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Die Spitalsreform.

Aufsdtze von Dr. Carl Sigmund, Primarwundarzt
am Wiener allgemeinen Krankenhause.

(Fortsetzun g.)

VIIL.

8 51. Nur aufdie Vorarbeiten sachkundiger Man-
ner (8.35,42, 46) kann eine Reform der Spitéler be-
griindet werden, weiche theils eine Verbesserung
im Vorhandenen, theils neueSchépfungen in’sLeben
zu rufen hat (8 46, 49). Die wesentlichen Puncte,
welche bei der Reforinbesprechung in das Auge
zu fassen waren, sind: Zahl, Standorte und Grésse
der Anstalten, Vertheilung der Bestandtheile, aus-
sere Ausstattung, Eintheilung und Einrichtung
derselben; Aufnahme und Entlassung der Kranken,
das &rztliche Beamten- und Dienstpersonale in ihren
gesammten Beziehungen.

& 52. Die gegenwartige Zahl der Spité-
ler entspricht dem gegenwérligen Bedirfnisse
nicht, und eine Vermehrung derselben ist
eine der ersten Reformaufgaben. Zumal mangeln
Spitaler in kleinen Stadten und auf dem flachen
Lande, wo namentlich Epidemien und néchst solchen
besonders die Syphilis Leben und Gesundheit der Be-
wohner vielfach gefahrden, und chronische Kranke
dahinsiechen, ohne dass in den — haufig ganz un-
passenden — Wohnorten der Erkrankten angemes-
sene arztliche Hilfe gebraucht werden kann. Die Zahl
der Spitédler eines Kreises oder Bezirkes soll sich
grinden auf die aus statistischen Angaben zu erhe-
bende Durchschnittszahl der alljéhrlich erkrankten
mittellosen Bewohner und auf die eigenthiimlichen

Nr. 39. 1846.

rend in ebener Gegend nahe aneinander gruppirten
zahlreichen Ortschaften eine gemeinsame Anstalt
geniigt, wird man fur die Gebirgsgegenden, sehr
entlegene und besonders im Winter schwer er-
reichbare Ortschaften mehrere Anstalten widmen
missen. Ganz die némlichen Riicksichten treten
imAllgemeiren in derBestimmungderStandorte
der Spitdler ein; doch wird néchst der gros-
seren Haufigkeit von Erkrankungen und der leich-
teren Erreichbarkeit vorziiglich die gesunde
Lage bei der Wahl des Standortes eines Spitales
entscheiden. Leider hat men bis auf die heutigen
Tage gegen diese letzte Riicksicht zumal in Stédten
schwer gefehlt, indem man entweder die vorhan-
denen Réume einer schon bestehenden, unpassend
gelegenen Anstalt durch Zubau enweiterte, oder des
hohen Preises wegen bei Neubauten wohlfeileren
ungUinstigen Boden wéhlte, oder geradezu fur andere
Zwecke bestimmt gewesene Gebéude ohneBedacht-
nahme der nachtheiligen Lage zu Spitdlem einrich-
tete *). Andererseits finden wir —auch wieder in
Stadten besonders haufig — die Spitéler von dem
Mittelpuncte derselben olt zuweit entlegen, was bei
allen Vortheilen eires freien landlichen Standortes,

*) Es ist gar nicht nolhwendig Beispiele anzufihren,
da dieselben in jeder Stadl entgegentreten; liier
sieht man ein dumpfes, feuchtes, altes Kloster oder
eine von der Sonne nicht erreichte verlassene Ca-
serne, dort eine wiiste Fabrik, von hohen Hausern
umringt, auf einem von Schult gebildeten Hoden
oder eine alte Kirche an einem Friedhofe zu einem
Spitale eingerichtet.
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namentlich da unzweckmaéssig erscheint, wo eine
nahere kleine Aushilfsanslalt ganzlich mangelt,
daher Verwundete und schwerer Erkrankte mit
ungemein grosser Schwierigkeit und langem Zeit-
verluste, oft zu ihrem lebensgeféahrlichen Nach-
theile, den Weg zum Spitale zuriicklegen.

§. 53. Uber die Grosse eines Spitales
hatten unsere Altvordern, haben selbst viele unse-
rer Zeitgenossen noch sehr verwerfliche Ansich-
ten, denen gemadss ein Spital schon in der Anlage
gross, jedenfalls aber einer beliebigen Erweite-
rung fahig gebaut werden sollte. Die grdssere
unterzubringende Krankenzahl und die wohlfeilere
Verwaltung der Anstalt, dann zuweilen auch die
sicherere und bequemere arztliche Bildung werden
als die wesentlichsten Griinde fiir grosse Anstalten
geltend gemacht, desshalb erblicken wir auch in
Stadten jene ungeheueren Geb&ude, in denen man
die Zahl der Untergebrachten nach vielen Tausen-
den, die Zahl der Verstorbenen wieder nach Tausen-
den nicht ohne entschiedenen Stolz auf diese Grosse
nennen hort. Doch zeigt die Beobachtung, dass
in grésseren Spitdlern der erste Zweck der Anstal-
ten — die Krankenpflege — desto weniger zweck-
maéssig ausgefiihrt wird, je mehr die Anstalten zuneh-
men ; der erste Aufseher ist — waére derselbe zuféllig
auch wirklich ein berufslichliger Mann — keines-
wegs im Stande die Anstalt genau zu tUberwachen;
hei der Selbststandigkeit des &rztlichen Handelns,
welche sich nicht nach pedantisch abgemessenen
Zeit- und Bewegungsmaassen regeln lasst, ist eine
Ubereinstimmung desto schwerer zu erzielen, je
zahlreicher die Arzte der Anstalt sind; die Arzte
selbst sind, wenn auch hie und da nur periodisch,
mit Kranken Uberbirdet, zu dieser und ihrem
eigenen Nachtheile; die Beamten gentigen den viel-
fachen an sie gestellten Forderungen immer man-
gelhafter, je grosser die Zahl derselben; die Kran-
kenpflege selbst erhalt, je mehr Kranke desto mehr
den Character der Fabriksarbeit; die Rucksichten
auf die individuellen Bedirfnisse und Wiinsche der
Kranken nehmen in dem Masse ab, als die Anstalt
zunimmt; die Versorgung von der Kiiche und von
der Apotheke aus verschlechtern sich im geraden
Verhéltnisse zur wachsenden Zahl der Kranken, ja
haufig auch die Beschaffenheit der Wasche und
der Ubrigen Gerathschaften der Anstalt. Diese
Ubelslande bestehen alle oder theilweise in allen
von mir bisher gesehenen grésseren Anstalten des
In- und Auslandes, und wer sie laugnet, der ging
nicht in eine genauere Beobachtung derselben ein,

1220

wozu allerdings weder der Aufenthalt einiger Tage
noch die Begleitung der obligaten Krankenvisite

oder der amtlichen Controlle hinreicht. Neben
solchen das innere Leben der Anstalten auf das
tiefste ergreifenden Ubelstianden bilden unsere

grossen Spitéler grosse Krankheitsherde, in wel-
chen héaufig genug leichte Kranke erst recht schwer
erkranken, und von welchen Krankheitsherden aus
die Bevolkerung ununterbrochen neue Krankheits-
keime aufnimmt, — Thatsachen, die sich durch lan-
gere Wahrnehmung der Erkrankungen in Spita-
lern und in grossen Stadten jedem Arzte, ja selbst
den Laien aufdrangen. Noch schreiender gestalten
sich die angefiihrten Ubelstande da, wo Anstalten
verschiedener Bestimmung, als: fir Kranke, fir
Sieche, fir Geisteskranke, fir Gebarende u. dgl. in.
in Einem grossen Gebéude, Uberdiess in nicht ab-
gesonderten Raumen untergebracht werden; wer
Lust hat, sich sein Leben mit Studien Uber die Uiber-
aus zahlreichen und grossen Nachtheile einer solchen
gewissenlosen Zusammenh&ufung zu verbittern, der
findet tagtdaglich die ergiebigste Gelegenheit im
k. k. Wiener allgem. Krankenhause. — Allerdings
wird man durch statistische Daten vielleicht darthun,
dass in einer solchen Anstalt die Verpflegung der
Kranken weniger gekostet habe, als in einer klei-
neren, dass die Gesammtkosten des Beamten- und
Dienstpersonales sich auf geringere Summen belau-
fen als (verhaltnissmassig) in kleineren Anstalten,
ja dass sogar die Sterblichkeit in grésseren An-
stalten nicht betrachtlicher sei als (verhaltnissinas-
sig) in Kleineren; aber der Zweck der Spitaler ist:
die moglich beste Krankenpflege um den angemes-
senen, wohl moglich billigsten Preis, — also
nicht die Ersparung die Hauptriicksicht; dazu dient
als Mittel die Verwendung des tiichtigsten Beam-
ten- und Dienstpersonales mit einer vollkommen
entsprechenden Belohnung ihrer Leistungen,
also nicht eine in grosseren Anstalten so haufig
vorkommende, ja unvermeidliche Uberladung mit
plétzlich gehauften Arbeiten *\ die zuletzt immer
*) Eine g'anz gewdhnliche Uberbiirdnng in grossen
Spitdlern grindet sich auf die Annahme, dass der
Beamte mit gleichem Zeit und Kraftaufwand« slatt
fur 100 fir 125, progressiv auch fiur 200 Kranke
sorgen konne; ebenso soll das Warterpersonale,
fur je 12 Kranke bestimmt, mit gleicher Muhe fir
14 und 16 Kranke sorgen; so steigern sich die
Zumuthungen anfangs in scheinbar geringen Zahlen
und wachsen allmélig zu nicht mehr zu bewaltigen-
den Massen an; Beispiele wieder in unserem k. k.
allgemeinen Krankenhause.
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nur zum Nachtheile der Kranken ausschlégl; die
Sterblichkeit endlich ist nur ein sehr unzuverlas-
siger MiasstuD der Giite einer Anstalt — gleichwie
des einzelnen Arztes — und auf diesen, nur durch
die genaueste Specification der Félle erst brauch-
baren Grund hin I&sst sich grosseren Anstalten das
Wort heutzutage auch nicht reden. Dagegen zeigt
die Erfahrung, dass die arztliche Bildung in gros-
seren Anstallen sicherer und bequemer stattfindet,
als in kleineren, zerstreut und entfernt von ein-
ander gelegenen; dem Lehrenden und dem Ler-
nenden ist Uberhaupt reichlicher und mannigfacher
Stoff an Kranken geboten, die Untersuchungen
der pathologischen Anatormen und Chemiker ge-
winnen einen Zufluss, den namentlich erstere an
Kleinen Anstalten nur spérlich empfangen kénnen;
demLernenden sind alle diese Lehrmittel ohne Zeit-
verlust in planméssiger Verbindung dargebolen.
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Doch um den Preis der Vernachlassigung der ersten
und hdchsten Aufgabe der Spitéler —Krankenpflege
—sind diese Vortheile zu theuer erkauft. Die Hume-
nitét muss sie verdammen; der Mensch soll und darf
unter keinen Unstanden einem Zwecke als IVittel
geopfert werden. Uberdiess kann auch bei zer-
streuter! und von einander entfernten Anstalten
in einer Stadt der arztliche Bildungszweck in dem
bertihrten Sinne dadurch gesichert werden, dass
in einem wohlorganisirten Centralbureau eine fur
den Unterrichtszweck miglich bequem berechnete
Zutheilung der Kranken stattfindet, dass die patho-
logisch-anatomischen und chemischen Lehrmittel
aus sammtlichen Anstalten ihren Stoff erhalten und
dass eine angemessene Vertheilung der Unterrichts-
stunden vorgenommen wird.

(Fortsetzung folgt.)

2.

Auszige aus in- uncl auslandischen Zeitschriften und fremden
Werken.

A Physiologie.

