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I. Original-Abhandlungen aus sammtlichen Zweigen der Heilkunde.
Ucbcr die Aiifsaugiuig der Murzelii

gesunder bleibender Zahne. 
von Dr. Moriz Heider.

Der Yorgang bei der Aufsaugung von Milchzahn- 
wurzelh zur Zeit des Zahnwechsels w ar Gegenstand viel- 
facher Untersuchungen und Hypothesen und man weiss 
heutzutage iiber denselben soviel mit Bestimmtheit, dass 
ein ursachlicher Zusammenhang zwischen der Entw ick
lung des bleibenden Zahnes und der Aufsaugung derMilch- 
zahnwurzeln S tatt findet. In welcher W eise diese aber 
bewerkstelligt w ird, ist noch nicht liinreiehend aufge- 
k la r t, soviel aber gewiss, dass zur Zeit der Entwicklung 
der W urzeln der bleibenden Zahne das ZahnsSckchen 
gefassreicher w ird, mit den W urzeln der betreffenden 
Milchzahne in unmittelbare Beriihrung kom m t, und somit 
bei der Aufsaugung der letzteren eine sehr wichtige Rolle 
spielt, — ja  wahrscheinlich der eigentliche aufsaugende 
A pparat ist. Die genauere Untersuchung der durch die 
Aufsaugung an den Milchzahnwurzeln hervorgebrachten 
Flachen zeigt, dass sie immer an der dem nachruckenden 
Zahne zugekehrten Seite entstehen, und dass zuweilen 
nicht bios der eigentliche Ersatzzahn, sondern auch sein 
Nachbar zur Aufsaugung einer Milehzahnwurzel beitragen 
kann , daher man an derselben mitunter zwei von einan
der unabhangige Aufsaugungsflachen fmdet, von denen 
jede einem anderen Zahne entspricht. Diese Thatsachen

werden noch durch eine andere erganzt, welche Iiber die 
Richtigkeit der oben gemachten Schlusse jeden Zweifel 
benimmt. W enn namlich der neue Zahn sich gar nicht 
oder am unrechten Orte entwickelt, w ird die betreffende 
Milehzahnwurzel nicht aufgesaugt, und man lindet den 
Milehzahn noch in yorgerlickteren Jahren im Munde, w ie 
diess namentlich nicht selten bei dem sogenannten Augen- 
zahne der Fali ist. Es werden somit die Milchzahnwur
zeln nicht ohne Unterschied żur Zeit der zweiten Zahnung 
aufgesaugt, sondern nur n a c h  M a s s g a b e  d e r  sich . 
e n t w i c k e l n d e n  b l e i b e n d e n  Z a h n e .

Das bisher Gesagte enthalt den Zahnarzten schon 
lange bekannte Thatsachen, minder bekannt —• und mei- 
nes Wissens noch nirgends mitgetheilt — durfte die 
Beobachtung sein, d a s s  d i e  W u r z e l  e i n e s  g e s u n -  
d e n  b l e i b e n d e n  Z a h n e s  in F o l g ę  d e r  E n t w i c k 
l u n g  e i ne s  d a r u n t e r l i e g e n d e n  e b e n f a l l s  b l e i 
b e n d e n  Z a h n e s  g e r a d e  so a u f g e s a u g t  w i r d ,  
w i e  d i e  W u r z e l  e i n e s  M i l c h z a h n e s .

Ich besitze in meiner Sammlung sechs bleibende 
Z ahne, dereń W urzeln ganz oder theilweise in der oben 
angegebenen W eise aufgesaugt w urden, fiinf derselben 
habe ich selbst gezogen und die betreffenden Falle beobaeh- 
te t , den sechsten verdanke ich der Gefalligkeit meines ge- 
ehrten Collegen Herm  Y. T e r  z e r ,  der mir denselben 
zum Gesehenke machte.
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Die angefiihrten Falle zerfallen in zwei G ruppen: 

namlich in die Aufsaugung der hinteren W urzel des zwei
ten unteren Mahlzahnes in Folgę der sich entwickelnden 
Krone des W eisheitszahnes, und in die Aufsaugung der 
W urzel des seitlichen Schneidezahnes in Folgę der nach- 
riickenden Krone des sogenannten Augenzahnes.

In allen diesen Fallen bot die durch die Aufsaugung 
gesetzte Flachę genau dasselbe Ansehen dar, w ie jene 
der gleiehnamigen Milchzahne. Insbesondere ist bei den 
Fallen, die den zweiten unteren Mahlzahn betreffen, die 
Aufsaugung der hinteren W urzel in drei yerschiedenen 
Stadien zu sehen: im Beginne, wo der eine Httgel der 
schiefgelegenen Krone des W eisheitszahnes eine halbkugel- 
formige Aufsaugungsflache am zweiten Mahlzahne hervor- 
b rach te ; im weiteren Yerlaufe (im zweiten Falle), wo die 
hintere W urzel des zweiten unteren Mahlzahnes durch 
denselben Yorgang zur Halfte, und im dritten Falle, wo 
dieselbe W urzel ganzlich aufgesaugt wurde. In allen drei 
Fallen musste der zweite untere Mahlzahn wegen Zahn- 
schmerzen gezogen w erden, und zwar im ersten Falle 
wegen Entztindung der ausseren Zahnw urzelhaut, in bei
den anderen Fallen wegen Entblossung des Zahnnervens.

Nieht minder charakteristisch ist die Aufsaugungs
flache am seitlichen Schneidezahn zu sehen und zwar in 
einem Falle eine ovale Yertiefung an der hinteren W urzel- 
fiache zunachst dem Zahnhalse darstellend, in den beiden 
anderen Fallen ist jedoch die ganze W urzel bis zum Zahn
halse aufgesaugt und eine der Spitze des Augenzahnes ent- 
sprechendeYertiefung gebildet. In dem einen der beiden letzt- 
genannten Falle wurde die Krone des seitlichen Schneide
zahnes entfernt, weil sie schon sehr w ackelte, in den bei
den anderen jedoch, um dem nachruckenden Augenzahne 
Platz zu machen.

Diese Beobachtungen zeigen liinlanglich, dass der 
Vorgang bei der Aufsaugung der Milehzahnwurzeln zur 
Zeit des Zahnwechsels k e i n  s p e c i f i s c h e r  n u r  d e n  
M i l c h z a h n e n  e i g e n t h u m l i c h e r  i s t ,  sondern 
ebenso gut bei bleibenden Zahnen yorkomme und einer- 
seits durch die Structur des Zahngewebes , andererseits 
durch den Gefassreichthum der ausseren Flachę des Zahn- 
sackchens bedingt wird. Es hat somit dieser Yorgang 
grosse Aehnlichkeit mit der Aufsaugung von Knochen in 
Folgę von Geschwiilsten , die sich in dereń Nahe ent- 
wickeln, und diirften yielleicht beide Proeesse einer und 
derselben Gattung angehoren.

Diatetischc Pflege der Tuberculosen.
V o n

Dr. Polansky.
(F ortse tzung .)

