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A em tliche Mittheilung iiber die mit der 
W a r b  u r g ’schen Fieber - T inctur bei 
Behandlung der W ech seI-u n d  typhosen

Fieber gewonnenen Resultate.

Von Joseph Joh. K n o l z ,  k. k. n. ost. Regierungs- 
ra th e , Sanitats-Referenten und Protomedicus.

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

A u f  d e r  111. i n e d i c i n i s c l i e n  A b t l i e i l u n g .

In der III. medicinischen Abtheilung wurden 
acht mit Wechselfieber und drei mit Typhus be-
haflete Kranke der anbefohienen Behandlung mit
der Dr. W a r b u r g ’schen F ieber-T inctur unter- 
zogen.

Zwar kamen in der zu den diessfiilligen Versu- 
chen anberaumten Zeit ungleich mehr Fiilie von 
Wechselfieber und Typhus zur Behandlung, aber 
die ersleren waren grosstentheils so leicht, dass 
sie den bisher iiblichen inlandischen Milleln voll- 
kommen wichen, wessbalb man sicli nicht veran- 
lasst fand, zu einem neuen, in seiner W irkung 
noch nicht hekannten Mittel zu greifen ; die zur 
Behandlung uberbrachten Typhuskranken hinge­
gen zeigten grosstentheils die Zufalle hefligen E re- 
thism us, wesshalb bei deren Behandlung ein so 
aufregendes Mittel minder angezeigt erschien.

Bei den erwahnten acht hartnackigeren und 
schon langcre Zeit vor ihrem Eintritte ins Kran- 
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kenhaus hestandenen Fallen von Wechselfiebern 
zeigten die Dr. W a r b u r g s c h e n  Tropfen eine 
glanzende Heilkraft,

In der von Dr. W a r b u r g  empfohlenen Gabe 
und Zeit, unmittelbar vor dem Anfalle des W ech- 
selfiebers gegeben, bewirkten sie zunachst einen 
reichlichen, uber den ganzen Korper des Kran­
ken gleichformig verbreiteten Schweiss; der zu­
nachst erw artete Anfall erschien zw ar noch, aber 
in viel geringerer Heftigkeit ais alie seine Vorgan- 
ger, w ar aber in allen 8 Fallen zugleich der lelzte. 
Die auf diese A rt Gebeilten, welche man zur 
weiteren Beobachlung noch durch einige Zeit im 
Krankenhause behielt, zeigten keinen RuckfalI, 
vielmebr erholten sich einige, mit weit vorge- 
schrittencr Cachexie, mit Unterleibsanschoppun- 
gen und wassersuchligen Anschwellungen behaf- 
tete Kranke ungewohnlich schnell; und somit be- 
rechtigen diese hochst gunstigen Erfolge zu dem 
Ausspruche, dass mit dieser F ieber-T inctur ein 
Arzneimittel gewonnen sei, welches selbst hart-
nackigere Wechselfieber mit Zuverlassigkeit und
sogleich nach seiner Anwendung lieilt; welches 
daher, wo die augenblickliche Unterdruckung wei- 
terer Anfalle nicht aus anderen Grunden unzu- 
lassig erscheint, den bisher gepriesenen Fieber- 
m ittcln, selbst dem Cliinin, dessen Gebrauch nur 
selten schon den nachsten Anfall unterdruckt, vor- 
zuziehen sein diirfte.
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In den drei mit dieser Tinctur behandellen Fiil- 
len von Typlius, deren mehr torpider Character 
diese Heilart rechtfertigte, slellten sich zw ar min- 
der glanzendeErfolge heraus; doch wurden in de­
ren Folge einzelne Erscheinungen, namentlich der 
Durchfall, gebessert, auch die Belaubung der Kran­
ken gem indert, und insbesondere die Vegetation 
derselben vorlheilhaft gehoben.

Doch diirflen zur Gewinnung entscheidender 
Resultate noch weitere Versuche in dieser Krank­
heit erforderlich sein, uber welche der Geferligte 
sich den weiteren Bericht vorbehalt.

W ien , am 28. October 1846.
Dr. S t e r z ,  k. k. Prim ararzt.

A u f <le>- IV. m e d i c i n i s c h e n  A b t h e i l u n g .

In Gemassheit eines hohen Hofkanzlei-Decre- 
tes von 17. Juli 1846, Z. 2 3 0 2 2  (n. o. Regie- 
rungs-V erordnung Z. 43821) wurde die Anwen­
dung der Dr. W  a r  b u r  g’schen vegetabilischen 
Fieber-Tinctur in den bflentlichen Spitalern Wiens, 
besonders gegen Wechselfieber , vero rd n et, und 
gerade um diese Zeit (Monat September) erschien, 
gleichsam um die fieberwidrige Kraft der genann- 
ten Tinctur zu erproben und ins hellste Licht zu 
stellen, dieses Fieber unter dem Quotidian- oder 
Terlian - Typus ungewohnlich zahlreich. 18 Fiille 
(namlich 14 M. 4 W .) boten sich auf dieser Ab­
theilung zur Behandlung dar, von denen 1 0  (9 M. 
1  W .) mit der zur Verfiigung gestellten Quantitat 
W a r b u r g s c h e r  F ieber-T inctu r mit Erfolg be- 
handelt wurden. Bei Einem Individuum, dem, so 
wie allen U brigen, das Mittel ganz vorschrift- 
massig verabreicht wurde, blieb das Fieber also- 
gleich aus, wahrend bei 9 Individuen noch eiue 
leichtereFieberanm abnung zuriickkehrte, die aber 
nach catfeeloffelweiser Anwendung des Inhaltes 
des zweiten Flaschchens (alie 3 Stunden) nicht 
mehr zum Vorschein kam. Nur bei einem Ein- 
zigen trat noch nach mehnnaligem Ausbleiben des 
Paroxysm us Recidive ein.

Diese Falle waren speciell folgende:
2 . Bei einem Taubstummen wurde vor dem 

vierten Terlian - Fieberanfalle die VV. Tinctur ge- 
geben, nach deren Einverleibung in 2  Dosen trat 
ein Convulsionen ahnlicher Kalteanfall ein, der von 
halb 4 Uhr bis halb 7 Uhr Abends andauerte, w or- 
auf reichlicher Schweiss erfolgte. Nach caffeelof- 
felweiser Anwendung des zweiten Flaschchens er­
schien jedoch kein Paroxysmus mehr.

2 . Ein gastrisches Fieber ging in die In-
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termittens uber, wobei nach vorschriflmassiger 
Anwendung der Tinctur nur eine leichte Fieberan- 
mahnung sich einstellle, und die allenfalls zu er~ 
wartenden Paroxysmen ausblieben.

3. Ein 28 Jahre alter Bedienter hatte nach sei­
ner Aussage bereits fiinf Paroxysmen eines Tertian- 
fiebers iiberstanden. Nach dem Einnehtnen beider 
Dosen der W arb. Tinctur trat ein leichler Fieber- 
sebauer ein, weicher aber keinen mehr iin Gefolge 
hatte.

4. Ein 5jahriger Taglohner litt seit einem Mo­
nat am Quotidianfieber, dessen Paroxysmen stets 
in der Nacht eintraten. Nach zur gehorigen Zeit 
genommener Tinctur trat wohl eine leichte Fieber - 
andeutung ein, der folgen sollende Anfall erschien 
jedoch nach caffeeloffelweiser Darreiehung des In­
haltes des zweiten Flaschchens nicht mehr.

5. Ein 2 2  Jahre alter Hausknecht w ar am tag- 
lichen Wechselfieber behandelt w orden, welches 
nach dem achten Paroxysmus auf das dort ge- 
reichte Medicamen t (nicht T inct. W a rb .)  ausblieb. 
Nach 8  Tagen kehrte aber das Fieber unter dem­
selben Typus wieder. Die Zeit des Eintrittes va- 
riirte jedoch so, dass der Paroxysmus bald anlici- 
p irte , bald postponirte, wesshalb die Zeit der zu 
verabreichenden Tinclur schwerzubestim m en w ar; 
da die Anfalle jedoch um die Mittagsstunden ein- 
trafen , so wurde nach Verabreichung beider Do­
sen (der zweiten um halb 1 Uhr Mitlags) um halb 
2  Uhr eine leichte Anmahnung vom Kranken w ahr- 
genom men, der aber weiter kein Paroxysmus 
mehr folgte.

6 . Ein 22 Jahre alter Schlossergeselle hatte in 
Croatien seit dem 25. Juni bis Ende Juli 1846 an 
dreitagigem Wechselfieber gelitten, welches nach 
seinem durch Medicinen bewirkten Ausbleiben ode- 
matose Fiisse zuruckliess. In diesem Zustande un- 
ternahm er eine W anderung nach der Steiermark, 
wo nach einem Diatfehler das F ieber, jedoch mit 
dem Quotidian-Typus, wieder zum Vorschein kam, 
wahrend das Odem verschwand. Ais nun in die­
sem zugekommenen Falle, der zugleich mit Phys- 
conie der Lebcr und Milz verbunden w a r , die 
W arb. Tropfen der Norm gemass in zwei Dosen 
verabreicht worden w aren, und noch ein Ieichter 
Frost erfolgte, wurden von dem zweiten Flaschchen 
nur mehr zwei Caffeeloffel voll gegeben, weil sich 
bei dem Kranken Eingenommenheit des Kopfes und 
eine amaurotische Gesichtsschwache einstellte, die 
sich aber nach einigen Tagen wieder v erio r, und 
so wie das Fieber nicht mehr wiederkehrte. Nach-
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dem Pat. vom 25. August bis 10. Sept. 1846 auf der 
Abtheilung verweilt, wurde er, da auch die Phys- 
conie bedeutend geschm olzen, geheilt enilassen.

7. Ein lS jah rig e r, von M annersdorf zugerei- 
seter Schneidergeselle ward durch mehrere W o- 
chen vom dreitagigen kalten Fieber gesclnittelt. 
A uf ein draussen gebrauchtes Mittel blieb das Fie­
ber aus, um nach 6 W ochen ais Quotidianfieber 
aufzutreten. Selbes erschien bereits durch 4 W o­
chen taglich Abends gegen 9 Uhr unter einem sehr 
lieftigen zweistiindigen Schiiltelfrost.

Nach Verabreichung der ersten halben Dosis 
der in Rede stebenden Tinctur um 6 Uhr Abends 
und der zweiten um 9 U hr, tra t um !/ 2 1 0  Uhr 
ein sehr starker 2 %  Stunde anhaltender Schuttel- 
frosl ein , dem eine bis zum Morgen andauernde 
Ilitze folgte. Den folgenden Abend wurde um die- 
selben Stunden noch ein Flaschchen gegeben, w or­
a u f statt des Fieberanfalls ein l 1/* Stunde dauern- 
der, reichlicher, wohlthuender Schweiss erfolgte, 
und dann weiter sich kein Paroxysmus mehr ein- 
stellte. Nach i 9 Tagen jedoch, wahrend welcher 
Zeit Pat. stets malt dahinlag und uber Schwache 
der Fusse klagte, ward er abermals recidiv; und 
nun wurde er in Ermanglung der W a r b u r g s c h e n  
F ieber-T inctur mit Inf us. amar. d o s .j . ,  Sal. 
ammon. dr. j .  behandelt, in dessen Folge das Fie­
ber nach einigen Tagen wieder wegblieb.

8 . Ein 2 0 jahriger Fleischergeselle, der in Sla- 
vonien seit Anfang Juli am taglichen Wechselfie- 
lier lilt, wurde daselbst durch angewendete Mittel 
gegen die Mitte Juli 1846 davon befreit. ImM onat 
August w urde er recidiv, wornach die Paroxys- 
men bald den 3 . ,  bald den 4. Tag eintraten. In 
diesem Zustande kam er nach W ien, um mit Ei­
nem Male durch die W  a r  b u r  g’sche Fieber- 
Tinctur vom Fieber befreit zu w erden, ohne dass 
die leiseste Anmahnung weiter sich sehen liess. Es 
tra t zw ar spater Anasarca auf ,  von der er je ­
doch auch durch diuretische Mittel geheilt wurde.

9. Ein 2 0 jahriger Hausknecht lilt binnen kur- 
zer Zeit wiederholt am taglichen Wechselfieber. 
Auf die W a r b u r g ’sche F ieber-T inctu r, deren 
erste balbe Dosis ihm , wegen Eintritt des Fiebers 
um die 7. M orgenstunde, um 4 Uhr fruh und 
die zweite gegen 7 Uhr fruh gegeben worden w ar, 
tra t eine leichte Kalle ein, der eine zweistiindige 
Hitze und dann Schweiss folgte, womit die Reihe 
der Paroxysmen geschlossen war.

1 0 . Bei einer 17jahrigen B auerstochter, die 
seit 3 Wochen mit dem dreitagigen W echselfieber

389
kam pfte, stellte sich nach Anwendung der W a r ­
b u r g s c h e n  F ieber-T inctur ebenfalls eine leichte 
Fieberanmahnung, aber weiter kein Paroxysmus 
mehr ein.

