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I. Original -Abhandlungen.

Ueber den Croup bei Kindern und seine 
zweckmässigste Heilart

von Dr. Anton Luzsinsky.

(F ortsetzung.)

Es sind laut Vorhergehendem in der häutigen 
Bräune vier therapeutische Indicationen zu erfüllen, 
und zwar:

A) Die eigenthümliche Blutkrase umzuändern.
B) Die Loealisirung der Entzündung im Kehlkopfe zu 

verhindern.
C) Dem Krampfe des Larynx zu begegnen; und
D) die gebildeten Pseudomembranen zu zerstören 

oder herauszubefördern.
ad A) Dem ersten Puncte entsprechen die sogenann­

ten blutalterirenden Mittel. Das Calomel, welches heute 
noch als Specificum gegen den Croup gilt; der Mercur. 
solub. Hahnemanni, welchen B e c k  (Der Croup und seine 
Behandlung, St. Gallen) mit warmen Lobe anempfiehlt; die 
ausgiebigen Einreibungen mit grauer Quecksilbersalbe, 
welche an L ö w e n h a r d ,  S e g u r e t ,  G u e r s a n t , T h o r e ,  
N i c h o l a s , B o u c h u t ,  und mehreren Ändern ihre eifrigen 
Anhänger finden — alle diese Mittel danken ihren Ruf der 
blutumstimmenden Eigenschaft. Die Anwendung der ge­
nannten Arzneistoffe ist jedoch nicht immer ohne nach-

tlieilige Folgen. Das Calomel, der Merc. solubilis erzeugen oft 
lästige Durchfälle, und das Ung. neapolit. in so ausgedehn­
ter Inunction (wobei an 6 Unzen dieser Salbe nach dem 
Rathe einiger Aerzte verbraucht werden sollen) bringt Sa- 
livation, Aphthen, Stomacace, mit einem W ort, Hydrar- 
gyrose hervor, an welcher man wieder einen argen Feind 
zu bekämpfen hat, wie es auch B r e t o n n e a u  erfuhr und 
mich meine eigene Erfahrung lehrte. Eine solche Impraeg- 
nation des Organismus mit Quecksilber ist gewiss für den­
selben nicht ohne Nachtheil, und man riskirt, das Kind 
nach gehobener Bräune an Mercurialcachexie dahin siechen 
zu sehen.

Es ist demnach von grossem Gewinn, beim Croup einen 
Arzneistoff anzuwenden, welcher alle Vortheile jener Mittel 
besitzt, ohne ihre Nachtheile zu haben, und ein solcher bie­
te t sich uns in den Alkalien, insbesondere in dem kohlen­
sauren Kali dar, welches allen Anforderungen, die man 
unter diesen Umständen an ein Medicament zu stellen hat, 
vollkommen genügt.

W as die W irkungen der Alkalien betrifft, lasse ich 
hier die Pharmacologen selbst sprechen: „Die strenge 
und genaue Beobachtung der allmäligen Veränderungen 
in organischen Gebilden oder den sie zusammensetzenden 
Organtlieilen bei ihrer örtlichen Anwendung, sowohl in 
ihrer vollen als gemilderten Stärke, führt zur Erkenntniss
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der durch sie erzielten Wirkungen. Die ätzenden Kalien in 
solchem verdünnten Zustande, wodurch ihre Aetzkraft 
mehr erlischt, als auch die milden äusserlich angewendet, 
lösen geronnene Stoffe, a ls : Gallerte, Eiweiss, coagulirte 
Lymphe auf, verflüssigen sie und bereiten sie zur Resorp­
tion vor. Dieser Ansicht steht die Erfahrung zur Seite, und 
von diesem haltbaren Standpuncte aus können wir die 
W irkungen der fixen Alkalien in den verschiedenen Krei­
sen des Lebens entwickeln.

Diese auf alle eiweisshaltigen vitalen Producte ausge­
dehnte Verflüssigungskraft wiederholt sich auch in dem 
Blute, und wenn auch die plastischen Stoffe von den niedern 
Assimilationsorganen aus sparsam, unvollkommen ausge­
bildet mit geschwächter Neigung zum Gerinnen beim Haupt­
quell des Lebens anlangen, so üben demungeachtet die Ka­
lien auf die plastischen Bestandtheile des Blutes — den Faser­
stoff und Cruor — dieselbe Gewalt aus, wie auf die niedern 
Bildungsproduete, a ls : die Gallerte, den Eiweissstoff und 
Schleim; hemmen die vollständige Entwicklung der Be­
standtheile des Blutes, beschränken dessen vitale Gerinn­
barkeit und Plastieität, und führen es zu einer niederem 
Stufe des Lebens, zum venösen Charakter zurück.

Sie stimmen den qualitativ abnormen Bildungsact um, 
welcher sich an plastischen Stoffen zu reichen Erzeugnissen 
ankündigt und bewähren ihre mit Recht gerühmte Kraft, 
anomale Secretiönen umzustimmen.“ Diesen theoretischen 
Ansichten entsprechen die practischen Erfahrungen. M as- 
c a g n i  hatte das kohlensaure Kali in Pleuropneumonien 
mit plastischem Exsudate mit vielem Glück angewendet. 
D o r f m ü l l e r ,  C a s t e l l a , R u d o l p h i ,  insbesondere H e l l ­
w ag , hatten es im Croup erprobt, und E g g e r t  rühmt es 
als Specificum in letztgenannter K rankheit; mir hatte dieses 
Präparat in mehr als ein viertelhundert Fällen von Bräune 
so erspriessliohe Dienste geleistet, dass ich mit Recht be­
haupten kann, es könne hier durch kein anderes Mittel er­
setzt werden.

Das basische kohlensaure Kali hat vor den ändern 
Alkalien unbestritten den Vorzug, es w irkt am wenigsten 
nachtheilig auf die Verdauungsorgane, und kann in bedeu­
tenden Dosen angewendet w erden; ein einziges Mal sah 
ich nach längerer Fortsetzung dieses Mittels bei einem 
9 Monate alten Kinde Diarrhöe und Anämie entstehen, 
welche jedoch nach dem ausgesetzten Gebrauche desselben 
wieder verschwanden. Bei Anwendung des kohlensauren 
Kali löst sich das croupöse Exsudat in eiterartigen plasti­
schen Schleim auf, in welcher Form es von den Kranken 
ausgehustet wird.

Die Dosis — dem Alter des Kindes und der Heftig- 
keit des Falles angemessen — ist von dr. semis bis dr. duas 
für den Tag nach folgendem Schema: Kali carbon. dr.

semis — $jj, Mg. dest. simpl. unc. duas, Sy r. simpl.unc.unam, 
stündlich ein Kinderesslöffel voll.

Das Kalihydrat, dessen W irkung eine intensivere und 
mehr auflösende ist, habe ich wegen des feindlichen Eingriffes 
auf die Digestionsorgane mich nie veranlasst gefunden an­
zuwenden. Das kohlensaure Natron ist von besserem Ge- 
schmacke und milder in seinen W irkungen, daher wohl nur 
für leichtere Fälle passend.

ad B) Die Derivation der Entzündung vom Larynx 
und der Luftröhre wird durch ein Vesicans am entspre­
chendsten bewerkstelligt. So sehr ich sonst gegen die Ve- 
sicatoirs, namentlich in Pneumonien undEncephalopathien, 
eingenommen bin, so sehr muss ich sie beim Croup empfeh­
len. Bei der oberflächlichen Lage des Kehlkopfes, bei der 
Möglichkeit das Blasenpflaster in nächster Nähe des affi- 
cirten Organes zu appliciren, ist es einleuchtend, dass, 
wenn eine entsprechende äussere Hautstelle durch ein Ve­
sicans in starke Entzündung versetzt wird, dieser Process 
aus Larynx und Trachea abgeleitet werden könne. W ir 
sehen in der That die Vesicatoirswunden sich häufig mit 
diphtheritischem Exsudate überziehen. W enn manche Auto­
ren die Blasenpflaster verwerfen, so scheint die Ursache 
davon eine unzweckmässige Application derselben hinsicht­
lich der Zeit und des Ortes, oder eine Vernachlässigung der 
dadurch gesetzten Wundfläche gewesen zu sein. B o u c h u t  
wirft ein, dass die letztere leicht ausarten könne; andere 
haben Strangurie und Convulsionen nach Anwendung des 
Vesicans beobachtet; ich muss versichern, dass mir ausser 
einer leichten Dysurie bei einem einzigen Falle, kein Nach­
theil von dieser Seite begegnet ist, und es nehmen dieses 
Mittel auch W e s t  und Bi  l l i n g  in ihren Schutz*). Ich lasse 
das Cantharidenpflaster gleich im Anfänge des hinlänglich 
charakterisirten Croups auf den obersten Theil des manu- 
brium sterni, unmittelbar unter die Halsgrube, auflegen. 
Man hat hier weder einen Nachtheil durch Druck, grosse 
Schmerzhaftigkeit, Reizung des ergriffenen Organes, noch 
durch ein tieferes Eingreifen der Ulceration zu befürchten, 
wie bei der Application an die über dem Larynx liegende 
Stelle selbst. Die Grösse des Pflasters ist thalergross und 
darüber, die Zeit, binnen welcher es gezogen hat, zwischen 
4 und 6 Stunden, was in der Regel ohne besondern Schmerz 
erfolgt (in peracuten Fällen kann diese W irkung durch 
Cantharidin sehr schnell erzielt werden), die durch das Se- 
cret erhobene Oberhaut wird nun im ganzen Umfange der 
gebildeten Blase von der Wundstelle schnell abgezogen, 
und letztere mittelst eines reizenden Verbandes durch einige 
Tage in Eiterung erhalten. W ährend der Application des

*) Die nachtheiligen W irkungen auf die N ieren können laut 
E rfahrung sicher durch untergelegtes, in  Oel getränktes Lösch­
papier hintangehalten werden. (Der Haupt-Redacteur.)