Erregend heisst die N ahrung, wenn sie auf eine Be- 
schleunigung des Blutumlaufes hinwirkt. Allen Nahrungs-

mitteln kommt die erregende Eigenschaft mehr weniger 
zu. Sie unterscheiden sich in dieser Hinsicht nur dem 
Grade nach von einander, so dass bios vorzugsweise die 
durch einen hohen Grad dieser Eigenschaft ausgezeich- 
neten unter dem Namen erregende Nahrungsmittel ver- 
standen werden. Die W irkung eines erregenden Nahrungs- 
mittels hangt nieht allein von i h m, sondern auch von der 
Erregbarkeit des dasselbe Geniessenden ab. Die Tubercu
losen sind alle von einer erregbaren Natur, indem sie in der 
Regel das Kennzeichen derselben einen schnelleren Puls, 
ais er gesunden Menschen ihres Alters zukommt, an sich 
tragen. Je  erregbarer ein Tuberculoser ist, desto leichter 
wirkt bei ihm der Genuss einer erregenden Nahrung schad- 
lich, und verursaclit eine Vermehrung des Hustens oder 
bei vorhandener Anlage einen blutigen Auswurf, oder 
einen fieberhaften Zustand. Die erregende Eigenschaft der 
Nahrungsmittel beruht entweder auf dem heissen Zustand, 
in dem sie genossen wurden , oder auf ihrer Nahrhaftig- 
keit, oder auf der genossenen Menge, oder auf ihrem Ge- 
wiirzgehalt, oder auf ihrer chemischen Beschaffenlieit. Die 
W arm e aussert ihre erregende W irkung, mag sie auf die 
aussere Korperoberflache, in Form eines warmen Bades, 
oder auf den Magen in Form einer heissen Nahrung eiu- 
wirken. Insbesondere haben diejenigen unserer Pfleglinge, 
bei denen sich leicht ein blutiger Auswurf einstellt, vor 
der erregenden W irkung der W arm e auf ihrer Huth zu 
sein. Da die Nahrung auch zu Folgę ihrer hohen Nalir- 
haftigkeit und einer grosseren genossenen Menge erregen 
kann, so haben die in Rede stehenden Kranken beziiglich 
der Nahrhaftigkeit ihrer Kost und beziiglich der zu ge
niessenden Nahrungsmenge gewisse Riicksichten zu beob
achten , die wir weiter angeben werden. Die mit erregen
den Gewtirzen, ais: Pfeffer, Ingw er, Zimmt, Neugewiirz, 
Lorbeeren und anderen aromatischen und atherisch-oligen 
Reizmitteln des Magens stark yersetzten Nahrungsmittel 
bedrohen yorziiglich die leicht fłeberhaft Erregbaren, und 
passen iiberhaupt fiir den Tiscli Derjenigen, auf die sich 
unsere Besprechung bezieht, nieht. Die Nahrungsmittel, 
die zu Folgę ihrer chemischen Beschaffenlieit erregen, 
s in d : der Caffee, Thee, die geistigen und die moussirenden 
Getriinke. Zum Friihstiick braucht der Caffee und Thee nur 
von sehr Erregbaren gemieden zu werden. Doch ist er je- 
denfalls nur ais W iirze zu betrachten, um die Milch ver- 
dauliclier zu machen. Der Genuss eines starken Caffees 
yertragt sich demnach mit dieser Ansicht nieht, noch we- 
niger der Genuss des schwarzen Caffees. Zur Jause eignet 
er sich selbst fiir weniger Erregbare nieht, sowohl wegen 
seiner das Blutleben, ais auch wegen seiner das Nerven- 
leben erregenden und den Schlaf storenden Eigenschaft. 
Fiir die sehr Erregbaren eignet sich zum Friihstiick statt 
des Caffees ein Glas abgeschopfter gezuckerter Milch oder
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eine Semmel mit Sardellenbutter. Die geistigen Getranke 
schaden unsern Brustkranken nicht bios yermoge ihrer 
erregenden Eigenschaft, sondern auch durch ihre nahe 
Beziehung zu den A thmungsorganen, indem es diese Or- 
gane sind, welche die Kohlensaure, in die sich die geisti
gen Getranke durch die chemischen Yorgange im Korper 
umsetzen, ais auch den noch unzersetzten Theil ihres Al- 
cohols nach Aussen auszuscheiden haben. Uebrigens un
terscheiden sich die geistigen Getranke von einander riick- 
sichtlich des Grades der Schadlichkeit. Am schadlichsten 
sind diejenigen, bei denen die erregende W irkung eines 
bedeutenden Alcoholgehaltes noch von der W arm e unter- 
stiitzt w ird , wie bei starkem Punsch. Sehr schadlich sind 
die sogenannten geistigen W eine und die starken Biere. 
W eniger schadlich sind die sauren und noch weniger die 
siissen Weine und die wenig gehopften, dafiir aber mal- 
zigen Biere von schwachem Alcoholgehalt. E in Glas sol
chen Bieres Abends getrunken, braucht nur yon W enigen 
gefiirchtet zu werden. Obwohl die moussirenden W asser, 
ais: die Auflosung des Brause- und Seidlitzpulvers und die 
starken Sauerlinge: das Biliner, Rohitscher, Luhatscho- 
wizer W asser u. a. die erregende Eigenschaft in keinem 
hohen Grade besitzen, so schaden sie doch erfahrungsge- 
miiss unseren Brustkranken sehr, besonders den zu Ha- 
moptoe Geneigten. Der Gebrauch dieser W asser yeranlasst 
die Entwicklung einer bedeutenden Menge Kohlensaure 
in den Yerdauungsorganen, aus denen sie zurNachaussen- 
ausscheidung in die Lungen gelangt, theils indem sie an 
yerschiedene Stoffe gebunden in das Blut iibergeht, und 
auf diesem W ege in die Lungen kom m t, theils indem sie 
die Porositat der zwisehen liegenden Organe hiezu beniitzt. 
Das Streben der Kohlensaure nach den Lungen erzeugt 
einen Blutandrang in diesen Organen, welcher der angege- 
benen schadlich en W irkung der moussirenden W asser zu 
Grunde liegt. Dass die moussirenden W eine unseren Kran
ken noch schlechter bekommen, ais solche W asser, ver- 
steht sich von selbst, indem sich in ihnen zwei erregende 
Momente, der Alcohol- und ein bedeutender Kohlensaure- 
gehalt yereinigen.

Die Nahrung liefert das zur Herstellung und Erhal- 
tung eines nahrkraftigen Blutes nothige Materiał, wahrend 
die tibrigen Lebensbedingungen zu diesem Zweckenur durch 
Erhohung des Nahrungsbediirfnisses und dadurch beitra- 
gen, dass sie den Korper nicht h indern , das volle Mass 
seiner Krafte auf die Yerarbeitung des von der Nahrung 
dargebotenen Materials zu yerwenden. Soli die Nahrung 
unserer Pfleglinge den eben genannten Zweck trotz der 
Sehwachung der N ahrkraft des Blutes durch den Safte- 
yerlust, den der Auswurf bedingt, erreichen, so muss ihre 
Kost kraftig, d. h. nahrhaft, und nichts weniger ais frugal 
sein. Unter den aus dem Pflanzenreiche staminenden Nah

