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Brandige Zerstorung an den lialbmoml-
formigeu Klappen der Lungenarterie.

Von Dr. Jos. FI6gei, k. k. Regiinentsarzte.

Dass Klinppenfehler in der linken Herzhalfte weit
haufiger ais in der rechten, und in dieser vielleicht
kaum jemals ohne gleichzeiliges und zwar bedeu-
tenderes Erkranktsein der linkseitigen Klappen
vorkommen, ist eine den bisherigen Erfahrungen
zufolge von den emsigsten arztlichen Forschern
festgestellle Thatsache. Allein gleichwie jede aus
Induction abgeleitete Regel sich Ausnahmen und
Beschrankungen gefalfen lassen muss, so werden
solche auch bei der eben angefuhrten nicht bc-
fremden. — Hieher beziiglichc Falle sind bis jetzt
nur wenige bekannt geworden (S- Zehetmayer
die Herzkrankheitcn Seite 328); ihnen schliesst
sich der mitzutheilende, insbesondere durch die
hochst seltene oder vielmehr bisber noch gar nicht
beobachtete Art der Erkrankung wurdig an, da
einer brandigen Zerstorung der Klappen von kei-
nem Schriftsteller Erwahnung geschieht.

Ein anSlrapalzen gewohnler 67jahrigerMann,
von guter Constitution und sanguinisch-choleri-
schem Temperamente, besorgte seine vielseitigen
Geschafle mit rastlosem Eifer, wobei es ihm nie
an Gelegenheit fehlte, sich in einen Zustand von
Jeidenschafllicber Aufgereglheit zu versetzen. Fru-
her stets gesund, war er Iseit mebreren Jahren jc-
denHerbst von einer Enlzundung der Brustorgano
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befallen wordeu. In Folge einer Verkiihlung trat
auch gegen die Mitte Oclobers v. J. eine solche
ein. Die ursprunglieben Erscheinungen und den
erslen Yerlauf der Krankheit beobachtete ich nicht
selbst, und kann daher nur anfuhren, dass eine
Pneumonie diagnosticirt wurde. Die Behandlung
war anfangs hoinoopathisch, dann gelind antiphlo-
gistisch, spiiter solvirend, expectorirend und so-
pirend in bunlem Durcheinander. Ais ich den
Kranken 13 Tage vor dem Tode zuerst sah, fand
ich : die Geistestbiitigkeit vollkomrnen norrnal;
grosse Furcht vor einem bevorstehenden Schlag-
flusse; selten sich einstellenden, leisen und kurz
dauernden Schlaf, welcher durch den zeitweisen
Gebrauch von Opiaten bisber nicht gebessert
werden konnte; das Gesicht etwas eingefalleu
init dunkel gerotheten Wangen und Lippen ; die
Nase trocken, wesshalb mit olfen gehalteneni
Munde geathmet wurde; die Spiize der Zunge
trocken und furchig, die ubrige dicht gelhlich-
weissbelegt; starken Durst, dagegen Abneigung
vor jeder Speise ; weder Pulsiren noch Anschwel-
lung der aussernDrosselvenen ; Athemzuge 40 bis
44 in der Minute, wobei sich die linke Thorax-
halfte weniger ais die rechte bewegte; das Liegen
aufjeder Seite, so wie auf dem Riicken bei massig-
erhohtem Stamme gleich gut geslattet; den Per-
cussionsschall auf der rechten Seite, und auf der
linken nach aufwarts von der 5. Rippe normal,
von hier nach abwarts, wo der Kranke auch bei
27
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slarkerem Klopfen Schmerz ausserte, gedampft
und leer; das Athmungsgerausch an lelztgcdach-
ter Stelle durch ein seharfes feinblasiges Rassel-
gerausch ersetzt, an den iibrigen fehlerfrei. Der
bisweilen durch geringes Husten, gewohnlich aber
nur mitlelst Rauspern entleerte Auswurf bestand
aus farblosem oder leicht gelblich gefarbtem, ge-
ruchlosem, in Wasser untersinkendem, meist
klurnpigem Schleiine. Das Herz bot eben so we-
nig ais die grossen Gefasse rucksichtlich der Lage,
Grosse, Tone, oder der Starke seiner Bewegung
eine Abweichung dar; dabei zahlte der Puls 116
bis i20, war gross und gespannt. Am fellreichen
Unlerleibe liess sich keine krankhafte Veranderung
irggend eines Eingeweides entdecken. Der Stuhl-
gang erfolgte ziemlich regelmassig, nur etwas
sparsam, wenn keine ihn befordernde Arzneien
oder Clystiere genommen wurden; der Urin, wel-
cher bisher schon mehrmal sedimentirt hatte, war
dunkelroth, in gehoriger Menge gclassen ; die
Haut an der Hohlhand heiss, an den Fiissen und
Unterschenkeln kalt, an den Oberschenkeln kuhl,
am iibrigen Korper von normaler Temperatur und
gehorig transpirirend. Die haufig gewiinschte
Lageveranderung konnte der grossen Schwache
wegen nur mit Fluife des Wartpersonals bewirkt
werden; am Kreuzbeine und in minderem Grade
auch an den Ellbogen zeigten sich Andeutungen
von Decubitus. Seit einigen Tagen hatlen sich
mehrmal leichte Ohnmachten eingestellt- — Un-
ter den subjectiven Symplomen verdient insbeson-
dere Erwahnung, dass der Kranke Feuer in der
Brust zu haben und Flammen zu athmen vorgab.

Verfasser glaubte es mit Producfen mehrfach
uberstandener Bruslfell-Lungenenlzundungen, na-
mentlich mit blutigem Infarctus des linken untern
Lungenlappens, und mit plastischem Exsudate
an der dem lelzteren entsprechenden Pleura zu
thun zu haben, und reichte daher zur Beforde-
rung der Absorplion und Niederhallung des noch
entziindlichen Monients durch einige Tage Nitrum
mit Cremor farfari, spater Calomel, liess den
Mund fleissig mit haltcm Wasser ausspulen, was
die grosste Erleichterung verschalfte, und er-
laubte sogar den Genuss desselben (nach der
Yersicherung der Klugen die eigentliche Ursache
des Todes). Es trat nun jede Nacht, meist mit
nachsetzendem Typus, Schuttclfrost ein, der ge-
wohnlich eine Stunde wiihrte, und sich dann un-
milteibar in Schweiss aufloste. Der reichlich ge-
lassene Harn machte in den ersten drei Tagen ei-
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nen reichlichen, schleimig - eiterigen Bodensatz,
und zeigte hierauf ein nach oben pyrainidal zu-
laufendes Whlkchen, wurde aber bald wieder
dunkelroth, triite, mit einem schillernden Haut-
chen versehen, sparsam und sehr veranderlich.
Die Haufigkeit des Pulses stieg allmalig bis auf 144,
und in gleichem Maasse nahmen auch die iibrigen
Krankheitserscheinungen zu. Beilaufig 30 Stun-
den vor dem Tode ausserte der Patient, es sei
ihm nun auf einmal ganz anders, viel tvohler
und leichter, was er dem ohne arztliches Vor-
wissen getrunkenen Rohitscher Siiuerlinge zu-
schrieb, wahrend arztlieherseils unwillkurlich, je-
doch wie es schien ohne Grund, der Gedanke an
eingetretenen Brand erwachte. Von nun an er-
folgte schneller Verfall der Krafle, auffallende
Veranderung der Gesichtsziige, Schwerbeweg-
lichkeit der erkaltenden Zunge, Anschwellung
und Vibriren der Drosselvenen, unwiilkurlicher
Kothabgang, in beiden Lungen steliten sich die
physicalischen Erscheinungen des Odems ein, die
Stimme wurde kaum vernehmlich, und nach 18-
sliindiger ruhiger Agonie endete das-Leben, in
der achten Woche nach Beginn der Krankheit.

Resultate der Leichenoffnung.

Beide Lungen in ihrem ganzen Umfange mit
der Costalpleura verwachsen, und zwar die rechte
durch lockeres, die linke durch sehr dichtes,
straffes Bindegewebe, welche Verwachsung hier
auch auf dasZwerchfell sich erstreckte; die rechte
und der obere Lappen der linken Lunge odema-
tos, der linke untere im Zustande der Compres-
sion, trocken knisternd, blutarm, in allen abge-
schnittenen Theilen auf dem Wasser schwiminend
(carnificirt *); die innere Flache der linken Co-
stalwand ungewohnlich gerolhet. — Das mit ei-
ner ansehnlichen Fettschichte theilweise uinlagerte
Herz zeigte keine andere Abnonnitat, ais eine
geringe Erweiterung der rechten Vorkammer;
die hintere halbmondformige Aortenklappe hatte
ein etwas vergrossertes knorpeliges Aranli’sches
Knotchen, und an der Stelle, wo der Bogen der
Aorta in den absteigenden Theil iibergeht, haf-

*) Wenn man einen solclien Zuslantl ais eine unge
lieuee Hepatisation bezeictmen hort, sokann
man fiir die Einfiilirung der pattiologiselien Ana-
tomie ais obligaten Studiiims nicht genug danken,
damit wenigstens nacli dein Tode Ubereinslim-
mung der Ansiclilen und eine ricltlige Oiagnose
moglicli werde.
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tete an deren vorderer Wand ein rauhes, 61l lan-
ges, 2 i '1lbreiles ovales Knochenplattchen. Die
wichtigsten pathologischen Veranderungen boten
aber die Klappen der Pulmonalarterie dar. Sie
schienen niimlich beim ersten Anblicke mit einem
Blutgerinnsel bedeckt za sein; ais man dasselbe je-
docb zu enlfernen begann, zeigte es sich, dass nur
die oberste Sebiclite zum Theil diesen Namen ver-
dienle, wahrend dessen Unterlage die vom freien
Rande aus bis zu der sogleieh naher anzugebenden
Begranzung in eine leicht zerreissliche, schwarz-
graue Masse aufgelbsten, und dabei um das drei-
bis vierfache aufgewulsteten Klappen selbst waren.
Die brandige Zerstorung erstreckte sich bei der
vorderen und rechten Klappe bis iiber die Mitte,
bei der linken nur anderthalb Linien weit der gan-
zen Breite nach, und war mit einem Ve Linie brei-
ten hellrothen Saume umgeben. — Der Unterleib
war sehr fettreich, und in der Gallenblase fanden

sich drei haselnussgrosse, feste, polyedrische Gal-
lensteine.

Man wurde wohl mehr Ursache haben, sich
zu wundern, wenn diese in Rede stehende Klap-
penentzimdung und ihr endlicher Ausgang — ohne
Zweifel die Hauptkrankheit und hinreichende Ur-
sache des Todes — von Jemandem diagnoslicirt
worden ware, ais dass sie nicht erkannt, ja nicht
einmal geahnt wurde!

Unterdessen friigt es sich, welche — wenn auch
eben nicht palhognomonische — Anhaltspuncte
fiir die Diagnose aus dem Vorangescbickten etvva
zu entnehmen waren t — Erwiihnung verdienen
in dieser Ilinsicht:

a. Die mit den objectiv auszumittelnden Sympto-
men in keinem Verhallnisse stehende aussersle
Schwache;

> die kaum zu beschwichligende Furcht vor ei-
nem zu erleidenden Schlagflusse;

c. das eigenthumliche Gefiihl der Flammenath-
mung;

< die aulfallend ungleichmassige Verlheilung der
Korperwiirme;

e. endlich beim Ubergange in Brand das plotzliche,
von ganzlichem Verfall der Krafte begleitete
Wohlgefiihl des Kranken, nebst Schwellung und
Vibriren der Drosselvenen. (Dass auch unter
diesen Yerhaltnissen noch kein Aftergerausch
gehort wurde, mag theils in der Schwache der
Blutstromung, theils darin seinen Grund haben,
dass es durch die normalen llerz- und Arterien-
tone verdeckt, gleichsam absorbirl wurde.)

422
»

Gleichwie fiir die Diagnostik, lassen sich auch
fur die Pathogenie des geschilderten Leidens nur
ungeniigende Andeutungen geben.

Ais pradisponirende Moinente mogen die lei-
denschaftliche Aufregung, in der sich Pat. fast un-
ausgesclzt erhielf, so wie die durch die Verwach-
sungen der Pleura und den ohne Zweifel schon
von friiher her datirenden carnificirten Zustand
des linken untern Lungenlappens beeintrachtigte
Respiration wirksam gewesen sein. Es ist namlich
klar, dass desshalb die Lungen die ihnen mit je-
dem Herzstosse zugefuhrle Blutmenge nicht ganz
aufnehmen konnten, dass somit bei jeder Systole
der Arterie eine machtigereBlutsaulo un ihre Klap-
pen zuruckprallte, lelztere also anhaltend einen
starkeren Widersland zu leisten hatten, woraus
sich zunachst Reizung und endlich reactive Ent-
zundung derselben hervorbildete.

