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O r i g i n a l - M i t t h e i l n n g e n .
   -

Riickblicke auf die offentlichen Irrenan­
slalten der Provinz Nieder-Oesterreich.

Von Dr. Cari S p u r z l i e i m ,  P rim ararzt der k. k.
Irrenansla lt zu  Ybbs.

( S c h l u s s . )

Indem w ir nun zu den bemerkenswerthesten 
einzelnen Hemmnissen iibergehen, w elche, wie 
gesag t, grossentheils in jener unzureichenden 
W iirdigung der Pflegeanstalt den Grund ihres so 
Lngen Bestehens finden, nennen w ir gleich zu­
erst die V e r b i n d u n g  der Irren - Pflegeanstalt 
m i t  e i n e r  A r m e n  - V e r s o r g u n g s a n s t a l t .

Im Jabre 1817 wurden zum ersten Male un- 
heilbare Geisteskranke aus der Heilanstalt zu Wien 
in das Versorgungshaus zu Ybbs iiberselzt. Dass 
unheilbare I r re , besonders wenn sie arm  sind, 
eine lebenslangliche Versorgung brauchen, daran 
hat nochNiemand gezweifelt; aber eben so gewiss 
ist es , dass diese nicht in einem gewohnlichen 
V ersorgungshause, welches fur arm e, erwerbs- 
unfahige Geistesgesunde bestimmt ist, S tatt finden 
k a n n , eben weil die zu versorgenden Individuen 
I r r e  sind. Mochte man sich auch im Jahre 1817 
durch die Ahnlichkeit des W orlklanges tauschen 
lassen, die Sachen selbst w aren doch sehr unaha- 
lich; mochte man seitdem die heterogenen Ele­
mente noch so gewaltsam iu einander zwangen, 
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es half doch nichts, es waren doch immer z w e i  
A nslallen, himmelwcit verschieden, deren Zusam- 
menbestehen nie und nirgends gut tliun kann.

Um aber nicht hinter der W ahrheit zuruckzu- 
bleiben, darf ich nicht so allgemein sprechen, sori- 
dern ich muss den gegebenen Fall aufgreifen und 
nalier beleuchten, weil nur so die Grosse des 
Hindernisses ganz ersiclitlich wird. Es will mir 
namlich scheinen, ais wusste die Versorgungsan- 
stalt zu Ybbs, aucli abgesehen von jeder Ver­
bindung mit der Irrenansta lt, selbst nicht recht, 
was sie eigentlich vorstellen solite, so verschie­
den waren ihre eigenen, durch Verhaltnisse, wel­
che hier nicht zu erortern sind, zusammen ge- 
kommenen Elemente- Die Mehrzahl der der Ver- 
sorgungsanslalt angehorenden Individuen, insge- 
mein Pfriindner genarint, waren arm e, gebrech- 
liche, erwerbsunfahige Menschen von meist vor- 
gerucktem Alter. Ihre Versorgung w ar der ei- 
gentliche und ursprungliche Zweck dieser Anstalt, 
und dass er es w a r , zeigt ganz deutlich die noch 
je tzt vorgeschriebene H ausordnung, die Instruc- 
tion fiir dieStubenvorsteher und ihre Gehulfen und 
uberhaupt die A rt und W eise, wie die ganze Ad- 
ministration geregelt ist. W er diese Hausordnung, 
diese Instruction durchliest, kann schwer auf die 
Vermuthung kommen, dass unter den Bevolke- 
rungselementen der A nstalt, fiir welche sie doch
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gesclirieben ist, ausser den schon erwahnten, gleich 
in zw eiter Reihe und in nicht geringer Anzahl, eine 
Schaar epileptischer und von Geburt oder doch 
von friihester Jugend auf geistesschwacher Indivi­
duen erscheint, bei deren Versorgung doch ganz 
andere und ganz eigenthiimliche Riicksichten ein- 
treten mussen. Rechnen w ir nun zu dieser zwei­
ten Reihe noch eine kleine Anzahl von Individuen, 
welche an unheilbaren und abschreckenden ausser- 
lichen Ubeln leiden, so haben w ir einstweilen schon 
z w e i  Anstalten statt e i n e r ,  namlich ein Versor- 
gungshaus fiir erwerbsunfahige Arme im eigent- 
Iichen Sinne und ein Siechenhaus, welche beiden 
Anstalten wohl von Yielen verwechselt werden 
m ogen , aber um so weniger verwechselt werden 
so llten , als sie ihrer Natur nach verschieden und 
an andern Orten auch in der That getrennt sind.

Doch noch nicht genug , das Schlimmste soli 
erst kommen; denn es w ar die Versorgungsanstalt 
zu Ybbs immer sehr reich an Saufern und Tauge- 
nichtsen. W enn ich aber sage »Saufer,” so verstehe 
ich darunter keineswegs jene alten erwerbsunfahi- 
gen hier versorgten Manner, die in einem W einlande 
geboren , von Jugend auf sich gerne mit einem 
Glase frohen Muth m achten, und denen nun im 
»Sich gehen lassen” hin und wieder der Kopf zu 
schwer w ird , sondern ich meine Saufer von Pro- 
fession, lebende B rannlw einkruge, Leute, die 
zwischen einemRausche und einemBissen Brot im­
mer nach dem ersten trachten , jene physisch und 
moralisch abgestumpften Individuen, welclie haufig 
nur ein Leben voll Liederlichkeit liinter sich h a­
ben, von denen viele mit allen moglichen Arresten, 
initZwangsarbeits-, Straf- undZuchthausern schon 
friiher intime Bekannlschaft gemacht hatten, In­
dividuen, w elche, so sehr sie auch durch ihre. 
moralische Zerfallenheit, durcli ihren bisweilen an 
Verzweiflung granzenden Missmuth das Bedauern 
jedes Menschenfreundes erregen , doch zugleich 
durch Liirmen und Schreien, Excesse aller Art, 
W eigerung zu arbeiten und W idersetzlichkeit ge- 
gen alie Disciplin die Geissel jeder ehrbaren Bevol- 
kerung sind. Da hatten w ir nun schon das dritte 
Element, eiriMiltelding von Versorgungs-, Arbeits- 
und Correctionshaus, ein Anstaltsbruchstuck mit 
viel Larmen und ein wenig Beschiiftigung, aber 
ohne Correction. Dass der eigentliche Zweck der 
Versorgungsanstalt (von der Irrenanstalt will ich 
einstweilen noch schweigen) durch dieses dritte 
Element noch mehr leiden m usste, als durch das 

.zweitgenannte, liegt ubrigens zu klar v o r , als
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dass hier noch eine'. niihere Erorterung nothig 
ware.

Endlich viertens muss ich noch 30 bis 40 Kin­
der erw ahnen, beiderlei Geschlechts, verschiede­
nen Alters von 7 Jahren bis zur Miindigkeit, wel­
che, zum Theil dem Civilstande angehorig, wegen 
solcher korperlieher Gebrechen, die sie w ahr- 
scheinlich fiir ihre ganze Lebenszeit erwerbsun- 
fahig m achten, aufgenommen w urden , zum Theil 
aber als Militars-Sohne friiher Zoglinge einer mili- 
tarischen Schule w aren , von da aber gleichfalls 
wegen irgend eines korperlichen Leidens, das sie 
zum Dienste untauglich m achte, in diese Anstalt 
iiberselzt wurden, um hier auf Kosten des betreffen- 
denFondes verpflegt zu werden. Bei diesen Kindern 
ist haufig in intellectueller und sittlicher Hinsicht eine 
vollstandigeErziehung zu leisten; denn ausserdem, 
dass sie doch jedenfalls zu M e n s c h e n  erzogen 
werden sollen, bessert sich der korperliche Zu­
stand mit den Jahren bisweilen in solchem Grade, 
dass sie allerdings als ervverbsfahig betrachtet 
werden mussen.

Wenn man nun annimmt, dass es nicht genuge, 
alie diese Individuen stiickweise zu numeriren, 
einzuregistiren und ganz mechanisch, nach einem 
einfachen Rechnungsexempel Geld, Kleider, Brot
u. s. w. unter sie zu vertheilen, wenn hei den ver­
schiedenen Elemenlen die sich nothvvendig auf- 
dringenden eigenthiimlichen Riicksichten beobach­
tet werden sollen, wenn in den so verschiedenen 
Riclitungen das geleistet werden soli, was nach 
unsern jetzigen Ansichten und Begriflen von einer 
Humanitatsanstalt gefordert w ird , so iiherlasse 
ich die Beantwortung der F rage, ob und in wie 
ferne so verschiedene Zwecke in so engein Ver- 
bande erreicht werden konnen, dem Urtheile jedes 
Einzelnen. Ich habe hier bloss auf die Nachtheiie 
aufmerksam zu maclien, welche die Irrenanstalt 
aus dieser Verbindung zog.

Diese Nachtheiie gehen, wie zum Theil schon 
angedeutet w urde , hauptsachlich daraus hervor, 
dass man Irre nach denselben Maximen behandeln 
w ollte, wie Pfrundner, dass man eine Irrenan- 
stall nach denselben Directiven adminislriren 
w ollte , wie ein A rm enhaus; ja  man glauhte so- 
gar bei den Irren von ganz allgemeinen Forderun- 
gen noch etwas nachlassen zu konnen. W ahrend 
also z. B. der Fehler schon gross genug gewesen 
w are , die Raumbedurfnisse der Irrenablheilung 
und der eigentlichen Versorgungsanstalt nach dem­
selben Maassstabe zu bestimmen, wurde dieser fiir
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die erstere noch verjiing t, und es trat sogleich 
eine Uberfullung ein , welche, wenn auch nur e t ­
w a s  g r o s s e r  bei den Irren ais bei den Pfriind- 
nern , doch viel s c h a d l i c h e r  war. Es ist noch 
nicht so lange her, dass in dieser Anstalt 400 Irre 
einen bedeutend kleineren Raum in Anspruch zu 
nehmen hatten, ais der gegenw artig fiir eine Zahi 
von 300 bestimmte is t, und doch konnte es mir 
noch gar nicht einfallen, alie nothigen Raumbe- 
durfnisse einer P f l e g e a n s t a l t  schon fiir befrie- 
digt zu erklaren. Aber Raum ist den Irrenanstal- 
ten so ndthig ais die L uft, ohne hinreichenden 
Raum lasst sich gar Nichts ausfiihren! Eben so 
wenig w ar in der V ersorgungsanstalt, ungeach- 
tet der verschiedenen Elemente, das Vorbildzu den 
einer Irrenanstalt so nothwendigen Unterablhei- 
lungen fiir gewisse Categorien der Geisleskranken 
zu finden; wegen Uberfullung waren diese nicht 
einmal ausfiihrbar. Dieselbe Uberfullung und iiber- 
haupt alie anderen, gar nicht auf zwei verschie- 
dene Anstalten berechneten Localitatsverhaltnisse 
machten sogar eine hinreichende Trennung der 
beiden Anstalten selbst unm oglich, wechselseitig 
waren der Beriihrungspuncle immer eine Menge 
gegeben, w oraus man leicht absehen kann, in wie 
weit eine wohlverstandene Isolirung der Irrenan­
stalt zu Stande kommen konnte. Man denke sich 
nun den Irren in Beruhrung mit den obgenannten 
Elementen der Versorgungsanstalt, von denen die 
besten nur ein Gefuhl fiir ihn hatten, weiches Iialb 
Mitleid, haib Geringschatzung ist, die meisten 
aber ihm bei jeder Gelegenheit den »N arren>:> vor- 
w arfen, ihn in ihrer wirklichen oder eingebilde- 
ten Uberlegenheit zu allerhand Zwecken zu ge­
brauchen suchten, oder in ihm geradezu den »Pa- 
r ia” jener mensclilichen Gesellschaft sahen, w el­
cher dieses Ilaus bewolinte. Man muss Zeuge ge­
wesen sein von den Auftritlen und Ereignissen 
so gemischter A nstalten , um so recht ali’ das 
Ubie zu fiihlen, was selbe fast unausweichlich mit 
sich fiihren. Ich miisste zu weitlaufig werden, 
wollle ich im Einzelnen zeigen, wie unpassend 
und oft geradezu zweckwidrig es i s t , hinsichtlich 
der Bekleidung, Bekostigung und des ganzen in­
nern Anstalllebens bei Irren ein Verfahren zu 
beobachten, weiches zum Theil fur unsere Ver- 
sorgungsanstaiten recht gut sein m ag , zum Theil 
aber selbst im entgegengesetzten Falle (da selbe 
noch keineswegs ihre hochste Entwicklung erreicht 
haben durften) in ihnen gewiss w eniger schadlich 
is t , ais in Irrenanstalten. Namenilich will ich der
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Beschaftigung gedenken, welche in einer Irren- 
anslalt so mannigfaitig sein soli, wie in keiner 
andern Humanitatsanslalt, und deren Durchfiihrung 
auf eine Weise und mitsoverschiedenartigen Riick- 
sichten geschehen m uss, wie gieichfalls in keiner 
andern Anstalt. W ar aber die in W irklichkeit dar- 
gebotene Beschaftigung schon fiir die V ersorgungs­
anstalt nichts weniger ais hinreichend, w ar be­
sonders die A rt und Weise ihrer Durchfiihrung 
selbst fur diese Anstalt zu einseitig, und stand 
schon hier die Aufm erksam keit, welche man dem 
M a t e r i e i l e n  angedeihen liess, in keinem be- 
friedigenden Verhaltnisse zu dem , was durch die 
Arbeit am M e n s c h e n  erreicht werden solite und 
bei dem rechten Verfahren auch erreicht werden 
kann, so trafen alie diese Mangel in weit hohe- 
rem Grade noch die Beschaftigung der Irren.