Uber galvanische Strome im Blute. Von Jleale. —
Durch vielfache Versuche und durch Betrachtungen
tiber die Entwickelung des Eies kam der Verf. zu dem
Schliusse, dass die Bewegung einer Flussigkeit in
einem bestimmten Kreise die erste Ursache der Lebens-
thatigkeit sei, dass alle Ubrigen Erscheinungen im
lebenden Organismus dieser Bewegung untergeordnet,
durch sie bedingt werden, und ohne sie nicht existiren
kénnen. Der Verf. zeigt, dass, soll diese Kreishewe-
gung Statt haben, zwei Flissigkeiten, oder eine Flus-
sigkeit unter zwei verschiedenen Bedingungen vor-
handen sein misse, welche Flissigkeiten sich an
zwei Puncten mit einander bertthren, wo aber dieser
Geriihrungspunct der gegenseitigen Vermischung einen
solchen Widerstand entgegensetzt, dass nur eine Uber-
tragung der Bedingungen der einen Flissigkeit auf
die andere, keineswegs aber eine voéllige Ausgleichung
der Febenserscheinungen Statt finden kdénne, denn
diese letztere wiirde die Lebenserscheinungen sogleich
aufheben. Die an diesen beiden Puncten thétigen Kréafte
missen demnach einander entgegengesetzt wirken,
in dem einen muss die arterielle Kraft der vendsen,
in dem anderen die vendse der arteriellen das Gleich-

gewicht halten. — Die Gefésse beider Blutarten
gleichen zwei neben einander liegenden Magnet-
stahen. Die Capillaren der Lunge und die ubrigen

Capillaren bilden die an den Fndpuncten befindlichen
Armaturen, das in den grdsseren Gefdssen enthaltene

Blut aber die Leitungsdréhte, welche jede im Blute der
einander gegeniberstehenden Capillargefasssysteme
vorgefallene Verdnderung auf das Ganze gleichmaéssig
vertheilen. Das linke Herz liegt nach dem Verf. in dem
grossten Behalter des arteriellen , das rechte in dem
grossten Behdalter des venodsen Blutes. — Dass der
Blutlauf nicht durch eine vorwdrts treibende Kraft
bedingt werde, zeigt der Kreislauf des Pfortadersy-
stems. — Werden zwei Kupfer- oderPlatiudrahte, einer
in eine Arterie, der andere in eine Vene eingefihrt,
die Enden beider Drahte aber mit einem empfindlichen
Galvanometer in Berlihrung gebracht, so zeigt sicli,
dass, so lange das Thier noch lebt, ein galvanischer
Strom durch die Arterie geht und durch die Vene
zuriickkehrt, dass dieser Strom mit derLebensthéatig-
keit des Thieres zu- und abnimmt. — Der galvanische
Strom in den Gefassen wird aber geschwécht, wenn
zwischen den Gefassen Muskeln verlaufen, denn diese
entladen die Gefdsse im Verhaltnisse zu ihrer (der
Muskeln) Erregung. Wird der Muskel durchschnitten,
und seine Erregung somit aufgehoben, so wird auch
der galvanische Strom in den Geféssen starker. Wenn
man durch eine, zwischen den Insertionspunct des
Drahtes und das Herz um die Vene gelegte Ligatur
die Verbindung zwischen den Lungen lind dem Strome
unterbricht, so setzt der galvanische Strom augen-
blicklich um und gellt durch die Vene zurick. Die-
selbe Stromumkehruug findet Statt, wenn die Drahte
in Blutgefdsse eingefiihrt werden , von denen jedes
77*
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durch zwei Uber einander liegende unter der Einfuh-
rungsstelle der Drahte angebrachte Ligaturen isolirt
ist. Eine ganz &hnliche Erscheinung beobachtet man,
wenn arterielles oder vendses Blut in zwei getrennten
Geféssen, nur durch einen Kupferstreifen oder ein
Muskethiindel in Contact gebracht, vermittelst Lei-
tungsdréhten auf das Galvanometer wirkt. Der Verf.
sucht nun zu beweisen , dass die Kraft, welche man
der chemischen Einwirkung zweier Flussigkeiten auf
einander zugeschrieben , chemisch aufden Kupferdraht
wirke, und daher eine Stromverstdrkung bewirke,
dass aber der grosste Theil dieser Erscheinungen den
polaren Kraften, welche diese Flussigkeiten auf ein-
ander ausiiben, und die sich an dem Kupfer wie an
einem Leiter entladen, zuzuschreiben sei. Der Verf.
beschreibt darauf den Blutlauf im Fétus, und zeigt,
dass das Blut im Fdtus nur von einer Arterie zu
einer Vene durch den Korper gehe, dass das obere
Ende des Korpers das eine, die untere Korperhalfte
das andere Segment des Kreises sei, dass aber der
galvanische Strom erst dann in’s Leben gerufen werde,
wenn die Ursachen dazu, d. i. das Aufeinanderwirken
verschiedener Kréfte durch den kleinen Kreislauf in der
Mitte der Placenta, weicherden grossen Kreislauf mit
der unteren llohlvene verbindet, aber nicht mit den
Unterleibsarterien zusammenbéngt, gegeben wird.
Dieser kleine Kreis bewirkt durch Induction den
Strom im grossen Kreise, ganz so wie der letztere
beiin Erwachsenen auf die secundaren Kreise, z. B.
den Kreislauf der Leber u.s. w. wirkt. Der Verfasser
geht darauf zur physiologischen und pathologischen
Bedeutsamkeit des galvanischen Stromes {ber, und
zeigt zunéachst, wie durch ein Ilinderniss eine Um-
kehrung des Stromes hervorgebracht werde. Er be-
merkt hierauf, dass die Capiilaren der Lungen dem
ubrigen Capillarsysteme geradezu entgegengesetzt
seien , und dass sich die Schnelligkeit des Kreislaufes
bei Ubrigens gleichen Umstdnden nach dem Grade des
Uebergewichts der Grundkraft gegen den Widerstand
richte. Er schliesst daraus, dass der Galvanismus,
den man in den Muskeln findet, von dem Widerstande
des Blutes in dem Capillarnetze, das die Muskeln
durchdringt, herrithre. Die Anastomosen der arteriellen
Capiilaren unter einander vermehren die galvanische
Oberflache, wéhrend die von den Venen begrenzten
Anastomosen die zum passiven Strome ndthigen Be-
dingungen liefern. Als Leiter zur kréaftigen Entladung
der angehduften Kraft dienen die Nerven der willkir-
lichen Muskeln. Der Verbindungsweg, durch welchen
die Nerven solcher Weise thétig sind, durfte sich von
beiden Seiten bis zu den Nervenmittelpuncten verldn-
gern , und diese ihrerseits willkarlich auf das galva-
nische Gleichgewicht in den Blutgefdssen wirken
konnen. Dieser Ursache schreibt der Verf. auch die
schnelle llespiralion, welche durch vermehrte Mus-
kelthatigkeit hervorgerufen wird, zu; dagegen ver-
niuthet er in den nicht unter der Herrschaft des
Willens stehenden Muskeln einen besonderen Apparat
zur periodischen Entladung des angehduften Galva-
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nismus. Der Einfluss entfernter Theile aufeinander rihrt
von der Verbreitung des Galvanismus ber den ganzen
Korper her, der ohne Stérung in den Functionen des
Ganzen nirgends unterbrochen werden darf. (L’in-
stitut 1848, Nro. 747 u. Froriep’s Notizen 1848.
VII. Bit- Nr. .5.) Steil wag.
Ein Fall von Verletzung der vorderen Gehirn-
lappen ohne Aufhellung des Sprnchvermdgens. Von
Kemmerer. — Nachstehender Fall gewinnt dadurch
ein besonderes Interesse, dass gerade jetzt durch
wiederhohlte Beobachtungen und Versuche es als aus-
gemacht angesehen werden konnte, dass die vorderen
Hirnlappen der Sitz des Sprachvermdgens seien. Ge-
rade in der neuesten Zeit war dieser Punct ein Gegen-
stand der lebhaftesten Discussionen in der Pariser Aca-
demie der Wissenschaften gewesen. Dieses ist die
Ursache der Veroffentlichung folgender Beobachtung.
Ein Mann drickte, um sich zu tddten, eine Pistole
gegen seine Stirne ab. Auf den Knall rannte ein kleines
Madchen herbei, und sah, wie der zusammengesun-
kene Selbstmdrder sich erhebt, und nach seiner Waffe,
die weit weggeflogen war, sucht. Nun kommen andere
Leute hinzu, nnd finden ihn an eine Mauer gelehnt.
Auf alle ihre Fragen antwortet er nur: »Lasst mich
schlafen.® Nach einer halben Stunde batte man ihn
wieder zu sich gebracht, er war bei vollem Bewusst-
sein. Dem herbeieilenden Maire gibt er auf dessen
Fragen ganz passende Antworten. Der herbeigerufene
Arzt fand in der Mittellinie der Stirn, doch etwas nacli
links davon eine sternférmige Wunde von der Grdsse
eines Zweifrankenstiickes, durch w'elche die Kranz-
naht ganz entblésst wurde. Man konnte aber weder
eine Durchbohrung des Knochens noch die Kugel ent-
decken, so dass man glaubte, die Kugel sei von der
Stirne abgeprallt. Das Bewusstsein, die Empfindlich-
keit, und das Schlingvermégen blieben ganz frei. Die
folgende Nacht war ruhig, doch des dandern Morgens
verfiel der Kranke in Betdubung, die beiden oberen
Gliedmassen wurden krampfhaft zusammengezogen,
er begann zu rdcheln, nnd starb am Abende des Tages
nach der Verwundung, 27 Stunden nach dieser. Bei
der Leichenschau fand man etwas links von der Kranz-
naht ein Loch in dem Schidelgehiuse. Die Offnung
war aber vollkommen ausgefillt von einer metallenen
Scheibe, deren glatte und flache Oberflache sich in
jene des Stirnbeins unvermerkt forlsetzle. Nach Er-
o6ffnung der Schadelhdhle fanden sicli die Gehirnhéaute
in der Gegend des Schusses zerrissen, die beiden vor-
deren Gehirnlappen in ihrer ganzen Ausdehnung zu
einem blutigen Breie erweicht. Die hintere Flache der
in dem Loche der Stirne steckenden scheibenférmig
abgeplatteten Kugel hatte sich in eine Spitze ver-
langert, welche in das Gehirn hineinragle. Langs des
Sichelfortsatzes war ein Blutcoagulum zu sehen.
(Journ. de connaiss. med. chir. 184S.) Der Berichter-
statter in der Gazette med. legt auf diese Beobachtung
nicht viel Werth, bezlglich der Lésung der Frage uber
den Sitz des Sprachvermdgens, indem die Erweichung
und Zerstérung der Vorderlappen des Gehirnes wahr-
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scheinlich erst zu der Zeit sicli entwickelt hat, wo
der Verwundete iu einen Zustand von Betdubung
fiel, und kein Wort mehr hervorbringen konnte. Auch
die Verletzung des Gehirns durch die in das Gehirn
eindringende bleierne Spitze kann man nacli ihm
nicht als etwas Beweisendes annehmen, da nicht
angegeben ist, wie weil jene Spitze in das Gehirn
eingedrungen war. (Gazette med. de Paris 1848. Nr. 24.)
Jedenfalls dirfte aber die, mit der Entladung der, an
die Stirne gehaltenen Pistole nothwendig verbundene
Erschitterung des Gehirnes zu berlicksichtigen sein.
Der capillare Bluterguss deutet auf eine, die innerste
Structur des Gehirns betreffende, durch den Schuss
unmittelbar herbeigefiihrte Zerstdrung, und der ange-
fuhrte Fall dirfte hei der Erdrterung der Frage von
dem Sitze des Sprachvermdgens im Gehirne wohl zu
beachten sein. Steil wag.

