o r s t e n s e n  in fsland —  Ein 4jahriger 
Knabe halte  seit m ehreren Monaten an einer Ge- 
schw ulst im rechten Hypochondrio und Anasarca gelit- 
len , und eine Menge W iirm er, besonders Spulwiimer, 
abgesetzt. Die flautw assersucht hatte  bei der Ankunft 
des Verf. einen so hohen Grad e r re ic h t, dass das Kind 
60 Pfund wog. E r eroffnefe sogleich die kindskopf- 
g ro s s e , deutlich fluctuirende G eschw ulst, w orauf sich 
ausser einer Menge diinnen, stinkenden E iters eine 
grosse Zahl Hydatiden en tleerte , weiclie so gross w ie 
Taubeneier w aren , und in lauesW asser geworfen, eine 
deutliche Bewegung, dic in abwechselnder Ausdehnung 
und Zusammenzieimng bestand, ansserten. In den fol- 
genden Tagen w ar der Eiterabfluss noch bedeutender, 
jedoch nur m it einzelnen Hydatiden gemischt. Das Kind 
flihlte sich nach der Operation seh r e rle ic h te rt; es be- 
kam  ein Laxans aus Calomel und Rheum , w orauf aus­
se r vielen Ascariden, Spulw iirm ern und andern 1 Zoll 
langen W iirm ern auch einige Hydatiden entleert w u r­
den. Nach 3 Stuhlentleerungen ging kein W urm  m ehr 
ab, und die W assersucht w urde un ter dem Gebrauche 
harn tre ibender Mittel m it jedem Tage geringer. Die 
W unde am Bauche heilte in 14 Tagen. — Am m erk- 
w iirdigsten w ar ein A bscess, den der Knabe gleichzei- 
tig  an der Unterlippe h a tte , der nebst diinnen E iter ei­
nen lebenden W urm  e n th ie lt, w elcher den gewbhnli- 
clien Madenwiirmern ahnlich w ar. Das Ki nd, welches 
vollig hergeste llt w u rd e , behauptete, die Bewegung 
des W urm es in der Lippe versp iirt zu haben. (Beob- 
achtungen aus den iimtl. Berichten diin. A rzte  und Op- 
v e n  h e i n i s  Zeitschrift 1 8 4 6 . Nr. i i ) .  N a  der .
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Heilung eines Telnntis nach, sechs trochentlicher 
Duner.  Von D e m s e 1 b e n. —  Die 40jahrige Kranke 
w ar seit vier Tagen e rk ran k t, ihr Hals w ar bei 
dem Besuche des Verf. steif, der Kopf nach hinten ge- 
zogen, die Kiickenmuskeln gespannt, Riicken und der 
hintere Theil der Sehenkeln seh r schm erzhaft, die Ex­
trem itaten w aren  zw ar etw as bew eglich , aber im Gari- 
zen ungewohnlich ste if, und w urden paroxvsmenweise 
von Krampfen befallen. In den B rustm uskeln spiirte  die 
Kranke ziehendeSchm erzen, und der Dnterleib w ar be- 
deutend eingezogen. Sie konnte nur mit Miihe schliri- 
gen, und wenn sie diess th a t,  oder mehr ais ein paar 
W orte auf eimnal sprach, so verschlim m erte sich die 
Steiiigkeit und Schmerzen im llalse. Der Mund konnte 
nicht eimnal so w eit geblfnet w 'erden, um einen Finger 
einzubringen; der Puls w a r hart, gespannt, seit 3 Tagen 
Obstruction. Es w urde eine Venasection von 16 Unzen 
gem acht, ein C lystier, Ricinusdhl und ein Theelbffel- 
voll aus 2 Unzen Pulv. refrigerans  und J/2 Unze Sal. 
ammoniac. nebst 20 Tropfen Opium 3— 4 Mal taglich 
angeordnet. Zu gieicher Zeit w urden Hals, Riicken und 
die Seiten der Brust mit einer starken Opiatsalbe zwei 
Mal taglich eingerieben. Am 8. Tage w ar die Steiiigkeit 
zw ar noch d ieselbe , die Schmerzen aber geringer und 
der Schlaf ruhig. Am 16. Tage w ar die Pat, bedeutend 
b e sse r , obgleich noch seh r ste if im Halse und Riicken, 
und konnte Ieicht Fliissigkeiten hinunterschlucken. 
E rst am Ende der 6. Woche w ar alie Steifigkeit ver- 
schw unden; sie verliess den Korper in derselben Ord- 
n u n g , ais sie ihn befallen hatte. f O p p e  n h e i m 's Zeit 
schrift 1846 . Nr. 11). N u d e r .

Hydrops saccatus mammae.  Von D e m s e l b e n .  —

Eine 24jahrige, verheirathete  F rau , M utter von 3 
K inder, welche unglaublich grosse Briiste und so viet 
Alilch in denselben l ia t te , dass s ie , obgleich ein 2jah- 
riges und ein ljah rig es Kind gleichzeitig saugend, tag ­
lich von einer F rau  geinelkt werden m usste , bekam 
einen h a rten , schneil zunelimenden runden Knoten in 
der rechten Brust, der, ais Verf. gerufen w urde, bereits 
die Grosse eines Kindskopfes e rre ich t hatte. Aus der 
vollig runden F onn  des K notens, aus dem Mangel der 
stechenden Schmerzen in demselben und aus der natiir- 
lichen Farbe der F rau  schloss Verf., dass kein Scir­
rh o s , sondern eine Cyste vorlianden sei Es w urde 
ein 2Vc Zoll langer Sclinitt in der Richtung von der 
B rustw arze zum Brustbein gemacht, um den Balg btos- 
zulegen; da d ieser jedoch zufallig angestochen wurde, 
ergoss sich in einem dicken Strahle eine Menge klaren 
W assers. Der ausgezogene Sack w ar von blau-w eisser 
Farbe, dick , aber so m iirbe, dass e r  m it Leichtigkeit 
zwischen den Fingern zerdriick t werden konnte. Nach 
16 Tagen w ar die W unde verheilt, und dieF>au befand 
sich seitdem w ieder wohl. (Beobachl. aus den dm t Be­
richten dtinischer Arzte  und O p p e  n h e i m ’s Zeitschrift 
fiir die ges. Medicin 1 8 4 6 . Nr. U ) .  N a  der .
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3 .