Aemtliclie Mittheilungliiber die mit, der
Warb urg’schen Fieber - Tinctur bei
Bebandiung® der Weclisel- und typhbsen
Fieber g-ewonnenen Resultate.
Von Josepli Joh. Knolz, k. k. n. ost. Kogicrun”s-
rathe, SanitiUs-Rcferentcn und Protomedicus.

(Fortsetzun g.)

Auf der V. medicinisclien Abtheilllng.

In Folge erhallenen Auflrages gibt sich der
Geferligte die Ehre, hiemit zu berichten, dass er
die Dr. Warburgsche Fiebertinctur bisher in
11 Fallen von WechseUiebern, nebstdem in einem
fieberhaflen Rheumatismus ganz nach der Anlei-
lung des Erfinders angewendet habe. —

Die Characteristik der 11 Wechselfieberlalle ist
im Wesentlichen folgende:

l. O. Wcnzel, 20 Jahre ait, Schuhmacherg

selle (Z. Nr. 106), kam am Il. August 1846 mit
leiehtgradigem Typhus, der auch bis gegen den
27. August giinstigabgelaufen ist. Es blieb jedocli
Odem der Fiisse und ein Wechselfieber zuruck,
das zuerst Quartan-, spater Terliantypus zeigte.
Nachdem dieses der slrengen Diiit und dem Ge-
brauche eines Inf. acori nicht weichen wollte,
bekam Pat. am 9. September ein Flaschchen dor
Warb. Fiebertinctur in 2 Dosen getheilt, namlich
3 Stunden und unmittelbar vor dem Eintritte dos
Fieberanfalles. Dieser trat demungeachtet ein, war
aber ziemlich gemassigt. Von nun an blieben die
Fieberparoxysmcn weg, jedoch das Odem wurde
27 *
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allgemein, undes Irat auclinocliAscites hinzu. Ani
23. September stellle sich, ohne irgend eine neu
hinzugekommene Schadlichkeit (Pat. liatte 1 Port.
Semmel, Braten und Milchspeis zur Kost, und
verliess nie das Zimmer), ein heftiger Fieberanfall
wieder ein, der mehrere Tage hindurch jedenTag
wiederkehrte, und endlich auf den Gebrauch des

Inf. acori sich allmalig verior. — Pat. ist alsRe-
convalescent noch gegenwartig in Verpflegung.
II. M. Jacob, 36 Jahre ait, Biickergeselle

(Z. Nr. 104), litt seit 5 Tagen an einer Interm.
quotidiana, ais eram 22. August in Behandlung
kam. Die Paroxysmen waren ziemlich heftig, von
Ar.schoppungen odersonstigerVeranderung in den
Baucheingeweiden liess sich nichts ermilteln. Dem
Gebrauche eines Det. solvens mit Salmiak woll-
len die Paroxysmen nicht weichen. Es wurde nun
am 27. August die Fiebertinctur gereicht, worauf
am selben Tage nur noch ein sehwacher Paroxys-
mus folgte; seitdem aber blieb der Mann vom Fie-
ber bis zum 5. September verschont, an welchem
Tage er geheilt entlassen wurde.

Ill. C. Anton, 21 Jahre ait, Tuchmacherge-
sell (Z. Nr. 103), kam am 26. August in Behand-
lung mit einem seit 14 Tagen bestehenden gastr.
Fieber, welches schon in den naehstfolgenden Ta-
gen in eine Interm. tertiana iiberging. Nach 3
Paroxysmen bekarn Pat. am 3. September die Fie-
bertinctur, worauf erst der Anfall vom 5. Sep-
tember wegblieb. Am 7. September erschien eben-
falls kein Paroxysmus, und schon am 8. begehrte
der Mann entlassen zu werden, er entzog sich
somit unserer weiteren Beobachtung.

IV. W. Franz, 30 Jahre ait, Taglbhner
(Z. Nr. 103), wurde am 26. August mit Interm.
quotid., die seit 3 Wochen fortbestand, aufge-
nommen. Pat. liatte cachectisches Ausselien, aber
weder Milz- noch Lebertumor, wusste auch sonst
keine Klage iiber ein ortliches Leiden anzugeben.
— Beim Gebrauche eines Det. solvens wurden 2
Fieberanfiille beobachtet, hierauf am 28. August
die Fiebertinctur verabfolgt. Es folgte am selben
Tage noch ein sehr massiger Paroxysmus, der zu-
gleich der letzte war bis zur Enllassung des Man-
nes am 3. September.

V. K. Jos., 19 Jahre ait, Schuhmachergesell
(Z.Nr. 106), kam mit gastr. Fieber, das seit 8 Ta-
gen bestand, am 1. September in Behandlung.
Eine dargereichle Pot. emetica brachte die gastr.
Symptome zum Weichen, und es stellle sich nun-
jnehr eine Tertiana heraus, die ziemlich starke

. September bekam Pat. die Warb. Tinctur.
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Paroxysmen maclile, deren 4 beim Gebrauche ei-
nes Gramen-Decoctes beobachtet wurden. Am 10.
Der
Fieberanfall erschien hierauf sehr gelinde, blieb
aber erst am 12. September ganzlich weg, und
schon am 14. verliess der Mann die Anstalt.

VI. B. Jacob, 31 Jahre ait, Taglbhner (Z.
Nr. 106), hat einen Monal vor seinem Eintritl ins
Krankenhaus den Typhus uberstanden, und wurde
bald darauf von einem taglichen Wecliselfieber be-
fallen. Es konnte bei der Aufnahme am 4. Sep-
tember ausser dem cachectischen Ausselien kein
materielles Leiden der einzelnen Organe ermittelt
werden. — Beim Gebrauche eines Det. solvens
wurden 2 Anfalle abgewartet, hierauf bekam Pat-
am 9. September die Warb. Tinctur, hatte dar-
nach am selben Tage einen noch eben so heftigen
Fieberanfall zu iiberstehen, blieb aber vom 7. Sep-
tember an davon verschont, und erholte sich
allmalig. Am 23. Sept. trat wider alles Erwartcn
das Fieber wieder ein, ohne dass man einen be-
gangenen Dialfehler hatte ermilteln konnen. (Pat.
hatte die % Porlion, und verliess nie das Ifran-
kenzimmer.) Am 24. und 25. blieben sich die Pa -
roxysmen gleicli stark. Am 26. und 27. bekam
Pat. in kleinen Dosen Sulf. chinini, wovon 12
Gran hinreichlen, das Fieber zum Schweigen zu
bringen, und der Mann wurde am 3. October ge-
heilt entlassen.

VII. Il. Josepha, 20 Jahre ait, Handarbeile-
rin (Z. Nr. 95). Am 6. September aufgenommen,
liti sie schon seit 4 Wochen an Interm. quoti-
diana. Ausser den Symptomen einer namhaften
Oligamie war nichts Krankhalles auszumitteln. 3
Anfalle wurden bei Verordnung eines einfachen
Det. (/ruminis beobachtet. Am 9. Sepi, wurde die
Fiebertinctur gereicht, und der Anfall blieb sogleich
weg. Ohne sonstigen Arzneigebrauch wurde sie
am 2 1. September geheilt entlassen.

VIIl. J. Georg, 32 Jahre ait, (Z. Nr. 105),
wurde am 10. September mit Interm. quo-
tidiana, die schon seit 5 Wochen fortbestand,
in Behandlung genommen. In diesem Falle war
nebst dem icterisch cachectischen Aussehen auch
liamhafte Empfmdlichkeit und vermehrte Resistenz
der Leber, so wie im Obrigen die Erscheinungen
gestorter Gallenaussonderung zugegen. — 5 Tage
lang bekam Pat. das Det. solvens mit Salmiak
(% Dr. tiiglicb), und ais hierauf keine Besserung-
erfolgte, so wurde am 15. September die Warb.
Tinctur gereicht. Der Fieberanfall blieb erst
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am nachstfolgenden Tage weg, es blieb aber die
Empfindlichkeit in der Lebergegend, bedeutende
Eingenommenheit des Kopfes und das uble Aus-
sehen noch weiter fori. Es wurde nun nach An-
leitung des Herrn Dr. Warburg noch einFlasch-
chenderFieberlinctur cafleeloffelweise verbraucht,
worauf die genannten Symptome sicli ininderten,
so dass der Mann am 19. September auf eigenes
Yerlangen beinahe geheilt entlassen wurde.

IX S. Georg, 31 Jahre ait, bei der Finanz-
wache (Z. Nr. 106), kam am 4. October mit Febr.
interm. quartana, die einen Monat friiher schon
begonnen hatte, bei den barmherzigen Brudern mit-
telst Chinin gehoben wurde, nun aber seit 14 Tagen
ais Recidive bestand. — In der Apyrexie waren
weder organische noch funclionelle Storungen aus-
zumitteln. Pat- bekam zuvorderst das Det. sol-
vens mit Salmiak ohne Erfolg, denn die Paroxys-
men kehrten am 7., 10. und 13. unverandert wie-
der. Am 16. October wurde die Fiebertinctur ge-
geben, worauf noch ein gelinder Anfall ais letzter
sich einstellte. Am 29. Oct. wurde der Mann gg-
sund entlassen.

X. Il. Joseph, 32 Jahre ait, Gaslwirth (Z.
iXr. 106), litt schon 8 Woclien lang am Wechsel-
fieber, ais er am 8. October aufgenommen wurde.
Dieses hatte in den ersten 5 Woclien einen Terti-

antypus, in den lelzten 3 Woclien aber einen
quotidianen. Infarclen waren jedoch noch nicht
zugegen. Nach 2 beobachteten Fieberanfallen be-

kam Pat. die Warb. Tinctur, worauf zunachst
noch eine geringe Mahnung vom Fieber foigte,
die aber am folgenden Tage vollig verschwand.
Pat. wurde am 11. Oct. auf die med. Clinik trans-
lerirt, blieb aber auch dort vom Fieber fernerhin
verschont.

XI. K. Rosalie, 44 Jahre ait, Taglohnerin
(Z. Nr. 96), kam am 8. Oct. mit Quotidianfieber,
das sie sich bei den Eisenbahnbauten in Ungarn
schon vor 3 Monaten zugezogen hatte. Die Per-
son sah sehr cachectisch aus, und hatte mittel-
massigen Milztumor. Nach 2 beobachteten Fieber-
paroxysmen bekam Pat. am 10 Oct. die Fieber-
tinctur, deren erste Dosis sie wieder erbrach, die
zweite aber schon wahrend des Anfalles einnahm
und behielt. Die Anfalle kehrten nicht wieder, aber
<lie Reconvalescenz ging sehr trage von Statten,
so dass man sich genothigt sah, am 22. Oct. ein
Inf. acori zu verordnen, wobei die Krafte allma-
Jig nebst dem Appetit wiederkehrten, so dass sie
nachstens geheilt entlassen werden diirfte.
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In den erwahnten zwei Fallen von Typhus und
Rheumatismus febrilis war keine merkliche lleil-
wirkung wahrzunehmen, vielmehr musste im Ty-
phus wegen der hierauf einlretenden Congestions-
zunahme zum Gehirne mit haufigem Nasenblulen
der Fortgebrauch der Tinctur eingestellt werden.

Recidiven nach dem Gebrauche der Warb. Fie-
bertinctur kamen nebst dem 1. und 6. Falle der
obengenannten noch 2 andere vor; namlich anW.
Joh., 37 J alt,Schuhmachergeselle, und anH. Leop.,
21.J. ait, Drechslergeselle: beide hatten Tertian-
Wechselfieber, beide wurden aufZ. Nr. 108 mit der
Fiebertinctur behandelt, worauf ersterer 8 Tage,
letzterer 14 Tage lang vom Fieber verschont blie-
ben, das sodann ohne oflenbare Ursache wicder-
kehrte. Beide bekamen ais Recidiven die Ipecacu-
anha, welche hinreiehte, nach wenigen Tagen das
Fieber zu stillen. Ersterer war vom 6. bis 24.,
letzterer vom 21. bis 27. October auf Z. Nr. 103
in Verpflegung.

