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Die Spitalsreform.

Carl Sigmund,
am Wiener allgemeinen Krankenhause.

Aufsdatze von Dr. Primarwundarzl

1

Die befreite Presse hat uns schon mit einer grossen
Anzahl fro:: mer Wiinsche hinsichtlich der Spitaler
bekannt gemacht, Wiinsche, welche sich theiis
auf die Anstallen selbst, theiis auf Personen bezie-
hen. Hier in Wien ist zur entschiedenen Beriick-
sichtigung jener frommen Wiinsche, so gerecht
und billig manche derselben sind, noch gar nichts
geschehen *), und bei der vorwallenden Beschaf-
tigung der Behdrden durch gréssere politische und
sociale Fragen scheint der Zeitpunct einer griind-
lichen Abhilfe aucli weiter hinausgerickt, als
der rechtliche Sinn und das warm fiihlende Ge-
mith des Staatsbirgers, als das hievon und der
taglichen Berufserfahrung immer neu angeregte
sanguinische Drangen einzelner in jenen Anstalten
dienender Ménner anzunehmen geneigt sind. Be-
gniigen wir uns desshalb vor der Hand mit der
Besprechung einiger jener frommen Winsche,
von denen die nachfolgenden Zeilen in eben dem-

*)Die Arzte des Krankenhauses, der Irren-, Gebdr-
und Findelanstalt reichten unter dem 0. April 1 J.

zwar an das Ministerium eine Adresse in der Re-
formtendenz ein; aber sie blieben ohne
Bescheid. Die Adresse ist zu lesen in Nr. 22

dieser Wochenschrift. S. 699 702. — Geschrieben
am 12. Juni 1848.

Nr. 31. 1848.

selben Geiste sprechen werden, in welchem ich
vor vier Jahren {ber auswartige (vornehmlich
englische) Anstalten berichtete, und bei dem Drucke
der Censur dem kundigen Leser nur zwischen den
Zeilen dasjenige lassen konnte, was auch mich
hierorts druckte.

§.1. Die Spitalsreform ist eine sehr be-
deutende socialeFrage; dieselbe kann heutzu-
tage, hei den von Grund aus verdnderten politischen
und socialen Verhéltnissen, nicht mehr einseitig auf-
gefasst werden. Es handelt sich nicht mehr darum,
dass dieser oder jener Gemeinde ein Spital mangelt,
dass diese oder jene Verdnderung in einem Spitale
erforderlich ist, — es handelt sich vielmehr utn
die rechtmdssige Begrindung des ge-
sammten Spitalwesens durch die neue
Staatsverfassung, um die Ertheilung eines
organischen Gesetzes, welches dem
ganzen Staate das planmédssige Beste-
hen von Spitdlern je nach dem Bedurf-
nisse der Bewohner sichert. Aus den
nachfolgenden Zeilen wird es sich ergeben, dass die
constitutionellen Staatsverfassungen diese Aufgabe
des Staates bisher immer den Gemeinden zugescho-
ben und dadurch theiis gar keine, theiis eine nur
plan- und regellose, jedenfalls sehr haufig unzweck-
massige und kiummerliche Ausfiihrung derselben
bedingt haben. Soll kiinftigen grossen und immer
neu wiederkehrenden Beschwerden im leiten-
den Grundsatze begegnet werden, so muss in
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einer wohlgeordneten Staatsverfassung gleich von
vorne herein das Spitals wesen als Staats-
sache erk1drt und den Gemeinden bloss
dieTheilnahme an derVcrwa 1llung des-
selben Ubertragen werden.

8 2. Ein Spital ist ndmlich eine6ffentliche An-
stalt, in welcher jeder mittellose Kranke dieange-
messene arztliche Obsorge findet, und in welcher die
arztliche Bildung Statt hat. Erkennt man diese De-
finition als giltig an, so ist damit auch die wichtigste,
entscheidende Frage geldst, wer Spitaler zu errich-
ten, zu erhalten und zu Uberwachen hat'? — Der
gesammte Staat hat die Pflicht far
Spitdler Uberall, jederzeit, gleich-
massig zu sorgen; der mittellose Staats-
birger aber hat das Recht, als Kran-
ker die angemessene Hulfe dberall,
jederzeit und gleichmassig zu fordern,
daher staatsgrundgesetzlich gewdhr-
leistet zu sehen. Die so gesicherte offent-
liche Unterstiitzung ist nicht bloss eine mitleidige
Ausserung der Humanitat, sondern sie ist eine
durch den gesellschaftlichen Verband bedingte
allgemeine Verpflichtung des Staates,
wéhrend derselben das oben bezeichnte Recht
des mittellosen Kranken entspricht. Um indessen
diesen, zumal einigen Altglaubigen minder klaren
Satz etwas n&her zu beleuchten, mégen bewan-
derte Leser der nachfolgenden Excursion auf das
A-B-C des politisch-socialen Gebietes Nachsicht
schenken; auf ihr ruht die massgebende Beweis-
fihrung gegen einen heutzutage ziemlich allge-
mein verbreiteten Irrthum, wornach das Spitals-
wesen, ja die ganze oOffentliche Unterstiitzung,
den Gemeinden zugewiesen wird.

§.3. Zu den allgemeinsten Pflichten des Staates
gehdrt die Unterstiitzung hilfsbedirftiger, mittello-
ser Glieder der Gesellschaft — Armer, Kran-
ker und Siecher; eines derallgemeinsten Rechte
jedes Staatsmitgliedes ist es, jene Unterstiitzung
jederzeit, {Uberall wund gleichmassig
gewahrleistet zu sehen. Die namliche Vertretung,
welche die Slaatsverfassung dem Handel, der Arbeit,
dem Kriegswesen, dem Unterricht u.s-w. unmittel-
bar(in eigenen Ministerien) bei der Staatsverwaltung
sichert, geblhrt auch dem offentlichen Unterstit-
zungswesen der Kranken und Siechen wegen der
namhaften Zahl solcher Hilfsbedirftiger in allen
Theilen des Staates, wegen der vielfachen Ver-
kettung des Armen- und Krankenwesens mit allen
Zweigen der Staatsverwaltung, wegen dem grossen
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und mannigfach bedeutsamen Einfllisse, welchen
dasselbe auf die ganze Gesellschaft ausibt. Im
Ministerium des Innern ist daher wenigstens eine
eigene selbstandige Abtheilung fiir diesen
Dienstzweig erforderlich.

8. 4. Indem Reichstage, welcher die Staatsverfas-
snng berath, gebihrt dem &ffentlichen Unlerstit-
zungswesen eine selbststandige Wirdigung,
wobei vom allgemeinsten Standpuncte aus jedem
Staalsmilgliede durch die Gesetzgebung die offent-
liche Unterstiitzung im organischen Verbénde,
daher in Ubereinstimmung mit allen tibrigen An-
ordnungen gesetzlich geregelt und gewahrleistet
wird. Alle bisherigen Verfassungsentwirfe bis
auf den neuesten der franzdsischen Nationalver-
sammlung haben diesen Grundsatz gar nicht oder
nur undeutlich ausgesprochen, viel weniger aber
principiellund hutnan ausgefidhrt, un-
gerecht gegen die Gesellschaft, zum grossen Nach-
theile aller Interessen des Staates selbst.

8. 5. Gewdhnlich hatte man die Unterstiitzung
Armer und Kranker den Gemeinden zugewiesen;
wéahrend einzelne dieselbe musterhaft vollfuhrten,
waren andere entweder nicht geneigt oder ausser
Stande, die nothwendige Unterstiitzung zu gewah-
ren. In absoluten Slaaten griffdie Verwaltung den fir
Kranke und Arme bestehenden (héaufig durch wold-
thalige Privatstiflungen begriindeten) Anstalten,
theils mittel- theils unmittelbar aus dem Staats-
schatze unter die Arme, und steigerte und ver-
mehrte diese Beitrdge zu Zeiten der grdsseren
Nolh; in constilutionellen Slaaten fand und findet
man sich durch die Erfahrung nach und nach ver-
anlasst, immer neue Gesetze zu erlassen, deren
Inhalt auf die Ordnung des offentlichen Untersliit-
zungswesens vom Staate aus abzielt; ja in Eng-
land und in Belgien ist man endlich zu der Bildung
eines Armengesetzes, eines Armenamtes u. s. f. ge-
kommen, nachdem man friher im ersleren steuer-
reichen Lande eine eigene Armensteuer einge-
fihrt halte. Dieses Flick- und Stickwerk, diese
alljahrlich in allen Kammern sich erneuernden
Antrage und Begehren fiir dieses oder jenes Ge-
setz, diese oder jene Steuer, die irgend einen
Theil des bisher vielfach zerrissenen &ffentlichen
Unlersliitzungswesens zum Zwecke haben, gibt
dem aufmerksamen Beobachter die Uberzeugung,
dass bei dem Verfassungsentwurfe von vorne her-
ein gefehlt worden ist, gefehlt damit, dass das
offentliche Unterstiitzungswesen nicht sofort, von
vorne herein grundgesetzlich als Staats-
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sache in die Staalsverfassung unmittelbar aufge-
nornmen und fir diesen Dienstzweig die Vertre-
tung im Ministerium so selbststandig bestellt
worden ist, als das mit Finanzen, Krieg, Handel,
Steuern u. s. T. der Fall war. Hatte man das gethan,
so bediirfte es keiner eigenen Armensteuer, keines
eigenen Armenamtes, keines von Jahr zu Jahr
unvolIsténdig, meist unzureichend gestellten und
wieder ebenso, d. ¥ halb geniigenden nachtrag-
lichen Zusatzes zu den bestehenden Staatsgrund-
gesetzen. Eines dieser Staalsgrundgeselze soll nam-
lichheissen: »dein hulfsbedirftigen Kran-
ken undSiechenislUnterstiitzungdurch
den Staat gesichert; die Ausfihrung
wird durch allgemeine Gesetze fest-
gestellt sein, die Verwaltung wird
in dem Ministerium fiur den ganzen
Staat vereint, die Ertheilung der Un-
terstitzung geschieht Ge-
meinde n.”

8. 6. Die europaischen Staaten befinden sich unter
anderen Verhdltnissen, als das gerade im Armen-
wesen so oft angefilhrte Nordamerika; wir haben
eine namhafte Zahl von Staatsmitgliedem, welche
jeden Augenblick in die Lage geralhen, die offent-
liche Unterstitzung fur sich oder firganze Familien
anzusprechen; bei dem in unseren Verhaltnissen
begriindeten und tiglich zunehmenden, oft sehr
raschen Wanderleben so vieler Staatsmitglieder
kann den Gemeinden dieVerpflichtung, dieselbenzu
unterstiitzen, durchaus nicht aufgebiirdet werden,
auch wenn die Gemeinden dieMittel dazu besassen;
nun besitzen aber die meisten Gemeinden dieseMittel
gar nicht, wahrend der Hulfsbedirftige ein Recht
auf die 6ffentliche Unterstitzung immer und tberall
hat, wahrend der Staat seiner Bestimmung nach
zu gleichmassiger Gewahrung derselben verpflichtet
ist. Wir wiederholen dieses, um mit Beziehung
auf den Anfangs ausgesprochenen Grundsatz noch
einmal auszusprechen: »der Staat ist ver-
pflichtet immer und dberall dem
Hialfsbediftigen die Unterstitzung zu
sichern, der Reichstag hat hieriber
ein organisches Gesetz in die Verfas-
sung aufzunehmen, das Ministerium
hatte jetzt schon eine selbststandige
Section fur diesen Dienstzweig zu be-
stellen, zunédchst schon darum, dass bei
Zeiten ein Vorschlag zu jenem Gesetze unter
Zuziehung Sachverstandiger grindlich ausgear-
keilet werde und es nicht gehe, wie auf Reichs-

in den
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tagen gewdhnlich, dass Schule, Spital und Ar-
menhaus im Gedrénge des Stoffes und der Zeit
unter der Ermiidung der Vertreter am Ende eiligst
und kimmerlich abgethan werden. Die Noth
der Zeit mahnt emst gegen ein solches Verfahren;
das Bedirfniss der Armen, die Pflege des Kranken,
die Versorgung der Siechen greifen tiefer in die
Bewegung des Tages, indas Wohl der Gegenwart
und Zukunft ein, als man bei gewdhnlicher ober-
flachlicher Betrachtung zuzugeben geneigt ist
(Fortsetzung folgt.)