Uber die Bluluntersuchung. Von Dr. Scherer. —
Das in zwei Unzenglasehen aufgefangene Blut wird mit
Glasplatten bedeckt, um die Verdunstung von Wasser
moglichst zu vermeiden, uud sodann der vollstandigen
Gerinnung Uberlassen. Ist diese erfolgt, so wird der
Blutkuchen von den Bé&ndern des Glases mit einem
scharfen Messer vorsichtig abgeldst, damit die Con-
traction des Faserstoffes vollstandig erfolge uud das
Serum mdoglichst ausgepresst werde. Von der einen
Blutportion wird hierauf das Serum vorsichtig abge-
gossen und iu zwei Hélften getheilt. Die eine Halfte A
wird in ein Porzellangliihschélchen gebracht, abgezo-
gen und durch vorsichtiges Eindampfen die Menge
des Wassers (durch den Gewichtsverlust bestimm-
bar) so wie die Menge der festen Theile bestimmt.
Die zweite Halfte des Serums wird in einem tazir-
len Gldaschen abgewogen, und zur Bestimmung des
Eiweisses, der Extractivstoffe und ldslichen Salze
verwendet. Zu diesem Zwecke wird in einer Porzel-
lanschale eine entsprechende Menge Wasser zum
Kochen gebracht, und das abgewogene Serum hinein-
gegossen. Das Wasser bleibt dabei hell, wird hoch-
stens schwach opalisirend; selten tritt schon jetzt eine
flockige Gerinnung des Albumins ein. Um also das
Eiweiss von den (brigen Bestandteilen quantitativ
zu trennen, lasst man das Wasser wieder zum Kochen
kommen, und spritzt vorsichtig mit einem in Essig-
sdure getauchten Glasslabchen so lange kleine Tropf-
chen dieser Sdure in die kochendheisse Flussigkeit,
bis eine vollstandige Gerinnung des Albumins eingetre-
ten ist; dasselbe wird durch Filtration von der Flissig-
keit getrennt, mit Wasser gut ausgewaschen, sodann
auf einem larirten Uhrglase getrocknet und gewogen.
Die abfiltrirte Flussigkeit wird nun zum Trocknen
eingedampfl, der Ruckstand im Porzellanglihschal-
chen getrocknet, gewogen, dann gegliht und wieder
gewogen. Der Gliuhverlust entspricht den Extractiv-
stoffeu, der Gliihriickstand den l6slichen anorgani-
schen Salzen. Das im zweiten Glaschen aufgefangene
Blut wird zur Bestimmung des Faserstoffes, der festen
Theile des ganzen Blutes, der Salze, der Blutkdrper*
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eben und des Eiweisses, so wie der Extractivstoffe
des ganzen Blutes verwendet, und wo es von Interesse
ist, auch des Fettgehaltes. Zu diesem Behufe wird der
ganze Inhalt vorsichtig in ein tarirtes Gefass uber-
geleert und hierin gewogen. Nach dem Wiegen bringt
man das Blut in ein Stiick starker nicht gar zu grober
Leinwand, bindet es tber dem Blutkuchen zu, und
langt nun an den Letzteren mit zwei Fingern vorsich-
tig zu kneten und auszupressen. Bemerkt man nun
in dem Linnen ausser dem Faserstoffe keine Blutcoa-
gula mehr, so legt man das den Faserstoff enthaltende
Leinwandstick in Wasser, und wiegt von dem aus-
gepressten defibrinirten Blute zwei, oder bei Riicksicht-
nahme auf Fett drei gesonderte Quantitdten ab. Die
erste Quantitdt dient gerade wie beim Serum zur
Bestimmung der festen Theile, des Wassergehaltes
und nach Verbrennung der organischen Theile zur
Bestimmung der unorganischen Stoffe (berhaupt. Die
zweite Quantitdt wird eben so wie das Eiweiss des
Serums coagulirt, und man erhédlt auf diese Weise
das Gesammtgewicht von Albumin und Blutkérper-
chen, und nach abfiltrirtem Coagulum aus der durch-
gelaufenen und abfiltrirten Flussigkeit die Menge der
Extractivsloife und I&slichen Salze. Die dritte abgewo-
gene Menge endlich dient zur Bestimmung des Fettes.
Man erhé&lt dasselbe am besten durch Verdampfen der
Alherausziige, durch Trocknen und Wiegen. Der frither
gewonnene Faserstoff wird nuu so lange mit Wasser
gewaschen bis er mdoglichst weiss ist, sodann eben
falls getrocknet und gewogen. Hat man die einzelnen
Operationen mit Sorgfalt ausgefiuhrt und die Stoffe
trocken gewogen, so berechnet man zuerst die Zu-
sammensetzung des Serum und daun die des ganzen
Blutes auf 1000 Theile. Es ist natlirlich, dass bei der
Angabe der festen Theile des Blutes der Faserstoff-
gehalt hinzugerechnet werden muss, um aus dem,
was sodaun zu 1000 fehlt, die Wassermenge des Blu-
tes zu ermitteln. Um die Menge der Blutkdrperchen
und des Eiweisses gesondert zu bestimmen, die nach
obiger Methode in dem durch Kochen mit vorsichtigem
Essigsaure-Zusatz aus der zweiten abgewogenen defi-
brinirten Blutmenge erhaltenen Coagulum enthalten
sind, berechnet man zuerst beide zusammen fir
1000 Theile Blut. Da man aus der Analyse des Serums
fur sich weiss, wie viel Eiweiss an eine bestimmte
Quantitat Wasser gebunden ist, und man sich vorstel-
len kann, dass die Blutkérperchen in einer Eiweiss-
solution schwimmen, so wird man auch aus dem
durch die Analyse ermittelten Wassergehalte des gan-
zen Blutes den Eiweissgehalt des ganzen Blutes zu
berechnen imStande sein. Wird endlich der so berech-
nete Eiweissgehait des ganzen Blutes abgezogen von
dem gefundenen und auf 1000 Theile berechneten Ge-
sammtgewichte von Eiweiss und Blutkérperchen , so
ergibt sich daraus sehr einfach die Menge der Blut-
kdérperchen fur 1000 Theile Blut.

Zur ndheren Erlauterung des Vorstehenden gibt Verf.
die Details einer von ihm ausgefiihrten Analyse gesun-
den Menschenblutes an.
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f. 3,908 Gramm. Serum geben : 0,366 festen
Ruckstand =89,55 auf 1000
Nach dem Glihen bleiben 0,041 Salze = 10,49 » »
1. 4,694 Gramm. Serum
geben 0,348 coagul.
Albumin= 74,15 » »
Die vom Album. Cotigulum abfiltrirteFlussigkeit gibt
beim Eindampfen 0,069 Riickstand, welcher beim Gliihen
0,028 an Gewicht verliert. Es bestand sonach dieser
Riickstand aus :
0,028 Extr. Stoff. = 5,96 auf 1000
und aus 0,041 lést. Salzen= 8,75 » »
Die Zusammensetzung des Serum’s gestaltet sich so-
nach folgetidermassen :

WaASSElr e 910,45
Feste Theile. i, 89,55
1000,00

Albumin s 74,15
Extr. Stoffe 5,96
Im Wasser 16sl. Salze.... 8,75
88,86

I1l. 36,930 Gramm. Blut
geben 0,085 Fibr. =

IV. 2,988 defibr. Blut

geben 0.641 Rickstand = 214,52 » »
Dieser Riickstand hinterlasst nach

dem Glihen 0,032 Asche =
V. 4,285 defibr. Blut

geben 0,780 Coagul

Die davon abfiltrirte Flussigkeit

2,30 fur 1000

10,70 » »

=203,26 » »

gibt < 0,060 Ruckstand
wovon 0,038 Salze = 8,86 » »
also 0,022 Extr. Stoffe = 5,16 » »

Wir erhalten demnach fir das ganze Blut
783,18

Blutkdrperchen
Extr. Stoffe
LOSl. Salze e

Von Dr.
Pichler.

(Archiv fiir ,Ue gesummte Aledicin. Heiur.

niiser. Bd. x. Heft 2.)

K, Hygiene.

Eine sichere Bereitungsart siisser Molken. Von
Sachse. — Der Verf. bemerkt vorerst, dass durch
die bekannte, urspringlich schweizerische und andere
Bereitungsarten keine siissen, sondern eigentlich saure
Molken gewonnen werden, und geht dann zur Dar-
stellung einer Methode (ber, welche sich bereits
durch viele Jahre in einer grossen meklenburgischen
Molkerei bewahrt hat, und bisher von den Besitzern
dieser Anstalt als Familiengeheimniss betrachtet
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Man zerschneidet drei frische Kélbermégen
in haselnussgrosse Stlicke, steckt sie in eine
reine Weinflasche, kocht zwei Hande voll Salz in so
viel Bier auf, dass damit die Weinflasche voll wird,
lasst aber den Absud véllig erkalten, ehe man jenen
zerschnittenen Magen damit (iberschittet, dann stellt
man die Flasche warm, aber ja nicht heiss, und l&sst
sie so 3 Tage stehen, worauf der Aufguss zum Ge-
brauche gut ist. Will man dann Molken bereiten, so
schittet man in die so eben erwdrmte frisch gemol-
kene Milch auf ungefahr zwei Pfund einen Theeldffel
voll jenes Aufgusses, rihrt sie gut um, und lé&sst
sie dann 5 Minuten ganz ruhig stehen. Da zeigt
sich dann die geronnene Milch, welche man mit einem
Loffel ritzt und vorsichtig auf ein Haarsieb gleiten
lasst. — Nimmt man mehr Kaélbermagen zu jenem
Aufgusse, so braucht man nicht so viel von diesem
zur Gerinnung. Der Aufguss halt sich léngere
Zeit, wenn er nur kalt gestellt wird, selbst nach
3 Wochen ist er noch unverdorben. La&sst man den
so bereiteten 8tippkase oder Quark ruhig im Siebe
oder in einem Ké&sebeutel stehen, so sondert sich
noch viel Molke ab, die zum Abendgebrauche noch
recht gut verwendet werden kann. Die so bereitete

wurde.

Molke ist vortrefflich, und weniger trib, als die
durch andere Methoden erzeute. (Preuss. Vereins-
zeitung 1S48 Nr. 2.5) Stetlw ag.

C. Praktische Medicin.

Uber Gastrodynie. Von Dick. — Wiéhrend die Car
dialgie bloss eine Affection, bestellend in Brennen und
Hitze des Magens, mit Pyrosis bezeichnet, sind Gaslro-
dynie und Gastralgie Synonyma einer topischen, d. i
gastrischen Neuralgie, bei welcher Stérungen der Se-
cretion und entziindliche Symptome unwesentlich sind.
Cardialgie bedeutet eigentlich Herzweh, die zwei letz-
tem Namen Magenweh. In nicht wenigen Fallen von
epigastrischem Unwohlsein ist der Sitz des Schmerzes
nicht im Magen, sondern in den Eingeweidenerven,
oder im Plexus solaris, oder im linken Lebergeflechte,
im obern Theile des Pancreas, in dem Intestiualende
des Duodenums, In andern Fallen, wo der Sitz des
Schmerzes wirklich im Magen ist, und von der Gegen-
wart reizender Secrete abhangt, haben diese nicht im
Magen ihre Quelle, sondern sind Regurgitationen vom
Duodenum, der Leber, dem Pancreas etc. Die Behand-
lung dieser Leiden muss daher dem Entstebungs-
grunde derselben entsprechen. Verf. empfiehlt daher:
Bei saurem Aufstossen Antacida mit aromatischen Wés-
sern; bei Saburralzustanden und subinflammatorischer
Beschaffenheit der Magendarm-Schicimhaut Inf. Sennae
c. sulfate magnes., bei arthritischen und rheumatischen
Subjecten Extr. tthei mit blauen Pillen, wozu er of-
ters mit Nutzen Extr. Colchici gibt; bei Ingurgitation
der Galle Dct. Taraxaci c. sulfate magnes.; bei Flatu-
lenz 4 — 6 Drachmen von Tinct. Ammon, comp, und
Tinct. assae foet. in einem Infus, sennae compos. Die
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Cardialgie der Schwangeren wird nur durch die Ent-
bindung geheilt. Die Behandlung der Gastralgie
richtet sich nach dem Temperamente, Geschlechle und
Alterder Kranken. Bei blutleeren Individuen z. B. China
und Eisen, bei plethorischeu, besonders jungen Sub-
jecten magere Kost und Getrdnke, die Wasser von
Seidlilz, Selters, Vichy. Bei Fallen, wo weder Blut-
leere noch das Gegentheil besteht, Sedativa und Nar-
cotica mit oder ohne vegetabilische oder mineralische
Tonica. Sehr oft beobachtete der Verf. Félle, welche
in der arthritischen Diathesc begriindet waren. Hier
leistete der vorsichtige Gebrauch von Exlr. Colchici
mit Extr. Hhei und blauen Pillen, von welchen Coin-
hinationen er tdglich 2—3 Mal 5 Gran nehmen liess,
sehr gute Dienste. (The Luneet. 1848. Vol. I. Nr. 24.)
Meyr.