E rw agt man nun 1. in was fur Fallen die 
W a r b u r g i s c h e  Fieber - Tinctur angewendet 
wurde, und 2 . was sie in denselben geleistet, so 
findet man fur’s

E r s t e :  dass die wenigsten Falle leichteren 
Grades oder neuentstandene Wechselfieber waren, 
sondern dass die Mehrzahl derselben aus hartnac- 
kigen, veralteten, ofter recidivirenden, aus wegen 
Entwicklung bosartiger Wechselfieber beruchtig- 
ten Gegenden hergekommenen Fallen bestand, die 
oft keine bestimmte Eintrittsperiode beobachteten, 
und mit symptomatischen Physconien und An- 
schwellungen der Leber und Milz begleitet er- 
schienen (Fall 2 , 5 , 6 , 7 , 8 , 9) und

F iirs  Z w e i t e :  dass dieses Mittel alie damit 
behaftete Kranke geheilt, und eben desshalb seine 
fieberverlreibende Kraft bewahrt und seinen W erlh 
lierausgestellt hat.

Schliesslich muss noch erwahnt werden, dass 
die Kranken iiber den ausserordentlich bittern Ge- 
schmack des Mittels und iiber hefliges Brennen im 
Magen klagten.

W ien, im k. k. allgemeinen Krankenhause, 
im Monat October 1846.

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

Beitrag zum Studium des G enius epide- 
mieus in der nachsten U m gebung W ien s .

Mitgetlieilt vom Med. und Chir. Dr. J. H e r m a n n .

Wenn w ir einer Jahresubersicht der Krank- 
heitsformenaus den verschiedenen A nstaltenW iens 
Eine aus der nachsten Umgebung entgegenstellen, 
so diirfte die Beobachtung einer merkwiirdigen 
Differenz des G enius ep idem icus  nicht ohne In- 
teresse, und die Schlussfolgerungen, die sich hier- 
aus auf die atiologischen Momente (die zunachst 
in den iiusseren Einfliissen ihren Herd griinden), so 
wie auf die Therapie machen lassen, von Bedeu- 
tung sein. —  In dem eine halbe Stunde von W iens 
Linien entfernten, siidwarts hievon gelegenen und 
durch den Rucken des W ienerberges vom Dunst- 
kreise der Stadt gelrennten Inzersdorf am W iener- 
berge besteht seit nahe dreissig Jahren fur die e r-  
krankten Fabriksarbeiter ein in seiner Organisa-*
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tion Ireffliches S p ita l, das der Munificenz des ed- 
len Herrschaftbesitzers, Herrn Alois M i e s b a c h, 
seine G riindung, seine Erhaltung und sein Gedei- 
h en , sowie gegenwiirtig den bereits begonnenen 
Bau eines neuen, grossen Krankenhauses ver- 
dankt. W eit entfernt nun,  ais Lobredner einer 
Hum anitatsanstalt, die im Laufe so vieler Jahre 
auf Tausende ihre segenvollen W irkungen geaus- 
se r t, und die in sich selbst den Grund ih resW er- 
tlies triig t, auftreten zu w ollen, habe ich ais an- 
gestellter A rzt daselbst nur die Absicht, nach ei­
nem Auszuge aus dem Krankenprotocolle das in 
wissenschaftlicher Beziehung Interessante ais einen 
geringen Beitrag zum Studium des G e n iu s  e p id e -  
■micus zur Mittheilung zu bringen, und einige 
practische Bemerkungen aus dem kleinen Ifreise 
meiner Erfahrung anzuschliessen.

Im Jahre 1846 wurden 258 Kranke (155 mann- 
lichen und 103 weihlichen Geschlechtes) in der 
Anstalt verpflegt; hievon wurden 209 geheilt, 7 
im gebesserten Zustande entlassen, 26 (darunter 
3  sterbend iiberbracht) starben , und 16 vcrblie- 
ben in der lleilung. —  Die haufigeren Krankheits- 
formen, der Anzahl nach geordnet w aren: Typhus 
bei 50, gastrischesFieber bei 33, Wechselfieber bei 
1 5 , Rheumatismus bei 13 , Entziindung des Rip- 
penfelles bei 13 , der Lunge bei 9 , W assersucht 
bei 1 0 , Catarrh bei U ,  Cholera (nostra s)  hei 8 , 
Lungenluberculose bei 6 , Dysenlerie bei 4 ,  orga- 
nischer Herzfehler bei 3, Kindbeltfieber bei 2 , Ge- 
hirnerschiitterung bei 2 , Bauchfellentziindung bei 
3 ,  Gicht bei 3, Schlagfluss, Bleichsucht, Flcchte 
und andere innere Krankheitsformen nur bei 1  In­
dividuum ; unter den chirurgischenForm en erschien 
Bruch des Oberschenkels 2 , der Rippen und des 
linken Wadenbeins je  I , Abscesse 6 , Geschwiire 
7, Quetschungen 1 0 , W unden 3, Anchylose, Ne­
crose u. A. je lmal.

Die Todesarten waren Typhus bei 9 ,  W asser­
sucht bei 5 ,  Lungentuberculose bei 2 , Follicu- 
larverschw arung des Rectum s bei 2 , Alters- 
schwache, Brand der Gebarmutter, Lungenentziin- 
dung , Gicht, Herzfehler, Ruhr, Schlagfluss, Zehr- 
fieber (bei Anchylose) je  bei 1 Individuum.

C o r o l l a r i a .  1 . Die haufigsle Krankheitsform 
(50 unter 258) w ar Typhus, theils selbststiindig 
und ursprunglich ais solcher aufgetreten und durch 
die bekannte Symptomengruppe ausgezeichnet, 
theils aus Intermittens (meist Tertiana) deutlich her- 
vorgebildet, in den letzteren Fallen von grosse-
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rer Intensitat, und in zwei Individuen dieser A rt von 
unglucklichem Ausgange. Die atiologischcn Mo­
mente fiir dieHaufigkeit dieser Krankheitsform lie­
gen gewiss in den materiellen Yerlmltnissender A r- 
beiter: Beisammensein M ehrerer in einem Locale, 
ungeordnete Lebensweise und Nahrungsmittel min- 
derer Qualitat, Genuss geistiger Getranke, grosse 
Anstrengung der M uskelkraft; —  in diesen Ur- 
sachen mag auch der Grund einer grdsseren Mor- 
talitat (unter 50 — 9) liegen.

W as den Verlauf betrifTt, so waren es 14— 42 
Tage; alie Geheille endeten durch Lysis, nur bei 
einem Individuum weibl. Geschlechtes bildete sich 
Parotitis, die, zu rE ite rung  gefiihrt und zeitgemiiss 
eroflhet, glucklich verlief. — Die Therapie, hochst 
einfach, beschrjinkte sich auf vegetabilische und 
mineralische Sauren, oft im Anfange (nach der 
Idee meines grossen Lehrer’s Prof. L i p p i c h) auf 
ein D l. T a m a r in d  c. C re m . T a r t a r . , spaterhin 
auf kleine Gaben von S u l f .  c h in in .  (3 Gr. d. d.) 
mit oder ohne A lu m .  c r u d .  — ausserlich kalte 
Fomente und W aschungen.

2 . Der Anzahl nach reihen sich die gastrischen 
Fieber, die im Gegensatze zum Typhus, der in 
den Monaten F ebruar, Miirz, A pril, sodann Sep­
tember am haufigsten au ftra t, in den Somtnermo- 
naten Juni ,  Ju li, August am frequentesten w ur­
den. Die ursachlichen Momente erhellen aus dem 
beim Typhus E rw ahnten , der Verlauf, der Aus- 
gang und dic lleilung ( T a r t a r u s  e m c tic .  p l .  d . 

obenan) bot nichts Ungewohnliches dar.

3. Interessant ist e s , dass R h e u m a t i s m u s  
m u s c u lo r u m  bei dieser Classe von Menschen, die, 
die ganze Jahreszeit hindurch im Freien beschaf- 
t ig t , fiir die Abharlung ihres llautorganes noth- 
wendiger Weise Sorge trag en , hiiufig vorkommt, 
ein Beweis, dass das iitiologisehe Moment dessel­
ben gewiss ausser dem H autorgane, und vielmehr 
in einer durch veriinderte Electricilat eigens be- 
schaffenen Atmosphare Iiegt.

4. Cholera ( n o s t r a s )  kam in den Monaten Juli, 
August und September 7mal und im December I mal 
vor; ausgezeichnet durch ausserst hefligesundhau- 
figesErbrechen, Diarrhoe, Krampf der Wadenmus- 
keln, Schrnerzhaftigkeit der Magengegend, grosse 
Ilinfalligkeit, langsamen, vollen und weichenPuls, 
in zwei Fallen insbesondere durch eine auflallende 
Vcranderung der Gesichtsziige (bis zum Unkennt- 
lichwerden), und einein’s blauliehe spielendeHaut- 
farbe. — Der Verlauf w ar acu t(2 4 — 72 Stunden),
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unter sta rkem , allgemeinem Schweisse jedcsmal 
glucklich endend. —  Strenge D iat, warme troc­
kene Tiicher auf den Unterleib, und P u lv i s  D o ­

c e r i  erfiillten die therapeutischen Indicationen.

5. Wenn Intermittens haufig (denn ausser dem 
Spilale beobachtete der Verf. bei weitem zahlrei- 
chere Falle) vorkom m t, so mag der Grund in der 
iiberhaupt tiefer gelegenen Gegend, in dem lehmi- 
gen Boden und in dem durch tiefe Ausgrabungen 
zu Tage geforderten und stehenden W asser liegen, 
abgesehen davon, dass das oft ervviihnte diateti- 
sche Momcnt die C a u s a  p r o x i m a  bildet-

W as mich in dieser Krankheit auf die nach- 
stehende einfache Therapie fuhrte , w ar die mog- 
lichsle Ersparniss an S u l f a s  c h i n i n i , wodurch 
nicht nur K rankenanstalten, sondern vorzugs- 
weise dem armeren Landvolke ein grosser Dienst 
erwiesen wird. Zwei Gran S u l f a s  c h in in i  mit ei­
nem Gran Opium und %  Dr. S a c c h .  alb. zu ei­
nem Pulver gemischt und in drei gleiche Theile 
getheilt, wovon drei Slunden vor dem Paroxys­
mus in jeder Stunde je  ein Pulver gereicht wird, 
heilt Intermittens vollkommen (unter mehr ais 50 
Fallen in und ausser dem Spitale nur 1 Recidive, 
welche der W iederholung derselben Procedur 
w ich); wobei ich bem erke, dass ich in einzelnen 
Fiillen ein Emeticum vorausschickte, und dass ich 
in einem Falle von Iarvirter Quotidiana unter der 
Form des heftigsten halbseitigen Kopfschmerzes, 
in welchem der Kranke nur den Tod ais Rettung 
ersehnte, die drei- bis sechsfache Gabe des Chi- 
nins und die zwei- bis vierfache des Opiums, jedoch 
in derselben Art des Gebrauches anwenden musste, 
bis vollkommene Heilung erfolgte.

W ie zweckmassig ubrigens ein solcher Ge- 
brauch des schwefelsauren Chinins s e i , lehrte 
mich ein Fall von der hartnackigsten Quartana, 
die durch 6 Monate ihrer Dauer von mehreren 
W undarzten bereits reichlich mit S u l f a s  c h in .,  
und endlich selbst mit der T i n c tu r a  a r s e n ic a ! .  
F o w le r i ,  jedoch erfolglos behandelt w urde, und 
c rs t, nach vorausgeschicktem Emeticum der klei­
nen Gabe des Chinins und Opiums, auf obige Art 
angew andt, wich.

6 . In Bczug auf Entzundungen kam Pneumonie 
und Pleuritis, jene fast wahrend des ganzen Jah- 
res einzeln, grosstentheils ein- und rechtseitig, 
einmal bilateral, diese in den Monaten Janner bis 
Mai am haufigsten vor. Mit Ausnahme der bilate- 
ralen Pneumonie eines Mannes von 46 Jahren, die
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mit dem Tode endete, losten sich sammtliche gluck­
lich , behandelt der alteren Schule gernass mit 
(grosstentheils Einer) Veriasection und Darrei- 
chung von T ari, em et., in einem Falle von drohen- 
der Sphacelcscenz mit gliicklicher Anwendung des 
Camphers.

7. Unter den vorgekotnmenen 1 0  Fallen von 
W assersucht starben fiinf; bei allen diesen war 
H ytfrops ascites  ein consecutives Leiden von 
Herzhypertrophie, theils mit, theils ohne Klappen- 
fehler; dio ubrigen litten an allgemeiner W asser­
sucht ais Folgeleiden einer beginnenden, organi- 
schen Veranderung der Leber in Folge des Genus- 
ses spirituoser Getranke. Bei diesen lelzteren machte 
der Verfasser die practische Beobachtung, dass 
Anfangs alie Diuretica erfolglos blieben und erst 
dann ihre W irkung bew ahrten , ais die Blutdys- 
crasie durch andere Mittel ( R heum  re fr . dos. — 
E lix .  acid. Hali, etc.) und durch entsprechende 
Diiit (Fleischkost), bei Enthaltung von geistigen 
Getranken sich besserte.

8 . Eine besondere Beachtung verdient die so 
rasche Abnalime der Tuberculose in der kurzen 
Entfernung von derResidenz, wo sie die haufigste, 
bei uns seltcne Ivrankheitsforin bildet. Schiene es 
auch beim ersten Anblicke, dass die mit dem 
Steinkohlenrauche, mit der schwcfeligen Siiuro 
und Staubatornen geschwangerte Luft fiir die Re- 
spirationsorgane das feindlichste Agens sei, —  die 
Erfahrung lehrt das GegentheiI: ineines ErachtensO o
ist die Abnahine der Tuberculose einzig und allein 
in der Trennung der Gegend von dem Dunstkreise 
der Sladl durch den W ienerberg gegrundet.

