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Neues Stethoscop zum Selbstaus- 
culliren.

Von Sigmund v. B r u z.

F-Cas isl allgemein anerkannt, von welcher Wich- 
tigkeit die genaue Kenntniss der Herzkrankheiten 
sei. Allerdings sind nur wenige derselben durch 
Arzneien heilbar. Dagegen besilzen wir in einer 
zweckmassigen Lebensweise sehr oft das wirk- 
samste, jaeinzige Mittel, wodurch die Fortschrilte 
und das schnelle Weitergedeihen solcher Krankhei­
ten verhutet werden kann. Bei diesem Umstande 
durfte es schon manchem Arzte wunschenswerlh 
gew esensein , ein Instrument zu besitzen, durch 
welches er in den Stand gesetzt w are , auch an 
sich selbst die Auscullation der Herztone auszu- 
fiben. Ich habe zu diesem Zwecke ein Stethoscop 
erfunden, dessen Beschreibung ich hiermit deni 
arzllichen Publicum vorlege. Mancher A rzt diirlte 
vielleicht hierbei die Bemerkung machen, er wolle 
seine Herzkrankheit, wenn er mit einer solchen 
behaflet se i, lieber von Andern erkennen lassen. 
Allein abgesehen davon, dass dazu nicht immer und 
iiberall Gelegenheit sich finden durfte , scheint es 
uns der Wiirde eines Arzles angernessener, dass 
er in seine eigenen korperlichen Zustiinde sich die 
inoglichst klare Einsicht zu vcrschafren suchc, und 
tlaher entsprechende Maassregeln in seiner Lebens­

weise, seinen Handlungen etc. treffe, ais dass er in 
einem ungewissen und nurhalb bcwussten Zustande 
dem Ungefahr sich iiberlasse. Allerdings gehbrt 
dazu eine gewisse moralische Kraft, die nicht Jedem 
gegeben is t, die aber jeder A rzt besitzen solite. 
Ubrigens ist hier noch zu bemerken, dass das von 
mir angegebene Stethoscop auch von dem ange- 
henden A rzt noch dazu benutzt werden k ann , um 
an sich selbst die normalen Ilerztdne zu studieren.

B e s c h r e i b u n g  des  S te th o s c o p e s .

Die Lange des Ganzen betragt 15V2 Zoll; der Quer- 
diirclitnesser V jZ oll; die Liingendurchmesser der eiir- 
zelnen Theile (ohne Sehraubenwindungen):

A n  ist IV3 Zoll, und ist bei A  s c l i i e f abgeschnitten; 
a b  —  3 Zoll, die perpendicularc L i n i e desselben; 
lic =  2 1/™ Zoll; 
c d  —  5 Zoll;
d e  =  2%  Zoll, dessen perpendicularc Linie.

Die Stiicke A  bei « , b bei g, f  e bei f  haben bloss 
inannliche Schrauben; a b bei a ,  d e  bei d,  Ii bei /' 
besitzen bloss Schraubenuiiitter. Beziiglich der Theile



g c und c (l ist zu bemerken, dass eratever bei g mit 
einer Multerschraube, bei c init einer mannlicben ver- 
seben is t ,  letzterer bei c eine Mutter-, bei d  eine 
mannlielie Scbranbe besitzt.

Das a u s  Messing verfertigte Stiiek a b bildet mit dem 
Knochenringe bei b g ein freies Drehgefenk bei b. Das 
Stfick f  e besitzt nach aussen eine Kugeltorm, wird 
durch zwei entgegengesetzte Nagel derart befestiget, 
das e F  ein Winkelgelenk bildet; es ist gleich dem 
ganzen Rohre durchgebohrt und luftdielit in den dar- 
linter liegenden Ring passend.

A n w e n d u n g  d e s s e l b e n .  Wiil man sicli 
selbst ausculliren, so wendet man das Instrument 
in seiner ganzen Grosse a n ; solite das Ganze zu 
iang se in , so kann man das Stiiek g c zur Seite 
iegen, und B  c bei <7 anschrauben und so aus- 
cuiliren. Durch das Drehgelenk b und das W in­
kelgelenk f  e kann man dem Rohre jede beliebige 
Richtung geben, und so die Auscuitalion sehr bc- 
quern ausuben. Wiil man die Lungenschlagader 
oder die Aorta ausculliren, so wird das Stiiek 
c d  weggelassen und B  d  bei c angeschraubt.

Wiil man das Slethoscop bei Anderen beniit- 
zen, so wird sowohl das Stiiek B  bei f ,  als aucli 
das Stuck A  bei « ,  das Sliick d e bei d,  und 
a b bei g abgeschraubt. Zu dem iibriggebliebe- 
nen Stiiek g d  wird bei d  der Ohrthcil B ,  und 
am anderen Ende g  das Sliick A  angeschraubt, 
w odurch w ir ein gewohnliches Horrohr erhalten.

Zum Schlusse muss ich erw ahnen, dass 
man nach einiger Ubung das Haiten des Inslrii- 
mentes auf eine derartige Weise erlernt, dass 
kein Gerausch hervorgebracht wird. Solite diess 
aber auch der Fall sein, so w ird wohl kein Arzt, 
weicher Herzkrankheiten zu erkennen im Stande 
is t ,  durch die von der Hand verursachten Ge- 
rausche sich irreleiten Iassen.

Das Drehen des Instrumentes macht es mog- 
licli, init welchem Ohre man wiil zu ausculliren.

G e r ic l i t s a r z t l i c h e  M i l th e i lu n g e n  i ib e r  

K o p f v e r l e tz u n g e n .

Von Dr. Bernard P i l z ,  k. k. Dislrictspbysikcr zu Miirz- 
zuscblag.

Verlelzungen am Kopfe komrnen wolil unter 
allen korperlichen Vcrwundungcn am haufigslcn 
in der gerichlsarzllichen Praxis vor. Niclit nur 
derM oider fuhret gerne die Waffe gegen dasHaupt 
seines Opfers, weil er weiss, dass schon eine mas- 
sige Kraflanwendung hier sicherer und leichter zu 
seinem Ziele fiihrt, ais an jedem andern Korper-
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theile s —  auch der aufwailende Unwille, das W elter- 
leuchten des Jahzornes reagiren gerne gegen jenen 
Theil des Korpers, von dem durch W orl oder Biick 
der aufregende Einfluss ausging. So kommt es, 
dass von derOhrfeige und dem sogenannten Kopf- 
sliicke bis zur Schadel spaltendeu Gehirnwunde 
die mannigfaltigsten Abslufungen, so zu sagen, 
taglich dem Gerichlsarzte vorkommen.

Sind Verlelzungen am Kopfe beziiglich auf die 
A rt und Intensitat der Gewaltlhatigkeit, die ein- 
w irkt, selir verschieden, so sind sie es noch melir 
in Bezug auf ihre Folgen. Eine qualitativ und quan- 
titaliv, d. h. beziiglich auf ihre A rt und Intensitat 
fast identische Kopfverletzung wird an dem einen 
fast spurios voriibergehen, an dem zweiten eine 
deletare Gchirnerschutterung, an anderen die ver- 
schiedensten Grade gestorter animalischer oder psy- 
chischer Functionen hervorrufen. —  Die Leichtig­
keit oder Schwere der Kopfverletzungen banget 
ganz vorziiglieh von der Individualitat des verletzten 
Organismus ab. Bei Beurtheilung der iclzteren ist 
ausser der W urdigung der Empfanglichkeit oder 
Torpiditat des Verletzten fiir iiussere Eindriicke im 
Allgemeinen, insbesondere das Alter und Ge- 
schieclit des Verletzten von hochster W ichtigkeit. 
Kopfverletzungen fanden wir bei dem weiblichen 
Gescblechte bei gleicher Intensitat der slattgehab- 
ten Gewaltlhatigkeit stets viel gefahriicher als bei 
dem mannlichen, und bei lelzterem wieder um so 
gefahriicher, je unreifer das Individuum und je  
melir es von dem mittleren M annesaller, dem Ze- 
nilhe der physischen Kraft und V oilendung, ent­
fernt w ar. Bis zum dreissigsten Jahre ist die Ossi- 
ficalion der Kopfknochen noch nicht ganz vollen- 
d e t, der Knochen saftereicher, w eicher, leichter 
biegsam , eine Erschutlerung des Gehirnes durcli 
eine nicht sehr betrachtliche Gewaltthatigkeit 
schon moglich. In den vierziger Jaliren erreichet 
der Schadel seine grossle Festigkeit und Schwere, 
und ist nun geeignet, mitunter einer hochst inlen- 
siven Kraftanwendung olme besonderen Nachtheil 
W iderstand zu ieisten. Einige Falle aus unserer 
geriehtsarztlichen Praxis mogen zum Beloge des 
Gesagten dienen.

1. Den 4. September 1844 wanderlen zwei 
Fussreisende, ein Fleischhauer, NamensJoliann T., 
und ein Druckergeselle, Namens Gcorg Z ., im 
traulichen Gcsprache durch das romantische Enns- 
thal. Die Sonne slrabitc mit sommerliciier Kraft 
am heiteren Himmcl, und der Z. fordcrle dalier 
den T. auf, init ihm von der Hauptslrasse sich
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zu entfernen, und in dem derselben nahen Bache 
die Fusse zu baden. T. vvilligte ein. Wiihrend er, 
am Rande des Baches sitzend, seine Fiisse badete, 
fiel Z. plotzlich mit seinem Ileisestocke iiber ihn 
h e r , und versetzte ihm zahlreiche, mit grosser 
Gewalt gefuhrte Streiche auf den Kopf. W ahrend 
T.’s durch die Misshandlung herbeigefiihrter Be­
taubung beraubte ihn Z. und entfloh, wurde jc- 
doch von Landleuten, die aus der Ferne zugese- 
hen hatten, arretirt und dem Gerichte ubergeben.

Das W erkzeug, womit T. beschadigt worden 
w a r, w ar ein Reisestock, 3 1 ]/ 2 Zoll lang , w or- 
unter jedoch die eiserne Spitze nicht mitbegriffen, 
oben l 1/» ,  unten ein Zoll dick, von Haselnuss- 
holz, — derselbe bildete oben einen abgebogenen 
Knopf, und w ar unten mit einein 3 %  Zoll langen, 
messingenen Beschliige versehen. Die aufgefundene 
eiserne Spitze des Stockes w ar in ihrer ganzen 
Ausdehnung 6 Zoll lang , wovon die Hiilfte her- 
vorstand , die andere Hiilfte aber ais in den Stock 
eingetrieben betrachtet werden musste. Das Ge­
wicht des Stockes sammt Eisenspilze betrug 
%  Pfund, ubrigens w ar derselbe g la tt, nur das 
Messingbeschlage w ar unterhalb ausgebogen, und 
jener Theil der Eisenspilze, der sonst im Stocke 
eingetrieben is t, w ar gegen diese Richtung hin 
entsprechend verbogen, so dass bei dem Um­
stande, ais diese Spitze einen Durchmesser von 
drei bis vier Linien h a tte , auf eine ausserordent- 
liche Gewalt der beigebrachten Hicbe geschlossen 
werden musste.

Von dem Landgerichte Wolkenstein zur Un- 
suchung des Verletzten aufgefordert, dictirte der 
Berichterslatter unterm 7. September 1844 bei der 
Besichtigung des Verletzten, und nach der mit dem 
W undarzte Eduard II o ffm  a n n, der den Verlelz- 
ten bisher und gleich nach der Verlefzung behan­
delt hatte, gepflogcnen Besprechung, das folgende 
P arere medicum  zu Protocoll:

1. W ir finden an dem fraglichen Individuum 
etwa einen halben Zoll von der hochsten Hohe 
der Lam bdanabt, auf der linken Seite des Hin- 
terhauptsbeines eine 2*4 Zoll lange, von der linken 
zur rechten Seite verlaufende, nun in der Vereini- 
gung begrilfene, dem Anscheine nach durch die 
allgemeine Bedeckung und die sehnichte Schadel- 
haube dringende, von einem stumpfen W erkzeuge 
hervorgebrachte Wunde.

2* In der Gegend des Hinlerhaupthockers eine 
zweite derartige, 2*/2 Zoll lange, horizonlal ver­
laufende Lappenwunde, die je tzt ebenfalls in der
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Vereinigung begrilfen ist, und von deren recht- 
seitigem Endpuncte einen halben Zoll gegen die 
Mitte des Hinterhauptes zu eine andere, einen 
Zoll lange Lappenwunde, schriige gegen die Schla- 
fengegend aufsteigend.

3. In der Gegend des Schuppentheiles des 
Schlafenbeines der linken Seite eine, 1 %  Zoll 
lange, schrage verlaufende, nunmehr vereinigle 
W unde der Bedeckung des Kopfes.

4. In der Gegend des W arzenfortsatzes des 
Schlafenbeines der linken Seite eine, im Um- 
fange etwa einen Zoll grosse, mit Blut unterlau- 
fene Quetschung der Schadeldecke.

5. An der Hohe des Seitenwandbeincs der 
rechten Seite eine von der Stirn zur Hinterhaupls- 
gegend gerade verlaufende, 2 y 2 Zoll lange, be­
reits vereinigtc Lappenwunde.

6. Einen halben Zoll unter dieser eine zweite 
derartige, in gleicher Richtung verlaufende, mit 
der oberen durch e ine , einen Zoll lange, schrage 
zu ihr aufsteigende und etwas iiber dieselbe hin- 
aus sich erstreckende Linie verbundene Lappen­
wunde. Den Umfang dieser Wunde von einer, durch 
das verletzende stumpfe W erkzeug hervorgcbrach- 
len Geschwulst der Schiidelbedcckungen umgeben.