Aufhebung-, Fortbestand oder Umstal-
tung der medicinisch - chirurgischen
Josephs-Academie.

Von Dr. Joseph Fléget, k. k. Regiinentsarzt«.

Herr Professor v. Toltenyi hat in Nr. 22
dieser Wochenschrift die Frage, ob und wie die
Josephs-Academie fortbestehen oder ob sie ein-
gehen solle, vor die Offentlichkeit gebracht, um
auch die Vertreter dieser Anstalt, so wie den
feldarztlichen Stand Uberhaupt zu veranlassen, sich
hiertiber auszusprechen. Inwiefern von ersterer
Seite der Selbsterhaltungstrieb oder eine hohere
Ricksicht schwerer in die Wagschale fallen wird,
muss vorlaufig dahingestellt bleiben; dass aber
bei den Feldarzten Uber die Zweckmassigkeit ihrer
Aufhebung wohl nur eine Stimme herrscht,
glaube ich ohne Anstand behaupten zu dirfen,
und diese Stimme muss desto bestimmter aus der
innersten Uberzeugung hervorgegangen sein, weil
es grosstentheils Sohne der eigenen Mutter sind,
die dieses Urtheil féllen. Die Griinde hiefir sind
in dem oberwdhnteri Aufsatze Uberzeugend aus-
einandergeselzt, und es eribrigt nur noch, einige
Einwendungen zu beleuchten, welche mitunter
dagegen vorgebracht werden. Diese sind:

a) Die Pietat fir den erhabenen Stifter die-
ser Academie gebiete deren Fortbestand. — Allein
Josephs Geist weht nicht mehr Uber seiner Scho-
pfung; lebte er noch, er nahme gewiss keinen
Anstand, ihre Auflosung zu verfigen, so bald
sie sich ihm als Uberflissig und unzweckmassig
herausstellte. Keine menschliche Einrichtung ist
fir die Ewigkeit gemacht, man muss den For-
derungen der Zeit Rechnung tragen.

bj Die Universitédt werde einerseits durch die
Aufhebung der Josephs-Academie mit Schillern
tberfullt werden, und andererseits doch nicht im
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Stande sein, die Armee hinreichend mit Arzten
zu versorgen. Wer eine solche Behauptung auf-
stellt, scheint zu vergessen, dass es in der Oster-
reichischen Monarchie mehrere Universititen
gibt, auf welche sich diejenigen vertheilen wiirden,
die vielleicht an der Josephs -Academie studirt
hatten, so wie nicht minder, dass jede derselben
ihr Contingent an Feldarzten stellen wiirde.

¢) Je geringfigiger die eben erledigten Ein-
wendungen erscheinen, desto gewichtiger titt
die Resorgniss hervor, die Armee dirfte, wenn
sie bloss an dieCivil-Lehranstalten gewiesen ware,
an Arzten uberhaupt und an allseitig brauchbaren
insbesondere, Mangel leiden.— Man wahlt Uber-
haupt einen Stand theils aus Neigung, theils um
versorgt zu sein , und wahlt ihn in letzterer Hin-
sidit um so lieber, je bessere Aussicht auf Befor-
derung er bietet. Den Weg durch irgend eine
Anstalt, um in einen gewissen Stand zu treten,
wahlt man verninftigerweise nur, wenn er ent-
weder der einzige dahin filhrende ist, oder wenn
die Zéglinge darin eine vorziglich gute Ausbi ldung
erhalten, oder schon wéhrend ihres Aufenthaltes
daselbst eine Art Versorgung gemessen. Abge-
sehen von einer kasernenmassigen Wohnung und
einer im Verhaltnisse stehenden Mittagskost fir
die Schiller des niederen Lehrcurses, erfullt die
Josephs-Academie keine dieser Bedingungen, und
es lIasst sich somit ohne Widerrede behaupten,
dass der grossle Theil derer, die an derselben
sludiren, aus einem der oben angefiihrten Beweg-
grunde jedenfalls die felddrztliche Laufbahn ein-
geschlagen haben wirde. Kurz, der quantitative
Nutzen, welchen das Meer aus der Josephs-
Academie zieht, kann nur ein dusserst unerheb-
licher ein.

Bringen vielleicht die Academiker eine fir ihre
kiinftige Laufbahn berechnete und erlangte beson-
dere Ausbildung mit ins practische Leben, woraus
sich der Fortbestand des in Rede stehenden In-
stitutes als wiinschenswert!) ableiten liesse? Auch
diese Frage missen wir mit Nein beantworten.
Denn die Einfihrung in die dienstlichen Verhalt-
nisse geschieht erst nach vollendeten Studien,
wadhrend welcher ihnen nur die militirische
Gesundheitspolizei, allenfalls auch die Mililar-
pharmacopbe und das Reglement als einleitende
Theorie vorgelragen wird. Die niedern Cursisten
im s. g. blauen Hause sind allerdings militdrisch
bequartiert, und werden auch strenger gehalten;
es geschieht diess aber wahrlich nicht zum Vor-
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theile ihrer wissenschaftlichen Ausbildung. Wie
Il nun aber selbst dieser Schallen einer militd-
rischen Disciplin bei der gesetzlich gewahrten
Studienfreiheit fortbestehen ? Wer wird sich ohne
Vortheil einem Zwange unterwerfen, wenn er
Uberall anderswo fiei sein kann“? Die Josephs-
Academie soll sich zufolge der bei ihrer Reorga-
nisation durch den hochstseligen Kaiser Franz
erlassenen Bestimmung in Hinsicht des Unterrich-
tes ganz nach den inlandischen Universitaten rich-
ten; wir sehen aber keine Moglichkeit ein, die
Studienfreiheit an ihr ohne namhafte und zweck-
lose Opfer einzufihren, und darum muss sie
eingehen!

Wi r haben noch nie eine die feldarztliche Branche
betreffende entscheidende Massregel erlebt, und
so wiirde es nur in der bisherigen Consequenz
liegen, die Academie nicht gerade aufzuheben,
sondern allmidlig an der Abzehrung umkommen
zu lassen, ein Siechthum, dem sie schon in ziem-
lich hohem Grade verfallen ist. — Der Vorschlag
des Herrn Prof. v. Téltenyi, sie mit der Uni-
versitat zu verschmelzen, ist dieser Idee angepasst,
und dirfte darum viele Gonner finden. Die Aca-
demiker sollen in so lange ihre eigenen Professoren
noch besuchen, bis diese ganzlich ausgeschieden
sein werden, in Betreff der unbesetzten Facher
aber an die der Universitat sich halten. Sind aber
letztere mit der Zeit auch zur Bildung der
Feldarzte vol lkommen geniigend, so ist nicht ein-
zusehen, warum diess nicht sogleich der Fall
sein konnte.

Dass die Universititen und Lyceen Arzte und
Wundarzte in hinreichender Zahl bilden, um auch
das Militir versehen zu konnen, ist allbekannt,
und ebenso l&sst sich als gewiss voraussetzen,
dass von ersteren bald ohne Ausnahme eire allge-
meine Ausbildung in allen Fachern der medici-
nischen Wissenschaft gefordert werden wird. Es
handelt sich also darum, die im Civil gebildeten
Arzte fur den Felddienst zu gewinnen. — Den
vielen vorgeschutzten Zweifeln und Bedenklich-
keiten gegeniiber, hinter denen sich Kastengeist
und Unverstandniss des Werthes Anderer ver-
schanzen, ware inan fast versucht, wenigstens
an das Ei desColumbus zu denken, lage das Mittel
fir diesen Zweck nicht gar so augenfallig auf der
flachen Hand! Man gebe den Feldarzten
eine Stellung, wie sie ihrem Bildungs-
grade undW irkungskreise angemessen
ist ! Dass eine solche durch die sit L Mai in
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Wirksamkeit getretele Verbesserung gewahrt wor-
den sei, hat noch Niemand behauptet, und sie
kann Gberhaupt nur durch cominissionellesZusam-
menwirken tichtiger und erfahrener Feldarzte zu
Stande kommen. Sollte doch noch ein Zweifel
obwalten, ob sich genug Arzte fiir den Dienst
im Militar finden wirden, und dieser Zweifel im
Verlaufe der Zeit sich als begrindet heraussteilen,
so schlage ich vor, jedem bei seinem Eintrilte
ein Handgeld, etwa dem Dr. der Medicin und
Chirurgie von 200, dem Magister von 150, dem
Patrone von 100 fl. zu verabfolgen, unter Ver-
pflichtung zu einer beziehungsweisen Dienstzeit
von 10, 8 und 6 Jahren. Minder zweckmaéssig
und kostspieliger ware die Ertheilung von Stipen-
dien wahrend der Studienzeit; denn Mancher wirde
durch den Tod oder mittlerweile berkommene
Gebrechlichkeit verloren gehen, und fir keinen
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einer solchen Unterstitzung wirdig sein und
bleiben werde.

Damit die aus dem Civile entnommenen Arzte
gehdrig vorbereitet ihre militdrische Laufbahn
betreten, missten sie gehalten sein, durch ein
halbes Jahr im Wiener-Militérspitale Dienste zu
leisten, und nebstbei Vorlesungen Uber alle dem
Feldarzte speciell zu wissen nothwendigen Gegen-
stande von einem eigens hiezu bestel lten Professor
zu horen. Letzterer, der dirigirende Stabsarzt
inWien, und derjenigedes Invalidenhauses wiirden
zugleich unler \Vorsitz des Oherstfeldarztes die
Geschéfte der Feldsanilats-Commission zu besor-
gen haben, die Ubrigens, wie auch Herr Pro-
fessor v. Toltenyi bemerkt, theilweise der
Universitdt Ubertragen werden koénnten; auch
dirfte je nach Ermessen des Oherstfeldarztes einer
oder der andere der in Wien garnisonirenden

wdre irgend eine Birgschaft gegeben, dass er Militararzte beizuziehen sein.
2.
Auszige aus in- und auslandischen Zeitschriften und fremden
Werken.

A. PatSiolugisi'he Anatomie,

Uber die Einstellung des angebornen Zwerehfell-
brnehes. Von Prof. Bochdalek. — Dass das Eindrin-
gen der Baiielieingeweide durch eines der natirlichen
aher krankhaft erweiterten Locher (Fir. oesophageum
cet.) des Zwerchfelles in die Brusthéhle Statt finden
kénne, unterliegt keinem Zweifel. Diese Art von
Zwerchfellbriichen, so wie diejenigen, welche durch
Bildungsheinnningeu, mit bedeutendem oder génzlichem
Mangel einer grosseren Zwerchfellpartie, entstehen,
Ubergeht Verf., und betrachtet vielmehr andere Cau-
salmomente. Was die Hernia diuphrugmatica durch
Auseinanderweichen der Muskelbiindel betrifft, so
glaubt Verf., dass die Bildung einer Hernia in der Néhe
des Schwerlknorpels des Brustbeines, wo ein solches
meistens vorzukommen piiegt, nur selten ist, weil der
daselbst befestigte Herzbeutel mit dem Herzen den
etwa andrangenden Baucheingeweideu Widerstand lei-
stet. Dagegen nimmt er an, dass die ungleich grdssere
Anzahl der angebornen Zwercbfellbriiche, ja vielleicht
die meisten in einer fast constant sicli vorfindenden,
entweder ganz oder zum grodssten Theile fleischlosen,
bloss hautig verschlossenen Liicke im hintern Theile
der Costalparlie des Diaphragma ihren Entstehungs-
grund haben. Diese Licke, welche Verf. die hintere
Zwerchfellslicke nennt, befindet sich zwischen dein aus-
seren oder dritten Schenkel des Lendentheiles des
Zwerchfelles, der letzten fleischigen Zacke seines Rip-