9. Und warum kommen Exantheme und Impe­
tigines fast gar nicht, Puerperalfieber so selten 
vor 'l —• Letzteres hatte in dem Verhalten der 
Gebarenden, in ihren misslichen materiellen Ver- 
haltnissen und in der Dialetik der W ochnerinnen, 
die oft schon am dritten Tage nach der Geburt an 
die Arbeit gehen, hinreichenden Grund zur Ent- 
stehung; allein die atiologischen Momente zu die­
ser Krankheit mogen tiefer im Menschen selbst, 
in den psychischen Kinflusscn zu suchen sein.

1 0 . Schliesslich darf ich nicht unerwahnt Ias- 
sen, dass die gepriesenen W irkungen der einge- 
athmeten Schwefelather - Dampfe bei chirurgi- 
schen Operationen auch in unserer Ivrankenan- 
slalt zu mehreren Versuchen angeregt haben. 
Das Resultat der Einathm ung, vollstandige Em- 
pfmdungslosigkeit, bewahrte sich uns bei der
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Exstirpatio» einer Balggeseliwulst auf dem lin- 
fcen Seitenwandbein des Kopfes, bei Eroffnung 
eines grossen Beckenabscesses, und bei mehreren 
Zahnoperationen. —  Wenn ubrigens ein Indivi­
duum wahrend der Operation bilterlich weinte, 
und im Erwachen einen Traum , ais wandle es 
unter hohen Bergen, ais Grund angab, eine an­
dere Kranke wahrend der Betaubung continuirlich
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mit dem Kopfe und dem Stamme des Korpers von 
riick- nach vorw arts automatische Bewegungen 
(wie Verbeugungen) m achte, welche der Ope­
ration selbst hinderlich w aren , so ist diess nur 
ein B eleg , dass die Individualitat die Ausserung 
der Seelenthatigkeit und selbst der Reflexbewe- 
gungen wahrend der Narcose mannigfallig modi- 
ficirt.
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2 .
Ausziige aus in- und auslandischen Zeitschriften und fremden 

W erken .
-------------------*»®«S-------------------

A .  C l i e m i e .

Dber Saturationen. Voll Dr. M o li r. —  Das „ Saturetur 
exacte* auf den Recepten hat einen M issbrauch in den 
Apotlieken eingefiihrt, durch welchen der eigentliche 
Zwcck der Saturationen aus den Augen verloren wurde. 
Es kom m t bei der Bereitung dieser Arznei nicht auf eine 
haarscharfe Sattigung an, sonst konnte man ebenso gu t 
K aliuceticum  verschreiben, ais man das K ali curbonicum  
durch E ssig will sattigen  lassen. Verf hat diesen Ubel- 
stand eingesehen, und darum  eine ganz neue Bereitungs- 
w eise in seiner Apotbekc vorgenom m en, weicbe nacii 
folgenden Grundsatzen geleitet w ird : 1. Jede Saturatio» 
m uss um nittelbar im Glase selbst gem acht und die dabei 
entvvickelte Kohlensaure von der F liissigkeit grossten- 
theiis verschluckt w erden ; 2. bei der Saturation muss 
niclit alles Atcali z e rse tz t w erden, sondern es ist besser, 
w enn eine kleine Menge doppelkohiensaures Alcali, 
ais wenn freie Saure vorherrschend bleibt. Zuerst w er- 
«ien das Alcali und die iibrigen Ingredienzen ins Glas 
ta r i r t ,  dann gibt man die ganze Menge des W assers 
ebenfalls b inein , und m ischt alles durcli Schiitteln. Das 
Arzneiglas nebst Inhalt w ird  durcli 5 Minuten in einem 
Kiiblgefasse abgekiihlt; nun w ird  die Saure, genau ab- 
gem essen, ins Glas gegeben und augenblicklicli der 
Slopfer fest aufgesetzt. Nachdem der Kork nach Art der 
Champagncrpfropfen festgebunden is t ,  w ird  die Flascbe 
w ieder in kaltes W asser gestellt und leise bewegt. Trotz- 
dem man auf diese W eise eine grosse Menge Kohlen- 
saure ganz gefahrlos ans W asser binden kann, m uss das 
Glas doch zu  den sta rksten  gehoren, das man von der 
Hiitte erlialten kann. Man m uss die L ente, weicbe die 
Arznei abholen, belehren , dass sie dieselbe nicht schiit- 
teln , sondern in kaltes W asser stellen sollen; auch is t 
es g u t, wenn die Flascbe in Loschpapier eingeschlagen 
und damit in kaltes W asser getauclit, verabreicht w ird. 
Geoffnet w ird sie w ie eine Cbampagnerflascbe, und hie­
te t dabei auch dieselben Erscheinungen dar. Im silbernen 
LotTel perit die Fliissigkeit seh r sta rk , und bedeckt den 
ganzen Boden m it erbsengrossen Gasblasen. Verf. fugt 
noch einige Erfahrungen bei, welche in speciellen Fallen

fiir denA rzt von W iclitigkeft sind, so z. B. dass 1 Drachme 
K ali curbonicum  fiir 6 Dnzen Fliissigkeit geniig t, das» 
zu einer gleichen Menge W asser 2 Scrupei von Ammo- 
nium  curbonicum  hinreichen. Von allen destillirten W7as- 
sern eignet sich Aqua menthae piperitae  am beslen zu 
Saturationen; es nimmt leichter a is re in es  W asser die 
Kohlensaure auf, vielleicht weil es keine atm osphariscbe 
Luft enthalt. Die Bestimmung derjenigen Mengen von 
Sauren und Alcalien, welche sich w echselseitig genau 
zerse tzen , w are  eine sehr einfaebe Saclie, wenn alie 
Substanzen im chemisch reinen Zustande und mit dem 
richtigen W assergehalte in der Officin vorhanden sein 
konnten. Da diess niclit d e rF a ll is t ,  so ist die Berech- 
nung eine complicirtere, und man m uss das Atomgewiclit 
eines kohlensauren Alcalis um den Procentgehalt der bei- 
gemengten Salze und dei- Feuchtigkeit vennehren , 
wenn es, in seiner Menge genommeii, gerade ein chem i- 
sclies A toni des reinen Korpers enthalten solle. Der Verf. 
sag t am Schhisse se iner A bliandlung, dass eine Saturation 
nie neutral reagiren konne , so lange sie freie Kohlen- 
siiure enthalt, und dass daher die Anwendung von Lack 
m uspapicr eine Ieare Spielerei s e i , die n u r zu Irrtlium  
fiihrt. Die Satligungsverlialtnis.se der verschiedenen 
kohlensauren Alcalis zu den gebrauchliehsten Sauren 
finden sich in einer vom Verf. beigefiigtenTabelle. ( An- 
nalen der Cheinie u. Phar macie von W  ii h i e r  u L i e b i  t/. 
1847■ Januarheft.) I l i r s c h l e r .

Einfaclie Itletliode zur Darstellung von Schicefelcyan- 
A m m onium , Rcagens au f Blausiinre. Von L i e b i  g. — 
Man siiltigt 2 Unzen caustische Ainmoniakflussigkeit von 
0,95 specifiscliem Gewiclit m it Schvvefehvasserstoffgas, 
mischt das erhaltene Schwefelwasserstoff- Schvvefel- 
ammonium mit 6 Unzen derselben Amni6niakfli'issigkeitr  
und se tz t dieser Mischung 2 Unzen Schwefelblumen 
und sodann das Destillat von 6 Unzen Blutlaugensalz, 
3 Unzen Scbwefelsaurehydrat und 18 Unzen W 'asser 
zu. Diese Mischung d igerirt man im W asserbade, bis 
man s ieh t, dass sicli der Schwefel nicht m ehr verandert 
und die Fliissigkeit eine gelbe Farbe angenommen h a t;  
man e rh itz ts ie  sodann zum Sieden und erlialt sie in die



se r  T em peratur, bis das Sehwefelammonium entfernt 
und die Flfissigkeit w ieder farblos gew orden ist. Dureli 
F iltriren  entfern t man je tz t den abgesetzten oder iiber- 
sehiissigen Schwefel und dampft zu r Crystallisation ein. 
Man er iniit 3 ‘/a— 3 ‘/2 Unzen blendendweisses, trockenes 
Schwefelcyan-Ammonium, w as ais Reagens zu  densel- 
benZW ecken w ie das Schwefelcyan-Kalium dienen kann. 
Die hohern  Sehwefelungsstufen des Ammoniaks sind 
Irelfliche Reagentien fur Blausiiure. Ein paar Tropfen 
einer Blausiiure, welche m it so viel W asser verdiinnt 
is t ,  dass sie m itE isensalzen  durchB erlinerblaubildung 
keine sichere Reaction m ehr gibt, w ird , mit einem Tropfen 
Sehwefelammonium verm ischt, und auf einem Uhrglase 
so lange erw iirm t, bis die Mischung farblos geworden 
is t ,  eine schwefelcyan - ammoniumhaltige Flfissigkeit 
liefern , w elche mit Eisenoxydsalzen eine seh r starke 
blutrothe Fiirbung und mit Kupferoxydsalzen, bei Gegen- 
w a rt von schwefliger S aure , einen sichtbaren w eissen 
Niederschlag von Schwefelkupfercyanfir gibt. (A nnulen  
der Chemie und Pliarmacie von W o h l  e r  und L i e b  ig. 
'1847. Januarhefl.) H i r s c h l e r .
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I S .  P a t h o l o g i s e l i e  A n a t o n i i e .

liber den anatomischen Befund bei dem  acuten und  
chronischen Rheumatismus. Vom Prof. f l a s s e  inZtirich.
■— Obgleich es ausgem acht ist , dass in vielen Fallen, 
w elche man ais rlieumatisclie Krankheiten anzusehen 
pflegt, eine Entziindung der serosen Sacke stattfindet, so 
bleibt doch noch eine viel g rbssere  Zalil Falle von Rheu­
m atism us iibrig , iiber deren anatomische Verhaltnisse 
die Pathologie b isher noch g a r keine Kenntniss besitzt. 
Es sind diess diejenigen Rheumatismen, bei denen man 
im Leben keine Form veranderungen der betreffenden 
Theile (hochstens zuweilen etw as der rheumatischen 
Schwiele F r o r i e p s  Entsprechendes) findet, und bei 
denen man nu r durch hesonders se ltene, den Tod der 
Kranken verursachende Zufalle zu r anatomischen Unter- 
suchung Gelegenheit bekommt. Aus den vom Verf. m it- 
getheilten Fallen von Gelenksrheum atism us ergeben 
sich  folgende R esultate: In denjenigen Fallen, in wel- 
chen die E rkrankung  notorisch bis ku rze  Zeit vor dem 
Tode gedauert h a tte , w aren die Zwischenraume der 
Knocliensubstanz, s ta tt m it den gewohnlichen Fettzel- 
len, m it e in e r schm utzig-rothenM asse angefiillt, welche 
ausZellen besteh t, w ie sie in Exsudaten vorzukom m en 
ptlegen. Die Mehrzahl dieser Zellen kbnnen ih rer Grosse 
und Form  nach, des thcilbaren, m eist mehrfachen Kernes 
halber, durchaus fiir identischm it Eiterkorperclien ange- 
sehen  w erden. Die Zellen m it einfachem Kern findet man 
gleichfalls hiiulig in Exsudaten, welche einem m inder 
heftigen Entzfindungsvorgange ihren Drsprung verdan- 
ken. M erkwiirdig is t e s , dass niemals in den Knochen 
Entziindungskugeln undKornehenzel len angetroffen w u r­
den. W as die Umwandlung des Exsudatos b e trilft, so 
scheint nach lcichteren Fallen der E rkrankung  ein gros- 
s e r  Theil der aus dem E rgusse gebildeten einfaehen 
Zellen w ieder un terzugehen , ein anderer Theil in lllu t- 
gefasse verw andelt zu werden. Zuweilen verschw inden