7. Am Riicken der Ohrmuschel der rechten 
Seite eine gerissene, dreieckige, einen halben 
Zoll lange, durch die Kunst ebenfalls vereinigle 
Lappenwunde, die bloss durch die Haut des Oh- 
res gedrungen zu sein scheinef.

8. An einzelnen Stellen der Schadeldecke fin­
den sich Hautabschurfungen, und die noch vor- 
handenen Haare sind an mehreren Stellen durch 
geronnenes Blut verklebt.

9. Das Allgemeinbefinden des Mannes ist ge­
genwartig befriedigend.

G u t a c h t e n.
Da diese sainmtlichen W unden nur durch die 

allgemeine Kopfbedeckung und die sehnichte 
Schadelhaube gedrungen zu sein scheinen, und 
keine Symptome des Ergriffenseins eines edleren 
Theiles vorhanden sind, so konnen sie nur ais 
leichte und hochstens durch den Gesammteindruck 
ais mit Gefahr verbundene Verletzungen belrach- 
tet w erden, weich’ letzlcrer Umstand sich erst 
im Verlaufe der Zeit mit Sicherheit wird bestim­
men lassen.

*  *

T. wandcrle in Kurze in seine Hcimat, und 
unterm 20. December 1844 gab der hcrrschaflliehc
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W undarzt zu M ahrisch-Triibau, Johann W  i s i ri­
g e r ,  ein nachtragliehesParere ab , welches fol- 
gendermassen Iau le t:

1. Sammtliche im Parere medico vom 7. Sep­
tember 1844 angefiihrte Wunden sind vollkom­
men vcrnarbl.

2. Noch immer filhlet der Beschadigte, jedoch 
besonders beiungunstigerW itterung, einschm erz- 
liaftes Spannen, —  Stechen, Reissen im rechlen 
Schlafen- und Kaumuskel, welches ihm nicht ge- 
sta tle t, den Mund vollkommen, sondern nur zur 
Halfte zu ofFnen, somit eine unvollkommene Mund- 
sperre veranlassef.

• 3. Gehen die sammtlichen iibrigen sowohl in- 
tellecluellen ais physischen Functionen normal 
von Statten. —

Dem Berichterstatler erscheint der geschil- 
derte Fall ais ein iiberraschender und hochst in- 
teressanler Beweis, weich’ Iiohen Grad von Hef- 
tigkeit und Starke das Schadelgewolbe in dem milt- 
leren Lebensalter des Mannes (T. schien zwischen 
40 und 50 Jahren zu slchen) zu erreichen ver­
moge. Das k u rze , knittelahnliehe, vcrletzende 
W erkzeug wurde zu oft wiederholten Malen ener- 
gisch auf den Kopf applicirt und so kraftig ge- 
fuhrt, dass durch die ausserordentliche Gewalt 
der Hiebe die eiserne, drei bis vier Linien dieke 
Spitzc des Stockes gebogen w urde, — und den­
noch entstand weder eine Knochenverletzung, 
noch eine Gehirnerschiitterung.

2. Ein Fall entgegengesetzter A rt ist der fol­
gende: Im Beginne des Monates Juli 1846 wurde 
der Knecht Gcorg K ., ais er mit einem Gelreide- 
sacke auf dem Riicken durch den Ilof eines auf 
seinem W ege gelegenen W irthshauses passirte, 
von einem Knechle des W irthes mit Schimpfwor- 
ten angegangen, und ais er diese erwiederte, 
packte ihn sein Angreifer mit der Faust fest am 
Munde uiid stiess ihn mit dem Hinterhaupte mehr- 
mals an einen gemauerten Thorpfeiler. Georg K. 
schleppte sich nach dieser Misshandlung zw ar noch 
selbst nach H ause, verfiel jedoch daselbstalsobald 
in ein bewusslloses Dahinliegen. Der herbeige- 
holte W undarzt liess alsogleich iiber den Kopf 
fleissig Umschlage von eiskaltem W asser legen, 
und gab innerlich ein Purgans a nlip hlog is licum. 
Da sich der comafose Zustand des Pat. un­
ter dieser Behandlung nur wenig besserte, stellte 
der W undarzt an den Dienslherrn des misshandel- 
ten Knechtcs das Ansuchen, den Berichterstatler 
zur arztlichen Behandlung beizuzichen.
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Die am 7. Juli 1846 gepflogene Besichligung 

und Untersuchung des Pat. lieferte Folgendes:
G. K ., ein wohlgenahrler Bauernbursche von 

16 Jahren , lag mit gerothelcm Gesichte und ge- 
schlossenen Augenlidern im Belte. Seine Pupillen 
erschienen bei der Erofifnung der Augenlider er- 
w eilert, sein Blick etwas stier. A uf die an ihn 
gestellten Fragen gab er nur bei starkerem Anru- 
fen und mit schvverer Zunge, jedoch passende 
Antwort. Nach der Versicherung seiner Umgebung 
lag er seit der Verletzung stets in diesem apathi- 
schen, halb bew usstlosen, dennoch aber bereits 
etwas geinilderlen Zustande, und fuhr im Schlafe 
zuweilen mit den Handen nach dem Kopfe. Sein 
Anllilz zeigte zahlreiche Ideinellautabschurfungen, 
wie sie sehr wohl durch das intensive Ansetzen 
menschlicher Fingernagel hervorgebracht worden 
sein konnten. Nach der Mittheilung des W und- 
arztcs Mi l i e r  war gleich nach der Verletzung die 
Geschwulst der ausserlichen weichen Theile des 
Kopfes eine bedeutende gew esen; selbe hatte sich 
jedoch unter dem Gebrauche der kalten Umschlage 
bereits verloren. In der Gegend der rechten W ar- 
zennaht schien es mir und dem W undarzle Mi l -  
l e r ,  ais ob w ir in der Tiefe eine schwache Be- 
weglichkeit eines kleinen Knochenlheiles wahr- 
nahmen. Berichterstatler liess nun durch einen 
kleinen senkrechten, etwa zolllangen Einschnitt 
den Knoclien blosslegen, w orauf bei vorsichtigem 
Befiihlen mit derSpilze desZeigefingers die schwa­
che Beweglichkeit einer kleinen Knochenstelle deut­
lich wahrzunehmen war. Beim Drucke auf diese 
Knochenstelle vermehrte sich nicht nur der sopo- 
rose Zustand des Pat., sondern er gab durch Ge- 
wimmer auch Zeichen von Schmerz zu erkennen. 
Der Puls des Kranken ging langsam und massig 
voll; —  ubrigens waren weder Erbrechen noch 
unwillkurlicher Sluhlgang vorhanden.

Im Vertrauen auf das jugendliche Alter des 
M isshandelten,dieNaturheilkraft und den Umsland, 
dass unter der bisherigen antiphlogislischen Be­
handlung der bewusstlose Zustand des Leidendcn 
sich bereits vermindert hatte , beschrankten wir 
unser Heilverfahren auf die Beibehaltung des bis­
herigen, um so m ehr, ais von der Trepanation, 
falis sie dringend nothwendig geworden wiire, 
an der bezeichneten Stelle wohl schwer ein giin- 
stiger Erfolg zu erwarten war.

Der Erfolg rechlfertigte unser Vertrauen auf 
dio Jugend und die Naturheilkraft des Verlelzlen, 
—  bereits in wenigen Tagen besserle sich derselbe
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unter Beibehallung der antiphlogistischen Behaud- 
lungsweise so weit, dass er das Bell zu verlassen 
irn Stande war.

Bei der vor Gericht iiber diese Verlelzung ent- 
slandenen Verhandiung wurde dieselbe, da durcli 
sie unzweifelhafte Erscheinungen des Hirndruckes 
hervorgerufen worden w aren , und da sie den 
Verlelzten in Lebensgefahr versetzt hatte, im 
Sinne des Strafgeselzes und der gerichtlichen Arz- 
neikunde fiir eine schwere erklart.

Zehn Monate nach dieser Verlelzung slellle 
das Landgerichl Wolkenslein an den Beriehter- 
statler das Ansuchen, den Georg K. unter Bei- 
ziehung des W undarztes Joseph M i I I e r  neuer- 
dings einer genauen arztlichen Untersuchung zu 
unterziehen, zum Behufe der Erm iltlung: ob und 
welche Folgen der erlitleneu Schweren Verwuu- 
dung an G. K. wahrnehmbar oder fiir die Zukunft 
noch zu befiirchlen seien? —  Bei der diessfalls 
gepflogenen Untersucliung erschien G. K. ini Be- 
silze einer gulen Gesundheit, und es wurden an 
selben keine ais Folgen der erlillenen schweren 
Verlelzung zu belrachtende Iuankhaftc Erschei­
nungen wahrgenoimnen. Uhrigens wurde in dem 
diessfalls an das Landgerichl W . ahgegebenen 
Befunde ausdrucklich beinerkt, dass nicht bejaht 
und verbiirgt werden Itbnne, dass auch in Zukunft 
keine iible Nachfolge dieser Verlelzung mehr ein- 
trelen w erde, da bei der W ichtigkeit des verlelz­
ten Tbeiles erfahrungsgemass eine iible Folge auch 
in spaterer Zeit noch eintreten, und bei dem jugend- 
lichen Alter des Verlelzten durch die Verlelzung eine 
Disposilion zu Geisteskrankheit oder Aflerbildung 
an der inneren Schadelgewolbsflache, im Gehirne
u. s. w. begriindet sein kbnne.

3. Im December 1846 wurde Beriehterslalter 
von der Bezirksobrigkeit Strechau aufgefordert, 
eine gewisse Katharina A ., welche einige Monate 
zuvor von einem anderen Weibe korperlich miss- 
handelt, insbesondere mit einem Schopfeimer hef- 
tig auf den Kopf geschlagen worden w a r , iirzt- 
licli zu untersuchen und sich zu aussern , inwie-
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ferne ein zugleich vorgelegtes Zeugniss des Chirur- 
gen M i 11 e r in Lessing, von vvelchem diese Verlet- 
zung bald nach der That fiir eine schwere erklart 
worden w ar, wissenschaftlich und im Sinne des 
Strafgeselzes begriindet sei.

Obwohl es nun eine missliohe Sache is t , die 
Leichtigkeit oder Schwere einer Verlelzung aus 
der durch sie zuruckgelassenen Narbe zu beur- 
theilen, so fand sich Beriehterslalter doch aus 
folgenden Griinden bew ogen, dem Ausspruche 
des W undarztes Mi l l e  r in dem gegebenen Falle 
volikommen beizupflichten.

1. Gab die Verletzle, ein etwa 20jahriges 
Bauernweih, a n , gleich nach der Verlelzung von 
heftiger Betaubung, Schvvindel und Kopfschmerz 
ergriffen worden zu sein, und an selben in min- 
derer Inlensitat auch noch am Tage der arztlichen 
Untersuchung zu leiden.

2. W undarzt Mi 11 e r ,  an dessen W ahrheits- 
liebe und Sachkennlniss zu zweifeln kein Grund 
vorhanden is t , hatte bald nach der Verlelzung 
vor Gericht zu Protocoll gegeben: dass er an der 
Verlelzten die Erscheinungen einer Gehirnerschiil- 
terung finde.

3. Mehrere Monate nach der slaltgefundenen 
Verlelzung erblickte der Beriehterslalter iiber der 
llohe des linken Seitenwandbcines, parallel mit der. 
Kreuznaht zur Pfeilnaht aufsteigend, eine zwei 
Zoll lange, vier Linien breite, rothliche, zellge- 
webige N arbe, aus der mit Grund auf dic energi- 
sche Anwendung eines slum pfen, verletzenden 
W erkzeuges, wie ein Schopfeimer is t, geschlos­
sen werden konnte.

4. Yerlelzungcn des Kopfes mit slumpfen 
W erkzeugen sind der Erfahrung gemiiss ganz 
vorziiglich geeignet, Erschiilterung des Gehir­
nes hervorzubringen.

Fiinf Monate nach der arztlichen Untersuchung 
klagte K. A., ein sonst gesundes und rustiges ju n ­
ges W eib , noch stets iiber einen seit der Verlet- 
zung andauernden, durch jede Erhitzung ver- 
mehrten chronischen Kopfschmerz.
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Ausziige aus iu- und auslandisclien Zeitscliriften und fremden 

W erken .
   - s t a    -
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A. M ediciiii^Uie (Jliemie.
Uber d ie  Z usam m enselzung des B lu tes im  Scorbut. 