Aus der Verbindung der beiden Anstalten ging 
ferner ein Missgiiff hervor, welcher erst in der 
neuesten Zeit beseitigt werden konnte, so lange 
er aber bestand, auf die Entwicklung der Irren­
anstalt von dem nachlheiiigsten Einflusse sein 
musste. Kein Mensch wird namlich an der W ich- 
tigkeit eines guten W arterpersonales zvveifeln, in 
dessen Handen ja  die Beaufsichtigung der Irren 
und so vieler Anderen zunachst liegt. So lange 
nun wenigstens vier Fiinftel dieses Personales aus 
Pfrundnern des Versorgungshauses bestanden, d. h. 
wenn man sich der oben gegebenen Schilderung 
der verschiedenen Elemente desselben erinnern 
w ill, aus Leuten, zu a it, und in allen moglichen 
Vorurtheilen verknbchert, um die Eigenthumiicli- 
keiten des Irrendienstes sich anzueignen, oder zu 
sehwach, um auch nur die Halfte von dem Ieisten 
zu konnen, was von ihnen gefordert werden muss­
te , oder zu ro h , um in den Irren Menschen zu se­
hen, welche sie nur beaufsichtigen soliten; so lange 
man dieses Verhaitniss bestehen lie ss , Iialte man 
sich ja vorhinein jede Moglichkeit benommen, ein 
brauchbares W arterpersonale zu erhalten. Aus 
diesem Mangel allein lassen sicli unzahlige Nach- 
theiie abieiten, besonders wenn man bedenkt, dass 
dieses Aufsichtspersonale, wie ich schon oben be- 
m erkte, keine anderen Instructionen kannte, ais 
die sogenannten Stubenvater und Stubeninutter 
der Armenanstalt.

Aus dem bisher G esagten, glaube ich , geht 
mit hinreichender Deutlichkeit h e rvo r, dass die 
Irrenanstalt zu Ybbs lange Zeit nicht nach Princi- 
pien geleitet w urde, welche i h r e m  W esen ent- 
sprechen konnten, dass sie nicht seibstandig die
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i h r  zusagende Richtung verfolgte, sondern am 
langweiligen Schlepptau einer Anstalt herumge- 
zogen w urde, welche kaum ihre eigene Richtung 
einzuhalten im Stande w ar.

Ein Satyriker konnte freilich hier fragen, wo- 
zu denn ein eigenes Steuerruder ohne Steuermann 
gu t gewesen w are? Aber auch ohne d ieseF rage 
wiirde ich die Reihe derHaupthindernisse desFort- 
schreitens dieser Anstalt nicht schliessen, so lange 
ich nicht den Umstand angefuhrt hatte, dass selbe 
kein eigenes irrenarztliches Personale hatte. Der 
Hausarzt der Versorgungsanstalt verschrieb auch 
in der Irrenanstalt taglich eine gewisse Anzahl 
Recepte; damit hatte er nach der Meinung, wel­
che sich wenigstens in dieser Anstalt geltend ge­
macht h a tte , das Seinige gethan. Und die Psy- 
chiatrie? —  Nun ,  sie druckte dabei ein Auge, 
sie druckte alie ihre Augen z u , oder, wenn man 
lieber w ill, —  sie hatte da noch keines geoffnel.

Fassen w ir nun das iiber diese Anstalt Ge- 
sagte kurz zusamm en, so waren die Verbindung 
derselben mit einer fremdartigen Anstalt, ihre Lei­
tung nach beziehungsweise naturw idrigen Grund- 
satzen, daher fehlerhaftes Verfahren in Rekleidung, 
Bekostigung, Beschaftigung der lrren u. s. w. 
der Mangel eines brauchbaren W arterpersonales, 
der Mangel eigentlicher Irrenarzte mit einer ih- 
rem Berufe angeinessenen Stellung und hinrei- 
chendem W irkungskreise, und daher wieder 
die Nichtbeachtung der in anderen Irrenan- 
stalten bereits gemachten F ortsch ritte , die we- 
sentlichen Hemmnisse des von Vielen schon liingst 
ersehnten Erfolges. Stellen w ir uns aber auch bei 
dieser Anstalt die F ra g e , ob sie unheilbar ist, 
so konnen w ir solche getrost mit «nein” beant- 
w orten ; denn so gross die aufgezahlten Hinder- 
nisse auch sind, so konnten sie eines Theils schon 
und konnen anderen Theils noch entfernt werden, 
sie waren und sind nicht v o m  H a u s e  a u s  un- 
uberwindlich. —  Die Reihe von Maassregeln, wel­
che die hohe Landesstelle in den letzten Jahren in 
Ausfuhrung brachte, hat es zum Theil schon je tzt 
bew iesen, dass dieser Anstalt geholfen werden 
konnte. Schon vor 3 Jahren konnten w ir auf die 
ersten Schritte aufmerksam machen, welche die 
Anstalt ihrem Ziele naher fiihrten, seitdem hat 
sich wieder manches gebessert, manches Neue 
liess sich in ihr Leben einfiihren, mitten darunter 
kam , wie bei allem vorw arts Strebenden, man­
ches Schw anken, mancher Kampf, Vieles aber 
soli noch werden.
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Einige Puncte, welche uns fiir unsere Ver­

haltnisse von besonderer W ichtigkeit scheinen, 
wollen wir in bald folgenden Zeilen besprechen.

Aem tliche Mittheilung iiber die mit der 
W  a rb  u r g ’schen Fiebertinctur ge-  

wonnenen Resultate.
Von Joseph Joh. K n o l z ,  k. k . n. ost. R egierungs- 

ra th e , Sanitats-Referenten und Protomedicus.
( F o r  t s e t z u  n g. )

B e o b a c h t u n g e n  d e s  S t a d t -  u n d  B a d e -  
a r z t e s  z u  B a d e n ,  Dr .  F r a n z  H a b e l ,  O r ­

d i n a r i u s  d e s  M a r i e n s p i t  a l e s .

Der Unlerzeichnete hat die ihm iibersendeten 
W a r b u r g ’schen Fiebertropfen an drei Kranken 
versuch t, und allemal mit gliicklichein Erfolg. E r 
ging aber dabei von dem Grundsalz au s , dass, 
wenn die Priifung dieses Mittels einen W erth ha­
ben solite, dasselbe nicht in ganz gewohnlichen 
und Ieichlen Fallen in Anwendung gebracht w er­
den m usse, sondern in schwcrerem Fieber, bei 
welchem entweder Chinin schon nulzlos gebraucht 
worden w a r , oder wenigstens die besondere Heil- 
kraft des Mittels besser in die Augen fallen mlisse. 
Es w ar zu bedauern, dass, ais das Miltel hier 
anlangte, die ziemlieh bedeutende Epidemie von 
interiniltirenden Fiebern schon in der Abnahme 
w a r , so dass exquisite Falle nicht ofter ais drei­
mal beobachtet wurden.

Die Falle sind in Kurze folgende:
I- F a l l .  M. J . ,  33 Jahre ai t ,  k a th ., ledig, 

Polizeiwache - Gemeiner, von robuster Con- 
stilu tion , sonst immer gesund, w ar schon im 
Juni d. J. mit einem Tertianfieber im Marienspi- 

ta le  durch acht Tage mit Chinin behandelt, und 
geheilt entlassen worden. Bis zum 5. September 
w ar er dreimal recidiv gew orden, und stets nach 
mehrtagigem Gebrauch des Chinins wieder vom 
Fieber befreit geworden. Die Ursache der Recidi- 
ven lag in der Unmoglichkeit, sich in seinem 
Dienste vor Diatfehlern und Erkaltungen zu hii- 
ten. E r wurde am 11. September in das Spital 
aufgenommen und gab an, dass er taglich um die 
Mittagszeit Fieberanfalle habe. Die Untersuchung 
zeigte gastrische Symptome, Brechreiz, Schmerz 
in der M ilzgegend, jedoch Milz und Leber nicht 
geschwollen , grosse Somnolenz, Fieber. Ein 
Brechmiltel w irkte nach abwarts und machte 
zw olf wassrige Stuhlgange; am 12. September
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Morgens, bei fieberfreiem Zustande und etwas ver- 
ininderten gastrischen Symplomen, wurde ein Ess- 
lollel der Tropfen gegeben, das Fieber blieb aus, 
die Nacht w ar jedoch unruhig. Eine geringe 
Stuhlentleerung.

13. September. Fieberfreier Zustand. Bessere 
Nacht.

14. September. Um zehn Uhr ein halber Ess- 
lofFel der Tropfen. Gegen Mit tag Puls 52. Eine 
harte Stuhlentleerung. Guter Appetit. Ruhige Nacht. 
Der Schmerz in der Milzgegend verschwunden.

15. September. Fieberfreier Zustand. Puls 72. 
Harte Stuhlentleerung. Dunkler Urin.

16. September. Um zehn Uhr noch einmal ein 
halber Lofiel der Tropfen.

Das Fieber kehrte nicht mehr zu riick , am 
17. September wurde er geheilt entlassen. E r trat 
sogleich seinen Dienst a n , und ist bis jetzt frei 
von Recidiven geblieben.

II. F a l l .  St. A ., von Jarom irz in Bohmen, 
26 Jahre ai t ,  k a th ., led., Kochin, schwachlicher 
Constitution, an B len n o rrh o ea  benigna  seit einem 
Jahre leidend, wurde am 3. September aufgenom­
men. Sie w ar seit neun Tagen krank und zeigte 
bei ihrer Aufnahme alie Symptome eines inassigen 
T yp h u s  abd. Unter dem Gebrauche von Chlor 
verschwanden zw ar diese, es stellte sich jedoch 
seit dem 9. September immer um die Mittagszeit 
ein Fieberparoxysmus mit Kalte, Hitze und Schweiss 
bis gegen M itternacht ein. Sie bekam Chinin gr. 1 
pro  dos. jede zweile Stunde. Durch acht Tage 
gebrauchte sie dasselbe, ohne dass die Fieberan­
falle sich minderlen. Am 18. September nahm sie 
die W a r b u r g s c h e n  Tropfen zu einem halben 
Esslolfel p ro  dosi zweimal, um neun Uhr und um 
zehn Uhr Morgens. Um drei Uhr stellte sich die 
Kalte ein , die eine Stunde dauerte. Hitze folgte 
keine , wohl aber Schweiss gegen Abend. Eine 
breiige Stuhlentleerung.

19. September. Puls 96. Sonst Wohlbefmden. 
Feuchte Haut. Keine gastrischen Sym ptom e, die 
Tropfen wiederholt. Es erfolgte kein FieberanfalI. 
Ruhige Nacht.

20. September. Puls 96. Wohlbefmden. Der 
Appetit wachst.

21. September. Puls 81. Kein Fieber mehr. 
Ein Stuhlgang.

Die Reconvalescenz ging gleichmassig fort. 
Am 3. October geheilt entlassen. Bis jetzt keine 
Recidive. Die Blennorrhoea halte sich in derRecon-
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valescenz gem indert, tra t aber dann wieder sta r­
ker auf.

III. F a l l .  W . I-, von Melichsdorf in Mahren, 
k a th ., W itw er, ait 55 Jah re , Knecht. Friiher 
gesund, Iitt er nun seit sechs Wochen am W ech­
selfieber mit unbestimmten Typus. Nachdem er 
durch vierzehn Tage daran gelitten hatte, ging er 
in das Spital der barinherzigen Briider zu Wien, 
und wurde daseibst durch drei W ochen am W ech­
selfieber und consecutiven Ascites und A nasarca 
behandelt, und gebessert entlassen. E r blieb jedoch 
nur durch einige Tage fieberfrei, wurde dann 
neuerdings davon ergriffen und kam am fiinften 
Tage der neuen Erkrankung, am 2 2 .September, in 
das Marienspital mit T u m o r hepa tis et lien is , 
ascites e t oedema pedis. Die physicalische Un­
tersuchung zeigte Freisein der Brusthohle und des 
Herzbeutels an. Er wurde solvirend und diuretisch 
behandelt, ohne weitern Erfolg ais der vermehrten 
Diurese. Am I. October um sechs Uhr Abends ein 
FieberanfalI mit F ro s t, H itze, Schweiss und ver- 
mehrter Fluctuation im Bauche. Die Fieberanfalle 
erfolgten taglich, jedoch zu ungewisser Zeit- Die 
Diuresis nahm ab (1 Pf. in 24 Stunden), die W as- 
sersucht vermehrte sich, der Puls wurde ungleicli, 
schwach, die Kriifto sanken- Am 9. October w ur­
den die Fiebertropfen zu einem Essloflel pro  dos. 
zweimal im Zwischenraum einer Stunde gegeben. 
Das Fieber kam nicht wieder. Drei fliissige Stuhl- 
gange. Am 10., 11. und 12. wurde die Dosis der 
Fiebertropfen wiederholt. Es hob sich nun der 
Puls, die Diurese vermehrte s ich , die Krafte und 
der Appetit stiegen , und unter dem Gebrauche 
von diuretischen und bitteren Mitteln trat die Re­
convalescenz ein, welche je tzt noch fortdauert. 
Der Kranke ist jedoch noch im Spitale, da er in 
der jetzigen Jahreszeit vor ganzlicher W iederher-
stellung nicht entlassen werden kann.

*  **
Es lassen sich aus diesen drei Fallen wohl 

keine besonderen Schlusse ziehen. Die Zahl der­
selben ist zu gering. W as daraus resu ltirt, be­
schrankt sich auf Folgendes:

1. Die Fiebertropfen haben in diesen drei Fal­
len ihre antifebrile Kraft glanzend bewiesen. In I. 
und II. w ar dasChinin unzureichend befunden w or­
den. W enige Loffel der Tropfen w irkten vollkom­
men zur Geniige. In III. wurde wahrscheinlich fru- 
her ebenfails Chinin gegeben, jedoch ist diess un- 
gewiss. Die Tropfen erwiesen sich hier sehr kraf­
tig , selbst bei vorhandenem In fa r c tu s  hepa tis  e t
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asc ites. Die Krafte nahmen schnell zu , nachdem 
das Fieber gewichen w ar.