rungsstoffen zeichnen sich die Hulsenfriichte und Schwamme 
durch N ahrhaftigkeit aus. Da aber diese Stoffe wegen 
ihrer Schwerverdaulichkeit yermieden werden miissen, so 
sind unsere Kranken bei ihrer Tendenz, nahrliafte Kost zu 
geniessen, an die nahrhaften thierischen Stoffe: das Fleisch, 
die Eier, den Kase, die Milch gewiesen. Damit die aus die
sen Nahrungsstoffen bereitete Kost sich fur unsere Pfleg
linge eigne, muss sie auch nicht erregend oder milde sein. 
Sie ist milde: 1. W enn sie nicht ausschliesslich animaliseh 
ist. Der Genuss einer ausschliesslich animalischen Kost 
wiirde durch eine zu reichhaltige Zufuhr nahrhaften Ma
terials in den Blutgefassen des erregbaren Tuberculosen 
eine eben so stiirmische Thatigkeit hervorbringen, wie sie 
der Genuss einer grosseren Nahrungsmenge in dem Magen 
eines lange fastenden Menschen hervorbringt. Die anima- 
lische Kost unserer Brustkranken soli mit Pflanzenstoffen 
gem ildert, oder eine mit Pflanzenstoffen gem isehte, aber 
doch so viel, ais es ihre Erregbarkeit vertrag t, eine vor- 
waltend animalische sein. Dass sich unter den Pflanzen
stoffen zurMischung mit den animalischen Nahrungsstoffen 
diejenigen am besten eignen, welche nicht bios die erre
gende Eigenschaft der animalischen Nahrung am meisten 
m ildern, sondern auch durch leichte Yerdaulichkeit sich 
kennzeichnen, yersteht sich von selbst. In dieser doppelten 
Hinsicht behauptet das Obst den ersten, das Gemiise den 
zweiten Platz. Die den Tuberculosen versorgende Kuchę 
hat sich daher bei der W ahl der zu bereitenden Speisen 
nebst den animalischen Nahrungsmitteln immer fiir die 
Obstspeisen und Gemiise zu entscheiden. 2. W enn sie aus 
milden animalischen Stoffen bereitet ist. Unter den nahr
haften animalischen Stoffen zeichnen sich die Milch und 
die Eier durch Milde vor dem Fleische aus. Unter den 
Fleischgattungen ist ferner das Fleisch derHausthiere rnil- 
der, ais das Fleisch der im freien Zustande lebenden 
Thiere. Unter den von den Hausthieren stammenden 
Fleischsorten sind die weissen: das K alb-, H uhner-, Tau- 
benfleisch ais die mildesten, unter den Fleischsorten der 
im Freien lebenden Thiere das Reh- und Hirschfleisch ais 
die erregendsten bekannt. Die iibrigen Fleischsorten bilden 
gleichsam eine Reihe yonZwischenstufen zwisehen diesen 
zwei Endgliedern. Dem Gesagten zu Folgę haben sich da
her die sehr erregbaren Tuberculosen auf die Milchspeisen, 
und wenn ihre Verdauung kraftig genug ist, nebenbei noch 
auf die Eierspeisen zu beschranken. Die Kost der weniger 
Erregbaren umfasst ausserdem noch die aus den weissen 
Fleischgattungen der Hausthiere bereiteten Nahrungs- 
mittel und die Obstspeisen und Gemiise. Mit der Abnahme 
der E rregbarkeit nimmt auch der hierauf Bedacht neh- 
mende Speisezettel allmalig immer mehrere von den, aus 
den weniger milden Fleischgattungen bereiteten Nahrungs
mitteln auf, so dass endlieh die Summę der in ihm ange-

11  *



143 144

fiihrten Speisen das Kennzeichen einer nicht bios vorwal- 
tend animalischen, sondern sogar einer vorwaltenden 
Fleisch-Kost ohne besondere Auswahl der Fleischgattungen 
an sich tragt. — Sowie die N ahrhaftigkeit, ebenso soli 
auch die Menge der von unsern Brustkranken zu genies- 
senden Nahrung von der Sorge fur die entsprechende 
Milde uberwacht werden. Eine diese Sorge iiberschrei- 
tende Menge der genossenen Nahrung bekommt insbeson
dere den leicht Erregbaren sch lech t, indem sie ihnen das 
Yerdauungsfieber veranlasst. Die zu dieser Classe gehori- 
gen Individuen yerhalten sich daher r e c h t , wenn sie das 
alte Sprichwort: man solle zu essen aufhoren , wenn es 
am besten schm eckt, zu ihrer Riclitschnur w ah len , und 
den dadurch bedingten Abbruch ihrer Ernahrung durch 
ofteren Nahrungsgenuss ersetzen. Ein zu dieser Classe 
gehoriges Indiyiduum kann z. B. nebst seinem Fruhstiick

noch ein aus einer Eisuppe bestehendesNachfruhstuck hal
ten und die zu seiner Mittagsmahlzeit bestimmten festeren 
Speisen auf zweimal, zu Mittag und nach Mittag geniessen, 
und gegen Abend die funfte aus einer Milchspeise beste- 
hende Mahlzeit halten. Die weniger Erregbaren thaten 
unrecht, das erwahnte Sprichwort sich zur Riclitschnur 
zu w ah len , und sollen bei ihren M ahlzeiten, namentlich 
bei ihrer Mittagsmahlzeit ihren Appetit vollkommen be- 
friedigen. Schliesslich verdient bemerkt zu werden , dass 
dem Brustkranken anzuempfehlen ist, sowohl in seinem 
stabilen Aufenthaltsorte, ais auch wahrend des Sommer- 
aufenthaltes am Lande, eigene Menage zu fiihren, statt das 
Gasthaus fiir seine Nahrungsbediirfnisse sorgen zu lassen, 
weil er so auf die Yerdaulichkeit, Milde und kraftige 
Beschaffenheit seiner Nahrung unyergleichlich mehr Be- 
dacht nehmen kann. (W ird  fortgesetzt.)

II. Practische Beitrage aus dem G-ebiete der gerichtlichen Medicin
und Sanitats-Polizei.

Wartuiig und Yerpflcguug
in Kranken- und Irren - Anstalten durch geistliche Orden.

V  o n
Dr. Josef Czermak,

P r im a r a r z t e  d e r  A b th e i lu n g  G e is te s g e s to r tc r  im  k .  k .  K r a n k e n h a u s e  zu  B ru n a .

W ir haben in diesem Blatte (II. Jahrgang Nr. 1) die 
Ansichten des Herrn Professors Dr. I l e lm  uber das Per- 
sonale zur Krankenpflege gelesen. W ir beantworten tiber- 
einstimmend mit dem Herrn Verfasser dieFrage, in Bezug 
derE ignung einer frommen Corporation zur Krankenpflege, 
m it Ja. W ir glauben aber dieselben vom genannten Herrn 
Verfasser angefuhrten M omente, nach welchen geistliche 
Orden fiir die Krankenpflege sich so entsprechend zeigen, 
conseąuent verfolgend, eine weitere wohlthuende Reform 
unserer Krankenpflege darin zu finden, wenn nicht nur die 
W artung , sondern die ganze Yerpflegung der Kranken 
durch die Mitglieder einer frommen Corporation besorgt 
wird. Auch in diesen Thatigkeitsrichtungen werden wir 
ja  im Sinne des Herrn Verfassers in jedem einzelnen Mit- 
gliede einer solchen Corporation ein sehr taugliches Indi
yiduum erkennen m ussen, wo die Ordensvorgesetzten und 
die Ordensregel fiir das Yorhandensein der entsprechenden 
Eigenschaften und Fachkenntniss die Sorge tragen. Ferner 
wird eben auch fiir die fortwahrende Musterhaftigkeit des 
Individuums, und fiir die fortdauernde Yorziiglichkeit der 
Yerpflegung die hochste Garantie geboten.