pentheilcs und der letzten falschen Rippe. Sie hat meist
die Gestalt eines Dreieckes, seltener ist sie bogenfor-
mig, noch seltener queroval. Die Spitze des Dreieckes
oder der bogenférmige Rand ist nach oben und vorne
gegen den selmicliten Theil, die Basis aber nach unten
und etwas nach hinten gekehrt. Die diese lticke be-
granzenden Rander sind fleischig, meistens etwas mehr
oder weniger sphincterartig angewulstet, oft glatt und
nur selten scharf. Die Licke selbst ist mittelst eines
Hautblaltes verschlossen, welches aus zwei Schichten
besteht. Die obere Schichte rithrt vom Brustfelle her,
und liegt meist nicht knapp an der Liicke an; die un-
tere Schichte ist selmicht, nur diinn, eine Fortsetzung
der Fnscia iliacu, und zwischen den fleischigen Rén-
dern der Licke so ausgespannt, dass sie dieselbe ge-
nau ausfillt. Nur selten liegt zwischen den zwei Haut-
blattern ein sehr diinnes, aus zarten Fasern bestehen-
des Muskelstratum. Bisw'eilen verlauft durch die Mitte der
Licke ein 1V 2Z0Il langes, 3—4 Linien breites Muskel-
bindel, welches seinen Ursprung von der letzten oder der
Spitze der vorletzten Rippe nimmt, und diesen Kaum in
zwei mehr oder minder gleiche Theile, in einen intiern
und aussern, oder in einen vordem und einen hintern
trennt. Hinsichtlich der Ausdehnung variirt die Licke
bedeutend; doch misst sie selten bei Neugebornen un-
ter 5 Linien ihrer Lange und 3—4 Linien ihrer Breite
nach; meistens dagegen betrégt erstere 1—iVi Zoll,
zuw’eilen noch tnelir, und letztere 3a, | ¥» bis 1V3 Zoll
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und dartber. Gewo6hnlich ist die der linken Seite et-
was umfangreicher, als die der rechten. Wenn sie
nicht sehr bedeutend ist, ist s:e meistens ganz von
der Nebenniere Bedeckt, durch lockeren Zellstoff mit
ihr verbunden. Bei Erwachsenen ist sie entweder mit
einer dinnen Lage Muskelsubstanz iberwachsen, oder
sie erscheint absolut kleiner, als im Kinde, oder aber
grosser. Bei iiberfetten, aber wohlgebildeten Kindern
kommt jene Licke stets im grdsseren Maassstabe vor.
Da diese Licke viel haufiger vorkommt, als sie fehlt,
so steht zu bezweifeln, ob sie als eine Bildungshem-
mung im pathologischen Sinne angenommen werden
musse. Es versteht sich von selbst, dass diese hautige
Licke dem Audrange der Baucheingeweide ungleich
geringeren Widerstand zu leisten vermag, als der
musculése Theil des Zwerchfelles. So wird die die
Licke deckende Membran gewaltsam ausgedehnt. Bei
der grossen Zartheit jener Theile im Fotalzustande
und bei der Kleinheit der Lungen mit gleichzeitiger
leichter Verdrangung derselben und des Herzens, wo-
durch der Bruch keinen Widerstand erfahrt, kann da-
her der Bruchsack leicht einreissen, oder allmélig
durch Resorption entzweigehen. Das Contentum des
Bruchsackes wird sich sodann in die Brusthéhle ent-
leeren, die Offnung im Zwerchfelle, durch weiche die
Eingeweide dringen, Bruchpforte, muss sich auf Kosten
des Zwerchfelles selbst erweitern, so dass nicht selten
eine sichelférmige, nur schmale Leiste seines vorderen,
an die Knorpel der falschen Rippen sich befestigenden
Theiles als Rudiment davon zuriickbleibt, und schon
urspriinglich ein Loch im Zwerchfelle als mangelhafte
Bildung bestanden zu haben scheint. Die Ursache des
Andranges der Baucheingeweide gegen das Zwerchfell
liegt wohl ohne Zweifel in der embryonalen, umge-
kehrten Lage des Kdrpers, seiner Zusammenkrimmung
nach der L&ngenachse nach vorne, und in dem Anpres-
sen der Oberschenkel an den Unterleib. Das Nieren-
system bleibt, weil es mehr befestigt ist, meistens
zurlick, wahrend die lockerer befestigten und schlaf-
feren Theile der Baucheingeweide in die Brusthdhle
vorriicken. Wenn die Eingeweide durcli die hintere
Ablheilung der Liicke in die Brusthdhle treten, vermag
man keine Spur vom Zwerchfell wahrzunehmen, son-
dern es wird die hintere Umfangsgranze der Bruch-
pforte glatt und eben sich darstellen, und nur von den
Rippen gebildet werden. Wo die Zwerchfellliicke durch
ein Langenmuskelblindel in eine rechte und linke Ab-
theilung geschieden ist, befindet sich die Bruchéffnung
bald in der innern, bald in der &ussern Ablheilung der
Licke. Bei dem haufigen Vorkommen der Zwerchfell-
licke ist es zu wundern, dass Zwerchfellbriiche im
Allgemeinen selten Vorkommen. Es scheint jedoch, dass
es bei wohlgebildetem Fdotus wegen des geringen Um
fanges der Lucke und ihrer Verlegung mit der Neben-
niere und dem oberen Theile der Nieren selbst doch
selten zur Entstehung des Zwerchfellbruches komme.
Rechtseitige angeborne Zwerchfellbriiche kommen sel-
tener vor, weil hier die Leber Schutz gegen die an-
drangenden Baucheingeweide bietet, und weil die recht-
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seitige Zwerchfelllicke gewdhnlich minder entwickelt
ist. Nach der Geburt bilden sich nicht Zwerchfellbriiche,
weil das Zwerchfell fester und widerstandskraftiger
ist, die Lungen die Brusthdhle vollkommen ausfillen,
das Lageverhéltniss des Koérpers ganz geandert ist,
und die Baucheingeweide nach unten und vorne ge-
drickt werden. Hinsichtlich der Therapie glaubt Verf,,
dass es vielleicht nicht unméglich ware, bei einem
Bruche durch die hintere Zwerchfellslicke einen Ein-
schnitt dicht unter dem untern Rande der letzten Rippe
ungefédhr |42 Zoll weit von dem Dornfortsatze des
ersten Bauchwirbels entfernt, zu wagen, mittelst des
eingefiihrten lingers die Niere und Nebenniere vom
ausseren Rande her zu umgehen oder herabzudricken,
so zur Bruchpforte zu gelangen, und die Reposition
durch sanftes Anziehen und Entwickeln der einzelnen
Bestandtheile des Bruches nach unten zu versuchen.
Man misste dafir Sorge tragen, den Ricktritt der
Eingeweide wenigstens so lange zu verhiten, bis die
entsprechende Lunge sich ausdelmt, und so eine Art
Schutz gegen den Wiedervorfall bieten kdnnte. (Prager
Vierteljahrsschrift. 1848. 111. Bd.) Meyr.

B. Hiero8eo]ilgche Anatomie.

Uber die sogenannte Spaltbarkeit der Zellenkerne.
Von Reinhardt. — Im Eiterkdrperchen sind immer
schon urspringlich mehrere Zellenkerne vorhanden,
und Jene, welche glauben, dass diese Mehrzahl von
Zellenkernen auf einem Zerfallen des einzigen Kernes
beruhe, verwechseln den Zelleninhalt mit den Zellen-
kernen. Die Zellenkerne sieht man am deutlichsten in
Zellen mit wasserhellem Inhalte, wenn sie noch nicht
in der Riuckbildung begriffen sind. Man sieht daun die
Zellenkerne als rundliche oder ovale, abgeplattete,
weniger haufig kugelige, ziemlich lebhaft glanzende
Korper mit scharfen, deutlichen Contouren. Sie sind
bald homogen, bald enthalten sie einen, bald mehrere
Korner; niemals sind sie aber gleichmassig und malt
granulirt, wie der Inhalt des granulirten Eiter- oder
Lymphkorpers. Die Korner des Kernes sind immer
viel scharfer begréanzt und ungleichméssig vertheilt.
Oft zeigen sie dunkle Streifen an der Oberflache. Je
alter die Zellen, desto leichter schwellen die Kerne im
W asser auf, und bersten, indem sie dann als ein blas-
ses, kaum sichtbares Hautchen zusammenfallen. Durch
Alkalien werden die Kerne geldst, nachdem sie zuvor
angeschwollen und geborsten sind. Dieses Verhalten
spricht dafir, dass die Zeilenkerne Bl&schen sind. Bei
einem Zusatze verdlinnter Essigsdure schrumpfen die
Kerne etwas ein, ihre Contouren werden zackiger,
unregelmassiger; eine wirkliche Spaltung tritt aber
niemals ein. Ganz so verhalten sich auch die Lymph-
und Chyluskdrper, sie enthalten einen Kern; da aber
der ganze Zelleninhalt granulirt ist, kann man den
Kern nicht sehen, wenn nicht die dunklen Fellkdrner,
welche den Kern umhillen, durch Behandlung der
Zelle mit Wasser weiter von einander geriickt werdeu,
und der sonst tribe, kérnige Inhalt sich gekléart hat.



973

Es erscheinen sodann in dem Zelleninhalte hellere Stel-
len, Substanzlicken, welche sich nahern, zusammen-
fliessen, und so allmélig einen hellen Ring bilden. Diese
Verdnderungen hielt J. Miller fir Verdnderungen und
Theilungen des Zellenkernes, wéhrend es doch nur
Verédnderungen des Zelleninhaltes sind, in welchem
letzteren der unverdnderte Zellenkern als scharf be-
granzter Korper zu finden ist. Bei vermehrter Was-
seraufnahme platzt aber auch dieser Kern, und erweist
sich als eine mit Flissigkeit gefullte Blase. Der Zellen-
kern existirt in der Zelle in derselben Gestalt und
Weise, in der er nach Anwendung von Wasser und
Essigsdure erscheint; denn man findet ihn ebenso ver-
einzelt in Lymphkdrperclien, auf die weder Wasser
noch Essigsdure eingewirkt hat. — Die Chyluskdrper
entwickeln sich aus dem Cytoblastem, indem Kkleine,
sich wie die Kernsubstanz verhaltende Molecule ent-
stehen, die sich wahrscheinlich durch Intussusception
vergrossern, Anfangs noch homogen bleiben, und frii

her oder spéter die Ubrigen Theile der Zelle, einen was-
serhellen Inhalt und eine zarte Membran um sich la-
gern. Die Zellen und ihre einzelnen Theile vergrdssern
sich nun, die Kerne werden kérnig, es entsteht in der
Mitte derselben bisweilen ein deutliches Kernkdrper-
chen, die Zellenmembran nimmt an Umfang zu, und
wird gegen Wasser und Essigsdure widerstandsféahi-
ger; der Zelleninhalt vermehrt sich, wird tribe und
undurchsichtig, indem er seine Molecule in sich abla-
gert, was dem ausgebildeten Chyluskérperchen das
fein granulirte Aussehen gibt. Die Auflésung dieses
um den Zellenkern gelagerten Zelleninhaltes ist nun das
als Spaltung des Zellenkernes beschriebene Phdnomen.
Die Zellenkerne treten nach diesem Zerfallen des Zellen-
inhaltes bei Einwirkung von Wasser oder Essigsaure
erst recht hervor als scharf contourirte Kdérper, und
verandern sich unter fortgesetzter Einwirkung jener
Stoffe nicht weiter; von einer Spaltung oder Einreissen
derselben ist gar keine Rede. Der Verf. fuhrt hierfir
viele treffende Griinde an. Die Erscheinungen bei der
Behandlung der Zellen mit Wasser oder Essigsaure sind
nicht immer gleich. Wird Wasser nur sehr langsam
zugesetzt, so bleibt der Zelleninhalt haufig als eine
kérnige zusammenhangende Masse um die Kerne herum
liegen, und es scheint bloss Ein Kern vorhanden zu
sein. Wird aber bei der Behandlung mit Wasser so
lange gewartet, bis sich der Zelleninhalt aufgeldst hat,
oder wird Essigsédure angewendet, durch welche die Auf-
16sung sehr schnell zu Stande kommt, so erscheinen
immer deutlich mehrere Kerne, und zwar in jeder Zelle
derselben Substanz eine gleiche Anzahl von 5—7, oder
6—9 u. s. w. Es ist nattirlich, dass diese wahren
Kerne der Eiter- oder farblosen Blutkérperchen bei
Behandlung mit Wasser um so schneller und deutli-
cher erscheinen, je geringer die Menge des koérnigen
Zelleninhaltes und je leichter dieser I8slich ist. — Auch
die Kerne der Eiterkdrperchen erscheinen noch vor
der Bildung der Zelle als kleine homogene, scharf be-
granzte Blaschen von 0,0005—0,0020™ Durchmesser,
die sich gegen Wasser und Essigsdure ganz so wie