2. Die Retardation des Pulses, welche im er­
sten Falle beobachtet w urde , zeigte sich in den 
beiden andern nicht.

3. Nur im dritten Falle zeigte sich zugleich 
eine W irkung auf den Stuhlgang.

4. Es wurden die Tropfen immer gut verlra- 
gen , selbst bei vorhandenen gastrischen Sympto- 
men. Der Appetit hob sich unter dem Gebrauche 
derselben und die Verdauung w urde s ta rker.

5. Zwei bis drei Dosen reichten h i n , das Fie­
ber dauernd zu verjagen.
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6. Die Blennorrhoe im Falle II kehrte nach 
der Entlassung der Kranken wieder. Eine W ir­
kung auf die Schleimhaut der Vagina und des Ute­
rus ist daher den Tropfen nicht eigen.

*  **
Aus den mit den Dr. W a rb u rg 's c h e n  Tro­

pfen im W iener und Brucker Sanitatsdistricte vor- 
genommenen Versuchen geht deren W irksamkeil 
im Wechselfieber unzweifelhaft hervor, und es 
muss die Heilung mehrerer Wechselfieberkranken, 
die dem Chinin w iderstanden, bestatigt werden.

( F o r  t  s e 11  u  ng f o l g t . )
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2 .
Ausziige aus in- und auslandischen Zeitschriften und fremden 

\ F e r k e n .
 -------------

A. P a tlio log ise lie  Anatom ie.
Tod durch den Genuss von rohem Reis. Von II o- 

w e l l .  —  Eine 22 jahrige, blasse und aniimisclie Magd 
w urde plotzlich Abends beim Ausgelien von B rust- 
schm erzen befallen. Eine halbe Stunde friiher stellte 
sich ein h e ftig er Schm erz im linken llypochondrium und 
grosse  Dnruhe ein. Sie gab an , dass sie Nachm ittags 
ein Glas voil rohem Reis, m it Milch verm ischt, genossen 
und h ierau f Thee getrunken habe. Der Schm erz riih rte  
offenbar von d e r  Ausdebnung des Magens lier, die durch 
die Anschwellung des Reisses im Contact m it dem Thee 
und durch die Korperwarm e v eru rsach t w urde. Es 
w urde eine halbe Drachme Sulfas zinci ais Brechmittel 
gere ich t, und da es nichts w irk te , diese Gabe nach 
20 Minuten w iederholt. Anfangs w urde bloss Thee und 
W asse r, sp a te r  aber eine grosse Quantitat halb ange- 
schwollenen R eisses erbrochen, w orauf bedeutende Er- 
leichterung folgte. Um 11 Uhr am nachsten Morgen 
nahm der Schm erz plotzlich z u , w urde seh r heftig, m it 
kalten Extrem  ita ten , kleinem fieberhaften P u lse , g ro s­
s e r  Spannung des Unterleibes, und um 4 Uhr nachM ittag 
erfolgte der Tod. Man fand bei der S e c t i o n  eine aus- 
gebreitete  E ntziindung des Bauchfelles, Abiagerung von 
Lymphe, w elche die Gedarme verlo llie te , und eine be­
deutende E rg iessu n g  von triibem  Serum in die Bauch- 
hohle. Der Magen und das Duodenum w aren , bis auf 
wenige K drner von rohem  Reis am P y lo rus, leer und 
frei von Entziindung. Die diinnen Gedarme w aren jedoch 
m it einer Menge derselben Suhstanzen , die sie zu 
geniessen gew ohnt w ar, a i s : Reis, A rrow -root u. s. w. 
gefiillt, von denen einige roh und ha rt w aren , und den 
Darmcanal so ausdehnten, dass man m it den Fingern 
gleichsam  Sacke von Itugeln filh lte , andere in halbver- 
dautem  Z ustande sich befanden. Die dicken Gedarme

waren voli Facalstoife. (.The Lancet■ 1 8 4 7 . Vol. I. 
Nr. 15 )  M e y r .

Colloidgeschwulst in  der Schadelhohle. Von M i 11 e r. 
-— Ein 42jiihriger Mann w urde v o r 10 Jahren von Dys- 
pepsie und heftigen Schm erzen im Hinterhaupte befallen, 
w elche seine Gem iithsart re izbar und ungeduldig mach- 
ten. Vor 6 oder 7 Jahren tra t  plotzlich Stimmiosigkeit 
ein. Vor einem Jahre w urde Verf. von dem Kranken 
wegen einer Lungenblutung consu ltirt, welche aber 
bald der eingeleiteten Behandlung wich. Zu derselben 
Zeit zeigte sich in dem linken Ohre des Kranken ein 
frem der K orper, w elcher w ie ein Polyp aussah. Der 
Kranke gab a n , dass e r bedeutende Schmerzen im Kopfe, 
Ohre und im Schlunde h ab e , welche vom H interhaupte 
beiderseits iiber der Yerbindung der Schlafenbeine mit 
dem llinterhauptsknochen ausgingen, und sich h inter 
dem Nacken, vorne nacli dem Vcrlaufe der Eustachi- 
schen Trompete und der grossen llalsgelasse e rstreck - 
ten ; auch konnte Pat. schon m ehrere Jahre niclit leicht 
auf der linken Seite liegen. Der fremde Korper im Ohre 
w urde m ittelst der Zange und Atzmittel entfernt. Drei 
Monate vor dem Tode des Kranken traten abermals 
g rosse  Unrulie und lieftiger Schmerz im Hinterhaupte, 
Nacken und dem W arzenfortsatze des linken Solilafen- 
beines e i n ; le tz te re r  e rstreck te  sich nacli dem Ver- 
laufe der grossen Gefasse bis zum W inkel des Unterkie- 
fers (lin k e rse its ); zugleich bestand partielle Lahmung 
der nach der linken Seite verzogenen Zunge, Schling- 
beschw erden und Husten bei Schlingversuchen. Die 
linke Seite der Zunge w ar seh r blass, die rechte unge- 
wohnlich ro th ; Pat. klagte iiber constante Unbehag- 
licbkeit und ein Gefiihl von Zusammenschnuren der 
B ru st, von Ausdehmmg und Volle des Unterleibes. 
Es erfolgten Abmagerung, K rafteverlust, baufige An-



falle von Schluchzen, von F rost und Hitze. L etztere 
w urden inuner freq u en ter, das Schlingen beschw er- 
lic lier, das Athmen geheuim t und schm erzhaft, und 
endlich erfolgte der Tod. Bei der S e c t i o n  fand man 
beide Lungen m it Tuberkeln iiberfiillt; das g rosse  und 
kleine Gehirn gesund , aus dem Riickenmarkscanale 
floss eine g rosse  Menge seros blutiger F iussigkeit. In 
der von dem linken Lappen des kleinen Gehirns occu- 
pirten Grube w ar ein h u h n e re ig ro sse r, einer Uydatide 
ahnlicher frem der Korper, der sich voin liintern untern 
Theile des linken Lappens des kleinen Gehirns bis zur 
Vereinigung der Varolsbriicke mit den Grosshirnschen- 
keln e rs treck te , und auf die untere Seite des kleinen 
G ehirns, die Varolsbriicke und die Medulla oblongata, 
wo das sechste, siebente, achte und neunte Nervenpaar 
h e rau stre ten , einen Druck ausiibte. Der Inhalt des 
Sackes w ar eine halbdurchscheinende gelatinose Sub­
stanz von der Consistenz des G laskorpers, und von 
kleinen rothen Gefassen durchzogen. Die Geschwulst 
schien von dem Sclilafenbeine auszugehen, und w ar 
un ter der Dura muter gelagert. Ein Theil derselben 
drang durcli das grosse zerrissene Loch mit der Jugu- 
larvene und dem N. vagus, ein anderer Theil durcli den 
carotischen Canal mit diesem Gefasse, der sich m it dem 
vorigen v e rein ig te , und den N erven, die Arterie und 
Vene, so w ie aucli das neunte Nervenpaar auf seinem 
Zuge zu r Zunge einhullle. Das Tromm elfell, der Vorhof 
und alie Canale des innern Ohres waren mit derselben 
Substanz erfiiRt, welche die Geschwulst bildete. Verf. 
g laub t, dass diese eine eigene Ilii ile h a tte ; iiber- 
diess besass sie eine netziorm ige oder zellige Anord- 
nung , wie die Membrana hyalo idea des Glaskiirpers. 
Alie oben angegebenen Symptome lassen sich durch den 
D ruck der G eschwulst auf die Centraltheiie des Nerven- 
system s und die Nerven leicht erklaren. ( Boston med. 
and surg. Journ. und London Med. Gaz. March 1 8 4 7 .)

M  e y r.

1 5 .  P n t l i o l o g l c .

Uber die Granularentarlung der Nieren. Von 
S e m  p le . —  Bei den Sectionen Solcher, die an einer 
K rankheit der Eingeweide s ta rben , findet man gewiilin- 
lich auch die Nieren krankliaft bescliaffen. Am iiaufigsten 
is t eine Ablagerung granuloser M aterie, welche m it der 
Cortical- und Tubularsubstanz dieses Organs verm engt 
is t ,  oder selbe ganz obliterirt. in den friihesten Stadien 
dieser E rkrankung  ist sie kaum zu erkennen , und noch 
mannigfacher sind die Symptome wiilirend des Lebens. 
Gewohnlich trifft man H autw assersucht und ein undeut- 
liclies Gefiihl von E rkrankung an , oder die Krankheit 
is t  Anfangs ganz la ten t, und man findet ihre Zeichen 
e rs t  nach dem Tode. Eines de r w ichtigsten Zeichen 
w ahrend des Lebens ist der eiw eisshaitige H arn ; Verf. 
gibt zw ar a n , dass der Harn auch ohne diese Krankheit 
E iw eiss enthalten k an n , aber die Ursachen sind dann 
voriibcrgeliend, und der Ilarn  v e rlie rt w ieder den albu- 
minosen Character. Daher soli man denselben w ieder­
holt un tersuchen , und wenn die E iw eissablagerung
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constant is t ,  bleibt kaum  m ehr ein Zvvcifel an der Gra- 
nu laren tartung  iibrig. Verf. untersuch te  auch bfters 
den Harn hydropischer und anderer K ranken, und fand, 
wenn derselbe keine E iw eissablagerung zeig te , auch 
nach dem Tode keine Spur einer G ranuiarentartung der 
Nieren. Die U ntersuchung des Ilarns is t seh r leicht; 
docli ist zu diesem Behufe die E rhitzung desselben und 
ein Zusatz von etw as Salpetersaure s te ts  nothw endig; 
denn das Aussehen des Harns is t oft no rm al, und auch 
das specifische Gewicht is t in den ersten  Stadien der 
K rankheit fast ganz dem des gesunden Harnes gleich. 
In den vom Verf. angefiihrten 3 Fallen zeigte sich jedes- 
mal eine Pleuritis m it serosem  E rgusse , einmal in der 
Lunge T uberkeln, das zw eite Mal eine kalkige Abla­
gerung und llypertrophie der Bronchialdriisen, im 
dritten Falle Ilepatisation des obern Lappens der rech ­
ten , e itrige Exsudation und Carnification der linken 
Lunge. Das Herz w ar jedesm al gesund. ( The Lancet. 
1 8 4 7 . Vol. I. Nr. 10 .) M e y r .

Spontane Amputationen bei einem  Neugebornen. 
M itgetheilt von D u b o i s .  —  Der Genannte w ies de r 
konigl. Academie ein zw ei Tage altes Kind v o r , an dem 
sich folgende m erkw iirdige Anomalien vorfanden. Man 
bem erkte niimlieli alsbald nach der G eburt, dass der 
Mittel- und Ringfinger der iinken Iland auf die erste  Pha­
lange zuruckgefiihrt se ien , deren vorderes Ende abge- 
rundet und m it Haut (iberzogen e rsch ien , eine kleine 
Stelle in der Mitte des Stmnpfes ansgenonim en, welche 
wund und blutig w a r ,  w as auf eine e rs t  kiirzlich e r­
folgte Trennung der vordern felilenden Glieder liindeu- 
tete. Von der naclisten Umgehung dieser bezeichneten 
W unden ging eine fadenform ige, seh r resisten te  Ver- 
langerung au s, welclie zu iang w a r , ais dass sie fu r  
Triim mer der ahgestossenen Fingerglieder hatte ange- 
selien werden konnen. Ganz ahnliche Verletzungen w a­
ren an der zw eiten und d ritten  Zehe der beiden Fiisse 
zu  bem erken, wo namlich die letzten Phaiangen fehlten, 
und durch einen Stumpf e rse tz t w aren , andern,  w ie an 
den F ingern, die m ittiere W undstelle m it derfadenfbr- 
migen Verlangerung sich vorfand. Am linken Beine be­
fand sicli e tw as ober den Knocheln eine, wie von einer 
iang anlialtenden L igatur herriihrende E inschniirung; 
eine dieser gleichende E inschniirung w ar an der grossen 
Zehe des rechten F usses, im Niveau ih rer ersten  Pha­
lange zu  selien. Endlich w ar an diesem Fusse eine min­
der ausgesprochene ringfdrm ige Einschniirung an der­
selben S telle, w ie am linken, zu bemerken. Bei der 
Geburt w a r an den so verstiim m elten Theilen nirgends 
eine Spur von Irritation zu seh en , aber un ter den nun 
einw irkenden Potenzen der Aussenwelt entvvickelte 
sich eine lieftige traum atisclie Entziindung. Der Nabel- 
s trang  liatte ansta tt der gewohnlich 64— 66 Centim. be- 
trageuden Lange nu r 33 Centim Von den Eiiiiiuten liess 
sich nu r das Ciiorion erkennen, das Amnion konnte man 
nicht unterscheiden. Die Placenta bot nichts Bemerkens- 
w ertlies dar. Auch w ar das Kind m it Ausnalime der be- 
zeiclineten Verstiimmlungen norm al gebildet. (Gazette  
medicale de Paris. 1 8 4 7 . Nr. 1 2 )  H i r s c h l e r .