Fiigt man zu der bisherigen Relation iiber die
beobachtete Wirkung der Dr. Warburg ’schen
Fiebertinctur noch die nothwendige Bemerkung
hinzu, dass die in Wien und dessen Umgebungen
gegenwartig herrschenden Wechselfieber einen
durchaus nicht hartnackigen Character an sichtra-
gen, was schon aus dem ersichtlich ist, dass in
den lelzten 3 Monaten (August, September und
October) von den 59 auf der Y. Abtheilung vor-
gekommenen Wechselfieberanfallen, sammtliche in
kurzer Zeit geheilt waren, dass deren 30 nur das
Det. solvens mit Salmiak, 4 nur ein Inf. acori,
4 die Ipecacuanha und 10 das Sulf. chinini, im
Durchschnitte bis 12 Gran im Ganzen bekommen
haben und das Fieber verloren, so lassen sich
hieraus die Folgerungen machen:

1. Dass ein Flaschchen der Warburgschen
Fiebertinctur, 5 Dr. enthaltend, hinreicht, beijed-
wedem Wechselfieber unserer Gegend, wo nicht
den nachsten, so doch den zweitfolgenden Paro-
xysmus zu unterdrucken; eine Wirkung, die man
bekanntermassen mit % dr. Sulf. chin., auf ein-
oder zweimal vor dem Fiebereintritte genommen,
eben so verlasslich erzielen kann;

2. dass die Warbur g’sche Fiebertinctur auf
die ssyrnptomatischen Physconien und Anschwel-
lungen der Leber und Milz, Wassersucht, Gelb-
sucht u. dgh” keinen giinstigeren Einfluss iibt, ais
das Chinin und die iibrigen lieberwidrigen Mittel

3. dass dieselbe Tinctur »vor den so ausserst
liisligen Recidiven” nicht besser schiitzt, ais das
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Chinin, wogegen die solvirenden und leicht toni-
schen Mittel dic Wechselfieber wohl langsamer,
aber deslo dauerhafter heben;

4. nachdem es uns hier an perniciosen
gegenwarlig auch an hartnackigen Wechselfiebern
durchaus gebricht, bei denen »die China und ihre
Alcaloide, ja selbst der Arsenik erfolglos®bliehe,
so sind wir ausser Stande iiber den Yorzug der
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Warb. Tinctur vor den letztgenannlenMittein aucli

nur fiir die besondern Falle von Wechselfiebern

abzuurtheiien.
und

Wien, im allgemeinen Krankenhause
den 28. October 1846.

Dr. Biliner, Primararzt.

(Fortsetzung folgt)

2.

Ausziige aus in- und auslandisclien

Zeitscliriften und fremden

W erken.

A. Anatomie.

Uber die Knochennerven. Von Dr. Beck, Proseclor
in Freiburg. — Folgendes sind die wichtigsten Ergeb-
nissc der Untersuclmngen des Verfassers: der Nerve
des Oborarmknochens begleilet die Arteria und Vena
nutrilitiu des Hiimerus, und senkl sicli mit denselben
in das meistens in der Mitte des Knocbens an der innern
Arteria liegt am oberilachlichsten, nacli innen und hinten
von ihr die Vene, und an der aussern Seite beider geiit
der Nerve nacli abvrarts. Er verzweigt sicli in dor
Markhaut und demMarko, und isl ais ein Zweig des
Nervus musculo-cutaneus zu betrachten. Der Knoclien-
nerve fiir die Ulna verlauft zwischen der Vena und Ar-
teria dieses Knochens. Der Nerve des Badius senkt sieli
ganz analog dem der Ulna mit den Gefassen in den Er-
liahrungscanal ein, steigt von unten nacli aufwarts, und
verzweigt sieli in der Nahe der Tuberositas nulii in der
Markhaut. — Iri den Obersclieiikelknoehen treten zwei
Nerven ein; der grossere durch das Foramen nutrititium
femoris und der zvveite durcli einen kleinen Kanal am
untern Ende des Knochens. In der Mille der Linea aspera
dringt der erstere durcli das daselbst befindliche Ernali-
rungsloch mit AevArteria und Vena nutrititia ein, wo er
bald die Arteria umspinnt, bald zvvisclien den Gefassen
verlauft, und sicli biisclielformig in der Markliaut und
Marksubstanz mit den Gefassen verzweigt. Der zweite
Nervenfaden tritt von unten naeli oben mit Arterie und
Vene in ein 2—3 Zoll langes Canalchen ein, das an der
innern Seite des Femnr gelegen ist, und verzweigt sicli
in der Markhaut. —mFolgende physiologische Versuche
bestiitigten seine anatoni. Entdeckungen. Verf. tremite
an dem Vorderschenkcl junger liunde die Weiclitlieile,
idstc das Periosleum ab, und siigte den Knocben mitten
durch; bei ieiser Berulirung des Knochemnarkes mit
einer selir feiuen insectennadcl gab das Thier die grbss-
ten Selimerzen zu erkennen, welclie sogleicii nachlies-
sen, wenn die Nadei entfernt wurde. Gieiclie Erfolge

zeigten die Versuche an dem Oberschenkel. Bei tieferem
Eindringen der Nadei in die Markliohle zuckte das Thier
auch beim leisesten Stosse zusammen. Die heftigen
Selimerzen bei Congestion zu den Knoclien, bei Perio-
slitis und der eigentiiehen Knochenentziindung, erklart
Verf. durcli den Druck, der durch die (Jberfiillung der
Gefasse der Beinhaut und durcli das gesetzte Exsudat
auf den Knochennerven ausgciibt wird. Ebenso bewir-
kcu Exostoscn oder Osleophyten durcli die Zerrimg des
Periostemns und die dadureli bedingte Zerrimg und Zer-
reissung der kleinen Nervenfaden der Markliaut die lief-
tigsten Selimerzen. (A nalntnisclt-phivinlogisrhe Abhand-
lung iiber einige in Knoclien verlaufende und an der
Alarlthaut derselben sich rerzweiyende Nerven ]'on
Dr.Beck. Freiburg im Breisgau. 1846.)  Nuder.

ek -

St. PliysUtSogEe.

Uber die bei der Respiralion entwickelte Electricitiit.
Von Bow. — Verf. stellt fiber diesen Punct folgende
Ansicht auf: Die eingeathmete almospliarisclie Luft
dringt ganz in das venose Blut in einem Zustande von
Zersetzung, indem sie ihren subtilen odor iitlierischen
Theil mit sich fiibrt, weicher bei der gewohnliclien che-
misclien Veranderung abgegeben wird; sie treibt aus
dem Blute die gasformige Kohlensaure und das Azot;
im Verlaufe der Circulation gehen der iitherisebe und
der wiigbare Theil der Luft Veranderungen ein, welche
naeli Gesetzen erfolgen, die man nicht ais chemisclic
betrachten kann; der atherisclie Theil bedingt wahr-
sclieinlich die animalisclie Warme und andere Wirkun-
gen, der wiigbare Theil triigt zurBildung der Kohlen-
saure und auderer Producte bei. Das arterielie Blut ist fiir
alie Lebensfunctionen nothwendig, nicht minder fiir die
Irritabililiit, die Sensibilitiit der Nerven, ais fiir die Bil-
dung aller Secretionem Das Blut stromt in den Lungen-
capillaren in so zarten Stromen, dass die Blutkiirper-
chen allseitig dem Einflusse der Luft ausgesetzt sind;
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es kann denniacli die Veranderung der Farbe des Blutes
im Momente erfolgen; dadiircli werden alie Erklarungs-
versucbe durcii die Gesetze der Diifusion der Gasc sehr
erschwert. Die Absonderung der Electricitat aus dem
Oxvgen jedoch kann in den Bronchialzweigen gesche-
hen, die Electricitat dringt leicht durch die fenchte Luft
der Lungenzellen in das Blut, von dem sie (ibrigens
vermoge seines Eisengehattes noch angezogcn wird.
Die Blutkorperclien werden demnach electrisirt, stossen
einander ab, und hedingen einen Strom, der seine IHch-
tung gegen deri linken Ventrikel nimmt. Diese Lelire
kommt aucli nicht mit der von der Absorplion des Oxy-
gens in Zwiespalt. Auch ist dadurch klar, dass das con-
sumirte Oxygen das fiir die Bildung der Kolilensaure
ndthige libersehreitet, so dass ein Theil davon von den
Lungen absorbirt werden kann. (The Lancet. 184:7.
Vol.l. Nr.2.) Meyr.
Uber die lleucgung der Nerrenstriinge Vom Prof.
\layer in Bonn. — Die Untersuchungen des Verf. be-
statigen volikomiiien die zuerst von Dr. Mand 1 in Paris
nachgewiesene Bewegung in den Nervenstrangen des
Biutegels. An einem diesem Thiere entnommenen Stiick-
clien des Ganglienstranges zeigten sich, ausser pendel-
artigen iangsamen Bewegungen seitlicher Aste, an dem
Langenaste uber eine Stunde anhaltende, abvvecliselnd
auf- und absteigende, gleiclisain peristaltische Bewe-
gungen, wobei der Nervenstannn sich sontrahirend
krummte oder einbog, und darauf wieder sich expan-
dirend g'eradestreckte, und dieses fortwiihrend rhytli-
misch alie 8—10 Secunden wiederliolte. Daiiei faltete
sicli der Nervenstrang, zeigte Querstreifen, und iialim
ani Ende ein gekerbtes Anselien au. Dadurch war es
deutlich geworden, dass diese Bewegung niclit von
aussen dem Nervenslrange, etwa von der zelligeu Pig-
menthulle oder von etwa anklebenden Muskelfibrillen
mitgetheilt war, sondern von den Nerveniibern und
Fibrilleri selbst ausging. Diese Bewegung ist somit eine
dem Nervenstrang selbst, und zwar dem Faserplasma
desselben und seiner Nervenseheide angehorige con-
tractive und expansiveErscheinung; sie ist eine l.ebens-
lhiitigkeit des Plasmatheiles des Nerven, woran der
Albumen — oder der kornige Theil participirt. Dass
diese Bewegung vom Faserplasma des Nerven ans-
gelie, wird dadurch besliitigt, dass sicli diese Bewegung
aucli an einzelnen Muskelbiindeln des Biutegels wahr-
uehmen lasst. Die Contraction der Muskelsubstanz be-
ruht, nacli den Beobachtungen an den kleinsten Muskel-
fibern, bloss anf Contraction der Piasmafaser der Muskel-
substanz. Es ist somit durch dic Homogeneitiit beider
Substanzen in den so differenten Organen eine vitale
Identitiit oder eine consensuelle Wirksamkeit verniit-
lelt, welclie die Endigung der Nerven in dem Muskel
und die llervorrufung der Bewegung des Muskels durcii
den Nerveneinfluss zu erklaren ini Stande ist. Es ge-
hort demnach die Erscbeinung der vitalen Conlractilitat
der Piasmafaser an, und dauert wenigstens nei niedern
Thieren nocli nacli dem Tode einige Zeit rhytbmisch fort.
Dass selbe auch bei hohern Thieren und fiberhaupt
wahrend des Lebens Statt iinde, ist vvolil lioclist walir-
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scheinlicli, aber nocli durch Beobaclilung zu ervveisen.
Dass diese Bewegung so energiscli und deutlich beim
Blntegel sicli ausspriclit, wird wohl vorziiglicli durcii
den Bau dieses Thieres begriindet, vermoge wei-
cbem sicli dasselbe auf einen kleinen Klumpen zusam-
menzieben kann, und dem zufolge diirfte sich dieselbe
Erscbeinung in gleieher Stiirkc aucli beim Regeuwurme,
den Raupen und dem Ilusse der Gasteropoden finden
lassen. (B'rorie /is Notizen. 1817. Nr. 7.) Nader.
liber die Punction des Nervus vagus. Von Sandr as
und Bouchardat. — Es ist schon ziemlich lange be-
kamit, dass nacii Durchschneidung beider Nerven die
Verdauung grosstenllieils aufhort. Die genannten Ver-
fasser nahmen neuerdings Versuche damit vor, um dio
noch dunkeln Puncte in der Theorie von der Rolle des
Vagus aufzuklaren. Sie ricliteten ihr Augenmerk haupt-
sachlich auf den Tod der Thiere nacli dem Experimente,
auf die Bezieiiung des Vagus zur Magenverdauung, zur
Chylushildung und Absorplion, und zur Verdauung amy-
lumbaltiger StoRe insbesondere. Die Experimente biiden
zwei Reiben, deren eine das Erforschen der Piianomene
nach der gleichzeitigen Resection beider Nerven um-
fasst, die zweite alier die Folgen der successiven Re-
section behandelt. Die Resultate der ersten Reihe von
Versuchen sind in Kurzem foigende: 1. Die Kaninchen
und Hunde sterben nicbt umnittelbar nach einer 10 bis
20 Millim. umfassenden Resection beider Nerven in der
1Jblie des Ringknorpels; 2. der Tod erfolgt bei Kaninchen
niclit ili Folge des Druckes aufdie Luftrohre, der durcii
den nacli der Resection des Vagus beim Fressen ausge-
dehnten Osopbagus ausgeiibt wird; 3. llunde leben olt
mehrere Tage nach der Operation ohne die geringste
Athmungsbeschwerde; 4. bei beiderlei Thieren iiber-
schrciten nacli der Operation die Nahrungsmittel dic
Cardia nicbt, oder doch nur in sehr geringer Quantitat;
5. bei llunden ist die Magenverdauung unterdriickt,
obwohi die Speisemasse saner reagirt und an der Ober-
iliiclie etwas erweicbt ist; (i die Weiterbefdrderung
der Speisen vom Magen aus ist ganz aufgeboben oder
betracbtlich verlangsamet; 7. dic Diiimdarmverdauung
besteht aber fort nach Maassgalie der in denselben ge-
iangten Nahrungsmittel. Wenn aucli im Magen kein
Chyinus gebildet wird, so verwandelt docii der pan-
creatisclie Saft das Amylum in Zucker, sovvie auch die
Fettk6rperchen von den Cliylusgefiisseii aufgenommen
werden; 8. die bei der Operation unempfindlichen Vagi
zeigen alio Charactere motorischer Nervengebiide.