W ir glauben den Gesammtzweck einer Krankenan- 
stalt durchaus nicht zu beirren, wenn wir die Herbeischaf- 
fung aller Bediirfnisse der Kranken einer Corporation iiber- 
geben wissen, dereń uneigennutziges Streben dahin geht, 
den an sie gestellten Anforderungen zu geniigen. — W ir 
werden in einer fiir eine bestimmte Anzahl Kranker einge- 
richteten so yerwalteten Anstalt den behandelnden Arzt in

der seiner Bildung eiitsprechenden Richtung thatig finden, 
er wird anzuordnen, anzugeben haben, was er zum W olile 
seiner Kranken nothig findet; er wird unbeirrt seine W is- 
senschaft pflegen konnen; er wird die Anstalt oder seine 
Abtheilung iu arztlicher Beziehung nach Aussen vertreten 
miissen. —• Der Orden wird durch seine nach den ver- 
schiedenen Richtungen hin brauchbaren und sachwerstan- 
digen Mitglieder das auszufiihren, herbeizuschaffeu haben, 
was nach dem Ausspruche des Arztes fiir die Kranken be- 
nothigt wird.

Die nun noch eriibrigenden wenigen Kanzleigeschafte 
nach Aussen, ais die Einbringung der Verpflegsgelder, 
Evidenzhaltung der Kranken, Zustandigkeit derselben etc-, 
konnen je  nach der Grosse der Anstalt zwei oder mehrere 
Beamte versehen. — Die Anstalt ais Ganzes untersteht 
der Staatsbehorde, welche durch ihre den yerschiedenen 
Thatigkeitsrichtungen entsprechenden Organe, dieselbe 
leitet und uberwacht.

In I r r e n a n s t a l t e n  kommt noch zu denBediirfnis- 
sen einer Krankenanstalt im Allgemeinen strenge Isolation 
von der Aussenwelt, Geheimhaltung, eine genaue Befol- 
gung, eine ruhige, gelassene Ausfiihrung aller der vom 
behandelnden Arzte erlassenen Anordnungen; Alles Anfor- 
derungen, die gegenwartig trotz aller Ueberwachung und 
Strenge nicht realisirbar sind. — Der Irrenarzt, der dem 
Kranken Alles sein muss, dem sich der Kranke ganz iiber- 
geben fiihlen m uss, soli die Behandlung fruchten, sieht 
sein ganzes W irken scheitern, wenn die ausiibenden Or
gane nur durch Ueberwachung und Controllirung zur Er- 
fiillung ihrer Pflicht angehalten werden mussen. Der Arzt 
ist dann nicht Arzt, sondern yielmehr Controllor der Haus- 
knechte, Koche, W arter, des Personales nach Innen, und
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des Heeres von Lieferanten nach Aussen. E r ais Einzelner 
gegeniiber so vielen heterogenen Elementen wird durch 
die Zersplitterung seiner Thatigkeit, durch das Bewusst
sein, nicht zweckentsprechend durchgreifen zu konnen, 
endlich erlahmen und weder ais Arzt noch ais Administrator 
etwas zu leisten im Stande sein. —  Die Resultate des 
Yerhilltnisses eines behandelnden Arztes zu einem dirigi- 
renden in einer Irrenanstalt sind nach Innen und Aussen 
eben auch zweckwidrig. — W ir glauben zum W ohle der 
Irrenanstalten die Uebergabe der Krankenwartung und 
Yerpflegung an eine fromme Corporation besonders geeig- 
net. Der Irrenarzt kann in diesem Falle ganz Arzt seiner 
K ranken sein, er sowohl, ais auch der Staat haben durch 
die diesem Zwecke entsprechende Organisation eines

Ordens die sicherste Garantie, dass die Kranken den arzt
l i c h e n  Anordnungen gemass gewartet und yerpflegt werden.

Das Gesagte soli nur im Allgemeinen gezeigt haben, 
dass ein geistlicher Orden auch ausgebreiteter wohlthuend 
wirken k a n n , ohne den Gesammtzweck einer Anstalt zu 
beirren; dass der Gesammtzweck weit besser erreicht 
wird, wenn jedes einzelneOrgan in der seiner Ausbildung 
entsprechenden Richtung tliatig ist, ohne sich gegenseitig 
iiberwachen zu miissen *)•

*) In  so ferne der H err Yerfasser dieses Aufsatzes n u r klei- 
nere H eilanstalten und insbesondere Irrenanstalten  im  
Auge geliabt zu liaben scheint, durfte seine A nsicht 
nicht unrichtig  se in , doch zweifeln w ir, dass sie sich in  
grosseren S p ita le rn , w ie z. B. im  W iener k. k. allgem einen 
K rankenhause practisch bew ahren werde. Die Redaction

IV. Analekten und Besprechung neuer medicinischer Biicher.
A ) Besprechung neuer medicinischer Biicher.

Handbuch der physiologischen Arzneiwirkungslehre von 
Dr. C a r l  K i s s e l .  Tiibingen. 1856. Verlag der
H. L a u p  p’schen Buchhandlung. Lex. 8 . XX. 652 S.

Dies ist der T itel eines sehr um fangreichenBuches, welches 
sich zur Aufgabe gemacht h a t , die physiologischen W irkungen 
der Arzneien selbststandig und ausiuhrlich darzustellen, ohne 
Rticksicht auf therapeutische Anwendung. In der gegenwartigen 
Z eit, wo auch auf dem Gebiete der A rzneim ittellehre emsig 
gearbeitet w ird, und  m an zur Einsicht gelangt ist, dass derW eg 
des Experim entes am relativ  gesunden Organismus uns wesent- 
liche Aufschliisse iiber die Beziehungen der Arzneien zu gewis
sen Organen zu geben im Stande is t, ist ein solches Unterneh- 
m en schon vom rein wissenschaftlichen Standpuncte aus ais ein 
zeitgemasses zu begriissen. Man findet in  diesem Buche auch 
nebst einer allgemeinen Uebersicht iiber A rzneiw irkung iiber- 
haup t eine ziemlich • vollstandige Aufzahlung der A rzneim ittel 
nach einer physicaliscli-chemischen Classification, wobei im  Spe
ciellen  folgende O rdnung beobachtet w ird : Zuerst das Yorkom- 
men undH erkom m en der betreffenden Arznei und dereń Bestand- 
theile, dann folgt die Angabe der chem. Veranderungen, welche 
der Stoff im  Organismus erleidet und welche er w ieder zugleich 
in  letzterem  zu erzeugen verm ag, h ierauf w erden die Erschei
nungen geschildert, welche er an Thieren oder im  gesunden 
Menschen hervorbring t, nebst Angabe der diesfalligen Sections- 
resu lta te ; die homoopathisclie Priifung der A rznei m acht bei 
der physiologischen W irkung den Schluss,- zuletzt kom m t noch 
eine kurze A ndeutung iiber das O rgan , auf welches das Mittel 
prim ar w irkt, dann folgen die P raparate  desselben und  die A n
gabe der Form und der Dosis, in  welcher es gewóhnlich thera- 
peutisch angewendet wird.