— 59 —

Vesicatoirs ist hauptsächlich darauf zu sehen, dass selbes 
gehörig befestigt werde, damit es sich bei der Unruhe des 
Kranken nicht verschiebe; ich mache darauf aufmerksam, 
weil es mir schon begegnet is t, dass das Blasenpflaster bei 
Unachtsamkeit der Pflegenden vom Halse bis auf den 
Bauch hinabgleitete, und daselbst die Haut nutzlos aufzog.

ad C) Ein wichtiges Augenmerk erfordert beim Croup 
der Krampf im Larynx. Seine hohe Bedeutung, ja  die Ge­
fährlichkeit desselben haben alle Erfahrenen anerkannt, 
ich nenne nur von den Neuern W e s t ,  B i e s e n t h a l ,  
B o r c h m a n n ,  C 1 e s s ; von ihm hängen zumgrossenTheil 
die schweren Erscheinungen des Athmens, ja  des eintre­
tenden Todes selbst ab. Obschon er durch den Entziindungs- 
process im Larynx hervorgerufen, durch diesen bedingt 
und unterhalten wird, so reichen doch die das Grundübel 
bekämpfenden Mittel nicht hin, diesen zu beschwichtigen, 
und es muss ihm oft speciell ein Sedativ aus der Reihe der 
Narcotica entgegengesetzt werden. Das Laudanum, der 
Repräsentant dieser mächtigen Arzneigruppe, lässt sich 
auch hier den Rang nicht streitig machen. Ich wähle aus 
seinen zahlreichen Präparaten das Opium in Substanz, die 
Tinct. anod. comp, und das Morphium, ersteres in Salben­
form zu xv. gr. bis ya dr. auf ya Unze Fett, zum Ver­
bände der Vesicatoirwunde, von der Tinctur gtt.jj — gtt.jjjj 
auf 2 Unzen destillirten Wassers mit Syr.simpl.unc. ß, von 
Morphium gr. yg — gr. J/4 auf dieselbe Menge Flüssigkeit, 
beide Mixturen nach Umständen alle 1 — 3 Stunden kaffee­
löffelweise zu nehmen. Indication zu diesen Mitteln bietet 
das mühsame Athmen, Erstickungszufälle, besonders wenn 
diese anfallsweise kommen, häufiger Husten und grosse 
Unruhe des Kindes. Es ist einleuchtend, dass das Laudanum 
nebst der Aufhebung des Stimmritzenkrampfes auch da­
durch wohlthätig wirken müsse, dass es den oft am An­
fänge heftigen Husten bei Croupkranken beschwichtiget, 
welcher das leidende Organ erschüttert, und somit die Ent­
zündung steigert, ferner dass es dem so sehr agitirten Kran­
ken Ruhe schafft, während welcher für seine fernere Ret­
tung gewirkt werden k ann ; es ist daher ein Fehler, wenn 
neuere Aerzte dem alten Dogma nachbeten: „Die Bräune 
sei die einzige Krankheit, in welcher man dem Kranken 
keinen Schlaf gönnen dürfe.“ Die Erfahrung hat meine 
über das Opium im Allgemeinen, und bei dieser Krankheit 
insbesondere ausgesprochenen Ansichten bestätigt, die ich 
in einem A ufsatze: „Ueber die nützliche Anwendung des 
Opiums in Kinderkrankheiten“ (Journal für Kinderkrank- 
heitenB. 1 9 ,Heft 5 und 6) weitläufiger auseinander gesetzt 
habe, und hier darauf verweise.

ad D) W ie in allen entzündlichen Affectionen der 
Schleimhäute, so auch hier ist das salpetersaure Silber am 
Platze. Seine örtliche Anwendung hindert oder beschränkt

wenigstens die Bildung von Pseudomembranen und zerstört 
diese, wenn sie bereits gebildet sind. In der Stomatitis exsu­
dativa wende ich es stets mit grossemNutzen an; treffliche 
Dienste leistet es mir in der Rachenbräune, bei der Kehl­
kopfbräune hat es jedoch bedingten W erth ; recht erspriess- 
lich kann hier der Silbersalpeter nur dann sein, wenn die 
Krankheit unter der Form des absteigenden Croups auf- 
tritt, weil man das erwähnte Mittel kaum weiter als auf 
den Kehldeckel, höchstens zur Stimmritze bringen kann, 
ohne den Kranken einer Asphyxie auszusetzen. W ahr ist 
es, dass sich die durch das Betupfen mit genanntem P rä­
parate bewirkte Alteration der Schleimhaut auf eine wei­
tere Strecke von der betupften Stelle aus verbreite, doch 
wird sie sich sicherlich nie bis in die Trachea und die Bron­
chien hinab erstrecken, daher die emphatischen Anprei­
sungen des Höllensteins von Seite französischer Aerzte, 
namentlich G u e r s a n t ’s und S e g u r e t ’s,  deres zum sou- 
verainen Mittel in der häutigen Bräune erhebt, mit gehöri­
ger Rücksicht aufzunehmen sind. Das Nitras Argenti wird 
am zweckmässigsten in Form von Auflösung angewendet; 
z. B. Arg. nitr. gr. 8 — scrup. 1 in Aq. dest. unc. semis. B o li­
eh  u t empfiehlt eine sehr concentrirte Solution von lD rachm e 
Silbersalpeter auf eine halbe Unze destillirten Wassers, in 
welche man einen lang gestielten, dicken Haarpinsel oder 
ein an einem Fischbeinstäbchen befestigtes Schwämmchen 
taucht, und in den Larynx bis zur Stimmritze führt, wobei 
Mandeln und Rachen gleichzeitig berührt werden. Jedoch 
ist dieses mühsame Verfahren, wie uns B o u c h u t  aus 
eigener Anschauung lehrt, nicht ohneGefahrund erheischt 
grosse Vorsicht, damit der Kranke im Augenblicke der 
Anwendung nicht ersticke. In letzterer Zeit sind die Ein- 
athmungen von alcoholisirten mit Zucker vermengten Höl­
lenstein im Croup empfohlen worden ; so zweckmässig auch 
diese Methode erscheint, so unpraktisch ist sie, wenigstens 
bei Kindern.

Im dritten Stadium der häutigen Bräune, wenn das 
pseudomembranöse Exsudat im Larynx und der Trachea 
sich zu lockern, loszulösen, eiterig zu zerfliessen anfängt, ist 
zur Anwendung der Emetica eine rationelle Indication vor­
handen, welche im ersten Stadium dieser Krankheit durch 
die auf den Larynx zu bewirkende Succussion die Ent­
zündung steigern, und daher, schädlich werden könne; im 
zweiten. Stadium, im Zeiträume der Exsudation, wo die 
geronnene Lymphe fest an den Laryngotrachealwänden 
haftet, sind gewöhnlich alle Brechanstrengungen zur Ab- 
stossung der Pseudomembranen nutzlos, und erschöpfen 
nur die Kraft des kleinen K ranken; dagegen leisten die 
Brechmittel bei eintretender Zerfliessung entschiedenen 
Nutzen, da sie den von eiterigem Schleime erfüllten Kehl­
kopf und Luftröhre befreien, und die halb oder ganz losge-

9*
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lösten Pseudomembranen herausbefördern, die der Kranke 
auszuwerfen nicht im Stande ist, und welche ihn, wenn sie 
sich an die Glottis anlegen, in die augenscheinlichste Le­
bensgefahr bringen. Ich wähle zu diesem Zwecke, da der 
Brechweinstein gewöhnlich nach unten durchschlägt, das 
schwefelsaure Kupfer zu 2 bis 4 Gran und mehr auf 2 Un­
zen destillirten Wassers mit %  Unze einfachen Syrups, alle 
1/i  Stunden einen Kinderlöffel voll, bis hinreichendes E r­
brechen erfolgt ist.

Einathmungen von W asserdämpfen, welche unter 
ändern B i e c k e ,  B u d d , B i l l i n  g empfehlen, sind bei klei­
nen Kindern schwer anzuwenden. Am zweckmässigsten 
werden sie noch dadurch bewerkstelliget, dass man einen 
Schwamm in warmes Malven- oder Bilsenkrautdecoct taucht 
und dem schlafenden Kindchen vor Mund und Nase hinhält.

Die Tracheotomie, welche von den Franzosen als 
ein Rettungsanker im Croup so vielfältig angepriesen wird, 
fand ich mich nie veranlasst zu versuchen; im Anfänge der 
Bräune, wenn man hoffen kann mit anderen Mitteln durch­
zukommen, ist sie überflüssig, ja  sie kann durch ihre Vio- 
lenz schädlich w erden; später wird sie nutzlos , wenn La­
rynx , T rachea, etwa noch die Bronchien mit Exsudat er­
füllt sind, oder wenn sich Pneumonie dazugesellt hat. Die 
trostlosen Erfahrungen, welche deutsche und englische 
Aerzte über diese Operation machten, sind geeignet, ihr ein 
vollkommenes Misstrauensvotum zu verschaffen, und es wird 
sich ein gewissenhafter Arzt schwerlich entschliessen, diese 
unglücklichen Versuche zu wiederholen. Es gehört der 
Charakter eines Franzosen dazu, den erwähnten Eingriff in 
einer frühen Periode der Krankheit zu unternehm en, um 
dann bei einem zufällig gelungenen Falle in die Trompete 
zu stossen und die Aufmerksamkeit der W elt auf sich zu 
ziehen.

Ueber die bei Croupkranken zu beobachtende Diät 
ist wenig zu sagen. Man sorge für Ruhe, eine mässig warme, 
etwas feuchte Luft, zur Nahrung genügt Milch und Suppe, 
zum Getränke temperirtes W asser, bei eintretender Gene­
sung schreite man allmälig zu consistenterer, kräftigerer 
Kost.

Eine Nachcur hat man bei der erörterten Behand­
lungsweise kaum  nöthig. W enn die Kinder nicht durch 
Blutegel und Brechmittel geschwächt worden sind, erholen 
sie sich leicht in Folge ihrer aufstrebenden Naturkraft bei 
einer etwas nahrhafteren Diät und reiner Luft. Ein einziges 
Mal musste ich wegen Diarrhöe und A näm ie, die während 
des längeren Verlaufes der Krankheit eingetreten waren, 
Cascarilla und Eisen anwenden. Die Vesieatoirwunden hei­

len leicht, ohne Deformitäten auf der Haut zu hinterlassen; 
bei geringem Heilungstriebe werden sie am zweckmässig­
sten mit Höllenstein betupft.

Die wichtigste Aufgabe in Bezug der häutigen Bräune 
ist, die Kinder vor derselben zu präserviren; man bewahre 
daher die gesunden Kleinen vor jeglicher schnellen Abküh­
lung, trachte ihren Körper so frühzeitig als möglich abzu- 
liärten, was durch den häufigen Genuss freier Luft, kühles 
W aschen und Baden, durch eine nicht allzu warme, jedoch 
der W itterung angemessene Bekleidung erzielt wird. W ie 
unzweckmässig, ja  oft schädlich ein zu warmes Verhalten 
ist, wird Jeder einsehen. Ich erinnere mich eines ungefähr 
3 Jahr alten Knaben, der nach dem Systeme aus Gross­
mütterchens Zeiten erzogen wurde; in warme Kleider bis 
zu den Ohren gehüllt musste er auch im Zimmer sein, 
welches man selbst im Sommer bei etwas kühlerem W etter 
widersinnig heizte; so kam es, dass das arme Kind Schnu­
pfen und Husten nie loswerden konnte, die es sich bei der 
leisesten Erkühlung stets neu zugezogen hatte. Fruchtlos 
blieben alle Demonstrationen. An einem schönen Junitage 
um Mittag, vielleicht in Folge eines leichten Zephyrs, wel­
cher den Knaben bei einer Gartenpromenade anwehte, 
wurde er von der Bräune befallen und ging rettungslos zu 
Grunde. — Bei schnell wechselnder Temperatur, bei feuch­
ter kühler W itterung, scharfen Winden, wie im Frühjahre 
und Herbste, ist doppelte W achsamkeit bei Kindern nöthig; 
denn es lehrt die Erfahrung, dass der Croup durch die ge­
nannten Momente begünstigt wird und unter diesen Um­
ständen oft epidemisch auftritt; doch zeigt er sich auch 
ohne Rücksicht auf Jahreszeit und atmosphärische Con­
stitution sporadisch genug häufig. Ich weiss ein 4 Jahr 
altes Mädchen, welches an einem warmen Sommertage mit 
seinem Vater über Land ging; das durch den Spazier­
gang erhitzte Kind trank aus einer kalten Quelle und 
wurde heiser, was der Vater durch 3 Tage unbeachtet 
liess, am 5 starb es an der Bräune. Auch rathe ich, 
der Versicherung mancher Aerzte, dass der Croup ein und 
dasselbe Kind nur einmal im Leben befalle, nicht zu trauen, 
wenn auch der zweite Anfall vielleicht ein milderer ist als 
der erste. Fälle von solchen Wiederholungen habe ich 
selbst beobachtet, und eine gleiche Erfahrung hat uns 
G u e r s a n t  jüngst mitgetheilt; dagegen konnte ich mich 
von der Ansteckungsfähigkeit des Croup bisher nicht über­
zeugen, trotzdem dass ich den Kranken von seinen gesun­
den Geschwistern nie trennen liess.