Beitrag zur Therapie der indischen conlagiésen Cho-
lera. Von Dr. illisch. — Das primare Entstehen die-
ser furchtbaren Krankheit iu Ostindien héngt von dem
Zusammenwirken atmosphdarischer und tellurischer Ver-
haltnisse ah, die bis jetzt in geméassigten Zonen nicht
wahrgenoinmen worden sind. Es ist leicht nachzuwei-
sen, dass die Cholera bei allen mdglichen Zustanden
der Atmosphdre ihre Wanderungen fortgesetzt hat.
Auch konnte die Meinung, dass eine Luftverderbniss, die
sich in bestimmten Richtungen mit dem Winde oder
gegen den Wind, dem Laufe der Flisse nach und von
Osten nach Westen bewege, zur Erklarung der Wan-
derungen der Cholera nicht Geltung bekommen. Es ist
ausgemacht, dass besondere Beschaffenheiten der At-
mosphére, vorzugsweise Warme und Kalte das Ver-
mogen haben, die dynamisch-chemischen Verhaltnisse
in der vegetativen Sphare des menschlichen Organis-
mus ahzuéndern, wund dadurch die gréssere oder ge-
ringere Bosartigkeit der Cholera herbeiznfiihren, deren
Verbreitung und Fortdauer zu beglinstigen oder zu
beschranken. Hinsichtlich der Therapie dieser Epide-
mie macht Verf. folgende Puncte bekannt: 1. Der Ader-
lass hat sich jederzeit nur dann nitzlich erwiesen,
wenn er frihzeitig unternommen wurde. Blutige
Schrépfkopfe haben gerade in Féllen, wo der Druck
auf die Pracordien unausstehlich gewesen ist, in der
Gegend derselben gesetzt, keinen Nutzen gebracht, da-
gegen auf den oberen Theil des Rtickgraths, um die
Schulter herum, auf die Brust, unterhalb der Schlis-
selbeine applicirt, grosse Erleichterung geschafft. 2. Das
versiisste Quecksilber hat Verf. in bdsartigen
Choleraepidemien in grossen Dosen, selten zu 10, mei-
stens zu 20 Gran mit Erfolg angewendet. Es hebt auf
diese Weise nach vorausgeschicktem Aderldsse fast
augenblicklich den im Diinndédrme beginnenden und auf
den Magen (ibergegangenen pathologischen Process.
Eine zweite Gabe wurde nothwendig, wo die erste er-
brochen wurde, oder der Brechdurchfall fortdauerte.
Der gleichzeitige Gebrauch des Opiums in Tinctur
sicherte gewdhnlich die Beseitigung des Brechdurch-
falls; dann folgten noch zwei Stihle, zuweilen aber
zwei bis drei Tage anhaltende Verstopfung, gegen
welche sich ein Inf. fot. Sennne oder Rheum nutzlich
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bewiesen. Dauerte jedoch der Durchfall fort, selbst
nach dem Gebrauche der Opiumtinotiir zu 10—20 Tro-
pfen mit gleicher Menge Lig. anodyn. m. H., so ge-
brauchte Verf. 3. Schwefelsdure in Form eines
sauren Getrénkes. Sie hat das Gute, dass sie fast nie
ausgebrochen wird; 4. die Opiuintinctur gab Verf.
zu 10— 20 Tropfen, In schweren Féllen unterstitzten
die Wirkung derselben ausnehmend Ather und Caje-
putdhl; 5. Hauptmittel ist auch d&ussere Warme
(Erwdrmung der Ffisse mittelst heisser Ziegelsteine).
Verf. (berzeugte sich ferner, dass auch andere Mit-
tel , namentlich Volksmittel, nicht gehaltlos waren. Als
solche erwahnt er die Dampfbéader, den Rettigsafl, das
Terpenthinohl, den Tlieer, Branntwein, der Uber tur-
kischen Pfeffer gestanden hatte, den Campher, eine
Mischung aus Campher, Terpenthindhl und Branntwein,
Pfefferbramitwein mit Campher, ein Aufguss des Wer-
muths mit wenig Branntwein, Eiweiss mit Ohl und
Brotkohle mit Alaun. Verf. behauptet, dass das Schick-
sal der Kranken nicht sowohl von dem Character der
Epidemie, insofern derselbe auf den Einfluss atmo-
spharischer und tellurischer Verhdltnisse Verschieden-
heit gezeigt hatte, sondern hauptsédchlich von der
Hiilfeleistnng abhing. Davon iuberzeugte sich Verf. in
dem 70 Werst von Ssamara entfernten Kirchdorfe Chil-
kowo. Zur Aufnahme der Kranken war eine russische
Badstube ununterbrochen geheizt, In derselben oder
in einer nahe hei ihr befindlichen, ebenfalls gut ge-
heizten Bauernstube sind die Kranken bis zum Seilwin-
den der die Cholera cliaracterisireuden Zeichen behan-
delt worden. Sie konnten in der Regel schon am dritten
oder vierten Tage als Schwache, in eine besondere, den be-
zeichneten Hausern ebenfalls nahe gelegene Bauernstube
tberziehen, wo sie bis zur volligen Genesung (einige
Tage bis vier Wochen) verblieben. Zur Fortschaffung
der Kranken standen bestédndig Pferde in Bereitschaft.
Die Vorschrift zur Bereitung und Gebrauchsweise des
Hauptmittels war folgende : Man nehme Franzbrannt-
wein, Rosenwasser und Weinessig, von jedem ein
Bierglas voll, time diese nebst einer gereinigten und
zerquetschten Knoblauchzwiebel in eine Flasche, die
verkorkt in der warmen Stube bis zum Gebrauch des
Mittels aufbewalirt wird. Von diesem gehe man stiind-
lich einen Essloffel voll, wenn aber die Krankheitser-
scheinungen zunehmeri, éfter. Zum Nachtrinken reiche
man Wasser mit Pfeffcrmiinzessenz (10 Tropfen der-
selben aufein Bierglas voll). Stellen sich Kopfschmerzen
ein, so wende man dasselbe Mittel zum Benetzen des
Kopfes an, lind reihe damit die Herzgrube, im Falle
aber Krampfe folgen , den ganzen Korper. Begann die
Krankheit mit Durchfall, so ist nicht eher zur Ader
gelassen worden, als bis sich Ubelkeiten, Erbrechen
und andere Cholerasymptome hinzugesellt haben. In
allen ubrigen Féllen ist jedesmal sogleich die Vene ge-
6ffnet worden. Ausser dem angefiihrten Miltel hat
man gegen das Ende der Epidemie den Kranken das
Woronesh’sche Elixir zu 1 und 2 Essléffel voll ge-
geben. Bald nach dem Gebrauche desselben sind bei
erfolgter Hauttranspiration Puls und Wérme auf die
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Norm zuriickgekehrt. Ansserlich : ununterbrochen star-
kes Reiben der Haut mitPfefferbrannlwein, auch einem
Gemenge aus Vs Stof Med. Pfund) reinen Theci s,
2 Bierglasern voll Branntwein und Y*Pfund schwarzen,
pulverisirten Pfeifers. So lange das Erbrechen ange-
dauert, hat man Senfteige wiederholt auf die Magen-
gegendgelegt, die Theile, die nicht gerieben worden,
mit in Sécken befindlicher heisser Asche belegt. Mau
beobachtete, dass, wenn die Krampfe nachgelassen,
heftiger Kopfschmerz entstand, der durch Umschlage
von sauerem Kohl, der vom Jahre vorher aufbewahrt
gewesen, gewichen sei, worauf Schmerz in der
Sacralgegend entstand , welcher nach der Anwendung
von Senfteigen auf dieselbe gewichen ist. Griitzsuppe
mit etwas Butter war die gewdhnliche Speise der
Reconvalescenten. Verf. rathet ernstlich an, die Ge-
meinschaft des Genesenen mit noch nicht befallenen
erst 14 Tage nach erfolgter Wiederherstellung zu ge-
statten. Unstreitig ist es die Schleimhaut des Dinn-
darms, inwelcher die organische Bewegung auf irgend
eine Weise geschwécht ist, und die dem fremdartigen
Chemismus héchst geringen oder gar keinen Wider-
stand zu leisten vermag. Die von diesem pathologischen
Processe abh&ngigen Functionsstériingen kénnen ohne
Zweifel durch eine Isolirung mittelst der peripherischen
kleinen Ganglien auf den Diinndarm beschréankt bleiben
(cholerische Durchfélle). Die vom Contaginm bedingte
Féhmung der organischen Nervenfaser des Diinndarms
ist eine nothwendige Folge des in diesem seinen Anfang
nehmenden pathologischen Processes. Symptome, die
ein allgemeines Leiden des organischen Nervensystems
andeuten, entstellen aber erst, sobald die Contagion
sich auch iber den Magen verbreitet hat, von wel-
chem aus nicht nur der Plexus solaris in den Wir-
kungskreis desselben gezogen wird, sondern sich
endlich eine Lahmung des Plexus cardiacus, aller
Wahrscheinlichkeit nach durch Vermittlung des
N. pneumogastricus aushildet. Aus der Thalsache, dass
in gelahmten Theilen Neigung zu Reflexbewegungen
vorherrscht, ldsst sich erkldren , wie Krampfe im
Magen und Danncana!, und auch in willkurlichen
Muskeln Statt finden. Die Contagion pflegt nur dann
Statt zu finden, wenn auf irgend eine Weise die Func-
tion des Dunndarms oder des Magens durch Beeintréch-
tigung der sicli in demselben verbreitenden Nerven-
fasern direct oder durch abgednderte antagonistische
Verhéltnisse derselben zur Haut gestdrt worden ist.
So lange wir es mit dem beginnenden contagidsen
Bildiingsacte zu thnn haben, kommt es hei der Be-
handlung darauf an, denselben durch Mittel zu unter-
brechen, die entweder unmittelbar die dem Organis-
mus fremdartigen Mischungsverhaltnisse aufheben
oder dem Fortbestehen derselben durch Erregung der
organischen Nervenfasern Grénzen setzen. Ist der im
Dinndarme primér statt findende pathologische Vor-
gang nicht auf sich beschréankt geblieben , so ist drin-
gend die Erregung oder Wiederherstellung der Haul-
thaligkeit gefordert. Das virulente Contagium kann
die Lahmung des Herzens schneller oder langsamer
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herbeifihren, wenn es die hochste Vollkommenheit
erreicht, selbst augenblicklich eine Ganglienapoplexie
bedingen, In dem Masse, als die Kraft des Herzens
schwindet, wird Andmie in den Arterien, Hyperamie
in den Venen herbeigefithrt, und weil mit zunehmen-
der Schwierigkeit, den Kreislauf des Blutes iu den
Lungen zu unterhalten, die Oxydation des Blutes ab-
nimmt, dbrigens durch Exosmose im Geféssnetze des
Magens und Darms eine bedeutende Menge von Blut-
plasma ausgeschieden wird, so muss das Venenblut
die eigenthfimliche, dickflissige Beschaffenheit anneh-
men. Diess und die gleichzeitige Ubcrfiillung der
Venen, wodurch auch die Irritabilitat in den Wanden
derselben ahninimt, gibt Veranlassung zum endlichen
vollstandigen Stillstand des Blutes. Von diesem Ge-
sichtspunete aus sind allgemeine und drtliche Bint-
cntlermingen angezcigt. Gegen die Verstimmungen
des organischen Nervensystems und Krampfe haben
sich Mittel, die auf die Nerven unmittelbar influircu,
hiilfreich gezeigt, als Veratrin-, Strychnin- und Taba-
coinhallige, Magislr. Bismuthi, Bilsenkrautélil, Opium
und Ipecacuanha. (Medicinische Zeitung Russland’s.
1848. Nr. 1.9 und 20.) 3leyr.
Uber die epidemische Meningitis cerebro - spinalis.
Von Cor bin. «— Vorerst zahlt der Verf. die seit neuerer
Zeit bekannt gewordenen Epidemien von Meningitis
cerebrospinalis auf (nahe bei 20 innerhalb den letzten
10 Jahren in Frankreich allein). Er macht darauf auf-
merksam, dass nur eine Einzige derselben Opfer aus
dem Birgerstande ergriffen, wéahrend alle anderen aus-
schliesslich nur Soldaten, und zwar keine Officiere, son-
dern nur Gemeine, und Galeerenstraflinge, die unter
&hnlichen Verhéltnissen, wie der gemeine Soldat leben,
befielen und oft in ungemein grdésser Anzahl dahinrafi-
ten. Hierauf geht der Verf. zur Beschreibung der von
ihm zu Orleans im letztvergangenen Winter beobach-
teten Epidemie uber. Es wurden von ihm vom 1. De-
cember 1847 bis 28. Marz 1848 zwanzig ganz unzweifel-
hafte Félle dieser Krankheit daselbst behandelt, die
sammtlich Soldaten betrafen. Die Erscheinungen der
Meningitis waren mit geringen Abweichungen ganz
dieselben, als die, welche in den fritheren Epidemien
beobachtet wurden. Fast immer war durch den ganzen
Verlauf der Krankheit eine auffallende Blasse des Kor-
pers zu beobachten, der Puls war gew6hnlich wenig
beschleunigt, mitunter aber z&hlte man auch Uuber
100 Schlage in der Minute, dreimal war derselbe unre-
gelmaéssig oder aussetzend, das Attimen war immer
gehemmt, beschleunigt, mit vielen Seufzern unter-
mischt. Ofters zeigte sich schon lange vor dem Tode
Blausucht an den oberen Gliedmassen. In der Regel
waren diese, seltener die unteren Extremitaten krampf-
haft zusammengezogen. In der ersten Periode der Krank-
heit waren gewdhnlich die Pupillen verengert, in der

zweiten Periode aber, besonders immer hei denen, die
starben, erweitert. Finfmal war Trismus, und bei
73 der Falle Schielen nach aussen zugegen. L&hmung

der Gliedmassen beobachtete der Verf. nie; wohl aber
waren ofters in dem ersten Stadium, immer aber im
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zweiten Stadium die Bewegungen erschwert, ein Zu-
stand, der die Heilung nicht ausschloss. Rickenmark-
schmerzen waren immer vorhanden; niemals aber ge-
steigerte , sondern immer verminderte, ja ganz aufge-
hobene Empfindlichkeit der Haut. Bei % der Falle zeigte
sich Gesichtsschwéche, mitunter voéllige Blindheit, und
diese unabhangig von o6fters gleichzeitig vorhandenem

Coma, wohl aber immer vergesellschaftet mit Er-
weiterung der Pupille. Der Geschmack war ge-
wohnlich  aufgehoben oder doch verdndert. Der

Durst war gewdhnlich, und zwar im Verhéltnisse zum
Fieber gesteigert. Auch waren meistens, und diess be-
sonders wéahrend der zweiten Periode der Krankheit
reichliche Schweisse vorhanden. Fast nie beobachtete
der Verf. gleichzeitig mit eintretenden Verbesserun-
gen in dem Befinden des Kranken schnelle Rickkehr
des Appetits, galliges Erbrechen nur einmal. Auch
fehlten in dieser Epidemie immer das Abweichen und
andere Darmsymptome. Fast immer wurde eine Art
Entziindung der Augenlidbindeliaut mit eitrigem Secret
und eine Tribung der Hornhaut, bedingt durch einen
matten, kornigen oder staubigen Anfing beobachtet.
Oft waren die Nasenlécher wie nissig, zweimal bilde-
ten sich am Kreuzbein Decubitus, und mitunter war das
Bild der Krankheit ganz dem des Typhus &hnlich. Gewdhn-
lich hatten sich die beiden Stadien der Krankheit, jenes der
Exaltation und das des Coljapsus sehr deutlich ausge-
sprochen, ohne dass es jedoch an Fallen fehlte, wo
das Coma gleich in der ersten Periode auftrat. Mitun-
ter trat die Krankheit plotzlich und gleich unter der
heftigsten Form auf und verlief sehr schnell, mit Tod
endend. Gewdhnlich gingen derselben jedoch Vorboten
voraus, In der Regel verlief sie hinnen 8—12 Tagen, sel-
tener hielt sie 20—40 Tage an, um dann mit Genesung
oder in Folge der Complicationen, der Brandflecken,
der organischen Verdnderungen des Rickenmarks oder

des Gehirnes mit Tod zu endigen. Gewdhnlich war die.