Von M a rch a i (le C a lv i.  —  Der Verf. fand durch 
seine Versuche die Angaben Anderer von dem normalen 
oder selbst lioheren Verhaltnisse des Fasersloffes im 
scorbutischen blute besllitigt, stellt jedoch die Frage 
auf, ob dieser unerwartet grosse Fibringelialt dem 
Scorbut au sich, oder aber andern Zwischennrsachen 
aiizureclmen sei, oh er ein primitiver oder secundarer, 
oh er nicbt vielmehr Folge einer Entzundung sei, 
zu deren Entvvickhmg scorbulisches Blut zweifelsolme 
taliig ist. Aus seiueu Arbeiten gebtbervor: 1 dass die 
Blutungen im Scliarbocke von zweierlei Art seicii, 
11)  blutige Infiltralion oder interstitielle Hamorrhagie, 
und ferner b) die 'Blutfliisse im eigentlichen Simie des 
W ortes; 2. dass beide sovvoiil iiusserliclie ais innerLiclitt 
sein konnen; 3. dass bei der interstitiellen Hamorrhagie 
die von Blut iufillrirten Gevvebe gegen iliren abnormen 
Iuiialt reagiren, sicli entziindon konnen, und der so 
entstandenen Entziindung, der dem Normale gleiclie 
oder selbst hbhere Fibringelialt zuzusclireiben sei, 
wahrend es watirsclieinlich ist, dass bei Blulfliissen im 
eigentlichen Sinne des Wortes der FaserstoiTgelialt ein 
geringerer wird. Aus diesen Versuchen geht ferner 
hervor, 4. dass eine Ileform der Ansichten iiber den 
Fibringelialt des scorbutischen Blutes nocli niclit an der 
Zeit ist; 5. dass diese Eiitdeckungen auf die Lelire von 
der Blutmischung in den Fieberkrankheitcn durchaus 
keinen Einfluss iiberi; 6. dass bei der letzthin bcobacli- 
telen, diesen Versuchen zu Grunde liegeiiden Epidemie 
nebst dem vorgescliriebenen Regime nocli eine andere 
unbestimmbare Ursaclie mitwirkt; 7. dass der Eiweiss- 
gelialt und die lilulkiigelchen im scorbutischen Blute 
vermindert sind, oiine dass dadurch Wassersucht oder 
krankhafte Gerauscbe in den grossern Gefassen notli- 
wendig bedingt vviirden; 8. das Nichtentstehen von 
Wassersuclit im Scorbute trotz dem grossen Mangel 
des Eiweisses im Blute erkliirt sich aus dem Umstande, 
dass Niclitbilden des Eiweisses und Verlust des vorlian- 
denen Albumens ganz verschiedene Momento sind; 
9. Scorbut und Typhus sind einander niclit analog; in 
dem ersten besteht Bhitarmuth, im zweiten Blutvergif- 
tung. (G a ze lle  m edicate de P aris . 1 8 4 7 . Nr. 3 4 .)

S  t e l l w  a g.

B. T oxicologie,
\jb er  die durch den G enuss des Saum ens von L a -  

thyrus alatus hervorgebrachte P araplegie. Von T e n o re  
und P e l l i c i o t t i .  —  Schon ehe der Bericlit P e l l i-  
c io t t i s  iiber ungefahr 20 Falle von Paraplegie, die er

nur dem Genusse von L ath yru s alatus zuschreibeu 
konnte, einlanglc, liatte T e n o r e  iu seinen Vorlesun- 
gen aufmerksam gemacht auf die den Alleu wohlbe- 
kamile giflige, die untern Extremitaten labmende Ei- 
genscliaft Aes L athyrus sativus, und liatte zugleich aus- 
gesproclien, dass dieses in eben dem Maasse vou L a th y ­
rus alatus gelte, der, deinViehe zum Futter vorgewor- 
feu , sobald die Scboten reif sind, schadlich wirkt, 
dessen Saamen von Mensclien ais Nalirung genossen, 
Paraplegie erzeugt. Aus P e l l i c i o t t i s  Bericlit ergibt 
sicli nun , dass die Wirkung des L athyrus (datus eine 
liarcolisclie, den Maunern melir ais den Weibern feind- 
lielie sey, dass sie sicli nacli lange Zeit fortgesetztem 
Genusse auf einmal olme alie Vorlaufer in einer vor- 
iibergebenden Schwache der Fiisse des Morgens beiui 
Aufstelien aussere, die im Anfange gewohnlich aisUber- 
bleibscl der gestrigen Miidigkeit betraehtet w ird , bis 
die nacli und nacli eintretende Lahmung iiber das Ubel 
keinen ZweifeI liisst. Die untern Extremitaten vom 
Beeken abwarts sind unbeweglich, und ilire Haut unge- 
wohnlicli empfindlich. Alie iibrigen Organe sind voll­
kommen gesund, kein Schmerz in dem Kopfe, im Riic- 
kenmarke, liloss der Puls ist anfangs etwas langsamer, 
hiirter, kleiner. Die Krankheit trotzt jedem angewen- 
deten Mittel, und dimert zeitlebens fort. (II P'ilia- 
tre-Sebezio. 3 4 .  Band. August 1 8 4 7 .)

S  t e 11 tc a g.
Clitor gegen Viperngift. Von F ran k . —  Ein HSjiili- 

riges Madchen wurde von einer gereizten und verlelz- 
ten Schlange ( Vipera Chersea) in die dritte Zehc des 
rechten Fusses gebissen. Nach wenigen Minuten em- 
pfanil sie an der Bjssstclle einen stecbeuden Schmerz 
und bemerkte nach dem Abwisohen eines Bluttropfens 
ein kleines Blascben; die Fusszebe schwoll an, und 
wurde blauroth. Man ritzte das Blascben auf, doch 
schon nach 25 Minuten war der ganze roclitc Fuss go- 
scliwollon und selir schmerzhaft, in wenigen Stunden 
selbst die ganze leidende Extrcmitiit. Am iblgcnden 
Tage war die dritte Zehc dunkel-blauroth, um das Dop- 
pclte jhres normalen Umfangs vergrossert, und unbe- 
vveglich. An der Spitze der Zehc war eine kleine Riss- 
wunde, in deren Peripherie die Haut melir weisslieli 
gefarbt war. Eine dunkol violetto, stark odematose Ge­
schwulst erstreckte sicli uber den ganzen Fuss bis zur 
Mitte des Unterschenkels. Die Verzweigungeri der S a -  
phena m agna  traten bis zur Leistengegend ais dicke, 
knotige, blaurothe, lioclist schmerzhafte Striinge her­
vor, auch die Lyinpligefasse bildeten rosenrotbe Strei- 
fen; oberiialb und unterhalb des Knies mehrere um- 
fangsreiciie Sugiliationen. Die Leistendriisen waren 
angescliwolien und empfindlich. Ausserdem trat schon
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wenige Stunden nach dei' Verletzung llilze , Veilust 
des Appelits und Breehneigung ein. Die Zunge in dee 
Mitte stark beiegl, der Gesehmack biller, die liant 
trocken, icterisch, der Puls klein, harllich, 120Schlnge; 
die Augen lialten einen eigentluimlichen Glanz, die 
Seterotica wies einen gelblicben Anflug, die Nasen- 
spilze war blaurotii. Die Kranke erbielt ein Breclunit- 
tel, aclit Blutegel auf den Fussriicken und 10 Schropf- 
kiipfe ini Verlaufe des Scbenkels. Das Emeticum be­
wirkte die Entleerung einer grossen Menge reicldicb 
mit Galle gemischter Sclileirmnasse. Die Localsymptome 
waren nocli dieselben. Verf. verordnete jetzt dasChlor- 
wasser (stundlicb zu 15Tropfen), und liess nacli wie- 
derholter Application von aclit Blulegeln und 12 Scbropf- 
Kopfen Umschlage von Wasser, welchem viel Clilor- 
wasser zugeselzt war, um den Fuss und den Unter- 
scbenkel maclien. Auf diese Beliandlung liessen Ge­
schwulst und Schmerz nach, Venen und Lymphgefasse 
wurden minder emplindlich, die Zunge ward rein, die 
Haut feuchl, der Puls fast normal. Am zweiten Tage 
dieser Beliandlung lia Ite der Fuss fast wieder seinen 
iiormaleu Umfang angenonnnen, die icterische Farbung 
verior sich. Das Allgenieinbeliuden besserte sich , die 
Sugillationen wurden griinlich, die blaurothe Farbung 
des Fusses nahm nach und nach ab, und am fiinften 
Tage der Behandlung, nachdem zuletzt das Chlorwas- 
ser nur mehr ausserlich angewendet wurde, war dio 
Beweglichkeit der Extremitat bergestellt und nichts 
Krankhaftes mehr an selber zu bemerken. Obwolil das 
BrechmitteI und die ortlicheu Blutenlleerungcn einen 
Antheil au der lleilung hatten, so ist diese doch vor- 
ziiglieh dem Chlor zuzuschreiben. Der erste, weicher 
es gegen das Wiilh- und Viperngift und zur Zerstorung 
aller giftigen thierischen Feuchtigkeiten empfahl, sctieint 
F o u r c r o v  gewesen zu sein. Die nfitzliche Wirkung 
des Mittels geht auch aus den Versuchen hervor, wel­
che Cos t e r  an einigen Thieren hinsichtlich des Yi- 

perrigiftes anstellte. ( C u s p e f s  Wochensclirift / 8 4 7 .  
K r. 33.) M e y r .

t b e r  d ie  schtidlichen W irkungen des Saueram pferSi 
Von llan ks , —  Ein sechsjahriger, starker und ge- 
sunder Knabe genoss eine Woche hindurch haufig Sau- 
crampfer, am meisten am Morgen des 7. Juni. Densel­
ben Tag Nachmitlag trat Appetillosigkeit, Schmerz im 
Magen und Schwere desKopfes ein. Pat. ging noch in die 
Schule, fiel jedoch umdrei Uhr plotzlich von seinem Sitze. 
Er wurde zwar in die frische Luft gebracht, doch die 
untern Extremitaten waren kraftlos, er fiel, erbrach eine 
fliissige, griinliche Masse, und konnte sich nur miihsam 
aufrecht erhalten. Ubrigens war Pat. seiner vollkommen 
bewusst, gab den Sitz seines Leidens im Kopfe und IV 2  

Zoil unter dem unternEnde dcsSternums an, und hatte 
einen kurzen, nicht nachlassenden Husten olme Ans- 
wurf. Nach einer Weile fand man ihn in einem Paro­
xysmus allgemeiner Convulsionen auf dem Riicken lie- 
Send, dic Arme erhoben, und diese, so wie die Fiisse 
w ecliselweise vor- und riickwarts bewegt, die Fauste bald 
geoiTnet bald geschlossen, und denKopf bald rechts bald 
links gedreht. Die Augapfel waren verglast, starr und

hervorragend, die Zahne kuirschleri, ohne dassSchaum 
aus dem Munde lloss, und Pat. war vollkommen empfin- 
dungslos. Dieser AnfalI dauerte eine Viertelstunde. 
Kurz bevor er aufhorte, wuscli man das Gesicht de» 
Knaben mit llautenwasser, was ihn zur Besinnung zu 
bringen -schien. Er lag in einem starken Sclivveisse, 
iiclizte bestiindig, lialte Durst, Uitze und Schiittelfrost, 
keine Stuhl - und llarnentleerung. An den nachsten 
zw ei Tagen waren mit Atisnahtne des copiosenSchweis- 
ses die Symptome dieselben. Am 11. Juni anderle der 
Knabe die Riickenlage; derselbe Husten, Empfindlich- 
keit der Magengegend und Volle des Bauches hielten 
au; der Puls schwach, die Zunge feucht und belegt. Am 
13. fand Verf. bei der ISesichtigung des Scbluudes des­
sen Schleimhaut gerothet, den vordern Theil derselben 
von den Secreten befeuchtet, das Zapfcheu sehr Iang. 
Der Kranke gab an, dass der Schmerz sich von derKehle 
durch den Osopliagus bis zum Mageneingang erslreckp, 
und wahrend des Schliugens zuuelmie. Die Oberflaclie 
des Bauches war nicht gespannt, bei der Beruhrung 
ward sie harter; die Extremitaten warm , die. Haut 
heiss, trocken; Frost und llilze , kurzer zeilweiser 
Husten ohne Auswurf, der Harn an Quantiliit geringer, 
phospliatisch, Puls klein und schwach, Zunge etwas 
geschwollen, weiss belegt, die untern Augenlider auf- 
gepulTt, die Bewegungen der Pupille gehemmt. Am 15. 
erbrach Pat. wieder ein genossenes Ei mit einigen 
kleinen und zertheilten griinen Stangehi. A111 16. 
konnte er jede Lage annehmen, das Fieber liess nach, 
der Zustand des Pharynx und Osopliagus derselbe, der 
Durst sehr gross, das Epigastrium schmerzlos. Am 
18. fiihlte Pat. nur noch ein Ieichles Kitzeln in dem 
Schlunde, und klagte besonders iiber Schwache, von 
der er sich aber, nachdem er innerlicli Chinin, Ver- 
diinnte Schwefelsaure und ein Infusum aus llosen er­
hielt, schneil erholte. —  Ein Onkel dieses Knaben hatte 
sich vor 2!) Jaliren ebenfalls durch Genuss von Sauer- 
ampler heftige Schmerzen in den Eingeweiden zugezo- 
gen, sah blass und liager aus , und die Augen waren 
hervorgetrieben. Nach einem genommenen BrechmitteI 
entleerte er eine Menge gekauten Sauerampfers; das 
Erbrechen erfolgte nocli dreimal, und am nachsten 
Morgen befand er sich, mit Ausnalime einer zuriickge- 
bliebenen Schwache, zieinlich wohl. Dass die Vergiftung 
in diesen Fallen wirklich durch den Genuss des Sauer­
ampfers Statt fand, ist schon daraus zu vermuthen, 
weil die Erscheinungen denen der Vergiftung mit klee- 
sauren Salzen ahnlich waren. Die Symptome waren 
hiimlich folgende: 1) Nausea und Kopfsclimerz; 2) 
Schwache und Erbrechen, welches einlrat, nachdem 
der Magensaft seine auflosendeWirkung entfaltete; 3) 
Convulsionen, diese traten nur beim Kindeein, weil 
hier das Nervensystem reizbarer ist; 4 ) Husten, wei­
cher theils von der Irritation des N ervus vagus, theils 
von der Relaxation der Uvula herriihrte; 5) Rothe und 
Schmerz des Schlundes, der sich beim Schlingen stei- 
gerte; 6) Empfindliclikeit der Magengegend. Die lange 
Dauer dieses Symptoms kann durch die Scliwierigkeit 
bedingt w'crden, mit weicher dor Magensaft die Reduc-



lion der Stangel zu einem solchen Grade befordertd, 
dass sie durch den Pylorus gehen konnten; (i) selir 
starker Durst und copioser Schweiss. Verf. erwahnt 
lioch den bemerkenswerthen Umsland, dass vier Blut­
egel , die man an das Epigastrium des Knaben setzte, 
nachlier nicht mehr saiigteu und bald starben; er be- 
merkt zugleicli, dass in zwei Fallen Blutegel durcli das 
Blut von Personen, die an Vergiftuugszufallcn durch 
lvleesaure, lilten, gctbdlct wurden. Dr. B eck  bericlitet 
einen iihnliclien Fall, wo Blutegel, die man seclis Slun- 
den, nachdem das Gift genoiimien wurde, an die Ma­
gengegend setzte, vergiftet und gelodlet wurden.
( London m ed. G az. Ju lg  1 .8 4 7 .) M e y r .