XJeber den Einfluss der abgesonderten Gefangenschaft 
a u f die Gesundheit der Striiflinge. Von Dr. Die%,  
Director der vereinigten Strafunstalten in Bruchsul.

Es ist in den letzten Jahren von Eaien und A rzten so 
v iel iiber diesen Gegenstand geschrieben, es sind soviel- 
fiiltige Ubeistiinde dem lsolirungssystem e vorgeworfen 
w o rd en , und dennoch lierrsch t in diesen Ausserungen 
des Tadels, vvas Ton und Inhalt betrifft, eine solch’ ah 
weichende M einung, dass man bewogen w ird  zu glau 
lien, die Urheber desselben haben sich von vorneherein ein 
ganz falsches Bild von der Lage desisolirten Gefangenen 
gemacht. Um so m ehr m uss es uns freuen, endiich das 
W ort eines Mannes zu vernehm en, der die giinstigste 
Gelegenheit zu genauen Beobachtungen iiber den stre i- 
tigen Punct hat, und uns durch seine friiheren Arbeiten 
iiber Gefangnisswesen (siehe Aunalen der Staatsarznei- 
kunde Bd. VIII. Heft 3) ruhm lichst bekannt ist. Der 
Verf. gibt v o r alieni andern eine ausftilirliche Beschrei- 
bung des Zustandes der Straflinge nach der verschiede- 
nen Art der Behandlung in den drei verbreite tsten  Sy- 
stem en, damit der Leser ein richtiges Bild hievon be- 
kom uie, und fiigt sodann eine vergleichende Ubersicht 
in Bezug auf physische und m oralische Einfliisse bei, 
zu  welchem  Zwecke e r  natiirlicli die Einrichtungen, 
welche an den von ihm beaufsiclitigten Strafaustalten 
RegeI sind , zu r Basis n im m t, anderw eitige Modifica- 
tionen jedoch zu erw ahnen nicht unlerlasst. W ir wol- 
len es versuchen, scinem Ideengange vvie se iner Darstel- 
h m gsw eise , so w eit es der Raum dieser Blatler ge- 
s ta tte t, zu folgen.

B e i d e r  u n b e s c h r a n k t e n  G e m e i n s c h a f t  
a rbeitet eine g rbssere  oder geringere Menge von Straf- 
lirigen gem eiuschaftlich, es is t m eist eine anslandige, 
nicht larm ende U nterhaltung erlaubt, oder auch n u r zu 
bestimmten Stunden g e s ta lte t; die nicht im Freien Ar- 
beitendeu machen taglich einen Spaziergang im Freien, 
wobei sie sich gewohnlich nach W illkiir bewegen diir- 
fen ; an Sonn- und Feierlagen und andern arbeitsfreien 
Zeiten bleiben sie ebenfalls in gemeinschaftlichen Sa- 
len versam m elt, und Nacltts sclilafen sie in gemein­
schaftlichen Schlafsalen. So verlialten sie sich auch in 
der Scliule und beim Goltesdienste, ein Jeder kann Alie 
sehen und von Allen gesehen werden.

B e i d e m A u b u  r  n s  c h e n  o d e r  S c h w e i g s  y- 
s l e n i e  is t auch eine bestim m te Anzahl von Straflingen 
(12—20)  in einem gemeinschaftlichen Arbeitssaale ve r­
sam melt, wobei sie aber von einem Aufseher ilerarlig 
bew acht w erden , dass ihnen jede M ittheilung durch 
W orte oder Geberden strenge un tersag t is t ,  und der 
Ungehorsam gegeu dieses Verbot empfindlich gestraft 
"wird. Arbeitsfreie Zeiten, so w ie die Naclfte bringen die

Gefangenen in ihren Ginzelzellen z u , und die Bewe- 
gung im Freien gescliieht w ohl geineinschaftlich, aber 
im sogenannten G anseinarsche, d. h. indein einer hin- 
ter dem andern im Kreise herum  geht. Dasselbe Ver- 
haltniss findet auch in der Sclmle und beim Gottes- 
dienste S ta tt, niclil w eniger ist die Conversation zwi- 
schen den Gefangenen und dem Aufseher auf das Noth- 
wendigste reducii-t.