974

die Elementarorgane verhalten. Um sie herum erst bil-
det sich die Membran des Eiterkérperchens. Der Inhalt
der jungen Eiterzelle ist noch durchsichtig, und ihre
bald ganz homogenen, bald etwas kdrnigen Kerne ha-
ben dieselben Formen, wie sie in den spater granu-
lirten Zellen, wenn sie mit Wasser oder Essigsaure
behandelt werden, hervortreten. Spaltbar sind diese
Kerne niemals. Die Annahme der Spaltbarkeit der Kerne
der granulirten Zellen, der Chylus-, Lymph-, Eiter-
und farblosen Blutkdrperchen beruht demnach auf einer
nicht gehérigen Unterscheidung des Zelleninhaltes von
den Zellenkernen. Die Kerne jener Zellen verhalten sich
demnach eben so, wie die aller ubrigen Kernzellen, sie
zeigen nach Behandlung mit Wasser oder Essigséaure
nur die bekannten Diffusionsphdnomene, ohne indess
eine Uménderung ihrer Gestalt selbst zu erleiden. (Vir-
cho ¢’s und Reinhar (It's Archiv fir pathologische
Anatomie und Physiologie. I. Bd. 3. HeR, und jFYo-
riep’s Notizen. VI. Bd. Nr. 16.) Steilwag.

C I’atliologie.

Scleroderma adultorum. Von Brick. — Verf. macht
der Seltenheit wegen folgenden Fall bekannt: Ein
35 Jahre alter Schlachter, welcher von Kindheit auf
einen kleinen Kropf hatte, und ausser Pleuritis und
Scabies keine Krankheiten (berstand, erkrankte vor
vier Jahren an Kurzathmigkeit mit Bruststichen. Nach
finf Tagen wurde das rechte Handgelenk schmerz-
haft, geschwollen, dann steif, und die Haut wuchs
daran fest, der Krankheitsprocess befiel auch das
Ellenbogengelenk und die Schulter. Auch die Knochen-
rohren waren ausserst empfindlich. Darauf zog es
sich in die linke Schulter, den Arm und die Hand,
deren Féanger sédmintlich steif, hart und kalt wurden,
mit Contractur der Nagelglieder. Dann wurde die
ganze Wirbelsdule von unvollstandiger Contractur
befallen, der Thorax wie fest geschroben; die Haut
auf dem Brustbeine fest, unverschiebbar. Sobald ein
Gelenk ankylosirte, wurde die Uberliegende Haut fest,
kalt, unbeweglich, fast fiihllos, ohne Transpiration.
Einige Monate spéter schwollen die unteren Extremi-
taten, vom Knie an, und blieben hart, nur die Zehen
blieben biegsam. Friiherer Fussschweiss hat jetzt auf-
gehort. Appetit ziemlich, Stuhl und Urin regelmaéssig.
Die Augen sind schwach geworden, die dbrigen
Sinne gesund, die Circulation des Blutes ungestort,
der Schlaf ziemlich, Geist und Gemiith kaum getribt.
Die Finger fihlten sich véllig wie Wachslichter au.
Versuche, die Gelenke zu biegen, waren schmerzlich.
Das Gesicht war blass, kitihl und starr, der Mann
konnte sich nicht zur Erde biicken, auch wurde ihm
das Gehen beschwerlich. Am Schadel machte sich das
Scleroderma bloss auf der rechten Seite bemerklieh;
die Haut war hier mit dem Osse bregmatis fest ver-
wachsen und contrahirt; an dieser Seite standen die
blonden Haare wie Borsten ab, wéhrend sie an der
&ndern Seite natirlich anlagen, wodurch der Kopf
einen ganz eigenthimlichen Anblick gewéhrte. Am
besten sagten dem Kranken die warmen uriburger-



975

Béader, namentlich die Schwefelschlammbéader zu, indem
sie ihn von dem Gefiihle der Kalte befreiten. Im war-
men Bade kehrte bald das Gefiihl in die Finger zuriick, so
wie eine unvollkommene Beweglichkeit, die aber bald
nachher wieder verschwand. Der linkeArm, die lvniee
und der Bicken gewannen alle Beweglichkeit. Bei sei-
nem Abgange konnte der Kranke mit gekrimmten
Knien wieder sitzen, auch sich leichter zur Erde
biucken. Nach der Cur verlor Verf. den Kranken aus
den Augen. (Hannover'sehe Annalen fir die ges. Heilk.
1847, 5m und 6. Heft.) Meyr.
Uber die angeborne Verengerung der Aorta. Von
Prof. Oppolzer. — Verf. fuhrt mehrere bekannt
gemachte Félle und einen von ihm selbst beobachte-
ten an, in welchem er die Obliteration der Aorta
im Leben erkannte, und fugt hierauf noch Einiges
Uber Symptomatologie und Diagnose der angebornen
Verengerung der Aorta bei. Eine bedeutende Verenge-
rung oder vollkommene Obliteration der Aorta gibt
sich durch folgende Zeichen kund: Am Bande des
Brustbeins in verschiedener Hohe, besonders in dem
oberen Zwischenrippenraume vernimmt man ein
Schwirren und ein einfaches, helles, systolisches Ge-
rausch, welches in der erweiterten inneren Brust-
arterie und den von ihr abgehenden vordem Zwischen-
rippenarterien entsteht. Ferner hort man ein Gerédusch
in der Nahe der obersten Brustwirbel beiderseits,
welches inden erweiterten obersten hinteren Zwischen-
rippenarterien entsteht. Derlei Gerdusche sind auch
in den erweiterten Schllusselbeinarterien zu horen.
Am Halse, besonders aber am Riicken, bemerkt man
aus der Schlisselbeiuarterie entspringende erweiterte
und verldngerte, nach Art der Veneuvaricosildlen
gewundene Arterien, welche deutlich pulsiren. Eine
sehr wichtige Erscheinung (in Mercier’ und des
Verf.’s Falle) ist das Fehlen des Pulses der Schen-
kelarterie ohne sonstige Verdnderung in den untern
Gliedmassen. Diese Erscheinung erklart sich daraus,
dass das Blut erst durch die Anastomosen der Zweige
der Schliusselbeinarteriell mit den hintern Intercoslal-
arterien fliessen muss, um zur absteigenden Aorta
zu gelangen. Aus der Percussion ergibt sich ein ver-
schiedener Grad der Vergrésserung des Herzens,
weicherauch der Heftigkeit des Herzstosses entspricht.
Der Puls ist au den gleichnamigen und den vom Herzen
gleich weit entfernten Arterien gleichzeitig. Ausser
Herzklopfen verursacht diese Verengerung keine Be-
schwerden. Die Diagnose griindet sich auf das Vor-
handensein des Collateralkreislaufes durch Zweige
der Schlusselbeinarterien, auf das Gerdausch am Rande
des Sternums und der obersten Brustwirbel, die ge-
wundenen , erweiterten Arterien ain Halse und Um-
fange der Brust, besonders der Rickenwand, auf das
Fehlen des Pulses in den Schenkelarterien und auf
das vollkommene Wohlbefinden der mit dieser Ver-
engerung Behafteten. Verf. hdlt dieDiagnose dieser Ver-
engerung besonders in chirurgischer und forensischer
Beziehung bei Operationen und Verletzungen fiir wich-
tig Solche Falle zeigen ferner, dass man aus dem
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blossen Fehlen des Pulses nicht auf den aufgehobe-

nen Lauf des Blutes durch die Arterie schliessen
durfe. (Prager Vierteljahrsschrift 1848. 111. Band)
Meyr.

Ueber die entfernten Ursachen des Diabetes. Von
Watts. — Nachdem Verf. die Meinung aussprach,
dass die nachste Ursache des Diabetes in einer krank-
haften Beschaffenheit des grossen sympathischen
Systemes bestehe, dass die wesentlichen Symptome
bloss solche sind, die von einer krankhaften Inner-
vation herriihren, und in Folge dessen eine unvoll-
kommene Verrichtung der Assimilation eintretc, die
secundéaren oder nicht wesentlichen Symptome in einer
adhnlichen Abweichung der &ndern organischen Func-
tionen von ihrem gesunden Zustande bestehen, so
eribriget noch, die entfernten Ursachen, welche zu
dem genannten Leiden fiihren, zu erforschen. Diese
lassen sich in die pradisponirenden und in die exciti-
renden eintheilen. Die erblichen pradisponirenden Ur-
sachen sind jene, welche, mehr als andere, den Kor-
per zu functionellen Krankheiten der Assimilations-
Organe geneigt machen, na&mlich, sanguinisches Tem-
perament, Scropheldiathese, Wirkung der Malaria.
Die erworbenen pradisponirenden Ursachen des Dia-
betes scheinen ihn nach des Verf. Forschungen auf
drei verschiedenen Wegen herbeizufiihren. Eine Reihe
wirkt dadurch, dass sie primér eine Krankheit des
Magens und der Baucheingeweide herbeifiihrt, die
nach langer Datier den Tonus des organischen Nerven-
einflusses herabsetzt, und in Diabetes endigt. Eine an-
dere Reihe wirkt, indem sie die organische Nerven-
energie allmélig bis auf einen Punct unter den bis
zur Verrichtung der organischen Functionen ndthigen
Zustand herabsetzt. Die drille Reihe der erworbenen
pradisponirenden Ursachen scheint zunéchst auf ent-
fernte Organe zu wirken, zwischen welchen und dem
organischen Nervensysteme eine innige Wechselwir-
kung besteht, und indem sie die Functionen der erste-
ren machtig intluenciren, eine fihlbare Maodification
der Functionen anderer, von letzteren versehenen
Organe herbeifithren. Gewdhnlich entsteht jedoch der
Diabetes durch die vereinte Wirkung mehrerer dieser
pradisponirenden Ursachen. Von der ersten Classe die-
ser Ursachen, wobei der Magen durch langere Zeit
der Wirkung machtiger Reizmittel unterworfen war,
bis zuletzt, durch den zu kraftigen und zu lange fort-
gesetzten Reiz die vitale Kraft desselben vermindert
zu werden begann, hat Verf. mehrere Félle angefiihrt. —
Obwohl die Entstehung eines allgemein cacheclisclien
Zustandes, begleitet von einer gastrischen Krankheit,
als Folge des unmassigen Mercurialgebrauehes lange
bekannt ist, so fuhrt Verf. doch aus Traver’s Werke
folgende Beobachtung an: Mr. Swann, der unermi-
dele Anatom von Lincoln, konnte bei seinen Unter-
suchungen dber die krankhafte Beschaffenheit des
Rickenmarkes und seiner Nerven nur selten geni-
gende Vascularitat finden , um eine Entzindung festzu-
stellen, ausser an den halbmondférmigen Ganglien des
grossen Sympathicus, welche er, wenn der Organis-
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mus mit Mercur imprégnirt war, beide sowohl an
der Oberflache als im Durchschnitte héchst ungleich-
formig entzindet antraf, und welche, verglichen mit
einem gesunden Ganglion, das Aussehen eines blut-
unterlaufenen Auges im Vergleiche mit einem gesun
deu Auge darboten. Wenn man also sieht, dass der
Mercur Entzindung der halbférmigen Ganglien verur-
sacht, von welchen die zu dem Magen verlaufenden
Nerven entspringen, die hauptsdchlich die Function
der Verdauung beférdern, und wenn man bedenkt,
dass unter den Krankheitserscheinniigcn, die man
nach dem Tode bei Diabetes Kranken findet, A Ilun-
can und Percy Anschwellung des Sonnengeflechtes
aufzahlten, so wird man leicht einsehen, wie der
Mercur als entfernte Ursache bei der Production des
Diabetes wirke. Zu der zweiten Classe der erworbe-
nen pradisponirenden Ursachen, welche durch Depres-
sion der Energie des organischen Nervensystems
wirken, und eine unvollkommene Verrichtung ver-
schiedener organischer Functionen herbeifiihren,
gehdéren unzureichende Nahrung, deprimirende Ge-
muthsaffecte, Cacliexieu und die Folgen bedeutender
chirurgischer Operationen. Verf. fihrt einige Falle
an, aus welchen hervorgeht, dass lange fortgesetzte
Entbehrung von Nahrung und auch der Genuss
schlechter Nahrungsmittel als entfernte Ursachen des
Diabetes zu betrachten sind. In zwei der angefiihrten
Falle entstand der Diabetes bei Mannern, welche, von
Ungliicksfallen gedrickt, den Entschluss gefasst hat-

ten, durch den Hungertod ihr Leben zu enden. Der
dritte betraf ein im grdssten Elende lebendes Weib,
welche sich kaum die ndthigsten Lebensmittel ver-

schaffen konnte. Es entwickelte sicli krankhafte Appe-
titvermehrung, unldscbbarer Durst, Verminderung
der thierischen Warme, vermindertes Gefiihls - und
Perceptionsvermiigen, Verlust der Sehkraft auf dem
einen Auge, Gegenwart von Zucker im llarne und andere
Symptome des Diabetes. (The Lancel 1548 Vol. 1
Nr. 18)) Meyr.