■Falle- von scluullichen W irlrungen des G tm usses von 
Jloytjen. Von C o lle s . —  Ein blonder, 20jiihriger Ar­
beiter litt an einer Krankheit der Nagei alier Finger 
und Zehen. Er gab an, dass er, seine Multer und 
Schwester ein selir uiedrigcs, dumpfes, feuchtes Zim- 
liier bewolinen, und sehr in Armutli leben. Vor vier 
Jalircn liatte er eiu bosartiges bieiier, und einige Alo­
nate nach demselben wurden seine Nagei vollkommen 
schwarz, eiterten, und einige von ihnen lielen durcli 
einen langsamen, alimaligcn und fast schmerzlosen Pro- 
cess ah; jedoch wuclisen bald wieder neue nach. Zu 
dieser Zeit bestand seine Nalirung grbsstcnllieils aus 
Kartoffeln und Riiben. Bis December des vcrtlossenen 
Jahres befand er sicli ganz wohl. Vom Ende der Erute 
his zum Aliirz dieses Jahres bestand die Nalirung die­
ser Familie fast ganzlich aus Roggen, welcher von ei­
ner sehr schlechten Qualitat war, indem manche Aliren 
ganz oline Korner und viele mit Multerkorn hchaftct 
waren. Im Anfange April wurden die Nagei des Kran­
ken purpurfarbig; er klagte iiber ein eigcntliiimliebes 
prickelndes Gefiihl an den Fingerspitzen, welche keine 
Kalte vertragen konnten. Nach 14 Tagen beganneu sie 
zu eitern. Einen Monatnach dein Ausbrucbe derKrank- 
keit trennten sich die Nagei an ihrer Matrix los und 
fielen einer nach dem andern ab, indem sie eine granu- 
lirende, ungesmide, eiternde Flache hinterlicssen. Ge­
gen Ende Mai ging diese Krankheit auch auf die Nagei 
der Zehen iiber. Anfangs Mai fielen seine Haare stark 
aus, und veranderten die Farbe, waren trocken und 
mit vielen grauen vermischt. Bei seiner Aufnalune ins 
Hospital (Anfangs Juli) war dic Kopfhaut selir trocken 
und schuppig, die Pupilicn beider Augen erweitert, ge­
gen den Lichteiiifluss vollkommen cnipfindlicli; die 
Temperatur unter der Zunge 99° F., der Puls 82 und 
schwach. Alie Fingernagel waren abgefallen, und die 
Flache unter denselben liatte ein gesundes Aussehen. 
Diinne, weisse llautstiicke zeigten sich wie Nagei an 
mehreren Fingern. Von den Zelienniigeln waren einige 
abgefallen, die andern dunkelpurpurfaibig, und ein un- 
gesunder Eiter lloss sowohl aus ihren freien ais auch 
aus den angehefteten Enden, welche letztere an der 
Umbeugungsstelle zur Haut durch geschw iirige Absorp- 
tion zerstort waren, Alie Nagei waren verdfinnt, und 
ein Druck auf dieselben verursachte einen Ausfluss je­
ner Materie rund um den Nagei herum, jedoch wenig 
Schmerz. Das brennende Gefuh), iiber welches der
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Kranke bei dem Beginne des Leidens in den Fingern 
klagte, liatte er in den Zehen niclit. Fieberbewegun- 
geu, Kopf- und Magenschmerz, Druck auf der Brust, 
Krampfe und Schwaclie in den Fiissen nebst Verdau- 
migsbeschwerden, vvelclie Symptome einige Tage vor 
seiner Aufuahme hestanden, waren voriibergegangen. 
Bei der Multer des Kranken, vvelclie indessen auch 
weniger von dem kranken Korne genossen haben soli, 
brach die Krankheit der Nagei nur in geringem Grade 
aus. —  Die lSjalirige Schw ester desselben, vvelclie ihm 
selir ahnlich war, litt an der riamliclien Affection in 
einem geringeren Grade. Ihr Haar, sowohl des Kopfes 
ais der Augenbrauen, bot denselben Character dar, dio 
Niigel beinahe aller Finger und Zehen waren purpur- 
farbig, verdiinut und empfindlich liei der Beriibrung. 
Der Geschwursprocess liat bei allen angefangen; sie- 
lieii waren schon ganz entfernt und die andern im Be- 
griffe abzufallen. Audere Phanomene der llaul waren 
nicht zugegen; die Zunge weiss belegt, die Temperatur 
nuter derselben 100° F., der Puls machte 99 Sclilage. 
Die Catamenien waren nocli nicht eingetreten. Die Be- 
liandlung bestand hauptsachlich in der Anwendung der 
Tinctur von essigsaurem Eisen. Der Mann gab auch an, 
dass einige seiner Naclibarn, welche aucli von diesem 
Korne genossen, eine AITeclion der Niigel zeigten, und 
dass das in jener Gegend grasende Yieli, Kiihe und 
Pferde, ihre Hnfe V'crloreri. Auch das jenen Bewohnern 
angehorige Hausgeniigel starb kurze Zeit nachdem das 
Korn geerntet wurde. Es wird noch bemerkt, dass 
diese eigenthiimliche Affection der Niigel und Haare in 
Irland schon seit 400 Jahren bekannt war. ( Dublin  
Quart. Journal August 1 8 4 7 . )  M e y r .
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’C. € lilrnrg ic .
Vergriisserung der L ippendriisen . Von W  i 1 d e. — Der 

Kranke, eiu Mann von 20 Jahren, gab au, dass scit 
zwei Jahren seine Oberlippe besonders an ihrer mi­
tem und innern Flache zu verdicken anfing. Schmerz 
fiihlte er keinen, wohl aber in den letzten Mouaten 
ein Gefiihl von Volle und Steifheit, und einen Grad von 
Reizung, Trockenheit und Aufspringen der Lippen, 
weil die Schleimhaut dem Einflusse der Atmosphiire 
ausgesetzt war. Der Alann war stets gesund, und litt 
weder an scrophulosen, noch an syphilitischen Affec- 
tionen, Die Unterlippe und die aussersten Winkel der 
obern waren nicht ergriffen; der ganze Rest des ro- 
tlien Lippenrandes war jedoch ungemein vcrdickt und 
so vergrossert, dass er hei geschlosscnein Munde eine 
grosse, hervorragende, rolhe Alasse bildete, so wie 
ein Paar reifer Erdbeeren; dic Trennung zwischen 
ilmen bildete die Centralfurche der Lippe. Wurden 
diese Ilervorragungen einige Zeit niclit abgewischt, so 
samuielte sich eine Zahl von Kiigelclien eines klarcn 
Fluidums auf der Schleimhaut an. Wurde eines derscl- 
ben abgewischt, und diese Stelle genau betrachtet, so 
sah man, wie ein anderer heller Tropfen aus einer be- 
deutend kleinen Offnung der Schleimhaut exsudirte: 
Driicken der Lippe mit dem Finger bewirkte gleich-



falis eiu Hervordringen dieser Fliissigkeit. Die Schleim- 
haut selbst war etwas melir gefiissreich, wo die Tro­
pfen herausschwilzten glalt und weicli, aber gegen 
den itand der Lippe verdickt, mit Crusten hedeckl und 
an mehreren Stelien aufgesprungen. Verf. enlfernte diese 
Missbildung auf folgende Weise: Wahrend Gehiilfen 
die Winkel der Lippe fest hielten, uni die Blutungaus 
deu Coronargefassen zu Iiiudern, machte er einen Ein- 
schnilt in die Schleimhaut paraliel mit dem Lippenrande 
und 3/8 Zoll von demselben entfernt, welcher 2 ' / 2  Z°R 
lang war. Durcli einen andern Schnitt, welcher hei 
umgekehrter Lippe an der Zahnflachc derselben gcfiihrt 
wurde, trennte cr die ganze krankhafte Masse, wel­
che aus einer Gruppe von kleinen kugligen, beinalie 
durchsichtigen Kcirpern von demUmfange ziemlich gros­
ser Fischeicr bestand. Die Blulung war unbedeutend. 
Nachdem einige Kornchen, welche an die Mundllache 
adharirten, entfernt waren, wurden die Wundrander 
durcli die conlinuirliche Naht mittelst eines Seidenfadens 
vereinigt. Der Mund konnte nach der Operation voll­
kommen geschlossen werden, und die Lippenrander 
waren in genauer Beriihrung. Eine nacli wenigen Stun­
den einlretende Blutung wurde durch Druck und An- 
vvendung der Maticotinctur geslillt. Prof. A ld r id g e  
untersuchte die enlfernte Masse, und fand nur dic 
normalen Gevvehe in einem Zustande bedeutender Hy­
pertrophie. Diese helraf nicht nur das Zellgewebe der 
Driisen, sondern aucli die fibrose Struetur der Iiaut, 
welche in diesem Falle sehr deutlich zu bemerken war 
und sich wie Leder anfiihlte. Die Driiseri werden liy- 
pertrophisch, aber nicht verhartet. Eine Borste, welche 
in die klalfende Ausmiinduiig ihrer Driise eingefiihrt 
wurde, drang durcli einen kurzen Ilais in die ovale 
Driisenhohle. Die zu diesen Driisen gelienden Gefasse 
waren sehr bedeutend. Man ziihlte auf einer der bei­
den Hervorragungen 36 Ausfiilirungsgange. Durcli sorg- 
fa ligcs Abzielien der hautigen Decke konnte ein roli- 
riger Fortsatz der Epidermis aus dem Ausfiihrungs- 
gange herausgezogen werden. Nach 9 Monaten war 
noch kein Buckfall dieser Krankheit zu beobacliten. 
( Dulilin Quart. Journal A ugust 1 8 4 7 ) .  M e y r .