Schmarozerthiere in der menschlichen Haut. Von
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Dr. J. W. M o s e s .  —  Im vorigen Sommer w urde Verf. 
von einer Dame w egen eines Ausschlages um Rath ge- 
frag t, der in der H als-, Achsel- und B rustgegend er- 
schienen w a r , und ein unertragliches Jucken v e ru r- 
sachte. Bei genauer Untersuchung fanden sich Hiiufchen 
von grossen Papulis, die ro th , etw as zugesp itzt, und 
an S te llen , wo eben g ek ra tz t worden w a r , denen der 
U rticaria nicht unahnlich w aren. Verf. verordnete laue 
B ader und geiinde Abfiihrmittel; derA usschlag verbrei- 
te te  sich imm er m eh r, und hatte nach 14 Tagen auch 
den Unterleib iiberzogen. Auch zwei Knaben von 4 bis 
6 Jahren und ein 16 Monate altes Kind w urden am 
Halse, u n ter den Armen und besonders h in ter den 
Ohren und am Kopfe von diesem Ausschlag ergrilfen. An 
den letz te ren  Stellen w aren Biaschen vorhanden, aus 
denen eine dunne, fast wasserhelle Feuchtigkeit 
sc h w itz te , die beim Trocknen Schorfe bildete, welclie 
denen des Eczema vollkommen glichen. Ais Verfas- 
se r  den Kopf m it einer Loupe u n tersuch te , sali er um 
die Schorfc lierum  ein rothliches Pu lver, welches 
aus rothlichen, dem Acarus autumnalis ahnlichen Mil- 
ben besland, die sich ziemlieh schnell fortbewegten. 
Eine Freundin, welclie bei der Dame zum Besuclie w ar, 
w urde  fast unm ittelbar nach ih rer Ankunft angesteckt. 
Auf dem Gipfel jeder Papula fand sich ein festsilzender 
A carus, der sich seh r scliw er ahiosen liess. Da man 
je tz t die N atu r des Ausschlages kann te , so w ar.die Be- 
handlung leicht. Am sclinellsten w urden die Milben von 
H irsclihorngeist und Olil getbdtet. Durch Anwendung 
dieses Mittels und durch haufige Bader, W aschungen 
m it Seife, Ablosen von Milben und Entfernen de r Patien- 
ten von den O rten , wo sich dieselben aufhalten (v o r­
ziiglich w elke Apfelbaumblatter), gelang es dem Verf., 
die Kranken in 14 Tagen von dem Iastigen Ubel zu be- 
freien. ( London Medical Times 1 8 4 6 . October.)

N  a d  e r.
Uber den Begriff und die Diagnose der bosartigen 

Neubildungen. Von F r e r i c h s .  —■ Verf. unterz ie iit die 
zw ischen den gutartigen  und bosartigen Pseudoplasmen 
aufgestellten Unterschiede einer genauen Priifung. Ais 
Charactere der B osartigkeit gelten: 1. Die Erweicliung 
oder das Zerfailen derselben und die mit diespm Process 
lland in Iland gehende Z erstorung der Gewebe, welche 
sie beherbergen. Das Zerfailen in Kornchen findet man 
aber auch hei plastischen Exsudaten, die durcli Zerlhei- 
iung en tfern t w erden ; nu r zersto ren  sie nicht die Or­
g ane, in welchen sie ihren Sitz haben. In Bezug auf 
ortliche B osartigkeit ist nu r das Carcinom liinreicliend 
sciiarf cliaracterisirt. Ais Untersciiied w ird ferner be­
trac h te t: 2. die Dyscrasie. W enn man auch die Tuberkeln 
und Carcinonie in ihrem  ersten  Auftreten w egen schein- 
barer Abw esenheit der Dyscrasie ais locale Krankheiten 
zu  be trach ten , keinen Anstand nim m t, so zeigen docli 
das Verhalten d ieser Pseudoplasm en, ih r constantes 
VViederkehren, in welchem Stadium der Entw icklung 
sie auch enlfernt wurden, ilir gleichzeitiges vielfaltiges 
E rscheinen in verschiedenen O rganen, die Art ih rer 
Ausbreitung u. s. w . , dass die Ursache ih re r primitiven 
Bildung in einer vom Anfange an zu Grunde liegenden
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Dyscrasie zu suclien sei. W as das W iedererscheinen 
nach der Exstirpation betrifft, so geschieht es nicht 
se lten , dass auch gu tartige  Geschwiilste nach der Ex­
stirpation w ieder erscheinen. Die gut- und bosartigen 
Neubildungen unterscheiden sich dureh ih re  Textur. 
Wenn auch in beiden die Entw icklung von Zellen aus 
amorphem Blastem auf dieselbe W eise vo r sich gelit, 
und dieselben Faserbildungen vorkom m en, so is t doch 
die w eitere  Umbihlung der Zellen ganz verschieden. 
Sie nehmen bald eine unregelm assig verastelte  Form  an, 
bald w achsen sie zu  ungew ohnlicher Grosse, und erhal­
ten eine dicke W and; im Innern erscheinen Molecular- 
kbrnchen, die Zellen fiillen sich bisweilen m it Zellen- 
kernen und Zellen neuer Bildung, und endlich zerfailen 
sie zu feinkornigen Moleculen. Die Fasern , die in den 
Carcinomen oft vorkom m en, haben n u r die Bedeutung 
einer Complication; die Erweicliung gelit nur von den 
Zellen a u s , und nu r von diesen hangt die Bosartigkeit 
der Carcinonie ah. Pigmentzellen und Gefasse sind eben­
falls blosse Complicationem Bie typhose Materie, so w ie 
die atherom atosen Ablagerungen rechnet Verf. nicht zu 
den w ahren Pseudoplasmen. Die Tuberkeln sind nach 
Verf. w eder durch die Knotenform, nocli durch ihre hi- 
stiologische Beschaffenheit, noch durch ihre Metamorplio- 
sen liinreicliend charac te ris irt; er s te llt demnach den 
Begriff des Tuherkels dahin fe st, dass damit jedes lan- 
gere Zeit im amorphen Zustande verharrende, oder sich 
zu  Zellenkernen und unregelm assig geform ten Zellen 
entw ickelnde Blastem bezeiclinet w ird , welches iiber 
k u rz  oder lang erw eich t, in seltenen Fallen obsolescirt, 
und seinen dyscrasischen U rsprung durch vielfaltiges 
Erscheinen in einem oder m ehreren Organen kundgibt. 
Der Begriff des Carcinoins um fasst diejenigen Neubil­
dungen, deren Blastem nur ausnahm sweise im am o r­
phen Zustande m eistens nacti seiner Umwandlung in 
eigenthiimliche Zelibildungen zerfa llt, und die iliren 
dyscrasisclien Ursprung dadurch kundgeben, dass eines- 
theils die durch ihr Zerfailen hervorgerufenen Ulcera- 
tionen m ittelst neuer w uchernder Ablagerungen un ter- 
liaiten w erden , anderntheiis analoge Neubildungen in 
andern naheliegenden oder entfurnten Organen entste- 
hen. Die eigentliche Krebssubstanz w ird  allein durch 
die Zellen dargeste llt, die iibrigen Bestandtheiie, Fasern, 
B lutgefasse, Pigmentzellen sind unw esentlich , und 
nehmen an den dem Carcinonie eigenthiimlichen Veran- 
derungen n u r passiven Antlieil. Die entw ickelten Krebs- 
zellen unterscheiden sich durch ihre G estalt, durch die 
Mannigfaltigkeit neben einander bestehender Form en 
und durch ih r constantes Zerfailen, welches durch die 
Anhaufung von Kornchen im innern der Krebszellen an- 
gezeig t w ird , von andern Neubildungen. Krebszellen 
auf der primiiren Entw icklungsstufe sind einzeln nicht 
von andern prim aren Zellen zu unterscheiden. Die 
Menge derselben , de r Mangel an Ubergangsstufen zu 
Fasern, und die Art ih re r  Uagerung in den iibrigen Ge- 
webselem cnten der Neubildung geben Anhaltspuncte fiir 
die Diagnose. Geschwiilste im Zustande des amorphen 
Blastems sind nicht immer m it Bestim m theit zu charac- 
te ris iren ; langeres Verweilen auf dieser Stufe macht

7 8 *



sie der Bosartigkeit im hohen Grade verdachtig. Sammt- 
lichen Krebsformen liegt eine und dieselbe Dyscrasie zu 
G runde; die einzelnen Formen sind theils verschiedene 
Entw icklungsstadien einer und derselben Neubildung, 
theils Complicationen m itG ew eben , die dem Carcinome 
ais solchem frem dartig sind. Das Carcinoma alveolare 
gelatiniforme reclinet Verf. nicht zu r Gruppe der w ahren 
Carcinome. ( llunnover'sche Annalen. 6. Jahrg. 6. Heft
u. 7. Jahrg. 1. Heft.) M e y r .

Au/fallende Secrelions-Anornalie, in Folge eines 
Leidens des Riicfrenmarks. Vom Prof. und Director Dr. 
C. F. 11 e u s i n g e r  in Marburg. — J. M., ein 21 Jahre al­
te r ,  k raftigerS chm ied , w urde am 19. August 1837 mit 
Spondylarthrocace cervicalis rheumatico so hohen G rades 
aufgenommen, dass das Kinn die B rustberiih rte  und tolale 
Lahmung der obern und untern Extrem itiiten vorhanden 
w ar. Oleum jecin . aselli stellte  ihn allmalig in so w eit 
lie r , dass e r  am 28. Juli 1838 mit geradem  Halse und 
vollkommen freiem  Gebrauche seiner Extrem itiiten ent­
lassen w erden konnte. Schon im Monate Mai jedoch 
fingen seine Handteller, bei sonst ganz trockenem  Kbr- 
per in grossen Tropfen zu schw itzen an, welche schnell 
zusamm enflossen und he ru n te rtrau felten , in solchem 
M aasse, dass Beobachter in ein paar Minuten einen 
Essloflfel voll sammeln konnte. Der Schweiss w ar diinn, 
geruch- und geschmacklos, ro thete  etw as das Lackmus- 
papier. Einige Monate w ahrte  dieses Symptom fort, 
nahm nach und nach m it dem Kriiftigerwerden des 
Kranken verhaltn issm assig  a b , bis es sich endlicli ganz 
verior.

Professor 11. m ein t, dass dieses Ubcl, welches den 
Schneidern wegen der eigenthiimlichen Korperlage beim 
Arbeiten besonders eigen i s t ,  und in einer rheum ati- 
sclien Entziindung des Zellstolles und der Faserbander 
besteht, rheum atische Schwiele der AVirbelbogen und des 
R uckgrats, Ankylosen derW irbel und Lahm ung der ver­
schiedenen Stellen des Riickenmarkes zu r Folge hat, und 
nach gelungener Beseitigung Neuralgien, Krampfe etc. zu- 
riickliisst. Im vorliegenden Falle sei auch ohne Spur letzt- 
genannter Symptome in Folge eines Leidens der Cenlral- 
organe desN ervensystem s, eineperipherisclie und locale 
Storung der Vegetation entstanden, und so w ie h ier der 
Schweiss, konnen auch Exantheme, Geschwfire u. s. w. 
auftre ten , deren Crsachen so oft verborgen bleiben. 
E r ra th  endlicli an , dem Pulsus differens hei Hirnblu- 
tungen, halbseitigen Lalnnungen und ahnlichen Zustan- 
den grossere  Aufmerksamkeit zu schenken. (W ochen- 
schrift fur die gesammle Heilkunde 1 8 4 7 . Nr. 17 .)

H a s c h e k .
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C. Pliarm acologle*
Ueber die Haltbarkeit des Alcoliolextractes der Brech- 

nuss. Von C a v e n t o u .  —  Bei Gelegenheit einer von 
T r o u s s e a u  verfassten Abhandlung fiber die Anwen- 
dang der Nux gegen C horea, in w elcher dieser 
Arzt v o r der W ahl des E xtractes w a rn t, weil dasselbe 
nach einigen Monaten schon seine Heilkraft einbiisse,

lasst sich der oben genannte E ntdecker des Strychnins 
und Brucins im entgegengesetzten Sinne vernelnnen. 
C a v e n t o u  nam lich, der m it zahlreichen Versuchen 
nachgewiesen h a tte , dass die beiden in der Brechnuss 
enthaltenen w irksam en Stoffe (Stryclinin und Brucin) 
der Z ersetzung und Verderbniss m it g ro sser Macht 
w iderstehen , kann dem von T r o u s s e a u  gem achten 
Ausspruche durchaus nicht beistimmen, dass der Syrup 
von schwefelsaurem  Strychnin dem Alcoholextracte 
w egen der leichten Zersetzung des le tz te ren  vorzuzie- 
hen sei. C. untersuch te  daher zw ei P raparate dieser 
letz tern  A rznei, von denen eines ein Jah r, das andere 
n u r wenige Tage ait w ar. Beide w aren geruch los, das 
alte dunkelbraun, das frische gelbbraun. Zwei Gramm. 
von jedem  w urden in 30 Gr. destillirten W assers auf- 
gelost. Beide F lussigkeiten hatten die gleiche B itterkeit, 
riitheten Lackmuspapier nu r ausse rst w e n ig , w aren  
aber ebenfalls in der Farbe etw as verschieden. Das in 
beiden Flfissigkeiten m ittelst Gerbsaure erhaltene Prii- 
cipitat hatte  dasselbe Volum, von beiden w ar dasselbe 
llockig, gelblich, und nur die etw as dunklere Farbung 
beim altern Extracte unterschied die zwei Praparate. 
Zur Pracipitalion w urde bei beiden Lbsungen die glei­
che Menge Gerbsaure erfordert. Sowohl das frisch aus- 
gewaschene, ais das troekene Pracipitat beider Praparate 
w urde gew ogen , und es zeigten beide s te ts  die gleiche 
Gewichtszahl. Diese chemischen Ergebnisse der Unter- 
suchung C a v e n t o u s  waren liinreicliend, ein gegrfin- 
detesM isstrauen in T r o u s s e a u s  Beobachtung zu er- 
zeu g en ; der Verf. unternahm  aber auch physiologische 
Experim ente, welche iiber den Fehler des genannten 
Clinikers keinen ZweifeI iibrig lassen. Man gab namlich 
zwei gleicli grossen Hunden 5 Decigr. des M ittels, und 
zw ar dem einen vom a lten , dem andern vom neuen 
Praparate. Nach 15 Minuten traten  bei beiden tetanische 
Erscheinungen auf,  und beide starhen fast zu gleicher 
Zeit. Bei zwei anderen schwacheren Hunden w urde 
bloss m it 2 Decigr. experim entirt, und die tetanischen 
Zufalle steltten sich sogar bei dem, m it dem alteren Pra- 
parate vergifteten Thiere um 5 Minuten friih e r, ais bei 
dem andern ein. Das Alcoholextract verlie rt also, wenn 
es nach den llegeln der Kunst in den Apotheken aufbe- 
w a h rt w ird , selbst nach einem Jahre nichts von seiner 
urspriingliclien Kraft, und rech tfertig t daher nach w ie 
vor das von den Practikern  bisher in dasselbe gesetz le  
Vertrauen. C a v e n t o u s  h ier m itgetheilte Versuche 
bestiitigen auf m erkw iirdige W eise die vo r fast 25 Jah­
ren von O r f i l a  und L e s u e u r  gemachte E rfahrung, 
dass die Alcaloide einen grossen W iderstand gegen die 
Verderbniss besitzen, w as die genannten Chemiker bei 
ihren Exhumationen deutlich beobachteten und in zahl­
reichen chemischen Versuchen der medicinischen W eit 
bewiesen. (Gazette medicale de Paris 1 8 4 7 . Nr. 12.)