die einfaehen Zellen nicht, sondern w erden flach, un- 
regelraassig, ffillen sich mit Feti- und Pigm entkornchen, 
und scheinen iu diesem Zustande jahrelang verliarren  
zu  kbnnen. I11 zw ei Fallen w ar es zu r Abscessbildung 
gekom m en; es fanden sich namlich m itten in den k ran ­
ken Knochen' blassgelbe Stelien , in deren Bereich die 
Knocliensubstanz selbst bis auf wenige Reste verschw un- 
den w a r , w ahrend die m icroscopische Untersuchung 
dieselbe Anhaufung von Elem entarkbrnchen ergab, 
welche man an alten, eingedickten Abscessen beobaclilet. 
In einem Falle hatten  die kleinen Eiteransam mlungen 
ihren Inhalt in die Gelenkshohle en tleert, wo derselbe 
w ahrscheinlich durch Auflbsung und Resorption u n ter- 
gegangen w ar. W ahrend nun in andern Geweben die 
E xsudate, wenn sie nicht in Abscessbildung iibergehen, 
m eistentlieils in Zellgewebe, in breite  Fasern oder in 
Epithelialgebilde iibergehen, finden innerlialb des Kno- 
chengewebes andere Verhaltnisse Statt. Niclit selten 
bildet sich das Entzfindungsproduct zu  w irklicher Kno- 
chensubstanz u m , m ehrm als fand sicli aber nach jah re - 
langem Bestehen des Leidens die Knocliensubstanz noch 
angefiillt m it den verschiedenen Arten der aus dem Ex­
sudate hervorgebildeten Zellen. Im Bereiche dieser In- 
filtration w a r dann der Knochen auffallend m orsch , und 
liess sicli Ieicht mit dem M esser schneiden. Die in den 
MarkcaniUchen eingeschlossenen, aus dem Exsudate 
hervorgebildeten Zellen bleiben oft jahrelang unveriin- 
d e r t , ausgenom m en, dass sie zu r verm elirten Gefass, 
bildung verw cndet w erden ; sie tiben jedoch auf die 
uingebende Knocliensubstanz unzweifelhafte W irkungen 
a u s , beeintriichtigen den nonnalen Fettinhalt der M ark- 
caniilchen, und bringen w ahrscheinlich, sofern sie an 
der Gelenkflache der Knochen unm ittelbar angehauft 
sind , verscliiedene krankhafteE rscheinungen im K nor- 
peliiberzuge zu Wege. Die oben bescliriebenen Exsudat- 
zellen sind niclit zu  verw echseln m it denjenigen Zellen, 
welche die Markcaniilchen der Knochen beim Fotus und 
Neugebornen enthalten, und welche sich w ahrscheinlich 
liberali iu neu gebildeter Knocliensubstanz vorfinden 
diirften. Diese unterscheiden sich von den pathologisch 
gebildeten Zellen niclit n u r durch ihr Vorkommen, son­
dern auch dadurch , dass sie beiuahe sammtlich nur 
einen c inzigen, ziemlich grossen Kern haben, dass der 
Zelleninhalt in der Regel nicht triib  und g ranulirt ist, 
und dass sie haufig eine m ehr llaclie und unregelm as- 
sige Gestalt zeigen. Verf. glaubt aus seinen Beobach- 
tungen folgern zu kbnnen, dass bei dem Rheumatismus 
das Zellgewebe und die Knochensiibstanz der Sitz einer 
entziindlichen Ausschw itzung seien , und dass bei w ei- 
tein die m eisten und insbesondere die leichten einfaehen 
Rheumatismen, fiber deren anatomische Bedeutung man 
bisher ganz im Dunkeln w a r, in diesen Geweben ihren 
Sitz haben. Im Zellgewebe lassen sich die betrelfenden 
Veriinderungen nicht Ieicht nachw eisen, weil sie selten 
und nur in Folge zufalliger Umstande zu r rechten  Zeit 
der anatomischen Untersuchung sich darbieten , und 
w eil verm uthlich das Exsudat im Zellgewebe entw eder 
schneil re so rb irt oder assim ilirt w ird ; im Falle einer 
eitrigen Umwandlung aber die ganze Sache einfach ais
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Abscess oder ais Zellgewebsentziindung b e trach te tw ird , 
ohne dass man ihres ursprunglichen Auftretens ais 
rheum atiscbe E ntziindung w eite r gedenkt. In den Kno- 
chen w ird  es dagegen m eistens selbst nach Jaliren noch 
mbglicli se in , die erfolgte pathologische Veranderung 
aufzufinden. ( Zeitschrifl fiir lationelle Medicin. 18 4 6 .
V. Bd. 2. H eft.) N u d e r .

jiiimorrhagie in den R ilckenmarkscanal ohne E r-  
krankuntj des Gehirns. Von C 1 e n d i n n i n g. —  Ein dem 
Trunke crgebener Mann von 33 Jahren v e rio r plotzlich 
das ganze B ew usstsein; man beobachlete an ihm Kalte 
der H aut, schw achen, jedoch regelm assigen P u ls, er- 
w eite rte  Pupillen und allgemeine Schwache. Ilie ge- 
w ohnliche Behandlung gegen Apoplexie w ar erfolglos. 
Die Section w ies Eolgendes n a ch : Die Arachnoidea und 
Pia m ater des Gehirns w a r in der Mittellinie dem v o r­
dern Theile jed e r Ilem isphare fest ad h aren t, ein kleiner 
Theil der C orticalsubstanz, gegeniiber der Siebplatte, 
erschien  etw as w eicher, m it leichter Congestion der 
entsprechenden M arksubstanz; gegen 2 Unzen k larer 
F lussigkeit in den Seitenkammern. Die Spinal-Arach- 
noidealhohle w ar nach hinten m it fliissigem , dunklen 
Blute gefiillt; an den Striingen und Ilauten des lliicken- 
n ia rk e s , welche sich dunkelroth punctirt zeig ten , be- 
fanden sich diinne Coagula. Das lle rz  w og l l 3/*  Unzen, 
die Lcber 65 Unzen, die Milz 53/* Unzen, der Magen 
xvar norm al, die Nieren w aren  doppelt so s c h w e r , ais 
im gesundcn Zustande. Verf. bem erkt bei diesem Falle,
i .  dass diess eine comatose Krankheit w a r , die zu den 
Apoplexien g e h o rt; 2. dass das Coma unm ittelbar durch 
Cerebralcongestion bedingt w a r ;  3. dass die Ursache 
desselben wahrseheinlich das genossene geislige Getrank, 
die entfernte Ursache jedoch Hypertrophie des Herzens 
und T runksucht g ew esen ; 4. dass die Spinalhamor- 
rhagie eher fiir eine Complication, ais fiir die Ursache 
des Coma anzusehen sei. ( The Lancet. 1 8 4 7 . Vol. 1. 
Nr. 2.) . M e y r .

W eisses B lut und M ilxtumoren. Von V i r c h o w .  
Verf. e rk la rt, dass in vielen Fallen d ieA nnahm e, dass 
das Blut in E itcr sich um gewandelt habe, unrich tig  ist, 
indem n ur die farblosen BIulkorperchen verm ehrt seien. 
N a s s e  lieferte zu erst eine Beschreibung der farblosen 
Illu tkorperchen , und theilte Beobachtungen iiber die 
Verm ehrung derselben mit. Nach ihm sind sie im Blute 
der Schw angern , und bei faserhautigem  Blute in gros- 
se re r  Menge vorhanden. D o n n e spricht sich ebenfalls 
gegen die Existenz von Unterschieden zwischen farb­
losen Blut- und E iterkorperchen aus, und erw ahnt, dass 
sie au f verschiedenen Bildungsstufen zu stehen und im 
Alter verschieden zu sein sclieinen. Eine Verm ehrung 
der farblosen BIulkorperchen zeig t sich in folgenden 
F allen : a) nach grosseren  B lu tverlusten ; b) bei chro- 
n ischen, erschopfcnden K rankheiten; liieher gehoren 
auch die Beobachtungen der alteren Arzte iiber ahnliche 
Blutveranderungen bei langem Fasten; c) bei scliweren 
acuten K rankheiten, namentlich seh r haufig bei Entziin- 
d u n g en , vorziiglich der L ungen, in verschiedenen 
typhosen Krankheiten, und v o r Allem bei Puerperal- 
fiebern , wo sie um so reichliclier zu sein pllegen, ais
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ihre Zahl schon walirend der Schwangerschaft bedeutend 
zunimmt. Die Znnalime der farblosen Blutkorperchen 
kann man oft selbst m it blossem Auge entdecken. D asie  
namlich eine seh r grosse Klebrigkeit haben, so pflegen 
sie sich im gelassenen Blute iiber den rothen anzusam - 
meln und sicli in Haufen von oft ziemlieh bedeutender, 
m it blossem Auge sehr wohl w ahrnehm barer Grosse 
zusainmenzuballen. Geschieht die Gerinnung, so liegen 
diese Klumpen von farblosen BIulkorperchen an der 
Granze zw ischen Speckhaut und rothem  Kuchen, und 
w enn man e rste re  von letzterem  abzieh t, so sieh tm an  
sie an ih rer un tern  Flache durch die Anbaufung der 
Klumpen ungleich, hockerig oder knotig. Auch findet 
man ofters in den g rossern  Gefassen das dunkelrothe 
Gerinnsel von einer g rau ro th lichen , seh r z a r te n , und 
w egen ih rer Zusaminensetzung aus kleinen Puncten 
m eist netzform ig oder m osaikartig ausselieiiden Schicht 
um hiillt, welche nur aus farblosen Biutkorperclien be­
steht. W as die Beziehung der Milz zu dem weissen 
Blute betrifft, so sagt Verf., dass sie eine Constante, 
die der Ueber eine fast constante w ar. Die V eranderung 
der Milz scheint Ursache der Blutveriinderung zu sein, 
indem aus der Anamnese fast aller Fiille hervorgeht, dass 
der Milztumor eine unverhiiltnissm assig lange Zeit be­
stan d , wahrend die Veranderung des Blutes in dem un- 
geheuren Maasse e rst in der letz tern  Zeit eingetreten 
seinkonnte. Dass dicM ilz ein blntbereitendes Organ sei, 
so w ie alie conglobirten Driisen olme Ausfiihrungsgange 
(Scbilddriise, Thymus, Lymphdriise), ist so gu t ais er- 
wiesen. Gegen die Experim ente iiber die Iixstirpation 
der Milz fuh rt Verf. einen Fall an , wo die Milz vollkom- 
men atroph irt und ihre Gefasse vollstandig obliterirt 
und geschrum pft, dabei die farblosen Blutkorperchen 
auffallend verm ehrt waren. Die M ilzkbrperchen sind ge- 
schlossene Capseln, auf welchen ein feines Gefiissnetz 
liegt. Verf. vergleicht ihr Verhaltniss m it dem der Pla­
centa, und e rk la rt sich die Function der Milz dergestait, 
dass aus den BIutgefassen ein Theil der Blutfliissigkeit 
in die Milzcapseln e iu lr itt, um hier u n ter E inw irkung 
der endogenen Kerne und Zellen gew isse Veranderungen 
einzugehen, w ahrend ein anderer schon veranderter 
Theil aus den Capseln in die Gefasse zuriick tritt. (V er- 
eins-Zeitung. 1 8 4 7 . Nr. 3  u. 4 .)  M e y r .
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C .  P r a e l i s e l i e  M e d i c i n .
liber den Morbus maculosus haem. Werlho/ii. Von 

H e u s  i l i ge r .  —  Verf. macht iiber diese Krankheit* 
form vorlaufig einige w ichlige Bemerkungen. E r beob- 
achtete melirere Fiille, in welchen alie tonischcn und 
adstringirenden M ittel, besonders M ineralsiiuren, Cliina 
und Eisen ohne allen Erfolg angewendet worden waren, 
Nach dem Tode fand e r  einige Male die ganze Oberflii- 
che des Gehirns m it einer ziilien, festen , m elirere Li- 
nien dicken Exsudatmasse bedeckt. Das llirnleiden w ar 
in diesen Fallen zu verm uthen, und schein t, w ie es be­
sonders aus einem Falle hervorgeht, Ursache der Krank­
heit zu sein. Die eigentliche Purpura haemorrhagica 
w urde liberali m it scorbutisclien Krankheiten verwech-



se i t;  beidc sind jedoch sehr verschieden, und fordern 
eine total verscliiedene Behandlung-. Die altere, in Deutsch- 
land und Frankreich noch gewohnliche Behandhm gsait 
durch Saureu und Tonica leistete bei richtiger Diagnosc 
nichts. Von neuern italienischen A rzten w urde die Krank­
heit durch grosse A derlasse, und zw ar m it Erfolg be- 
handelt. Am gliicklichsten w ird  sie aber von den eng- 
lischen A rzten schon se it langer Zeit durch Calomel, 
drastische Abfiihrmittei und Blutentziehungen behandelt. 
Verf. uberzeugte sich  selbst in m ehreren Fallen von 
dem Nutzen dieser Beliandlungsart. Dic Resultate der 
Behandlung iehren also, dass die gewohnlich h e rr-  
sclienden Ansichten von dem Wesen dieser Krankheit 
falsch sein miissen. ( C a s p e r s  Wochensclirift 1 S 1 7 . 
N r .  ( i ) .  M e y r .