Lber  d ie  Uarnfisleln. Von C o lle s . —  Von den 
Harnfisteln unterscheiden wir zwei Formen, von de­
nen der einen eine ortliche, der andern eine conslitu- 
tionelle Drsache zu Grunde liegt. Die erste kann durch 
Obstructio» der Harnrohre entstclicn. Diese Obstruction 
kann entweder durch Strietur der Harnrohre, oder 
durch Rnptur dieses Canals, oder durch tolale Oblite- 
ration nacli Brand oder Llceration dieses Organs er- 
folgen. Wenn die Fistel eine Folge der Strietur ist, 
«o isl diess nur dann der Fall, wenn die Strietur ver- 
hachlassigt oder unzweckmiissig behandelt wurde. Die 
Krankheit beginnt mit der Bildung eines acuten Absces- 
ses, Fieber, ofterem Drang zum Harnlassen, Beschwer- 
den bei demselben und brennenden Schmerz an einer 
Stelle der Urethra. Der Kranke klagt iiber bedeuteude 
Anschwellung j,„ Miltelileiscb, welche den Harnab- 
iluss erscliwert, und ihn hindert, dieBeine weit ausein- 
ander zu halten. Daher muss er bestandig auf dem Riic-
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ken liegen, mit gebogenen und auseiuander gehalte- 
uen linien. Man findet eine allgemeine Vblle im Peri- 
uaum, bisweilen geringe Rothe und keine Fluctualion; 
der Theil fiihlt sich weich und leigig an. Der Abscess 
muss friihzeitig geblfiiet werden; der Harn iliesst bis- 
weilen sogleich durcli die Oifnuug, bisweilen erst nach 
2 bis 3 Tagen. Die Otfnung schliesst sicli bis auf einen 
kleinen Canal, welcher sich uberliautet und permanent 
wird. Der Abscess enlstehl dadurch, dass durch die 
Verengerung einer Stelle der Harnrohre und die ge- 
steigerte Gewalt, den Harn zu entleeren, dieselbe un- 
miltelbar liinter der Strietur erweitert w ird; dass doil 
ein oder zwei Tropfen Harn bestandig angesainmelt, 
Reizung und endlich Ulceralion verursachen, dass der 
Harn in das Zellgewebe gelaugt, es zerstort und so 
den Abscess hildet. Nacli dieser Theorie lasst sich zwar 
nicht erkliiren, warnm die innere Olfnung der Fistel 
bisweilen an der obern Flache der Harnrohre, oder 
ziemlich weil hinler der Strietur sich befindet. —  Die 
Fistel karin sich auch nahe beim After bifneu und so 
enge und gewundcn sein, dass der Harn ausserlich 
erst einige Zeit nach dem Harnlassen erscheint. Eben 
weil der Fistelgang oft so sehr gewiinden ist, isl es 
oft unmoglich, denselben mit einer Sonde zu untersu- 
clien und dessen inriere Miindung zu entdecken. Das 
hestandige Liegenlasseu eines Gatheters in der llarn- 
rohre verursacht nacli Verf. Irritation und Entziin- 
dung der Blase und Urethra, oftern llarnzwang, schlei- 
mige Deposite und Blut im Harne. Eben so reizt das 
jedesmalige Einfiihren eines Catlieters, um den Harn 
zu entleeren, zu sehr, und wird immer scliwieriger. 
Dalier soli man, wenn die Ursache der Fistel eine 
Strietur ist, vorerst diose zu entfernen suchen, indem 
man einen Catheter oder eine Bougie alie 2 bis 3 Tage 
elnfiihrt. Man findet liingegen ofters, wenn der Cathe­
ter bestandig gelragen wird, dass die Fistel niclit hei- 
ien w ill, dass sich jedoch der Zustand in wenigen Ta- 
gen schon hessert, wenn man den Catheter wegnimmt 
und den Kranken lierumgehen lasst. Die Anwendung 
der Atzmittel findet darin eiu Hinderniss, dass man 
mit den festen niclit zur innern Miindung gelangen 
kann, die Einspritzung der iliissigen jedoch wegen 
der Windungen des Ganges und der Ieicht moglichen 
Extravasation in’s Zellgewebe gefahrlich ist. In vielen 
Fallen wird eine Operation nothwendig t entweder we- 
gen der Natur der Obstruction des Canals, welche den 
Gebrauch von Instrumenten niclit zulasst, oder wegen 
vollkonnnener Unterbrechnng der Continuitiit des Ca­
nals oder wegen der ergrilfenen Constitution des Kran- 
ken. Die grosste und bisweilen niclit erreichbare Auf- 
gabe bei der Operation ist, die Urethra hinter der Strie­
tur zu erreichen, wenn ein Instrument niclit von vorne 
durch dieselbe gelaugt. Die Theile sind aber meistens 
so verdickt, hart, und in ihrer Struetur verandert, dass 
man die Harnrohre nur schwer untersclieidet, und 
einen Schwcllkorper des Penis, eine Fistel oder den 
Asl des Scliambeins statt seiber anschneidet. Die Ein- 
fiihrung einer Leitsonde in die Harnrobre ist nur dann 
vortiieilhaft, wenn w ir einen verlasslichen Geliiilfen
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haben, welcher die Leitsonde fest an den Sehambogeu 
auhiilt. Wenn die Fistel einfacb ist, und aller oder der 
meiste llarn sich durch selbe entleert, so kann man 
sie bisweilen erweitern, bis man einen kleinen elasti- 
schen Catheter in die Blase einfiibren und dann zurwei- 
tern Operation schreiten kann. Wenn man durch keine 
der angegebenen Operationsmethoden die Harnrdhre 
hinter der Obstructiou erreichen kann, so muss man 
eine schwierigere Operation uuleruehmen. Pat. wird wie 
beim Blasensehnilte gelagert, ein Gehulfe halt den Penis 
und das Scrotum empor, und liisst die Theile so viel ais 
moglich in ihrer gegenseitigen Lage. Man macht nun 
einen Einschnitt liings der Ithaphe des Perinanius, ver 
lieft denselben, bis man zur Ilarnrohre gekommen zu 
sein glaubt, wobei zu bemerken ist, dass die sehein- 
bare Tiefe, in welcher die Harnrdhre liegt, durcli die 
harte und umiachgiebige Struetur der Theile bedeutend 
zuuimmt. Bisweilen fiiblt man durch Aufbebung des 
Widerstandes, dass man in die Ilarnrohre gelangt ist. 
Hierbei leilet uns aber viel weniger das Gesicht, ais 
das Gefiilil uud die Untersuchung mittelst einer biegsa- 
men Sonde. Selbst wenn man den Pat. harnen liisst, 
falis er diess zu tbun im Stande ist, sielit man zwar 
den Harn fliessen und die Wunde fiilien, aber nicht die 
Stelle, wo er aus der Urethra bervorkommt. Wenn 
wir nun die Sonde eiugetiilirt und auf derselben einen 
elastisclicn Catheter liinter der Strietur in die Ilarn­
rohre eingeleitet haben, so wird eine Sonde durch den 
Einschnitt in die Ilarnrohre bis zur Stelle der Strietur 
gefiihrt; in den vordern Theil der Urethra bringe man 
eine Leitsonde, trenne die Theile zwisclien diesen bei­
den Instrumenten, bis eines derselben leicht in den 

von dem andern occupirten Theil gelangt; hierauf 
schneide man den Kopf des in der Blase befindlichen Ca- 
theters ab, befestige dessen vordern Theil an das Endo 
der Sonde und leite ihn so durch die aussere Miindung 
der Ilarnrohre. In 2— 3 Tagen kann man ein grosseres 
Instrument in die Blase fiihren, die Strietur ist entfernt, 
und die Theile heilen allmalig und fest zusammen. — 
llarnfisteln entstehen auch ofters durch Krankheiten 
der Prostata, Verschwarung des Blasenhalses oder an­
dere Krankheiten dieses Organs, oder durch einen gros­
sen Abscess zwischen der Blase und dem Becken. Sie 
entstehen nacli gewaltsamer Einftihrung von Instrumen­
ten. In allen diesen Fallen ist das Ilauptaugenmerk auf 
die urspriingliche Krankheit zu richten, und diese zu 
enlfernen. Ein Catheter wird gewohnlich leicht in die 
Ilarnrohre eingefiihrt, eine Operation hat jedoch selten 
einen dauernden Erfolg. Verf. erwahnt endlich noch 
eine Form von Harnfistel, welche mehr mit einem Ali— 
gemeinleiden in Verbindung steht. Der allgemeine Ge- 
snndheitszusland ist sehr gestort; gewohnlich ist alter, 
chronisclier Husten mit Auswurf zugegeu, es besteht 
Fieber mit lentescirendem Verlaufe; der Abscess ist 
chronisch, dauert lange Zeit uud gibt sich, mit Aus- 
nahtne eines leichten Brennens beim Harnlassen, oft durcli 
kein Symptom zu erkennen, bis er aufbricht; die Fistein 
sind von grosser Anzahl, stellen blosse Falten oder 
Perforalion der llaut dar, die Urethra ist so frei, dass
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ein grosser Catheter ohne Hinderniss in die Blase einge- 
fiilirt werden kann. In einem solchen Falle wiirde eine 
Operation den Zustand des Kranken gewiss verschlim- 
mern, auch das bestandige Tragen eines Calheters 
wiirde Irritation der Ilarnrohre, und zuletzt eine Strie­
tur herbeifiihrcn. Die orllichen Mittel solleu daher 
nur die Leiden des Kranken erleiehlern, uud locale Bei- 
zung und Entziindung moglichst feme halten. Wenn 
w ir den Kranken anleiten, so oft er liarnen w il l , einen 
Druck auf diese Theile auszuiiben, oder einen bestan- 
digeu miissigen Druck auf dieFisteluzu unterhalten, um 
zu verhindern, dass sich viel llarn durch sie entleere, 
so werden wir (imleri, dass nach einiger Zeit mehrere 
Fistein kleiner werden, und sich sogar schliessen. Diess 
und die zeitweise Einfiibrung des Calheters in langen 
Zvvischenzeilen sollen die vorziigliclislen Mittel sein. 
llauptsachlich ist jedoch der allgemeine Zustand des 
Kranken durch innere Mittel zu verbessern. Sind wir 
so gliicklich, das Allgemeinleideu zu entferneu, so 
schliessen sich die Fistein oft ohne alie ortliche Behand­
lung. (D ublin  Quart. Journ. August 1 8 1 7 .)

M e y r .
F ii/le rou liesec lion  und Kjcurlicttlation des Unter 

/defers. Von Prof. IJ e y fe ld e r .  —  l ie s e c l io n  d e r  
r e c h t e n  Unt e r  k i e f e  rh a 1 f te und Aussc l i a -  
l u n g  e i n e r  G e s c h w u l s t  aus d e r  h i n t e r n  
P a r t i e  d e r  Mund  ho h l e ,  R e c i d i v e ,  Tod.  
Ein 32jahriger Maurergeselle, friiher mit keiner er- 
walmenswerthen Krankheit beliaftet, bemerkte etwa 
Ii VVochett vor seiner Aufnahme (12. Janner) eine Aii- 
schwellung der rechten Ohrspeiclieldriise, Schling- und 
Alhembeschwerden, so dass er nur in sitzemler Stel­
lung athinen und schlafon, und nur lliissige Nahrungs­
mittel geniessen konnte. Man fand an demselben Fol- 
gendes: Grosse Abmagerung, den Kopf nach der linken 
Seite hin geneigt, erschwertes Atbmen, undeutliche 
Sprache, cyauotische Gesichtsfarbe, beide Augiipfel lier- 
vorgetrieben, die rechte Parotis angeschwollen, stein- 
hart, unbeweglich, das Ilerabzielien des Unterkiefers 
nur auf etwa 10 Linien Entfernung vom Oberkiefer ge- 
stattet, iniihsames Schlucken von warmem Getrank, den 
wcichen Gaumen von einer glanzenden harten Ge- 
schwnlst, welche die liintere Partie der Mundhbhle aus- 
fiillte, nach vorn getrieben, die Uvula nach links an 
den zweiten Backenzahn angedriingt. Die Geschwulst 
liirig nach allen Seiten hin mit dem weichen Gaumen 
und mit den Wanden des Schlundes innig zusammen, 
war nirgends umgreifbar, die Anlegung einer Schlinge 
um dieselbe mithin nicht ausfiilirbar. O p e r a t i o n  am 
13. Januar. Um das Aftergewachs zuentfernen, wurde 
die Excision der rechten Unterkieferhalfte vorgenom- 
men, Spaitung der Wange an der aussern Flache des 
Unterkiefers vom untern Rande des Ohrlappchens bis zur 
Mitte des Kinns, Entfernung des rechten untern Eck- 
zahns, Durchsagung des Knochens an dieser Stelle mit 
der JefTrey'sehen Kettensiige, Exarticulation. Gleich nach 
der Beendigung des letzteren Actes trat eine Ohnmacht 
ein, welche eine Stunde dauerte, und da sich Pat. auch 
nach derselben nur langsam wieder erholte, der Puls
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klein uud aussetzend blieb (obwohl nui' wenig Biul ver- 
loreu ging), so  wurde die Beendiguug der Operation aul' 
den folgeuden Tag verschoben. Am 14. Janner fiihrte H. 
einen Schnitt durch dieMittellinio der Unterlippe bis in 
den ersten Schnitt, und loste diese vollslandig vom Un- 
terkiefer, um so besser zur hintern Gegend der Mund- 
hohle zu gelangen, spallete den weichen Gaumen durcli 
einen Querschnitt, und loste die Geschwulst nacli allen 
Seiten mit dem Zeigefinger. Gleich nacli Entfernung der­
selben war das Atlimen und Schlingen frei und leicht 
gestattet. Die Wunden wurden durcli die blutigc Naht 
vereinigt und kalte Ubersclilage gemacht; die Reaction 
war massig, nach Entfernung der Nahte am 17. und 
18. Janner war vollstiindige Vereinigung erfolgt. Am 
1- Februar bemerkte man einen neuen Nacliwuchs der 
Geschwulst, weicher schnell an Umfang zunahm. l’at. 
hegab sicli nach Ilause, wo er Ende Apriis starb.

Ilei der m i c r o s c o p i  s e he n  Un t e r s u e h u n g  
fand man auf dem Durchschnitle der Geschwulst Mus ­
kel -  und Ze l l g e  w e b s  b ii n de i  und N e r v e n  fa­
sern.  Die llauptmasse der Geschwulst bildeten aber 
zahlreiche Z e l l en  von l/40u— V2 0 0  F- Linien Durchmes­
ser, die meistens einen deullichen, aus melireren Kiir- 
nern hestehcnden Kern liatten, auf verschiedenen Slufen 
der Entwicklung standen, zwischen die Primitivhiindel 
aller genannten Gewebe sich gleichsam infiitrirten, und 
auch grossere oder kleinere Nester bildeten, in denen 
kein auderes Gewebe erkannt werden konnte; zwischen 
den Zellgewebsfasern viel Fett, aber nicht in grossen 
Kugeln, wie im normalen Zustande, sondern in kleinern 
Parlicn.

C l i emi sc l i e  A n a l y s c  (v. Ri b ra ) ;
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Fesler Ruckstand.......................................17 $11
W a s s e r .............................................. 82,02 

100.00
Proleinsubstauz, unloslich in Wasser . 4,08
Losliches E iw e is s .............................. 3,30
Exlraclivc M a te r ien ..........................5,85
Glutin..................................................2,45
F e t t ..................................................2,23
W a s s e r ............................................ 82,09

100.00
Asclie fiir die frische Substanz . . . .  1,84
Asche fiir die getrocknete Substanz . . 10,02

Die Asche enthielt in 100,00 :
Phosphorsaures N a tro n .................... 82,2
Schwcfelsaures Alkaii —  Chlornatrium . Spur
Phosphorsaure E r d e n .....................10,0

' 100,0
Ein ganz ahnlichcrFali von R e s e c t i o n  d e r  l i n­

ken U n te r k  i e f  e rh a l f t  e, n e b s t  A u s s c h a l u n g  
e i n e r  G e s c h w u l s t  in der  l i i n t e r n  Pa r t i e  
d er  Mu nd h oh le kam vor bei einer 44jahrigen Bau- 
erin, welche vor einem Jahre mit dem Aufhoren der 
Menstruatiori an der linken Seite des Ilalses eine Ge­
schwulst bekam, die rasch an Dmfang zunahm und seit 
sechs Wochen die Kranke im Sclilingen, Atlimen und 
Reden hinderte. Dieselbe hatte bei ihrer Aufnahme ein 
cachectisches Aussehen, war sehr abgemagert und er-

niatlete hei der leisesten Anstreugung. Die Ope r a t i o n  
bestand aus folgenden Momenlen: Spaltung der linken 
Wange langs dem aussern liande der Mandibula, Durcli- 
schneidung der Unterlippe iu derMediatilinie, Durchsa- 
gung des Uuterkiefers mit der Ketlensage gerade in der 
Mitte, Loslosung desselben von den Weiehtheilen, 
Durchschneidung des P roc.coron oideu s mit derLislon’- 
schen Zange und Exarticulation. Die hierauf versuchle 
Entfernimg der Geschwulst gelang nur theilweise, da 
dieselbe sich sehr in die Tiefe erslreckte. Der Blutver- 
hisl war unbedeulend, die Wmidrander wurden mit der 
bluligen Nalit vereinigt und kalte Ubersclilage gemacht. 
Die nachste Naciit und der folgende Tag verliefeu gut, 
gegen Abend jedocli wurde der Puls aussetzend, die 
Ziige veriielen, und noch vor Eintritt derNacht erfolgte 
der Tod. Rei der S e c t i o n  (and man alie Organe nor­
ma!, der noch iibrig gehliebeiie Theil der Geschwulst 
erstreckte sicli bis zur Basis des Schadels und bis zur 
Carotis, welclie von dieser Aftermasse in ilirem ganzen 
Verlaufe umgeben war. Die mi c ro s  cop  i sche  U11- 
t e r s u c h u n g  der Geschwulst sprach fiir Mar k-  
s c hwamm.