H i r  s c h l e r .
Herba Cardui nutantis ais D iureticum . Von Mi i n c h -  

m e y e r .  —  Verf. stellte  Versuche m it dem bei w asser- 
siichtigen Beschwerden ais Hausmittel gebrauchten 
Carduus nutans an, in denen es sich w irklich ais k ra f- 
tiges Diureticum  bew ahrte. Die Pflanze, uberliangende
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D isteI, Bisamdistel genannt, bliiht im Juli und August, 
und  w ird am besten k u rz  vor dem Aufbrechen der Blfi- 
thenkopfe an sonnigen, trockenen Tageii gesammelt und 
se h r rasch an schattigen und luftigen Orten getrocknet, 
nach dem Trocknen in Form  von Theespecies zer- 
schn itten , gehorig un ter einander g em isch t, von den 
w ahrend des'1'rocknens verbliihten Kopfen getrennt, und 
in einem gut verschlossenen Holzkasten aufbewahrt. Die 
Pflanze m uss beim Sammeln ihre vollkommene Entw ick- 
lung haben, und Verf. sali die gfinstigsten Resultate, 
wenn sie im spaten Herbste gepfliickt w ar. Von diesem 
Kraute lasst man den Kranken den Tag iiber 5 — 6 Tassen 
Thee von der Stiirke tr in k e n , dass zu jed e r Tasse ein 
Theeloflel voil Kraut genommen wird. Aus den 4 ange- 
fiihrten Krankheitsfallen erg ib t sich , dass de r Carduus 
nutans nu r ein d iu re tiscb es, die Heilung der hydro- 
pischen Beschwerden unterstiitzendes Mittel se i, und 
dass ste ts ein dem Grundleiden entsprecbendes Verfah­
ren  damit verbunden werden miisse. (Hannover'sche  
A nnalen. 7. Jahrg. 1. Heft.) M e y r .

U. Chirurgie.
E in einfaches Verfahren zur Ausziehung gewisser 

frem der Korper aus der Harnrohre. Von l i a y n a u d .  — 
Ein achtjahriges Kind hatte  sich vor zw ei Tagen eine. 
Stecknadel, m it deren Kopf v o ra n s , in die H arnrohre 
gebracht. Es entstanden heftige Schmerzen in der Af- 
ter - Dammgegend und peinigender, oft w iederkehren- 
der Drang zum llarnlassen. R a y n a u d  untersuch te  das 
Mittelfleisch oime irgend etw as zu entdecken, der in 
den Mastdarm eingefiihrte Finger fiihlto jedoch den 
Stecknadelkopf in der Dicke der Prostala. R a y n a u d  
sch ritt nun zu  folgendem Manbver. Naclidem der Fin­
g e r eines Gehilfeti durch den Mastdarm einen Druck 
auf den Blasenhals ausiibte, damit die Stecknadel ver- 
iiindert w e rd e , in selben liinein zu g leiten , w ard ein 
Catheter von m oglichst grossem  Caliber eingefiihrt. 
D ieser gelangte ohne Hinderniss in die B iase, und tra f 
an der Granze zwischen dem membranosen und prosta- 
tischen Theile auf die Nadel; die Wiinde der H arnrohre 
um fassten h ierauf sehr s tra lf den eingebrachlen Cathe­
ter. Nun iibte der Operateur m ittelst des iri dem Mast­
darm  befindlichen Fingers und durch das Mittelfleisch 
einen starken Druck auf deu Catheter a u s , zu dem 
Zw ecke, um kriiftige Contractionen der H arnrohren- 
w andung hervorzurufen. Unter diesen Zusammenzie- 
hungen liess e r  den Catheter langsam heraustre ten  oder 
eigentlicli von ilinen heraustre iben, wobei man fiihlte, 
dass die Nadel demselben s te ts  folgte. Ais der Catheter 
endlich ganz herausgehoberi w ard, fand man die Nadel 
in der kahnformigen Grube, von wo sie  m it einer Pin- 
cette leicht entfernt werden konnte. Dieseibe hatte  eine 
Lange von drei Centim ., der Kopf einen Durclim esser 
von zvvei M illim ., der Korper von einem Mitlim. — 
Noch zw eckm assiger w are es in einem solchen Falle, 
w enn man sich eines aussen gefurchten C atheters be- 
dienen w iirde. (Journal de Chirurgie in Gazette inedi- 
<cale de Paris 1 8 4 7 . K r. 4 .)  H i r s c h l e r .
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Vollkommene Heilung von Blasen-Scheidenfisteln m it 

Substanzverlust durch Autoplastik. Von J o b e r t .  —  
Der Verf. verbffentlichte bereits im Jahre 1845 eine Ar­
b e it, w orin  eine neue Operationsmethode u n ter dem 
Namen » Autoplaslie par glissementM dem arztlichen 
Publicum m itge the ilt, und zugleich ein Fall erzah lt 
w u rd e , in welchem m ittelst der genannten Operation 
vollkommene Heilung dieses so schrecklichen Leidens 
bew erkstelliget w ard. Die Blasen-Scheidenfisteln, m eist 
Folgen schw erer G eburten , sind von fast allen Chirur- 
gen ais hochst hartnack ige , ja  unheilbare Krankheiten 
betrachtet w o rd en , da bis je tz t  nur wenige Falle voll- 
kom m ener H ersteilung in den Annalen der Chirurgie 
verzeichnet stelien; dem Verf. gelang es jedoch m it 
seiner operativen Methode in m ehreren Fallen einen 
sehr giinstigen Ausgang zu  erzielen. —  E. B., 22 Jahre 
a i t , kam am 26. Juni in das Spital St. L ouis, um sich 
von e iner, nach einer schw eren Geburt entstandenen 
Blasen Scheidenfistel befreien zu lasserr. Die ungliickli- 
che N iederkunft hatte  vor fast einem ganzen Jahre mit­
telst der Cephalotripsie S ta tt gefunden, nach w elcher 
Operation sich s ta rke  Schm erzen im Ilypogastrium  und 
in der Blasengegend einstellten. E rst acht Tage sp a ter 
floss Urin in die Scheide und hat seitdem  diesen W eg 
unverandert genommen, die allgemeine Gesundheit 
k eh rte  jedoch nach der Narbenlrildung bald zuruck  und 
Pat. hatte  demgemass ein vortrelfliches Ausselien. Ein­
mal w aren Ileilungsversuche m it dem Gliiheisen und 
H ollensteine, aber vergeberis gemaclit worden. Die 
Kranke hatte  keinen Drang zum Urinlassen, und dieser 
t ra t  ansta tt in die H arn ro h re , tropfenweise in die 
Scheide, von wo derselbe im m erwahrend und in jeder 
Lage der Kranken abfloss. Die Haut in der Umgegend 
der Schamlippen, am Damme und der innern Seite der 
Schenkel w a r g e ro th e t, h a rt und empfindlich, an vic- 
len Stellen von der Oberhaut en tb losst, juckend nnd 
m it vielen kleinen ro then Knotchen b ese tz t, welche 
Eruption offenhar von dem andauernden Einfliisse des 
Urins herstam m te. Der Geharm utterhals ganz normal. 
Die EisteI hat an der vordern  Scheidenwand, auf de r 
linken Seite fiinf M illim., von der Mittellinie v ier Cen­
tim. h in ter der Harnrohrenm uridung ihren Sitz und 
zeig t die Langenform. Die Lange betrag t 6 Centim., so 
dass die Fistel einen grossen Theil der Blasentiefe ein- 
nimm t und sich fast bis zum Gebarm utterhalse e r- 
streck t. Die Rander sind regelm assig und gespannt, 
die OfTnung fre?, so dass die Blase sich in Gestalt e i ­
n e r kleinen Probasis hineinlegt. Der weibliche Catheter 
kann durch  die H arnrohre in die B lase, von da in die 
Sclieide und bis zum Scheideneingange zuriickgefiihrt 
werden. Die Kranke w ard w ahrend einiger Tage m it­
te lst B adern, Einspritzungen und Clystieren zu r Ope­
ration vorbereitet. Die Operation selbst w ard folgender 
W eise verriclitet. Die Kranke lag auf dem Riicken quer 
iiber einem Bette, Knie und Schenkel gebeugt. Mittelst 
eines M utterspiegels w urde die hintere Scheidenwand 
hinahgedriickt, zw ei Gehiilfen bogen die grossen und 
kleinen Schamlippen ah, der O perateur zog aber den 
Geharm utterhals sanft nach aussen , w odurch auch die
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Fistel zuganglicher gemacht w urde. Im zw eiten Acte 
d e r Operation w urden nun die Riinder der F istel theils 
mit dem B istouri, theils mit der Scheere entfernt, 
w orau f eine funffache Naht von liinten nach vorn in 
der ganzen Lange der Fistel angelegt ward. Diess ge- 
schah m ittelst gekrfim m ter, auf einem Trager festge- 
s te llter Nadeln und doppelter gew ichster Fadenband- 
chen, so dass jed e r Faden heide Riinder (e tw a zwei 
Linien von der freien Granze) durchbohrte, und in der 
Fisteloffnung eineSchlinge bildele. Nachdem nunseichte 
E inschnitte in die vordere Scheidenwand zu r Beseiti- 
gung der Gespanntheit gemacht w u rd e n , vereinigte 
man die Fistelriinder genau m ittelst Zuziehung und 
Kniipfen der Fiiden. Die Faden wurden ganz k u rz  abge- 
sch n itten , der M utterhals k eh rte  in seine normale Lage 
z u riick , man m achte einige Einspritzungen mit kaltem  
W asser, und tam ponirte sodann dieScheidenhdhle locker 
m it einem Schwammcylinder. Nachdem ein permanen- 
te r  Catheter in die H arnrohre gefiihrt w u rd e , begab 
sich die Kranke in ih r Bett z u r iic k , wo sie Lindenblii- 
thenaufguss und eine m ixtura  gummosa  innerlieh nahm. 
In der Nacht entslanden die ersten  Schm erzen, der 
Urin floss ganz g u t durch den Catheter ab. Die folgen- 
den Tage lieberte die Kranke, der Urin floss jedoch fast 
imm er regelm assig durch den C atheter, und n u r zur 
N achtzeit geschali es m ehrm ats, dass dieser aus der 
Blase entschliipfte und der Urin die Bettwasehe verun- 
reinigte. Am 24. Juli, also 22 Tage nach der Operation, 
fiel ein Faden ab , w orauf die andern auch entfernt 
w urden, und der untersuchende Finger die vollstandige 
Vernarbung der Fiste! constatirte. W ahrend der folgen- 
den 14 Tage w urde der Catheter zeitw eise herausge- 
nonunen und der Urin nur temporiir e n tleert; dieKranke 
konnte nun schon w illkiirlich den Harn lassen , bo- 
m erk te  aber ein leises Durchsickern in die Scheide. Die 
Untersuchung ergab eine capillare Offnung nahe am hin­
tern  Ende der N arbe, welche durch Cauterisation mit 
Hollenstein bald zum volligen Verschliessen gebracht 
w urde. Am 21. August w urde der Catheter fiir immer 
entfernt. Die Kranke blieb noch einige Monate in der 
Anstalt, wahrend w elcher sie ihre Gesundlieit ganzlich 
w ieder erlangte, so dass sie m ehrere Stunden hindurch 
den Urin in der Blase halten kann,  und die vordere 
Scheidenwand fast keine Spuren der vorangegangenen 
Eingriffe m ehr zeigt, ausser einer kleinen V erengerung 
derselben und seichten Narbenstellen. Die andern Falle, 
welche der Verf. au f die angegebene W eise zu r Hei- 
iung brach te, s i nd,  w as das operative Verfahren anbe- 
langt, dem hier geschilderten ziemlich analog. Die sehr 
in teressanten  physiologischen und pathologischen Beob- 
achlungen, welche sich dabei ergaben , besonders der 
Einfluss der Blasen-Scheidenfisteln auf die Beckenorgane 
und zw ar vorziiglich auf Uterus und M astdarm , w er­
den den Stoff einer eigenen Abhandlung des Verf. bil­
den , welche w ir  zu seiner Zeit in Kiirze m itzutheilen 
n icht unterlassen  werden. ( Gazette medicale de Paris 
1 8 4 7 . Nr. 4 . )  H i r  s c h l e  r.