B e i  d em  I s o l i  r u n g s s y  s l e m e  a rb e ite t, iss t 
und sclilaft der Strafiing in seiner E inzelzelle; die Kir- 
che, in w elcher auch der Schulunterricht e rtlieilt w ird, 
ist so e in g eric lite t, dass kein Gefangener den andern 
sehen kann, ebenso sind auch die Spazierliofe in solcher 
Anzahl vorhanden, dass jed e r allein in einem llofe sich 
befindet, wo e r sich nach W illkiir bewegen kann. Be- 
suche und freie Unterhaltung sind nicht n u r den Auf- 
sehern und W erkm eistern gestattel, sondern auch den 
Beamten der Anstalt und andern unbescholtenen Perso- 
nen, welche sich zu r Aufgabe gestelit haben, die Ge­
fangenen zu bessern  und ihnen ilire Strafe zu  erleich- 
tern. Fiir Besuclie der Angehorigen sind eigene Be- 
suchszim m er, fiir das Ilerbeirufen des Aufseliers Bchel- 
lenziige in den Zellen eingeric lite t; auch is t fiir isolirte 
Arbeit im Freien , und an Sonn- und Feiertagen fiir 
eine angemessene Lectiire gesorgt.

Nach dieser Beschreibung geht der Verf. zurV erglei- 
clmng der diatetischen Einfltisse iiber, welche zwischen 
dem Isolirungs- und Schweigsysteme Statt findet, da das 
Beisammensein der Gefangenen bei Tag und Naclit ohne 
Stillschw eigen kaum  m ehr einen Anwalt finden diirfte, und 
da ersehen w ir  folgende U nterschiede:

a) W o h n u n g .  Es diirfte wohl kaum  in irgend ei­
ner Strafanstalt ein Arbeits- oder Schlafsaal fiir eine ge- 
w isse Anzahl von Straflingen angetroffen werden, w elcher 
ebenso viel Kubikraum darbietet, ais eine gleiche Zahl von 
Einzelzellen enthalten, es athm et also der Gefangene in 
der Einzelzelle jedenfalls in einem grossern  ltaume, und 
hat fiir sich ein g riisseres Kubikmaass von Luft ais iiu  
gemeinschaftlichen Arbeits- oder Schlafsaale auch in den 
best eingerichteten Aristaiten oline Isolirung, besonders 
w o , w ie e s je tz t  allgemein gesch ieh t, eine Uberfiillung 
solcher Anstalten Statt findet. Hiebei ist noch zu be- 
m erk e n , dass der abgesonderte Gefangene jedenfalls 
n u r von seinen eigenen Eftluvien verunreinigte Luft 
athmet, wahrend die Straflinge in den andern Anslaiten. 
diesen Vortheil entbehren.

b) B e s c h a f t i g u n g .  Auf den ersten  Blick niochte 
man annehmeu, dass die bei dem Schweigsysteme thun- 
liche Arbeit im Freien ein Umstand w are, w elcher diesern 
vor dem Isolirungssystem e unbedingt den Vorzug zuer- 
kenneu w u rd e ; aber theils is t auch bei letzterem  durch



die oben beuierkte Einrichtung von kleinen Hofen, in denen 
die Gefangenen gew isse freiere Arbeiten, ais Rleinmachen 
von Brennholz u. s. w. verrich ten  konnen , dem Be- 
diirfnisse der frischen Lufl w ahrend der Tagesbeschaf- 
tigung abgeholfen w o rd en , theils hat man sich bei dem 
Schweigsysteme von den Schwierigkeiten und Inconve- 
nienzen des Hinausfuhrens der Gefangenen in’s Freie 
z u r Geniige (iberzeugt, und diese Methode fast durch 
gehends abschaflen m iissen, so dass also auch der iso- 
lirte  Gefangerie nicht schlechter gehalten w ird , ais der 
irgend einem andern Strafsysteme unterw orfene Straf- 
ilng.

c) S p a z i e r g a n g .  Diese Erholung w ird freilicli 
am meisten gestaltet bei der ungehinderteuGemeinschaft, 
welche aber ais allgemein verw orfen h ier n icht in Be- 
trach t kommen dai-f, jedoch w eniger beim Auburn’schen 
System e, wo sich die Gefangenen im Kreise oder in ei­
nem Vierecke unter der strengen Aufsiclit m ehrerer 
Aufseher nach einem gewissen Tempo bewegen diirfen. 
Bei dem Isolirungssystem e ist nicht nur jede beliebige 
Bewegung, sondern auch ein methodisches Turnen ge- 
s ta tte t, auch sind die Spazierliofe zu Pentonville und 
Bruchsal mit Schirmdachern versehen , so dass die 
Gefangenen auch w ahrend schlcchlen W etters und gros ­
se r  Sonnenhitze im Freien verbleiben kbn n en ; gewiss 
ein hoher Grad von Annehmlichkeit und diatetischer 
Zweckmiissigkeit, m it w elclier der Gansemarsch keinen 
Vergleich aushalten kann.