Die Exar  l i  cul a  l i  o n de r  recl i  te 11 U 11 to r k i e- 
f e r h a l f t e  w e g e n  C a r c i n o m a  f a c i e i  e l  m a n ­
d i b u l a e  bei einer 56ji\hrigen Kranken ging leiclit von 
Statten; es erfolgte eine voilstandige Vereinigung hei 
mibedeulender Entstellung, aber a c h t z e hn  T a g e  
nach der Operation recidivirte das Ubel und grilfschncil 
11111 sicli, so dass eine abermaligeEntfernung des Krank­
haften durch das Messor unmoglich war, und die Kranke 
ungcheilt entlassen werden musste. (Cltirurgisches und  
Augenhranken ■ Clinicum  in E rlangen  von Prof. H ey-  
fe ld er.)  D i e g e l m a n n .

F all einer allgem einen P erilo n ilis  m it den S ym plo- 
m en  e iner eingehlem m ten H ernie. Von Dr. W e i c k e r t  
in Leipzig. —  Ein 32jabriger, robuster, bisher gesun­
der Mann hatte Tags x’orher nacli einem Falle lieftige 
Schmerzen in der rechten Leistengegend bekommen, 
und zugleich das Hervortreten einer kleinen Geschwulst 

daselbst bemerkt. Bei der Untersuehung waren alie 
Zeichen einer heftigen acuten Incarceration vorhanden. 
Vor dem rechten Leistencanale zeigte sicli eine harte, 
nussgrosse, clastiscli anzufiihlende Geschwulst, die 
niclit zuriickgebracht werden konnte. Pat. erinnerte sich 
nicht, vorlier daselbst eine Geschwulst gehabt zu ha­
ben, und glaubte, dass sie erst bei dem Falle entstanden 
sei. Es wurde daher eine incarcerirte llernia diagnosli- 
clrt, und bei der alsbald vorgenommeneu Operation 
fand man bloss einen kleinen, sehr verdickteu, aber 
leeren Bruchsack, nach dessen ErofTnung eitriges Ex­
sudat ausfloss. Das Kothbrechen und die iibrigen Sym­
ptome dauerten fort oder nahmen auch nocli zu, und Pat. 
starb 30 Stunden nach der Operation und 54 Stunden 
nacli dem Beginne der Krankheit. Die Se c t i o n  ergab 
allgemeine Peritonitis mit eitrigem Exsudate und ein 
kleines, gangranoses, perforirendes Geschwiir an einer 
Stelle des Diinndarmes. (Journ al fiir Chirurgie und  
A agenheitkunde. 1 8 4 7 .  111. B d. 4 . H eft.) N u d e r .

E xstirpation  einer grossen , von der tinken Scitam -
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lippe ausgehenden G eschwulst. Von Demse l ben .  — 
Ein 23jahriges, friiher gesiuides Madclien liatle vor 
5 Jahren das Entslehen einer Geschwuisl an der linken 
Sehamlippe bemerkt. Dieseibe hatte seit einem Jabre, 
angeblich nacli korperlieber Anstrengung, bedeulend 
zugenomnien und vor 3 Woclien angefangeii sicli zu 
entziinden; sejtdein war aucli das Allgeineiiibefimlen 
gestort. Die Geschwulst war jetzt birnfdrmig; die Wur- 
zel derselben reichle von der Sym physis ossium pubis 
bis zu dem After, hatte 18 Pariser Zoll in der Lange, 
18 Zoll im Umfange, 7 Pfurid im Gevvichte, und reichle 
bis aus Knie. An einigeu Stellen war sie plilegmonos enl- 
ziiudet und exulcerirt. Die Entfernung dieser fibrosen 
Geschwulst gelang selir schnell, die Wunde war 6 Zoll 
lang und 3 Zoll breit, Vom vierten Tage naeli der Opera­
tion an, trat Oppression der Brust ein, vom achleiiTage 
an kamen taglich heftige Frostanfalie und am 15. Tage er­
folgte der Tod. Die Se c t i o n  zeigte eitriges Exsudat in 
beiden Pleurahohlen, zahlreiche Iohulare Lungenab- 
scesse, die Milz um das Doppelle vergrosserl und Eiter 
im linken Iluftgelenke. ( Journal fiir  Chirurgie und  
Augenheilkunde. 1 8 4 7 .  111. Bd. 4 . H eft.) N u d e r .

L u x a tio n  des Oberunnes m it gleichzeitiger Fruclur 
des Tuberculum  m ajiis. Von Demse l ben.  —  Ein 
49jahriger Krankenwarter hixirte sicli bei einem Falle 
aus dem Betle den Oberannknochen in die Achsellibiile. 
Die auf die gewohnliche AVeise vorgenommene Reposi- 
lion gelang, und der Fall zeichncte sich nur durcli die 
Sugillationcn aus, die nacli mehreren Tagen am ganzen 
Oberarme und der betrcflenden Thoraxhalfte sicli zeig­
ten. Pat. hatte, ais er drei Monate darauf apoplecliscli 
starb, den Arm schon seit langererZeit gebraucht. Bei 
der Se c t i on  ergab sich, dass das Tuberculum magus 
an der Stelle, wo sicli der Musculus supraspinatus an 
dasselbe anlieftet, abgebrochen war, und kleine Kno- 
cliensplitter von demselben nocli mit der Sciine in Ver- 
biudung waren. An der vordern Kapselvvand befand 
sich ein senkrecliler, 1 Zoll langer Einriss und im ober- 
steu Theile des Itlusc. subscapularis eine dieser Spalte 
cntsprecliende Zerreissung der Muskelfasern. (Journ al 
fiir Chirurgie und Augenheilkunde. 1 8 4 7 . VII. Bd.
4 . H eft.) N u d e r .

M erkwiirdige Selbslverstiim m lung. Von Dr. AI o h r 
in Bernau. -— Ein an D eliriu m  trem ens leidender AVe- 
ber, der schon bfter versuclit hatte, sicli die Arterien 
im Ellbogen zu dnrchschneiden, jedocli stets geheilt 
wurde, schnitt sicli in den Ilals, dann in das linke Ell- 
bogeiigelenk, oline jedocli die Arterie zu verletzen, hier- 
auf aber sammtliche Gcschlechtslheile ab. A'erf. lierbei- 
gerufen, fand den Ilodensack, Teslikeln und Penis im 
Bettslrob liegen; eine bedeutende Blutung, die Haut 
kalt, den Puls gar nicht, die Pupille unempfindlich, den 
Athem kurz und selten. Er applicirte, da keine Arterie 
zu finden war, kalte Umschlage auf die AVunden, und 
verfubr innerlicli antiplilogistiscii. Nach vier AVochen 
ungefahr erliolilte sicli der Pat., war jedocli gezwun- 
gen spaterliin einen Catheter zu tragen. (M ed. Zeitung  
des Vereines in Prettssen. 1 8 4 7 . Nr. 31 .)  l l a s c l i  e k.
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Vom E ulbinden  a posteriori ais H eservem ilte l, um  
in schweren F allen  Perforation  und K aisersctin itt %u 
verm eiden . Aon J. F. Os ia n der.  —  Der Verf. be-r 
liaiiptet, durcli die Stelluug der Kreissenden iu die 
Kiiie-Eilenbogenlage mit erliohtem Sleisse in den Sland 
gesetzt worden zu sein, Verhaltnissinassig leicht und 
mit Erhaitung des hiudes die AVendung ausfiihren zu 
konnen, in Fallen, wo andere Geburlshelfer die A'oll- 
endung der Geburt nur durch Perforation oder Kaiser 
schnitt moglich erachteten, oder wo noch andere zum 
Kepbalotrib, welches er ais das roheste und unbraucli- 
barste Gewaltmittel bezeichnet, oder zur kunstlichen 
Frfihgeburt ihre Zufluchl genommen hatten. Er liiilt 
diese Stellung angezeigt, wenn die angeiegle Zange 
wiederholt abgleitet und naclizulasseii droht, oline deu 
Kopf zum AVeichen zu bringen; hei Beckenverenge- 
rung, Veikriiminung, A?erkurzung der Durchmesser, 
wo der eingekeilte oder iiber deniEingangaufgehalteiie 
Kopf niclit vorrucken kann; wenn der verkriimmlo 
Scliauibogen kaum zwei-Firiger zniasst; bei Strictureu 
im vordern Umfange des untern GebarmuUerahschnit- 
les, wo die Iland niclit lief genug eindringen kann, 
und diese Lage der Geharenden oft Conditio sine gua 
non zur AVendung wird. Die ungeinein grossen A'or- 
tiieile dieser Lage bestehen in dem leichtern Eindrin­
gen der iland, dem leiclileren Erreiclien der Kindes- 
llieile, indem durcli die Senkung des schwangern Lei 
bes nacli vorn der Beckeneiiigang frei wird, und die 
operirende Iland nicht so leicht erlahmt, da der Ope­
rateur seine Kraft von oben nacli unten oder von vorn 
nach hinten wirken lassen kann; vielleiebt auch, wie 
es dem Verf. vorkain, in der leiclileren Umdrehung des 
Kindes um seine Liingen- oder Qneracti.se, und der 
minder schwer gelingenden Extraction. Das Unscbickii- 
che dieser Stellung wird aufgewogen durch deren A'or- 
theile und entschuldigt sicli leicht durcli die Selteuheit 
der sie erfordernden Falle, und die Bercitwilligkeit der 
Frauen zu ihrer Einnalime, indem sie sicli dadurcli 
selir erieichtert fiihlen, die Biickenschinerzen selir ver- 
mindert werden, und selbe aucli sehr leiclit ohne alie 
Assistenz, ausser hei selir scliwaclien Geharenden bei- 
behalten konnen. Diese Lage kann nur auf dem Bette 
in der Niilie des Seitenrandes zweckmassig angenom- 
men werden. Zu diesem Elide werden einige Sophakis- 
sen oder ein mit Heu oder Ilede gefiitlter, quer aus- 
gebreiteter Sack hinter den Rand geiegt, alie iibrigen 
Federkissen aber hinter diesen gebracht, so dass, wenn 
die zu Enthindende ihre Knie darauf stiitzt, das seit- 
wiirts geiagerte, immer viel tiefer ais das Becken zu 
stelien kommende Gesicht und die Ellenbogen eine 
weiche Stiitze finden; Enthlossung der Theile ist so 
viel ais moglich zu meiden. Diese Lage begiinstigt auch 
die EinbringungdesCatheters hei R etroversio  uteri, ferner 
die Beduction oder lieposition des vorgefallenen inver- 
tirten oder retrovertirten Uterus, verspricht aber fiir 
die Anlegung der Zange in schwierigen Fallen, z. B. bei 
zu starker Beckenneigung etc., nicht sehr viel. (N eue  
Z eitsch rift f iir  Geburtsk. 33 . Bd. 3 . H fl.) S t e l l w  ag.
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t  ber d ie Contraclionen des Uterus. Von B a r l o w . —  
Von dem Einflusse des Gehirns sagi Verf., dass er 
nielil vvesentlich sei; vvold aber konnen dnrcli densel­
ben willkiirlicb die Contracl.ionen des Uterus unter- 
sliitzt werden, und Gemiithsbewegungen liaben auf sie 
einen entscliiedenen Einfluss. Wes enti ich ist hingegen 
die Einwirkung des Riickenmarkes; die Macbt dieses 
Einflusses bezeugen Experimente und Falle, und Verf. 
sucht besonders die Wichtigkeit desselben darzulegen. 
Er widerlegt Be c k ’s Behauptung, dass der Act des 
Gebarens unabbangig von dem Biickenmarke vor sich 
gehe, welclie Beck  grosstentheils auf die bei Alherein- 
Mhmungen gewonnenen Resultate griindet. Der Ather 
afucirt aber oft das Geliirn nur theilweise, und kann 
daher auf dasRiickenmark gleichfalls oft nur theilweise 
einwirken; nicht alleRellexactionen werden, wie Beck  
selbst sagt, dadurch aufgelioben. Verf. fiihrt weiter 
zur Unterstiitzung seiner Ansicht S e r r e s s  Experi- 
mente an. Dieser fand: 1. dass traclitige Thiere, bei 
denen er einige Zeit vor dem Werfen derselben das 
Riickenmark an der untern Stelle durchtrennte, ohne 
geworfen zu haben, starben. Dieser Versuch fiihrt je­
doch zu keinem sicheren Schlusse; 2. dass dasselbe 
Experiment, wahrend des Gebaractes angestellt, letzte­
ren aufhob; 3. dass durch Reizung des Riiokenmarkes 
m der Lendengegeud Contraction des Uterus und Abor­
tus veranlasst werden kann. Dieser Versuch zeigt zur 
Geniige, dass motorisclie Nerven vom Ruckenmarke 
zum Uterus gehen; 4. S e r r e s beobachtete, dass Strych- 
•nn, in die Venen injicirt, den Uterus eben so wieme- 
chanische Reizungen desRiickenmarkes afficire; er be- 
nierkt hier zugleich, dass die Anwendung dieses lleil- 
miltols gegen Paraplegie zur Zeit der Schwangerscliaft 
Abortus berbeifiihren konne. Verf. erwahnt ferner zwei 
Falle von Paraplegie bei schwangernWeibern. Bei dem 
einen, beschriebcn von O l l i  v i e r ,  bestand Paralyse 
der Bewegung und Empfindung der untern Extremita- 
ten; es erfolgte spontane, schmerzlose Entbindung, 
und am zehnten Tage darauf der Tod, Im Thorax fand 
man eine Cyste mit Ilydatiden; das rechte seitliche 
J.och des vierten Riickenwirbels war olTen und so 
gross, dass es die Einfiihrung eines Fingers gestaltete. 
Es konnten also durch dieses einige Ilydatiden in den 
Wirbelcanal eingedrungen sein, und wirklich fand man 
daselbst ein Dulzend Ilydatiden, welche sich nach 
Kufwarts bis zum letzten Ilalsvvirbel erstreckten und 
das Riickenmark comprimirten. Dieses wurde demnach 
an einer von den Nerven, welclie es zum Uterus ab- 
schickt, entfernten Stelle gedriickt. Bei dem zweiten 
E «Me, welchen B r a c h e t  besclirieb, war Instrumenlal- 
biilfe nblliig. Der Verlust der Empfindung reichte nach