Diese Ergchnisse weisen besonders deutlich auf den
Unterschied zwischen der Magen- und Diinndarmvcr-
dauung, wie inshesondere zwischen der eigentlich so-
genannten Digestion und Chylilication.

Die Resultate der zweiten Reihe von Experimenten:
1. Wenn man die Resection beider Nerven nicbt zu
gleieher Zeit, sondern im Zwischenrauine mehrerer
Tage voUfiihrt, so kbnnen die Hunde 7 — 14 Tage nacli
der zweiten, 17— 30 Tage nach der ersten Operation
nocli leben, wahrend sie die gleichzeitige Operation
auf beiden Seiten libchstens um 5 Tage iiberleben;
2. diese langere Lebensdauer hiingt walirscheinlich von
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einer Wiedererselzung des Substanzverlustes durch
intermediares Zellgewebe ab; 3. die so operirten Thiere
fressen oft init Gier, wenn der Blutmangel sie zur Er--
neuerung der NahrungsstofTe antreibt. Ihre Gefrassigkeit
ist aber keineswegs unersattlich, sie horen sogleich
auf zu essen, wenn die angefiillte und ausgedehnte
Speiserohre auf den Kehlkopf drfickt und Respirations-
beschwerden verursacht; 4. in diesem Zeitpuncte erbre-
chen sie sich, wodurch aber nur die im Osophagus ent-
lialtenen, niclit aber die bereits in den Magen gelangten
Spcisen ausgeworfen werden; 5. dieses Phanomen be-
kraftigt insbesondere die Meinung jener Physiologen,
welche annehmen, dass der Magen sicli beim Erbreclien
lhiitig verhalte. — Im Ganzen erbellt aus diesen Versu-
clien, dass bei gleichzeitiger Operation auf beiden Seiten
die Verdauung und Bewegung des Magens unterbrochen
werde, trotzdem aber die Diinndarmverdauung, Chy-
bisbildung uud Absorption desselben fortbestehe. Bei
einseitiger Operation wird der Substanzverlust thcil-
weise ersetzt, wahrend die Verdauung unvollkommen
gestattet ist. (Gazette medicale de Paris. 1847. Nr.4.)
Hirschler.

liber den Einlrilt von Kohle und andern unliislichen
Stoffen vom Darmcanale aus in die Blutmasse. Von
Dr. Oesterlen, Professorin Dorpat. — Verf. fiitterte
nacli einander 5 Kaninchen, eine Katze und 2 Hfilincr
mit moglichst fein zertheilter und mit Wasser angerie-
bener lioizkolile 5—6 Tage hiiidurch, so dass die er-
steren etwa 1 Unze, die letzteren etwas weniger conm
sumirten. Alie Thiere blieben gesund, bis sie durch
Erdrosseln getodtet wurden; nur die junge Katze be-
kam Durchfalle. Die stets mit der grossten Sorgfait vor-
genommene Untersufchung ergab, dass das Blut in den
Gekrosvenen, der Pfortader der untern Hobtvene im
rechten Herzen, in der Leber, den Lungen, in der Milz
und den Nieren Kohlenfragmente entiiielt. Die kieinsten
und haufigsten Kohlenstuckchen liatten bloss V300 bis
VW " Durchmesser, andere dagegen hatten bereits
V130—Vv100*' Lange und Vis»— Vis,," ISreite, und nocii
andere stellten Massen dar, bei deren Anblick man er-
staunen musste, wie sie durch Epitheiium, Zotten,
Schleimbaut, Gefasswandungen liindurcb ins Blut ge-
langen konnteri. So fanden sicli einige von Veo— V*o™
und mehr Lange, und fast eben so breit; ofl wahre
liatken mitschiefer Zuspitzung, oder mit Zacken, Spitzen,
schwanzformigen Auslaufeii. Bei dem Katzclien wurde
der Ductus thoracicus untersucht, aber keine Kolile
darin gefunden; auch im Blute dieses Thieres, in seinen
Organen fand sich diesellie in viel geringerer Menge,
ais bei den Kaninchen und lliihnerii. Ausser diesen un-
verkennbaren Kohlentheilchen traf Verf. liberali Anhau-
fungen von kleinen, sctrwarzen und rundlichen Mole-
culen, oftvereinigt durch eine durchsichfTge, ainorplie
Masse, welche gleichfalls Kohle zu sein schien. Weder
Organe noch Blutgefasse zeigten irgend eine Alteration,
eliensowenig die Schleimbaut des Magens und der Ge-
diirme, deren Inhalt durch Kohle schwarzlichgrau gc-
fiirbt war. — Versuche mit Berlinerbiau au 2 Kaninchen
und einem liahn angesteiit, welche damit durch 3 Tage
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gefuttert wurden, hatten ein gleiches Resultat. Es fan-
den sicli in dem Blute der Gekrosvenen, des Pfortader-
systems u. s. f., wie in verschiedenen Organen, rundliche,
dunkle Korperchen in ziemlicher Menge, welche ganz
mit den Partikelchen des Berlinerbiau ubereinkamen.
('/.eitschrift fiir rationelle Medicin 184 7. V. Bd. 3. lleft.)
Na der.

t. LTiirurgie.

Merkwiirdiyer Fall von Aneurysma. Von C. Tedes-
ciii. — Obwvvolil man bei der Operation der primaren
ausgebreiteten und grossen falschen Aneurysmen von
vielen ausgezeichneten Chirurgen die alte Operalions-
methode, namlich doppelte Dnterbindung und Entlee-
rung des Aneurysmensackes empfoiilen findet: zielit
Verf. dennocii auch hier mit Dupuytren die Hunter-
sebe Methode vor, und stiitzt diese Ansicht auf fol-
gende Krankheitsgescbichte:

Den 1. Juni kam ein 39jahrigcr lepriiser Bauer ins
Spital, welchem 8 Monate friiher bei einer Venasection die
Bronchialarterie verietzt vvorden war. Trotz der ange-
wandten Compression hatte sich im linken Ellbogenbuge
ein primiires falsches Aneurysma von der Grosse einer
Faust gebildet. 6 Tage nacli Aufnalune des Pat. sebritt
Verf. zur Operation, nachdem er friiher die Compres-
sion versucht hatte. Bei gestrccktem Arme und Gefass-
stamme macbte er einen 2 Zoll langen Sclinitt am iimcrcn
Rande des Biceps, zwei Querfinger oberbalb des Aneu-
rysmas, loste die Arterie aus ihren Verbindungen und
nnterband sie mit doppeltem Faden. Die Wunde wurde
mittelst zweier Heflte vereinigt, und die Fadenenden in
dem untern Wundvvinkel befestigt. Die Operation war
in wenigen Minuten voriiber. Der Kranke wurde zu
Bette gebraclit und Eisumscbliige auf die Geschwulst
angewendet. Einige Stunden spater trat Kalte undAmei-
senkriechen im Arme und der liand ein, wesshalb man
ihm eine mit vvarmen Wasser gefiillte Flasche in der
letzteren halten liess. AlllAbend leiebtes Wundfieber. —
Zwei Tage nacli derOperation war die Wunde zum Theil
per prim. intent. vernarbt, an den Fiiden gute Eiterung
sichtbar, die Arterie an der llandwurzel leicht pulsi-
rend, die Geschwulst in gleichcm Umfange, der Kranke
fieberlos; die Eisumsclilage wurden fortgesetzt. Aclil Tage
nacli der Operation war die Geschwulst nocli in glei-
cherGrosse, aber schmerzlos, elastisch, nicht pulsirend,
die Unterbindungsfaden nocli fest aniiangend, in ihrer Niiiui
gutartige Eiterung, der Collateralkreislauf hergestellt,
der Puls bloss etwas schwacher ais am andern Anne.
— Nun macbte Verf. einen 1 Zoll langen Einschnitt auf
der Mitte der Geschwulst, in der LSngenachse etwas von
aussen nacli innen verlaufend. Der Blaterguss hatte un-
ter die Armfascia stattgefunden, es wurden oiine irgend
eine arteriose oder venose Blulung schwarze Blut- und
Fasergeriunsel entleert. Die ganzliclie Entieerung des
Sackes mit dem eingebrachten Finger gelang jedocli
nicht, da die Coagula sehr zahe, fihriniis, und fest mit
dem Sacke zusammenhangend waren. Es wurde daher
ein Leinwandlappchen eingefiihrt, und die Eiterung abge-
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wartet. Diefolgende» Tage wurden mittelst einer Pincette
ziemlich viele Gerinnscl entfernt, und den dritten Tag
nacli vollkommener Entleerung des Aneurysmensack.es
dieser selbst mit Lapistouchirt und mitCharpie bedeekt.
Nun trat gntartige Eiterung ein, die Wiinde granulir-
ten, und es wurde eine gleichmiissige Compression auf
den Sack ausgeiibt. Den 26. lialten sich die Faden ab-
gestossen, die Wiinde adhiirirten grosstentheils, und die
Wunde war fast vernarbt. Zu Ende des Monatcs war
alles cicatrisirt, und der Kranke verliess vollkommen
geheilt die Anstalt. (Omoilei Annali universali 1846
Agosto e Settembre.) Pissling.
Fall eines durch ehlorsaures Kali geheilten llaut-
krebses. Von Demselben. — Den 18. Marz d J. kam
ein 26jithriger Mann in die Anstalt. Bei der Untersu-
chung zeigte sich ein Krebsgeschwiir, das die Ober-
lippe, die Nasenfliigel und Scheidewand besonders an
der Innenlliiche im Umfange eines Quadratzolies ein-
nahm. Die Rander des Geschwiirs waren erhaben, cal-
ids; die Oberflache war mit Crusten, die sich bald ab-
stiessen, bald neu erzcugten, bedeekt, darunter Jauclie
angesammeclt. Der Process hatte mit einem Blaschen atn
linken Nasenfliigel begonnen, das geschwiirig wurde
und den besetn-iebenen Umfangbckam. Die lymphatiselien
Driisen des Halses waren gescluvollen und schmerzhaft,
der Habitus des Kranken scrophulos. — Nach Entfer-
nung der Crusten durch erweichende Umschlage erhielt
Pat. ausserlich eine Salbe von Peroxyd. hydrarg., inner-
lich Schwefel und die Abkochung der inneren Ultnen-
rinde. Spater Murias cule, und Guajakabkochung, Ay.
vhagadaenica und llollenstein. Ebenso fruclitlos blieb
Kali hgdrojodin. ausserlich und innerlicli, Mere, subii
viat., Arsenik ausserlich. — Endlich entscliloss sicli
Verf., den Erfahrungen des Dr. Hunt folgend, weicher
das chlorigsatirc Kali innerlich bei Noma der Kinder an-
wendet, zum aussern Gebrauch dieses Mittels. Zwei
Drachmen Chloralis Wilici wurden in vier Unzen Was-
sers gelost und damit Bahungen gemacht, wobei inner-
licli das Jodkali fortgebraucht wurde. Schon nach we-
nigen Tagen zeigte das Geschwiir auflallendeBesserung;
die harten calldsen Rander schwanden, und in 20 Ta-
gen war Vernarbung eingetreten. Die Driisengesehwiil-
ste am Halse verloren sicli gleichfalls, und Pat. kehrte
im Anfange August geheilt nach Hause zuriick. (Omo-
dci Annali universali. Fasc. Agosto e Settembre 1846.
Vol. 119.%) Pissling.
Ueber die Krllmmungen der Wirbelsaule ohne Ca-
ries der Wirbel. Von Brodie. — Verf. setzt die Ur-
saclien der Kriimmungen, von denen die Behandlung
grosstentheils abhiingt, genan auseinander. Was immer
ein Abweichen des Schwerpunctes aus der Mittellinie
des Korpers verursacht, bedingt aucli eine Abweiclmng
in der Richtung der Wirbelsaule. Denn bei dieser Stel-
lung wiirde das Individuum fallen, wenn es sich nicht
auf die eine Seite durch Muskelthiitigkeit neigen wiirde ;
ein anderer Theil der Wirbelsaule biegt sich jedoch in
cntgegengesetzter Richtung. Der Grad der Kriimmung
variirt in verscliiedenen Fallen. Dass die Kriimmungen
der Wirbelsaule auch auf andere Theile des Stammes
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Einfluss liaben, dass dadurch die Stellung der Rippen,
des Schulterblattes, Schliisselbeins, Iliiftbeins, veran-
dert wird, ist eine bekannte Sache. Bei einer Seiten-
krummung der Wirbelsaule nehmen die Wirbelkorper
auf einer Seite an Dicke zu, auf der andern ab. So wie
diese Kriimmungen in der Jugend leichter entstehen,
so ist auch die Herstellung der normalen Geslalt in
dem friiheren Lebensalter viel leichter moglich. Wenn
eine untere Extremitat kiirzer ais die andere ist, so
muss das Hiiftbein nothwenlig an dieser Seite herab-
gedriickt werden, und doppelte kriimmung der Wirbel-
saule ist die Folge, sowohl durch die veranderte Stel-
lung des Beckeus, ais auch durch die Muskelthatigkeit,
um den Schwerpunct in der Mittellinie zu erhalten.
Diese verschiedene Lange der unteren Extremitaten ist
oft angelioren, iifters durch Krankheiten hervorgeru-
fen, wie durch Fractur des Oberschenkels, des Schien-
beins, Krankheiten des Hiiftgeienkes mit oder olme
Abscessbildung, Verrenkung desselben, Zerstorung des
Randes der Gelenkspfanne, theilweise Zerstorung des
Schenkelkopfes, worauf das Glied durch die Wirkung
der Gesassmuskeln hinaufgezogen wird. Auch die an-
haltende Lage des Kranken im Bette tragt in diesen
Fallen zur Ausbildung der Riickgrathskriimmung mit
bei. lii solchen von Kiirze einer untern Extremitat her-
rithrenden Kriimmungen, besleht das Mitlel zu ihrer Ver-
liinderung in einer dickern Sohle des fiir den kiirzern
Fuss bestimmtenSchuhes. — Es gibt ein eigenthiimliches
paralytisches Leiden der Kinder, von Verf. Paralysis
infantilis genannt. Das Kind leidet an Blutandrang zum
Kopfe, und es treten Convulsione» ein. Hierbei ge-
schieht es, dass eine untere Extremitat das Gewichtdes
Korpers nicht tragen kann und scliwerer wird, wahrend
die Korperlast anf der andern ruht, indem entweder
einige oder alie Muskeln des Ober- und Unterschenkels
gelahmt sind. So entstelit Kriimmung der Wirbelsaule,
welche in den verscliiedenen Fallen siclrmannigfach dar-
stellt. In wenigen solchen Fallen, wo die Paralvse limi-
tirt ist, kann die Anwendung eines Apparates, weicher
die Stellis der gelahmten Muskeln ersetzt, dieaufrechte
Gestalt des Kranken erhalten. Bisweilen leistet diess
die subcutane Durchschneidung der Achillessehne. Aber
auch eine partielle Paralyse in den Muskeln einer der
obern Extremitaten kann eine Ursaclie von Riickgraths-
kritmmung werden. llier riilirt die Verkriimmung von
einer Differenz des Gewichtes der beiden Arme und
grdssern Muskelthatigkeit auf der gesunden Seite her,
wodureh der Schwerpunct aus der Mittellinie des Kbr-
pers geriickt wird. Nur durch Enlfermmg der Paralyse
kann hier die Verkriimmung beseitigt werden. — Eine
fernere Ursaclie ist eine Verschiedenheit in der Capaci-
tiit der beiden Brusthblilen. llypertrophie des Herzens
oder die Verminderung der Grosse einer Lunge liat
dieselbe Wirkung. (Solite nicht die hier angedeutele Ur-
sache elier ein Folgezustand sein?) W'as die Rhachitis
betrilTt, so betrachtet sie Verf. nicht ais gewohiiliche
oder auch haulige Ursaclie derRiickgrathskriimmungen.
Die veranderte Gestalt rhachilischer Knochen hiingt vvolil
zum Theil von der Aetion der Muskeln, mehr aber von der
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VVirkung des dariibergelagerten Gevvicntes ab. Daber
beginnt die Krankheitzuerst in den Unterschenkeln, dann
in den Oberschenkeln, hierauf im Becken und der Wir-
belsaule. Dass die durch diese Orsacbe bewirkten
Kruinnmngen nicht durch Instrumente und mechanische
Apparate geheilt werden konnen, liegt am Tage. Die
Anwendung von Inslrumenten ist bloss in dem einzigen
seltenen Falle zulassig, wo die Biegung auf die obere Epi-
pliy.se der Tibia beschrankt, die Tibia unter der Epiphyse
nach auswarts gekriimmt ist, und einen mehr oder weni-
ger stumpfen Winkel mitdem Sclienkelbildet. Sonst muss
die Rhachitis hehaudelt werden, gegen welche Verf. die
gewohnlichen Mittel, woronter nebstbei ein Schauer-
bad jeden Morgen (kalt im Sommer, minder kalt im
Winmterj und Aufenthalt auf dem Lande anempfiehlt.
Die gewbhnlichsle Form der Riickgrathskruminung ist
folgende: Vom Bccken an nach aufwarts untersucht,
zeigt die Wirbelsaule zuerst eine scliwache Kriimmung
nach liriks, an dem unteren Theile des Riickens nach
rechts, und am oberen Theile des Riickens wieder nach
litiks. Im Nacken ist eine andere doch weniger deut-
liche Kriimmung, welche zur Folge hat, dass die Kran-
ken unwiilkiirlich das Gesicht nach iinks verziehen. Die
rechte Hiifte fallt. mehr in die Augen, ais die linke; die
Rippen unter der rechten Scapula stehen mehrhervor; die
linke Scapula ragt weniger hervor ais die rechte, und
ist der Wirbelsaule niiher; in den schlimmeren Fallen
sind einige Darmfortsatze sogar von ihr bedeckt; eheu
so ragt auch das Brustende eines Schliisselbeines mehr
hervor. In anderen Fallen findet die Kriimmung auf die
entgegengesetzte Weise Statt. Die Korper der Wirbel
werden nach einer Seite gedreht, diinner auf der con-
caven und dicker auf der convexeti Seite der Kriimmung.
Wenn die Kriimmung des unteren Theiles der Wirbel-
siiule bedeutend ist, so wird neue Knochenmasse an
den Seiten der Wirbel abgelagert, welche wie eine
Schiene wirkt, und sie durch eine wahre Ankylose ver-
einigt. Die Ursache dieser Kriimmung liegt in einer
Schwaclie des Muskelsystems und in einem Relaxations-
zustande der Bandcr. Sie tritt sehr haufig bei Madchen
aus den bessern Standen auf, und wird durch die ver-
kehrte Lebensweise derselben herbeigcfiihrt, indem sie
namlich sehr wenig Bewegung in freier Luft machen,
und einen grossen Tlieil des Tages in den Zimmern mit
geistigen Beschaftigungen zubringen miissen. Somit
werden die Organe, welche nicht geiibt werden, in ih-
rem Wachsthume gehemmt und in ihrer Function ge-
schwacht. Diese Schwaclie tritt nm so mehrein, ais da-
diircli auch die Digestion und andere Functionen leiden.
Die Wirbelsaule hat, das Gewicht des Kopfes und der
Schultern zu tragen. Die Riickenmuskeln haben sie dem-
nach in gerader Richtung zu erhalten. Sind aber diese
Muskeln geschwacht, so tritt leicht eine doppelte Kriim-
mung ein, eine ais natiirliche Folge der Muskelschwa-
che, die andere durch die Anstrengung der Kranken,
den Schvverpunct des Korpers an der gehorigen Stelle
zu erhalten. Kriimmung der Wirbelsaule wird auch
durch langes Stehen hervorgerufen, wenn man dabei
die Schwere des Korpers auf einem Fusse ruhen liisst,
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wie es gewbhnlieh zu geschehen pflegt. Die Stalil- oder
Fischbeinptatten, welche sich vorne an den Sehuurbrii-
sten befinden, erhalten einiger Massen die aufreehte
Stellung unabhangig von der Thatigkeit der Muskeln,
welche daher ihre Kraft und Starke einbiissen; noch
schadlicher werden sie dadurch, dass sie die freie Tha-
tigkeit der Respirationsmuskeln hemmen, und den Tho-
rax comprimiren. — Die Behandlung dieser Kriiinmun-
gen ist fruchllos, wenn die Kranken schon 19 oder 29
Jalire ait sind. Das erste Augenmerk muss auf die Ver-
besserung des AUgemeinbefindens und auf Stiirkungder
Muskeln gerichtet werden, besonders jener, die mit
der Wirbelsaule in Verbindung stehen; das Gewicht des
Kopfesund der Schultern ist wo moglich zu vermindern,
und iible Gewohnheiten zu beseitigen. Um die Riickeu-
muskeln zu stiirken, schlagt Verf. verschiedene Ubun-
gen vor. Ais eine der nutzlichsten betrachtet er das
lilettern, indem dadurch alie Riickenmuskeln in Thatig-
keit gesetzt werden. Dazu kann ein Strick benutzt
werden, welcher mit WollenstofF umwtmden und au
der Zimmerdecke befestigt ist. Ferner empfielilt er die
ilandschwinge, eiu Dreieck , welches aus einem dop-
pelteu Stricke und einem Querhoize, das die Basis des
Dreiecltes bildet, uud an den Platfond so lioch aufge-
liangt wird, dass der Kranke es nur mit den Handen
erreichen kann, wenn er sicli auf die Zehen stellt.
Diese Uburig kann man nach und nacii immer langer
fortsetzeu. Die Kranken sollen ferner einige Zeii taglich
in der ruhigen Ruckeniage zubringen. Ist die Kriim-
mung unbedeutend, so geniigt dazu eine liallte Stunde
nacii der Ubung; der Kopf solijedoch immer durcli ein
Kissen unterstlizt werden; auch die Schultern kon-
nen etwas erhoben sein. Die schiefe Ebene iialt Verf.
fiir einen brauchbaren Apparat, nur muss sie eine Holi-
lung zur Aufnahme des Kopfes uud einen Riemen haben,
der um das Knie herumgcfiihrt wird. Unzweckmassig
aber ist jene schiefe Ebene, weicbe unten mit einem
Brette zur .Stiitze fur die Fitsse versehen ist. Bei den
Beschaftigungen soli, wo moglich, bald die eine bald
die andere lland gebraucht werden. Sorgfaltig zu ver-
meiden ist das laugere Stehen auf einem Fusse. Niclit
in allen Fallen jedoch , besonders nicht in jenen von
langerer Dauer, reiclit man mit dieser einfachen Be-
handlung aus. Dr. Bou vier in Paris empfiehlt solchen
Kranken, nur aufKriicken zu gehen, welche so lioch sind,
dass man mir mit der Spitze der Zehen den Fussboden
beriihrt. Verf. beobachtete von dieser Behandlungsweise
giinstige Resultate. Doch sollen die Kranken dadurch
hochschulterig werden, und durch den Seitendruck der
Kriicken die Rippen an den Seitenwandungen des Tho-
rax abgellacht werden. Die wichtigsten Erfordernisse
bei Apparaten, welche man auvvendet, sind, dass sie zu-
gleicli stark und leicht, dass sie so construirt sind, das»
das Gewicht der Schultern dadurch beseiligt wird, und
dass sie ingewissen Fallen einen permanenten Druck auf
die nach aussen ragenden Rippen ausiiben, wahrend die
eutgegengesetzten frei vom Druoke sind. lliezu eignet
sicli eine Maschine von Statii, welche an dem Becken,
worauf sie ruht, wohl ausgefiittert ist, mit einerKriicke



437

auf jeder .Seite, um die Schultern 711 erheben. Vom
Drucke auf die Beckenknochen ist nielils zu fiirchten,
selbst in jenen Fallen, wo eine rhachitische Beschaffen-
beit der hnoclicn bestebt. DerGebranch einer Maschine
soli znr Nachtszeit ausgesetzt werden, auch durch ei-
nige Stunden wahrend des Tages, zu welcher Zeit der
Pat. andere Utmngen vornehinen soil. Jede Art forcirter
Extension, combinirt mit einem seitlichen Drucke auf
die liervovragenden Rippen, ist nicht anzuratlien. Wo
eine erbiiche Disposition besteht, ist die Entfernung’
der Kriimmung viel schwieriger. ILLFallen von langer
Bauer, wo schon das volle Wachsthum erreicht ist, Ziisst
sich nur geririge Bessorung hoffen. Personen, welche
eine Kriimmung der Wirbelsaule haben, klagen hilulig
iiber Schmerzen im Riickcn und an den Seiten; Verf.
glaubt, dass diese von Schwache der Constitution und
von Mangel an Energie der Nerven abhangen. Die Ein-
geweide der Brust und des Unterleibes werden durch
Riickgrathskriimmungen nicht nur in ihrer Lage gean-
dert, sondern auch in ihrer Gestalt, ohne dass deren
Function wesentlich beeintriichtigt wiirde. Bei alten Per-
sonen ist der obere Theil der Spina nicht selten nach
vorne gebeugt, eine Folge des nach abwiirts gebiickteu

N o0 t

Die Medicinalverfttssung Italiens. Aus Etlwin
Lee's Remarks upon Medical Organisation and Re-
fertu itu Auszvge iibertragen von Dr. Ignaz Meyr.