(D er Sch luss folgt.)
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II. Practische Beiträge aus dem Gebiete der gerichtlichen Medicin und
Sanitäts-Polizei.

Prof. Dr. Schneiders Verfahren zur Isolirung 
des Arsens aus Cadavertheilen.

Am 10. April 1851 hielt Dr. Franz S c h n e i d e r ,  
Mitglied dieses Doctoren-Collegiums, nunmehr Professor 
der Chemie an der k. k. Josephs-Akademie, in einer wissen­
schaftlichen Plenarversammlung einen Vortrag über eine 
neue Methode zur I s o l i r u n g  d e s  A r s e n s  a u s  C a d a ­
v e r t h e i l e n ,  und erläuterte denselben durch höchst inte­
ressante Versuche.

In Erwägung der hohen W ichtigkeit dieses Gegen­
standes, insbesondere für d i e g e r i c h t l i c h e  M e d i c i n ,  be­
schloss das Collegium, nachdem D r . S c h n e i d e r  zurTheil- 
nahme und Mitwirkung sich bereit erklärt hatte, eine Com­
mission zur Prüfung dieses Verfahrens und zur Bericht­
erstattung hierüber zusammenzusetzen, und übertrug die 
W ahl der Mitglieder derselben dem leitenden Ausschüsse 
für wissenschaftliche Thätigkeit.

Die Commission bestand demzufolge aus dem k. k. 
Kegierungsrathe Prof. Dr. P l e i s c h l  als Obmanne, dem 
Dr. S t r i e c h  als Secretär, und den Doctoren Medicinal- 
rathe P r i n z ,  k. k. Ratlie Prof. von S p e c z ,  Prof. Ritter 
von H o l g e r ,  und dem Facultätsnotare Dr. Köck .

Nach einer langen Reihe von Versuchen, die mit der 
grössten Umsicht und Sorgfalt angestellt worden waren, 
einigte sich die Commission zur Vorlage des folgenden 
S e h l u s s b e r i c h t e s ,  der in der wissenschaftlichen Plenar­
versammlung am 27. November 1851 von dem Reg. 
Rathe Dr. P l e i s c h l  als Referenten vorgetragen, und auch 
unter allgemeiner Anerkennung der ausgezeichneten Lei­
stungen des Dr. S c h n e i d e r  einhellig zum Gutachten des 
Collegiums erhoben wurde.

Bei gerichtlich chemischen Untersuchungen sind es 
insbesondere organische Substanzen, von welchen das Arsen 
isolirt werden soll. Um diesen Zweck zu erreichen, hat man 
bisher verschiedene W ege eingeschlagen, deren Auseinan­
dersetzung hier zu weit führen würde; nur einige der vor­
züglichsten Namen mögen erwähnt werden.

Als der erste und älteste ist R o s e zu nennen, der mit 
Aetzkali die Auflösung der thierischen Gebilde begann. 
Auf ihn folgten R o l o f f ,  O r f i l a ,  B e r z e l i u s ,  F r e s e ­
n i u s  und B a b o ,  P e t t e n k o f e r ,  R e i n s c h ,  F l a n d i n  
u n d D a n g e r ,  und in der neuesten Zeit J a c q u e l a i n  
und W ö h l e r .

Die bisher empfohlenen Methoden zur Ausmittelung 
des Arsens sind einerseits umständlich, andererseits setzen 
sie eine grössere Fertigkeit in der chemischen Analyse vor­
aus, als sie die gewöhnlichen Gerichtschemiker erster In­

stanz besitzen, sie sind überdiess mit Fehlerquellen behaf­
tet , durch deren Nichtbeachtung sehr leicht ein gänzlich 
falsches Resultat bei der Analyse erhalten werden kann.

Das Ausfindigmachen einer Methode, welche an E in­
fachheit und Kürze die bisher empfohlenen übertrifft und 
an Genauigkeit denselben nicht nachsteht, dagegen alle Be­
denklichkeiten gegen die Richtigkeit der erzielten Resultate 
beseitiget, ist demnach als eine willkommene Erscheinung- 
freudig zu begrüssen.

Den oben bezeichneten Anforderungen bei Arsenaus- 
mittelungen dürfte Dr. S c h n e i d e r ’s Verfahren entsprechen.

In der Flüchtigkeit des Chlorarsens, und in dessen 
leichter Darstellbarkeit aus den Sauerstoffverbindungen so­
wohl als aus den Schwefelungsstufen des Arsens, wenn diese 
bei Gegenwart von Kochsalz und Schwefelsäure einer 
höheren Temperatur unterworfen werden, fand Dr. S c h n e i ­
d e r  das bequemste Mittel, das Arsen von allen nicht flüch­
tigen fremdartigen Beimengungen auf eine eben so einfache 
als vollständige Art abzuscheiden.

Sein Verfahren ist folgendes:
Man nehme die zu untersuchende Substanz, und falls 

sie compactere Massen darstellt, verkleinere man sie so, 
dass sie bequem in eine tubulirte Retorte eingebracht w er­
den kann. Man gibt hierauf ungefähr das gleiche Volumen 
verkleinertes Kochsalz und so viel W asser dazu , dass das 
Gemenge einen dickflüssigen Brei bilde. — Die Retorte 
wird mit einem tubulirten Ballon (hat man einen Spitzbal­
lon bei der H and , so ist dieser vorzuziehen) in luftdichte 
Verbindung gebrächt.

Durch den Tubus des Ballons geht ein luftdicht ein­
gepasstes zweischenkliges Verbindungsrohr, das in ein 
etwas höheres Cylinderglas oder auch in ein Fläschchen 
mündet, welches zur Hälfte mit destillirtem W asser ange­
füllt ist und durch kaltes W asser gut abgekühlt wird.

Das zweischenklige Verbindungsrohr braucht nicht 
bis an den Boden des W assergefässes, sondern nur unter 
das Niveau des W assers einzutauchen, ähnlich wie man 
sich den Apparat zur Salzsäurebereitung zusammenstellt.

Der tubulirte Ballon ist le e r , und falls er ein Spitz­
ballon ist, so passt man an dessen Spitze mittelst eines 
Pfropfes eine Eprouvette an. Man erreicht damit den Vor­
theil, ohne Unterbrechung der Operation die abdestillirende 
schwerer flüchtige Flüssigkeit nach Gutdünken mittelst 
Schwefelwasserstoff auf Arsen prüfen zu können. Es ist 
blos nöthig, die Eprouvette zu wechseln.

Durch den Tubus der Retorte geht eine W e l t e  r’sehe 
Trichterröhre, die mit einer feinen ausgezogenen Spitze
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etwas unter dem Pfropfe des Tubus endet. Die Retorte soll 
nicht über die Hälfte mit der zu untersuchenden Substanz 
und Kochsalz erfüllt se in , um ein Uebersteigen des Retor­
teninhaltes zu vermeiden.

Ist der Apparat gehörig adjustirt, so bringe man die 
Retorte auf den Glühring einer gewöhnlichen Spirituslampe 
mit doppeltem Luftzuge, und giesse durch die Trichterröhre 
eine kleine Portion reiner concentrirter Schwefelsäure zu. 
Ist das erste Aufschäumen vorüber, so kann abermals eine 
Ideine Menge der genannten Säure zugesetzt werden.

Darauf bringt man den Retorteninhalt zum Kochen. 
Hierbei hat man nur anfangs bis die Substanzen völlig ge­
löst sind, die Temperatur langsam.zu steigern; die Gefahr 
des Uebersteigens des Retorteninhaltes mindert sich im 
Verlaufe der Operation.

Schon nach wenigen Minuten, und nur bei sehr gerin­
gen Spuren von Arsen erst nach einer Viertelstunde, findet 
man das Destillat, welches bei vorsichtig geleiteter Opera­
tion farblos oder nur schwach bräunlich gefärbt ist, a r  s en- 
h a l t i g ,  es kann sowohl mit Schwefelwasserstoff, als auch 
mit Kupferoxyd, Am moniak, und im M a r s  h’schen Appa­
rate wie es ist geprüft werden.

Hätte man die Aufgabe, das Arsen vollständig von 
den beigemengten Stoffen zu trennen, so müsste so lange 
fortdestillirt werden, bis die abdestillirende Flüssigkeit mit

Dauer der Operation nimmt in solchen Fällen 2 — 3 Stunden 
in A nspruch; bei dem blos qualitativen Nachweis ist die 
ganze Untersuchung in einer Viertelstunde abgethan.

Im ersteren Falle ist es zu empfehlen, nach ungefähr 
einer Stunde eine neue Portion Kochsalz in die Retorte 
einzutragen, um durch die grössere Masse der entwickelten 
Salzsäure die Bildung und Verflüchtigung des Chlorarsens 
zu begünstigen. Die Schwefelsäure soll nie in zu grösser 
Menge vorhanden se in , um die Bildung der schwefeligen 
Säure zu verhüten, welche die weiteren directen Arsenreac- 
tionen vorzunehmen nicht gestattet.

Die Operation bleibt sich übrigens gleich, ob die 
Sauerstoff- oder die Schwefelungsstufen des Arsens in der zu 
analysirenden Substanz enthalten sind ; nur soll im letztem 
Falle der Zusatz von W asser in die Retorte wegbleiben, 
weil die concentrirte Schwefelsäure das Schwefelarsen leich­
ter zersetzt.

In der W asser haltenden Vorlage erhält man neben 
Chlorarsen auch Schwefelarsen, wenn letzteres in der Sub­
stanz enthalten war.

Diese Erscheinung findet ihre Erklärung darin , dass 
gleichzeitig Chlorarsen und Schwefelwasserstoff gasförmig 
entweichen, und dann mit W asser in Berührung kommend 
sich in Salzsäure und Schwefelarsen verwandeln.

(Die Fortsetzung folgt.)

Schwefelwasserstoff keine Arsen-Reaction mehr gibt. Die

Corjiorative Plenar-Versammlung des Doctoren-Coilegiums der 
medicinischcu facultiit

am 22. Februar 1855.

Der den Vorsitz führende Decan K. R. Dr. K n o l z  eröffnete 
die Sitzung in it einer kurzen Rede über den Zweck der heutigen 
Versammlung, näm lich die W ahl eines Facultäts-Notars für den 
nächstfolgenden dreijährigen Cyclus.