d) D i s c i p l i n a r s t r a f e n .  Olme Zvveifel kommen 
solche am haufigsten in dem Schweigsysteme v o r , da 
bei der eingefiihrlen Gemeinscliaft vielfaclie Gelegenheit 
zu jedw eden O rduungsw idrigkeiten, N eckereien, Ent- 
wendungen u. s. w. geboten w ird , iiberdiess aber ge­
gen das Gebot der so unnatiirlichen Schweigsamkeit, 
jeden Augenblick nothwendig U bertretungen stattfinden 
m iissen, welche bei consequenter Durchfiilirung des 
Systemes jederzeit strenge Ahndung nach sich ziehen. 
Wie sehr aber die verschiedenen Strafen, a is : Zwangs- 
jack e , ZwangsstuhI, Einsperrung- in finstere Locale, 
besonders aberE ntziehung oder V erringerung der ohne- 
diess auf das Minimum reducirten  Kost die Gesundheit 
beein trachtigen, sieht w o h ljed e r von selbst leicht ein. 
Die Erfahrung bestatigt unsere Angaben; so kameu in 
einem franz. Centralgefangnisse im Jahre 1842 bei einer 
durchschnittlichen Bevolkerung von 1200 Kopfen 10,000 
Strafen w egen Bruch des Stillschweigens v o r, in der 
Anslalt zu Cildbathfields jahrlich auf durcbsclm ittlich 
1040 Kopfe 17,900 D isciplinarstrafen, ja  diese Strafen 
nalunen so seh r zu , dass w egen der offentlichen Mei- 
nung, weiche eine solche, m it dem guten Gesundheits- 
zuslande unvertragliclie Strenge m issbillig te, man sich 
in England genotliigt s a h , die Disciplin m inder strenge 
aufrecht zu erhalten , und desshalb die ersten  Ubertre­
tungen des Gebotes des Stillschweigens gar n ich t, und 
die folgenden n u r ,  wenn sie m it Gerausch und Unord- 
nung verbunden w a re n , zu  bestrafen. Dagegen wurden 
m dem Isolirungsgefangnisse zu Pentonville im Jahre 
18*3 bei 500 Straflingen n u r 188, und vom 1. Janner 
bis 10, Marz 1844 bei der gleichen Anzahl Gefangener
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nu r 6 Disciplinarstrafen angewendet, und zw ar nu r die 
leiclitesten S trafarten , dagegen korperlichc Ziichtigung 
und Anlegen von Eisen gar nicht in Gebrauch ge- 
zogen.

e ) W i d e r n a t u r l i c h e  G e s c h l e c h t s b e f r i e d i -  
g u n g .  Mit Unreclit hat man der Einzelzelle das Uber- 
handnelunen de r Onanie vo rgew orfen , w ozu besonders 
der auf schlecliten Beobachtungen ruhende Bericht des 
gegenw artigen Arztes in Philadelphia Dr. D a r r a c h  
beigetragen: man hat alie in den Isolirungsgefang- 
nissen vorkommenden K rankheiten, vorzuglich aber 
die nicht seltenen Seelenstorungen fiir Folgen dieses 
L asters angesehen, obwohl in allen Isolirungsanstalten 
nicht n u r keine Verm ehrung, sondern ein Abnehmen 
der Onanie bem erkt wurde. Wohl ist aber in den ge- 
meinscliaftlichen Gefangnissen noch ein scheusslicheres 
Laster zu H ause, welches den Mann zum Manne hin- 
zieht, und wo die thierische Begierde so ausartet, dass 
Handlungen der ekelhaftesten Inunoralitat an d erT ag es- 
o rd n u n g s in d , w o rau f T o c  q u  e v i l l e  die franz. De- 
pu tirtenkam m er, ausserdem  aber auch der Arzt des 
Strafhauses zu  Gent und D u c p e t i a u x  die belgische 
Begierung w iederholt aufmerksam  machten.

f) N i c h t g e b r a u c h  d e r  S p r a c h o r g a n e .  W enn 
es w ah r i s t , dass dieser zu  Lungenschwindsuclit di- 
sponirt mache, so hietet auch von d ieser Seite das Iso- 
lirungssystem  Vorziige vor dem Schweigsystem e, wie 
aus der oben gegebenen Beschreibung beider Gefang- 
n issarten  erhellet.

g) A n s t  e c k  u n g, Dasselbe g ilt auch in dieser 
Beziehung. Aber nicht n u r Contagien, sondern selbst 
Miasinen scheinen die isolirten Gefangenen nicht zu  be- 
riih ren , wie man z. B. w ahrend der Cholera in Phila­
delphia beobachtete, wo nicht E iner der isolirten Gefan­
genen befallen wur de ,  ja  sogar diese nicht einmal von 
der herrschenden Seuche etw as erfuhren. Ahnliche Re­
su ltate  ergaben sich  zu Tours und Pentonville wahrend 
der Masern- und Influenzaepidemie.

h) D a u e r  d e r  G e f a n g e n s c h a f t .  Offenbarm uss 
bei Untersuchung der W irkungen der Gefangenschaft 
auch ihre Dauer beriicksichtigt w erden , und eine an 
sich nachtlieiligere Art derselben , wenn sie k u rze r 
dauert, w ird nicht so scliadlicli w irken , ais eine an 
sich w eniger nachtheilige bei langerer D auer, weil die 
meisten scliadlichen Einfliisse sich n u r allmlilig entwic- 
keln , aber danu unausgesetzt fortbestehen. Eine ve r 
hallnissm assig k iirzere Dauer hat aber beim Isolirsy- 
steme S ta ti , w ie uns das in Baden gegebene Gesetz 
bew eiset, das namlich zw ei Monate iso lirte r Haft drei 
Monaten gem einschaftliclier gleich stellt.