Es lasst sioh nicht laugnen, dass in  K.’s W erke Vieles ent- 
hałten  i s t ; geht m an aber naher auf die Q ualitat des Gebotenen 
ein, so findet m an schon im allgemeinen T heile, dass von einer 
neuen m otivirten Auffassung des Gegenstandes keine Rede ist, 
und  dass die therapeutische R ichtung der Pharm acologie sehr 
iibel w egkom m t; so heisst e s : „Der therapeutische Theil der 
bisherigen A rzneim ittellehre h a t keinen W erth und verfehlt 
seinen Zweck; die therapeutische W irkungsweise der A rznei
m ittel ist yollkomm en unbekann t11 u. s. w. Es scheint demnach 
schon aus diesen Aeusserungen und  nochAnderem , dass der Yerf.

die physiologischeW irkung ais einziges Regulativ zur A nwendung 
der yerschiedenen Stoffe bei K rankheiten  betrachtet wissen will, 
weshalb er auch die Gaben anfuhrt, in  welchen die yerschiedenen 
Mittel yerabreicht werden, was sonst, da alle therapeutischenlndi- 
cationen fehlen, m itdem  Zwecke des Buches sich n ich t yereinigen 
liesse. Die homoopathisclie oderorgan-specifische R ichtung w are 
demnach ais diejenige zu bezeichnen, welche der Yerfasser u n te r 
den ubrigen , freilich m it einiger R eservation, ais die fu r die 
Therapie zulassigste empfiehlt. K. sagt auch , das Similia simi- 
libus kann zw ar ofters zur Auffindung des Heilm ittels dienen, 
aber n icht ais ein vollkommenes Heilmittelfindungsgesetz auf- 
gestellt w erden, und es yersteht sich von se lb st, dass die Dog- 
m ata von der W irksam keit der Minimaldosen, der Verdtinnun- 
gen u. s. w. entfernt werden. Offenbar geht aber K. zu weit, 
wenn er den therapeutischen Theil der Pharm acologie yerw irft, 
denn daraus, dass gerade dieser Theil in  der M ehrzahl der Arz- 
neim ittellehren der schwachste ist, folgt noch nicht, dass er gar 
nichts tauge. Die H auptąuelle unserer E rfahrungen iiber die 
W irksam keit der A rzneien, b leib t stets die Beobachtung am 
K rankenbette ; dass h ier eher Irrth iim er stattfinden konnen, ais 
bei Beobachtung der W irkung am Gesunden, ist wohl leicht er- 
klarlich, weil die Sphare, innerhalb  welcher sich die K rankheit 
bewegt, eine unendlich weitere und m annigfaltigere is t, ais die 
der Gesundheit, und doch sind die Tauschungen auf diesem 
Felde noch im Verhaltnisse gering zu nennen zu der Masse von 
unrichtigen A ngaben , die in  der sogenannten reiuen A rznei
m ittellehre der Homoopathen ihren Platz finden. Deshalb ver- 
lieren aber pliysiologische P rufungen , V ergiftungsfalie und 
physicalisch-chemische U ntersucliungen Nichts an ihrem W erth e ; 
alb diese gewonnenen Resultate erganzen sich nu r gegenseitig, 
und  liefern das geeignetste Materiale zum A ufbau einer gedie- 
genen Arzneim ittellehre. Jedes exclusive Verfahren schadet hier, 
die A usarbeitung und Benutzung einer Pharmacologie aber au f 
G rundlage directer Beobachtungen am K rankenbette w iirde 
gewiss noch am w enigsten schaden!

Was den speciellen Theil betrifft, so findet m an in  demsel
ben um standlicli die A rt der chemischen W irkung der M ittel 
auseinandergesetzt, und zw ar nach den neuesten Ansichten von 
L e h m a n n ,  H o m o l l e ,  Q u e v e n n e ,  M u l d e r ,  B ó c k e r ,  
S c h e r e r  etc. Bei Angabe der physiologischen W irkung w are 
ein griindlicheres Eingehen in  die toxicologischen Erscheinun-
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gen w iinschensw erth, eben so eine genauere Angabe des Sec- 
tionsbefundes, dass m an nich t fast stets m it der G astroenteritis 
sich begniigen m uss, was nam entlich bei der arsenigen Saure, 
wo so exacte Forschungen von W ien aus yeroffentlicht w urden, 
zu bedauern ist. Auch die rein-physiologischen Priifungen der 
A rzneien , die schon yor m ehreren Jahren von einer Anzalil 
W iener A erzte gemacht und yeroffentlicht w urden , sind gar 
n ich t beriicksichtigt, und ferner die so um sichtig und genau an- 
gestellten Yersuclie S c h r o f f ’s,  sowohl an Thieren ais am Men
schen nicht in  dem Masse benutzt w orden, ais sie es yer- 
dienen. W enn m an hingegen die ganze Farrago, die rudis indi- 
gestaąue moles der E rscheinungen bei der sogenannten homoopa- 
thischen Priifung durcligelit, kann m an sich wohl des Lachelns 
kaum  erw ehren und begreift n ich t, w ie sie Platz finden konnte 
neben den gediegenen Forschungen A nderer, wo docli von den 
Homoopathen selbst zu w iederholtenM alen und auf eindringliche 
W eise eine durchgreifende Revision der I i a h n e m a n n ’schen 
Priifungen fiir nothw endig erachtet und  auch zum Theile ange- 
bahn t w urde. N ur das Streben nach Yollstandigkeit diirfte den 
Yerfasser bewogen haben, sie aufzunehmen. Wie aus dem eben 
Gesagten ersich tlich , entspricht das ganze Buch m ehr der Idee 
eines R e p  e r t o r i u m s ,  bei dem aber gerade ein w ichtigerT heil 
yerm isst w ird , namlich die Angabe der Quelle, durch dereń Man
gel der W erth  dieser Zusam m enstellung yerringert w ird. D arin 
jedoch entspricht das W erk w ieder einem R epertorium , dass 
ohne alle K ritik  die yerschiedenartigsten Beobaclitungen und 
A nsichten angefiihrt sind. W em es daher um  eine bios histo- 
rische D arstellung der physiologischen A rzneiw irkungen allein 
zu thun  ist, der w ird  durch K i s s e T s  Buch befriedigt sein , das 
noch iiberdies m it einem reichhaltigen doppelten Register Yer
sehen ist. Die A usstattung ist gu t und besonders der Druck m it 
Riicksicht auf die so grosse Zahl von Eigennam en deutlicli und 
fehlerfrei zu nennen. S.

Handbueh der neuesten kaiserlich-osterreicliichen S u n i 
t a  t s g e s e t z e  und Yerordnungen. Chronologisch 
geordnet von M. M a c h e r ,  k. k. Bezirksarzt etc. 
N e u e  F o l g ę ,  I. Band. Yom J. 1852 bis Ende 1855,
1 .— 3. H eft, Graz 1856 (auch 5. Band des ganzen 
W erkes).

Der Verfasser dieses Handbuches begann im Jahre 1846 m it 
hochst riilim enswerthem  Fleisse und historischem Forschungs- 
geiste die Ilerausgabe eines Handbuches der k. k. Sanitatsgesetze 
und  V erordnungen m it besonderer Beziehung auf die inner- 
osterreichischen Proyinzen (Illyrien  mitbegriffen), yon welchem 
im  Jahre 1851 der 4. Band erschien, und welches ais ein abge- 
schlossenes Ganze die gesammten alteren bis zum eben genann- 
ten  Jah re  erlassenen Sanitatsgesetze yollstandig enthielt. Seit 
dem Jahre  1851 sind aber so yiele und wiclitige n e u e  Norma- 
lien und gesetzliche Verftigungen erschien en , dass der Herr 
Verfasser sich veranlasst sah, m it dem vorliegenden Bandę eine 
n e u e  F o l g ę  zu beginnen, und  dereń Fortsetzung ais ein e i g e -  
n e s ,  von den ersten v ier Banden u n a b h a n g i g e s  W erk zu 
behandeln.