Br machte auf die W ichtigkeit dieses W ahlactes aufm erk­
sam, hob hervor, dass von einer gu t getroffenen W ahl die Auf­
rechthaltung und Fortsetzung der eingeführten Geschäftsordnung, 
die Gebährüng der Facultäts- und Societätsfonde, welche sich 
auf 600,000 11. belaufen, die innere Gestion aller Facultätsange- 
legenheiten in  adm inistrativer und exeeutiver Beziehung abhän- 
gen. E r setzte die für einen Facultäts-Notar nöthigen Eigen­
schaften auseinander, die sich schwer in  einem Individuum  zu­
sammen fänden, daher auch in  früheren Zeiten, in  welchen 
die Notariatsgeschäfte w eit einfacher, w eniger zeitraubend und 
m it geringerer V erantw ortlichkeit verbunden, w aren, der neu­
gewählte N otar sich vorerst einer zweijährigen Probe unterzie­
hen musste, und erst dann die Bestätigung für dieses A m t er­
halten  konnte, w enn er w ährend dieser Zeit seine volle Befähi­
gung  an den Tag gelegt hatte.

H ierauf zollte Spectab.. Deean dem gegenwärtigen N otar 
Dr. M a s s a r j ,  der sich allein zur w eiteren Fortführung der 
N otariatsgeschäfte auf w eitere drei Jahre officiell als Candidat

III. Facultäts-Angelegenheiten.
gemeldet hatte, seine volle Anerkennung in Bezug auf Geschäfts- 
kenntniss, Ordnungsliebe und practische Brauchbarkeit nach 
allen Richtungen.

Was den W ahlact selbst betrifft, habe er zu erinnern, dass 
diesfalls der Beschluss derFacultäts-V ersam m lung vom 27. A pril 
1846, so wie der hohe Erlass des U nterrichtsm inisterium s vom 
21. November 1852, Z. 11787, wornach der N otar der medicini- 
schen Facultät n u r auf drei Jahre, und zw ar durch relative 
Stimm enmehrheit definitiv gewählt werden solle, massgebend sei.

Nach Beendigung dieser Rede gaben die zahlreich versam­
melten Mitglieder des Collegiums ihre Stim m zettel ab, und nach 
dem noch am Schlüsse der Sitzung von den Scrutatoren Herren 
D. D. R e i m a n n ,  N a d |le r  und  P r e y s s  vorgenommenen Scru- 
tinium  w ard der bisherige N otar Dr. M as s a r i  fast m it Stim­
meneinhelligkeit w ieder gew ählt; denn von 176 Stimmen fielen 
nur zwei Stimmen auf ein anderes Mitglied des Collegiums.

Nach vorgenommener W ahl berichtete der Notar hinsichtlich 
der vorgekommenen Geschäfte vorerst, dass man in  den Monaten 
November und  December 1853, dann im Jänner und Februar 
1854, somit vor ungefähr einem Jahre in  Befolgung eines damals 
ergangenen hohen Auftrages der k. k. n. ö. S tatthalterei meh­
rere Fälle von marktschreierischen und betrügerischen A nkün­
digungen von Heilm itteln in  den öffentlichen B lättern zur Kennt- 
niss des hiesigen Magistrates gebracht habe, dam it gegen die be­
treffenden Marktschreier die geeigneten A m tshandlungen vorge­
nommen würden. Es wurden im Ganzen in  37 Noten 62Fälle von
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M arktschreierei angezeigt. In  Erledigung dieser vielen Anzeigen 
theilte nun der M agistrat unlängst dem Doctoren-Collegium mit, 
dass von den angezeigten Marktschreiern fünf, und zwar 4 Apo­
theker und ein M aterialwaarenhändler, vom Magistrate zu Geld­
strafen verurth  eilt worden wären, dass sie jedoch sämmtlich den 
R ecursan die h .n . o .k . k. S tatthalterei ergriffen hätten, aber dam it 
von dieser hohen Landesstelle unter A ufrechthaltung der m a­
gistratischen Strafurtheile abgewiesen, und zu Geldstrafen von 
40 bis 100 fl. verurtheilt worden wären.

Ueber dieses Resultat habe der Geschäftsrath des Doctoren- 
Collegiums in seiner Sitzung vom 13. d. M. beschlossen, dass das 
gegen Marktschreierei und  Curpfuscherei bestehende Comite zur 
W iederaufnahme seiner W irksam keit aufgefordert werde, damit 
m an in  der Zukunft zu w eiteren Resultaten gelange.

Ferner theilte der Notar mit, dass das Universitäts - Consi- 
storium m it Erlass vom 4. v. M. eröffnet habe, dass der zu Prag 
verstorbene k. k. Hofrath und Propst Dr. H a i l a s c h k a  in  sei­
nem Testamente dem hiesigem Vereine für arme Studenten

2200 fl. in  5% Met. 0 ., 100 fl. in  2% % Met, 0 ., und 57 fl. 12 kr. 
in  Baarem hinterlassen habe. In  der hierüber abgegebenen 
W olilm einung hat sich das Collegium bei dem Umstande, dass 
der von H a l l a s c h k a  gemeinte ältere Verein zur Unterstützung 
dürftiger S tudirender n icht m ehr existirt, dahin ausgesprochen, 
dass % des obigen Betrages dem aus Mitgliedern der 4 akade­
mischen Nationen bestehenden St. Gregorius-Vereine zur U nter­
stützung arm er Studenten im  Allgemeinen, und ’/4 dem Vereine 
von Candidaten des medicinischen Studiums für arme Studirende 
der Medicin zugewendet w erden möge.

Schliesslich berichtet der N otar noch über die Legate der 
F rau  T h e r e s e  S e y f e r t ,  deren w ir schon in  unserem letzten 
Berichte E rw ähnung gethan.

Aufnahme neuer Mitglieder.

Am 26. Februar 1855 w urde Dr. F ranzD  i t z  aus Mistelbach 
in  Nieder-Oesterreich als Mitglied des Doctoren-Collegiums in  die 
mediciuische Facultät aufgenommen.

IV. Analekten.
Aus dem Gebiete der practischen Medicin.

Alisina Plantago als Yorbauungsmittcl gegen Wasserscheu. Der
k. k . Cameralwundarzt Joh. Korosteiiski in  Alt-Sambor in  Gali­
zien empfiehlt m ittelst Schreibens an die Redaction vom 15. Jän.
1. J. die Anwendung desAlism a Plantago L., Froschlöffel, W asser­
wegerich, eines Sum pfkrautes, nebst der äusserlichen Behand­
lung gegen den Ausbruch der W asserscheu bei von w üthenden 
Thieren gebissenen Menschen. E r beruft sich auf die E rfahrung von 
20 Jahren und zwar in  einem aus einer Stadt und  26 Ortschaften 

. bestehenden Amtsbezirke.
Es w ird  der Absud der B lätter sowohl als der W urzel durch 

24 Tage getrunken; die W unde m it Essig, Salz und W asser ge­
reinigt, ein Cantharidenpflaster auf die wunde Fläche aufgelegt, 
und dann diese m it einer Salbe aus Ung. Basiliconis, Terebinthince, 
dann aus Pulv. Cantliarid. und Tart. stibiat. verbunden. Die 
E iterung ist durch 40 Tage zu unterhalten, gegen den 30. Tag 
zeigen sich gewöhnlich bei gesunden Menschen Fleischwuche­
rungen, die m it Lapis infernalis wegzuätzen sind. K. sah hievon 
die günstigsten R esultate, die durch die letztgem achten E rfah­
rungen im J. 1854 im  Dorfe Holoweckie an 6 Personen, und in 
Strzytki an einer Person auch bestätigt wurden. Bei gebissenen 
N ntzthieren ist diese Heilmethode nicht ausführbar, und es w ird 
in  diesem Falle nach sorgfältiger Reinigung der Bisswunden die 
w iederholte A nwendung des rothglühenden Eisens erfordert. — 
[W ir haben zu dieser Mittheilung Folgendes zu bem erken: Vor­
ausgesetzt, dass es w irklich w utlikranke Thiere w aren , von 
denen jene Personen, an welchen obige Cur angewendet wurde, 
gebissen w urden, so ist es doch hei dem so com plicirtenHeilver­
fahren unmöglich zu bestim men, ob hier der Gebrauch von Alisma 
Plantago von so wesentlichem  Nutzen w a r, ja  es ist vielmehr 
anzunehmen, dass die äusserliche Behandlung unm ittelbar nach 
geschehenem Bisse am meisten geleistet h a t, da sie m it der vor­
geschriebenen, theilweise bew ährten, Methode noch die meiste 
Aehnlichkeit hat.

Alisma Plantago ist ein russisches Volksm ittel gegen die 
H undsw uth, und wurde durch den russischen Reisenden Paul 
von S w i n j i n  zuerst vor ungefähr 40 Jahren bekannt gemacht. 
Es zeigte sich aber hei genauerer Prüfung nicht den E rw artun­
gen entsprechend, und es w urde sogar von der Medicinalbehörde 
in  St. Petersburg vor ihrem  Gebrauche hei der H undswuth ge­
w arnt. (Hufeland Journal 1821.)

Alisma Plantago enthält übrigens im  frischen Wurzelstocke 
und  K raute scharfe Bestandtheile, so dass der Saft auf der H aut 
Blasen zieht; in  soferne es also ein scharfes Mittel is t , steht es 
w enigstens im  Einklänge m it den äusserlich angewendeten 
Substanzen.]

Die Sterlingen der organische« Verrichtungen in Folge von Neuralgien.
N o t t a  gibt, gestützt auf eigene und fremde (insbesondere V a l ­
l e i x ’s) Beobachtungen eine D arstellung aller jener Functions­
störungen, die in  naher Beziehung zu den N euralgien stehen, 
und  beginnt m it der Neuralgie des Trigem inus, wohin auch der 
Gesichtsschmerz gehört. H ier sind die vorzüglichsten organischen 
S törungen: Das T hränen der Augen, meist w ährend des A n­
falles und  oft m it Rothe der B indehaut und Lichtscheu verbun­
den, kram pfhafte Verschliessung der Lider, oder Lähm ung des 
obern Augenlides, Convulsionen der Gesichtsmuskeln, Röthe oder 
Blässe des Gesichts w ährend des Anfalles. -— Die Neuralgia 
cervico-occipitalis und cervicalis is t fast stets m it der Neuralgia 
supraorbitalis verbunden und hat daher im W esentlichen diesel­
ben Functionsstörungen, wie die des Trigeminus.

Die Neur. intercostalis steht in Verbindung m it Schwächung 
der Empfindung der H aut und dem Herpes Zoster.

Die Neur. lumbo-abaominalis ist oft m it Störung in den Ver­
richtungen der H arn-und Gesclileclitswerkzeurge verbunden, na­
mentlich beimW eibe m it Blennorrhoe und Hämorrliagie desUterus. 
B eiN euralgiaisehiadica kom m t öfter Unempfindlichkeit einzelner 
benachbarter Stellen vor, m eist Schwäche der Bewegung und 
A trophie der E xtrem ität. (Archive gen. Juill. Sept. Nov. 1854.)

Ueber die Lebensdauer in verschiedenen Ständen. Dr. E s c h r i c h  
in  W ürzburg liefert un ter dem T itel: Hygieinisch-statistische 
Studien Beiträge zur Beurtheilung des M ortalitätsverhältnisses 
verschiedener Stände, und zw ar auf Grundlage von amtlichen 
Erhebungen, die sich auf 10,730 öffentlich bedienstete Personen 
im  Königreiche Baiern nach dem Status von 1852 beziehen.