Bildung einer neuen Harnrohrenmiindung. Von 
H u s s  a. —  Muthwillige Knaben bestrichen einem sieben-
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jiihrigen Spielgenossen Eichel und Vorhaut mit frischetn 
E uphorbium safte, w elcher auch in die Harnrohre ge­
bracht wurde. Es tra t h ierauf eine heftige Entziindung 
m it E iterung ein,  welche unbeachtet blieb, eine 
vollkommene Verwachsung der H arnrohrenm iindung 
und eine feste Anwachsung der Vorhaut an die Eichel 
zuruckliess. W egen des gehinderten Harnabflusses hat­
ten sich im Umfange des fast kugclform ig ausgedehn- 
ten Gliedes Ilarnfisteln gebildet, aus welchen der Kranke 
den Harn tropfenweise presste. Nach Entfernung der 
aufgew ulsteten, beinahe knorpelartigen Vorhaut machte 
Verf. einen Einstich in der Gegend der H arnrohre, 
suchte dieselbe auf der Sonde auf und erw eiterte  den 
Schnitt so w e it, dass eine kleine Caniile cingefiihrt 
werden konnte, die bis zu r ganzlichen Vernarbung der 
neuen H arnrohrenm iindung liegen blieb. Die Fisteln 
heilten von selbst, und das Harnen gelit nun normal 
von Statten. ( P  ruger Vierteljahrsschrift fiir pract, lle il-  
Itunde. 1 8 4 7 . 2. Band.) N a  de r .

tiber Heilung der Hydrocele durch Einblasen von 
Cantharidenpulver. Von Dr. L a t o u r .  —  Der Verf. e r­
w ahnt zu erst mancher Ubelstande des V e l p e a u s c h e n  
Verfahrens und empfiehlt dafiir Folgendes: 1. Einsticli 
in den Hodensack m ittelst eines gewohnlichen Troicars 
in der iiblichen W eise; 2. Entleerung aller serosen 
F liissigkeit; 3. in die in das Scrotum  eingefiihrte Ca­
niile w ird  ein Federharzcatheter eingefiihrt, in dessen 
vorderem  Ende m it einem Federm esser eine Art Loffel 
ausgehohlt is t ,  der m it fein gepulverten Canthariden 
gefiillt w ird. Ist der Catheter in den Sack eingedrun- 
g en , so w ird  der Loffel durch Hiueinblasen nach allen 
Richtungen einigemal en tleert, und 4. das Entweichen 
der eingedrungenen Luft befordert. -— Dieses Verfahren 
ist schm erzlos, fiir die Peritonaalhohle, selbst bei Vor- 
handensein abnorm er Verbindungen niclit gefahrlich, 
eine lnfiilration in die Scrotalwandungen nicht mogiich, 
eine Z erreissung der Tunica vaginulis niclit zn besor- 
gen. Die Operation ist Ieicht auszufiih ren , ist ein ra- 
tionelles Mittet zu r adhiisiven Entziindung’, und erzielt 
binnen v ierzehn Tagen den entschiedenstcn Erfolg. ( Ga­
zette des Hopitaux 1 8 4 7  in jFro r i e p ’s Notizen. 1 8 4 7 .  
Nr. 12.) B l o d i g .

Vber die palliative Behandlung der Hydrocele. Von 
L a n y o n .  — Da sich viele der m it Hydrocele bebafte- 
ten Kranken lieber ofters einer palliativen ais der 
schm erzhaften radicalcn Behandlung u n terz ieh en , so 
m acht Verf. auf eine von L e u r s  vorgeschlagene Be- 
handlungsweise aufm erksam , deren Vorziiglichkeit er 
in m ehreren Fallen erprobte. Durch die blosse Einfiih- 
rung  einer gewohnlichen, etw as grosseren Nadel in den 
Sack w urde die Entfernung der Fliissigkeit iin Verlaufe 
von 24 Stunden bezw eckt. In dem ersten  der vom 
Verf. erw ahnten Falle schrum pfte der Hodensack nacli 
der Acupunctur zusam m en, und die Fliissigkeit ver­
schwand binnen wenigen Stunden. Die Operation w urde 
noch zw eim al, in der Zwischenzeit von einigen Monateu 
w iederholt. Nach der dritten  Acupunctur ging der 
Kranke in die fiinf Meilen entfernte Heimal. Durch die 
Reibung beim Gehen entstand eine heftige Entziindung;
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« s  w urde ihm Jodsalbe eingerieben, w odurch  sich die 
Entziindung so s te ig e rte , dass die Anwendung von 
Blutegeln niithig w urde. Das R esultat w ar eine radicale 
lleilung, w ahrscheinlich durch  die beim Gehen erfolgte 
Irrita tion  veranlasst. In dem zweiten Falle w urde eben- 
falls die Acupunctur zu w iederholten Malen m it so 
giinstigem  Erfolge vorgenom m en, dass der Kranke 
vollkomrnen zufrieden w ar. Verf. empfiehlt daher diese 
Methode sowolil bei der radicalen ais palliativen Be­
handlung der Iljdrocele. Sie w ird  nicht nu r sicher, 
leicht und schnell ausgefiihrt, sondern vcrursaclit auch 
sehr wenig Schm erz, so dass die Kranken sie gewiss 
den ubrigen Methoden vorziehen werden. (The Lancet. 
1 8 4 7 . Vol. I. Nr. 8 .)  M e y r .

Neue Behandlungsurt des Mustdarmvorfalles. Von 
H a k e .  —  Verf. bediente sich seit einigen Jahren bei 
M astdarmvorfallen eines federnden K issens, weiches 
aus Drahtwindungen bestand und einen elfenbeinenen 
Knopf hatte. Dieses w urde auf einer Unterlage befe- 
s tig t und m ittelst eines Giirtels an den Mastdarm ange- 
driickt. Die Federkraft w a r beilaufig einem Fiuger- 
drucke gleich, mit welchem man den Mastdarm zuruck- 
zulialten sucht. Verf. fand diese Vorrichtung seh r w irk - 
sam und sie w urde auch von den Kranken leicht e rtra- 
gen. —  Ein Mastdarmvorfall kann zu r Entstehung ei­
ne r Entziindung Veranlassung geben. Diess geschieht 
oft durch die E inschniirung des Darmes durch den 
Sphincter u n i,  und durch die Irritation der Theile in 
Folge der Reibung. Die so eingeklem inten und entziin 
deten Theile sind zu empfindlich, um reponirt zu w er­
den , und erfordern friiher Blutentleerung und Anwen­
dung von Fomenten. Da dieser Zustand oftcrs eintritt, 
so  entsteht nach und nach Verdickung der Schleimbaut, 
und die Reposition gelingt immer schw ieriger. Eine 
hiiufige Ursache des Mastdarmvorfalles sind Hamorrhoi- 
dalknoten, und sie konnen die oben angegebenen Ver­
anderungen erleiden. Verf. gibt endlich ein seh r einfa- 
ches Verfahren an, weiches e r  sow ohl beim Mastdarm- 
vorfalle ais bei Ilam orrhoidalknoten m it gutem  Erfolge 
in Anwendung brachte. Es besteht niimlich in einem 
sorgfiiltigen Zuriickdrangen des Darmes oder der llii- 
morlioidalknoten nach einer Stuhlentleerung, wobei er 
sich des Seifenladers bcdient, in der festen Application 
eines Stiickcheris feuchten Schwammes an den After, 
und in der Vereinigung der Nates m ittelst eines breiten 
K lebpflasterstreifens, w ahrend er m it der einen Hand 
den Schwamm zuriickzuhalten sucht. Dieses Verfahren 
soli niemals erfolglos gewesen sein. ( London Med. Gaz. 
F e b r .1 8 4 7 .)  M e y r .

D ie Behiindluug der Mastdarmfistel m it Atzung. 
Von H e r p i n .  —  Der Verf. gibt im Eingange seines 
Aufsatzes eine gedrangte U bersicht der seit B o y e r  
gegen diese Krankheit vorgeschlagenen und zum Theil 
in  Anwendung gebrachten Ileilm ethoden, deren keine 
jedoch der von B o y e r  zu ers t ausgefiihrten Einschnei- 
dung des Schliessmuskels an practischem  W erthe gleich 
kommt. Da sich aber viele Kranke vo r einer noch so 
imbedeutenden blutigen Operation fiirchten, da die ob- 
•jvohl selten eintrelende Ham orrhagie und die viele

W ochen andauernde Behandlung im Bette gew iss keine 
ganz zu iibersehende Ubelstande sind, so hat der Verf. 
v e rsu c h t , die w eniger um standliche A tzung an die 
Stelle des Schnittes zu setzen. Die E rfahrung iiber 
diesen Gegenstand da tirt sich von m ehr ais 10 Jah ren ; 
die vom Verf. m itgetheilten Falle sollen andere C hirur- 
gen zu ahnlichen Versuchen aufrufen. —

Madame P . . .  gebar ih r e rstes Kind im Jahre 1834 
nach einer normalen Schw angerschaft, und litt in den 
ersten  Tagen des W ochenbettes an beunruhigenden 
B lutfliissen, welche aber am 6. Tage aufhorten. Spa­
te r  befand sich dieselbe w oh l, m it Ausnahme einer seit 
lange bestehenden habituellen Stuhlverstopfung, w el­
che auch je tz t  w ieder eintrat. Nach jeder Entleerung 
fiihlte die Patientin m ehr w eniger heftige Schmerzen 
im M astdarme, welche sie den dabei bestehenden Ha- 
m orrhoiden zuschrieb , und die tro tz  der Anwendung 
von Laxantien wie auch des Vng. populeum fortdauer- 
ten. II. versuch te , nachdem der m iihevoll eingefiihrte 
Zeigefinger eine oberhalb dem Sphincter befindliche Fi- 
stel nachw ies, die Einlegung von m it Beiladonnasalbe 
beslrichener Gharpie, w as aber nu r eine voriiberge- 
liende Besserung zu r Folge hatte. Die von dem Chi- 
ru rgen  O l i v e t  vorgesclilagene Cauterisation schien in 
diesem Falle ra th lich , n u r m usste man sich h ier wegen 
der hohen Lage der Fistel eines M astdarmspiegels be- 
dienen. Ein solcher von angem essenen Dimensionen 
w urde wohl beohlt in den Mastdarm g e b rac h t, und 
in dent Aussclmitle desselben bald ein W u ls t, auf die- 
sem aber die Offnung entdeckt. Es w ar n icht wie ein 
Riss, sondern w ie eine vorspringende mit Fleischw arz- 
clien bedeckte, gerad verlaufende Flache anzusehen; 
diese w urde an der Oberflache leise m it Hollenstein be- 
strichen. Beim Zuriickziehen des Spiegels m usste die 
sich in den E inschnitt vordrangende Anwulstung mit 
dem Zeigefinger zuriickgedrangt werden, wovon dieser 
m ehrere Tage schw arz  ting irt blieb. Man soli sich da­
her eines feinen llandschuhfingers zu  diesem Zwecke 
bedienen. Einen Tag nach der Atzung erfolgte eine 
s ta rke  Stuhlentleerung tro tz  der gegebenen Opiumpiile, 
w orau f sich die gewohnlichen Schm erzen, aber in ge- 
ringerem  Grade und von m inderer Dauer, einstellten. 
Auf Bitten der Pat. w ard  die nochmalige Atzung ver- 
schoben, und die Schmerzen nach den Stulilgangen 
m inderten sich w ahrend einem Monate von selbst be­
deutend. Die Kranke blieb anderthalb Jahre gesund, 
bis nach einer zweiten Entbindung dieselben Unan- 
nelimlichkeiten abermals erschienen. Es w urde nun 
dieselbe Behandlung m it noch schnellerem  Erfolge an- 
gewendet, und das Leiden tra t  sogar nach m ehrm aligen 
W ochenbetten nicht w ieder auf. — Dieselbe Art der 
Cauterisation brachte H e r p i n  noch bei zwei andern 
verheiratheten Frauen in Anwendung, wo das Ubel aber 
nicht in Folge des Geburtsgeschaftes entstand. Der E r­
folg w ar in beiden diesen Fallen schon nach einmaliger 
A tzung gesichert und eclatant. Die Operation w ird  in 
der bei der M astdarmfistel gebrauchliehen Lage und 
olme Gehilfen v o llfu h rt; die den Stuhl zuruckhaltenden 
Mittel sind iiberfliissig, da eine Tags darauf erfolgende



Entleerung den Fortgang der Heilung nicht im minde- 
sten  sto rt. —  Die Anwendung der A tzm ittel zu r Ile- 
bung von Mastdarmfisteln ist keinesw egs n e n , sie 
w urde bereits von den altesten Chirurgen empfohlen. In 
neuerer Zeit hat D z o n d i  sich der Atzlauge bedient, 
welche e r  in die vorlaufig erw eiterte  aussere Fisteioff- 
nung e in sp ritz te ; G r a e f e  legte ein m it Ung. corrosi­
vu m  bestrichenes Bourdonnet in den Fistelgang ein, 
nachdem er den Mastdarm durch ein m it Ceratum  
saturni bestrichenes vor der schadlichen E inw irkung 
geschiitzt hatte. Diese Ileilmethode w urde aber bald 
w ieder veriassen, da sie nie die Vortheile der blutigen 
Operation darbieten konnte. Ohne jedoch auf die dafiir 
und dagegen sprechenden Griinde einzugelien, bemer- 
ken  w ir  bloss, dass des V erf.s Krankengeschichte eine 
hoclist mangelliafte ist. E r spriclit von einer M astdarm- 
f is te l, olme eine aussere  Miindung nur zu  erwahnen, 
die Dntersuchung m ittelst eines eingefiihrten Fingers 
lasst viel zu wiinschen iih rig , und man vveis daher 
w ohi, dass der Hollenstein gew irk t ha t ,  aber nicht, 
gegen w elches Ubel derselbe angewendet w urde. (Gaz. 
meti, de Paris 1 8 4 7 . .\r .  .9.) H i  r s c i l i  e r.