Couvaleseenz eine sehr langsame, 3 Monate und mehr
andauernde in Folge der Complicationen. Sehr oft be-
obachtete der Verf. den Herpes Inbinlis, ohne dass
dieser jedoch eine ginstige Prognose zngelassen hétte;
denn es starben so viele mit ihm Behaftete, als genasen.
Von den 20 beobachteten Fallen starben 14. Man fand
hei der Leichenschau das Rickenmark, und zwar ge-
wohnlich unter der Anschwellung des Halsthciles oder
oberhalb der Anschwellung des Lendentheiles, milunler
an beiden diesen Stellen zugleich in einer Ausdehnung
von 2—14 Centimeter, zuweilen auch an mehreren um-
schriebenen Stellen, niemals aber das ganze Ricken-
mark in seiner ganzen Ausdehnung erweicht. Die er-
weichten Stellen waren angeschwollen, turgescirend,
und ldsten sich in einem Strome Wassers in Fetzen
auf, so dass nur ein Gewebe von Flocken und zerris-
senen Faden zurlickblieb. Die Farbe der erweichten
Stellen war gewo6hnlich weiss, sie waren aber auch
ofters von zahlreichen Geféassen durchdrungen, injicirt,
rosig gefarbt. Diese Gefdsse kamen aus den benach-
barten Theilen der sie umgebenden, stark injicirten
Rickenmarkshaute. In dem Sacke der harten RUCKENF
Nr. 39. 1848.

1234

markshaut, und zwar besonders in deren untersten
tiefsten Theile, in der Lendengegend, hatte sich oft. eine
ungeheuere Menge Cerebrospinalfliissigkeit gesammelt,
die getrubt, milchig, ja eiterig war, das letztere beson-
ders, wenn die Krankheit einige Zeit bis zum Tode
gedauert hatte, wo man dann zwischen der weichen
und der Spinnewebenhaut, vorziglich an der hinteren
Flache des Riickenmarkes auch eitriges oder pseudo-
membrandses, ziemlich festes Exsudat abgelagert fand.
Das dussere Blatt der Spinnewebenhaut war gewdhn-
lich ganz frei. Die Blutleiter des Uiickenmarkcanals
waren gewdhnlich mit Blut Gberfullt, und so wie das
umgebende Zellgewebe seihst mit ausgetretenem Blute
infiltrirt. Diess fand man besonders haufig in der Len-
dengegend. Ganz dieselben Erscheinungen, wie im Riic-
kenmark und seinen H&uten, nur in einem geringeren
Grade, fand man auch in der Substanz des Gehirnes,
besonders oft in den Sch- und Streifenhiigeln, und in
den die Peripherie des Gehirnes und seine Kammern
auskleidenden Hauten. Nebstdem waren Blutuberfullun-
gen der Lungen, Pneumonien, Pleuritides nicht selten.
Die Baucheingeweide waren im Allgemeinen bis auf
eine leichte Schwellung der Brunner’schen und Peyer’-
schen Drisen normal. Viermal fand sicli endlich dick-
licher Eiter in reichlicher Menge in dem Ellbogen und
Kniegelenke. — Der Verf. erklart nun, trotzdem oft
jede Spur von Blutiberfiillung in den erweichten Thei-
len des Riickenmarkes mangelte, diese Erweichung als
eine Folge von Entzindung. Er stiitzt sich hiebei auf
die Beobachtung, dass die Erweichung stets, und in
einem derselben au In und Extensitat entsprechenden
Grade mit Entziindung, mit eitriger Productsetzung
der umgebenden Haute des Riickenmarkes und des Ge-
hirnes vergesellschaftet war. Der Name Cerebro Spini-
tus oder Myelo- encephalitis sei also auch gerechtfer-
tiget. — Oh diese Entziindung rheumatischen Charae-
lers, oh aus miasmatischen Ursachen entstanden sei,
lasst der Verf. unentschieden. Er bemerkt nur bezig-
lich der Atiologie dieses Ubels, dass die Krankheit aus-
ser bei einem Soldatenmadchen, hei dem weiblichen
Geschlechte und tberhaupt hei Leuten des Birgerstan-
des dem Verfasser nie vorgekommen sei, oder doch
nicht als solche erwiesen werden konnte. Die
Krankheit war also eine auf das Militdr beschrénkte.
Sie hatte fast ausschliesslich Recruten befallen, die
aus entfernten Departements in Orleans angelangt, mit
soldatischen Ubungen, Marschen viel geplagt, und in
eine hochst elende, bauféllige, feuchte, uberfillte Caserne
gesteckt wurden, wo sie noch obendrein irotz des Ver-
botes, alles Holz in ein Zimmer zusammenschleppten,
dieses stark heizten, und so den ganzen Tag Uber hei
geschlossenen Fenstern und Tliliren darin zusammen-
gepfercht zubrachten. Natiurlich wurden die Wachstu-
ben auch so geheizt, und dadurch, dass die Leute
von dem warmen Ofen zum Wachslehen in die eisige
Kalte hinausgehen mussten und, ganz erfroren vom
Wachdienste abgeldst, dem lieisscn Ofen sich zudréng-
ten, hinlangliche Ursachen zum Erkranken geboten.
In diesen Umstanden glaubt der Verf. die Ursachen die-
T«
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ser zu Orleans beobachteten Epidemie gefunden zu
haben. Wirklich waren gleichzeitig die in einer &ndern
Casernc zu Orleans unter besseren Verhdltnissen unter-
gebrachten Soldaten hei weitem in geringerem Verhélt-
nisse von dieser Epidemie befallen worden, und die
Krankheit horte mit eingetretenem Erihlinge von selbst
auf. Jedenfalls aber fihlt der Verf. iu Ubereinstimmung
mit den (ihrigen Arzten, welche &hnliche Epidemien
beschrieben, sich bemiissigt, den Hauptgrund dieser
Krankheit in den Eigenthiitnlichkeiten dos militérischen
Lebens zu suchen. Denn wenn auch in einzelnen Epi-
demien Leute aus dem Riirgerstande, obwohl in gerin-
gerer Anzahl ergriffen wurden, so stellte es sich doch
zur Unterstitzung der Behauptung des Verf.’s heraus,
dass diese Leute unter &hnlichen Bedingungen, wie
Soldaten, zusammengedrangt in elenden, schlecht ge-
lifteten Wohnungen gelebt hatten. Demzufolge ergibt sich
fir die, den Unterhalt des Soldaten (iberwachenden Be-
horden die Aufgabe, diese Ubelstinde aufzuheben. Als
ansteckend erwies sich die Krankheit nicht. Die Be-
handlung bestand in den verschiedenen zur Beobach-
tung gekommenen Fallen aus wiederholten Aderl&ssen,
Blutegeln, Senfteigen, Blasenpflastern, Eisuberschldagen
auf den Kopf, hdutigen Gaben salziger Purgirmittel,
schwacher Diat, reichlichen sauerlichen, milden Ge-
tranken. Grosse Gaben Calomel, Mercurialeinreibungen,
Moschus, Opium leisteten wenig oder nichts, mehr
aber warme Bé&der. Am meisten schienen Blutent-
leeriingen zu nitzen, besonders Anfangs, wo noch
Congestion in dem Rickenmarke und den umgebenden
Theiien vorhanden war, wo es also noch nichtzur Erwei-
chung gekommen war. Wenigstens waren die Resul-
tate, welche der Verf. mit seiner entzindungswidrigen,
ableitenden Methode, trotzdem bloss sehr schwere Fille
zu ihm ins Spital gebracht wurden, wenn nicht besser,
doch nicht schlechter, als jene, welche andere Arzte
mit den verschiedensten specifischen Mitteln erlangten.
(Gazette medicale de Paris 1848. Nr. 23 und 24.)
Steilwa(m

EC. Chirurgie.