E i n i g e  n e u e  B e o b a c h t u n g e n  i i b e r  d e n  D i a b e t e s  m e l l i ­

t u s , u n d  d i e  S c h w i e r i g k e i t e n  b e i  d e s s e n  B e h a n d l u n g  i n  

d e n  S p i t d l e r n .  Von B o u r h a r d a t .  — Vorliegende Ab- 
handlung bestimmte den Verf. zu r Erganzung seiner 
truhern  grosseren  Arbeiten uber eine K rankheit, deren 
eigentliches W esen tro tz  den vieien angestellten Enter- 
suchungen noch immer in Dunkel gehiillt is t ,  und des­
sen moglichste Aufklarung sich derselbe seit vieien Jah­
ren zum Gegenstande seiner Studien gemaeht hat. Es 
w ird h ier das W ichtigste aus dem Aufsatze in Kiirze 
berausgehoben. —  Es fallt vo r aliem die Storung der 
Verdauung bei diesen Kranken in’s Auge, m it der ein 
fast unertraglicher D urst gleichen Schritt halt. Lasst 
man einen Diabetiker eine Stunde nach der, Mehlspei.se 
enllialtenden Mahlzeit e rb rech en , so kann man den 
Zuekerstoff sowohl nach F r o  mml i  e r  z ’ Methode ais 
auch durch die alcoholische Galirung erkennen, ja densel­
ben in w arzenlbrm igen Kliimpcben auszieben. Wenn man 
den Kranken im niichternen Zustande erbrechen macht, so 
w ird  der erbrochene saure Magensaft Satzmehl in Zuc­
k e r verw andeln; w as alles bei gesunden Menschen nicht 
stattfindet, wenn man auf dieselbe W eise experim entirt. 
Die Z uckeibarnruhr besteht nicht in einer Blut- oder 
N ie reukrankheit, sondern allein in einer Storung der 
Verdauungsorgane, welche b e w irk t, dass die Mehl- 
stoffe nicht im Darm canale, sondern in der Magenhblile 
durch die Digestion um gewandelt werden. Dadurch ge- 
schieht e s , dass die so zerse tzten  Stolfe unm ittelbar 
in 's Blut und in die Nieren gelangen, anstalt. dass sie 
w ie bei der normalen Verdauung im Darmcanale un- 
m ittelbar durch die Beber zum Blute stossen sollten. 
W arum  aber die Magenwande ein abnormes Secrel afa- 
sondern , das zu dem w eitern Krankheilsprocesse An- 
lass gibt, hat in versebiedenen Vorgangen seinen Grund. 
E ntw eder is t es ein Darniederliegen der Hautthatigkeit, 
oder der langer fo rtgeselzte  Missbrauch von Pflanzen- 
und iusbesondere von M ehlnahrung, oder endlich eine 
E rkrankung des 1’ancreas und seiner Ausffihrungsgange, 
welche dazu fiihrt. Auf le tz te re  Ursache hat S a n d r a s  
z u erst liingew iesen; sie w urde seitdem vom Verf. in 
einer Section deutlich erkannt. Der im pancreatischen 
Safte entbaltene, zu r Auflbsung des Amylum im Duo­
denum dienende G ahrungsstolf w ird  durch eine solche 
Secretion im Magen selbst e r s e tz t , w oraus dann, wie

Nr. 13. 1847.

401
ir oben gezeig t, die Infectiou der ganzen Blutm asse 

hervorgeht. Es besteht also die Melliturie in einer E r­
krankung der Verdauungsorgane, indem das Satzmehl, 
anstalt wie gewohnlich im Duodenum durch den pan- 
ereatischen Saft aufgeiost zu  w e rd en , sclion im Magen 
zerse tz t wi r d ,  w odurch dann die allgemeine E rk ran ­
kung des Organismus gegeben ist. Es folgen nun einige 
Bemerkungen iiber das Unstatthafte einer glficklichen 
Beliandlung des Diabetes inSpitalern. Eine Hauptscbwie- 
rigkeit liegt in der Niehtbefolgnng der vorgescliriebe- 
nen Diat , da die ineisten derartigen Kranken an d ieh e- 
bensgefahrlictikeit ihres Ubels, bei dem sie sich eines 
guten Appetites erfreuen, n icht glauben vvollen. Ferner 
ist eine zweckmiissige D iat, w ie sie der Verf. in seinen 
friihern Aufsatzen mehrfach angerathen, wegen d e rb e -  
deutenden Kosten und wegen der in Spitalern m eist 
nicbt untadeihaften Kiiche fast eine Gnmoglichkeit. Das 
saft- und kraftlose Fleisch soleber Anstalten w ird  der 
Kranke bald iiberdriissig nnd e r greift daher unwill- 
k iirlich und unaufhaltsam  zu den heiss ersehnten Melil- 
speisen , die e r  sich auf alie mogliche W eise zu ver 
sebalfen sucht. Das atis Gluten bereitete Brot kann nur 
ais nebcnsiichliches Adjuvans betrach te t w erden , und 
man w ird nichts damit ausrieh ten , wenn man dem Kran­
ken niclit die verschiedensten Fleischgaltungen und zw ar 
schm ackhaft zubereite t, dann E ie r, F isclie, amylum- 
lose Gemiise in s te te r Abwechslung und einige Flaschen 
guten Bordeanxweines reichen kann. Gibt es aber einSpi- 
ta!, inwelcliem  der Arzt iiber eine so kostspielige Diat zu 
jed er Zeit verfiigen kann ? Ohne den Complex der ange­
fuhrten diatetischen und arzneilichen Mittel is t keine voll­
kommene llcilung denkbar, daher werden die Kranken 
m eist bloss in einem gebesserten Zustande aus dem Spi- 
tale entlassen, wohin sie nach k u rz e r Zeit zuruckkeh- 
ren um nach eingetretenen mehrfachen Recidiven end­
lich zu erliegen. Der A rzt glaubt aber dennocb in die- 
sen Fallen das Mogliche geleistet zu haben und spricht 
eine absolute Unbeilbarkeit der Krankheit aus ,  welclie 
er nur niclit auf die rechte  W eise angegriffen hatte. 
Die Melliturie ist auf die oben dargestellte Art zu heben 
und vollkommen zu besiegen , wenn w eder Lungentu- 
berkel, noch ein Pancreasleiden zugegen ist. Ist ein 
Leiden Ie tz te re r Art vorhanden, so kaim n u r durch 
ganzliciie Enthaltung von Amylumnahrung Besserung 
lierbeigefiihrt w erden , welclie nach Massgabe d e re in - 
gehaltenen Diat in einen m ehr andauernden ertraglichen 
Znstand ubergehen kann. Sind Tuberkel in den Lungen, 
so bedingt auch die bekanute Diat eine Linderung der 
Krankheit und oft eine lange Ilintanhaltung des todtli- 
chen A usganges; liierbei is t noch hauptsachlioh jede 
E rkaltung zu vermeiden. Auf die h ier detaillirte W eise 
ist es jedenfalls eher m oglich, dem Kranken beizuste- 
h e n , ais mit den m eisten der von vieien Seiten lier 
empfohlenen Heilmittel. Man hat in Folge der aufge- 
slellten Hypolhesc von der iibergrossen Aciditat des 
Blutes beim D i a b e t e s  m e l l i t u s  doppelkohlensaure Soda 
hochgepriesen und alles Heil von dieser alcalischen Be- 
handlung erw arte t. Schon a  p r i o r i  leuchtet der Irrthum  
ein,  wenn man w e iss , dass es dem Blute der Diabeti-
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k erk e in esw eg s an alcalisclien Elementen mangle, dass 
de r Saureiiberschuss desselben bloss ein ge traum ter 
Ubelstand sei, w ie diess durch B o u c h a r  d a t  und C a p ■ 
p e z z u o i i  in zahlreichen Untersuchungen dargethan 
w urde. Die vorgeschlageue Darreichung hoher Dosen 
dieses M ittels fand allgemeine Anerkennung, weil es 
sich durch Einfachheit den Arzten viel m ehr empfahl, 
ais die lange, miihsam zu iibersehende Reihe dialeti- 
scher Vorschriften. Dem Verf. bat es niemals den ge- 
ringsten Dienst geleistet; erspriesslicher w a r das dop- 
peltkohlensaure Ammoniak, w urde aber aucli se it der 
Zeit verlassen, wo e r das eigentliehe W esen der Krank­
heit b esser erkannte. Zur Vollendung der Cur weudet 
der Verf. m it Nutzen den Gebrauch der alcalisclien Mi- 
neralw asser sow olil innerlich ais in Badern a u , beson- 
ders in den Fallen, wo ein schuppigter Hautausscblag 
die M elliturie begleitet. Es ist iibrigens einige W irk- 
sam keit den Alcalien in dieser Krankheit nicht abzu- 
spreclien, aber wenn man ihnen allein v e r tra u t,  und 
sie bei fo rtg esetz te r Amylumnahruiig anw endet, be- 
gebt man einen unverzeihlichen Irrthum . Noch w eni­
ge r W ertli liaben die verschiedenen Balsamarten, vvel- 
cbe empfolilen w u rd en , sie dtirften hoebstens gegen 
ein m itbesteliendes Pancreasleiden etw as ausrichten. 
Der Verf. fiigt dieser Auseinandersetzung seiner Theorie 
und practisclien Verfahrungsweise nocti die Beschrei- 
bung von v ier specielien Krankheitsfallen be i, und 
sch liesst m it einem R esum e, welches die oben aus- 
gesprochenen G rundsatze in pragnanter Kfirze w ie- 
derliolt. ( Gaz. meti, de Paris 1 8 4 7 . Nr. 1.)

H ir s c  h le  r.
Clinische Untersuchungen iiber die Phlebitis, ins- 

besondere iiber die sogenannte sponlane Venenentziin- 
tlung. Von F o r g e t .  — Die Lebre von der Phlebitis, 
welche uberhaupt der neuesten Aera an gehbrt, kann 
bislier keinesvvegs ais ersclibpft betrachtet werden, 
ja  es baufen sicli von Tag zu  Tage neue Probleme in 
diesem Bereiche der Krankheitslehre. So ho rt man nocti 
taglich Streitfragen besprecben, welche vo r tangerer 
Zeit bereits entschieden w aren, und unsere Kenntniss 
von dieser Krankheit scheint elier im Rfick- ais Fort- 
schreiten  begrillen zu sein. Uber die Bedeutung des 
B lutpfropfes, iiber die Einfiihrung d e sE ite rs in  die Cir- 
culationswegc u. s. w. ist man nocli keinesw egs im llei- 
nen, und man betrach tet diese letz tere  z. B. bald ais Ur­
sach e , bald ais W irkung der Phlebitis. Der Verf. bat 
sicli in diesem Aufsatze bloss die Aufhellung einiger, 
n icht aber aller stre itigen  Puncte der Lebre von der 
Venenentziindnng zu r Aufgabe gemaebt. E r folgt in sei­
n e r Arbeit der seinem Dafiirlialten nach practischstenE in- 
theilung dieser Krankheit in die traum atisclie und spon- 
tane Phlebitis.

W as die e rstere  Art der Phlebitis betriiTt, so liat 
man sich von jelier in deren Beurtheilung Fehler zu 
Schulden kommen lassen. So lange diese Krankheit 
noch unbekaunt w a r , schrieb man die nach Verletzun- 
gen, Operalionen, Aderlassen insbesondere entsteheu- 
den gefahrliclien Entzundungen ganz andern Ursachen 
z u ; nach der Entdeckung der Venenentziindung verficl
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man in den entgegengesctzten Irrthum  und Iiielt alles 
fiir Phlebitis, w as nacli den angefiihrten Ursachen Krank- 
imftes auftrat. Dass nacli Aderlassen auftretende ent- 
ziindliche Localleiden n icht imm er von Phlebitis her- 
r iih ren , zeigt der Verf. an einigen seiner angefiihrten 
Beobachtungen, wo seh r bald Losung und Herstellung 
erfolgte. Ein anderer Irrthum  der A rzte ist e s , wenn 
sie jeder Phlebitis traum atiscli-todtiiehe Folgen zuer- 
kennen, und F o r g e t  fiihrt h ier einen Fall an , wo in 
Kurzem vollsliindige Heilung erfo lg te ; er ha tte  deren 
m ehrere m it gleichem Ausgange beobachtet. Der Verf. 
litt selbst an einer traum atischen Ph leb itis, welciie 
ihm lebhafte Befurchtungen einflosste, aber dennocli 
gliicklich beseiligt wurde. Allerdings gehort dic Be- 
sfegung einer bereits in purulente Infection iibergegan 
genen Phlebitis traumatica  zu  den seltensten Gliickfai- 
len in der Medicin, jedoch ist ihre Moglichkeit durcli 
Tliatsaclien erwiesen. Dass hiebei die N atur m ehr ais 
unsere  precare Kunst le is te t, leuchtet Jedem ein. Re- 
m erkensw erth sind zwei Falle von traum atischer Venen- 
entziindung, welciie der Verf. beobaclitete, die eine 
nach einer Laryngotom ie, die andere nach einfachen 
Scarificationen bei einer Anasarca.