If<« I'liarmacoiogie.

Cher den Gehtauch des Corlex radicis et trunci pu-
nicue granntorum. Von Sch midtmiiHer. — Die Ur-
sachen, warum dieses Mittel als unzuverlassig erklart
wurde, waren: 1. dass die angewendete Rinde nichts
taugte; 2. dass die Art der Anwendung schlecht war.
Verf. glaubt, dass der ostindische Granatapfelbaum kraf-
tiger wirkt, als der italienische. Das Mittel muss man
concentrirt gebrauchen. Verf. ldasst den Kranken den
Tag vor dem Gebrauche des Mittels hungern und des
Abends 2 Unzen Oi. liicini nehmen. Hierauf bekommt
erden folgenden lag: Hy. Cort. rec. rad. pun. granat.
unc 3 leviler contus. inf. cum ag. comm. nnc. 12 stent
per horas 12, dein coque in leni calore per hértu 12 ad
colut. unc. 6\ Von diesem Decocte nehme der Kranke
des Morgens niichtern, z. D. um t/oG, 6 und /%t Uhr,
jedesmal 2 Unzen. Durch Versuche mit der llinde des
Stammes und der Zweige fand Verf., dass 4 Unzen
Stammrinde in Wirkung gleich stc’hen mit 3 Unzen
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Wurzelrinde, die Kinde der Aste aber, so wie das Holz
der Wurzeln kraftlos sei. Verf. wendete auch ein Exiract.
aelhereumsiccum auf folgende Weise an : Nach dem vor-
bereitenden Gebrauchedes Kiciuusdhles und der Diéat be-
kam der Kranke: Rp. Extr. aether. cort. punic. granat.
dr. 3—4 solve in aq. foenic. unc. 5 adde Syrupi cort.
aurant. uuc.l. DS. Auf3mal wie das vorige zu nehmen.
Der Kranke fihlt sich nach der Anwendung des Mittels
sehr unwohl, und muss oft sogleich erbrechen, was
jedoch nicht von den zwei Ubrigen Gaben abschrecken
darf, ja selbst, wenn er die zweite Dosis ausbricht,
muss man doch noch die dritte geben, welche dann
meistens behalten wird und dem Zwecke entspricht.
Gibt man das Decoct auf die angegebene Weise, so soll
der Wurm meistens schon vor ') Uhr ganz als ein Knauel
und todt abgehen. Verf. betrachtet daher dieses Mittel
als ein fur den Bandwurm todtliclies Gift, wodurch sich
sowohl die Heftigkeit der nach ihrem Gebrauche ent-
stehenden Zuféalle und der Tod des Wurmes, als auch
das unmittelbare Aufhéren aller dieser Zustdnde nach
Entfernung des Wurmes erklaren lassen. Die Wirkung
des Extractes ist nicht so heftig, und die Reaction ge-
ringer, auch der Geschmack angenehmer als der des
Deeoctes. Der Wurm geht jedoch einige Stunden spater
ab, ohne dass man das Mittel zu wiederholen brauchte,
Nachkranklieiten sah Verf. niemals, die Kranken befan-
den sich sogleich nach der Entfernung des Wurmes
ganz gesund und wohl. Unter den Negersoldaten beob-
achtete er die Krankheit so haufig, dass mehr als die
Halfte daran litten; hei Europdern kommt dieselbe viel
seltener vor, und bei Individuen der inalaischen Race
beobachtete ihn Verf. seil 15 Jahren niemals. Den Band-
wurm, welchen Verf. behandelte, betrachtet er als eine
eigene Art, und nennt ihn Botriocephalus tropicus. Apo-
theker W aitz auf Java hat aus der Rinde der Wurzel
ein wassriges und ein spiritudses Extract bereitet, und
dasselbe sogleich iu geschlossenen Stopselflaschen be
wahrt. Er macerirte 2 Pfund frisch geschalte, lufttroc-
kene Cort. rad. granat. contus. mit genug kaltem Wasser
36 Stunden, kochte darauf die Remanenz dreimal mit
reinem Wasser aus, die triben Decocte wurden noch-
mals durch feine Leinwand gedriickt und nun vorsich-
tig im Sandbade zur guten Extractdicke gebracht; er
erhielt von den obigen 2 Pfund 21 Unzen. Die durch
Wasser ausgezogene Rinde erschdpfte er nun mit Spiri-
tus von 80% und brachte die gelblich geféllte Fliissigkeit
auch zur Extractdicke, wo er noch eine Unze erhielt.
Da 3 Unzen des Corlex radicis und 4 Unzen des Cortex
trunci zur Abtreibung des Bandwurmes hinreichend sind,
so muss man wenigstens iirder vom Verf. angegebenen
Zeit 2 Unzen .Extr. inspiss. in Wasser geldst als Mixtur
geben. Die damit angestellteu Versuche fielen befriedi-
gend aus. (Hannover'sehe Annalen f. d. ges. Heilkunde
1847, 5. u. ff. Heft.) Meyr.
Cber die Wirkung des Veralrins. Von Gebhort —
Was die physiologische Wirkung betrifft, so verursacht
das Veratrin, in Dosen von % —  Gran Thieren gege-
ben, Unruhe, Alhmungsbeschwerden mit Nausea, schwa-
chen und aussetzenden Puls, hierauf Erbrechen, Bor-
63
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borygmen und Entleerung eines z&hen, blutig gestreiften
Schleimes durch den Stuhl, zuletzt starke Contractionen
der Bauchmuskeln, Zittern und Convulsionen. Wird die
Gabe auf 3—6 Gran vermehrt, so erfolgt ein sehr ex-
altirter Zustand des Nervensystems, Convulsionen,
Tetanus, Erbrechen, haufige Diarrhde, &dnsserste Schwa-
che des Muskelsystems mit Zittern, und eine tiefe,
nervose Abspannung, die mit dem Tode endigt. — Auf
die Schleimh&ute applicirt, bewirkt das Veratrin hefti-
gen Schmerz, Entziindung und eine starke schleimige
blutige Secretion. Auf gleiche Weise wirkt es, wenn es
auf eine Wunde gebracht wird. Wird es in eine Vene
oder in eine serdse Hohle injicirt, so wird das Thier
sogleich unruhig, das Athmen beschwerlich, es schreit
bestandig, hierauf folgen Erbrechen, Convulsionen,
Diarrhée, wiederholte Harnentleerungen und der Tod
Beim Menschen bewirkt die innerliche Anwendung des
Veratrins eigenthiimliche Empfindungen im Magen, Ge-
fuhl von Hitze und Kalte und ein Stechen der Haut.
Wird die Gabe verstarkt, so entsteht ein Geflihl von
Hitze und Brennen im Magen, Salivation, Nausea, Er-
brechen und Durchfall, bisweilen starke Harnsecretion
und profuser Schweiss, bisweilen dumpfe und schnei

dende Schmerzen im Biicken, in verschiedenen Muskel-
parlien und den Gelenken, Schmerzen, welche denen
durch electrische Schlage sehr ahnlich sind. Das Vera-
trin verursacht weder fieberhaften Zustand, nocli vendse
Turgescenz, noch Stérung des Gehirns oder der Sinnes-
organe. Ausserlich kann es mehrere Monate ohne einen
andern Nachtheil, als ein Gefiihl von Brennen und Ste-
chen gebraucht werden; dieses Gefihl geht von der
Stelle der Anwendung aus und verbreitet sich Gber die
ganze Haut. Gleichzeitig dussern sich seine Wirkungen
in den Nerven, wie die Electricitat, und es entsteht ein
Gefuihl eines heissen Wasserstromes ldngs der Wirbel-
saule. Die Haut entzindet sich selten; wenn sie aber
zart ist und das Medicament in zu starker Quantitat
eingerieben wird, so entsteht Réthe der Haut, acuter
Schmerz und Erschitterungen der Gliedmasse. Verf.
fuhrt als Indicationen fiir den Gebrauch des Veratrins
an die Gegenwart von Schmerzen, Krampfen, Effusionen
und Paralyse, welche von EtTusion oder Erschopfung
der Nerven herrihrt, als Gegenanzeigen gesteigerte
Thatigkeit der Circulation, wie Fieber, Entzindung,
Gastro-Intestinaiirritation, oder andere Stérungen des
Verdauungssystems. Er versuchte die Anwendung des
Veratrins bei Rheumatismen, Neuralgien, spastischen
AtFectionen der Brust, bei Wassersucht und Paralyse.
Beim Rheumatismus gebrauchte er es erst nach besei-
tigtem Fieber und gastrischen Stérungen. In allen Fallen
war die Anwendung bloss &usserlich, und. von 60 Fallen
wurden bloss zwei nicht geiteilt. Die Neuralgien, in
denen er es anwendete, waren solche, die kein orga-
nisches Leiden zur Ursache hatten, sondern meistens
rheumatischen Ursprunges waren. In Formen von L&h-
mungen durch Erkaltung oder durch apoplectische Er-
giessung gebrauchte Verf. das Veratrin mit Nutzen.
Bei Hydropsien, glaubt er, werde es sehr gut wirken,
Besonders wenn sie von keiner organischen Krankheit

980
abh&ngen. Er gibt das Alcaloid in Gaben von I/i6 Gran
zweimal téaglich in Pillenform. Die Gabe kann auf

4 Pillen des Tages gesteigert werden. Zur dussern An-
wendung verbindet er das Veratrin mit Fett, in dem
Verhéltniss von 5—20 Gran auf eine Unze. Bevor man
es aber mischt, soll das Alcaloid in etwas Alcohol auf-
geléstwerden. Wenn Verf. behauptet, dass das Veratrin
nicht absorbirt wird, scheint er im Irrthume zu sein,
denn gerade die Erscheinungen nach dessen &usserer
Anwendung deuten auf eine Statt gehabte Absorption
hin. (The Lancet 1848, Vol. 1. Nr. 19.) Meyr.

E Practlsche liledicin.