W ahrend also fiir die Besitzer anderer a lterer Gesetzsamm- 
lungen (jener von K n o l z ,  M u l l e r ,  H e m p e l  - K i i r s i n 
g e r  etc.) diese neue Folgę ais F o r t s e t z u n g  dieser Sammlun- 
gen dienen k an n , b leib t sie zugleich im  Zusammenhange m it 
den friiheren oberw ahnten vier Banden durch Hinweisung auf 
die in  denselben enthaltenen Y erordnungen und is t dieselbe 
durch ein alphabetisches R e g i s t e r  sehr leicht beniitzbar ge
m acht worden.

R eferent, dem die osterreichische Medicinalgesetzgebung 
in ih re r geschichtlichen E ntw icklung nicht fremd geblieben, 
kann gewissenhaft nicht n u r diese neue Folgę des vorliegenden 
H andbuches, sondern auch die friihern vier Bandę allen Sani- 
tats- und politischen Beamten bestens empfehlen. Man w ird bei 
der richtigen Benutzung dieses W erkes n icht nur m it den noch 
in  W irksam keit bestehenden Sanitatsnorm en b ek an n t, sondern 
der Verfasser hatte  den gliicklichen Gedanken, die Gesetze und 
Y erordnungen in  c l i r o n o l o g i s c h e r  O r d n u n g  vorzutragen, 
so dass m an auch noch bei dem einzelnen, n u r einigerm assen 
wiclitigen Sanitatsgesetze die E n t s t e h u n g s -  und E n t w i c k -  
l u n g s g e s c h i c h t e  desselben studieren kann. Bei der je tz t 
allgemein anerkannten und richtigen A nsicht, dass der Geist 
eines j  e t z t  geltenden Gesetzes sich demjenigen am tiefsten und 
k larsten  offenbart, der in  dessen h i s t o r i s c l i e  G rundlage ein- 
geh t, und  seiner successiven Entw icklung m it Riicksicht auf 
die jedesm aligen Zeit- und Culturverhaltnisse aufm erksam folgt 
— gew innt d i e s e s  Handbueh nebst seinem p r a c t i s c h e n  
auch noch ein w i s s e n s c h a f t l i c h e s  Interesse lu r die Ge- 
schichte der Sanitatsgesetzgebung unseres Vaterlandes sowohl, 
ais fiir die so wiclitige R e c h  t s g e s c h i  cht e .

Schliesslich bem erken w ir, dass der Verfasser in dieser 
n e u e n  Folgę, um das W erk moglichst y o l l s t a n d i g  zu machen, 
n icht n u r die im  Reichsgesetzblatte enthaltenen oder in  andern 
Quellen aufgefundenen, das Sanitatswesen z u n a c h s t  betref
fenden Y erordnungen w ó r t l i c h  aufgenom m en, sondern auch 
alle Erlasse, die nu r t h e i l w e i s e  in  das Sanitatsfach einsclila- 
gen (z. B. C onscriptionsnorm alien, das neue Strafgesetz, die 
Strafprocessordnung, die Bestimmungen iiber D i a t e n ,  die 
P riyilegienpatente) in  zweckmassigen Ausziigen eingereilit hat.

A usser den allgemeinen, fiir die g e s a m m t e  M o n a r c h i e ,  
oder auch fiir einzelne K r o n l a n d e r  geltenden Erlasse sind 
auch die fiir die eigenthtimlichen Verhaltnisse des Kronlandes 
Steierm ark berechneten Statthalterei-Y erordnungen aufgenom
men. W ir wiinschen dem H errn Yerfasser Geduld und  K raft zur 
Vollendung dieses hochst niitzlichen Werkes.

Professor D r. B e e r .

Compendium der chirurgischen Operationslehre von Doc
tor W e n z e l  L i n h a r t .  W ien 1856. W i l h e l m  
B r a u m i i l l e r .  (2. Abtheilung.)

Der H err Verfasser behandelt in  dieser zweiten Abtheilung 
seiner Operationslehre die am Kopfe, am Halse, Thorax und Un- 
terleibe vorzunelimenden O perationen, genau den in  der Vor- 
rede bezeichneten, und im  ersten Theile eingehaltenen P lan 
yerfolgend, indem  er den aus sorgfiLltigen anatomischen U nter
suchungen gewonnenen, m it den k linischenErfahrungen vergli- 
chenen R esultaten die scharfste K ritik  der zu w ahlenden Opera- 
tionsm ethoden, und dieser die biindige Beschreibung jeder ein
zelnen Operation anreiht. Mit grosser Pracision erortert der 
V erfasser die pathologisch-anatom ischen Verlialtnisse, dieselben 
durchw eg nach eigenen Untersuchungen darstellend; ein Um- 
stand, w elcher die B rauchbarkeit dieses W erkes besonders er
hoht, da dieser Beriicksichtigung in  den wenigsten bisher er- 
schienenenHandbiickern Rechnung getragen ist. Sehr lesensw erth 
is t in  dieser Beziehung die Lehre yon der Schichtung bei der 
Hernia inguinalis und femoralis, die Beschreibung der einzelnen 
Form en yon Hydrocele, die E rorterung  der Speichel- und  Mast- 
darmfisteln u. s. w. Beziiglicli der Resection des Unterkiefers in 
toto, spricht sich der Verfasser fiir die Bildung eines dreiecki- 
gen Lappens aus, w elcher nicht nu r die schnellste Zuganglich-
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keit gewalirt, sondern auch den Y ortheil bietet, dass der tiefste 
Punct der aussern W unde dem freien W inkel entspricht.

Der A nsicht gemass, dass die R anula in  den meisten Fallen 
ais C ystenerkrankung zu gelten habe, w ird  die totale Exstirpa- 
tion ais die einzig mogliche Radicalheilung anempfohlen, und 
selbst die von den Practikern  in neuerer Zeit w arm  yeftheidigte 
J  o b e r t’sclie Methode ais unsicher yerworfen.

Die Staphylorliaphie w ird  noch nach G r a e f e ’s und R o u x ’s 
Methode abgehandelt, und hiebei der m it grossem Y ortheil an- 
zuwendenden g e s t i e l t e n  N a d e l n  nur  in  einer A nm erkung 
erw ahnt, da doch durch diese zweckmassig gekriim mten Instru- 
mente das E in- und Ausstechen in  der richtigen E ntfernung vom 
W undrande — bekanntlich der schwierigste und wiclitigste 
Theil der Operation — ungemein erleiclitert wird.

Die E xstirpation der Mandeln w ill der Verfasser in der 
Melirzahl der Falle m it dem Kyotom (nach C l i a r r i e r e ’s und 
eigener Y erbessernng) ausgefulirt w issen; erw ahnt jedoch aucli 
der gewohnlieh en Tonsillotom e, wovon der gerade schneidende 
sogar einer A bbildung gew iirdigt wurde.

Fiir A nfanger ist dieB eniitzung dem ach  den Seitenwanden 
der Mundholile gekriim m ten Tonsillotome, w ie s ie  S c h u l i  an- 
gegeben hat, sehr em pfehlensw erth, da m it diesen der Verle- 
tzung der Zunge, besonders bei K indern, am sicliersten ausge- 
wiclien w ird, und die Tonsille an der Basis yollkommen umfasst 
w erden kann.

Bei der Operation der Speiclielfistel w ird eine sehr sinn- 
reiche Modification des L an  g en  b e  c k ’sclien Verfalirens ange- 
geben, welche fiir die Erfindungsgabe des Yerfassers glanzendes 
Zeugniss g ib t, indem durch das Einziehen eines breiten Faden- 
bandchens am h in tern  Schleim hautrand die Verwaclisung der 
Backensclileimhaut, an w elcher bekanntlich die meisten ch iru r
gischen Versuche scheitern , yerhiitet wird.