3 14 7

aufwarts bis zur Schamgegend; der Muttermund war 
geoflnet und sehr weich; die mechanische Reizung 
desselben blieb ohne Erfolg; die Geburt ging ungeachtet 
des vollkommen ervveiterten Muttermundes und der 
normalen Stellung des Kopfes nicht vor sich , und es 
wurde die Anlegung der Zange nolhwendig. Auch die 
Placenta musste mit der Iland herausbefordert werden, 
und der Uterus zog sich hierauf nur sehr langsam zu­
sammen. Es konnten also hier keine lleflexactionen er- 
regt werden, und es zeigt dieser Fall, dass der untere 
Theil des Riickemnarkes, wenn auch nicht die einzige, 
docli die vorziiglicliste Quelle der Thatigkeit des Ute­
rus ist. Rei den Operationen, welche Verf. unter dem 
Einflusse des Athers verrichten sah, schienen die Func­
tionen des Gehirns aufgelioben, wahrend die des 
Riickenmarkes wenigstens zum Theile forlbestanden, 
wie die Respiration, Herzthatigkeit u. s. w. Auch hbr- 
ten die Reflexfunclionen nicht so lange Zeit auf, dass 
w ir daraus schliessen konnten, die Thatigkeit des Ute­
rus sei unabhiingig von dem Ruckenmarke. Was den 
Einfluss des Sympathicus betrifft, so behauptet Verf., 
dass er wahrscheinlich eine gevvisseThatigkeit ausubt, 
wenn auch niclit eine solche, dass der Act des Geba­
rens unabbangig von dem Ruckenmarke vor sich gehen 
konnte. Die durch ihn angeregten Contractioncn haben 
einen doppelten oder gemischten Character, gleich de­
nen des Osopliagus. In Fallen von Coma kann die. 
Entbindung durch die excito-motorisclien Nerven des 
Riickenmarkes, so wie die Respiration vor sich gehen. 
H a r v e y  erwahnt einen Fall von Entbindung wahrend 
des ganz empfindungslosen Zustandes. Es wurden hier 
durch Reizung des fiinften Nervenpaares die Contrac- 
tionen des Uterus angeregt und die Entbindung zum 
gliicklichen Ende gefiihrt. Dadurch entstanden namlich 
convulsivische Bewegungen, wahrend welchen auch 
der Uterus in Thiitigkeit gerieth. Gleich den Respira- 
tionsmnskoln kann der Uterus, durch Kalte auf die 
Ilautoberfliiche applicirt, in Thatigkeit versetzt wer­
den. Und so wie in Fallen von gehemmter oder aufge- 
hobener Respiration die abvvechselnde Anwendung von 
Kalte und Warme sehr vyirksam ist, so einpfiehlt Verf. 
dieses Mittel auch bei Yerzogerung der Geburt, und 
erwahnt, dass S i mps o n  zuerst diese Methode in 
Anwendung brachte. Kaltcs Wasser auf den Unterleib 
angewendet, erregt Contractioncn des Uterus, sind 
aber die Bauclidecken nach einiger Zeit schon crkallef, 
so wird es unwirksam, entfaltet aber gleich wieder 
seine Wirkung, wenn durch warme Fomente die frfi- 
lierc Temperatur wieder hergestellt wurde (The L a n ­
ce t. 1 8 4 7 . Vol. 1. Nr. 2 6 .)  M e y r .
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3.
N  o t i z n.

F . t n g a b e  d e r  r h e i n p r  e u s s  i s c l i e  n A r z t e ,  d i e  
R  e f o  r m d  e r M  e d i c  i  n a l v e  r f a s s u  n g  b e i  r e f- 
f  e n  d.

Die.se Eingabe, welclie in einer am 12. und 13. Juni 
1846 zu Bonn stattgefundencn selir zahlreichen Vcr- 
sammiung von Arzten beschlossen und an das Staats. 
ministerium gcrichtet wurde, enthalt in Bezug auf die 
Classificalion des arztlichen Personals und iiber das 
Verhaltniss der Arzte zum Staate folgende auch ander- 
warts zu beherzigende Vorschlage: 1. Ilerstellung der 
Einheit des arztlichen Standes, d. h. Zulassung von nur 
Einer Classe von Arzten nach crlangter Gymnasialreife 
auf den Dniversitiiten, nach einem alie Zweige der 
lleilkunde umfassenden Studium und entsprecliender 
Priifung, worauf Jedem iiberlassen bleiben muss, wel­
che Richtung des Wirkens verfolgt werden will ;  2. Auf- 
liebung der verschiedenen Classen von Wundarzten 
und der Lehranstalten, auf denen sie gebildet werden;
3. Anstellung von Badern, ais Gehiilfen der Arzte, .je­
doch nur in dem Verhiiltnisse ais durch den Abgang 
von Wundarzten zweiten Classe das Bediirfniss sich fiihl- 
har macht; 4. Fortbestehen des freien Niederlassungs-

rechtes der Arzte in dem bisherigen Umfange; 5. Ent­
fernung des arztlichen Standes aus der Classe der 
Gewerbtreibenden; G. Verweisung der Arzte im Falle 
von Ubertretung der Medicinal - Verordnungen an die 
zustandigen Landesgericlite; 7. Zulassung der auf den 
Dniversitiiten gebildeten Arzte zur Arince, unter an- 
stiindigen, der Wiirde des Standes entsprcchenden Ver- 
lialtnissen; 8. Entsprechendere Stellung der Physiker 
in Betreff ihresGehaltes und ihres amtlichen Wirkungs- 
kreises; 9. Anstellung von promovirten Arzten an die 
Stelle der bisherigen Kreischirurgen. ( Rheinische d io - 
natschrift f iir  pract. A rzte  1 8 4 7 .  J a n u a r.)

N  a d  e r.
«O T C »

B e f f i n l e r u n g .
Die k. k. vereinigte Ilofkanzlei hat die durch Uber- 

setzung des Kreisarztes zu Steyer, Dr. Anton Sauter ,  
nach Salzburg in Erledigung gekommene Kreisarztes- 
stelle zu Steyer in Oberbsterrcich dem Bezirksarzte 
zu Kirchdorf im Traunkreise, Dr. Ludwig W  o k u r k a 
Edlcn von P f l i c h t e n h e l d ,  verliehen.

4.
A n z e i g e i i  m e d i c i i i i s c h e r  W e r k e .

M anuale ecletlico d e i r im ed j n u o v i, ossia raccolta dei 
prepara ti e dei sem plici d i recen te scoperti o da poco 
tem po in trodolti in m ed ic in a , con la succinla storia  
d'ogni m edicam ento , it  processo per o tten erlo ,  le 
sue p ro p rie lii, gli u s i ,  le dosi ecc. com pilato da 
G iovann i R u s  p i n i ,  chimico farm acista  ecc. ecc. 
T erza ed izio n e  accresciuta. Bergam o. S tam peria  M az- 
zo le n i 4 8 4 6 . 8 . X V I  nnd 3.52  Seiten .

Wie wilikonmien es dem Arzte und Apothcker sei, 
die in zahlreichen medicinischen und pharmaceutischen 
Werken, Zeitschriften und Jahrbiichern einzeln ange- 
fiihvten Stoffe, welche in neuerer Zeit ais Arzneimittel 
in Anwendung kommen, von Zeit zu Zeit in selbst- 
stiindigen Werken gesammelt zu finden, geht aus den 
zahlreichen Auflagen hervor, welche das im Jahre 1821 
zu Paris in erster Auflage erschienene We r kMa gen-  
d i e ’s:  » Formula ire pour la preparation et Vemploi des 
plusieurs nouveaux m edicam ents^  bis heuligen Tag 
erlebte. Aber neben den Ubersetzungen des ebengenann- 
ten Sammelwerkes fanden aucli die Nachahmer durch 
raschcn Absatz ahnlicher Arbeiten factisclie Anerken- 
ming, wie diess in Dentscliland von R i e k e ’s Werk: 
joDie neuern Arzneimittel" bekannt ist, welches binnen 
wenigen Jahren in vier Auflagen erschien,

Dass nun auch R. fiir seine unter obigem Titel her- 
ausgegebene literarische Arbeit in Italien ein dank- 
bares Publicum gefunden, erliellt daraus, dass er im 
verhaltnissmassig kurzen Zeitraume von zwei Jahren 
bereits die dritte Auflage erscheinen liess. Ein eben so 
giinstiger ais verdienter Erfolg; denn nainentlich in 
practisch-pharmaceutischer Hinsicht zeigt sich diese 
Leistung hochst schatzenswerth, da sie keineswegs 
(w ie diess z. B. bei R i e k e Statt findet) alie bisher em- 
pfohlenen Bereitungsmethoden der einzelnen Priiparate 
olme critische Sichlung neben einander stellt, sondern 
jedesmal nur e i n e ,  aber eine practiscli ais zweckmas- 
sig e r p r o b t e  Methode angibt. Gewiss ware es zur 
Forderung der pharmaceutischen Chemie in Osterreich 
zu wiinschen, dass Institute der Art, wie eines zu 
Mailand unter der Leitung des hochwiirdigen Ex-Pro- 
vinzials der ehrwiirdigen barmherzigcn Briider, Pater 
Ollavio F e r r a r i o  (dessen bereits zum 10. Bande fort- 
geschrittener, aber leider noch nicht vollendeter »  Corso 
di Chim ica generale" zu den schatzbarsten Gesammt- 
werken der Chemie gehort) besteht, auch in andern 
Stiidlen der Monarcliie und nainentlich in Wien in’s Le- 
ben treten mochten, denn dann wiirden so gediegene 
literarische leistungen, wie R.’s in Rede stehende ist,



hei uns nicht so vereinzelt wie bisher stehen. Der Ver- 
iasser, friiher Schiiler jenes pharmaceutischen Instituis, 
besclirankt sicli niimlicli keineswegs anf fremde An- 
gaben, sondern tlieilt uns selir scliiilzhare Resultate 
eigener Eorsclmngen und Versuclie mit, wie z. P>. iiber 
die vortheilhaftcste Darstellung des Mannits (siehe 
osterr. medie. Wochenschrift Nr. 40. Einer brieflichen 
Mittheilung R.’s zufolge ist es llrn. Prof. S o h r e r o  (? ) 
zu Turin gelungen, aus dem Mannite eiu hochst vvirk- 
sames I vna l l pu l v e r  darzustellen), des valeriansauren 
Iiisens, iiber die Priifung des Santonins auf Itein- 
heit u. s. w.