Kunstlicher Gaumen ans Gulla percha. Aiioii ym. —
Ein Correspondent des Monthly Journal erzéhlt, dass er
zu einem kunstlichen Gaumen mit Erfolg Gutta percha
verwendete. Die Substanz war nach dem Gebrauche
von einigen Monaten noch in jeder Beziehung ver-
wendbar. In allen Féllen, wo die Haut zwischen den
Choanen zu zart ist und keine Spangen vertragt, ent-
spricht eine Platte von Gutta percha sehr gut, und
selbst eine dinne Platte erweicht sich nicht durch die
Temperatur des Mundes. Sie hadlt sich sehr rein und
kann mit grésser Leichtigkeit und ohne viele Kosten
geformt werden. Wenn Knochenstiicke abgehen oder
abgegangen sind, und die Theite empfindlich sind, so
ist diese Substanz als temporédres Instrument dem
Chirurgen sehr dienlich. Auch in Bericksichtigung
dessen, dass viele arme Personen mit derlei Mangel
pnd Leiden behaftet sind, verdient die Anwendung
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Werth. Préaparirter Cautschouk l&sst sich leicht und
fest mit Gulla percha verbinden. Der Correspondent
glaubt desshalb, dass ein weicher Gaumen von der
ersten und ein harter von der letztem Substanz dem
Zwecke sehr gut entsprechen dirfte. (Monthly Journal
June 1848.) Meyr.
Die Geschwilste der Vorsteherdrise der Allen. Von
da Silva. — Diese Geschwilste entstehet! in der
Mehrzahl der Falle in der, der Harnblase und Harn-
rohre zunachst gelegenen inneren Partie der Drlise,
da das Gewebe derselben in der Peripherie und nach
vorn zu derber und fester ist, und weniger Drisen-
substanz enthélt. Die Geschwilste gehen meistens
bloss von beschrankten Partien der Driise aus, und
entsprechen den beiden Seiten- oder Miltellappeu.
Einzelne Rriiseiiarme sind selten allein hypertrophirt,
meistens ein ganzer llauptlappen. Die Hypertrophie
des mittleren Lappens gibt sich als eine, der Breite
oder Lange nach ausgedehntere, gewdhnlich hinter
und unter dem Blasenhalse sitzende Erhebung kund,
die entweder polypenartig gestielt, glatt, erbseu- bis
haselnussgross ist, oder aber aufsitzt, eine glatte
oder mehr weniger hockerige Oberflache und einen
bedeutenderen Umfang hat, wo sie, wenn der Mittel-
lappen allein vergrossert ist, durch 2 mehr oder
weniger tiefere, gegen den Schnepfenkopf convergi-
rende Furchen von den Seitenlappen getrennt ist.
Die Farbung der Geschwulst ist gew6hnlich vvcisslich ;
die Dichtigkeit des Gewebes steht im umgekehrten
Verhdltnisse zum Umlange der Geschwulst; das Volu-
men ist manchmal so gross, dass der mittlere Lappen
wie ein Deckel oder eine Klappe die Blasenmiindting
bis auf eine kleine Spalte schliesst. Die Geschwilste
der Seitenlappen sind fast nie gestielt, obwohl sie
mitunter polypenartige Auswiichse und sonstige Un-
ebenheiten auf ihrer Oberflache darbieten. Meisten-
lheils aber ragen sie als glatte rundliche Geschwilste
in die Blase hinein, wo sie sich dann mit ihren her-
vorragendsten Theiien gegenseitig berlhren. Ist nur
Ein Seitenlappen vergrossert, so findet sich in dem
dndern Lappen eine entsprechende Aushdhlung zur
Aufnahme der ihr entgegenwachsenden Geschwulst
des &ndern Lappens. Die Geschwilste der Scilenlap-
peu sind gewdhnlich knorpelhart, sie erweichen nur,
wenn sich in ihrem Innern ein Ahscess, eine kreltsige
Entartung gebildet hat, oder wenn sie bedeutend an-
schwellen, wo dann die faserige Textur der Drise
sicli auflockert und atrophisirt. Die Geschwilste sind
elastisch, und zwar desto mehr, je harter sie sind.
Auf der Durchschnittflache des hypcrtrophirlcn Lap-
pens sieht man in einem netzférmigen Stroma lItirse-
korn- oder rosinenkerngrosse Granulationen, die hei
weichen Geschwillsten schwammig, von milchiger
Flussigkeit, dem prostatischen Safte, dnrchlrédnkt,
hei hartem Geschwiilsten aber sehr nnregelméssig
entwickelt, fest, oft knorpelig, ja knochenhart sind. —
Diese krankhaften Verdnderungen gewinnen nur durch
die von ihnen veranlassten mechanischen Stérungen
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des Harnabganges, so wie durch andere mittelbar
herbeigefihrte Fuuctionsstérungen der Samengénge,
Hoden u. s. w. Bedeutung. Sind namlich die beiden
Seitenlappen so vergrossert, dass sie sich in der
Blase gegenseitig berihren, so entsteht dadurch vor
der Harnrdhrenmindung nach vorn und hinten ein
keilférmiger Baum, und oben und unten eine Spalte,
durch welche man mit dem Catheter noch in die Blase
gelangen kann, wenn man sich bei dessen Einfih-
rung genau an die vordere Wand der Harnréhre halt.
Ist die Vergréssernng der beiden Lappen einigermas-
sen bedeutend , so wird die zwischen ihnen liegende
Spalte so eng, dass Harnverhaltung eintritt. Treffen
sich aber nur die hervorragendsten Theile der ver-
grosserten Lappen, so entsteht eine vordere und hin-
tere Spalte vor der Rtasenmiindung, welche dem Harne
fortwéhrend freien Abfluss gestalten, indem durch
die wulstigen Geschwilste der Scliliessmuskel der
Blase aus einander gehalten und seine Zusammen-
ziehung unméglich gemacht wird; es ist dann Incon-
linenz vorhanden. Stehen die Geschwiilste einander
nicht gerade gegenuber, sondern eine mehr nach
vorn, die andere nach hinten, so wird eine S-for-
mige Krimmung des prostatischen Theiles der Harn-
rohre bedingt. Génzliche Verhaltung des Harnes ist
seltener bei den, beide Lappen betreffenden Geschwil-
sten , haufiger aber, wenn nur Ein Lappen vergros-
sert ist, indem dann das Orilicium der Blase eine
halbmondférmige Spalte bildet, deren Hd&rner und
Concavilat gegen die Geschwulst gerichtet sind, wel-
che letztere durch den beim Harnen andringenden Urin
gegen die Spalte getrieben wird, und den Harnabgang
verhindert. Sind alle 3 Lappen geschwollen, so ent-
steht eine dreieckige Form der Miindung der Harn-
rohre; ebenso wenn der Mittellappen allein geschwol-
len ist. Incontinenz ist die Folge. Vergréssert sich
der Mittellappen aber bedeutend, ohne sich nach der
Seite auszudehnen, so legt er sich klappenartig vor
die Mindung, und Retention ist die Folge, der prosta-
tische Theil der Harnréhre muss in seiner Lichtung,
Richtung und Form natirlich ganz den Verédnderungen
der Vorsteherdriise folgen. Durch d e Urinverhaltung
wird, indem der angesammelte Harn einen Reiz auf
die Blase ausiubt, deren Muskelapparat in steter Con-
traction erhalten, und die krampfhaften Zusammen-
ziehungen desselben verursachen oft heftige Schmer-
zen, um so mehr, als nach und nach die Schleimhaut
der Blase in einen chronischen Entziindiingszustand
versetzt wird. Werden die Mindungen der Samen-
gange durch die Geschwilste verstopft, so sollen
krankhafte Desorganisationen des Hodens, Abneigung
gegen den Beischlaf und Schmerzhaftigkeit desselben
entstehen. — Diese Geschwiilste sind durchaus nicht
krebsiger Natur, sie h&ngen weder mit Scrophulosis
noch mit Syphilis, aber auch nicht mit friher dage-
wesenen Trippern zusammen. Es spricht ferner alles
dafiir, dass sie mit chronischen und acuten Entzin-
dungen der Prostata gar nichts gemein haben, dass
sie endlich auch nicht, wie Velpeati meint, &hnliche
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Bildungen sind, wie die Fibroiden der Gebédrmutter.
Das eigentliche Wesen derselben lasst sich aber nach
dem gegenwartigen Standpuncte der Wissenschaft
durchaus nicht mitBestimmtheit erkennen. Der Verf. halt
sie flr blosse Verirrungen in dem Erndhrungsprocesse
der Drise. Als Ursache des Auftretens derselben hat
man den mechanischen Reiz von Blasensteinen, Ver-
letzungen der Blase, Masturbation, allzuhdufigen Bei-
schlaf, liederliches Leben, besonders im hoheren Alter,
das Reiten n. s. w. aber gewiss mit Unrecht angege-
ben. Viel erklért ist ferner auch nicht durch die An-
nahme von Kreislaufsstérungen der Beckenorgane,
Hamorrhoiden, Ubergreifen chronischer Entziindungen
von dem Genitalsysteme auf die Driise. Eigenthiim-
liche Erscheinungen, aus denen man auf eine Yer-
grésserung der Prostata im Leben schliessen kdnnte,
giebt es keine, die functioneilen Stérungen sind die-
selben, wie bei den Krankheiten der Harnrdhre und
Blase, hdchstens sind sie dem Grade nach verschie-
den. Alle méglichen Stérungen der Harnaussonderung
kénnen durch diese Geschwiilste herbeigefihrt wer-
den. Gewohnlich geht aber der Harnverhaltung ans
den Anfangs mltgetheilten Griinden Incontinenz vor-
her, es misste denn sein, dass die Lappen sehr
schnell wachsen, wo gleich von Vornhinein Harn-
verhaltung zugegen sein kann. Manchmal ist das Har-
nen um so beschwerlicher, je grdésser das Dréngen
und die Anstrengungen dazu sind. Gewo0hnlich st
die Ursache davon hohe, bewegliche Geschwulst
des mittleren Lappens, der sich vor die Mindung
der Harnréhre legt, von dem nachdrdngenden Harne
angedrickt wird, und so die Harnansleernng ganz-
lich hindert. Auch Stuhlverstopfung kann in Féllen
von Hypertrophie des mittleren Lappens Harnverhal-
tung beginstigen, indem durch den Druck der herab-
drangenden Kothmassen der obere Theil der Drise
hehelartig etwas nach vorn gedrédngt, die Geschwulst
des mittleren Lappens mehr geneigt, und so die Min-
dung der Urethra leicht verstopft wird. Indem der auf
den mittleren Lappen nachdrangende Urin die Vorsteher-
drise in dieser Lage erhalt, ist es auch erklarlich,
warum in solchen Fallen selbst, nach Entleerung der
Kothmassen die Harnverhaltung noch einige Zeit an-
dauert. Durch die so bedingte Urinverhaltung kann
aber auch umgekehrt wieder StuhlVerstopfung bedingt
werden, indem der volle, gespannte Blasengrnnd den
Mastdarm zusammendriickt. Die Hypertrophie der Pro-
stata soll lange néchtliche Erectionen ohne Samen-
erguss veranlassen. Anfangs der Krankheit soll die
Absonderung des prostatischcn Saftes unverandert
sein, in spadtem Jahren aber reichlicher werden. Die
Abnahme des Geschlcchtsreizes hangt wohl mehr von
dem zunehmenden Alter, als von der fraglichen Krank-
heit ah. Schmerzen bei der Stuhlabsetzung deuten
auf Entziindung, nicht aber auf Hypertrophie der
Driise. Wie oben gesagt, gibt es keine functionelle
Stérung, welche nicht auch durch andere Krankhei-
ten der Harnwege hervorgerufen werden kénnte, und
aus der man speciell auf Hypertrophie der Driise
78 *



1239

schliessen kénnte. Nur genaue Kenntniss der patholo-
gischen Anatomie und Untersuchung des betreffenden
Organs durch zweckmadssige Instrumente kdénnen die
Diagnose sichern. Das llauptmiltel der Diagnostik bil-
det die Untersuchung mittelst des Catheters. Die Unter-
suchung mittelst des Fingers durch den Mastdarm
gibt nur Aufschluss Uber Form, Beschaffenheit und
Grosse der hintern Partie der Driuse, kann also nur
dazu dienen, um die (brige Untersuchung zu unter-
stitzen und zu ergdnzen. Als den zur Untersuchung
zweckmassigsten Callieter betrachtet der Verf. den
Mercier’schen, welcher ganz gerade, und etwa
12—16 Millimeter von seinem Ende knieférmig gebo-
gen ist. Durch das Gefilhl mit dem Schnabel des Ca-
Ilieters, durch die nothigen Hebungen, Senkungen
und Abweichungen nach der Seite kann man sich ein
anschauliches Bild von den zufallig vorhandenen Form-
anomalien verschaffen; Wachsbougiesvon2"'bisSW"
Dicke vervollstdndigen die Untersuchung. Hypertro-
phie der Vorsteherdriise ist jedenfalls die h&ufigste
Ursache der Urinbescliwerden bei Greisen. Durch den
Callieter lasst sie sicii leicht von Lahmungen der Blase,
Blasensteinen, Strieturen u. s. w. unterscheiden, weni-
ger leicht von Steinen der Prostata. Krebs der Pro-
stata ist noch nicht sicher constatirt worden, bindert
also nicht die Diagnose. Bei der Entzindung der Drise
ist die Vergrosserung vcrbaltnissméassig gering.
Schwé&mme, Polypen der Blase kdnnen &hnliche Sté-
rungen veranlassen, wie Hypertrophie der Vorsteher-
drise, indessen lassen sich die Blasenwéande leicht
mit der Sonde untersuchen, nachdem man dieselben
durch eingespritztes Wasser ausgedehnt hat. Im All-
gemeinen sichern die Diagnose so ziemlich das hohe
Alter des Kranken, die langsame Ausserung der Zu-
félle in bestimmter Reihenfolge vom einfachen haufigem
Harnen bis zur heftigsten Verhaltung-, und die Unter-
suchung durch Callieter und Mastdarrn. — Die Prog-
nose richtet sicli nach dem Grade des Leidens und
mancherlei Umstédnden. Die Geschwiilste der Seiten-
lapperi verursachen am wenigsten Beschwerden, die
Geschwiilste des mittleren Lappens und die klappen-
formigen Geschwiilste weichen am leichtesten der
Behandlung- Die gestielten Geschwilste sind die
schlimmsten, aber auch seltensten. Die Complicationen
der fraglichen Krankheit sind sehr haufig, wie: Reiz-
barkeit des Blasenhalses, welche die Einfihrung des
Catheters sein- schmerzhaft macht, und zu Orchitis
disponirl; Blascnsteine, die die Diagnose sehr erschwe-
ren und deren Zertrimmerung unmoglich ist; Fungo-
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sitdten, Verhdrtungen der Blasenwand, die ebenfalls
die Erkenulniss erschweren, und bei der Untersuchung
Blutungen veranlassen kdnnen; Lahmung der Blasen-
muskeln, gegen die der Verf. kalte Einspritzungen
empfiehlt; heftigeBeactionserscbeinungen in Folge des
Catheterisirens, organische Verengerungen der Harn-
rohre, Biasencatarrb, falsche Wege durch den Catlie-
ter gebahnt. — Die Behandlung ist eine mediciniscli-
chirurgisclie. Die rncdicinisclie wird o6fters durch die
secundaren Folgen, allgemeine Reactionen, Fiebern, s. w.
gefordert. Die chirurgische Behandlung ist theils pal-
liativ, theils kann sie auch dauernde Heilung bewir-
ken. Die palliative Cur besteht in der Entfernung des
zuriickgehaltenen Harnes mittelst haufigen Catheteri-
sirens, durch welches mitunter die Harnwege all-
indlig gangbarer gemacht werden. Man beniitzt Anfangs
metallene, spater elastische Catheler, die man liegen
lassen kann. Sind die Harnwege aber nicht zu reiz-
bar, so ist es besser, den Catheter immer nach der
Entleerung wegzunehmen, um ihn bei neu eintreten-
dem Bedirfnisse zum Harnen wieder einzulegen. Die
Kranken gewdhnen sicli zuletzt, regelmadssig zu be-
stimmten Zeiten durch den Catheler zu harnen. Ist
die Hypertrophie aber bedeutender, der Abgang des
Harnes ganz verhindert, und sind die Harnwege nicht
zu reizbar, so muss man gegen die Geschwulst direct
kampfen, der Catheter muss liegen bleiben, wenn
die durch ihn bedingten Beschwerden nicht zu heftig
sind. Die Punction der Blase durch die Prostata ge-
wahrt nie radicale Heilung, da der falsche Weg immer
vernarbt. Unterbinden, ansreissen , zerdriicken kann
man nur gestielte Gesellwilste, abétzen durch ein
Porte cuuslit/ue nur kleine Auswiichse. Localbdder der
innern Proslatawand durch einen zweildufigen Cathe-
ter sollen nutzlich sein. Zum Abtragen einzelner Stiicke
der vergrosserten Prostata ist das zweckmassigste
Instrument das von Mercier, welches dem Priucipe
nach, sehrdem Canut-Th orbee r’scben Instrumente
zur Abtragung der Mandeln &hnlich ist. Es wird wie
ein Catheter eingefuhrt; und durch eine Seitendffnung,
zur Aufnahme der Geschwulst bestimmt, wird eine
Messerklinge vorgeschoben. Hinterher kann man die
Atzung in Anwendung bringen. Durch Druck die Ver-
kleinerung der Drise bewirken zu wollen, gelingt
selten, da die den Druck bewirkenden Instrumente
gewdhnlich nicht vertragen werden. (Ans dem Fran-
zosischen in Oppenheim's Zeitschrift 1848 Juni.)
Stellm ag.
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Critik des Hlinisterial - Entwurfes der
Grundziuge des 6ffentlichen Unterrichts-

wesens in Osterreich. Von Prof. Dr. Stanislaus
v. Toltenyi.
(Fortsetzung.)
IV. Facultats-Studien.
Bei Betrachtung- der Facultdts-Studien wird im

Entwiirfe der Zusammenhang zwischen den Gymnasial -
und Facultdts-Wissenschaften am meisten vermisst.
Dieser Umstand rihrt ohne Zweifel daher, weil der
Unterrichtsplan sowohl fir die Facultats- als Gymna-
sial-Studien in getrennten und von einander unabhé&n-
gigen Commissionen entworfen worden ist, wodurch
den Anforderungen, welche die einzelnen Facultaten an
die Gymnasien stellen, nicht entsprochen wurde. Wie
konnte nun bei dieser Sachlage der Ubergang von den
Gymnasien in die Facultaten anstandlos geschehen?