Die aus dieser A rbeit gewonnenen Resultate gibt D r.E  se h- 
r i c h  in  Folgendem : 1. Es bestehen Unterschiede in der dürch- 
schnittlichenLebensdauer bei den verschiedenenStänden.2.Sämmt- 
liche registrirte Stände in  Baiern, w orunter hier die katholischen 
und  protestantischen Geistlichen, die prom ovirtenundlieenzirten 
Civilärzte, dieForst- und Justizbeam ten, so wie die Schullehrer 
gehören, geben geringere Hoffnung zu einem langen Leben, als die 
ununterschiedene männliche Bevölkerung 3. Die Forstbeam ­
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ten  haben un ter den angeführten Ständen durchschnittlich 
die längste Lebensdauer. 4. Die protestantischen Geistlichen zäh­
len un ter allen diesen Ständen die meisten Greise, zeigen aber 
zwischen dem 50. und 60. Lebensjahre eine erhöhte Sterblichkeit.
5. Die Schullehrer stehen ihnen in Bezug auf M ortalität am 
nächsten. 6. Die Justizbeam ten zeigen im  m ittleren Lebensalter 
keine ungew öhnliche Sterblichkeit, sie nim m t aber vom 60. Jahre 
an auffallend zu, m it dem 70. fällt sie jedoch beträchtlich. 7. Die 
katholischen Geistlichen zeigen im  m ittleren Lebensalter, vom 
45. bis 65. Lebensjahre eine bei weitem grössere Sterblichkeit, 
als alle bisher genannten Stände. 8. Die Aerzte haben die we­
nigste Hoffnung eines langen Lebens, und in allen Altersclassen 
u n te r allen Ständen die grösste Sterblichkeit, 3/4 unterliegen vor 
dem 50. und *°/n vordem  60. Lebensjahre. (Verhandl.d. phys. Ges. 
in Würzburg. V. 18541.)

Zu r Statistik des Typhus. D e l a h a r p e  zieht aus einer Zahl von 
588 im  Spitale zu Lausanne beobachteten Fällen von Typhus und 
zw ar w ährend der Jahre 1836—1850 folgende Schlüsse:

1. Die Jahreszeiten haben einen merklichen Einiluss auf das 
Vorkommen des Typhus; von A pril bis October w ird ein Steigen 
des Typhus beobachtet, die w enigsten Fälle waren im  Februar 
bis A p ril; das Maximum im  October, das Minimum im April.

[In W ien w ar 1851 das Maximum im  September, das Mini­
mum im  A pril, 1852 Maximum December, Minimum Februar, 
zunächst steht der A p ril; 1853 Maximum Jänner, Minimum No­
vember, zunächst kam  jedoch der Mai. Es sind daher im m erhin 
Differenzen genug vorhanden, um solche statistische Daten nur 
m it grösser Vorsicht zur Abstraction von massgebenden Schlüs­
sen zubenutzen. In  Bezug auf das Minimum ist noch einigeüeber- 
einstimm ung in  Bezug auf die Monate A pril und Mai vorhanden.]

2. Das weibliche Geschlecht wurde seltener ergriffen als das 
männliche, erlag aberleichter.

3. Das A lter hat aber den entschiedensten Einfluss auf die A n­
lage zum Typhus. Sobald das Individuum seine vollsteEntwicklung 
erlangt hat, is t es dem Typhus am meisten ausgesetzt. E ine E rfah­
rung, die sich seit jeher bew ährt. (Gaz. hebd. I. 35.37.39.1854.)

V. Personalien, Miscellen.
Notizen.

In  der Sitzung der Academie des Sciences vom 5. Februar 
w urde von H errn Chenot die A nwendung von Metallschwämmen, 
die er Charpie electrometallique n en n t, em pfohlen, um  das Blut 
schnell zum Gerinnen zn bringen, wobei local grosse W ärm e­
entw icklung durch die Zersetzung des W assers stattfindet. Sie 
sollen gleichzeitig die E iterung der W unden modifieiren. W ir 
werden, w enn es uns der Baum  erlaubt, noch ausführlicher dar­
auf zurückkommen.

W egen Ueberfiillung der hiesigen K rankenhäuser w ird  die 
E rrich tung  eines Filial-Spitals in  der V orstadt Wieden, in  dem 
von W odyaner’schen Hause, welches m it dem dortigen Bezirks­
krankenhause verbunden werden soll, beabsichtiget. Dieses Haus, 
ehedem ein W ollmagazin, w urde bereits vor m ehreren Jahren 
von dem k. k .n . ö. R egierungsrathe und damaligen Protomedicus 
Dr. K n o l z  zu einem Filial-Spitale für 300 K ranke adap tirt und 
verwendet.

Personalien.
A nstellungen. Dr. Vinzenz Fochler wurde OA. heim 4. A rt.- 

Reg. und  Dr. Karl Kerschbaummayer OA. heim 9. Aufnahmsspitale. 
— D r. Johann Czermak, bisher Assistent am physiologischen Insti­
tu te  in  Prag, w urde in  Folge allerhöchster Entschliessung Sr. 
k. fc. apost. Majestät zum ordentlichen Professor der Zoologie 
an  der U niversität zu Gratz ernannt.

Beförderung. UA. Med. Dr. Augustin Quem zum prov. OA. 
im  57. Inf.-Rgt.

Transferirangen. OA. Dr. Carl Sobotka vom Temesvärer 
Garnisons-Spitale zum 8. Inf.-Rgt. — OA. Dr. Emanuel Munk 
vom 9. Feldspitale zum Temesvärer Garnisons-Spitale, — OWA. 
Dr. Josef Günzburg vom 11. Uhlanen-Rgt. zum 43. Inf.-Rgt.

Sterbefälle. Dr. Friedrich Meisinger, O perateur und Se- 
cundararzt im Gebär- und Findelhause zu Linz. — OWA. Franz 
Muiik vom 5. Hus.-Reg. — UA. m it OWA. C harakter Wilhelm 
Weber von der Art.-Akademie.

Prom otionen undApprobationen. Seit 9. Jännerl855  
w urden z u D o e t o r e n  d e r M e d i c i n  an der W iener U niversität 
p rom ovirt:

Am 19. Jänner 1855. Die H erren: Dauer Fabian, aus Jaros- 
low in  G alizien; — Maleter Robert, aus Felka in  U ngarn ; — von 
Gerloni Valerian, aus T rient in  T iro l; — Baumgartner Alois; aus 
W ien in  O esterreich; — Schodl Josef aus Poysdorf in  N ieder­
österre ich ;— Fuchs Emanuel, aus Papa in U ngarn; — Stohl Lucas, 
aus W ien in  Oesterreich.

Am 23. Jänner 1855: Die HerrenljScftiesinger Simon, aus Trinsch 
in  M ähren; — Lederer Camillo, ans W ien in  Oesterreich.

Am 30. Jänner 1855: Die Herren Steinlechner Karl, aus 
Predlitz in  Steierm ark; — Rauscher Johann, aus Nadasch in 
Ungarn. — Dworschak Karl, aus W ien in  O esterreich; — Werner

Johann, aus B irthoslm in Siebenbürgen; — Lippe Eduard, aus Ba- 
chö in  Ungarn.

Am 13. F’ebruar 1855.Die H erren: ThomanDavid, ausUjhely. 
in  U ngarn ; — Petrich Karl, aus W ien in  O esterreich; — Irrtel 
Friedrich, aus Schässburg in  Siebenbürgen; — Ditz Franz, aus 
Mistelbach in  N iederösterreich; — Wollner Karl, aus Budweis in  
Böhmen ; — Fabricius Josef, aus K ronstadt in Siebenbürgen; — 
Grnber Josef, aus Kosolup in Böhmen.

Als D o c t o r e n  d e r  C h i r u r g i e  haben die S p o n s i o n  
abgeleg t:

Am 19. Jänner 1855. Die Herren Med.Doctoren: Fochler Vin- 
cenz; — Berger Moriz; — Kerschbaumayer Karl.

Am 23. Jänner 1855. H err Med. Dr. Gerstlener Johann.
Am 30. Jänner 1855. Die H erren Med. D octoren: Wallmann 

Heinrich; — Oszelda Paul; — Mossor Adalbert.
Am 13. Februar 1855. Herr Med. Dr. Girardi Karl.
Als D o c t o r e n  d e r  M e d i e i n  und C h i r u r g i e  wurden 

p r o m o  v i r  t und  zugleich als M a g i s t e r  de r  G e b u r t s h i l f e  
und  A u g e n h e i l k u n d e  a p p r o b i r t  folgende Zöglinge der 
früheren k. k. Josefs-Akademie:

Am 6. Febr. 1855. D ieH erren: Haberhauer Alois, u.Christ Franz.
Am 13. Februar 1855. H err: Krzepelka Josef.
A l s M a g i s t e r d e r G e b u r t s h i l f e  w u r d e n  a p p r o b i r t :
Am 22. Jänner 1855. Die Herren Med. Doctoren: SkodaFranz; 

•— Tunker Ferdinand; — Mandl Ferdinand; — Killiches Ferdinand.
Am 25. Jänner 1855. H err Med. Dr. Pollak Alexander.
Am 31. Jänner 1855. Die Herren Med. D r .: Urag Helio­

dor ; — Körnbach Sigismund.
Am 8. F ebruar 1855. Herr Med. Dr.: Fischer Richard.
Am 17. Februar 1855. D ieH erren Med. Doctoren: Gans Adam-, 

und Annaberg Edmund; — dann der Mag. Chirurg. H e rr: Igel Emanuel.
Am 21. Februar 1855. H err Med. D r.: Bunzel Emanuel.
Am 24. Februar 1855. H err Med. D r.: Schlosser Anton.
A ls  M a g i s t e r  d e r  A u g e n h e i l k u n d e w u r d e a p p r o b i r t :
Am 24. Febr. 1855. Hr. Med. und Chir. D r.: Fürntratt Matthäus.
Als P a t r o n e  d e r  C h i r u r g i e  wurden die Zöglinge der 

früheren k. k. Josefs-Akademie
Am 4. November 1854. H err: Khek Ignaz.
Am 16. Jänner 1855. H err: Richter Nicolaus; — und am

25. Jänner 1855. H err: Reiss Moriz approbirt.
Als M a g i s t e r  d e r  P h a r m  a c i e  w urdeam 30. Jännerl855  

Herr Brotzlcy Theodor aus Bösing in  Ungarn approbirt.
Als H e b a m m e n  w urden approbirt:
Am 25. Jänner 1855. F rau : Graf Barbara.
Am 3. Februar 1855. D ieFrauen: Ditters Katharina;— Killian 

Theresia; — Götz Anna; — Czech Katharina.
Am 17. F ebruar 1855. Die F rau en : Röcld Anna ; — Benesch 

Carolina Aloisia.
Am 24. F ebruar 1855. F rau : Dohan Eleonora.

(Fortsetzung in der Beilage Nr. III.)
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Beiträge zur Balneologie.
III. Beilage; ad Nr. 7.

Die joil- und bromhaltige Soole von Hall in Oberösterreich
in  pharmacodynamischer Beziehung, besprochen

von Med. Dr. Jos. N etw ald,
Bade- und Brunnenarzt, Director der landständischen Curanstalt daselbst.