Uber die Gicht. Von Dick. — Verf. betrachtet,
so wie Andere, den Magen haufig als die Ursache der
Gicht, aber den gesunden, nicht den kranken Magen.
Waéhrend man sich némlich einer gesunden, kréaftigen
Digestion erfreut, h&uft sich die Maleries morbi arlhri-
tici im Organismus an. Bei einem chronischen Entziin-
dungszustande des Magens, wie ihn Copland als
Ursache der Gicht annimmt, wird diese Krankheit nie
auftreten; denn der Kranke nimmt erstens aus Mangel
an Appetit nicht die reichhaltige und stimulirende Nah-
rung zu sich, zweitens wird wegen der Schwéache der
Assimilation nicht der reiche Chylus geliefert, welcher
die Gicht herbeifihrt, und endlich brauchte man bloss
einen Gichtischen fir einen oder zwei Monate in einem
Zustande von chronischer Gastritis zu erhalten, um die
gichtische Diathese sehr zu vermindern. Eswird jedoch
einige Tage vor dem Gichtanfalle die Verdauung ge-
schwéacht und die Function des Magens gestdrt, welche
Symptome aber mit dem Gichtleiden bloss synchronisch
sind Die Disposition zur Gicht ist entweder constitu-
tioneil oder hereditar; in beiden Fallen kann aber dem
Einflisse derselben durch eine sehr regelmassige,
thatige und massige Lebensweise begegnet werden.
Wenn in einigen Fallen Stérungen der Digestionsorgane
als Ursache der Gicht angefihrt werden, so ist diess
in Folge eines irritablen Zustandes der Magendarm-
schleimhaut, welche als Excretionsorgan nicht hinrei-
chend wirkt, so dass Stoffe zuriickgehalten werden,
welche den Organismus stdren und ortliche (arthri-
tische) Entziindung herbeifiihren. Was das Wesen der
Gicht betrifft, so bestellt ein einfacher acuter Fall von
Gicht in einem plethorischen Zustande des Kreislaufes;
das Blut ist mit Fibrin und Blutkiigelchen zu sehr ber-
laden, und es tritt eine Stdrung des physiologischen
Gleichgewichtes seiner Bestandteile ein; daher die
Tendenz und Nothwendigkeit einer starkern Ausschei-
dung von Harnsdure und harnsaurer Soda durch die
Nieren. Koénnen sie durch diese nicht hinreichend aus-
geschieden werden, so lagern sie sicli dort ab, wo eine
ortliche Entziindung, welche wieder die Folge der con-
stitutionellen Stérung ist, Gelegenheit bietet. Welche
Umstédnde die Vorliebe der gichtischen Entziindung fir
die Extremitaten, vorziglich fir die Gelenke bedingen,
ist nicht ganz klar. Vielleicht wegen der schwéacheren
Circulation und wegen der niedrigem thierischen Tem-
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pcratur. Unter dieser Voraussetzung wird liarnsaure
Soda abgelagert, was die Entziindung bedingt.
Welches dieser beiden Phanomene das primare und
causale ist, ist nicht leicht zu bestimmen. Vielleicht
bald das eine, bald das andere. Es ist auch nicht be-
stimmt, ob inallen Fallen harnsaure Soda in die Gelenke
abgelagert ist, oder ob es in einem Zustande von L&-
sung bleibt. In den ersten gichtischen Paroxysmen und
bevor die Krankheit chronisch wird, wird es wieder
absorbirt; in den chronischen Fallen bleibt es jedoch
abgelagert und bildet die gichtischen Deposite (Kalk-
steine). Die Anschwellung und Steifigkeit der Gelenke
hangt aber theils von der Ablagerung dieser Stoffe,
theils von der Ausschwitzung von Plasma und gerinn-
barer Lymphe ab, wodurch das Zellgewebe verhértet,
die Sehnen verdickt werden u s. w. In vielen Féllen
ist die arthritische Diathese mit einer neuralgischen
associirt, und dann pradisponirt eine deprirnirende Ge-
mithshewegung sehr zu einem Anfalle. Wo die arthri-
tische Diathese in hohem Grade besteht, wird durch
die geringste Veranlassung ein Anfall hervorgerufen.
Von den vegetabilischen Sduren ist nach des Verf. Beob-
achtung die Apfelsdure die schédlichste. Verf. glaubt,
dass die Sauren durch die Hemmung der Ausscheidung
der Harnséure und ihrer Salze durch die Nieren scha-
den. Von der Gicht gibt es mehrere Varietdten nach
Alter, Constitution, Starke und Gewohnheiten des Kran-
ken. Die acute regelméssige Gicht, in ihrer einfachsten
und besten Form, kommt bei Kranken von mittleren
Jahren und gesunder Constitution vor. Nachdem einige
Tage Symptome von gestdrter Verdauung vorausgingen,
beféllt den Kranken oft p'6tzlich ein acuter Schmerz
in deuiFusse oder der Hand; d:e Stelle wird roth, heiss,
geschwollen, gladnzend; der Kranke wird unruhig, cs
tritt Fieber und unruhiger Schlaf ein, bis ein Schweiss
ausbricht und der Kranke sich erleichtert fuhlt. Solche
Anfélle treten 2 oder 3 bis 8 oder 10 Tage nach einan-
der auf, bis der Patient seine vorige Gesundheit wieder
gewinnt, mit Ausnahme einer Schwache, die in dem
afficirlen Theile eine Zeit lang zurlickbleibt. Die Be-
handlung beginne man mit einem Purgans; Verf. em
pfiehlt zu diesem Zwecke Calomel mit Jalapa. Hierauf
reiche man eine schweisstreibende Tisane (Ipecacuanha-
wein mit Acelas ummoniue in einem Theeaufgusse),
Abends eine Dosis Pulv. Doweri. Der Kranke esse durch
24 Stunden wenig oder nichts. Am dritten Tage beginne
man mit Colchicum. Verf gibt von Vinum sein. Colchici
20—60 Tropfen in 4—6 Unzen destillirten Wassers
mit 5—10 Gran Salpeter. Dazu kann man 2 Drachmen
Spir. Juniperi comp, und V2 Drachme Spir. nitr. aeth.
geben. Blutentleerungen und andere dusserliche Mittel
halt Verf. nicht fur nothwendig. Die chronische Gicht
erfordert weniger actives Eingreifen, es passen aber
auch dieselben Mittel. Die Diaphoretica kdnnen hingegen
mehr stimulirend sein, wie die Tinct. guajuci comp.;
auch Oj.iate nidtzen. Einreibung der afficirlen Theile
mit einer Salbe aus 4 Gran Veratrin auf eine Unze Fett,
und innerlich eine Losung von 1 Gran Veratrin in zwei
Unzen destillirten Wassers, wovon taglich 2—3mal der
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12. bis 8. Theil genommen wird. Bei der metastatischen
Gicht muss man die Affection durch Sinapismen, heisse
Fusshéder, Vesicatore, stimulirende Einreibungen auf
die Hénde oder Ffisse hinzuleiten suchen. Ist der Magen
ergriffen, so gebe man kalte oder Eistranke mit Opium,
und stelle die Fiisse in heisses mit Senf versetztes
Wasser. Ist der Kopf der Sitz der Metastase, so wende
man kalte Waschungen auf Stirne und Schlafe an, wéh-
rend man mit den Fissen wie friher verfahrt. Ist das
Herz afficirt, so ist die Gefahr sehr gross; kréaftige
Derivation ist noch das beste, was man lImn kann.
Eine nicht ungewdhnliche Form dieser Krankheit ist
die verborgene Gicht, und Verf. ist der Meinung, dass
dahin verschiedene Affectionen und Schmerzen gehdren,
welche unter dem Namen von Hysterie, Hypochondrie,
Gastrodynie, Neuralgie, Cephalalgie, Prosopalgie,Spinal-
krankheit, Nierenkrankheit etc. Vorkommen. (The
Lancet. 1848, Vol. 1. Ar. 21.) Meyr.

F. Fadlatrik.

Uber das néchtliche Aufschrecken der Kinder. Von
W est. — Ofters geschieht es, dass ein Kind, wel-
ches anscheinend ganz gesund zu Bette gebracht
wurde, nachdem es einige Zeit ganz ruhig geschla-
fen, plétzlich im grosten Schrecken aufféhrt, und
einen angstvollen Schrei ansstésst. Es scheint von
dem Eindriicke, wodurch es in Angst gesetzt wor-
den, vollig ausser sich zu sein. Nach kurzer Zeit
bekommt es sein Bewusstsein wieder, klammert sich
&ngstlich an die Mutter oder Waérterin an, und be-
ruhigt sich oft nicht eher, als bis es aufgenommen
und herumgetragen wird. Bisweilen schlaft es dann
wieder ein, bisweilen aber endet der Anfall mit
Weinen und Schluchzen , wodurch es sich in den
Schlaf wiegt. Immer stehen die Anfalle mit der Illu-
sion eines beunruhigenden Gegenstandes, einer Katze,
eines lluniies u. dgl. in Verbindung. Der kurze Schlaf
vor dem Anfalle ist bisweilen ganz gut, bisweilen
etwas unruhig. Selten tritt ein Anfall zweimal in der
Nacht ein. Verf. fand dieses nachtliche Aufschrecken
nie als ein Zeichen von primdrem Gehirnleiden, son-
dern immer in Verbindung mit einer gastrischen oder
abdominellen Stérung. In den meisten Fallen ist eher
Verstopfung als Diarrhde verbunden. Bisw-eilen wird
man durch solche Anfédlle in die Furcht vor einem
herannahenden Hydrocephalus versetzt. In einem Falle
sah Verf. mit diesen Symptomen eine bedeutende
Gelbsucht eintreten, und diese Falle sind es, in denen
der Arzt den Unterschied zwischen der plétzlichen
sympathischen Gehirnstérung und der alliudligen An-
naherung des Hydrocephalus festzuhalten hat; wah-
rend beim nédchtlichen Aufschrecken, das von gastri-
schen Stérungen abhédngt, das Kind bei Tage ziem-
lich munter ist, vor dem Anfalle ziemlich ruhig
schlaft, ist es hei dem sich entwickelnden flydro-
cephalus immer halb schlummersiichtig und kann doch
nicht gut schlafen; es ist die ganze Nacht, unruhig,
und stéhnt und fahrt auf, ohne dass eigentliche An-
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falle sich daraus bildeten. Dieses né&chtliche Anf-
schrecken kann Wochen und Monate lang sicli wie-
derholen, ohne sicli sehr zu verandern. Obwohl es
lediglich aus einer sympathischen AfTection des Ge-
hirnes in Folge eines gastrischen oder abdominellen
Leidens entspringt, so ist es, wenn es sieb oft
wiederholt, doch nicht ohne Bedeutung, da inan
wohl vveiss, dass selbst aus einer sympathischen
Erregung des Gehirnes zuletzt eine wirkliche Er-
krankung erfolgen kann. Die Hauptindication besteht
in der Beseitigung der gastrischen oder abdominel-
len Storung durch milde Mittel, eine sorgfaltig regu-
lirle Diat und Darreichung passender Abfihrmittel;
dabei sorge man, dass das lvind nicht dunkel liege
oder allein schlafe; Erleuchtung des Zimmers und
die Nahe eines bekannten Gesichtes wird viel dazu
beitragen, die Anfélle zu mildern oder zu veizdgern.
Rauheit und Strenge gegen das Kind ist liier durch-
aus nicht an seiner Stelle. (Journal fur Kinderkrank-
heiten. April 1848.) Meyr.
Uber die Entero Colitis der Kinder. Von Will-
shire. — Nach des Verf. und Coley’s Meinung
wird die Krankheit sehr haufig fir eine andere Af-
fection, namlich fir Atrophin mesenlerica, kindlichen
Marasmus, Cachexie, remittirendes Fieber gehalten.
Sie rafft eine grosse Zahl von Kindern, besonders
aus der armeren Classe, hinweg, und befdllt mei-
stens Kinder unter dem zweiten Lebensjahre. Sie
beginnt gewdhnlich mit Dysenterie durch Verkihlung
oder Diatfehler, und wird von remittirendem Fieber
begleitet. Die auffallendsten Symptome sind Diarrhoe
und der darauf folgende Marasmus. Nacli dem Tode
findet man gewdhnlich Hypertrophie und Ulceration
der Darmfollikel, Entziindung des Cu'on, Rectums
und der lleocédcalportion der Gedarme. Das Kind, von
welchem Vert. ein Prdaparat vorwies, starb an Er-
schopfung, mit den Symptomen einer hydrocephali-
schen Affection. Man fand keine Tuberkeln in den
Lungen, der Milz oder den mesenterischen Drisen.
Das Gehirn war etwas weicher als gewdhnlich, und
an der Basis eine leichte , durchsichtige Ergiessung,
aber keine Spur von tubercuiéser Erkrankung der
Gehirnhéute. Die Behandlung, welche Verf. einschlug,
bestand in erweichenden Cataplasmen auf den Bauch,
warmen Badern, Kalkmixtur u. s. w, Milch und Icli-
tliyocolla In den friheren Stadien leistete ihm Ni-
Iras argenti die besten Dienste. Man muss die erscho-
pfenden Entleerungen stopfen, bevor man die Ent-
ziindung bekampfen kann, daher Blutentleeruiigen
wenig nitzen. Zuweilen gebrauchte er Oleum Ricini
und Mittelsalze, und er fand, dass der Magen, wenn
er alle &ndern Medicamente nicht vertrug, doch das
kohlensaure Natron mit Blausdure in Kimmelwasser
behielt. Das salpetersaure Silber wirkte als
stopfendes Mittel und als Tonicutn, die Kinder nah-
men unter seinem Gebrauche an Fleisch zu. Die
Entzindung hatte ihren Sitz oft nur in den Falten
der Gedarme und schien durch die Eiitleerungsstoffe
selbst bedingt zu sein. Coley fand die beste Be-