W as die sogenannte spontan entstandene Phlebitis 
betriiTt, so hat der Verf. die Idee dieses Krankheits- 
processes bereits im Jalire 1842 ausgesprochen , und 
auf die geringere Gefahrliclikeit desselben wegen des 
mangelnden L uftzutrittes aufmerksam geinacht. Drei 
Jahre spater tliat diess B o u c h u t  mit ungleich mehr 
Anerkennung, indem e r die Krankheit ais Phlegmasia 
alba dolens non puerperalis bezeiclm ete, welciie n ie­
mals von E iterresorption begleitet is t und keine sehr 
energisciie Therapie erfordert. Der darauf begriindeten 
Unterscheidung dieser Phlebitis von der traum atischen, 
ais zw eier ganz verscliiedener Kranklieitsprocesse, kan n 
der Verf. keinesw egs beistimmen, da die unterscheiden- 
denM erkm ale liloss auf Hypothesen lierulicn. B o u c h u t  
sag t, dass die spontane Phlebitis e rs t  in Folge von Blut- 
pfropfen in chronischen Krankheiten en ts te lie , welciie 
w ieder einem Vorwalten des Fibrius ihren Ursprung 
verdanken. Aber w ie is t das Vorwalten des Fibrins in 
Krankheiten, wie der Typhus, zu denken , wo docli an- 
erkannterm assen die Plasticitat des Blutes so selir lier- 
abgekoinmen is t?  W arum  soli das Blut eben in gewis- 
sen Gefiissen elier ais in andern gerinnen? W arum  ge- 
rinn t das Blut niclit eher in K rankheiten, wo die Pla­
sticitat gesteigert erscheint ? Uud wenn auch in den 
bezeichneten Fallen die Plilebitis e rs t auf die Pfropf- 
bildung fo lg t, is t sie darum  w eniger eine Vonenent- 
zundung? Solciie und ahniiclie m ehrere Fragen drangen 
sicli dem forsclienden A rzte auf, und man m uss end- 
lich gestehen, dass die gleichzeitigen Symptoine der 
V enenverdickung, der Knotenbildung, des Schm erzes 
und Fiebers niciits ais die Entziindungserscheinungen 
sind, und dass seine Hypothese von einer vorangehen- 
den ursachiiclien Blutentmiscliung in der Erfahrung kei- 
ne BestiUigung finde. Der Verf. glaubt aber die gerin- 
gere Gefahrliclikeit d ieser sogenannten secundaren oder 
spontanen Phlebitis von dem mangelnden Luftzutritte
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herleiten zu konnen, da die schadlichen Einfliisse der 
atm ospharischen Luft auf verletzte  und besonders ei- 
termle Stellen von jeb er bekannt sind, und sicli daher 
die Vortheiie der subcutanen Operationsmethode erge- 
ben. B o u c  h u  t bleibt jedenfalls das grosse Verdienst, 
die Existenz der adhasiven Venenentziindung im Ver- 
laufe cbroniscber Krankheiten nachgewiesen zu liaben, 
wenn e r auch iiber die Entstehungsw eise und die min- 
dere Gefahrliclikeit derselben nicht die richtigsten An­
sichten liegte. Vor dem Jahre 1842 beobachtete der 
Verf. v ier Falle sponlaner Pblebitis auf seiner Clinik 
zu S trassburg , wovon einer in einem Phthisiker todtlich 
ablief, die anderen aber in Genesung endeten, und die 
zu r Grundlage seines damaligen, v o n B o u c h u t  besta- 
tigten Aussprucbes dienten. Vor einigen Monaten kam 
daselbst ein in teressanter Fall d ieser Krankheit nacli 
iiberstandenem acuten Rheumatismus und hinzugekom - 
menen Typhus v o r, w elcher nach einem Totalverlaufe 
von 3 Monaten m it dem Tode endete. Der Tod erfolgte 
h ier nicht aus der Phlebitis, sondern in Folge geschwii- 
rig er Z erstdrung der Beckenknocben. in diesem wie in 
einem andern spater beobachteten Falle aber entstand 
die Coagulation des Blutes und der Venen nach iiber- 
standenem Typhus, und diese konnte daher mit m ehr 
Recht der Venenentziindung ais der Plasticitat des Blu­
tes zugeschrieben werden. Diese Falle lehrten ferner, 
dass die spontane Phlebitis nicht bloss zu chronischeu 
E rkrankungen h in zu tra t, dass dieselbe e rs t im Sta­
dium der Reconvalescenz entslanden sei, und dass sie 
m eistens lleilung verspreche. Der Verf. fiigt folgende 
Schlussresultale b e i: 1. Die spontane Pblebitis tr it t  
m eistens, aber nicht immer in cbronischen Krankheiten 
auf; 2. diese Phlebitis ist w ahrscheinlich auch primiti- 
v e r N atu r, d. h. sie geht der Pfropfbitdung v o rh e r;
3. sie ist von derselben N atur ais die traum atische 
Phlebitis; 4. dass die spontane Phlebitis m eist adhasi- 
ve r Art is t, und nur ausnalim sweise in Suppuration 
und purulente Infection ubergeh t, verdankt sie dem 
w ichtigen Umstande, dass die Entziindungsstelle nicht 
m it der Luft in Beriihrung g e rath ; 5. daraus folgt fiir 
die Praxis die wichtige Lehre, dass die lleilung der 
verschiedenen zufalligen und kiinsllichen Vcrletzungen 
wo moglich auf adhasivem W ege versuch t w erden soli, 
vvie der grosse Vortheil der subcutanen Operationen ;
6. die Phlebitis spontanea is t nichts ais eine Phtegmasia 
alba dolens, und diese Krankheit daher nicht dem Wo- 
c.henbette und dem weibliclien Geschlechte allein eigen;
7. diese Phlebitis, obwohl nicht selten von bedeutenden 
Entziindungscrscheinungen begleitet, geht doch leicht 
in Resolutiori iiber, u n derfo rdert im ganzen keine sehr 
eingreifende T herapie; 8. endlich ist die spontane Phle­
bitis eine nicht selir bedeutende Complication der ver­
schiedenen Krankheiten und bedingt nicht nothwendig 
eine schlimme Vorhersage. ( Gazette m edicale de Paris.
1 8 4 7 . Nr. 2 .)  H i r s c h l e r .

Behandlung der P h t h i s i s  mittelst Lungengym nastik.\on  
R i o f r e y .  — Es is t ausser allein Zweifelgelegen, dass die 
Tuberkel frem de, unorganische, uuassim ilirbare Kor­
per sind, und dass man die W ege bahnen m uss, auf wel-
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eben sie aus dem Organismus entfernt werden konnen. 
DieLungengymiiastik erffillt diesen Zweck theilweise, in- 
dem sie die Broncbien e rk ra ftig t und sie m assig ausdehnt. 
Die Respirationsbewegungen miissen vorzugsw eise be- 
aufsichtigt und den Bediirfnissen der Verbrennung des 
Kohlenstoffes entsprecliend geregelt werden. Die Phthi­
siker bedurfen einer eigenen Diiit, welche sowolil plasti- 
sche N ahrungsm ittel ais hauptsachlich Nahrungsm ittel 
zum Behufe des anzuregenden V erbrennungsprocesses 
en 111 ii It. Das Fett steh t in einem gewissen Antagonismus 
zu den Lungenconcrementen und neulra lisirt die Gc- 
fahr, welche durch die unassim ilirbaren Tuberkel beding 
ist. Man m uss also durch Fettproduction eine ganzliche 
Umwandlung der Constitution des Kranken hervorru- 
fen , weil man nu r aufdiese  W eise eine dauernde Hint- 
anhaltung der Phthisis erzielen mag. (Gaz.  med. de P a ­
ris 1 8 4 7 . Nr. 2 .) H i r s c h l e r .

Vber die Localbehandlung des wcissen Flusses. Von 
L e g r a n d .  — Verf. beginnt diese seine der Academie 
vorgelegte Abhandlung mit einer unbegranzten Apolo- 
gie des Hollensteines sowolil in Augenentzundungen 
und B lennorrhoe, ais auch in andern Schleim baut-Fr- 
krankungeu und besonders im Tripper. Der Streit der 
verschiedenen Antoren iiber die Grosse der Dosis und d i ; 
Zeit der Anwendung b e ru h rt er nurobenhin, und spricht 
sich nu r im Allgemeinen gegen die conpirende Methode 
au s , da dieselbe s te ts von Riickfallen und unangeneh- 
men Ereignissen begleitet vverde. Die Einsprilzung der 
Hollensteinlosurig, von der man doch Erspriessliches 
beim weissen Flusse e rw arten  k o n n te , fand w egen der 
Schw ierigkeit, die Fliissigkeit geliorig in der Scheide 
zu  vertlieilen, vielfaclie Anfechtungen, und man bediente 
sich aus diesem Grunde bald der unm ittelbaren Caute- 
risation mit dem L apisstifte , welche von R i c o r d  in 
grossem  Omfange ausgefiihrt w urde. Diese Methode hat 
jedoch ebenfalls ihre Naclitlieile, indem der Instrum en- 
lenapparat dabei ein allzugrosser is t und die bew irk- 
ten Schmerzen oft einen allzu liohen Grad erreichen, 
um niclit von den Kranken verabscheut zu werden. 
B o u  d i n verfuhr spater auf eine glimpflichere und 
vortheilhaftere W eise , indem er nach vorlaufigen zu r 
blossen Reinigung der Scheide gemachten Einspritzun- 
gen diese mit einem Charpiebourdonnet ausfiillte , wel- 
ches oberflachlich mit einer Hollensteinsalbe ge trank t 
und bestrichen w ar. T a n c h o n  und M a r o t t e  tampo- 
nirten ordentlich die Scheidenhbhle aus und suchtcn 
auf alie mogliche W eise das gegenseitige Bertihren der 
Schleimhautstellen zu verhindern. Diese Methoden fiihr- 
ten den Verf. auf se ine, welche e r  in diesem Aufsatze 
auseinander se tzt. Die Dosis iibersteigt bei ihm nie 
0,05 salpeters. Silber auf i  Gran der Salbe. Man gibt 
etwa 2— 3 Grammes dieser Salbe in ein feines Mousse- 
linsackclien, legt dieses auf den Zeigefinger in der Hiilie 
der ersten  Phalanx, und fiihrt den Finger so w ie bei 
einer gewolinlichen Untersuchung in die Scheide ein. 
Man fiihrt nun den Finger m it dem Sackchen durch die 
ganze Ausdehnung der Scheidenhbhle und bew irk t durch 
blosses Andriicken an die Scheidenwand das Ausflies- 
sen oder eigentlich D urchsickern der Salbe, wobei die
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Schleimliaut allseitig geatzt wird. Oie Lnannelimlich- 
keiteii dieser Verfalirungsweise fiir die Kranke sind 
kaum  grosser ais beim gevvohnlichen Touchiren, d e rE r-  
folg jedoch ist in den meisten Fallen ein erw iinscbter. 
Obvvohl auch bei dieser Methode Riickfalle wegen einer 
besondern sclilechten Disposition nicht selten vorkom - 
m en, so sind doch dic durch sie bew irkten IJeilungen 
im ganzen viel b cstand iger, ais jen e , welche man den 
E inspritzungen und der Cauterisation m ittelst einesStif- 
tes verdankt. Der Verf. venneidet es, eine E rklarung 
der W irkung des heute so gepriesenen Mittels zu ve r­
suchen, er sag t nur, es bedinge eine Lebensveranderung 
in den Schleimhauten, und es w irke in der Leucorrhoe 
keinesw egs durch Scliorfbildung, w oraus dann folgt, 
dass die Anwendung g ro sser Dosen ebenso iiberlliis- 
sig ais schadlich sei. Seitdem der Verf. seine neue 
A tzungsw eise v e rsuch te , braclite er dieselbe auch in 
andern Krankheiten und mit anderen Arzneien in An­
w endung. So beliaudelte e r  eine Laxitat der Vagina mit 
theilweisem  Scheidenvorfall, indem e r  die einzustrei- 
chende Salbe mit Tannin versetzte. So konnte man auch 
ein oder das audere Goldpriiparat bei beginnender Ent- 
a rtung  der Vaginalsehleimhaut m it Nutzen anwenden. 
(G««. med. de Puris 1 8 4 7 . Nr. 1.) H ir  s c h i e r .