Aber nicht nu r die m ateriellen Einfliisse sind es, 
welche die Gesundheit des Leibes und der Seele zu  un- 
tergraben verm ogen, sondern auch die Eindriicke au f 
Geist und Gemiith sind ais krankmachende Ursachen 
haufig anzusehen, und mussen h ier ebenfalls in Betracht 
gezogen w erden. Die Strafgefangenscliaft soli und muss 
fiir den Gefangenen ein Ubel se in , und von ihm ais 
solches empfunden werden, und es is t also die E inw ir 
kung niederdriickender Gemiitbsbewegungen auf den-
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selben nicht zu  um gehen , ohne dass zugleich die Ge­
fangenschaft aufhoren w iirde, ihren Zwreck ais Strafe 
zu erfiiilen. Es is t demnach liier zu untersuchen, ob eine 
oder die audere Art der Gefangenschaft durch sicli selbst 
geeignet se i, eine grossere  Summe von Ubeln auf den 
Gefangencn zu haufcn. sein Gemfith in einer tiefern 
uud verderblichern Art zu ergreifen , ais die andern. 
Die Momente, welche der Verf. h ier beriicksichtigt und 
griiiid!ich besprichl, sind: die plotzliche Veranderung 
der gewohnten Lebensweise, die Trennung von den Sei- 
nigen, die E inform igkeit der Lebensweise, der Eindruck 
auf die Phautasie und endlich die Reue. Diese Ausein- 
anderlegung der physischen und moralisehen Einfliisse, 
w elcher zu r bessern Ubersicht eine vergleicliende Ta- 
belle angehangt ist, zeigt z u r  Geniige, dass beiin Isolir- 
systeine die Befiirchtung keinesw egs gerechtfertig t sei, 
ais ob die ibi1 unterw orfenen Striiflinge sicli schlimmer 
befanden , noch vielw eniger aber die Behanptung, dass 
nuter der H errschaft dieses Systemes die Striiflinge an 
Leib und Seele zu  Grunde gehen mussen.

Sehen vvir nun auch, w ie sich die Gesundheitsver- 
hiiltnis.se der Strafgefangenen der verscliiedenen Sy 
sterne in der W irklielikeit gestalten, d. ii. u n ter wel- 
chem Systeme sicli die meisten Falle von Krankheit, 
Sterberi und Seelenstorungen nacliweisen lassen, und 
legen w ir  hiebei zunachst die officiellen Nachrichten zu 
G runde, so ist aus den vom Verf. h ier mitgetheilten 
D urchschnittszahlen (welche w ir des Ramnes w egen in 
diesem Auszuge nicht m ittheilen konnen) ersichtlich, 
dass das lsolirungssystem  beziiglich auf die tagliche 
durchsclinittliche Krankenzahi, w enigstens jenem des 
Stilfschw eigens, hinsichtlich der jahrlichen Anzahl der 
Krankheilsfalle bei den iibrigen Systemen vorzuziehen 
sei. — Eine Vergleichung des Zustandes, in w elchem ein 
Strafling bei seiner Entlassung sich beiindet, m it jenem, 
in welchem e r sich bei seiner Einlieferung befand, gibt
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eine sichere B eurtheilung des Einflusses, vvelcheri die 
Gefangenschaft auf die Gesundheit ausub t; das Resultat 
einer solchen Vergleichung lern tenvvir nu r aus den Phi 
ladeiphier Bericliten kennen , und zw ar ist nach dieser 
Berechnung bei 56 Procent der Gefangenen die Gesund­
heit unverandert gehlieben, bei 25 Procent hat sie sich 
gebessert und n u r hei 18 Procent versch lim m ert, und 
somit kann da von einer Untergrabung der Gesundheit 
keine Rede sein. So is t auch nach den Berechnungen 
aus Durchschnittszahlen die Sterbiichkeit bei dem (so 
lirungssystem e g e rin g e r, ais bei den andern Systemen. 
Dasselbe g ilt auch fu r Europa in Bezug auf Entstehung 
der Seelenstorungen, keinesw egs jedoch fu r Philadel­
phia, w oher w ir die Berichte mit den ungunstigeii Re 
sultaten in Bezug auf Geisteskranklieiten erhielten. Die 
in Philadelphia erlangten Erfahrungen kbnncn aber keine 
absolute Giiltigkeit fiir audere, namentlich europaisehe 
Anstalten h ab en , da his auf dic neueste Zeit gedachte 
Anstait den meisten an d ern , w as zweckm assige Ein- 
richtungen betiilft, nachstand, da te rner dort de r grdsste 
Theil der Gefangenen Neger sind , welche im Gefang- 
nisse iiberhaupt m ehr leiden, da ausserdem  W ahnsinns 
falle der lsolirung zugeschriebeii w u rd en , welche in 
ganz andern Ursachen ihre Entstehung fanden und weil 
endlich w eder die dortige Diagnose noch die Therapie 
unser Zutrauen verdienen. Es ist demnach das System 
der Absondernng dasjenige, bei welchem w eniger Krank- 
heitsfalle und w eniger Sterbefalle, ais bei den beiden 
andern sicli zulragen, und bei welchem, wenn auch dic 
W ahnsinnsfalle der ZahI nach griisser sein sollten , die- 
seiheu w enigstens viel leichter und haufiger geheilt 
w e rd en ; keinesw egs aber sind bei diesem Systeme 
nachw eisbare g rossere  Nachtheile auf Leib und Seele 
der Gefangenen zu fiirchten, ais bei irgend einer andern 
Art der Gefangenschaft. (A nnulen  der Staatsarzneikunde  
Jahrg. 1 8 4 6 . 3. lle ft.)  H i r s c h l e  r.
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4.
A n z e i g e n  m e d i c i n i s c h e r  W e r k e .

-    ---------------------

Tuschenbuch fiir A rzte ,  W undiirzte und Apotheker der 
osterreichischen Monarchie IV . Jahrg. 1 8 4 7 . Her- 
ausgegeben von Dr. Joseph N u d e r .  W ien bei Kttul 
fuss W ittce, Prandi §  Comp.