Die medicinische Facultat z. B. fordert allgemeine
Naturgeschichte (Botanik, Mineralogie, Zoologie), all
gemeine Chemie, Logik, Metaphysik und Psychologie.
Aus diesen Fachern sind die vier letzteren in den Gym-
nasien gar nicht vertreten. Denn die Elemente der
Physiologie, welche im Gymnasialplane Vorkommen,
kénnen nicht Metaphysik und Psychologie heissen. —
Uberhaupt gehért Physiologie nach den Begriffen der
Wissenschaft gar nicht in das Gymnasium. Die hodch-
sten Principien des Lebens (die Erklarung der Thatig-
keiten des menschlichen, thierischcu und pflanzlichen
Lebens), mit welchen sich die Physiologie befasst,
kénnen nur in der Medicin nach den beendigten Fach-
studien verstdndlich gegeben werden. Wohl aber wére
die empirische Menschenkunde (Anthropologie) in den
Gymnasien an ihrem Platze. Eine Wissenschaft, welche
sogar an den Blinden-Instituten in Holland erschépfend
gegeben wird, und fur eine allgemeine Bildung eben
so nolhwendig ist, wie zur Vorbereitung fir Medicin,
Theologie und Jurisprudenz.

Sonderbar genug hat man die Natur- und Menschen-
kunde dem Trivial - Schulplane einverleibt, aus dem
Gymnasialplane aber ausgelassen. Wie uberhaupt durch
die Summe der Facher in den Trivialschulen die allge-
meine Bildung viel besser erzweckt werden wirde,
als durch die Summe der Facher in den Gymnasien.
Aber zum Ungliick bat man den Plan auf den Kopf
gestirzt und das Beste dahin verlegt, wo es unaus-
fuhrbar und Kinder sind, welche die ihnen zugemu m
tbeten Lehren nicht auffassen und bewaltigen kdnnen.

Nun ist aber auch, wie ich oben sagte, von Logik,
Metaphysik und Psychologie im Gymnasialplane keine
Rede. Wo haben denn die Herren, als sie den Plan fir
diese Ubergangsschulen verfassten, hingedacht? Was
fur Philosophen, Theologen, Juristen und Arzte soll-
ten denn aus jungen Leuten werden, welche nicht ein-
mal denken gelernt? Ist es nicht ein Fluch der Zeit,
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dass trotz der Logik, Metaphysik und Psychologie,
welche bis nun in unserer jammervollen Philosophie
(als Ubergangs-Facultit) gegeben wmrden, das Denken
dennoch mehr im Bauche sitzt, als im Kopfe? Ich meine,
dass bei den Menschen mehr das Gefiihl die nitzlichen
Handlungen bestimmt, als der Verstand?

Was nun die Naturwissenschaften: Botanik, Mine-
ralogie, Zoologie, betrifft, so muss der allgemeine
Theil derselben an den Gymnasien ausfihrlich gelehrt
werden. Geschieht diess, so kann sich aus denselben
nach der Verschiedenheit der Fach-Studien eine medi-
cinische, technische, montanistische u. s. f. Botanik,
Mineralogie und Zoologie entwickeln. Dann ist aber
auch die Ubertragung und Fortsetzung der Natur-
wissenschaften in die philosophische Facultét rein tber-
flussig, ja sogar schédlich, weil sie von den abstracten
Verstandeswissenschaften der Philosophie die Aufmerk-
samkeit nur ablenken, indem sie als sinnliche Objecte
den alles sinnlichen Vorwurfes entkleideten philo-
sophischen, philologischen, geschichtlichen und phy-
sicalischen Forschungen allen Reiz benehmen. Die
Physik wird sich mit der allgemeinen Naturgeschichte,
welche ihr die Gymnasien bieten, zufrieden stellen;
im Schoosse der Ubrigen wiirden sie nur fremdartige,
storende Elemente sein. Zudem kénnte in der Philo-
sophie wieder nur eine allgemeine Naturgeschichte ge-
geben werden; denn wollte man an diesen Anstalten
eine specielle Botanik, Mineralogie, Zoologie, wie sie
die Arznei- und Veterinarkunde, die technischen, came-
ralistischen, 6conomisclien und pharmaceutischen Wis-
senschaften fordern, etablireu, so ware es schon viel
besser, eine naturhistorische selbststdndige Facultat
zu creiren, denn als Theil der philosophischen wiirde
sie die nothwendige Aufmerksamkeit allen dbrigen
schweren philosophischen Gegenstanden einerseits ent-
ziehen, andererseits den genannten speciellen Fach-
wissenschaften dennoch nicht genugen.

Eben so zweckwidrig, wie ein solcher Vorgang
waére, ist der Versuch, die Naturwissenschaften aus
der Medicin auszuscheiden. Abgesehen davon, dass die
Nothwendigkeit uberall im Auslande eine medicinische
Botanik, Mineralogie, Zoologie an die Medicin gekettet,
ist zu erwdgen, dass die Bedirfnisse in diesem Felde
weder durch die Gymnasien, noch durch die Philoso-
phie gedeckt werden kénnten, und man in Gefahr
ware, Arzte zu bekommen, welche keine Chamomilla
erkennen durften und nicht wissten, dass die Hausen-
blase nicht am Baume wachst.

Was von den Naturwissenschaften gesagt wurde,
gilt auch von der Chemie. Die allgemeine Chemie, als
die Grundlage der speciellen pharmaceutischen, tech-
nischen, montanistischen u. s. f., muss auch in den
Gymnasien vorgetragen werden. Und in der philoso-
phischen Facultat ist sie als allgemeine eben so lber-
flussig, wie die allgemeinen Naturwissenschaften, un
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als speeielle eben so zwecklos, wie die Naturwis-
senschaften, wenn sie in der Philosophie specieli ge
gehen weiden sollen.

Die speeielle pharmaceutische Chemie muss iu der
Medicin unabweisbar practisch vorgetragen werden.
Woher sollten sie denn die Arzte und Apotheker neh-
men? Pharmacie, mit der man sicli in der Medicin
begniigen will, ist nicht Chemie. Pharmacie ist nur das
manuelle Laboratoriums - und Dispensations-Geschaft,
welches von einem jeden Apotheker gefordert wird,
bevor er den chemischen Cursus antritt, der Arzt
aber allenfalls auch verrichten kann.

Es sind diess Umstadnde, welche ein Unterrichts-
Ministerium genau erwagen muss, damit nicht ein
Unterrichtsplan verwirklicht werde, von dem man
nach der Geburt ausrufen muss: parturinut montes.
Wesswegen ich mich wiederholt auf meine diessfall-
sigen Schriften in der Wochenschrift der medicinischen
Jahrbticher berufen muss, in welchen ich Behufs der
allgemeinen Bildung und des Ubertrittes fur die Gym-
nasien eine Studien-Ordnung und Methode postulirt
habe, die, nicht befolgt, zur Folge haben wird, dass,
wie ich mich dort ausdrickte, die Blinden in Amster-
dam und die Taubstummen in Zirich mehr reelle Kennt-
nisse haben werden, als unsere absolvirten Gymna-
sial- Schiler.

Die Qualitdat und Quantitdt der Facultéls-Studien,
so wie die Methode des Unterrichtes in dieser Critik
zu beurtheilen, ist unmdglich, da die letzteren nicht
angegeben und die ersteren im Entwirfe nicht sche-
niatisii't sind. Es lasst sicli hoffen, dass die Facul-
taten ihre Facher nach den Bedirfnissen der Zeit wah-
len und einrichten werden.

Die theologische Facultdt erhalt diesem Postulate
gemass schon eine wesentliche Umgestaltung, indem
sie auch eine protestantische Facultat in sich aufuimmt,
wodurch endlicli der Zopf nicht nur diesem ortho-
doxen Institute, sondern dem ganzen katholischen Uni-
versitdtsleben abgeschnitten wird.

Vortrefflich ist es weiter geschehen, dass man die
Polytechnik nicht als besondere Facultdt im Entwirfe
der Universitat einverleibte. Es muss diese im Gegen-
sdtze zur Universitas scientiurum als Universitas arlium
daslehen, sollen Gewerbe und Kiinste einer freien Ent-
wicklung entgegensehen. Es ist vielmehr zu win-
schen, dass diese Universitas arlium nicht nur die
cameralistischen und montanistischen, und 06conomi-
schen und Veterinar-Facher, sondern auch die schénen
Kiinste (Malerei, Bildhauerei u. s. f.), die Pyrotechnik
U. s. f. absorbire. Die wissenschaftliche Grundlage soll
aber fur alle moglichen Ervverbszweigc und Erkennt-
nissgegenstdnde in der Universitas scientiarum gegeben
werden. Es ist also bei der Einrichtung der Gymnasien
und Facultdten darauf zu sehen, dass diese nicht feh-
len, und so der Zusammenhang zwischen Wissenschaft
und Kunst hergesteift werde.

(Schluss folgt.)
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Genehmigung.

Zu Folge hohen Ministerialrescripts v. 12. August 1. J.
Nr. 2579 haben Se. Majestat Uber einen allernnter-
tlidnigsten Vortrag mit Allerhéchster Entschliessiing
vom 6. dess. M. nachtraglich zu der mit [.Mai 1848
in’s Leben getretenen Reform der feldarztlichen Brauche
nachfolgende Begiinstigungen huldreichst ziizugi stehen
geruht, und zwar:

«) dass allen Chargen der feldarztlichen Branche,
welche schon dermalen das goldene Portd’epee tragen,
auch ein eigener Officiers-Character, jedoch immer mit
dem jungsten Bange zukommen soll, und zwar dem
Oberstfeldarzte derCharacter eines Generalmajors, den
dirigirenden Stabsfeldéarzten, gleichwie den Professoren
an der Josephs-Academie und den als Leib&rzte bei
Prinzen des durchlauchtigsten Kaiserhauses ange-
stellten oder angesteift gewesenen Stabsarzten der
Oherstlieiitenanls Character , den nicht dirigirenden
Stabsfeld&rzten der Majors-Character, den Reginients-
arzten der Hauptinanns- bezlglich Kittmeisters-
Character, und der altern Halfte der graduirten Ober-
feldarzte der Oberlieutenants-Character, dann der
jingern Halfte der graduirten Oberfelddrzte und den
nicht graduirten Oberfeldarzten der altern Zeit der
Unterlieutenants Character;

5) dass der dermal festgesetzte Stand an Ober-
chirurgen von 86 auf eine angemessene, erst noch
nachtraglich zu ermittelnde Zahl vermehrt und diesen
Oberchirurgen der jingste Officiersrang ohne einen
eigenen Character, jedocli mit allen Officiers-Ehren
Zeichen zu ihrer dermaligen Uniform eingerdumt werde;

c) dass den Eeldéarzten héheren Ranges, welchen
das Tragen von Stabsofficiers Abzeichen bereits zuge-
slanden, auch goldbordirte Hiite gegeben werden;

d) dass den Felddrzlen vom Stabsarzte bis ein-
schliesslich zum Oberarzte, und zwar den Regimenls-
&rzten und Oberfeldarzten anstatt der goldenen Eitzen
auf den Armelaufschldgen ihrer Uniform dasTragen der
einen halben Zoll breiten goldenen Distinctions Bérd-
elten auf dem Uniformkragen , wie sie bei der ganzen
Armee neu eingefiihrt sind , in der Art gestattet werde,
dass die nicht graduirten Oberdrzte aus alterer Zeit,
dann die jingere Hélfte der graduirten Oberédrzte mit
dein Unterlieutenaiits Character. Ein Bordchen, die
&ltere Halfte der graduirten Oberdrzte mit dem Ober-
lieutenants-Character zwei Bordchen, und die Regi-
mentséarzte drei Bérdchen; endlich die nicht dirigiren-
den Stabsdarzte ein, und die dirigirenden zwei Bord-
chen auf dem Kragen nebst den dermaligen Stabsoffi-
ciers-Borden auf den Armelaufschlagen tragen;

e) dass jedem Oberarzt und jedem Oberchirurgen
ein eigener Privatdiener heigegeben, jedem Unter-
chirurgen aber ein Mann aus dem Dienstesstande,
ohne ihn vom Waffendienste zu befreien, zur néthig-
sten Bedieuung' zugewiesen werde, und endlicli

/') dass die Ober - und Untercliirurgen ohne Aus-
nahme nicht mehr gemeinschaftlich auf Schiafkreuzer
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bequartiert, sondern iliuen kiinftig als Quartier-Com-
pelenz ein Zimmer olme Kiiclie zugeslanden werde.