(Schluss.)

Univers itaten. Jede Universitat stellt sich dar
ais academisclicr Korper, beauftragt mit der Uberwa-
cliung- der Eortschritte der Wissenschaft, und ais unter-
richtender Korper, beschaftigt mit der Verbreitung von
Kenntnissen nach dem Verlialtnisse <ler Populatiou. Die
Authoritatcn, welche in Italien die Universitat mit dem
Gubernium verkniipfen, sind in Genua und in Turin
die oherste Direction des bfFentlichen Unterrichtswcsens,
genannt Magistratum delta riformu; in Toscana ein Col-
legium von lloctoren; iniLombardisch-Venetianischen ein
Uofratli, der von der Kegierung in Wien ernannt ist; in
Rom die Sacra congregazione degli situli; in Neapel eine
Junta; in Panna und Modenaein Grossmeister. Sie haben,
dem alten und neuen Ucglemenl zu Folge, die Verpfiicli-
tung, dafiirSorge zu tragen, dass nichts, ais gesunde Leli-
ren, die der Religion uml den Gcesetzen des Slaates niclit
cntgegen sind, vorgetragen werden; von ilineri liiingt
die Ernennung der Professoren und die Ueitung der
Studien ah. Die Glieder dieser obersten Leitung wer-
den nicht aus Professoren gevvahlt, was jedoch nacli
Dr. Ben zi in Neapel geschieht. In Genua und Turin
kann der Prasident des Magistrales ais Minister des
Offentliclien Unterrichtswesens betrachtet werden. Er
empffmgt seine Befelile direct vom Kdnige; sie gelangen
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Gehens. Auch beijungeren Personen bewirkt eben diese
Ursache, dass der Kopf nnd Nacken nacli vorne gebeugt
ist, die ganze Spina vom Nacken bis zur oberen Len-
dengegend eine convexe Linie nacli hinten zeigt, nnd
zugleicb die Lenden ausgehohlt erscheinen. Diesem Zu-
stande wird dadurch abgeholfen, dass das Eesen, Schrei-
ben und alie Beschaftigungen in einer solchen Hiilie
vorgenoinmen werden, dass der Kopf nicht gebiickt
werden kann. Auch karin man hier ein selir leichtes Ge-
wicht, z. B. ein diinnes Buch, nach und nach ein dicke-
res auf den Scheitel nalie der Stirne legen, und den Pat.
so gehen lassen, dass dasselbe nicht herabfallt. Der
Unterschied zwischen dieser Art Kriimmungund derdnrch
Caries bedingten ist, dass bei letzterer die Kriimmung
wirklich ist, auch ist der Nacken verkiirzt und scheint
zwischen die Schultern gesunken. Bei Weibern von vol-
lem Korper findet man oft eine Protuberanz der Spi-
nalfortsiilze der letzten Nackenwirbel, ohne dass eine
Krankheit besteht. Endlich erwahnt Verf. noch Falle von
Spinal-Distorsionen in Folge von Entziindung, welche je-
nen Contractionen entsprechen, dic durch Entziindung der
Muskeln oderGelenke der Extremitaten entstehen. (The
Luncet. Dee. 1846, Janner 1847.) Meyr.

z e 1L

an ilui durch Patente, offene Briefe oder rica voce-, in
den beiden erstern Fallen sind sie vom Minister des In-
nern unterzeiehnet. 11l andern Theilen Italieus arheitet
der Prasident der Commissiou des Unterrichtswesens
mitdem Staatsoherhaupte. Die Glieder des hohen Itathes
der Studien gehoren den holierii Stiinden an (diess ist
jedoch nicht der Fall in Neapel). Obwohl jede Universitat
gewohnlich vier Ahtheihingen hegreift, Theologie,
Reclitsgelehrsamkeit, Medicin nnd die schonen Wissen-
schaften, so gibt es doch einige, wie Pavia, wo die
erste dieser Facultate» nicht mitden andern drei vereint
ist, so wie in der Lombardie die polilisclie von der
religiosen Gewait in gewisser llinsicht getrennt ist. In
Genua, Modena, Rom beliauptet die katholischeAutho-
ritat, in Toscana die verschiedenen Zwcige derlleiikunst
den Vorrang. 11 Genua kommt die niedicinisch-chirur-
gische Facultat im Range nach der Theologie und Juris-
prudenz; keines der ihr angelidrigen Glieder bekleidet
eine oflentliche Stelle, ausser in ilireiri speciellen Be-
reiche. So leht diese Classe der Populatiou isolirt, und
die Folge davon ist, dass bei allgemeinen Ungliicksfallen
Epidemien u. s. w. sicii Niemand fiir das allgemeine
Wohl annehinen will. So veriiess der grosste Tlieil der
practischen Arzte in Genua hei der Invasion der Cholera
die Stadt

Die einzelnen Lehrfacher sind gewohnlich Anatomie,
Physiologie, Patliologie, praclisclie Medicin,Chirurgie,
Materia medica, gerichtliche Medicin und Hygiene, zu

28 *
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welchen ais accessorische noch die Chemie, medicinisclie
Physik, Naturwissenschaften und Pharmacologie kom-
rnen, so dass zwolf Professure» bestehen. In Piemont
und Toscana hat die medicin. Facuitat nur 10 Professu-
ren, iu Rom und Bologna 11, in l'avia und Padua 15, in
Neapel 18. In Florenz und Pisa ist die descriptive Ana-
tonae in mensohliche und vergleichende Anatomie ge-
theiit; in Pavia konnnt noch die mieroscopische Anato-
mie hinzu. Hier, in Padua und in Neapel ist die tlieore-
tische und practische Augenheilkunde von der Chirur-
gie getrennt. In den bsterreichischen Facultaten und in
Toscana wird auch Veterinarkunde gelehrt; auch bestelit
daseibst ein Professor fiir die Geschiebte der Medicin.

In vielen Stadten Italiens bestehen secundare inedi-
cinische Schulen. in einigen Staaten, besonders in Tos-
cana, sind die theoretischen Studien vonden practisclien
getrennt. l)ie Priifungen iinden zu Pisa und Siena Statt,
wo der Titel eines Doctors ertheilt wird; die Cliniken
aber sind in Florenz, und diese miissen zwei Jahre vor
der Ertheihing des Ausiibungsrechtes besuciit werden.
in Florenz werden aucli Vorlesungen iiber andere Zweige
und dic clinischen Curse in deni iios[)ital di Santa Maria
Nuova abgehalten.

Von den verschiedenen Priifungen ist in Italien nur
eine einzige offentlich, namlich die Disseriation iiber
die Thesis. In Bologna, Rom, Modena besteht sie in
einem einfaehen Progranun von Fragen oime eine Dis-
sertation. Alie andern Priifungen geschehen vor vier
Examinatoren und einem Prasidenten, welcher die ent-
scheidende Stimme liat. Jeder Professor examinirt sei-
nen Gegenstand, die Fragen zieht der Secretae. Die
Priifung wird in lateinischer Sprache abgehalten. Jede
dauert 3 Stunden, nacli deren Verlauf sicli der Candidat
zuriickzieht vor der Formalitat der Admission oder
llejection. Jeder Examinator liat drei Kugeln, eine weisse,
eine rothe und eine schwarze. Die erste iiedeutet drei
giinstige, die zweite zwei Vota, die dritte nur ein ne-
gatives. Zelm Stimmen sind erforderlich zur Admission
des Candidaten. Der rejicirte Candidat wird oft auf
ein Jalir verschoben (aggiornato). In Piemont tnacht
eine zweite llejection den Candidaten unfaliig, sich wie-
der zur Priifung zu stelien.

In Pavia und Padua hat derjenige, welcher deu Titel ei-
nes Rector Magnificus besitzt, die Leitung der Studien und
die Oberaufsicht iiber das Personale. Der namliche Rang
existirt auch in Piemont, und wird direct vom Konige
verliehen; in Rom wird der Rector von einer Delegation
des Collegiums der Consistorial-Advocaten ernannt und
vom Papste bestiitigt, wahrend in Neapel diese Wiirde
der Prasident der Central-Commission bekleidet; in
Parma aber statt desselben vier Priore sind, von denen
jeder die Oberaufsicht iiber eine Facuitat liat. lu Toscana
steht an der Spitze der verschiedenen Facultaten ein
Preposto, welcher aus den Professoren gewahlt wird,
die aber an der Wahl niclit Theil nehmen. Er bekleidet
seine Stelle ein bis zwei Jahre, wie in der Lombardie,
wo auch ein academischer Kanzlcr, ein Studiendirector,
die Decane der Facultaten bestehen, nach welchen dem
Itange nach die Professoren kominen. In Piemontist die
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Stellung der Professoren eine sehr unsicherc; die Pro-
fessuren werden ohne Competenz verliehen; der Kbnig
ernennt ein Individuum auf den Vorsclilag der obersten
Delegation der Studien, welche hierauf denselben ver-
setzen kann. Im Lombardisch-Venetiauischen werden die
Professuren durch Concurse besetzt, wozu die Fragen
von Wien aus hingeschickt werden. Die Concurs-Elabo-
rate werden mit verschiedenen Zeichen verselien, um
sie spater zu kennen, jedoch der Name des Concurren-
ten in denselben nicht angegeben (!); so werden sie auf
die Universitiit (Pavia oder Padua) geschickt, wo die
erledigte Stelle niclit ist, daseibst beurtheilt, und aus
den drei ersten Concurrenten einer gewahlt.

Die Besoldungen der Professoren in den medicinischen
Schulen Italiens sind sehr verschieden. in einigen Facul-
taten belauft sie sicli auf 5000, in andern nur auf 500
bis 600 Franken. In Pavia und Padua haben die drei Pro-
essoren der medicinischen, der cliirurgischen Clinik
und allgem. Pathologie jeder 5000 Franken jahrlich; die
Professoren der-Geburtshiilfe, Chemie, speciellen The-
rapie, Ophthalmologie und menschlichen Anatomie und
Physiologie haben 4600 Fr.; die der Naturgeschiclite und
gerichtlichen Medicin 3900, die der Botanik und Ve-
terinarkunde 2600 Fr. in Genua haben die Professoren
der Medicin und Chirurgie eine lixe Besoldung von
1333 Fr. Die Professoren der medicinischen Clinik, der
Anatomie und Materia medica erhalteu nebstbei 600 Fr.
fur das Recht der Priifung, die andern Professoren etwas
weniger fur dasselbe Recht. Jeder Professor hat nach
14 Dienstjahren Anspruch auf eine Pension, welche der
lialben Besoldung gleich kommt; diese steigt jedes Jalir
um ein Viertel, so dass sie im 20. Jahre die Original-
summe erreicht.

in Neapel haben die Professoren aller Facultaten die
gleiche Besoldung; fiir das erste Jalir 400 Ducati und
200 Gratiiication; im zweiteu Jahre steigt sie um
100 Ducati; die Directoren der Cliniken und Cabinette
haben nebstbei jahrlich 4000 Ducati.

Auf der Dniversitat zu Neapel ist fiir jede der fiinf
Facultaten ein Decan. Diese Wurde dauert zwei Jahre.
Das Collegium der Decane besteht in der Versainmlung
aller fiinf, um Vorsclilage in dem Unterrichtswesen zu
machen, und die llisciplin und das allgemeine Itegle-
ment herzuhalten. Es lialt alie drei Monate Untersu-
chung, ob sich Missbrauche in einen Theil des Dienstes.
eingeschlichen haben. An der Spitze der Universital
steht ein Rector, welcher aus den Professoren gewahlt
wird, und diese Wiirde zwei Jahre bekleidet. Er pra-
sidirt im Collegium der Decane, waclit daruber, dass
die Professoren ihre Pflichten erfiillen, verhiitet und
verbessert Unordnnngen, ist bei den Priifungen zuge-
gen, bewahrt das Universitatssiegel, ruft die Faculta-
ten zu den Priifungen zusammen und empfangt die Eide
derjenigen, welche Mitglieder der Facuitat werden
Er muss jedoch einen kurzen Bericlit uber die Univer-
sitat dem Prasidenten des offentlichen Enterrichtswesens
einreichen.