Die sleigende Nachfrage und die jedes Jahr notli- 
w endig w erdende Vermehrung der Auflage des vorlie- 
genden Taschenbuclies gibt den besten lieleg fiir un- 
seren Ausspruch — gelegenheitiicb der Anzeigen der 
frfiheren Jahrgange — betreifend die Zweckmassigkeit 
und Zeitgemasslieit des Unternehmens. Die genannten 
Lmstande sind aber unzweifelhaft der sicherste Maasstab 
fiir den " e r t l i  des Taschenbuches selbst. —  Der heu- 
rige  Jalirgang enthalt nebst dem halender (worin aucli 
diessmal der Kalender der Protestanten aufgenommen 
und somit jenem  Besprecher des letzten Jahrganges,

der vielleicht w itzig  zu sein verm einte , indem e r das 
Bueli den osterre ich ischen , katholischen A rzten em 
pfalil, geniigt w urde) die gewohnlichen E inschreibe- 
h la tte r, die e rs t jiingst veroffenllichten Ordinations- 
normen fiir A rz te , die auf Rechnung des A rars oder 
eines unter offentlicher Aufsicht stehenden Eondes E r- 
w achsene oder Kinder heliandeln, die M ilitarordina- 
tionsnorm ; eine Ubersicht der Arzneim ittel nacii ihrer 
Form und Gabe, eine der zusam m engesetzten Arznei­
mittel, eine der vorzuglichsten Gegengifte und eine der 
w ichtigsteu Mineralquellen der osterreichischen Monar­
chie. Hierauf folgt eine Arzneitaxe fiir officinelle so- 
w ohl ais nicht officinelle Mittel, eine fiir verschiedene 
Apothekerarbeiten und Medicinalverhaltnisse, eine Taxe 
fiir Landiirzte und W undiirzte beziiglicli der Behand-



lung  und der chirurgisehen Operationen an erkrankten  
Findlingen, die preussische Medicinaltaxe, ferner eine 
U bersicht der Menge officineller Salze und anderer Arz- 
neikorper, die in einer Unze destillirten W assers bei 
15° R. loslich ist, sodann eine Ubersicht, w ie viel etw a 
in einer Drachm e verschiedener Fliissigkeiten Tropfen 
vorlianden se ien , eine Reductionstabelle der Thermo- 
m etergrade nach R ., C. und F . , endlich das Verzeicli- 
niss einiger Preisanfgaben.

W ir sehen aus dieser lnhaltsiibersicht des Taschen- 
buches w ie zu den stabilen Rubriken gar inanclies Neue 
hinzugefiigt wurde. Von besonderem Interesse diirfte 
fiir practische Arzte die preussische Medicinaltaxe sein.

Der Medicinalschematisnms w urde dem schon vori- 
gen Jahres erw ahnten Vorhaben des Herausgebers ge- 
mass, un ter einem besondern Titel g e d ru c k t, w ie er 
denselben auch verm oge seiner grossen Vollstandigkeit 
und seines Umfanges wegen verdient. Es lasst sicli nicht 
laugnen, dass einzelne kleine Mangel vorkommen, doch 
sind diese in jedem Schematismus unvermeidlich und um 
so w eniger zu  im putiren, wenn dem Herausgeber keine 
olficiellen Daten zu Gebote stehenund die andern verspro- 
ctienen Beitriige ausbleiben. Ungarn mit seinen Neben- 
landern ist in dem heurigen Jahrgange besser vertre ten , 
ais es in den friiheren der Fall w ar. Bemerken miissen w ir 
noch, dass mitAusnalime derU nterarzte a l i e  M i l i t a r -  
a r z t e  in den Scliematismus aufgenommen sind, in ei­
nem V erzeichnisse, w ie es unseres W issens noch nie, 
selbst in den M ilitarschematismen nicht verbffentlicht 
wurde. Auch die Contumazarzte und Feldapotlieker sind 
in ein Verzeichniss genannt. Bei der nocli immer 
(obwohl unbegreiflich w arum ) fehlenden vollstandigen 
Kangordining s a m m t l i c h e r  osterreichischen Militar­
arzte  w ar dieAufnahme der betrelfenden Listen unstrei- 
tig  ein sehr glucklicher Gedanke, der in der w eiteren 
Verbreitung des Tasclienbuches auch nach den genann- 
ten Seiten hin , seinen Lohn finden w ird. Den Scbluss 
des Schematismus bildet ein Verzeichniss der Schiiler- 
zahl und der prom ovirten Doctoren, Chirurgen und 
Apotheker in den Lehranstalten der Monarcliie imSchul- 
jah re  1845Z46. — Schliesslich konnen w ir nicht umliin, 
m it einigen W orten der ausseren A usstattung zu ge- 
denken. Die gew ohnlichestereotypeR edensart von e n t  
s p r e c h e n d e r  A usstattung sag t h ier viel zu wenig, 
da das Gewand, w elches die Verlagshandlung dem 
Taschenbuehe auf den W eg mitgab, auch den ausschwei- 
fenden Forderungen m ehr ais entspricht. Das Bildniss 
eines der Coryphaeu m iserer Schule, des H errn Pro- 
fessors C. R o k i t a n s k y ,  w ird  des beriihmten Mannes 
V erehrern aus nahe und fern eine sehr willkoiomene 
Zugabe bilden.

Der Preis des Buches ist tro tz  einer bedeutenden 
Verm ehrung in der Bogenzahl (das Taschenbuch zahlt 
176 und der Schematismus 168 S. in kleinem  Drucke, 
m it m ehr denn einem halben Ilundert Zeilen au f einer 
12mo. Sei te) der n iedriggestellte  des vorigen Jalirganges 
geblieben. B l o d i g .
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Vorschliige zu einer zweckmnssigen Organisirung des 
Milit iir- Medicin nlwese n s fiir die deutschen Heere, ins- 
besondere dus kbnigl. bairische• Von Dr. J . B. B e r g -  
b a u e r ,  k. k. Bataillonsarzte, pract, A rzte etc. E r- 
lungen bei Enke. 1 8 4 6 . 8.