Die von 11. gewalille Anordnung ist eine systemati- 
sche; er beginnt mit den Pflanzenbasen (Alcaloiden) der 
Chinarinden, und gelit auf jene des Mohns und anderer 
Pflanzen iiber. Auf dic bittern Extracti vstoffe der Pilanzen 
'tnd auf die thierischen Arzueistoife folgen Jod, Clilor, 
Broni, Cyanund ihre zu arzneilichen Zwecken dienenden 
Verbindungen. Hierauf werden die Sauren und Verbrcn- 
nungsproducte aufgcfiihrt. Unter den iitzenden und bla- 
senziehenden Mitteln finden w ir aufgezalilt: das von 
F i l hos  in stangliche Form gcbraclite AViener Atzpul- 
ver, P o l l a u s  Atzpaste, Ca n q u o i n s  aus Chlorzink 
besteliendes Atzmittel, V e l p e a u s  Paste aus concen- 
trirter Scliwefelsaure und Safran, dann Dui ner i l ’s Au- 
wendung des Kaliums zum Atzen; ferners Angaben zur 
Bereitung blasenziehenden Papiers nach T r o u s s e a u  
und Giroiamo Fe r r  ar i. Unter der Bubrik Zahnkitte ist 
erwahnt O s t e r m a y e r s  Kitt (Atzkalk itnd trockene 
Pliospliorsaiire) , He n r y ’s Zalinharz (in Schwefeliither 
aufgeliister Mastix), endlicli die von T o r e a u  vorge- 
schlagene Masse (doppelt scliwefelsaure Thonerde mit 
Utherischer Mastixlosung). Die WahI von ii a s p a i fis 
AVorten: »£ ’«  pliarm acie on paie le m ot plus que la 
chose® ais Motto bei der Abtheilung, in welcher die 
Vorscliriften zur Bereitung des vielgeruhmten Racahout 
des Arabes (Zucker 10 Unzen, gerostete Cacaoholinen 
3 Unzen, Arrowroot 8 Unzen und Vanille 2 Drachmen), 
dann des W akaka des In d ien s (Zucker 10 Unzen, ge­
rostete Cacaobohnen 3 ' / 2  Unzen, Zimint 3V2 Dracli- 
tnen, Vanille 54 Gran und Ambra 4 Grane) gehoten 
werden, beweisen, w ie lt. iiber den wahren Werth 
derartiger, von der gewinnsiichtigen Charlatanerie 
franzosischer Arzte und Apotheker ausposaunter, und 
leider auch in Dentscliland liaufig angevvendeter Ge- 
misclie urtlieilt. —  Bei der grossen Eutfernung Ilaliens 
von Sedlitz und Selters mag es allerdings wiinscliens- 
Werth sein, einSurrogat dafiir. zu liaben, allein dic dazu 
'lienenden Gemische pag. 282 und 283 werden wohl mir 
einen selir armlichen Ersatz fiir die betrelfenden Mi- 
neralwiisser bilden. —  Folgen dann Angaben iiber Be- 
1'eitung der Lichen-Chocolade, Eiclieln-Chocolade, mit 
Kohlensaure gesiitligten Seewassers u. s. f. Der Ahllici- 
'"ng Cigarelti m edicati scliickt B. folgende, einer Ab- 
handlung A r p e s a n i’s entlehnten Worte vorans: »Unter 
allen Wegen, auf weichen Arzneistoffe dem inenscli- 
liclien Organismus konnen einverleiht werden, trifft 
die WahI aus eben so bekanntcn ais riclitigen Griinden 
grosslentheils den Ycrdauungscanal, Es gibt jedoch
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auch viele Falle, 111 denen die Einverleibung durch die 
Atlimungsorganc vorzuziehen ware, wenn die practi- 
sche Ausfiihrung derselben nicht so oft auf uniiber- 
steigliche Schwierigkeiten stossen wiirde. Sie zu iiber- 
winden hedient man sich selir zweckmassig der Form 
arzneiliclier Cigarren, deren Gebrauch auch taglich 
haufiger wird. Die Balin der Ilespirationswerkzeuge liat 
niimlicli den Vorzug, dass sie der mit arzneikraftigen 
StolTen —  welche natiirlich von fliichtiger Natur und 
einer selir feinen Vertheilung faliig sein miissen —  
gesiittigten Luft eine weit grossere Beriihrungsflache, 
ais diess hei den Verdauungsorganen unmittelbar mog- 
lich ware, darbieten und zugleich einen weit raschern 
Ubergang der Arzueistoife in s Blut gestatten. Handelt 
es sicli endlicli um solclie Leiden, welche in der Brust- 
liohle selbst ihren Sitz haben, so wiirde diese Anvven- 
dungsvveise nocli den wesentlichen Vortheil gewiihrcn, 
dass die Arznei, mit der ergriffenen Partie in directe 
Beriihrung gebracht, ihre Heilkraft doppelt schnell und 
kriiftig aussern konnte.® Hatte der Verf. dieser Stelle 
(sie erschien bereits im Jahre 1845 in P o l i i  s annali 
di ch im ica , pag. 115) bereits die uberraschenden Erfolge 
der Athcrisation gekannt, so liatte er niclit entschie- 
dencr, ais die angefiihrten Worte es thun, fiir die 
Vortheile dieser Anwendungsart sprechen konnen. 11. 
beschreibt zuerst die Bereitung der von R a s p a i l  em- 
pfolilenen Campher-Cigarren. Ein Federkiel, etwa 3 
osterr. Zoll lang, wird mittelst eines aus Baumwolle 
gebildeten Diaphragmas in zwei Halften getlieilt, deren 
eine, vvelclie zwischen die Lippen kommt, leer bleibt, 
wahrend die andere Iliilfte mit Camplierstiickchen ge- 
fiillt wird, deren Ilerausfallen durch loses Zustopfen der 
Miindnng mit Baumwoile verhindert wird. Nun athmet 
man bei mittlerer Temperatur der Atmosphare unmit- 
telbar, hei niederer Temperatur liingegen, indem man 
den Kiel durch Ilalten in der warmen Hand ervvarmt. 
Das Athuien durch die Nase muss indess moglichst ver- 
mieden, und von der campherisirten Luft so viel ais 
moglich in die Brusthohle eingefiihrt werden. Ras pa i l  
fand diese Heilmethode bei Keuchhusten, Asthma, 
Heiserkeit u. dgl. oft sehr wirksam. A r p e s a n i  em­
pfiehlt auf alinliche AVei.se vom liirschlorbeerohle, vom 
Jod, Creosot u. dgl. Gebrauch zu maclien. Gevvagt 
diirfte aber das Rauclien des mit arseniger Siiure oder 
arseniksaurer Ivalilosung getriinkten und liierauf ge- 
trockneten Papiers ( T r o u s s e a u ) ,  so wie der iu 
Frankreich sogar patentirtenBrqstcigarren ( E spic )  sein, 
vvelclie aus Blattern von Belladonna, Hyoscyamus, 
P kella n d riu m  a q u a ticu m , E xt. opii und Aqua deslill. 
laurocerasi bereitet werden.

Das letzte Capitel enthalt die in neuerer Zeit arznei- 
lieh angewendeten Droguen : AVallnussblatter, Lobelia  
inflata, Osmundn regia, Itlaligo, Haschiscli (Uanfcxtracl), 
lia  lota lan u la , S e m e n  Sinapis a lbae,  Secale cornutum , 
L ichen  Carrageen, R a d ix  Caincae und Cochenille, 
wobei besonders die Erwahnung der in Italien damit 
erzielten Heilerfolge fiir deutsclie Leser interessant ist, 
Hierauf folgt eine annaliernngsvveise durchgefiihrte 
Vergleiclumg des Decimal- oder metrischen Gevvichtes
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mit dem Pfunde und dessen Unlerabtheilungen, und dann 
eine genaue Vergleichung des friiher und des gegen- 
vvartig in Frankreicli iiblichen Gewichtes mit dem oster- 
reichischcn Medicinalgewichte.

Den Schluss bilden zwei Namensregister, deren er- 
stes systematisch, das zweite alphabetiscli durchge- 
fiihrt ist.

Wenn bei scbliesslicber Wiirdigung dieses eben so 
reichhaltigen ais practisch wertbvolten Bucbes noch 
ein Wunsch ausgesproclien werden darf, so ware es 
der, dass sich der verdienstvolle Verf. bei Revision 
einer hoffentlich bald wieder nothwendig werdenden 
neuen Anilage mit einer sorgfaltigen Corrcctur der 
die Eigennamen trelTenden Druckfehier beschaftigen 
moclite, da man beim Lesen der Namen V a k e n d o r e r
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(pag. 61), W o c i i l e r  (pag. 68) und W o h i e r  (pag. 
118 Note 3), dannRenna di  Savenbac l i  (pag. 271) 
und Sig. Vach ti (pag. 326) nur mitMiihe errath, dass
es sich um W  a c k e n r o d e r , W  b h 1 c r , R i n n a von

•
S a r e n b a c h  und Dr. W a c h l l  handle. Man ist zwar 
gewohnt, deutsciic Namen beim Ahdrucke in franzosi- 
schen und itaiienischen Werken entstelit zu finden, al­
lein R , der offenbar fremdes Verdienst gerne anerkennt, 
wird den deutschen Arzten undChemikern gewiss auch 
den hier beanspruchten Beweis seiner Achtung in der 
Folge zollen, inshesondere wenn es ihm gelingen solite, 
die Leistungen Deutschcr aus deutsciien und niclit erst 
aus franzosischen Werken kennen zu lcrnen.

Druck und Papier entsprechen billigen Anforderuii- 
/gen. N e t w a l d .
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M e d i c i n i s c h e  B i b l i o g r a p h i e  v o m  J a h r e  1847.
D i e  h i e r  a n g e f i i h r t e n  S c h r i f t e n  s i n d  b e i  B r  a  u  n» ii  1 1 e r  u n d  S e i d e l  ( S p a r c a s s c g e b a u d e )  v o r r i i t h i g  o d e r  k b n n e n  d u r c h  d i e s e l b e n

b a l d i g s t  b e z o g e n  w e r d e n .

B v o o l t e s  ( w .  p ) ,  P rac lica l H em /trks on the Inha­
lation o f  the Vapour o f  Sulphurie E th e r; illuslra ted  
wilh Cases and the la test M etliod o f A pplication . W ith  
R em arks as to the P roper-P eriod  to com m en te  Ope­
ratioris, etc. B y  IV. Philpot B r o o k e s ,  M. D . 8vo. 
pp. 6 8 ,  sed. 1 s. 6  d.

( i n n t e r c r  (Dr. Ubald, k. k. Oberfoldarzt), diebis- 
lier bekannten osterreicliischen Cliaren, vom morplio- 
logisclien Standpuncte bearbeitete Inaugural-Abliaiul- 
Iung. Mit 2 lith. Taf. gr. 4. (21 S.) Wien, Haas. 
Geh. 3 fl.

G u e p i i t  (Prof. A .), Studien im Gebiete derAugen- 
Iieilkunde. Deutsch hearbeitet und mit einer Vorrede 
verseiien von J. N e u h a u s e n ,  praetischem Arzte. 
gr. 8. (IX u. 72 S.) Crefeld, Schiiller. Geh. 45 kr.

H . i * H g e l s t e in  (Med.-Rath, Dr. Franz, Clir. C.), 
Prom ptuarium  m edicinae forensis, oder Real-Register 
iiber die in die gerichtliche Arzneivvissenschaft ein- 
schlagendenBeobachtungen, Entscheidungen undVor- 
falle. Ein Iliilfsbuch fiir gerichtliche Arzte. 2. ver­
mehrte und verbesserte Auflage. (In 6 — 7 Heften.) 
1. Theil. 1. lleft. gr. 8. (IV u. 204 S.) Erfurt, Ilen- 
nings Sf Ilopf. Geh. 1 fl. 30 kr.

J M a la it  (H . V .), Vade - Mecum o f  the Homoeopathic 
Practitioner. Bg II. V. HI a l  a n , A. M. I8m o . pp. 2  IS, 
clo lh , 5 s.

M a n s c l i g o  (L . , Erziehcr, n. J. A l anschgo ,  Ma­
gister der Chirurgie), der Leib des Alenschen. Ein 
Versuch, sowohl die Bestandtheile und Werkzeuge,

ais auch die Vcrrichtungen des Mcnschenleibes fass- 
licli und kurz zusammenzustellen. Fiir Gebildete, vor­
zugsweise fiir Altern, Erzieher und Lehrer. In 2 Thei- 
len. 1. Theil: Anatomie. Alit 10 lith. Taf. (X. u. 284 S.) 
AVien, Gerold ’s VerlagshandI. Geli. 211. 42 kr.

V n l e n t i n  (Prof. Dr. G.), Lehrbuch der Pliysiologie 
des Alenseiien. Fiir Arzte und Studierende. In 2 Bdn. 
1. Bd. 2. Halfte. 2. umgearb. und vermehrte Auffl. Alit 
eingedr. Hoizsehnitien. gr. 8. (S. 417— 863.) Braun- 
scltweig, Vieweg £[ Sohn. Geh. 3 fl.

V c M a l iS e s  ( R .) ,  A  G uide to the V rinary Cabinet;  
being concise D irections for a C hem ico-Pathological 
Exam inatiori of the U rine and U rinary Concretions, 
etc. with a vieto to de ten n in e  the N ature o fso tn e  Obs­
cure Form s of D ise a se , and their Effecls upon the 
E conom y in G en era l, from the Hlorbid Conditions o f  
the Urine. B y  R obert V e t i a b l e s ,  A. M- M  B . W rit-  
ten  expressly  lo uccom pany the U rinary Cabinet, coa- 
ta in iny the Instrum ents and Tests necessary for such 
E xam inations. 12m o. pp. 4 0 ,  se w e d , 2  s.

W c lz  (Dr. Bob. Ritter v.), die Einathmung der Ather- 
diimpfe in ihrer verschiedenen Wirkungsweise mit 
pract. Anleitung fiir Jene, welche dieses Alittel in 
Gebrauch ziehen. Nach eigenen Erfahrungen beari). 
Alit 1 lith. Abbild. gr. 8. (28 S.) Wiirzburg, Voiyt 
Sf Mocker. Geh. 21 kr.

W » » i ! s  (T .) , Observations on the N ature and Treal- 
m en t o fP u lm on ary Consumption. B y  Thomas W o o d s ,  
jII. D . 8vo . pp. 1 0 4 ,  clolh, 3  s. 6  d.

R e r i c h l i g u n y .  In Nr. 41 dieser Wochenschrift S. 1302 Z. 4 von oben soli es heissen: statt empfehlen, 
be f ehl cn.
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G e d r n c k t  T»ei J .  P .  S o l l i  n g e r .