I hrr die Anwendung das Tabults im Tetanus. Von 
T r a v e r s .  —  Verf. erw ahntfolgenden Fall: Ein Mann 
von 22 Jaliren erlitt durch eine Dampfmascliine am lin­
ken Fusse eine Zerreissung der W eichtheile und Zer- 
m almung der zwei iiussersten Mittelfiissknochen. Der 
B lutverlust w ar bedeutend. Am 12. Tage nach der Ver- 
letzung traten Kriimpfe e i n , m it Steifheit des Unterkie- 
fe rs , e rsclnverte r M asticalion, Spannung des Onterlei- 
bes und endlich tetanische Anfiille. Nach 6 Tagen w u r­
den die brandig gewordenen Theile und die zertriim - 
m erten Knochenpartien e n tfe rn t; die tetanischen An- 
falle dauerten jedoch in Zwischenraumen fort. Am 8. 
Tage nach dem E intritte  der Krampfzufalle w urde der 
Tabak zu einer Drachme taglich angewendet. Die hefti­
gen Sclimerzen in der Magengegend erforderlen bfters 
Senfteige auf diese Gegend , so w ie zu r Entleerung des 
Harns und des Stuhlgangs die Application des Cathe- 
ters und Clystiere nothwendig w urden. Da in diesem 
Falle ausserdem  reichliche Dosen von Galomel und Opium 
fortw alnend gereicht w urden , so w eiss man nicht, 
welchem Mittel die eintretende Besserung zuzuschrei- 
ben w ar. Verf. behauptet, dass beim traum atischen Te­
tanus jederze it durch die Anwendung des Tabaks die 
llcftigkeit d e r Kriimpfe beschwiclitigt w u rd e ; in 4 Fiil- 
len sah e r  dadurch das Leben gerettet. E r erwahnt, 
dass von 19 Fallen , in denen der Tabak angewendet 
w urde, 9 geheilt wurden. Der Tabak w urde schon von 
G a r d i n e  r  im 17. Jahrhunderte gegen dieses Ubel ein- 
pfohlen und se ither von m ehreren A rzten ais w irksam  
geruhm t, auch ausserlich  in llaucliclystierform  zu 
Biihungen und in ganzen Biidern (H a r  r  i s , D u  n c a n, 
A n d e r s o n )  angewendet. ( London Med. Gaz. Dec. 
1 8 4 6 .) M e y r .
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8/iontan entslandene Hiimatocele. Beobaolitet von 
Dr. I v a l i n .  ■— Ein 45jahriger Schuhmacher lag an 
einem Lungenodem im Spitale zu Stockholm darnieder. 
Eines Tages, ais e r  eben zu Stuhle g ing , vvard er von 
einem Keuchhusten befallen, wahrend welchem er e i­
nen grossen Schmerz im linken Schenkel und darauf 
eine Empfindung v e rsp u rte , ais w are etw as plotzlich 
in den Hodensack hinabgefallen. In’s Bett gebracht, 
zeigte de r Pat. eine blanliche, beim Drucke schm erz- 
hafte Geschwplst der linken Hodensackpartien. Im Ver­
laufe des Tages nahmen sowohl Umfang ais blaue F ar- 
bung der Geschwulst z u , ein Explorationsversueh mit 
dem Troicar ergab einige Tropfen reinen B lutes, die 
LTinvvegc blieben normal. Es waren alie Erscheinungeu 
der Hiimatocele vorhanden. Man machte einen 3 Zoil 
langen E inschnitt in die lia u t, fand in dem un ter de r­
selben befindlichen Zellgewebe eine grosse Ecchymose 
und innerhalb der Tunica vaginulis des linken llodens 
einen BIntpfropf von der Grosse zw eier Eier. Das den 
Character des Arteriellen an sich tragende Blut kam 
noch tropfenweise aus einem geborstenen kleinen Ar- 
terienzweigclien nahe am Kopfe des Nebenhodens. Je tz t 
w urde eine Gegenoffnung angebracht, ein Eiterband 
durchgezogen, und Cmschlage von Cainphervveingeist 
angewendet. Nach 2 Tagen m inderten sich die Erschei- 
nungen der Entziindung, w orauf man Dmschlage und 
Eiterband entfernte und die Behandlung mit Cataplas- 
men fo rtse tz te , u n ter w eicher Husten und Athembe- 
schvverde versehwand. L etztere Symptome des B rust- 
leidens kehrten  e rst zu riick , ais die Krankheit des 
Hodensackes vollkommen geheilt war. —  Der h ier er- 
ziihlte Fall is t sclion darm n m erkvviirdig, vveil seine 
Entstehung eine sogenannte spontane, nicht durch ein 
von aussen herriihrendes Tramna hew irkte war. Diese 
Falle sind selir selten , so dass C o o p e r  nu r einige 
w enige, B o y e r  gar keinen zu  Gesichtc bekam. Mei­
stens entsteht Hiimatocele durch Ruptur von Venen nach 
einem Sclilage auf den Hodensack, oder nach der Ope- 
ralion der Hydrocele. Hier vv7ar ein Arterienzvveigchen, 
wahrscheinlich in Folge der Circulationshemmung in 
den Lungen, geborsten. ln teressant ist der Umstand, 
dass w ahrend der E iterung im Hodensacke Husten 
und Dyspnoe schwiegen. (Aus der Hygiea Aug. 184.5 
in Archives generales de medecine. Decemb. 1 8 4 6 .)

I I  i r s c h l  e c.
Heilung einer spontanea lluftgelenlcs-Verrenkung. 

Mitgetheilt von T o u g a u d .  — Ein Madchen von 23 
Jaliren w ar einige Zeit nach einem glucklich iiberstan- 
denen Woclienbette beim Tanze auf den Boden gefallen, 
und ffihlte zwei Tage hernach Sclimerzen in der rech ­
ten Coxofemoralgegend, welche zusammt dem beglei- 
tenden Fieber den Character eines acuten Rheum atis­
m us zeigten. Der Tanz fand namlich im Freien S tatt, 
und niclits w ar naturlicher , ais dass die Patientin sich 
verkiihlt hab e , besonders da keine locale Erscheinun- 
gen ausser dem Schmerze vorhanden waren. Nach 5— 6 
Tagen, welche die Kranke un ter einer streng antiphlo- 
gistischeu Behandlung im Belte zubrachte, w ar dieselbe

408



fast ganz liergestellt; sie konnte ziemlich gu t gehen, 
w ar bei Appetit und hatte kein Fieber mehr. Ein klei- 
ner Fehier im Regime fiihrte eine heftige Recidive im 
Gefolge, welche bei weitem  heltiger a u ftra t, ais der 
e rste  Anfall; die Krankheit sass nun im Iluftgelenke 
selbst, ha tte  wie friiher in den umgebenden Muskelge- 
bilden seinen Sitz, und erforderte  neuerdings die sorgfal- 
tigste  antiphlogistische Behandlung. Die Kranke genas 
vom Fieber und den iibrigen allgemeinen Symptomen, 
hatte  aber den rechten Fuss um 4— 5 Centim. liinger 
ais den linken. Es w ar nun eine Luxatiou gerade nach 
unten voriianden, der Sclienkelkopf w ar aber nocli nicht 
iiber den untern  Rand der Pfanne hinausgewichen. 
Trotzdem  (ing die Kranke zu gehen an , den rech ten  
Fuss nach aufwiirts g e k eh rt, indem sie die Hand auf

4 0 9
den T rochanter des verrenk ten  Schenkels andriickte 
um ihn beim Gehen zu unterstiitzen. T o u g a u d  liess 
einen einfaehen Apparat anfertigen, w elcher diese W ir­
kung der Hand iibernehm en, den Schenkel heben und 
befestigen so lite ; e r  bestand aus einer gepolsterten 
Eisenplatte, welche riickw arts an den T rochanter an- 
gelegt w u rd e , von wo v ier Riemen nach vorn liefen, 
welche da paarw eise m it einander durch Sclmallen ver- 
bunden wurden. Nach 20 Tagen w ar schon eine Ver- 
k iirzung  der kranken E xtrem itat zu bem erken, auch 
w ar das Gehen durch die einfache und nicht kostspie- 
lige Vorrichtung seh r e rle ich tert, welche im Ganzen 
ein Heben und A uswartsrollen des Schenkelkopfes be- 
w erkstelliget. ( Gazette medicale de Paris 18 4 6 . Nr. 
4 7 .)  I l i r s c h l e r .
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O ie  M e d i e , i n a l v  e r f a s s u n g  1 1 a l i e  n s . A us Edw in  
t, e e s Hernarks upon Medicat Organisalion and R e-  
form  im  Auszuge iibertragen von Dr. Ignaz M e y r .

Die Leitung der Medicinalgeschafte in Italien steh t 
m ehr oilcr w eniger un ter der Oberaufsicht des betreffen- 
den Guberniums. In einigen Fallen gehen die verschie- 
denen adm inistrativen Bescldiisse hinsichtlicli der olfent- 
lichen Gesundheitspflege direct vom M inister, in ande­
ren  von einer Gommission oder dem M agistrate aus, 
oder von einem durch Talent und Stellung besonders 
ausgezeichneten Individuum. So ist es in Piemont die 
hochste konigliche Direction des bffentlichen Cnterrich- 
te s ;  in Parma der G rossm eister der Universitiit; in 
Rom die heilige Versanunlnng der Studien unter dem 
Yorsitze eines E rzk an z le rs; in Neapel die Junta des 
offentlichen I nterrichtes, m it einem Erzbischof an der 
Spitze. Anderseits is t es der Protom edicus, w ie in 
Genua, T urin , Mailand und in Toscana.

Die Ausiibung der Heilkunst ist un ter verschiedene 
Arten von Individuen vertheilt. Den ersten Rang bc- 
hauptet der Arzt ,  w elcher, nachdeni er 5 — 6 Jahre 
die Medicin s tu d iert und hierauf durch zwei Jahre ais 
Asisstent an einem clinischen Saale eines Hospitals ge- 
dient h a t, das Recht der Ausiibung erlangt. Ihm zu- 
niichst steh t der C.hirurg, w elcher nach vierjiihrigen 
Studien und einer gewissen Periode fiir Priifungen und 
specielle S tud ien , sich ausschliesslich dem operativen 
Faclie zu widmen befiiliigt ist. H ierauf kom m t der 
Phlebotoin, w elcher auf die Ausiibung der niederen 
Chirurgie hingevviesen ist. In die zweite Ordnung ge- 
horen die Apotlieker, welche sich verschiedenen Be 
dingungen von Garantie und Fahigkeit unterziehen 
miissen, wohin auch die Deponirung einer Summe Gel- 
des (gegen 4000 Franken) gehort, die Hebammen, Ocu- 
listen , Dentisten, und jene, deren Geschafte auf Ader- 
lassen , Ansetzen von Blutegeln, Schropfkopfen, Bla-

senpflastern etc. beschrankt sind. Die Arzneivvaaren- 
liandler und D iirrkriiutlcr bilden die unterslen Classen 
der Medicinalpersonen.

Das P r o t o m e d i c a t  bildet eine aus einem medi- 
cinisch - chirurgisch - pharmaceutisclien Korper beste- 
hende Obrigkeit u n ter dem Vorsitze des Protomedicus. 
Es halt jahrlich  drei S itzungen, eine fiir Medicin, die 
zw eite fiir Chirurgie und Geburtshiilfe, die d ritte  fiir 
Pharmacie. Das Princip desselben besteht in der direc- 
ten und legaleri Oberaufsicht iiber alie jen e , welche 
Medicin, Chirurgie und Thierheilkunde entw eder ganz 
oder theilweise ausiiben, und es sielit darauf, dass 
jedes Glied des Medicinalkorpers sich innerhalb des 
ihm angewiesenen Bereiches hiilt. Al a r i a  L o u i s e  be- 
stimm te die Pllichten dieses Korpers noch genauer 
durch folgende Puncte : 1. Uber die Fahigkeiten Jener 
zu entscheiden, welche das Recht zu r Ausiibung eines 
Zweiges der Heilkunde suchen, und den Grad und die 
Kenntnisse Jener zu beurtheilen , welche schon ein 
Diplom besitzen ; 2. Ordnung un ter den letz tern  zu 
erhalten und sie zu iiberw achen; 3. S treitigkeiten  zw i­
schen A rzten , Chirurgen etc. hinsichtlicli ih rer betref- 
fenden Rechte zu  verhiiten und zu  entscheiden; 4. Kla- 
gen von Seite der Kranken anzuhoren, die stre itenden 
Parteien zu versohnen; M edicinalpersonen, die sich 
etw as zu  Schulden kommen liessen , zu s tra fen , aber 
nur in jenen Fallen , wo die gewohnlichen Gerichte 
nicht einsclireiten kbnnen; 5. hinsichtlicli der Anfor- 
derungen und Honorare der A rz te , W um larzte, Apo- 
thekcr und Hebammen ihre 'Meinung auszusprechen ; 
6. dariiber zu w achen, dass jedes Individuum seinert 
Zweig auf legitime W eise ausiibe.

Vor der Erlangung des Rechtes der Ausiibung muss 
der A rzt Beweise seiner Fahigkeit am Bette von drei 
verschiedenen Kranken ablegen, wobei er sich der Prii- 
fung unterziehen und die Kranklieitsgesehichte schrei-



beri m uss; der Chirurg m uss zwei Operationen an der 
Leiche in drei verschiedenen Zeiten, der Apotheker 
acht pliarm aceulische Praparate maclien.

Ein konigliches C entral-Im pfinstitut bestelit in der 
H auplstadl, welches aus zehn ordentlichen und zwei 
ausserordenllichen Mitgliedern besteh t Unter diesen 
stelien zw olf ordentliclie und eben so viele ausseror- 
dentliche Impfarzte. Jeder impft h ier taglich gratis. 
AUe drei Monate w ird  der Impfstoff von dem M inister 
des Innern in die Provinzen geschickt. Die geimpften 
Kinder miissen bflers zu den Impfarzten gebracht w er­
den, welche hei ilmen nachzusehen haben. In den wiclr- 
tigsten Stadten jed er Provinz bestehen lmpfungscom- 
m issionen, welche nach den ihnen zugekommenen In- 
structionen handeln und die Impfung in ihren Uezirken 
so viel ais moglich verbreiten  miissen. Alie vom Staate 
Angestellten m iissen ihre Kinder impfen lassen ; die 
P riester sind verpflichtet, dem Volke von dem Nutzen 
der Impfung zu predigen. Die Vaccine - Junta jedes 
Districtes so rg t auch, dass die Hebammen von dem 
Nutzen der Impfung iiberzeugt w erd en , und verpflich­
te t s ie , selhe nach Mdglichkeit zu hefdrdern. Die Junta 
schickt alie Monate h e ru m , um sich von der Ausfiili- 
rung  ih rer M aassregeln zu iiberzeiigen.

In Italien gibt es wie in Deutschland Gemeinde- und 
Provinzialarzte. Nach C e r  f  b e e r  gibt es in den pabst- 
lichen Slaaten 800 Gemeinden, deren jede ihren Arzt 
und W undarzt h a t,  welche nach Maassgabe des Reicli- 
thum s der Gemeinde, ih rer Ausdehming und Population 
bezahlt w erden (150—250 Rom. Kronen). Der Contract 
w ird  au f ein Jahr gesclilossen , nach dessen Ablauf 
die Versammlnng besch liesst, ob dieselbe 1’erson be- 
halten oder entlassen w ird. In dem letzten Ealle w ird 
die freie Stelle oflentlich ausgeschrieben; der Ratli 
w ahlt einen aus den Bew erbern, ohne dass sich das 
Gubernium dareinmengt. Alie kranken Bevvolmer haben 
Anspruche auf freien arztiichen Beistand. C e r f b e e r  
behauptet, dass sich solche Gemeindearzte in Italien 
viel besser stehen , ais die meisten in Frankreich.