Die vielen Schriften, welche iiber Reformen des 
Medicinahvesens der verschicdenen Slaaten seit einigen 
Jahren verbffentlicht w urden , verdanken mit seltener 
Ausnahme keinesw egs der leidigen Schreibsucht ais 
vielm ehr den Anforderungen unserer Tage an jeden 
Arzt, der es mit seinem Stande gu t und ehrlich meint, 
ihr Dasein. Mag auch eine oder die andere der Schrif­
ten vielleicht etw as zu einseitig  oder oberflachlicli die 
Sache in’s Auge gefasst haberi, so w urde doch durch die- 
selben d ie Aufm erksam keit auf den wichtigen Gegenstand 
angeregt, derselbe durch vielseitige Besprechungen und 
Erwiederungen in das gehorige Licht gestellt, und so 
w enigstens der Anstoss zu  m ancher passenden Modifi- 
cation des B estelienden, zu m ancher neuen, erwiinsch- 
ten  E inrichtung gegeben. Nicht wenige dieser Schriften 
untem ahm en es, auch einen schon so oft besprochenen 
Gegenstand zu beleuchten — die ieidige, unpassende 
m itunter hochst unw iirdige Stellung der M ilitararzte. 
Doch beschrankten sich alie m ehr auf die Verhaltnisse 
des Staates, dem sie angehorten , und unser Verf. ist 
dalier der E rs te , der es unternahm , f i i r  d i e  d e u t ­
s c h e n  H e e r e  eine zweckgem asse Einrichtung des 
M edicinalwesens vorzuschlagen.

E r llieilt seine Schrift, der e r  einige einleitende 
Salze vo raussendet, in 2 Theile, wovon die erste  Ab- 
theilung —  die allgemein in teressan tere  — Himveisungen 
auf den einzigen W eg zu einer zweckm assigen O rga­
nisirung des M ilitar-Medicinalwesens enthalt, die an­
dere aber eine Darstellung der m ilitararztlichen Ver­
haltnisse in der konigl. bairisclien Armee bietet, die w ir, 
ais von m eist localem Interesse und olinehin fast allo-e- 
mein bekannt, h ier nicht w eite r beriihren wollen. —■, 
Um so m ehr nimmt die erste  Abtheilung, nebst den ein- 
leitenden Satzen, unsere Aufmerksamkeit in Anspruch. 
Sie is t i nl O Absiitze getlieilt, und besprielit mit g rosser 
Freim iithigkeit und sichtlicher Vorliebe fiir das Gedei- 
hen der guten Sache den angezogenen Gegenstand Frei- 
lich w erden sich auch h ier Viele finden, die des wohl- 
wollenden V erf.s Ansichteu und Vorschliige bekritteln 
werden, darun ter so Mancher, dem es w eniger um den 
gedeihliclien F o rtsch ritt, ais vielm ehr um das Hangeu 
an allen, wenn auch noch so unpassenden Institutionen 
zu thun ist. Doch w ird  sich unser Verf. dariiberhoffenl- 
licli zu trosten  w issen und au f diesen Tadel bereits 
gefasst sein. Den Inhalt der geuannten Abtheilung im 
Auszuge wiederzugeben, gestattet derRaum  dieser Blat- 
te r  nicht, doch wollen w ir aus den einleitenden Satzen, 
den einen und andern herausheben, um den Geist zu 
bezeichnen, der durch die Schrift weht. — 4. Zur Bildung 
der M ilitararzte bedarf es keiuer besonderen, von den 
Bildungsschulen der Civilarzte —  Universitaten — ver- 
schiedenen Anstalten. — 15. Die Aufgabe der Militar­
a rzte ist (nach den friiheren Satzen) eine doppelte, ais
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Beamter und ais lleilkiinstler. — 10. Der Arzt ais Be­
am ter soli liberali ais Rathgeber benutzt w erden , w o- 
bei olmehin kein Zwang gedacht werden k a n n , nnd ais 
H eilkiinstler m uss e r ,  um seine Aufgabe zu losen, 
selbstslandig handeln kbnnen, und soli iu den ihm nb- 
thigen Mittehi ebenso wenig ais derFeldherr beschrankt 
w erden. — 17. D en  Mi 1 i t a r - M  e d i  c i n a l  v e r f a s -  
s i m g c n  a l l e r  d e u t s c h e n  A r m e e n  f e l i l t  e s  an 
d e m  r i c h t i g e n  P r i n c i p e ,  e s  i s t  d e m  a r z t -  
l i c h e n  P e r s o n a l e  i n d e n  d e u t s c l i e n  H e e r e n  
n o c h  n i c h t  d i e  u n g e z w u n g e n e  S t e l l u n g  an-  
g e w i e s e n ,  i n  d e r  e s  w o h l t h a l . i g  w i r k e n  
k o n n t e .  —  19. Es kann imm er n u r Einer comman 
d iren , und in a rztlicher Sphare n u r  e in  A r z t .  —
39. Nebst einem hohen Grade von w issenscliaftlicher 
und practischer Bildung und der n o t l i i g e n  A u t o r i -
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t a t  d e r  A r z  t e  is t zu einem guten Militar-Medicinalwe- 
sen auch ein wolil u n terrich te tes W art- und Hiilfsper 
sonale unabweisbares Bediirfniss. — 40. Der arztliche 
Stand ist heutigen Tages ein unzertrennliches Glied 
von einem Armeekorper. —  41. A is  G l i e d  d e s  Ar  
m e e k o r p e r s  m u s s  d e r  a r z t l i c h e  S t a n d  e i n  
o r g a n i s c h e r ,  f i i r  s i c h  s e l h s  t s  t a n d i g e r ,  leben 
d iger s e  i n. — Diess sind nebst so manchen andern die 
einleitenden Satze dieser Schrift, die der Verf. den Ali 
litar-M edicinalvorstanden der deutschen Ileere und 
Preunden der w ahren und guten Sache w idm ele , die 
w ir ihnen somit auf das w arm ste anempfehlen. W ir 
hegen die innige U berzeugung, dass der u n b e f a n -  
g e n e  Arzt das Bucli nicht unbefriedigt bei Seite legen 
wird. B l o d i g .
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M e d i c i n  i s c h e  B i b l i o g r a p h i e  v o m  J a h r e  1846.
Bie  hiet' auge iu hr ten  Schrif ten sind hei B r  a u  m u l i  e r  und S e i d e l  (S pavcassegebaude)  vorrathig  oder kunnen durch  dieselben