Bem erkungen iiber die Steinzerlriim m erung. Von 
B o n n e t .  — Einer der gefalirlichsten Zufalle hei dieser 
Operation is t die Entw icklung einer acuten Blasenent- 
ziindung. W enn die durcli das Instrum ent gebildcten 
B ruchstiicke des Steines die Blasemviinde bei jeder Zu- 
sam nienziehung dieses Organes re izen , dann reichen 
oft w eder Bader und Blutegel, noch Narcotica und Ca- 
taplasm en h i n ,  den Schm erz zu  liesiinftigen und die 
Excretion auf das Normale zuriickzufiihren. Bei einem 
alten M anne, w eicher schon m ehrere Anvvendnngen 
der L ithotritie  liberstanden h a tte , entw ickelte sich 
Cystitis un ter der Erscheinung des oft w iederkehren- 
den Harndranges, verbunden m it Schmerz w ahrend der 
Enlleerung. Da der eingefiihrte Catlieter die Wegsam-

793

keit de r Ilarn rohre  e rw ie s , aber zugleich eine kleine 
Quantitat Urin entleerte (der Pat. u rin irte  wenige Minu­
ten vorher), so blieb kein Zweifel, dass einestheils die 
entziindete Blase sich nur ungeniigend zusammenziehe 
und daher n icht allen Orin auszutreiben im Stande sei, 
dass aber andrerseils der zuriickgebliebene Harn die 
Blasenwandung reize und so das Ubel verm ehre. Das 
einfachste Mittel w ar liie r, dem Kranken bei jedesuiali- 
gem Harndrange den Catlieter zu appliciren. Diese Be- 
liandlung liatte den besten E rfo lg , indem eine jede 
kiinstliche Entleerung dem Kranken w enigstens fiir 
seclis Stunden Rulie verschalfte, und der schm erzliche 
Tenesmus n u r dann w ieder auftrat, wenn eben so viei 
Urin neuerdings angesammelt w a r , ais triilier m ittelst 
des Calhelers entleert w urde. Es ist daher von g rosser 
W ichtigkeit, bei in Folge der Litiiotritie entstandenem 
schmerzliaften Harndrange sogleich auf oben angedeu- 
tete W eise zu erforschen, ob derselbe nicht einer kiei- 
nen Urinverhaltung zuzuschreiben se i, w eil man dann 
mit Einfiilirnng des Catlieters dem Ubel Einhalt zu thun 
vermag. V ir  i c e t ,  ein im Steinsclinitte seh r gliickli- 
ciier Operateur zu  L yon , stim int in diesem Puncte mit 
B o n n e t  ganz iiberein , da er sicli von einem ahnli­
chen Leiden der Blasenwiinde und von dem Nutzen der 
genannten Tlierapie oft nach dem Blasenschnitte fiber- 
zeugt hat. Nacli dieser Operation ste llt sich oft ein Zie­
hen im Unterleibe m it ungemigendem Harnabflusse ein, 
w o die C allieterisirung durcli die Dammwunde augen- 
blickiich Erleichterung herbeifiihrt. Es w ird  m ittelst die 
ses Ilandgriffes oft eine nicht unbedeutende Menge Urin 
en tleert, welche die gercizten  Blasenwiinde auszu tre i- 
hen nicht vennogend s i n d , und sowolil die schm erz- 
liafte Ausdehnung gem indert, ais aucli die iebensge- 
fahrliclie Harninfiitration m it Macht hin tangolialten.(ffoM)'- 
nal de medecine de Lyon  in Gazette m idicale de Paris
1 8 4 7 . Nr. 13.) H i r s c h l e r .
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3.
N o t  i z e n.

   &@es-----------
Bericliterstattuny der Gesellschaft deutscher A rzte  in  

Paris iiber ihre Experim ente m it der Einathm ung  
von Alherddm pfen. A n o n y m .

Die Versuche dieser Gesellschaft zeichnen sicli durch 
grosse wissenschaftliche Ordnung au s , ihre dabei ge- 
wonnenen Erfahrungen haben daher einen ungleich ho- 
liern W ertli ais die bisher in Paris bekannt gegebenen, 
w as selbst von der Redaction de r Gazette m idicale  auf- 
rich tig st eingestanden w ird. Der genannte Verein hatte  
bereits im Janner zwei Ausschtisse aus seiner Mitte er- 
n a n n t, von denen der eine die von den M itgliedern ge- 
m einschaftlichunternom m enen Versuche zu fiberwaclien, 
der andere aber alie anderw arts gewonnenen Resul­
tate  zu sammeln bestim m t ist. Die Versuche w urden 
ausschliesslicli von und an Mitgliedern des Vereins un- 
ternornm en; diese w aren sammtlich in dem Alter zwi­

schen 25 und 34 Jah ren , vollkommen gesund, von 
ga r keinem Vorurtlieile fiir oder gegen die Inhalation 
des A thers eingenommen, voll Begierde, die W ahrheit 
in Bezug auf diese miraculose W irkung zu ergriinden. — 
Sie bedienten sich des Apparates von L u  e r , der eine 
Flasche mit 3 OITnungen darstellt. Bie eine Offnung 
dient zum Fiillen m it A ther, die andere ertaubt der atmo- 
spharischen Luft freien Z u tritt, die dritte  steh t mit 
einer Rohre in V erbindung, welche m ittelst eines 
M undstiickes an den Mund gesetz t w ird. Dieses Mund- 
stiick besitz t auch die bekannlen zw ei Klappen, welche 
verh iiten , dass die aus den Lungen kommende Luft 
aberm als in das Gefass zuriickkehre. Die Versuche 
w urden in einem bis zu  16 oder 18° R. erw arm ten 
Saale und zw ar zwei Stunden nacli dem FriUistiicke 
gem acht, welches letz tere  aus Caffee oder Chocolado



bestand. Niemals w urde vor den Experimenten Fleisch 
oder Wein genommen. Eine ausfuhrliche Tabelle ent- 
ha lt nun die von Minute zu  Minute eingetretenen Ver­
anderungen in Pulsschlag und Respiration ; w ir  w ol­
len einige der in ih r zusam m engestellten Resultate h ier 
m ittheilen. W as die Pulsfrequenz be trifft, so w ar diese 
schon in den ersten  drei Minuten e rh b h t, sank spater, 
obwohl nie u n ter das Normale herab, und erreichte zu­
gleich m it der Ilerzaction die grbsste Ilolie zu  Ende 
des ganzen Versuches. Die grosste  Pulsfrequenz w ar 
174, die m ittlere 106. Die Respiration w a r gewohn- 
iich schon vo r dem Einathmen der Atherdiimpfe be­
schleunigt, w as w ohl der Gemiithsbewegung oder auch 
der m it A ther bereits geschw angerten Zimmerluft zu- 
zuschreiben w ar. Ubrigens zeigte die Respiration ein 
gerades V erhaltniss zum Pulsschlage, w ard  namlich 
gleicli anfangs seh r beschlennigt, und sank bei der be- 
ginnenden W irkung auf das Nervensystem  so sehr, 
dass sic jen e r vo r de r Asphyxie ahnlicli w ar. In Rfick- 
sicht auf das Nervensystem  ergab sich  Nichtempfludung 
de r Schm erzen bei dem grossten  Theil der Versuche, 
wobei zu r E rgreifung hbchst unsanfter Mittel, als lieis- 
sem  Siegellack, Cauterisation, Zundschwamm, Bislouri
u . s. vv. gescliritten w urde. Die Dauer und die Starke 
der W irkung  auf das N ervensystem  Iiangt grossten- 
theils von der Dauer und Genauigkeit der Inhalation 
ab. Die langste Dauer der Empfindungsiosigkeit w ar 
e tw as iiber zehn Minuten. Wo die Sclimerzen gefiihlt 
w u rd en , da w a r s te ts  irgend ein Fehler beim Einath­
m en vorhergegangeu. Das Bevvusstsein kehrte  gewbhn- 
lich bald z u riick , n u r selten w a r es fiir m ehrere Mi­
nuten aufgelioben; m ehrere Individuen hatten Triumie 
m it verschiedenen Sinnestausehuugen. Das Tastgefiilil 
w a r s te ts  vollkom m en, so lange Bevvusstsein vorhan­
den w a r ;  der oberflachlicbe Zustand der Korper, liau- 
h ig k e it, Gliitte u. s. w. w urden olme Hiilfe der Augen 
genau unterschieden. Die ganze W irkung zeigt 3 Sta­
dien: im e rsten  erlieben sich die Sensibilitat, Pulsfre­
quenz und R espiration , im zw eiten sinken d iese, und 
die Schm erzen w erden dann nur seh r schwach empfun- 
den , im d ritten  is t der Korper unempiindlicli w ie ein 
Cadaver. Die W irkung des A lliers verschw indet plbtz- 
iich , so w ie auch das Bew usstsein plbtziicli w ieder- 
kelirt. Es bleibt sofort ein leises Gefiihl von M attigkeit 
und Schwere des Kopfes zu riick ; dieser Zustand dau- 
e r t gew ohnlich eine Vierteistunde. Fast Alie vergleichen

795
die Empfindung w ahrend de r Narcose m it einem leichten 
R ausche, und bei Allen blieb der iitherartige Gerucli 
desA them s durch fast 24 Stunden. —  E sfo lg tn u n  eine 
Ubersicht aller bisher vollfiihrten O perationen, welche 
tabellarisch und nach einer gew issen Ordnungan einander 
gereih t sind. W ir finden besonders zw ei Steinschnitte, 
einen Catiieterism us bei s ta rk e r  S tr ie tu r , eine Lippen- 
bildung, eine Extraction des g rau en S taais und eine Ex- 
stirpation des Augapfels erwahnensvverth. Ubrigens sind 
bereits alie Operationen vom einfaclisten Zahnreissen 
bis zum Steinschnitte beiN arcotisirten  init Erfolg ausge- 
fiihrt worden. Die Erfolglosigkeit Iian g t, w ie bereiis 
oben gesagt w urde , s te ts von einem Fehler beim E inath­
men ab , der sich entw eder vom Apparate selbst oder 
von der Art, m it der man ihn anwendet, oder endlich 
von der niclit geniigend Iangen Anwendung desselben 
ableiten lasst. Viele Chirurgen sind je tz t  der Meinung, 
dass man die Inhalation w ahrend der ganzen Dauer der 
Operation fortse tzen  nifisse. Franzbsische und englisclie 
A rzte geben zu r Verhiitung eines allzugrossen Sinkens 
der Krafte eine kleine Portion Wein. V e l p e a u  be- 
lebte einen durcli eine ganze Stunde fast leblos liegen- 
den Kranken init Darreichen von kaltem  W asser. Ob- 
wolii der coinatose Zustand nach der Operation oft lange 
anhielt und den A rzt lebliaft beunruh ig te, so zeigte 
sich bis je tz t doch keine sichtbare sclilechte Folge fiir 
den Operirten. Die Convulsionen , die se lbst bei einem 
Individuum der experim entirenden Gesellschaft eintra- 
ten , hatten keinen vveitern Naclitlieil fu r dasselbe. Der 
Zustand w ahrend der Operationen ist verscliieijen nach 
den 3 Stadien der A th e rw irk u n g , die oben naher be- 
zeiclniet w urden. Die Traume w aren m eistens ange- 
nehm er A rt, obwohl aucli entgegengesetzter in sel- 
tenen Idalien, w ie zum Beispiel der Operirte des Dr. 
G u y o t  sicli durch eine griissliche Teufeisgestalt in 
die Hohle getragen fiihlte. Manehe Kranke schreien 
w ahrend der Operation, und geben andere Zeichen von 
lehliaftem Schm erz zu erkennen , haben aber nach dem 
Erwaelien durchaus keine Erinnerung von irgend einem 
herben Gefiihle. Es ist unentschieden, ob diess in einer 
eigenthuniliclien Disposition des N ervensystem s oder 
in vollkom m ener Vergessenheit begriindet ist. Endlich 
lnacht der B erichterstatter noch auf L e b e r  t ’s  Vorschiag, 
alie sich verfliichligende Substanzen, w ie Jod, M ercur
u. s. w. m ittelst Inhalation anzuw enden, aufmerksam. 
{Gaz. med. de Paris 1 8 4 7 . Nr. ff.) H i r s c h l e r .
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4.
A n z e i g e n  m e d i c i n i s c h e r  W e r k e .

 &S6ES
D i e  H o m o  o p a l h i e ,  physiologiscli, puthologisch und  

Iherapeutisch begriindet, oder das Geselz des Lebens 
im  gesunden und kranken Zuslande. Von Dr. Aug. 
W . K o c h ,  ausiibendem Arzte zu  Stuttgart etc. Curls- 
ruhe 1 8 4 6 . gr. 8. 613 S.

Nicht mit Unrecltl k lagt Verf., dass der Mangel ei­

ner sichern physiologischen Basis die practische Medi­
cin in ihren bislierigen Fortschritten  heminte, und sie 
zu keinem festen Standpuncte gelangen liess, w ahrend die 
N aturw issenschaften mit ungewolinlichen Riesenschrit- 
ten einer moglichsten Vollkommenlieitentgegeneilen. Um 
nun der Pathologie und Therapie eine feste Grundlage



zu geben, findet er es fiir nothwendig, dass ein G m n d -  
g e s e t z ,  von welchem  alie Thatigkeiten in der N atur 
beb errsch t sind, auch ais leitendes Princip fiir die Patho­
logie und Therapie nachgewiesen w crde. Nun hat wohl 
H a h n e n i a n n ,  sag t V erf., durch die Aufstcllung sei­
nes therapeutischen L eh rsa tze s : »Sim ilia  similibus cu­
rantur” eine durchgreifende Reform der herkommlichen 
Ansichten iiber Krankheiten und ihre Ileihnethoden be- 
g riin d e t, ohne jedoch seinen Beobachtungen und Erfah- 
rungcn eine geniigende w issenschaftliche E rklarung 
unterbreiten  zu kon n en ; und dieser Umstand w urde eben 
von jeher benutzt, um das ganze homoopathische Ileilsv- 
stem, allen unabweisbaren Erfahrungen zum Trotz, unauf- 
horlich zu  bekiimpfen und ais unhaltbar darzustellen.