ver-

984

Handlungsart in dein Gebrauche milder Purgirmittei,
Rhemn und Magnesia. Wenn Ulceration eintrat, fand
er Alaun mit Opium sehr nitzlich. (The Lancet 1848.
Vol. 1. Nr. 22)) Meyr.
Uber den Veitstanz. Von West. — Die genannie
Krankheit ist zwar nicht sehr hdufig, aber auch nicht
seiten, In den Anstalten, die nur ganz kleine Kinder
aufnehrnen, kommt er fast gar nicht vor und nach
Verf. kommt er unter 1000 Fallen kaum einmal vor.
Dass mehr Madchen ergriffen werden als Knaben, hat
einfach seinen Grund darin, dass beim weiblichen Ge-
schlechle die nervdse Erregbarkeit grdésser ist, als
beim méannlichen. Wenn nicht eine Stérung des Allge-
meinbefindens, welche oft der Pubertdtsentwicklung
vorangeht, den Veitstanz entwickelt oder mit ihm in
Verbindung stellt, so pflegt gewo6hnlich irgend ein
gewaltiger Eindruck auf das Nervensystem, plotz-
licher Schreck oder Angst die Krankheit hervorzurufen.
Bisweilen scheint sie auch aus einer abdominellen
Stérung oder aus der durch die zweite Dentition be-
wirkten Aufregung zu entstehen, bisweilen ist gar keine
Ursache aufzufinden, und in einigen wenigen Féllen
liegt eine organische Krankheit des Gehirns oder Riic-
kenmarkes zu Grunde; ein inniger Zusammenhang
zwischen Veitstanz und Pericarditis ist bisweilen wahr-
genommen worden. In der grdsseren Zahl von Fallen
sind Purganzen nicht nur im Anfdnge der Krankheit,
sondern auch wahrend des ganzen Verlaufes derselben
indicirt, da der Darmcanal gewdhnlich trdge wirkt,
obwohl die Gbrige Verdauungsthatigkeit nicht gestort
ist. Im Anfénge ist es oft nothwendig, ein sehr actives
Drasticum zu geben, spater zeigt sich die Aloe wirk-
samer. Mit den eréffnenden Mitteln missen zugleich
Tonica gegeben werden, wozu die Eisenprédparate
besonders empfohlen wurden. Diese miissen aber ofters
mit einander gewechselt werden. Ein sehr wirksames
Starkungsmittel ist das kalte Schauerbad, man beginne
jedoch mit einer geringen Menge Wasser, das etwas
erwdrmt sein muss, und gehe erst nach und nach
zu den reinen kalten Begiessungen iber. Die Lebens-
weise des Kindes muss zugleich regulirt werden. Auf-
enthalt auf dem Lande, Seeluft und Seebad, eine ge-
regelte aber erndhrende Kost, selbst etwas Wein,
jedocli mit Vermeidung aller Nervenaufregnng, wird
mehr als jede Arznei leisten, In den meisten Fallen
dauert die Krankheit nur einige Wochen. Diess gilt
jedoch niciit von einer Art partiellen Veitstanzes, der
bisweilen vorkommt. Die Gefaiir in diesem Falle, die
oft gar nicht zu vermeiden ist, liegt darin, dass
1—2 Muskeln durch Krampf in eine permanente Con-
traction versetzt werden, wodurch eine Deformitat

entsteht. Bisweilen gesellt sich auch eine vollstan-
dige Lahmung hinzu. (Journal fiir Kinderkrankheiten.
April 1848.) Meyr.

Uber die Paralyse der Kinder. VonDem se Iben. —
DieParalyse stellt sicli bei Kindern oft so frilt ein, dass
man sie fir die Folge eines urspriinglichen Bildungs-
fehlers halten mochte. Gewdhnlich betrifft die Schwache
und Magerkeit eine Kdérperhalfte. Die wirkliche aiige-
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horne Paralyse kommt weit seltener vor, als die
spater nach der Geburt eintretende partielle oder
vollstdndige Lahmung gewisser Muskeln oder Glieder.
In vielen Féllen ist das Leiden in irgend einer Gehirn-
storung, die nur von kurzer Dauer ist, begriindet.
Letztere besteht oft nur in einem einfachen Krampf-
anfalle oder in einer 1—2 Tage anhaltenden Schwere
des Kopfes, so dass man sie leicht Ubersehen kann.
Die Paralyse wird auch zuweilen nun durch Zahnreiz
oder lang andauernde Leibesverstopfnng herbeigefiihrt,
manchmal durch Erkaltung; b sweilen scheint sie auch
mit allgemeiner Schwéche zusammenznhéngen, oder
auf einen kurzen Fieberanfall zu folgen, der manches-
mal plétzlich in der Nacht eintrat, und des Morgens
ein Glied in gelahmtem Zustande hinterliess. Die Dauer
der La&hmung ist verschieden. In einigen Féllen ver-
schwindet sie wéahrend des Gebrauches von Mitteln,
die das Allgemeinbefinden verbessern, in anderen ver
bleibt sie trotz des wiederhergestellten allgemeinen
Wohlbefindens Wochen oder Monate lange, und ver-
schwindet dann allmélig von selbst oder unter dem
Gebrauche tonischer und anderer Mittel, oder dauert
das ganze Leben hndurch. Die Kinder sind besonders
zur Zeit des Dentitionsprocesses zur Paralyse pradis-
imponirt. Unter 20 Fallen war nur zweimal die Para-
lyse mit permanenter GehirnalTection verbunden. Wenn
die Gehirnsymptome oder einige andere Stérungen des
Allgemeinbefindens, welche der Paralyse vorausgingen,
eine kurze Zeit nachlassen, pflegt doch die Paralyse
in hohem Grade anzudaueru. Die aus der Vernachlés-
sigung der Paralyse entspringenden Ubel sind bei
Kindern gréosser als hei Erwachsenen, da bei ersteren
die Missgestalt als Folge der Paralyse sich viel mehr
bemerkbar macht. Denn bei Kindern wird auch das
Wachslhum des geldhmten Theiles aufgehalten, und
nach 1— 2 Jahren ist das gelahmte Glied 3/t— 1 Zoll
kirzer als das entsprechende Glied der anderen Seite.
Verf. sah in zwei Féllen in Folge der durch die Para-
lyse herbeigefiihrten Erschlaffung der Gelenksbander
den Oberarm aus der Gelenkshdhle vollstandig luxirt
werden, und bei der Messung der Entfernung vom
Acromion bis zur Spitze des Mittelfingers erschien in
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Folge der Erschlaffung der Gelenksha&nder der gelahmte
Arm fast 34 Zoll langer als der andere. Die Diagnose
der L&hmung ist nur selten schwierig. Wenn die Em-
pfindung in dem ergriffenen Gliede erhdht und das
Bein der Sitz der Paralyse ist, kdnnte man eine Huft-
gelenkkrankheit vermuthen. In einem solchen Falle
stutzt das lvind die ganze Last seines Kérpers auf das
gesunde Bein, wendet den Fuss der kranken Seile
beim Gehen nach innen, und steht so, dass die Zehen
dieses Fusses auf dem Ricken des gesunden ruhen.
Die gesteigerte Empfindlichkeit des gelahmten Gliedes
ist zu verschiedenen Zeiten sehr verschieden; die aus-
serordentliche Schmerzhaftigkeit beim Drucke des
Femur gegen die Pfanne und der fixirte Knieschmerz
fehlen. Wenn die Paralyse pldtzlich eintritt und alle
Gliedmassen einer Seite betrifft, und ihr weder Gehirn-
symptome vorausgegangen sind, noch neben ihr sich
bemerklieh machen, so kann man annehmen, dass
eine bedeutende GehirnalTection zu Grunde liegt. Ist
die Paralyse allmélig entstanden und nur ein Glied
ergriffen, so st die Diagnose schwieriger, noch
schwerer aber, wenn die Paralyse auf Krampfe folgt.
Ist das Gehirn wirklich erkrankt, so findet man selten
die Paralyse ganz rein, sondern mit ihr ein unfreiwil-
liges Zittern, oder ein nervdses Zucken des Gliedes,
oder eine Zusammenziehung der Finger oder Zehen
verbunden. Was die Behandlung betrifft, so hat Verf.
Purganzen und Tonica am haufigsten angewendet;
nach gehdriger Abfilhrung zeigen sich besonders die
Eisenpréparate passend. Aussere Mittel, Einreibungen
u. dgl. thun nicht viel. Ist die Portio dura geldhmt, so muss
man untersuchen, oh nicht irgendwo der Nerve durch
eine vergrosserte Drise gedrickt wird, und scheint
diess der Fall zu sein, so setze man da, wo dieser
Nerve aus dem Schédel tritt, einen Blutegel, was
bisweilen von grossen) Nutzen ist. Bisweilen werden
Kinder mit halbseitiger Gesichtsléhmung geboren in
Folge des Druckes der Nerven durch die Zange oder
durch das Becken wéahrend der Geburt. Diese Art von
Hemiplegie verschwindet gewdhnlich im Verlaufe weni-
ger Tage oder Wochen von selber. (Journal fir Kin-
derkrankheiten. April 1848.) Meyr.

3.

M o I i

Uber die in ,jen Kranken- und Pflegean-
stalten einzufiihrenden Reformen.
(Fortset7ting)