Das bisher gemeinhin m it dem Namen „Haller Kropfwasser“ 
bezeichnete Mineralwasser ist eine natürliche, blos anderthalb 
Procent Kochsalz enthaltende, und darum , w ie der technische 
A usdruck lautet, n icht sudw ürdige Soole. Dieselbe entspringt 
m it 11,2° Celsius Tem peratur aus vier, in  einen und denselben 
Schacht mündenden Q uellen, welche zusammen täglich bei 
300 E im er liefern. Die Ergebnisse der Analyse, welche ich im 
Jahre 1852 im A ufträge des hochlöbl. o. d. e. vereinigten Lan- 
descollegiums ausführte, wurden durch den D ruck veröffent­
licht, und ich entlehne daraus blos folgende Zahlen, welche das 
Verhältniss der betreffenden Bestandtheile zu hunderttausend 
Theilen Mineralwassers zeigen.

100,000 Theile H aller Jodsoole enthalten
98440,0 Theile W asser, 0,3 Theile Kalium,

933,0 „ Chlor, 577,0 „ Hatrium,
6,0 „ Brom, 0,1 n Ammonium,
4,0 „ Jod, 17,0 57 Kalkerde,

19,0 „ Kohlensäure, 11,0 55 Bittererde,
J.,0 „ Kieselsäure, 0,7 55 Eisenoxydul,
0,2 „ Phosphorsäure, 0,2 55 Thonerde.

An gasföi’migen B estan d te ilen  findet man ausser der schon 
oberw ähnten Kohlensäure noch Sauerstoff-, Stickstoff- und leich­
tes Kohlenwasserstoffgas (Sumpfgas). Das letztgenannte, bei A n­
näherung einer Flam me sich entzündende, aber schwach leuch­
tende Gas bildet auch einen B e s ta n d te il anderer jodhaltiger 
Soolen, wie z. B. jener von Iwonicz in  Galizien, zu Bassen in  
Siebenbürgen, bei der Adelheidsquelle zu H eilbrunn und  zu 
Kreuznach bei den w ärm eren Soolquellen. Zur Stunde ist aber 
weder die zwischen den Jodquellen überhaupt und dieser Gas­
a rt bestehende Beziehung gemeinschaftlichen Ursprunges, noch 
eine specifische W irkung derselben auf den gesunden oder k ran ­
ken Organismus bekannt.

Die Haller Soole gehört zu den jod- und  brom haltigen 
Kochsalzquellen, und leistet, was die H eilkraft anbelangt, in  vol­
lem Maasse was O s a n  n  von ihnen sag t: „Sie w irken n u r vermöge 
„ihres beträchtlichen Jod- und  Bromgehaltes, indem  sie den Ver- 
„flüssigungsprocess befördern, die Resorption verstärken, auflö- 
„send, rückbildend aufK rankheitsproducte und Metamorphosen 
„der weichen Gebilde, nam entlich in  der Sphäre des Drüsen- 
„und Lymphsystems, so wie der Geschlechtswerkzeuge ein.“

Zunächst bemerke ich, dass meiner Analyse zufolge in  der 
Soole zu Hall d a s  B r o m  d e m  G e w i c h t e  n a c h  e b e n  so 
ü b e r  d a s  J o d  v o r w i e g t ,  w ie diess von den Jodsoolen zu 
Iwonicz, und  von den Soolwässern Kreuznachs längst bekannt 
war, und wie diess nach P e t t e n k o f e r ’s neuester Analyse bei 
der Adelheidsquelle und nach H e r b e r g e r ’s Untersuchungen 
auch hei der b ro m -u n d  jodhaltigen Soole zu Dürkheim  in  der 
Pfalz der Pall ist. Daraus geht aber fü r die practischen Aerzte 
die Lehre hervor, dem Brom künftig  m ehr Aufmerksamkeit zu 
schenken, als es bisher in  der Therapie geschah.

Um jedem Missverständnisse bezüglich der oben wiederhol­
ten W orte Os a n n ’s vorzubeugen, werde ich im  Folgenden die 
bisher als die zweckmässigste erprobte Anwendungsweise des 
H aller Jodwassers m it jener an der Adelheidsquelle und an den

Kreuznacher Soolen vergleichen, ferners m it H insicht auf den 
Brom- und Jodgehalt unseres Mineralwassers einen Vergleich 
desselben m it der je tz t so häufig angewendeten Jodkalium lösung 
anstellen.

In  so ferne mich die in  der Saison 1854 zu H all und P farr­
kirchen an 200 Curgästen gemachten Beobachtungen zu einem  
Schluss berechtigen, pflichte ich hinsichtlich der Gabengrösse 
unserer Soole bei der T rinkcur vollkommen der A nsicht des 
H errn  Prim ararztes Dr. H a l l e r  ') bei, wenn er sagt: „ D i e  
t ä g l i c h e  G a b e s o l l n i e  d r e i  U n z  e n  ü b e r  s e h r  ei  t  en .“ 2) 

Auch darin  stimme ich ihm  bei, d a s s  (bei Scropheln) d ie  
ä u s s e r e  A n w e n d u n g  (des H aller Jodwassers) in  B ä d e r n  
d i  e h e i l k r ä f t i  gs  t e  s e i n  d ü r f t e ,  weil dabei die schädliche 
W irkung auf Lungen und Magen am meisten vermieden w ird. 
Zu Jodbädern fü r Erwachsene w erden zu Hall bei Beginn der Cur 
auf 4—5 E im er erw ärm ten Süsswasers 5 Mass Jodwasser und  
bei der au fs  Höchste gesteigerten A nw endung selten m ehr als 
dreissig Mass Jodsoole auf obiges Süsswasserquantum zugesetzt.

Bei F rauen  und selbst bei Männern m it etwas zarter H aut 
darf aber ein Zusatz von 30 Mass Soole n icht stattfinden, weil 
die schon nach halbstündigem  Gebrauche entstehende Haut- 
rö thnng  sehr empfindlich w ird.

Berechnet m an nun  das Gewicht eines W iener Eimers Jod­
soole m it einem W iener Civilpfnnde, so enthalten 30 W iener 
Mass derselben =  75 W iener C ivilpfunde:

17 % Unz. Kochsalz, 23,36 Gran Jod und 34,75 GranJBrom.
So viel über Hall.

In  Betreff der Adelheidsquelle sagt Dr. O e t t i n g e r 3) :  
„Schädliche N ebenwirkungen beim Gebrauche dieses Wassers 
„konnte m an nie wahrnehm en, selbstw ennes bis zu l ' / 2—2 Mass 

54—72 Unzen des Tages, und  6 Wochen lang unausgesetzt 
„getrunken wurde, und m an nebenbei an der Quelle (in unver­
d ü n n te r  Soole) täglich badete. Auch bei K indern zwischen 5—9 
„Jahren, welche dieses W asser über ein Jah r lang m it U nter­
b rech u n g en  v o n l—2W ochen täglichzu  ein Q uart tranken, w ur­
d e n  J o d - E r k r a n k u n g e n ,  oder einzelne, durch Jod bedingte 
„Affectionen nie wahrgenomm en.“

In  Bezug auf Kreuznach berufe ich mich auf Dr. T r a u t ­
w e i n  4). E r sagt: „Die gewöhnliche Brunnendosis fü r Erw ach­
s e n e  sind 4—6 Unzen vierte lstündlich ; der Gesammtverbrauch 
„für E i n e n  Tag darf selten 24—30 Unzen überschreiten ; bei 
„K indern verm indert sich dieses Quantum  verhältnissm ässig.“ 

Die B ereitung der Soolbäder zu Kreuznach geschieht da­
durch, dass die 24° R. w arm e Soole des H auptbrunnens zu Mün­
ster am Stein gerade vom B runnen w eg durch eine geschlossene 
R öhrenleitung den Badewannen zugeführt, und  darin  höchstens 
m it etwas erw ärm ter Soole versetzt w ird. Die Soole der kühleren 
Quellen Kreuznachs w ird  ebenfalls unverdünnt angewendet, und 
meistens in  den W annen selbst künstlich erwärmt. F ü r ein sol-

*) Die Heilkraft des Jodwassers von H all in  Oberösterreich gegen den lym­
phatischen Kropf. Durch eine Reihe von Versuchen geprüft von Dr. C a r l H a l l e r .  
Medic. Jahrbüch, des k. k . österr. Staates. 25. Band S. 525—542.

2) 3 Unzen Haller Jodwasser enthalten: 21 Gran Kochsalz, M/iooo Gran Brom 
und 58/iooo Gran Jod.

3) Die Adelheidsquelle, ein jodhaltiges Bromwasser zu Heilbrunn in Ober­
bayern. München 1854, Seite 32.

q) Die Soolquellen zu Keuznach und ih re  med. Anwendung. Kreuznach 
Selbstverlag des Verfassers 1853, S. 55.

1 0
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dies, dort „einfach“ genanntes Soolenbad stellt sich, wenn man 
die Badeflüssigkeit zu 600 preuss. Civilpfunde annim m t, ein Ge- 
lialt an beiläufig 113 Unzen fixer Bestandtlieile heraus.

A llein m an begnügt sich dort selbst dam it noch nicht, son­
dern setzt den Bädern häufig flüssige M utterlauge bis zu 40 Ci- 
vilpfund =  13 */3 pr. Quart zu, und ein solch verstärktes Bad 
en thält dann m ehr als 323 Unzen fixer Bestandtlieile, w orunter 

1183/ä Unzen Kochsalz, 7 Unzen Bromnatrium und
159 „ Chlorcalcium, 1 „ Jodnatrium

zugegen sind.
N un zur Jodkalium lösung. 1 Scrupel Jodkalium  w ird E r­

wachsenen als Dosis pro die häufig durch Wochen lang verord­
net. 1 Scrupel Jodkalium  en thält beinahe 16 Grane Jod.

W ollte ein Patien t nun  eine dieser Jodmenge entsprechende 
Q uantitä t H aller Jodsoole zu sich nehmen, so müsste er binnen 
Tagesfrist nicht w eniger als 350,000 Grane =  60 med. Pfunde 
Jodw asser trinken.

Zu künstlichen Jodbädernlässt Pr i mar i usDr . Moj ’s i s o v i c s  
2  Civilpfunde Steinsalz, 2 — 3 Drachmen Jodkalium  und 1 — 2 
Drachmen Jod nehmen.

A uf die Mengen Jods und Jodkalium s, wrelche L u g o l  zu 
Bädern für scroplielsüchtige Individuen verordnet, w'erde ich 
später kommen.

W oher rü h r t nun die unläugbar auffallende H eilw irkung 
der zuvor erw ähnten, so geringen Gaben der H aller Soole ?

W eit entfernt, einen altenB runnengeistheraufzubeschw ören, 
oder zu einem „belebenden P rincipe“ , zu einem „dynamischen 
A gens“, und wie all diese vielsagenden und  niclitsbedeutenden 
hypothetischen Dinge heissen mögen, Zuflucht zu nehmen, er­
k läre  ich m ir die in  der T hat kaum  glaublichen Leistungen 
verhältnissm ässig k leiner Gaben unseres Jodwassers daraus, 
dass s o w o h l  B r o m  a l s  J o d  i n  s e l b e m  i n  d e r  F o r m  v o n  
B r o m m a g n e s i u m  u n d  J o d m a g n e s i u m ,  also in  Form  
zw eier höchst leicht zersetzbarer, m ith in  auch leicht assimilir- 
barer Haloidsalze zugegen sind.

Ich habe mich schon anderw ärts ‘)  darüber ausgesprochen, 
was mich zu dieser V erm uthung führte.