Nachdem der Verf. auf dein W ege der Erfahrung 
angeblich von der W ahrheit des II a h n  e m a n n schen 
H eilgesetzes sich iiberzeugt h a tte , machte e r  es sich 
zu r Aufgabe, das demselben zu  Gruude liegende phy- 
siologische Geselz zu  ergriinden, und iibergibt hierm it 
dieResultate seiner diessfalligen Untersuchungen dcrB e- 
urtheilung des wissenschaftlichen arztlichen Publicums.

Indem der Verf. seine Uberzeugimg ausspricht, dass 
das organische Leben eben so wie jede W issenschaft 
bestim m te Grundgesetze haben miisse, auf welche w e­
nigstens theilw eise die Erscheinungen desselben zu- 
riickgefuhrt werden kbnnen , w ill derselbe zw ar n icht 
die Meinung derjenigen verw erfen, welche sich begnii- 
g e n , die physicalischen und chemischen Gesetze ohne 
W ei te res auf das Leben zu iibertragen, insofern dersel­
ben die Almung zu Grunde lieg t, dass sammtliche 
Gebiete des Naturlebens un ter E i n e m  g e 111 e i n s  a- 
m e n  U r g e s e t z e  stehen ; seine Ansicht sei aber, 
dass dieses Eine Urgesetz in den verschiedenen Gebie- 
ten  auf eine verschiedene A rt, und darum  auch in den 
organischen Lebensthatigkeiten auf eine eigenthiimliche 
W eise sich darstelle.

Diess aus dem Einen U rgesetz der N atur resulti- 
rende eigenthiimliche o r g a n i s c h e  L e b e n s g e s e t z  
in allen Seiten des organischen Daseins nachzuweisen 
is t die Aufgabe, w elche sich Verf. zu  losen bemiiht.

Im Verlaufe der w eiteren  E rorterungen iiber Le- 
benstheorie gelangte derselbe zu  folgenden R e s u i  
t  a l e n :

Das Leben berulit nicht auf g e g e n s a t z l i c l i e r  
P o  l a r i  t a t  der K rafte , sondern auf einem A h n l i c h -  
k e i t s - V e r h a l t n i s s  derselben , verm oge welchem 
n u r v e r  w a n  d te , a h n l i c h e  Krafte und M aterien sich 
m it einander zu verb in d en , und dadurch gegenseitig 
z u  e r  g a n z  e n  und zu v e r a h n l i c l i e n  s tre b en , also 
in einer fortwalirenden A s s i 111 i 1 a t i o n s-, B i l d u 11 g s- 
und Z e u g u n g s t h a t i g k e i t .

Dieses Ahnlichkeitsgesetz ais Ursache der Alles be- 
berrschenden A ssim ilationsthatigkeit nachzuweisen, 
fiihrt uns der Verf. sogar in die Gebiete der Psycliolo- 
g ie , Padagogik und Politik , und w ird  iiberhaupt nicht 
m iide, dasselbe auch von seiner mannigfachen Anvvend- 
ba rkeit auf unsere gewohnlichen Lebensverhaltnisse 
darzustellen , wobei jedoch nicht selten allzusehr auf 
die Langrnuth des L esers gereclm et ist.

797
Die A n w e n d u n g  dieses G rundgesetzes auf einige 

der w ichtigsten Erscheinungen des gesunden und k ran ­
ken Lebens, so w ie auf die hieraus resullirende ho- 
m oopathische Ileilmethode bedingt die E i n t h e i l u n g  
des Buches in einen p h y s i o l o g i s c h e n ,  p a t h o l o ­
g i s c h e n  und t h e r a p e u t i s c h e n  Theil.

Der p h y s i o l o g i s c h e  Theil nim m tdie ganze e rste  
llalfte (pag. 3—303) des ziemlich umfangreichen Bu- 
ehes ein, und is t der eigentliche Tummelplatz, auf w el­
chem der Verf. m it unverkennbarem  Eifer und grossem  
W ortaufwand bemiiht is t ,  die Stiehhaltigkeit des lio- 
moopathischen Grundgesetzes zu erproben, und seinen 
das ganze Naturleben beherrschenden Einfluss in’s Licht 
zu  setzen. Es ist nicht zu verkennen, dass hiebei zum 
Theil auch die neuesten Forschungen im Gebiete der 
Naturw issenscliaften in das Bereich der theoretischen 
Discussion gezogen werden. Da es jedoch n icht in der 
Absicht des Verf.’s  lag , eine vollstandige Physiologie 
und Pathologie zu  sclireiben, sondern nu r einzelne schon 
bekannte specielle Thatsachen derselben in so w eit auf- 
zunehm en, ais es zu r Ausfiihrung des von ihm aufge- 
stellten Grundgesetzes nothwendig w a r ,  so liegt es 
in der Natur der Sache, dass man diesem Theile 
des W erkes auch nu r ein bedingtes specielles Interesse 
abgewinnen kann. Da ferner die fortw ahrende W ieder- 
holung einer und derselben E rklarungsw eise eine un- 
venneidliche ermiidende E inform igkeit des Ausdrucks 
und Ideenganges mit sich b rin g t, so kann man sich 
ohne au sse rste  Abspannung und Ubersattigung kaum 
einer etw as anhaltenden Lecture desselben uberlassen, 
um so w en ig er, je  m ehr man zugleich einsielit, in 
w elch’ untergeordnetem  Verhaltniss die Physiologie iiber- 
haup t, gegeniiber der liomoopathischen Therapie, sich 
befindet, da le tz te re  n icht das Resultat einer klaren 
Einsicht in das innere Getriebe der normalen sowolil 
ais krankhaft veranderten  Verrichtungen is t ,  sondern 
einzig und allein auf das Vorliandensein einer bestim m - 
teu Gruppe von Symptomen sich griindet, zu deren 
rich tiger Auflassung allenfalls einige anatomische und 
physiologische Kenntnisse erforderlich  sein mogen.

Von grosserem  Interesse ist der z w e i t e  Abschnitt 
des W erk e s , der p a  th  o 1 o g  i s  c h  e Theil, w elcher 
uber das W esen der K rankheit, uber Pathogenie und 
Atiologie m ehrere rech t anzieliende und beherzigens- 
w erthe  E rorterungen e n th a lt, ohne jedoch auf griind- 
liche Durchfiihrung derselben Anspruch machen zu 
kbnnen.

Der d r i t t e  Abschnitt uinfasst eine detaillirte Dar­
stellung der t h e r a p e u t i s c h e n  G rundsatze, und 
bildet den eigentlichen I i e r n  des ganzen W erkes, den 
uns der Verf. fiiglich auch ohne die dicke und etw as 
sclnver zu durclidringende Schale hatte darbieten kbn­
nen. Ein freisinniger unbefangener Anhanger der jun- 
gen hipprocratisclien Schule w ird  daselbst mancherlei 
Veranlassung zu  ernstem , fruclitbringendem  Nachden- 
ken finden.

Es ist g ew iss , dass die erw ahnte neuere Medicin 
eben in Folge ih rer tieferen, wissenschaftlichen Begriin- 
dung einen grossen Theil der ehedem gebriiuchlichen
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Therapie ais unpassend oder unzureichend erkannte, 
ohne fiir dieselbe immer einen geniigenden E rsatz  fin­
den zu  k o n n en ; und es lasst sich ervvarten, dass die­
ses M issverhaltniss bei zunehm ender Ausbildung der 
uns gegenw artig  zu  Gebote stehenden Forschungsm ittel 
sich eher ste igern  ais verm indern w erde. A ndererseits 
gibt es K ranklieitsprocesse, an deren physicalischer 
E rgriindung alie bisher gemacliten Versuche scheiterten, 
gegen welche w ir  aber trotzdem  die w irksam sten  und 
verlasslichsten (sogenannten specifischen) Mittel besitzen. 
W enu es sich nun e rg ib t, dass die W irksam keit eben 
dieser hochgepriesenen Heilmittel nu r in dem hoinoo- 
pathisclien Grundgesetze ihre geniigende Erkliirung 
findet, w ird  ein verstandiger allopathischer A rzt sich 
desshalb der Anwendung derselben begeben, oder w ird 
e r  desshalb sogleich zu r liomoopathischen Fahne schwo 
re n ?  E rste res  wiire wohl n u r bei einem blinden Fana- 
tik e r d enkbar, denn die starssinnigsten  Allopathen be- 
gnugten sich bisher damit, dass sie die W irkungsw eise 
jen er Heilmittel eben nu r nach ihren gewohnten An- 
sichten sich  e rk la r te n , oder ganzlich dahingestellt 
sein liessen. W ir alie aber w aren  gew iss lierzlich froh, 
wenn w ir w enigstens der M ehrzahl von Krankheiten 
M ittel von solcherT retflichkeit entgegensetzen konnten, 
w ie w ir  sie z. B. in der C hinarinde, Digitalis etc. ge­
gen die ihnen entsprechenden Krankheiten besitzen.
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patliie die einzig w ah re , i i b e r a l l  n o t h w e n d i g  e 
und i i b e r a l l  a u s r e i c h e n d e  Heilmethode sei. Sie ist 
n i c h t  i i b e r a l l  n o t h w e n d i g ,  w eil es oft hinrei- 
cliend is t ,  die krankm achende Ursache zu cntfernen, 
um die Krankheit selbst zu heben , oder einen Krank- 
heitsprocess von einem wiclitigen Lebensorgan auf ein 
m inder w ichtiges abzu leiten , und seinen natiirlichen 
Verlauf an letzterem  zu iiberwachen. OITenherzig ge- 
standen, —  der bei w eitem  g rbsste  Theil unse rer m it 
w irklichem  Erfolg begleiteten arztiichen W irksam keit 
beruh t eigentlich nur auf dem bezeichneten Curverfah- 
r e n , selbst oft dann , wenn w ir gegen die Krankheit 
unm ittelbar anzukampfen meinen. Darin besteht aber 
auch die e r s t e  A u f g a b e  j e d e s  A r z t e s ,  a u c h  
d e s  h o m o o p a t l i i s c h e n !  Zu dieser Meinung be- 
kennt sich, wenn gleich n u r indirect, auch unser Verf., 
indem e r (pag. 513—519) die Niitzlichkeit und N atur- 
gemiissheit des bezeichneten H eilverfahrens auch vom 
homoopatliischen Standpuncte aus z u g e s te h t , aber zu- 
gleich die Mangel und lnconvenienzen auseinandersetzt, 
welche mit der Anwendung desselben verbunden sind, 
und uns zwingen, einen anderen bestim m ten und siclie- 
ren  (liom oopathischen!) Heilprocess einzuleiten.

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

800

M e d i c i n i s c h e  B i b l i o g r a p h i e  v o m  J a h r e  184?.
Die hie r angefi ih r ten  Scliriften sio ii bei B r  a u  m u l i e r  und S e i d e l  fS parca sseg eb a u d e )  vorriithig oder kdiineu durcli dieselben

bald igs t bezogen werden .

I S  11 EI Ea i  I I  t i  (  H. IV .) ,  The H alf -  yearly Abslract o f 
tlie Medical Sciences; being a Practical and Analy- 
tical Digest o f the Contents of the Principal British 
and Continental Medical W orks published in the pre- 
ceding S ix  M onths: together with a Series o f Critical 
R eports on the Progress o f Medicine and the Colla- 
teral Sciences during the sanie pefiod. E dited by W .
H. B a n k i n g .  M. D. Vol. 4 ,  Ju lg  to Dec. 1 8 4 6 , 
post 8vo. pp. 5 0 2 , clotli, 6  s.

I S e p c r t o r i i i n i  fu r die Pliarmacie. Herausg. von 
Dr. B u c h n e r .  2. lleihe. Bd. XLV. 3 Hefte. Nr. 133— 
135. 12. (Nr. 133. 156 S.) Nurnberg, Schrag 211.18 kr. 

f t e v i i c  medicale de B esangoi et de la Eranche-Comte, 
publiee par le docteur A lex. M a y  er. Prem iere an­
ne e. 1 8 4 7 . Nr. 1. Fevrier. In -8 .  de 3  feuilles */2. 
Im pr. de Jacquin, d B esanfon. — A  Besanfon, rue 
des G ranges,  35. P rix  anuel. 12 fr.

RitterlcH  (Prof. Dr. F. P .), Anweisung z u r  Erhal- 
tung  des Sehverm ogens an sich und in die Ferne. 
F iir hohere Scliulen gr. 8. (25 S.) L eipzig, Bartli. 
Geh. 9 kr.

Sainnilung gekriin ter Preisschriften des Auslan- 
des. I. A. u. d. T . : Das Odema glottidis. Von 1*'. L. J. 
V a l l e i x ,  A rzt zu  Paris. Aus d. Franz. gr. 8. (114 S.) 
Berlin, Forstner. Geh. 45 kr.

ScRIesiiager (Dr. J ), die Einallnnung des Scliwe- 
felatliers in ihrenW irkungen auf Menschen u. Thiere, 
besonders ais ein M ittel, hei chirurg. Operationen 
den Schmerz zu umgehen. Nebst 6 (eingedr.) Abbild. 
12. (48 S.) Leipzig, Gerhard. Geh. 23 kr. 

Sclililtz (Dr. A. W. F ., pract. A rz t), medicin. - cli- 
matolog. M onatsbericht fiir Berlin. 1846. Decemb. 4. 
(8  Tabellen.) B erlin , A. Schultz. 45 kr.

Stlcli (Dr. A .), das preuss. Staats - Examen fiir Me- 
diciner. gr. 8. (48 S.) Leipzig, O. Wigund. Geh. 30 kr. 

Trftitc de pliarmacie theorique et pratique; par E . 
S o  ub e i r  a n . Troisieme eilition, avec 63  figures in -  
tercalees dan sle  texte. D eux volumes in-8. de .9.9 feu ­
illes 7/a. lm prim . de Crete, d Corbeil. —  A  Paris, 
chez V. M asson, place de VEcole-de-M idecine, 1. 
P rix. 1 6  fr.

G edruckt bei J .  P . S o 11 i n g e r.