Bei Abwesenlieit oder einem sonsligeu Verliinderungs-
falle werden die Professoren durch einen Substituten
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supplirt, welche in der Lombardie von dem Professor
aus einer 'l,iste von 3 Namen gewahlt, und dessen Er-
nennung zu Wien bestatiget wird. In den papstlichen
Staaten ist fiir jede Facuitat ein Subslitut, weicher
durch Concurs gewahlt wird, und ein legales ltecht
liir die erste erledigte Lehrkanzel jener Facuitat hat,
zu der er gehort. In Neapel liat jeder Professor semen
Substitute», weicher durcli einen Concurs gewahlt wird,
der eben so slreng ist, wie fiir die Professuren; sie
liaben auch den Yorzug bei Besetzung der letzteren. In
einigen Staaten erliiilt der Substitut, wenn der Profes-
sor seine Vorlesungeu nicht fortsetzen kann, von dem
Prafecten der Studien die Anweisung, sich nach dervon
dem Professor, den er supplirt, befolgten Methode des
IInterrichtes zu halten. In Piemont und in Toscana sind
diese Substituten aucli zu examiniren beauftragt, wel-
ehes eigenllich der Dienst des Collegiums der Doctoren
ist, deren Itechte aber mehr beschrankt sind , und de-
nen es nicht gestaltet ist, Privatcurse zu geben. Die
Anzalil der Doctoren im Collegium ist 18; 12 Medie,
und 6 Chirurg. Doctoren. Der Besitz eines Diploms und
ein Zeugniss iiber eine zvveijahrige Privatpraxis gewiili-
ren Anspiticiie zur Admission in das Collegium; die
Wabl aus den Bewerbern hiingt von den andern Titeln,
welche sie liaben, von Werken, die sie geschrieben,
und Diensten, die sie geleistet liaben, ab. Sie werden von
der Deputation der Studien aul den Vorschlag der Pro-
fessoren bestimmt; in einzelnen 1lallen ernennt der Ko-
nig selbst Individuen zu Mitgliedern des Collegiums.

In Neapel liat der Erzbischof eine neue Combination
von Concurs und Ernennung eingefiihrt, namlich in
allen jenen Fallen, wo derWerth der Xitel des Bewev-
bers nicht hinreichte, um auf einmal ernannt zu wer-
den, die Eroffnung eines wissenscliaftlichen Streites.
Diese Concurse hindern, sagt man, Mimner voii wirk-
lichen uml anerkannten Verdiensten, besonders, wenn
sie ein gewisses Aller erreicht haben, ais Bewerber
aufzutreten, weil sich solche mit jilngen Mamiern olme
fixe Stelluug oder Ituf in einen Streit nicht einlassen
wollen.

Mazetti, Prasident des offentlichen Unterrichts-
wesens in Neapel, maclite liinsichtlich der Wahl der
Professoren folgende Vorschliige: Die Verdienste, wel-
che bei Professuren berucksichtigl werden sollen, be-
stehen: 1. in Werken und Arbeiten, welclie von dem
Publicum giinstig aufgenommen oder von einer be-
viihmten Academie gebilligt wurden; 2. in Dienstlei-
stungen bei dem offentlichen Unterrichte, wo Beweise
von Kenntniss und Bifer abgelegt wurden ; 3. in den
Erfolgen fruherer Concurse fiir eine Professur; 4. in
literarischen Geschiiften, welche elirenvoll und geschickt
im offentlichen Dienste verrichtet wurden. Wenn eine
Kanzel an der kbnigl. Universitat erledigt wird, soli
der Prasident des bffentliclien Unterrichtswesens in
Journalen und auf der Universitat ankiindigen, dass die
Wahl vorgenommen wird, damit jeder Candidat seinen
Namen und seine Ansprfiche in der bestimmten Periode
einsenden kann. Hierauf sollen der Prasident und die
Commission, welclie iiber ihre Moralitat zu entseliei-
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den haben, die Ansprfiche eines Jeden nacli dem obigen
Reglement prfifen; eine Liste der Wahlfahigen dem Mi-
nister undKonige prasentiren, und bei jedem Namen den
Hauptgrund der Wahltahigkeit anffiliren. Wenn Se.
Majestat eines der vorgesclilagenen Individuen nicht
geeignct findet, soli der Concurs erollnet werden, zu
welchem die geeigneten Candidaten zugeiassen werden
sollen.

llin den zu grossen Andrang der Studierenden zu
beschranken, wird in den Facultaten von Piemont eine
Dntersuchung hinsichtlich des Standes der Familie des
Studierenden, der Mittel , dic sie besitzen, und des
Geschiiftes, welches der Vater betreibt, eingeleitet. Dio
Magistrali dellti riforma sind gleichfalls angewiesen,
Personen von niederer Herkunft, von den untern Stiin-
den, zur Erlangung academischer Wiirden nicht zuzu-
lassen, wenn sie auch Beweise von Talent gegeben lia-
ben. - - Die Anzalil der Studierenden in Pavia und Pa-
dua tiberschritt nie in der erstern Universitat 900;
in der letztern 1800; von denen 450 auf der einen,
600 auf der andern Universitat Mediciner waren. In
den letztern Jahren liat sich jedoch die Anzalil beson
ders in Padua bedeutend vermindert. Die Anzalil der
Studierenden in Bologna ging nie fiber 500, von denen
150 Mediciner waren. Pisa hatte gewohnlicb 000—700
Studenten (gegen 200 Mediciner). An der letzgenannten
Universitat erhalten die Gemeinden von Toscana 100
Stndierende gratis.

Die Studierenden in Italien konnen, wenn sie ein-
mal auf der Universitat aufgenommen wurden, in jedem
Theile der Stadt leben, mit Ausnahme von Modenaund
Neapel. In der ersten leben Alie in einer Anstalt, die
vom Gubernium bestimmt wird, wo jeder monatlich
30 Franken fiir Wohnung und Verkostung bezahlt.

In Neapel grfindete das Gubernium vor 30 Jahren
eine Art Pensionat fiir 100 Stndierende, um das Stu-
dium der Medicin zu lieben, und zugleicli die Jugend
vor den Verderbnissen der Hauptstadt zu bewahren.
Fiir eine massige jahrliche Vergfitung erhalten sie Un-
terricht, Verkostung und Wohnung, sind einer geord-
neten Disciplin unterworfen, und stehen unter der Di-
rection der Junta des offentlicheu Unterrichtswesens.
lhre Professoren, welche durch Concurse erwiililt wer-
den, werden ais Substituten in der medicinischen Fa-
cuitat betraclitet. Sie tragen eine Uniform, und werden
nur nacli einer Priifung aus dem Latein und der Lite-
ratur aufgenommen. Funf Jalire sind ihnen gestattet,
um den Gradus in der Medicin oder Chirurgie zu erlan-
gen ; zu gleicher Zeit bilden sie sich in Spraehen, Ma-
thematik und Philosophie aus. Die Leitung dieses In-
stitutes ist einer Special-Commissiou anvertraut, der
Unterricht 18 Professoren , an deren Seite 6 Studien-In-
spectoren stehen. Unter der Leitung letzterer unterzie
lien sich die Zoglinge nach Verlauf eines jeden Jahres
einer offentlichen Priifung. Jedermann kann sie fragen,
und wenn sie geniigend antworten, gelangen sie zu lio
heren Graden, und erhalten das Diploni der Facuitat;
die Ausgezeichnetsten aus ihnen erhalten nach ffinfjah-
l-igen Studien das Laureat, ohne 'laxen /n bezablen,
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ais Belohnung fur ihre Verwendung. Eine grosse Anzahl
von Individuen aus diesem Institute ist bestimmt, die 6f-
fentlichen Dienste des Konigreichcs zu verseiieu. — In
Neapel bat ubrigens neben den Universitatscursen, die
Privatinslruction eine grosse Ausdehnung erreicht, und
die Vorlesungen dieser Lehrer iibertreflen selbst die der
ordentliclien Professoren. Diese Freibeit des Docirens
bewirkt aucli, dass Studierende gerne in Particular-
Verpflegshauser eintreten, vvelclie haufig von Profes-
soren oder Personen, die von ilinen gewiihlt und autlio-
risirt sind, gebalten werden. Die Studierenden konnen
jedoch ihre Wohnungen nach Bclieben andern.

Die Studierenden in Piemont sorgen fiir ihre eigene
Wolmung, docli muss diess in Hausern sein, die von
ihren Vorgesetzten gutgelieissen werden. Sie sind ver-
pflichtet, bei einbrechender Nacht nacii Hause zu kch-
ren, um sie an dem Besuclie der Thcater, Biille oder
olFentlicher Dnterhaltungen zu hindern. Es ist ihnen
gleichfalls verboten, CatTeebauser zu besuchen, oder
andere Orte, wo Hazardspiele Statt finden, bei Strafe
15 oder 20 Tage ihrer Vorlesungen zu verliercu. Ein
von den Professoren alie zwei Monate ausgestellles
Zeugniss dient zum Bevveise des Eifers und der Ver-
wenduug. Ein Tag der Woche wird jedesmal zum Exa-
ininiren xerwendet. Jeden Monat muss der Studierende
einen Beichtschein vorweisen; diese Auordnung gilt
auch fiir die Ferien. Er muss das Abendmahl wenigstens
zu Ostern empfangen, und an Sonn und Feiertagen
dem Gottesdicnste in dem Oratorium der Universitat in
Gegenwart der Professoren beiwobnen.

Die Studierenden horen die Lehrfacber
scliriebener Ordimng, welche

in vorge-
in den verschiedenen
Staatcn variirt, und wovon wir die in Bologna angeben
wollen. 1. Jahr: iXaturgesehiclite,Botanik, Chemie, Ana-
tomie. 2. Jahr: Anatomie, Physiologie, vergleichende
Anatomie, Medicin und Chirurgie. 3. Jahr: Pathologie,
medicinische Clinik, Materia medica, Cheinie. 4. Jahr.
Pathologie, medicinische Clinik, gerichtliohe Medicin,
Geburtshiilfe. Wahrend des letzten Jahres wird eine ge-
wisse Anzahl von Kranken im Spitale der Sorge eines
jeden Studierenden anvertraut, welcher von diesen Fal-
lcn und deren Behandlung Bericht erstatten muss. Chi-
rurgische Studierende frequenliren wahrend der ersten
zwei Jahre dieselben Lehrgegenstaude, wie die Medi-
ciner, im dritten Jahre die Grnndsatze der Chirurgie,
chirurgische Clinik, Anatomie und Seciriibungen. Imvier-
ten Jahre gerichtl. Medicin, Geburtshiilfe, Seciriibungen,
chirurgische Clinik und Operationen an Kranken unter
der (jberwacbung des Professors. Am Ende des ersten
Jahres nehmen die Studierenden den Grad eines Bacca-
laureus; am Ende des zweiten den eines Licentialen,
und am Ende des vierten Jahres eines Doctors der Me-
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dieiu und Chirurgie an. Die Art zu priifen ist folgende:
Fiinf Professoren geben jeder dem Candidaten zwanzig
verschiedene Fragen von ihrem eigenen Lehrcurse; der
Candidat zielit eine von diesen durch das Eoos, und wird
iiber diesen Gegenstand examinirt. Hierauf wird er aus
fiinf Gegenstanden gepriift, die in die Medicin sehlagen.
Jene, welche hei der Priifung nicht geniigen, miissen
noch ein Jahr studieren. In Neapel dauern die medici-
nischen Studien fiinf Jahre, wovon die letzten zwei vor-
ziiglich in den Cliniken des Hospitals zugebracht wer-
den. Wahrend dieser Zeit sind drei Priifungen und am
Ende ein Hauptexamen, fiir welches der Candidat eine
Thesis, welche durch das Loosbestimmt wird, schreiben
und selbe gegen Opponirende vertlieidigen muss.

Die Anzalil der Lehrkanzcln in den medicinischen
Eaeultiiten ist gewohnlich zelin oder zwoif. Iu Pavia und
Padua jedoch sind 15, in Neapel 18. Die clinisehen
Vorlesungen uud Priifungen werden an den Krankenbet-
ten abgebalten. In einigen italienischen Spitalcrn wech-
seln die Arzte und Wundiirzte ihre Krankensiile alie
sechs Monate, indem der, welclier die Weiber zu be-
handeln liatte, die Manner iibernimmt, und umgekehrt.

Die Hospitaler sind in Italien gewohnlich gut dotirt;
ihre Eiuktinfte bestehen hauptsachlieh in Verniiichtiiis-
sen und Schenkungen, weicbe haufig ais Siihnungsinit-
tel dargeboten werden; die meisten von ihnen sind
unter der Controlle des Directors. Die Professoren,
W arter und andere, die in <len Spitalcrn dienen, erhal-
ten Besoldungen. Die arztiichen Visiten werden taglich
frith von den Primararzlen und Wundarzten, Abends
von den Assistenten abgehalten. Die Kranken werden
auf Ansuchen aufgenommen; die Wartung liegt den
barmherzigeu Schvvestern nebst untergeordneten inanii-
lichen und weibliehen Wartern ob. In den meisten gros-
sen Stadten bestehen gleichfalls wohlthatige Gesell-
schaflen, welche den Armen in ihren Hausern arztiichen
Beistand und Arzneien verschaflen. In Toscana sind
Districts-Accoucheurs, welclie armen Weibern in ihren
Wohnungen beistehen.

Sterhefall.