baldigst bezogen werden .

B e n n e t t  (Dr. J. 11.), pracl. Abhandlung (iber Ent- 
ziinduug, Schwiinmg und Verhartung des Gebarmut- 
lerhalses, nebst liem erkungen iiber die Bedeutung der 
Eeucorrhoe nnd des G ebarm uttervorfalls ais Sym- 
ptome von Uterinleiden. Aus dem Engl. von Dr. G. E. 
A. M a t t h i a e ,  pract. Arzte. gr. 8. (XIV n. 180 S.) 
W in te rtliu r, Steiner. Geh. 111. 30 kr.

V l o r a  germanica exsiccata, edita a Societate Florae 
Germanicae, curante L . Heichenbach. Oeni. XXVI. 
Pol. Leipzig, JIofmeister. Versiegelt. 7 II. 30 kr.

« f i i b e r  alie Portschritte  der ge- 
sam mten in- und auslandischen Medicin im J. 1845. 
Im Vereine mit m ehreren Arzten herausgeg. von Dr. 
A. Go e s c  l ien.  3. Jahrgang in 4 lleften. Sclim. 4. 
(1. Ile ft2 0 0  8.) Leipzig, O. Wigand. Geh. 7 11. 

l i i i n g c r  (Prof. Dr. Leop.), dic Korperverletzimg und 
die Todtnng nach dem Geiste der bsterr. Gesetze 
gerichtsarztlich  im AUgemeinen dargestellt und zu r 
Besprechung den Rechtsgelehrten und Arzten Oster- 
reichs vorgelegt. gr. 8 . (40 S.) Gratz 1845, Vam ian  
Sf Sorge. Geh. 30 kr. 

l i l i l h .  (Dr. II. P.), Jahresbericht iiber die Arbeiten fiir 
physiologische Botanik in den Jahren 1844 u. 1845. 
g r. 8 . (116 S )  Berlin, Nicolai'sche B. Geh. 1 fl. 1 5 k r. 

I t t a y ***1 (Dr. J. P . , pract. A rzt ctc.j, die Kindespflege 
w ie aiicli die E rkenntniss und Behandlung der Kinder- 
k rankheiten  init W asser im Geiste der neuen W as- 
serheillehre. Ein Bucli fiir Vater und M iitter jeden 
Standes. gr. 8 (XV u. 368 S.) Gera und Leipzig 1847, 
Armbruster. Geh. 1 fl. 48 kr.

(grossherz. badischej, 
vom Jalire 1842, m it den bis zum Spatjahr 1845 bei 
den jew eiligen Hevisionen erfolgten Preisverande- 
rungen und mit seclis offenen Colonnen zum 
Einschreiben der in den nachsten 6 Jahren erfolgen- 
den w eiteren Preisveranderungen. Neue officielle 
Ausg. 4. (68 S.) Garlsruhe, Bielefeld. Geh. 40 kr.

O e a i e r l e n  (P rn t Dr. Fr. ) , Uandbucli der Heilmit- 
tellehre 2. ganz umgearh. Auffl. I. Lief. gr. 8. (X
u. S. 1 — 960.) Tiibingen 1847, L aupp 'sche Buclili. 
Geh. pro 2 Lief. 8 fl. 18 kr.

H e p e r t o r i u m  (hoinoopathisches), der in der Gc 
schlechtssphare des Mannes w ie des Weibes vor- 
kommenden K rankheitserscheinungen, mit Angabe 
des jedem  einzelnen Falle entsprechenden Heilmittels 
etc. B evorw ortet von Dr. Cari H a u  b o I d sen. 16. 
(XIV und 79 8.) Leipzig und Gera, Armbruster. Geh. 
36 kr.

K iie fe  (Dr. 0. G. Theod., Prof. der Medicin in Gbt 
tingen), Lehrbucii der Ophthalmologie. 4. I.ief. gr. 8 . 
(S. 577— 820.) B raunschw eig, Vieweg tif Sohn. Geh. 
1 fl. 30 kr.

S c l i m i c l t  (C ari, Dr. der Med. und Phil., Privatdoc. 
an der Eniv. D orpat), E n tw urf einer allgemeineu 
llntersuchungsm ethode der Safte nnd E xcrete des 
thierischen Organismus. B asirt auf crystallonomi- 
sche , histologische und m icrochemische Bestinmiun- 
geu. gr. 8 . (XVI und 96 S ., 1 Steindrucklafel und 
m ehrere Tabellen.) M itau, Reyher. Geh. 1 fl. 48 kr.
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