Ich hatte behufs der Analyse 50 Gramme H aller Mineral­
wasser in  einem Becherglase abgewogen, welches kaum  zu zwei 
D rittheilen seines Baumes dam it erfüllt w ar. Um Staub abzu­
halten, legte ich einen flachen Glasdeckel auf; allein aus Verse­
hen brachte ich den Papierstreifen, aufdem icli das Nettogewicht 
der abgewogenen Soole no tirt hatte, anstatt, wie gewöhnlich, 
auf den Deckel, un ter denselben. Von Capillaraul'saugung konnte, 
da das Papier um  fast 2 Zoll vom Niveau der Flüssigkeit ab- 
stand, und da die Becherwand ebenfalls n icht benetzt w ar, keine 
Rede sein. So stellte ich das Glas im  Laboratorium , dessen Tem­
pera tu r 13° R. betrug, auf einem von der Sonne nicht direct be­
schienenen Tische bei Seite. Als ich nach V erlauf E iner Stunde 
das Glas w ieder zur H and nahm, trau te ich  kaum  meinen Augen, 
als ich  das •— wie ein directer Versuch dann nachwies — m it 
S tärkem ehl geleimte Maschinenpapier so intensiv gebläut fand, 
wie diess n u r bei einer Reaction freien Jods auf Stärke stattfin­
det, und  ich zog daraus den einfachen Schluss, das Jod m üsseim  
Haller M ineralwasser in  Form einer leicht zersetzbaren Verbin­
dung vorhanden sein.

Es konnte mich daher, als ich später zur Berechnung der in  
der H aller Soole analytisch nachgewiesenen Stoffe schritt, n icht

') In  der am 15. Jänner d. J . abgehaltenen allgemeinen Sitzung der k. k. Ge-
Seilschaft der Aerzte allhier.

W under nehmen, eine zu geringe Q uantität Natrons zu finden 
als dass ich an das Gebundensein des Broms und des gesummten 
Jods an N atrium  hätte denken können, ja  ich halte es sogar für 
w ahrscheinlich, dass selbst jene obsclion höchst geringe Menge 
Jods, welche ich in  der Form von Jodnatrium  annahm, im  Mi­
neralw asser nicht als solches, sondern als eine äquivalente Menge 
Jodm agnesium  zugegen sei.

Es handelt sich hier keineswegs, wie Manche glauben dürf­
ten, um eine spitzfindige Speculation oder um  eine unfruchtbare 
Hypothese, sondern ich hoffe im Gegentheile einen nicht zu ver­
achtenden Beitrag zur Förderung der rationellen Therapie zu 
liefern.

E rst vor wenigen Tagen fand ich beim Durchlesen eines 
baineologischen W erkes die Mittheilung der Analyse des W as­
sers der Jodquelle im  K ampterwalde von (weiland) Professor 
Dr. J. A. B ü c h n e r ,  und da fand ich folgende zw ei Stellen:

„Der Geruch des frischen sowohl als versendeten Wassers 
„ist unverkennbar j o d a r  t i g, und tr itt noch stärker beim Erw är- 
„men des Wassers hervor. Am versendeten Wasser is t dieser 
„schon den hauptsächlich w irksam en Bestandtheil der Quelle 
„anzeigende Geruch nicht im mer gleich deu tlich , m anchm al 
„selbst unm erklich, und scheint von einer bis je tz t noch n icht 
„hinläng licherk lärten  Zersetzung des in dem Wasser enthaltenen 
„J  o d m  a g n e s i u m s herzurühren.“

Indem ich hinsichtlich des V ersuclis, d e n B u c l i n e  r  anstellte, 
um  zu beweisen, dass das Jod in  dem in Rede stehenden Mineral­
wasser nicht an N atrium , sondern an Magnesium gebunden sei, 
auf die Originalabliandlung verweisen muss, führe ich noch fol­
gende W orte B u c h n e r ’s an:

„ D i e  l e i c h t e  Z e r s e t z b a r k e i t  d e s  J o d m a g n e s i u m s ,  
„ d a s  l e i c h t e F r e i w e r d e n  d e s J o d s  d a r a u s  s c h o n u n t e r  
„ d e m  b l o s s  e n  E i n f l ü s s e  d e r  W  ä r m e ,  welche Eigenschaft 
„dem Jodnatrium  nicht zukommt, lässt die V erm uthung zu, dass 
„ e r s t e r e s  S a l z  h e i l k r ä f t i g e r  sei als letzteres.“

Ich bekenne offen, dass die Freude, einen so achtbaren Ge­
währsm ann gefunden zu haben, mich reichlich für den Schmerz 
entschädigt, mich um die P rio ritä t eines für die medicinisclie 
Praxis höchst w ichtigen Gedankens gebracht zu sehen.

Bezüglich der Bedingungen, un ter welchen die Zersetzung 
der im  H aller Jodwasser vorhandenen H aloidsalze: Brommagne­
sium und  Jodmagnesium, erfolgen kann, bem erkeich, dass hiezu 
abgesehen von stärkeren Säuren und von dem allerdings chemisch 
höchst w irksam en, aber noch räthselliaften Ozon : 1. Licht,
2. W ärm e und 3. Kohlensäure hinreichen.

Hiebei erfolgt gleichzeitig eine Zersetzung des in  der Jod­
soole natürlich immer vorhandenen W assers. Dadurch dass der 
Sauerstoff desselben an das Magnesium tr itt, entsteht das Oxyd 
davon (gewöhnlich Bittererde oder Magnesia genannt), welches 
bei Gegenwart einer hinreichenden Menge Kohlensäure als Bicar- 
bonat gelöst, oder w enn zu w enig Kohlensäure zugegen ist, als 
einfach kohlensaure Magnesia gefällt w ird. Andererseits bildet 
der Wasserstoff des W assers m it dem Jod und Brom die entspre­
chenden Wasserstoffsäuren, welche aber w ieder dadurch leicht 
zersetzt werden, dass w ährend der atmosphärische Sauerstoff sich 
m it dem Hydrogen vereint, wobei Jod und Brom frei werden.

So anmassend es nun auch erscheinen mag, behaupte ich im 
Hinblicke auf die in  unsern Tagen so häufig stattfindende Jodo-

Dr. Vincenz M ü l le r ,  Specielle Beschreibung der Heilquellen, Mineralbäder 
und M olkencur-Anstalten des Königreichs Baiern, zweite Auflage, Augsburg 
bei Eieger 1847 S. 468—481.
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therapie, dass es unzweckmässig sei, sich des Jodkalium s zu be­
dienen, wo es sich darum  handelt, die Effecte des Jods hervorzu­
bringen.

Im Jodkalium  is t das electronegative Jod durch das amm ei- 
sten electropositive Kalium nicht m inder neutralisirt, als die 
Eigenschaften der so energischen Schwefelsäure durch Verbin­
dung m it der entsprechenden Menge Kalis, welches bei dieser 
V erbindung ebenfalls seiner auffallend ätzenden Eigenschaften 
verlustig  w ird, aufgehoben werden.

W arum  übt hingegen das kohlensaure Kali, obsclion es auch 
ein Salz ist, dennoch eine noch so merkliche alkalische Reaction 
auf die chemischen Reagentien sow ohl, als auf den lebenden 
Organismus aus ? Desslialb, w eil die schwache Kohlensäure dieim  
Kali aufs Höchste entwickelte A lkalin ität und deren W irkungen 
nicht zu paralysiren vermag. Umgekehrt treten im schwefelsauren 
Kali die charakteristischen Eigenschaften der Schwefelsäure 
darum so m ächtig hervor, w eil das Eisenoxyd im Vergleiclie m it 
der so kräftigen Schwefelsäure eine schwache Base is t;  hat ja  
selbst das Kali nicht die Kraft, die mehr, als ein A equivalentbe­
tragende Menge der Schwefelsäure zu neutralisiren.

Es lohnt nun der Mühe nachzuforschen, wie die Aerzte dazu 
gekommen seien, sich für die practische A nwendung anstatt des 
von C o i n d e t  ursprünglich empfohlenen Jods und der Jodtinc- 
tu r  fast ausschliesslich des Jodkalium s zu bedienen.

In  jener chemischen Gruppe der sogenannten Elemente, 
un ter welchen sich das gasförmige C h l o r  als stärkstes, das 
flüssige B r o m  schon als schwächeres Glied darste llt, b ildet das 
bei gewöhnlicher Tem peratur starre J o d  anerkannt das schwäch­
ste. Allein so wie in  manchen ändern chemischen Beziehungen 
köm m t es m it dem Chlor und Brom auch in  d e r  Eigenschaft 
überein, sich beim Zusammenkommen m it wasser- oder auch 
nur wasserstoffhaltigen organischen Substanzen ihres W asser­
stoffs ganz oder zum Theile zu bemächtigen, und dadurch notli- 
w endigerweise einen Zerfall der berührten  organischen Substanz 
eine m ehr m inder tiefgehende Zerstörung zu erzeugen.

E rw ägt man diese Thatsache, so lässt sich wohl leicht be­
greifen, dass nicht nu r die absoluten Feinde alles Neuen, son­
dern auclx unparteiische Aerzte seiner Zeit, als sich m ehrseitig 
auf V erabreichung selbst massiger Gaben von Jod in  Substanz 
schreckliche Folgen zeigten, das Jod als Gift verabscheuten.

Erklärlicherw eise konnte man auch der Jodtinctur nicht 
viel Besseres in  der practischen A nwendung nachsagen. Denn 
w ird  die Jodtinctur durch Mischen m it einer wässerigen F lüs­
sigkeit verdünnt, so scheidet sich bekanntlich, w ährend sich der 
A lkohol m it dem W asser vereint, das Jod zwar fein vertheilt, 
aber doch in  Substanz aus.

W ard aber die Jodtinctur, wie diess oft bei ändern Tinc- 
turen  geschieht, im  concentrirten Zustande, allenfalls auf einem 
Stückchen Zucker verabreicht, so erfolgte natürlich die Aus­
scheidung des Jods, und seine fernere eorrosive E inw irkung auf 
die Schleimhaut des Verdauungskanals.

Kein W under, dass m an also das Jodkalium  w illkomm en 
hiess, indem man es häufig selbst in sehr grossen Gaben innerlich 
verabfolgen kann, ohne davon unm ittelbar üble Folgen zu sehen.

Allmälig gewannen selbst die frühem  entschiedenen Geg­
ner des Jods den Mutli, Jodkalium  anzuwenden, und man liest 
in  pharmacologisclien W erken von sehr, sehr grossen Gaben 
Jodkalium s, welche ohne Schaden vertragen wurden.

Ich halte aber dafür, es handle sich w eniger darum, wie 
grosse Gaben ungefährdet verordnet werden dürfen, als um die

Frage, in wie geringer Gabe ein Heilmittel noch günstig w irke. 
Da begegnen w ir nun dem enormen Unterschiede zwischen den 
Dosen Jodkalium s und reinen Jods, welche zur E rreichung eines 
und desselben Heileffects gehören.

Man w endet allgemein m ehr als einen Scrupel Jodkalium  
an, wo E in Gran Jod genügen w ürde, und doch enthält ein Scru­
pel 16 Grane Jod, aber allzu fest gebunden.