Wien, am 31. August 1848.
Von der k. k. Oberstfeldarzllicheii Directum.

lleforderiuig.
Seine k. k Majestdt haben mit Allerhochster Ent-
schliessung vom 4. dieses Monats den Director des
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Wiener allgemeinen Krankenhauses , Dr. Johann Chri-
stian Schiffuer, in den'Ruhestand versetzt, und
den gewesenen Spitals - Director und Professor der
practischen Medicin zu Pavia, Dr. Theodor Helm,
unter gleichzeitiger Verleihung der erledigten Primar-
arztes-Stelle, zum provisorischen Director des allge-
meinen Krankenhauses ernannt.

4.
Anzeigen medicinisclier Werke.

SK@xI5

Offene Briefe mit unleserlichen Adressen, vom
Verfasser der »Vertraulichen Briefe an einen deut-
schen Staatsmann® lber Verwaltung, Lehriceise, Ver-
tretung und Auslibung der Medicin. Aus den Papieren
eines Verstorbenen. Kassel 1847.

(.Fortsetzung.)

Im siebenten Briefe schildert Verf. das Medicinal-
wesen in Hannover. Einige Stellen, die wir diesem
Briefe entnehmen wollen, werden dem Leser von der
Mangelhaftigkeit der dortigen Medicinaiverfassung einen
Begriff geben. Die Medicinaiverfassung in Hannover
ist herzlich schlecht, sagt Verf., und zwar desshalb
schlecht, weil sie gar nicht existiit. »Als ich einst,®
spricht er weiter, »auf meiner Reise um die Weit mei-
nen Collegen im Norden, Siden, Osten und Westen
erzahlte, dass ein mannlicher Pulerhahn KnckucKseier
gelegt habe, da glaubten es Alle, als ich ihnen alter
erzahlte, dass Hannover gar keine Medicinaiverfassung
habe, da glaubte es nur Einer, und dieser wohnte im
stammverwandten Lande , hart an der Granze.® Anstalt
einer Verfassung hat die hannoversche Medicin eine
Heilte iinziisammenlidngender Verordnungen, solche, die
aus dem Jahre 1705 nocli Kraft haben, und solche, die
184G gegeben sind, und mit den alten Papieren eine
Mosaikarbeit bilden. Die Verordnung der einen Land-
rostei widerspricht dem Befehle einer andern, was
dem einen Arzte verboten ist, ist dem andern erlaubt,
die eine Landdrostei verfiigt nach Anhdren eines Physi-
calgutachtens, das aus géanzliclt egoistischen Princi-
pien abgefasst wurde, eine andere Bezirksobrigkeit
dlctirt mit auffallendem Cosmopolitismus eine Verord-
nung, in welcher die humane Beschranktheit des phy-
sicatlichen Bewusstseins Verstecken spielt, wahrend
eine andere weltliche Behdrde nichts verfigt, weil der
Physicus gar nicht gefragt wird, oder nichts von den
Nothstdnden weiss. In Hannover hat niemals eine arzt-
liche Behdrde existirt. Diejenigen Ménner, welche mit
der Prifung &rztlicher und wundarzllicher Candidaten
beauftragt sind, und sielt eine &rztliche Prifungsbe-
horde nennen, sind durchaus keine Behorde fir Arzte,
sondern nur fir die, welche es werden wollen. Die
Priflingsbehérde wird nur zuweilen von der Slaats-
regierung gebraucht, irgend ein Gutachten iber die
arztliche Standes- und Berufsangelegenlieit zu geben,

da sie aber gar nicht berechtigt ist, Entwirfe, Vor-
stellungen und Meinungen von freiem Antriebe an das
Ministerium des Innern gelangen zu lassen, und da
liier im Ministerio nur Juristen, aber keine referirenden
oder berathenden Medicinalpersonen sitzen, so kann das
Bedirfniss des &rztlichen Standes gar nicht hdheren Ortes
vertreten werden; sondern nur vom Zufall oder einer
Laune medic. Laien in Anregung gebracht werden. Hier
sind nur Umwege mdglich, auf denen die Arzte bei der Re-
gierung vertreten werden kénnen. Diesen Mittelweg bil-
det der jedesmalige Arzt des einflussreichsten Ministers.

Ist dieser ein indifferenter, stolzer oder liebloser
Mann, dann wird er jede Gelegenheit voruberge-
hen lassen, mit der Excellenz Uber die Notbstande

des Medicinalwesens zu reden; ist er ein Egoist, so
wird er seine Ausserungen nur zu seinem Vortheile
auf Kosten des ganzen Standes machen; ist er aber
ein humaner, cosmopolitischer Mann, dann wird er
seinen Einfluss auf den Minister auch zum Besten des
gesammten Medicinalwesens geltend zu machen suchen.
— Die Regierung beobachtet, um das ihr fremde Ge-
biet der Medicin nicht wild wachsen und liberal werden
zu lassen, gewisse Principien der Verwaltung, die
aber ebenso gut fiir jeden Andern, wie fiir Arzte passen.
Die Verwaltungsprincipe wollen nur regeln, olme auf
den Inhalt und das wissenschaftliche Bedirfniss des
arztlichen Standes Ricksicht zu nehmen, und sie kon-
nen desswegen nur gewdhnliche, allgemeine Polizei-
principien sein. Uber die Medicinal - Ereignisse in den
Amtern referirt gewdhnlich der jiingste Regierungs-
rath, der die Medicin als eine sehr lastige Zugabe und
Nebensache seines Amtes betrachtet. Ein solcher Be-
licht eines jungen Regierungsrathes dber Medicinal-
wesen muss fur den Arzt seltsam lauten; es ist, als
sollte ein Stallmeister Gber die herrschende Viehseuche
und die dagegen zu ergreifenden Mittel referiren, oder
ein Turke Uber die Grinde der Ausschliessung des Dr.
Rupp vom Gustav - Adolph - Vereine. Die hannover-
schen Medicinalpersonen sind mit den Grundsatzen,
nach welchen Amter und Landdrosteien in Medicinalan-
gelegenheiten verfahren, ganzliclt unbekannt. Kein
Landphysicus ist factisch berathendes Glied eines Amtes
in Sachen der Gesundheitspolizei und Gerechtigkeits-
pflege, und er darf nur antworten, wenn er gefragt
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wird. Eben weil Hannover keine Medicinalverfassung
hat, hat es auch keine Mediciualordnung. Die Juristen
regieren das medicinische Gebiet nach bestem Gutdin-
ken und bester Einsicht, und da sie von den medici-
nischen Zustanden gar keine Einsicht haben kdnnen,
da diese sehr schwer zu erlangen ist, so gehl es auch
im Medicinalwesen drunter und driber, und Niemand
weiss eigentlich, wer koch oder Kellner ist. In keinem
Lande wimmelt es so sehr von Pfuschern, als im Ko-
nigreiche Hannover. Unter den Augen mancher Land
drostei durfen Jahre lang Schuster und Posamentirer
arztliche Curen treiben; es dirfen Geheimmittel, selbst
patentirte, verkauft werden; ehemalige Pferdeknechte
und Vagabunden dirfen, unter irgend einer pfiffigen
Wendung ihrer Laufhalm, Zahnédrzte werden, es wer-
den Concessionen ausgegeben, deren Inhalt in offenba-
rem Widerspruche mit der Vernunft und Médglichkeit
in der Medicin steht, neun Jahre lang darf nach Gut-
diinken der Ortsbehdrde eine Stadtphysicusstelle vacant
sein, Menschen diurfen durch geheime Tranke und Pillen
zu Tode gebracht, Vergifter dirfen dadurch Hohnspre-
cher der offentlichen Moral werden, jeder Lump, der
einem Beamten ein X fiur ein U zu machen versteht,
kann sich als Zahnarzt, als Bader mit chirurgischen
Pfuscheuren vom Phvsicus examiniren und dem Amte
oder der Landdrostei empfehlen lassen, — mit Einem
Worte, es ist ein medicinisches Sodoma und Gomorrha !
Und derGrund liegt darin, dass keine Medicinalpersonen
in dem obrigkeitlichen Collegium, nicht in den Land-
drosteien Sitz und Stimme haben, dass das Medicinal-
wesen von Laien verwaltet wird Nur in solchem con-
fusen Medicinalwesen kann es mdglich werden, dass
so viele Arten von Arzten, wie es Gattungen von Papa-
geien gibt, in das pract. Leben gelassen werden. In der
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Residenz hat das arztliche Lehen einen sehr vornehmen
Zuschnitt, man fahrt, grisst vornehm, bekimmert
sich um das Medicinalwesen nicht, jagt der Praxis und
den Orden nach, hat, mit herablassender Freundlichkeit
unter vier Augen, Wunddarzte zur Disposition, die die

Handleislungen, welche einer Manchettenhand nicht
wirdig erscheinen, vollziehen missen, und — was
das Drolligste ist, man bildet sich ein, im Medicinal-

wesen ganz besonders hoch zu stehen. — In friiheren
Jahren war nichts leichter, als ein sogenannter Wund-
arzt erster Classe zu werden. Ein einziges Examen
hei der Prifungsbehdrde qualificirte dazu. Dieses be-
stand nur in der Ausarbeitung einiger schriftlicher
Fragen im Hause (woran dann gewdhnlich die halbe
chirurgische Schule mitarbeitete), und einer dreistin-
digen mundlichen Prufung bei einer Tasse Thee in der
Wohnung, nicht selten sogar im Gartenhause eines
der Herren Examinatoren. Im Jahre 1835 erschien ein
Gesetz, welches fiir die Arzte die Maturitatszeit und
das vierjahrige Universitatsstudium vorschrieb, und von
den Wunddrzten erster Classe forderte man ebenfalls
eine Schul - Maturitatsprifung und ein Quadriennium,
entweder auf der Universitdt oder theilweise auf der
chirurgischen Schule. Die Folge davon war Verddung
der chirurgischen Schule zu Hannover. Noch immer
konnten aber Personen, welche ohne alle Schulbildung
und meist dem Barbierbecken entstiegen waren, durch
den Gesetzerlass Dispensation von der Maturitatspri-
fung erhallen, und also Arzte werden. Selbst Wund-
arzte zweiter Classe durften, falls sie noch ein Examen
nachzuholen im Stande waren, zu Wundérzten erster
Classe und somit zu Landchirurgicals-Verwcsern hinaiif-
riieken.

(Fortsetzung folg t.)

Medicinische Bibliographie vom Jahre 1848.

Die hier angefiihrten Schriften sind bei Brau iniller und Seidel (Sparcassegebdude) vorrathig oder kénnen durch dieselben
baldigst bezogen werden.

Ashwell (S.), t Pructicul Treulise on the Diseuses

peculiar to Women: illustruted by Cases derivetl
from Hospital and Private Practice. By Samuel
Ashwell, M. D. 3. edit. Svo. pp. 792, cloth, 2ls.

Cul)laiE(I's Dictionary of Pructicul Medicine; com-
prising General Pathology, the Nature and Treat-
ment of Disease, Morbid Slructures, etc.; with nume-
rous Prescriptions for the Medicines recommended.
Part13, Svo. PV 144, sewed, 4 s. tid.

Eiineiunger (Dr. J.), was ist die Cholera und wie
kann man sich vor ihr am sichersten verwahren ?
Nebst Angabe der bewdahrtesten Heilung derselben.
2. verb. Aufl. 8. (IV u. 67 S.) Stuttgart, Cotta. Geh.
25 kr.

Ilai'tiiiaiin (Dr. Franz), specielie Therapie acuter
und chronischer Krankheiten. Nach homiopath. Grund-
sdtzen bearb. und herausgeg. 3. umgearb. und sehr
verm. Aull. 2. Bd.: chronische Krankheiten. 1. Abtli.
gr. 8 (Xllu. SOS.) Leipzig, T. O. Weigel. Geh. 3 fl,
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IfaivtltO1'lie (G. S.), The True PathologicalNature
of Cholera, and an Infullible Method of Treating it;
with an Introduction, Additions, and Emendations.
In aSeries ofLeiters. Bg George StuartHa wtho rne.
Svo. (Liverpool), pp. 64, sewed, 2s.

H.Orliei™ (Privatdoc. Dr. Gust. Willi.), Grundriss der
Cryptogamenkunde. Zur Orientirung heim Studium
der crygtogamischen EManzen,so wie zum Gebrauche
bei Vorlesungen verfasst, gr. 8. (VIIl und 203 S.)
Breslau, Trewendt. Gel). 2 fl. 15 kr.

eloluiMOIIl (/m; ), Life, Health, and Disease. Bg Ed-
ward Johnson, 12th thousaiul, 12mo. (Ipswich),
pp. 256, clolh, 2s. 6tl.

Vei'lia-iMllliiiigen der Gesellschaft fir Geburts-
hilfe in Berlin. 3. Jahrgang. Mit 1 Kupfertaf. gr. 8.
(XXIV u. 312 S.) Berlin, G. Reimer. Gell. 2 fl. 40 kr.

JE€ls (Prof. Ed.), die Abtragung des Gelenkknorpels
bei Exarticulationen. gr. 8. (IV und 45 S.) Berlin,
D. Reimer. Geh. 30 kr.
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