Die Frage, ob m an bei der Herniotomie narcotisiren solle, 
oder niclit, ist n ieht naher beleuclitet; es w are w enigstens auf 
die Gefahr aufmerksam zu machen gewesen, welche das im  
V erlauf der Operation ais N acliw irkung der Chloroform irung 
eintretendeErbrechen herbeifiihren k a n n ;  gewiegte P ractiker 
sind sich in ih rer Handlungsweise liinlanglich bew usst; jiingere 
A erzte, die eben aus einem solchen Handbuche sich schulen 
mussen, suchen in  diesem noch genauere Angabe der nothigen 
Cautelen.

Die Operation der freien Hernien w ird  fiir ganz unver- 
lassig erklart, da selbst im  gunstigsten Falle, wo die Reduction 
des Bruchsackes im  Ganzen ermogliclit w a re , die Umstiilpung 
der Scrotalhaut nie die ganze aussere Flachę des reponirten 
Bruchsackes treffen kann.

Bei hohem Stande der innern  Mastdarmfisteloffnung w ird 
die Einftihrung des Spiegels und  die D urchschneidung in  dem 
Zwischenraume der Branchen desselben angeratlien , und zwar 
m it Recht, da nur auf diese Weise die W andę des Fistelganges 
gehorig gespannt, und das Bistouri m it Sicherlieit durch die 
innere Oeffnung gefiihrt werden k a n n , was bei dem gewóhnli- 
clien auf dem G orgeret ausgefuhrten Verfahren m ehr dem gliick- 
lichen Zufall anheim gestellt bleibt.

Bei der Injection der Hydrocele w ird die W ahl der zu inji- 
cirenden Fliissigkeit ais unbedeutende Nebensache behandelt, 
auch w ird des von L a n g e n b e c k  empfohlenen Chloroforms 
nieh t gedacht, und  doch scheint dieses M ittel, abgesehen von 
seiner Fliichtigkeit und energischen Einw irkung im  ersten Mo- 
mente der Injection den entschiedenen Y ortheil zu bringen, 
dass man m it einer sehr geringen Q uantitat (2—3 Drachm.) aus-

reicht. Die Anatomie des Peritonaum s is t m it grosser Umsicht 
und einer selten en K larlieit gegeben; dieBeschreibung derC apsel 
der P rostata sehr biindig gehalten; nam entlich is t die Besclirei- 
bung des Verschlusses dieser fibrosen Hiille nach vorne zu ganz 
derN atu r entnom men, und ist wohl in  keinem  der besten Hand- 
biicher der Anatomie so genau und w ahr dargestellt; leider en t
spricht die hiefiir gezeichnete F igur 291 nieht g an z , da der 
Raum zwischen dem unteren  Rand der Symphyse und  dem Sep
tum  der Schw ellkorper zu b reit gehalten ist.

Die Controverse iiber den sphincter resicae urin., so wie iiber 
das beharrliche Festlialten der anatom ischen Schriftsteller an 
dem aus der Thieranatom ie entnom men en B l a s e n h a l s e  is t 
eben so biindig ais nahezu erledigt.

Bei der Beleuchtung der aussern Urethrotom ie hatte der 
Namedes erfahrnen K r  i m e r  neben den citirten A utoren S cli a r -  
1 a u und S y m e eine E rw ahnung yerdient.

Die gediegenen Erfahrungen, welche der H err V erfasser in  
einer so viel bewegten Spital- und P rivatpraxis und ais Lehrer 
zu sammeln Gelegenheit hatte, der U m stand, dass derselbe bei 
unablassiger Beschaftigung m it seinem Gegenstande den Fort- 
scliritten der W issenschaft bis auf die neueste Zeit gleichen 
Scliritt gehalten , sind an und  fiir sich liinlangliche Biirgscliaft 
fiir den Gehalt der yorliegenden A rbeit, welche die allseitigste 
Y erbreitung uud die dankbarste. A nerkennung des gesammten 
arztlichen Publicums finden w ird. Ueber die A usstattung lasst 
sich n u r Lobendes sagen. Dr. v. P a  t r u b  an .

„W assercuren.“ Yon Dr. R i c h t e r .  Leipzig 1856. Zwei 
Bandę.

W ie eine Oase in der unerąuickliclien W iiste hydro-thera- 
peutischer Bucher und Broschiiren, stehen die W assercuren von 
Dr. R i c h t e r  da. Die L iteratu r der H ydropathen charakterisirte  
sich ja  bekannterm assen durch die grassestelgnoranz alles reel- 
len medic. Wissens, wie durch die gemeinste Schm ahung aller 
Niclit-Hydropatlien. Von all’ dem finden w ir in  dem genannten 
W erke wenig, nichts.

E inerseits beriilirt der Verfasser die pliysicałisch-physiolo- 
gischen W irkungen des Wassers auf den gesunden und  kranken  
Organismus, erortert dieGesetze der Resorption, der chemischen 
W irkungen etc.; und  dieser Theil is t es hauptsachlicli, w elcher 
yerd ien t, von jedem gebildeten A rzt gelesen zu werden. E r 
zeigt, wie sehr ihm  die Lehren der Neuzeit, nam entlich die der 
Physiologie und Chemie gelaufig, die er m it so giinstigem E rfolg 
auf dieses Fach der Medicin anzuwenden sich bestrebte. W ir 
nannten die H ydropathie ein Fach der Medicin, w eil sie n u r ais 
ein Theil der letztern  eine Zukunft hat, der Menscliheit wesent- 
liche Dienste leisten kann. Dass sie dies im  Stande ist, beweist 
uns, dass einige ih re r Lehren in na tiirlich  oft modificirter Form  
in Besitz von Mannern gekommen sind , dereń Namen in  dem 
Gebiete der rationellenPathologie und Therapie ais erste Sterne 
glanzen.

Im  andern Theil gedenkt derV erfasser der A nw endung des 
kalten  W assers auf specielle K rankheitsform en, so w ie der Me
thode. Was diesen Theil anbelangt, so glauben w ir ihm  n u r in- 
sofern einen wissenscliaftlichen W erth zuschreiben zu diirfen, 
ais er uns ein H ilfsm ittel b ietet zu unseren experim entellen the- 
rapeutischen Studien, einen empirisclien Wegw^eiser zu allen 
durch W asser heilbaren oder modificirbaren K rankheiten, dereń 
Zahl aber jedenfalls g e rin g e ris t, ais sie selbst in  diesem Buclie 
angegeben. Und dam it glauben w ir, w are die H ydrotherapie 
auf ihre natiirlichen Grenzen zuriiek gewiesen: ais H ilfsmit-
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te l zur rationellen  Therapie bietet sie ruanche empirische 
D aten , ais specialistische W issenschaft h a t sie sich schon 
je tz t iiberlebt.

Und so w ie das R i c h t e r ’sclie Buch einerseits durch die 
Lehren der Physiologie eine Verbindungsbriicke bildet zwisehen 
H ydropathen und den A nhangern der neuern Schule; eben so 
is t es andererseits eines derSchlussproducte — eine Grabrede — 
jen e r specialistisclien R ichtung, dereń Verfecliter sich bald Priess- 
n itzianer, Raussianer u. s. w. nannten.