Der Zweck der Krankenhduser und Pflegeanslallen
ist Einer: den armen Kranken und Presshaften die
ihnen nélhlgeHulfe und Erleichterung zu verschaffen.
Diesen Zweck kdnnen jene Anstalten nur dann reali-
siren, wenn eiuestheils die Mittel der Institute geho-
rig verwaltet, und andererseits die Interessen der
Kranken bestméglichst in Gewahrsam genommen wer-

den. Die Verwaltung der Kranken- und Pflegeanstallen
zerfallt demnach in zwei Hauptzweige, deren erster
fur die llerbeischaffung, Erhaltung und wo mdogliche
Vermehrung derlliilfsquellen zu sorgen hat, wéhrend
die Aufgabe des anderen Zweiges es ist, dafir zu sor-
gen, dass die Einkunfte der Anstalten auf die dem
Zwecke entsprechendste Weise zum Nutzen und From-
men der Hiilfebedirftigen, und zwar schnell und zur
rechten Zeit angewendet werden. Die gehdrige Ver-
waltung der Hulfsquellen der Institute fordert finanz-
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kundige Manner, Oconoinen und Reehtsgelehrte. Was
aber die gehérige Verwendung dieser Hulfsmittel zur
grosstindglichsten Férderung der Interessen der Notli-
leidenden betrifft, kdnnen nur Arzte als eompetente
Richter anerkannt werden. Sie sind es vorzugsweise,
welche die Bedirfnisse der Armen, die natlrlichen
Bedingungen zur Wohlfahrt und kérperlichen Gesund-
heit der Menschen, so wie die zur Pflege und Heilung
der Kranken ndthigen Einrichtungen beurlheilen kén-
nen. Eben so kann das in den Spitdlern zur Kranken-
flege bestimmte Personale kaum besser begutachtet
und geleilet werden, als durcli Arzte, und zwar be-
sonders durch solche, die vermdge der Vortrefflich-
keit ihrer Eigenschaften von dem Dienslpersonale selbst
zu ihrem Vorstande gewahlt worden sind; desswegen
ist es von dem hochsten Belange, dass Arzte, Wund-
drzte und Apotheker aus den Kranken- und Pflege-
anstallen je nach ihrer Wirdigkeit und Einsicht an
den Beralhungen der obersten dber diese Institute
gesetzten Behorde und deren Folgen, d. i. beziglichen
Verordnungen Anlheil nehmen kénnen. Zum Zwecke
der schnellen und rechtzeitig erfolgenden Abhiilfe drin-
gender Bedirfnisse ist es unbedingt nothwendig, dass
die Verwaltung so eingerichtet sei, dass die Berichte
und Bescheide immer auf dem kiirzesten Wege, ohne
vieles Hin - und Her- und Her- und Hinschreiben an
den betreffenden Ort gelangen, dass aber nicht, wie
es bis jetzt noch immer geschieht, die khinste Klei-
nigkeit sich durch eine Unzahl im Schneckengange sich
bewegender Stellen mit vielem Aufenthalte sich durch-
winden muss, und so zur Erledigung gelangt, wenn
der glnstige Zeilpunct zur Ausfiithrung schon vorbei
ist, wodurch es nicht selten geschieht, dass Kranke
viele Monate langer, als es ndéthig ist, auf Kosten
der Krankenhduser oder Herrschaften im Spital« ver-
sorgt werden missen. Dieser Ubelstand des alten
Systems wurde noch dadurch erhdht, dass oft Leute
Uber das Schicksal der Kranken und die Bedurfnisse
der Spitéler zu entscheiden hatten, die mitunter aus
reinem Unverstande, oft aber aus blosser Boswillig-
keit, um ihre Macht fihlen zu lassen, oder um dem
ihnen missliebigen Antragsteller einige bittere Stun-
den zu verschaffen, sich Einrichtungen widersetzten,
deren Nutzen fir Jedermann klar in die Augen springt,
Leute, die sich ein besonderes Verdienst dadurch zu
erwerben glaubten, dass sie die Chefs der Anstalten
in jeder ihrer Verrichtungen auf das Kleinlichste con-
trolirten, und sie so dem oOffentlichen Hohne und
der Erniedrigung Preis gaben. Dem soll nun in unserem
Plane abgeholfen werden.

Die Verwaltung der Krankenanstalten zerfallt, wie
oben gesagt wurde, in 2 Hauptzweige. Jeder dieser
Hauptzweige theilt sich wieder iu 3 Nebenzweige.
Die Verwaltung der Institute selbst zerfédllt in die
«) Verwaltung der Materialien, 0) in die Verwaltung
der Rechtsangelegenheiten (Curatell, Vormundschaf-
ten, Vertretung vor den Gerichten u. s. w.)
und endlich ¢) in das Buchhaltungsfach. Das &rzt-
liche Element zerfallt in den medicinischen, chirur-
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gischen und pharmaceutischen Theil. Es mussen
demnach bei der obersten Verwaltung der Spitédler

sechs ganz verschiedenartige, mitunter einander durch-
aus nicht parallel laufende und so wichtige Interessen
vertreten sein, dass man sie von einem Einzigen, als
Dictator, unmdglich mit Beruhigung abhdngig machen
kann. Erstlich gibt es wohl kaum einen Menschen,
der hinlangliche Geistesgaben und so viele Selbstauf-
opferung hat, um einem so schweren Geschéfte, wie
das eines Generaldirectors der Kranken- und Pflege-
anstalten ist, in heutiger Zeit vorzuslehen. Und selbst,
wenn ein solcher Mann exislirte, wére es noch nicht
geralhen, so gewichtige, so heilige Interessen der
Willkir, ja vielleicht der Laune eines Einzigen anheim
zu geben. Die Gazette medicale de Paris ist daher
mit dem ersten Puncte des von der Commission bean-
tragten Reformplanes, das ist mit der Aufstellung
eines Generaldirectors und einem ihm bloss beige-
gebenen Rathe durchaus nicht einverstanden. Ist
der Rath dem Director bloss beigegeben, so st
dadurch dem Letzteren die Macht eingerauinl, sich
den Beschliissen der Rathsversammlung zu wider-
setzen, sie nichtig zu machen. Wie unzweckmassig
eine solche Dietatur ist, sieht wohl Jeder ein. Ist der
Director ein Beamter, so werden die auf das Sanitats-
wesen beziiglichen Interessen schlecht vertreten sein,
ist er ein Arzt, so wird er nicht immer compelenter
Richter iu Verwaltungs-, Rechts- oder Rechnungsan-
gelegenheiten sein, immer aber wird sich bei der
Entscheidung UGber einzelne Fragepuncte Willkdr,
Laune geltend machen und besonders oft dann Unheil
anrichten kdénnen, wenn die Sonderinteressen der
einzelnen Verwaltungszweige einander entgegen sind,
Falle, in denen nur eine allseilige Betrachtung und
Abwiegung aller Verhdltnisse durch eine, siimmtliche
Interessen gleich kréftig vertretende Ralhsversamm-
lung den richtigen , zweckentsprechendsten Mittelweg
aufzufinden im Stande sein wird.

Es muss demnach die oberste Behdrde eine repré-
sentative sein, es mussen alle Interessen der Kran-
ken- und Pflegeanstalten in einem obersten Verwal-
lungsralhe personificirt sein, ein Notar muss die
Materialangelegenheilen, ein Rechtsgelehrter oder eine
Magistratsperson das Rechtsfach und ein geibter
Buchhalter das Rechnungswesen, ein Arzt die medi-
cinischen, ein Wundarzt die chirurgischen, ein Apo-
theker die pharmaceutischen Interessen sammtlicher
Kranken - und Pflegeanstalten vertreten. Jeder dieser
6 Glieder des obersten Verwaltungsralhes soll seine
eigene Kanzlei mit dem ihm untergebenen Personale,
dessen Inbegriff sodann das Centralbureau bildet,
haben. Jedes Interesse der Kranken- und Pflegean-
stalten, so wie ihrer Inwohner, ist bei solcher Ein-
richtung vertreten durch einen Mann, der es im voll-
sten Masse zu fordern versteht. Jedes Glied des Ver-
wallungsrathes hat demnach ein bestimmtes Fach zur
Leitung Uberwiesen, nicht, als ob er, gleichsam
ein Selbstherrscher in diesem ihm zugewiesenen
Geschaftskreise, unbedingt befehlen kdnnte, diess
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ware eine beschréankte, aber dennoch eine Dicta-
lur. Seine Macht geht nur so weit, dass er in minder
wichtigen Angelegenheiten einzelner Kranken - oder
Pflegeanstalten, in Angelegenheiten, die nicht das
Gesammtinleresse aller betreffenden Institute beriih-
ren, in solchen, die eine augenblickliche Entschei-
dung erheischten, auf eigene Faust hin ein Urtheil
fallen und Anordnungen treffen darf, (ber diese An-
ordnungen jedoch in der ndchsten HathsVersammlung
Bericht zu erstatten gehalten ist. Uber Angelegenhei-
ten, welche wichtige Interessen und allgemeine Ein-
richtungen u. s. w. betreffen, ist nur die ganze Raths-
versammlung als Korper competenter Richter. Durch
die den einzelnen Mitgliedern eingerdumte Vollmacht,
in minder wichtigen Angelegenheiten unter Verant
Wortlichkeit zu entscheiden, ist fir den schnellen Ge-
schaftsgang eine ganz besonders forderliche Maass-
regel getroffen. Der Président des obersten Verwal-
lungsrathes sei immer aus den Gliedern des Halbes
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und zwar durch diese selbst auf ein Jahr gewéhlt,
seine Stimme entscheidet, wo sie sonst getheilt wéaren.
Jedem Hathe kann ein Secretar beigegeben werden,
der Sitz, aber keine Stimme hat. Um aber jedes Mit-
glied eifrig in seinem Dienste zu machen, muss es so
gestellt sein, dass es nicht nélhig hat, in anderweiti-
gen Geschéften einen Nebenverdienst zu suchen. —
Sehr vortheilhaft ware die Aufstellung zweier Gene-
ralagenten als Mittelpersonen zwischen dem obersten
Hathe und den einzelnen Instituten, als Wachter uber
die Befolgung und Ausfiihrung der einzelnen Beschlisse
des obersten Halbes, und zwar einer fur die admini-
strativen Geschéafte, der andere fur den 4&rztlichen
Dienst. In gewissen Zeitrdumen héatten diese dem
obersten Hathe Berichte Uber die verschiedenen Ge-
schaftszweige zu machen, und auf jede Anfrage Auf-
klarung Uber obwaltende, die einzelnen Anstalten spe-
ciell betreffende Zweifel zu geben. Stell wag.
(Fortsetzung folgt.)

i
Anzeigen meiliciniscliei* Werke.

»Sa

Der Fortschritt in (ler Sanitiils- Verfus-
sung Preussens, auf iler Basis des Prin-
ciges der Standes -Selbstregier ung. Von
Dr. Franz Brefeld. Minster. 1848. 8.

Ich fand vor langerer Zeit in den vorliegenden Blét-
tern Gelegenheit, ein Werk zu besprechen, das in aus-
gedehntestem Maasse die Verhdltnisse der preussischen
Medicinaiverfassung auseinander setzte. Ich meine das
Werk von Bdnne und Simon. So vortrefflich Gbri-
gens auch deren Einrichtung und so rediicli der Wille
des damaligen Gesetzgebers sein mochte, ist doch der
Finger der Zeit an der Staatsarzneikunde eben so we-
nig wie an der Gesatntntmedicin spurlos voriiber ge-
gangen. Hier wie allenthalben dringt sich das Bedirf-
niss zcitgemdasser Hefortnen auf, was auch unsere
Collegen mit regem Eifer erfassten, und sowohl firs
Allgemeine in Vereinen, als auch jeder fir sich durch
Wort, Schrift und Tliat ristig an dem Aufbaue eines
neuen Geb&udes arbeiten. In diesem Sinne begriissen
wir auch die vorliegende Arbeit unseres Verfassers.
Seine Tendenz geht klar aus der Vorrede hervor. Er
nennt sich selbst einen theoretischen oder Hadicalre-
former, d. h. einen solchen, der in idealer Abstraction
von allem Bestehenden absieht, und sich tber alle Hin-
dernisse und Hemmungen hinwegsetzt, wiewohl er
eingesteht, dass der Mann in seinem Endresultate ge-

wohnlich geschlagen sei. Doch widersetzt er sich niclit
dem Bestreben, das Bestehende mit dem Werdenden
nach Mdglichkeit zu verséhnen, von der Vergangenheit
zur Zukunft eine Ubergangsbriicke zu schaffen, und
durch das Bessere dem absolut Guten den Weg in’s
Leben zu o6ffnen; dadurch ndhert er sich dem practi-
schen Reformer, der ersterem gegeniiber nur das
practische Mdogliche will. — Nachdem auf diese Art die
allgemeinen Umrisse der Schrift gegeben sind, sollen
hier nur noch die dem Verf. wichtigsten Reformpuncte
angefuhrt werden: Sicherstellung des Volkes gegen
die Gefahren der Heilkunde durch geregelte Uberwa-
chung der Praxis; Regelung der Armenkrankenpflege ;
vervollkommnete Erziehung der jung aufsprossenden
arztlichen Generation; Neuorganisation der Sanitats-
verfassung auf der Grundlage des Principes der Slan-
des-Selbst-Regierung, der Paritdt der Hechte im Stande
sowohl, als des Standes im Staate, der Beseitigung
aller minder ausgebildeten, minder berechtigten, ein-
seitigen Minusclassen , endlich der relativ freien Con-
currenz. — Heutzutage, wo die Reformfrage in Me-
dicinalangelegcnheiten zu oft stirmischen Debatten in
Schrift und Wort fihrt, kann meines Erachtens dem
Verf. die volle Anerkennung nicht entgehen.
Blodig.
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