Ja  die W irkung des Jodkalium s zeigt sich in  manchen F äl­
len so gering, dass man zu einer V erstärkungseiner arzneilichen 
K raft freies J o d  zusetzt, welches sich eben in der wässerigen 
Jodkalium solution leicht auflöst, wobei aber die Auflöslichkeit 
des Jods in  der Jodkalium lösung in  dem Grade abnimmt, als die 
Menge des zugesetzten Wassers zunimmt. Zweifelsohne w irk t 
daher jenes Jodkalium , welches m an m it einem Ueberscliusse 
von Hydrojodsäure verunreinigt nenn t, gerade desslialb energi­
scher, als chemisch reines vollkommen neutrales Jodkalium .

H ätte unser Zeitalter nicht ein so ungemein schwaches Ge- 
dächtniss, dass es schon in  wenigen Jahren der schönsten frü­
h em  Leistungen vergisst, zu denen ich ohne A nstand L u g o l ’s 
A rbeiten rechne, so würde m an schon längst auf die für dieJod- 
verordnung gewiss sehr w ichtige Ansicht gekommen sein, an­
sta tt des Jodkalium s Jodnatrium  oder selbst Verbindungen des 
Jods m it E rdm etallen anzuwenden, welche letzteren die charakte­
ristischen Eigenschaften des Jods bei w eitem  nicht so, wie diess 
beim K alium  der Fall ist, verdecken könnten.

L u g o l * )  wendete zu einem Bade für K inder 
2 Scrupel Jod auf 4 Scrupel Jodkalium , bis zu 
4 ' „ 8 „ „ und für Erwachsene
2 Draclim. „ „ 4 Drachmen „ bis zu

4  n  ®  n  n  a n -

W erden je tz t auch in  Frankreich n icht m ehr so enorme 
Gaben von Jod und  Jodkalium  zu Bädern angew endet, so sind 
sie doch noch im mer bei weitem  grösser, als die stärksten Gaben 
Jodsoole, welche in Hall zu Bädern verordnet werden. Und die 
scheinbar ausser allem Verhältnisse zum Jod- und Bromgehalte 
stehenden H eilw irkungen dieser Bäder lassen sich ganz unge­
zwungen dadurch erklären, dass sowohl Brom als Jod, in  dem 
Masse als sie durch die Badewärme aus ihren lockern V erbin­
dungen m it Magnesium frei werden, in  den K örper des Badenden, 
sei es nun durch die H aut hindurch, sei es auf dem A thm ungs- 
wege E ingang finden.

Dem bisher Gesagten zufolge ist es meine innige Ueberzeu- 
gung, dass sich das W asser der nunm ehr der Obhut des hohen
o. d. e. vereinigten Landes-Collegiums anvertrauten b r o m -  
u n d  j o d h a l t i g e n  S o o l q u e l l e n  H a l l s  „ d u r c h  i h r e “, 
wie sich ein von einer grossen Anzahl der geachtetsten 
medicinischen A utoritäten W iens unterzeichnetes Document 
ausdrückt: „ Vo n  d e r  N a t u r  so b e g ü n s t i g t e  c h e m i s c h e  
„ Z u s a m m e n s e t z u n g i n  V e r b i n d u n g  m i t  i h r e r  i n  Le i -  
„ d e n  d e s  D r ü s e n -  u n d  L y m p h s y s t e m s  ü b e r r a s c h e n d  
„ e r f o l g r e i c h e n  H e i l  w i r k  u n g  s i c h  m i t  a l l e i n  R e c h t e  
„ e i n e n  e u r o p ä i s  c h e n  R u f  e r w e r b e n  w i r d . “

i) Die kräftigste und bewährteste Heilmethode der Scrofelsucht. Frei be­
arbeitet im D eutschen von Dr. A. P. W i 1 h e  1 m i. Leipzig bei M e i s s n e r  1836.
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Ueber chronischen Darmcatarrh als Heilobject für CarlsbatPs 
Thermen im Allgemeinen, mit besonderer Bezugnahme auf ein­

zelne Fälle.

Von Dr. It. F leck les, practischem Arzte in Carlsbad,

Die chronische D iarrhöe zu beobachten, b ietet sich m ir seit 
einigen Jahren häufiger Gelegenheit; dieses Leiden w ird  durch 
Carlsbad regulirt, wenn es auf einem häm orrhoidalen oder 
gichtisclien Boden w urzelt, oder als Folge anomaler Gallen- und 
Schleimabsonderung auftritt. Vorzüglich der Gebrauch der Spru­
deltherm e, anfangs zu mehreren halben, später ganzen Bechern, 
die höchstens die Zahl von 4 oder 6 erreichen sollten, und jener 
der Sprudel- und Moorbäder entsprechen vollkommen den hier 
zu stellenden Indicationen durch Förderung giiustiger Heilresul­
tate. C ontraindicirt sind aber unsere Therm en in  allen chroni­
schen Durchfällen, die auf Anämie, oder auf Follicular - Ge­
schwüren des Dickdarms beruhen, oder wo Atonie in  den Schleim­
häuten überhaupt vorhanden ist. Diesen chronischen Darm- 
catarrhen entspricht vielm ehr der Gebrauch von Franzensbad 
oder die Anwendung von Gastein’s Therm albädern, w ofür ich in  
m einer E rfahrung schöne Belege habe, ganz vorzüglich; inglei­
chen. habe ich beim chronischen D arm catarrh chlorotischer Indi­
viduen von w arm en Seebädern un ter gleichzeitigem Beigebrauche 
von gew ärm ter Franzensquelle günstige H eilresultate beobachtet. 
W enn in  diesen zuletzt bezeichneten Fällen  die Carlsbader Ther­
men, vorzüglich der Schlossbrunnen, nu r versucht w ird, so muss 
die Zeit der vielleicht zu hoffenden A m elioration auf die Periode 
der Nachcur in  Franzensbad oder Pyrm ont verlegt werden. Die 
sorgfältigen Beobachtungen durch einen Zeitraum  von m ehr als 
z w a n z i g  J a h r e n  in  meinem Berufe lieferten m ir eine Reihe 
von Thatsaehen m it wechselndem Erfolge. Die oft scheinbar 
günstig  sich gestaltenden Phänomene, w ährend oder nach dem 
Curgebrauche, haben mich nicht geblendet, nu r die nach Monaten 
oder Jahresfrist constatirten Resultate galten und  gelten m ir als 
A nhaltspuncte zurB estim m ungundB egrenzung der Indicationen 
fü r Carlsbad.

In  Bezug auf Einzelfälle, die ich in  der Saison 1854 in  
Carlsbad beobachtete, mögen hier folgende erw ähnt werden.

Einen interessanten F all von c h r o n i s c h e r  D i a r r h ö e  
m i t  b e g i n n e n d e m  M o r b u s  B r i g l i t i i  complicirt, beobach­
tete ich bei einem Manne von 38 Jahren aus Ungarn, er erlangte 
nach zweimonatlichem Gebrauche des Sprudels voUkommene 
Heilung. Die chronische D iarrhöe hatte  h ier wohl häm orrhoidale 
G rundlage, allein sie w ar in  den letzten Monaten m ehr die 
Folge einer beginnenden albuminösen K rase ; daher nach Ver­
besserung dieser, w ie mich mehrfach unternom m ene H arnanalysen 
überzeugten, die chronische D iarrhöe selbst dem innerlichen und 
äusserlichen Gebrauche des Sprudels w'ich.

Zwei Frauen im  Beginne der climacterischen Periode tranken 
die Sprudeltherm e nu r zu 2 bis 3 Becher täglich durch 6 Wochen 
gegen chronischen D arm catarrh m it nachhaltigem  Erfolge. H ier 
stand gewiss die chronische D arm alteration m it dem Wende- 
puncte, in den die Genitalfunction trat, in  innigem  Zusammen­
hänge, und der verordnete Gebrauch von Carlsbad dürfte hier

nicht nu r für das bezeichnete Leiden der Gegenwart von nach­
haltiger W irkung, sondern von w eit heilvollerer Influenz auf 
die Vorbauung später sich entw ickelnder Leiden des Gebär­
systems sein.

E in  H err im  A lter von 38 Jahren aus B rünn und ein Zweiter 
54 Jahre alt aus Ungarn, beide am chronischen Darmcatarrlie lei­
dend. Bei ersterem Curgaste w ar ausser der häm orrhoidalen 
Symptomengruppe und einer hereditären Disposition keine 
Krase bezeichnend, die an dem Leiden zu participiren schien. Bei 
dem zweiten Curgaste w ar auffallend, dass die D iarhöe über ein 
Jah ran h ie lt undm iteinem  bedeutenden Milztumor inFolge eines 
Quartanfiebers complicirt war. Fast schien die D iarrhöe h ier 
selbst einen gewissen Typus zu beobachten und oft nach 7 oder 
14tägiger Pause plötzlich ohne äussere Veranlassung stürmisch 
hervorzutreten. Das ganze K rankheitsbild m ahnte an einverlarv- 
tes Wechselfieber.

Chinin und Opium leisteten nur tem porären Erfolg, die 
Anwendung von Tannin blieb ganz erfolglos, aber die sechs­
wöchentliche Anwendung der Sprudelquelle, der Sprudel- und 
Schlammbäder entsprachen den gehegten Ansprüchen in  diesem, 
w ie in  dem ersten Falle vollkommen. Die erreichten H eilresul­
ta te  bew ährten sich auch 4 Monate nach dem Curgebrauche in  
Carlsbad als constant.

W asdie Jahreszeitanbelangt,inder solche Leidende in Carls­
bad die C ur gebrauchen sollen, so sind die Frühlingsm onate 
w eniger geeignet, und  die Monate Ju li und A ugust die zuträg­
licheren, weil bei der beständigeren, w arm en Som m erwitterung 
die meistens darniederliegende H autfunction energischer belebt 
w ird  zur kritischen Function, auch dürfte der w ichtige Umstand 
nicht zu übersehen sein, dass dann die N achwirkungen, die von 
hohem Belange sind, in  eine noch günstige Periode fallen, ein 
Moment von tiefer Bedeutung bei Behandlung der chronischen 
Darm catarrlie m it Heilquellen, das, wo die Umstände es begün­
stigen, stets eine vorzügliche Rücksicht verdient.

BaJucologische Zeitung.

Bei Gelegenheit der letzten Versam mlung der deutschen 
Naturforscher zu Göttingen w urde beschlossen, eine d e u t s c h e  
h y d r o l o g i s c h e  G e s e l l s c h a f t  zu gemeinschaftlicher F ör­
derung der Balneologie zu gründen, die ihre A rbeiten in  
einem besonderen literarischen Organe niederlegen soll. In 
Folge dessen is t nun  eine grosse A nzahl von Brunnen- und 
Badeärzten zusam m engetreten, und es erschien bereits am
1. Jänner 1855 die erste Nummer obigen Organs unter dem T itel: 
B a l n e o l o g i s c h e  Z e i t u n g .  Correspondenzblatt der deut­
schen Gesellschaft für Hydrologie un ter der Redaction des 
rühm lichst bekannten Dr. L. S p e n g l e r  in  Bad Ems. Es stellt 
sich die Aufgabe, die Balneologie in  die Reihe der exacten W is­
senschaften einzuführen, und  w ill nebst all demjenigen, was j in 
den Badeschriften überhaupt gefunden w ird , insbesondere auch 
eine unparteiische M ittheilung der Endresultate der Badecuren 
bringen, w ie sie von den Hausärzten des die Bäder besuchenden 
Publicums nachträglich wahrgenommen werden.

Druck von L. C. Zamarski, Universitäts-Buclidruckerei (vormals J. P. Sollinger).