Den 14. Miirz 1J. starb allhier der riihmlich hekannte
0. 0. Professor der Staatsarzneikundc an der Wiener
Hochschule, Dr. Jacob Kolletschka, 43 Jahre ait,
an den Folgen einer Verwundung an der Hand, de er
sicli bei dem rasllos eifrigen Betriebe seines Lehrfaches
Wahrend der Seclion einer l.eiche im vorigen Somnier
zugezogen liatte. Er war des beriihmten Bernt Nach-
folger im Amte, und erst seit dem Jahre 1843 ais
0. 0. Lehrer hieselbst angcstellt.
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4.
Anzeigbn mtdiciniscliév YWerkc.

3

3

Die neueie Medicin in Frankreich nach Theorie und
Praxis. Mit vergleichenden Blichen auf 'Deutschland.
Von Dr. Emil Kralxm ann, practischem Arzte zu
Marienbad, mehrerer yelehrten Gesellschaften Mit-
tjlied. 1. Abtheilung. Leipzig, F. A. Brockhuns 1846.

(Schluss.)

Deu zweiten Abschnitt eroflnet Broussais, dessen
Gtiindlelu eii ais ebcu so viele Moltos der naheren Clia-
racteristik vorangestellt sind. Die verschiedenen Pliasen,
welche dieser auf die Medicin Frankreichs inshesondere
machtig einwirkende Mann wahrend seiues vielbe-
wegten Lebens durchmachte, werden vorangeschickt,
um auf genctischeiu Wege zu zeigen, wie er zur
Griindung der von ihm zuerst sogenannten physiolog.
Pathologie gelangte, deren Vor- und Nachtheile auf eine
klare und (iberzeugende Weise auseinander gesetzt
werden, worauf die Umstande zur Entwicklung kom-
men, welche der Ausbreitnng seiner Lehre giiustig
waren, die von ihren Anhangern eben so leidenschaft-
lich vertheitigt, ais von ihren Gegnern angefeindet
wurde, und geliorig gelautert aut deutschen Boden
uberlragen, nicht geringe Vortheile der Medicin dieses
Landes gewalirte.

Die unsterblichen, nie genug zu wiirdigenden Yer-
dienste Laennecs um die Ausbildung der pathologi-
schen Anatomie und physicalisch-mediciniscben Diagno-
stik, wozu bereits durch Corvisart der Weg ge-
bahnt worden war, sind nach Gebiihr hervorgehoben.

Als Griinder der neueren Experimental-Medicin, und
in einer gewissen Beziehung der experimeulal-patholo-
gischen Schule wird mit Kecht Magendie angesehen,
dessen wesentlicbe Verdienste um die Einfiilirung der
positiven realen Forschungsweise im Gebiele der Phy-
siologie, Pathologie und Arzneimittellehre durch das
Experiment eben so wahr geschildert werden, ais seine
theilweise Einseitigkeit nicht verscliwiegen wird.

Nach vorausgeschicktem Begriffe des vvahren Eclecli-
cismus werden dieAnhanger desselben auf franzdsischem
Boden aus deralteren und neueren Zeit (vorallen Andral,
Magendie, Louis, Kostan wund Piorry) nach
dem von diesen selbst ausgesprochenen Grundsatze:
die Medicin weder zu einer ausschliesslich spcculativeu
Wi issenschaft zu erheben, noch zur blossen Empirie
herabzuwiirdigen, naher gewiirdigt und ihr Antheil an
Porderung der Wissenschaft hervorgehoben.

Dem folgenden Capitel, weiches humoral-pathologi-
sclic Richtung der neueslen Zeit bctitelt ist, hat der
5erf. mit kluger Auswalil folgendes Motto Andrais

beigegebeu: Die Ruckkehr zum llumorismus ist eine
nothwendige lolge unserer wissenschaftlichen lort-
schritte, und ais solche moglichst zu fordern. Wie

iiberall, so werden auch hier auf liistorischem AVege die

Quellen nachgewicsen, denen die bessere Gestaltung
dieser Lehre zu danken ist. Alit vollem Itechte werden
Andrals und Gavarrets Bemiihungen im Ge-
biete der Pathologie iiberhaupt und der Humoralpa-
thologie insbesondere ans Licht gezogen, indem sie
sich am erfolgreichsten bewiesen; denn wie grosspre-
chend auch die meisten Chemiker von Profession auf-
traten, so wenig haben sie bisber die medicinisclie
Wissenschaft wesentlich gefordert, weil sie es nicht
verstanilen, sich die Aufgaben geliorig zu stellen und
vom riclitigen Standpuncte aus zu bearbeiten. Was der
Verf. am Schlusse dieses Capitels fiber die Verbindung-
der Solidarpathologie mit der Humoralpathologie in der
Pathologie des Orgauismns, zur Versbhnung des alten
unnfitzeu Streiles sagt, verdient volle Anerkennung.
Mit grossem Scliarfsinn hebt er in seinem Riickblicke
auf den zweiten Abschnitt das Characteristische dieser
Periode hervor, in welcher vorzugsweise die analo-
misch-physiologische Richtung befoigt wurde.

Nach der gescliichtlichen Entwicklung betrachlet
der Verf. die eigenthiimliche Methode der arztlichen
Eorschung in Frankreich, die sich vorzugsweise ais
Streben zum Positiven in der besonderen Cultur der
Anatomie, Chemie und Microscopic, so wie der Physio-
logie und der Physik ausspricht, welcher letzteren die
Auscultation, Percussion, Succussion, Inspection, Meu-
suration, Palpation, Gustation und Odoration angehb-
ren; wodureh positive Materialien zur Begriindung ei-
ner naturhistorischen Gestaltung der Wissenschaft im
Allgemeinen und einer freien, unbefangenen, objectiven
Erkenntuiss der verschiedenen ortlichen und allgemei-
nen Krankheitsprocesse inshbesondere geliefert werden.
Bei jeder der genannten Doctrinen wird der Einfluss der
neuen Gestaltung, welche sie unter den llanden der
Coriphaen dieser Facher gewonnen, auf die Pathologie
und Therapie mit besouderer Griindlichkeit liervorge-
hoben. Lberall werden die Griinzen, die jeder dersel-
ben gesteckt sind, und deren Verkennen nur zumNach-
theil der Medicin ausschlagt, nachgewicsen; bei der
Anerkennung der Vorzuge einer jeden derselben wer-
den ihre Liicken nicht verscliwiegen. So zeigt er diess
in der Anatomie auf der neuen Balin, welche ihr Bi-
cliat gebrochen und die mit so giinsligem Erfolge von
einem Dupuytren, Cruveilhier, Broussais,
Laennec und Andral etc. zur Bereicherung der ver-
schiedeusten Zweige der medicinischen Wissenschaft
angewendet wurde; so in der Physik, wo der Nutzen
der oben genannten physicalischen Forschungswege und
Forschungsmittel, nanientlich der Auscultation und Per-
cussion, durch Laennec, Corvisart, Piorry etc.
theils begriindet, theils vervollkommnet, in das hell-
ste Licht gesetzt wird; so in der Chemie und Micro-
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scopie, in deren Cultur die Franzosen den Deutsclien
durchweg nachstehen und nur erst Bausteine zu einer
kiinftigen brauclibaren, wissenschaRlich begriindeten
llumoralpathologie iiberhaupt, von der Chemie, wie sie
bis nun getrieben wird, geliefert werden; so in der
Physiologie, welche unter den llanden eines Magen-
die, Flourens etc. zur ergiebigen Erklarungsquelle
so mancher krankhafter Zustande und Erscheinungen
geworden ist.

Auf eine geistreiche Weise sind die ausseren Mo-
tive fiir die eigenthiimliche Richtung der neueren Me-
dicin in Frankreich zergliedert, wohin der Verf. die
Nationalitiit und den dadurch bedingten herrschenden
Krankheitscharacter, die besonderen Einrichtungen im
Unterrichts- und Spitalwesen, die miichtige Einwirkung
der medicinischen Nebenfacher auf die Medicin selbst,
die ortlichen und socialen Verhaltnisse von Paris , das
in jeder Beziehung ais Centralisationspunct angeselicn
werden muss, dic Sucht der dort practicirenden Arzte,
durch Bearbeitung einer Specialitat sich Ruf zu ver-
schalfen und diesen durch Veroffentlichung von Mono-
graphien zu fdrdern,die verschiedenen daselbst gegriin-
deten arztlichen Vereine und Gesellschaften, den grossen
Hang zur Schriftstellerci, welche durch alljiihrlicheVer-
theilung ansehnlicher Gratificationen und anderer Be-
lohnungen genahrt wird, die Vorliebe der Franzosen
fiir Journalistik, die Leiclitigkeit, den jedesmaligen
Standder medicinischen WissenschaRen aus den soliau-
lig erscheinenden Compcndien und arztlichen Worter-
biichern zu erfaliren, reclinet. Obvvohl er die Vortheile,
welche bieraus, namentlich aus der Centralisation der
geistigen Krafte, fiir dic medicinische Wissenschaft und
Kunst hervorgehen, nicht verkennt, so ist er doch
auch nicht bliml fiir die Schattenseiten, wohin er das
aus der iibrigens gliicklichen Bearbeitung der Speciali-
tiiten hervorgehende schrolfe Sondern der verschiede-
nen Kranklieitsprocesse, die .Vachtheile der statistisclien
Medicin und der medicinischen Journalistik zahlt. Cnter
der Aufschrift Literatur werden die SchriRen nament-
lich mit ihrem Titel aufgefiihrt, welche in Frankreich,
Deutschiand und Molland iiber den Zustand und die Ei-
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genthiimlichkeit der Arzneikunde in Frankreich, und
iiber ihre verschiedenen ausseren Verhaltnisse ersehie-
nen sind.

Die Parallele, welclie der Verf. hierauf zwischen
den analogen Leistungen Frankreichs und Deutschlands
ziebt, betrifFt in dem letzteren Lande vorzugsweise die
neue pathologisch-anatomische Wiener Sclnilo und die
sogenannte naturhistorische unter Scho nlei n in Ber-
lin, wobei die grossen Verdienste miserer trelflichen
Landsleute, Rokitansky und Skoda, gebiibrend
gewiirdigt werden, durch welche nach Wunderlich’s
Ausdruck die Faennec’sche Schule eine verkliirtere
Richtung gewann. Ausser diesen werden die Leistungen
auf dem pathologisch - anatomischen Gebiete durch an
dere Forscher, die fernerenForscliungsweisen, ais: pa-
thologische Microscopie und pathologische Chemie, so
wie die in Deutschiand mit besouderem Gliicke von je-
her gepflegte Physiologie und physiologische Pathologie
mit ihren Vertretern und Pflegern, zuletzt die ausseren
Motivre vergleichend durchgefiihrt.

In einem Antiange werden Frankreichs Leistungen
iu den medicinischen Nebenzweigen ini Allgemeinen,
in wiefern sie die Analogie und den Zusanunenhang
mit den allgemeinen Principieri der neueren franzosi-
schen Medicin in theoretisclier und practischer Ilinsicht
darthun, in Kiirze geschildert, und zwar die Leistungen
in der Chirurgie, wo die grossartigen Bestrebungen
eines Desault, Dupuytren und der ubrigen in drei
Schulen gebrachten Wundiirzte nach Gebiihr anerkannt
werden, ferner in der Orthopiidie, Geburtshiilfe, Pa-
diatrik, Augenheilkunde, Otiatrik, Zalmlieilkuiidc, Or-
thophonie, Psycliiatrik, Phrenologie, allgemeinen Patho-
logie und Therapie, gerichtlichen .Medicin und medicini-
schen Poiizei, llydriatik , Homoopathie, Mesmerismus.
Uberall spricht sicli genaue Sachkenntniss und ein ge-
diegenes Urtheil aus.

Mit grossem Vcrgniigen sehen wir dem baldigen
Ersclieinen der zweiten Abtheilung entgegen, wenn wir
dem rastlos tliatigen Verf. nicht noch friiher auf dem
Felde der Balneologie begegnen. K. n. Schroff.

Medicinische Bibliographie vom Jahre 1847.

Die hier angcfuhrten Schriften sind bei Br au mulier und Seidel (Sparcassegebaude) vorriithi

oder kunnen durcli dieselben

baldigst bezogen werden.

I1& oliatzscli (Dr. R H.), populare Physiologie fiir
Gebildete aus allen Slanden. Eingefiihrt \ou Dr. G.
H. v. Seliubert, Illofrath und Professor. 2. Aus-
gabe von Dr. Rohatzsch: Des Menschen Kdrper-
leben etc. gr. 8. (XVI u. 116 S.) Nordlingen, Beck.
Geli. 38 kr.

Berichtigung.

8p«nliolz (Dr. Cari Mor. Fr., k. Physicus), die
Reform der Medicinal-Verfassung Preussens und ihre
Finalitat. Ein zvveiter Beitrag im oflenen Sendschrei-
ben an den Geh. Med.-Rath Dr. Jos. llerm. Schmid Ll
gr. 8. (137 S.) Stralsund, Volkmann. Geli. 45 kr.
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