Mu n ic  ip a  lp  r  a x  i s  in  d e r  L o m h a r d i e .  An der 
Spitze des Sanitatsw eseus stelit der Gubernial-Proto- 
m edicus; h ierauf kommen die Delegationsarzte, die 
D istrictsarzte und die Gemeindearzte. Der Protomedi- 
cus s teh t im Range eines G ubernialrathes, leilet seine 
Angelegenheiten in dem namlichen Gubernialpallaste, 
hat eine Stimme in der Sitzung, an deren Spitze der 
Gouverneur und Hofrath sind, se lbst wenn andere , ais 
Medicinal - Angelegenheiten verhandelt w erden , und 
legt einmal in der VVoche den andern die Botrachturig 
jen e r Puncte v o r ,  welche die offentliche Gesundheits- 
pflege betrelfen. Seine Vorschlage werden angenom- 
m en, modificirt oder zuriickgew iesen nach der Melir- 
heit der Stimmen. Die B eschliisse, welche vom Calri- 
nette des Protomedicus ausgehen , w e rd e n , wenn sie 
vom G ouverneur un terzeichnet sind, in Ausfiihrung 
gebracht. Iu sein Bereich gehoren die oconomische 
und sanatorische Verwaltung der Spitaler, das Studien­
w esen in Beziehung auf Medicin, Chirurgie, Pharmacie 
und Thierheilkunde, die Ubervvachung des Dienstes bei
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epidemischen und contagiosen Krankheiten, die Leitung- 
der Ernennungen, Promotionen, Bclohmmgen und Stra 
fen des H eilkorpers, die H erhaltung der. Friedhofe etc. 
Zu seiner Disposition hat er einen Secretar, Vice-Secre- 
la r ,  einen V eterinar - Superintendenten und inehrere  
Assistenten. Seine Besoldung belauft sich auf 6500 bis 
8000 Franken jahrlich, m it Ausschluss der andern Emo- 
lumente. Jede der neun Delegationen der Lomhardie (in 
der liauptstadt jed e r Provinz) hat einen Medico reale 
an der Seile, w elcher ahnliche Bechte w ie der Proto­
medicus iu der liauptstadt geniesst. Im Range steh t ei­
dem konigl. Delegaten am nachsten, dem er unterge- 
ordnet is t, und der seine Beschliisse unterzeichnen 
muss. Diesem Arzte zunachst steh t der Delegations- 
Chirurg (chirurgo - provinciale), der den Rang eines 
Doctors liat und dem F rsteren  untergeordnet ist ;  d ie­
ser m uss die Stelle desselben ve rtre ten , vvenn er zu r 
Inspection der offentllchen Heilanstalten und Apotheken 
seine jahrlichen Beisen macht. Der Delegationsarzt hat 
eine jahrliche Besoldung von 1500 F r . , und hekommt 
bei 36 Fr. fiir jede Apothekcnvisitation. Der Delega- 
tionsw undarzt e rhalt 1000 Franken jah rlich ; der As­
sisten t hat keine Besoldung, jedoch die Anwartschaft 
auf eine Anstellung. —  Der D istrictsphysicus w ird  aus 
der grossen Anzahl jener gew ah lt, welche in den Be- 
zirken der Provinz ansassig sind. E r m uss die Impfung 
in den Gemeinden seines D istrictes zu  befordern suchen. 
Der Medico - chirurgo delegato w ird  durch Stimmen- 
m ehrheil der M agistrale eines oder m ehrerer Orte ge­
w ahlt und vou der konigl. Provinzial Delegation hesla- 
liget. Sein Hauptgeschaft is t die Behandlung der Arineu 
in den Dorfern und F leckcn; e r  m uss die Delegation 
von allen Fallen iri Kenntniss se tzen , welche einen epi- 
deinischen Character zeigen , und der Obrigkeit alie 
jene Individuen angeben, welche ohne Befugniss Me- 
diciri, Chirurgie oder Geburtsliiilfe ausiiben. Seine Be­
soldung ist seh r verschieden nach der Grosse der Ge­
meinde, der F ruchlbarkeit der Gegend, der Zahl der 
reichen oder armen Bew ohner; sie belauft sich auf 800 
bis 2600 Franken. Dazu kommt noch das Honorar fiir 
die arztliclie oder chirurgische Behaudiung der Bemit- 
telten.

An vielen Orten ist die chirurgische Administration 
von der arztiichen getrenn t; in andern Bezirken gib t 
es einen olfentlichen Dienst der Geburtsliiilfe, um armen 
Gebarenden g ratis Beistand zu leisten. Die geburtshiilf- 
lich-m edicinisch - chirurgische Administration is t v e r­
schieden o rgan isirt in den Stadten und auf dem Fande. 
In den Stadten werden diejenigen, welche niclit in das 
Spital geschickt w erden konnen, in ihren Ilausern g ratis 
von practisclien A rz ten , welche Medici de lia corona 
reule lieissen, b e su c h t, welche einen Gehalt aus dem 
Spitalfonde beziehen.

Der Medico - municipale  ist nur in den Gemeinden 
der ersten  Classe, und sein Dienst besteht in der Un- 
tersuchung von Freudenmadchen und der Uordelle. Die 
Gerichte und Theater haben auch ihre A rzte, welche 
Zeugnisse auszuste llen , Bapporte abzugeben u. s. vv~ 
haben.
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Im osterreichischenG ebiete gibt es fiir jedenD istrict 
einen Physicus und zug leicliGemeindeSrzte. D erD istricts- 
physicus (iberwacht den Medicinaldienst der Gemeinde- 
iirzte und sendet an den Delegationsphysicus den Be- 
rich t binsichtlich des Gesundheitszustandes seines Be 
z irk s  al). In sein Bereich gelioren aucli bffentliclie 
Gebaude, Kirchhofe und alie die Ilygiene betrelfenden 
Angelegenheiten; geriehtliche Medicin bei Unfallen, Ver- 
brechen u. s. w. Dnter ihm steh t ein Chirurg. Der 
Kreisphysicus sendet seine Berichte an den Protome-
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dicus. Die Ernennung von Communal- oder D istricts-Phy- 
sikern geschiebt zum Theil durch Concurse. Die Phy- 
s ik e r, Mitglieder der verscbiedenen Rathe, nebmen 
notbvvendig aucli an allen Arbeiten des Rathes, dem 
sie angeboren, Theil, und liaben somit in vieien An­
gelegenheiten einen nicht geringen Einfluss. Die Com- 
m unal-Physiker konnen auf den Dienst eines Districts- 
Physikers aspiriren  u. s. w.

( S c h I u  s s f  o 1 g t.)

414

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 .

  —

Die neuere Medicin in Frankreich nach Theorie und  
Praxis. MU vergleichenden Blicken au f Deutschland. 
Von Dr. E m il K r a t z m a n n ,  practischem Arzte zu  
M arienbad, mehrerer gelehrten Gesellschaften Mit- 
glied. 1. Abtheilung. Leipzig, F. A. Brockhttus 18 4 6 .

Der V erfasser, m it der gehorigen Vorbildung voll­
kommen ausgeriiste t, hat seinen langeren Aufenthalt in 
Paris in den Jahren 1839/40 dazu benutzt, sicli m it den 
Leistungen der neueren Medicin in Frankreich im w ei- 
tern  Umfange v e rtrau t zu machen, und theilt nun mit 
Beniitzung alles dessen, w as h ieriiber se ither bis zu 
unsern Tagen erschienen is t ,  sowohl iti Frankreich 
selbst ais ausserhalb desselben, die Resultate se iner 
Studien und eigenen Anschauung der gelehrten W elt mit, 
indem er ih r eine system atisch-pragm atiselie  Darstel- 
lung der vorzugsw eisen Leistungen der neueren Medi­
cin in F rankreich , nach Theorie und P rax is, vorfiihrt.

Muss die W issenschaft an und fiir sich ais E ineange- 
schen werden, so gestaltet sie sich doch zu den verschie- 
dencn Zeiten und in verscbiedenen Liindern verscliie- 
den , und es hietet daher jedes Volk und Land ein ver- 
schiedenes Geprage derselben dar. Gill diess m ehr oder 
w eniger von jeder W issenschaft, so ganz besonders 
von einer in das Leben so tief eingreifenden, in ihr 
w urzelnden und ganz und gar sich bewegenden W is­
senschaft, von der Medicin. Darum gew ahrt die Rund- 
scliau einer jeden W issenschaft, ganz besonders aber 
der Medicin, bei den verscbiedenen Volkern ein so ho- 
bes ln te resse , wenn sie mit der gehorigen Um- und 
Einsicht vom Standpuncte des iiber allen Parteien frei 
sich erhebenden H istorikers bebandelt w ird. Die fran- 
zosisclie Medicin hat in der neueren Zeit einen nicbt zu 
verkennenden m acbtigen Einfluss auf die bessere Ge- 
staltung, welche die Medicin in unserem  Vaterlande ge- 
nommen, gefibt; desswegen m uss eine system atisch- 
pragm atische Darstellung derselben, wenn deren Verf., 
m it gehorigem  historiscben Talente ausgeriistet, seine 
Aufgabe w iirdig Iost, ais eine w illkonnneneErscheinung 
um so m ehr begrfisst w erden , ais die iibrigens gross- 
tentheils selir scliatzbaren W erke iiber den Zustand 
der Medicin in Frankreich entvveder veraltet sind, oder

deren Verf. nur einen partielien Zweck hiebei verfolg- 
ten und ein so um fassender Plan, w ie h ie r , nicht vor 
Augen gebalten w urde. W ir wollen in Kiirze den Plan 
auseinander se tzen , welchen der Verf. befolgte, und 
zugleicb sehen, w ie er seine Aufgabe gelbst.

Das Ganze zerfallt in zw ei Theile; in einen allgc- 
meinen und in einen besonderen. Der allgemeine Theil 
(die vorliegende 1. Abtheilung) enthalt die fortlaufende 
Geschichte des Entw icklungsganges der neueren fran- 
zosischen Medicin, d. i. eine Characteristik der nacli 
einander herrschenden Lehrsystem e und ih rer Stifter. 
Darauf folgt eine allgemeine Darstellung der neueren 
arztlichen Forscliungsmethode, und der daraus hervor- 
gehenden Resultate. An sie schliessen sich Bemerkun- 
gen iiber die anderw eitigen , m ehr oder w eniger aus- 
seren Moti ve fiir die eigenthiimliche Richtimg der dor- 
ligen Medicin. Den Anhang bildet eine Parallele der 
analogen Leistungen Deutschlands mit denen in F rank­
reich im Allgemeinen, und eine ku rze  Schilderung der 
m it der inneren Medicin verw andten Zweige.

Der besondere Theil (II. Abtheilung) hringt die den 
franzosischen Arzten cigenthiimlichen, neuen patholo- 
giscli - therapeutischen Ansichten iiber die einzelnen 
Krankheiten in eine gedrangte system atische Uhersicht. 
Dabei soli a) eine zeitentsprecbende Grnndeintheilung 
nacli den anatom isch-physiologischen Ilauptapparaten 
des m enschlichen Organism us festgestellt werden, wie 
es in den helreffenden neueren W erken jcnes Landes 
fast durchgangig geschieht. b) Dann w erden die ver- 
schiedenen Krankheiten der einzelnen Theilapparate und 
Organe naher gew iird ig t, in wiefern sie nach ihren 
pathologisch-tlierapeutischen Beziehungen von den fran­
zosischen A rzten m ehr oder w eniger vorzugsw eise be- 
arheitet oder m ngearbeitet w orden sind. c) Endlich fol- 
gen die gegeniiber stehenden speciellen Leistungen 
Deutschiand’s ais Anhang, Vergleich und Beweis fiir oder 
gegen die Ansichten Frankreichs.

Diesem Plane entsprechend gibt Verf. zu erst einen 
geschicbtliclien Uberbliek, um dem Leser m it einigen 
grossen Ziigen den Zeitraum und die in ihm thiitigen 
V ertreter der W issenschaft sam m t iliren Leistungen,



-den herrschenden Systemen undSchulen zu bezeiohnen; 
e r  um fasst die letzten 50 Jahre und ist in zwei Ab- 
schnitte gebrach t, von denen der e rste  die Bestrebun- 
gen P i n e i s ,  B i c h a l ’s  und C o r v i  s a r t s  in sich 
sch liesst, der zvveite m it dem zw eiten Decennium des 
gegenwiirligen Jahrhunderts beginnt und bis in unsere 
Tage reicht.

Dic drei Coriphaen des ersten Zeitabschnittes, 
P i n e i ,  eben so g ross durch seine Verdienste um Ver- 
besserung des Irrenw esens ais durch die in seiner 
Nosographie philosophique befolgten G rundsatze, Bi- 
c h a t ,  der Schopfer der in der Histologie sich erst
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wissenschafllich begrundenden allgemeinen Anatomie 
C o r v i s a r t ,  der geniale Cliniker, werden m it Recht 
ais die Begriinder der neueren franzosiscben Medicin 
betrachtet und in ihren folgenreichen Leistungen nach 
Verdienst gewfirdigt. Der Verf. characterisirt den Bei- 
tra g , welchen jed er lieferte, in seinem Riickblicke auf 
ihre Arbeiten, eben so w ahr ais p ragnant, wenn e r  
sag t: B i c h a  t  lieferte die Propadeutik, P i n e i  den Co­
dex und C o r v i s a r t  die clinische Bestaligung d e r  
darin ausgesprochenen Grundsatze.

( S c h l u s s  f  O I g f.)
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