Jedenfalls aber b ietet uns R i c h t e r ’s W erk einen k laren  
U eberblick iiber das Thun und Lassen der sich gegenw artig  zu 
den H ydropathen Zahlenden, und ist aus gesagten Griinden der 
nahern  W iirdigung w erth. Sch.

ren G aben, und in  Zwischenraumen von einer V iertel- bis 
einer Stunde, je  nach dem Grade der K rankheit; steigert sich 
jedoch die Gefahr, so empflehlt er die H erbeirufung des Arztes, 
welcher dann abwechselnd eine Losung des Cuprum sulfuricum 
und  eine w eingeistige Jodlosung zu verordnen hat. Schliesslich 
w erden ais Belege dieser Curmethode 6 Krankengescliichten 
gegeben.

W ir konnen der Broschure keinen grossern W erth beimes- 
sen, und  kein besseres Schicksal prophezeien, ais so manchen 
ahnlichen, m it vollster Zuversicht yerijffentlichten, ephemeren 
Schriften iiber den Croup. Der Nutzen des Sulf. cupri im Croup 
is t iibrigens allbekannt und n icht bestritten. Fl.

Die Luftrohrenentzundung, die hautige Braune, der Croup. 
E ine genaue Schilderung dieser Krankheit, nebst An
gabe von Mitteln, dieselbe nicht nur im Keime zu er- 
sticken, sondern auch selbst in vorgeschrittenen Stadien 
noch zu bekampfen. Allen Familien zur Beruhigung und 
zur Selbsthilfe in einer der schrecklichsten Kinderkrank- 
heiten ; mitgetheilt von Dr. B o s c h ,  practisch. Arzte 
zu Braunsbach. Ulm 1853.

Die Selbstzufriedenheit des A utors in  der Vorrede dieses 
Biiclileins und die Bestim m ung desselben zur Selbsthilfe, stim- 
m en den K ritiker schon nicht gerade zu Gunsten desselben. Die 
Schilderung der K rankheit, sowie die Aetiologie geben n u r das 
B ekannte und  zw ar m ehr m it Riicksicht auf den Laien und sind 
ohne wissenscliaftlichen W erth. Die B ehandlung des Verfassers 
in  leichteren Fallen  besteht in  abw echselnderD arreicliung einer 
Tinct. Aconiti und  Tinct. Spongiae marinae in  grosseren oder kleine-

Die Kratze. Beschreibung dieser Krankheit und Angabe 
eines ganz einfachen, schnellwirkenden Mittels gegen 
dieselbe. Von dem practischen Arzte Dr. B o s c h .  
Ulm 1853.

Verfasser erkennt die Kratzm ilbe ais Ursache des Uebels. 
Nachdem er die U nzulanglichkeit oder Schadlichkeit der -bisher 
bekannten Heilmethoden gegen die K ratze ausgesprochen, em- 
pfiehlt er E inreibungen m it Balsam, permian. friih und Abends, 
und bei bereits langerer Dauer des Ausschlags zugleich die 
innereD arreichung  desselben zu einem (!) Tropfen Morgens und 
Nachts. So w ird  derselbe langstens in  14 Tagen siclier, ange- 
nehm  und  ohne anderw eitige Folgen gehoben.

W ir finden uns n icht bew ogen, andere viel schneller und  
ebenfalls ohne naclitlieilige Folgen w irkende Methoden dieser 
neuen naclizusetzen; ob der eine innerlich genommene Tropfen 
des Mittels die Cur un terstiltz t, uberlassen w ir dem Urtheile 
der Leser. Fi.

B ) Analekten.
a)  Aus dem Gebiete der ZahnTieilhunde.

lieber den Einfluss schlechter Ziihiie auf die Erzcugung von Gastral- 
gie belehrt uns Dr. R a c i b o r s k i  durch die E rzah lung  eines 
Falles bei einem Mannę yon yierzig Jahren, welcher insbeson
dere nach Tische an einem heftigen Magenschmerz litt , der m it 
aUen M itteln yergebens behandelt w urde , so dass der K ranke 
schon fiirchtete, von einem organischen Mageniibel ergriffen zu 
sein, ais R. seine A ufm erksam keit auf dessen Zahne richtete, 
und sah, dass n u r 5 bis 6 gu t e rh a lten , die tibrigen schadhaft 
w aren oder ganzlich m angelten. Jener erzahlte, dass er Miihe 
habe, dieSpeisen zukauen, und dass er sie zum Theile ungekaut 
h inabschlucken miisse. R. daclite n u n ,  dass d ies, so w ie die 
m angelkafte E inspeichelung der Speisen Scliuld tragen konnte 
an den M agenheschwerden; er rie th  dem K ranken, sich ein kunst- 
liches Gebiss anfertigen zu lassen, und  siehe d a ! die G astralgie 
verschwand vollig. E ine ahnliche G astralgie kann erzeugt w er
den durch das Rauchen unm itte lbar nach dem E ssen , nam ent
lich , wenn zugleich viel ausgespuckt w ird . Der hohe W erth der 
Zahne fiir eine gesunde V erdauung is t w ohl Jederm ann bekannt, 
allein n icht im m er ereignet es sich, dass der A rzt in  yorkom- 
m enden Fallen  den Zustand derselben beriicksiclitigt. Obiger 
F ali mogę daher die A ufm erksam keit des practischen Arztes auf 
einen Umstand lenken, dem bald und  dauernd abgeholfen w er
den kann. (Gaz. des hop. 1855, 142.)

b) Aus dem Gebiete der Gynaecologie.
Ein Fali toii angeborener Spalte der Clitoris. U nter diesem T itel 

g ib t Prof. J. H e n i e  eine yon einer A bbildung begleitete kurze 
Beschreibung obiger M issbildung, welche, insofern die meisten 
H andbiicher ih re r gar n ich t gedenken, eine der seltensten zu

sein scheint. Diese Spaltbildung w urde an einem 17jahrigen, 
noch nich t m enstruirten und iiberhaupt in der korperlichen 
Entw ickelung zuriickgebliebenen M adchen, welches wegen In- 
continentia urinae im  akademischen Hospitale Hilfe suehte, von 
Prof. B a u m  bei U ntersuchung der G enitalien beobaehtet. 
Ausser einem H arnrohrenpolypen, w elcher Ursache derlnconti- 
nenz w ar, zeigte sich die yollkommen in  zwei warzenfórmige 
K orper getheilte Clitoris an der yordern und  Seitenflache yon 
dem ebenfalls getheilten  P raputium  um geben, welches nach 
h in ten  gegen die N ym phe durch einen leichten E inschnitt abge- 
setzt is t und vorne und  ruckw iirts in  die Seitenhalfte des Fre- 
nulurn clitoridis iibergeht. In  der Tiefe zwisehen beiden Halften 
des F renulum  liegt die H arnrohrenm iindung. (Zeitsch. f .  ration.
Med. N. F. II. Bd. 3. Heft.)

c) Aus dem Gebiete der Pharmacologie.
Anwendung des saureu Pepsin, poudre iiutrlinentive von Luc 

C o r v i s a r t .  Das aus dem 4. Magen der W iederkauer iso lirt 
dargestellte  Pepsin w ird  zu 1—2 Gramm. bei m it unyollkomme- 
ner Reaction des Magensaftes yerbundenen dyspeptischen Zu- 
standen angewendet. Bei Unbeweglichkeit der Magenwiinde 
oder bei einem Fehler der A bsonderung des Magensaftes w ird  
1 Gramm. Pepsin m it 3 Milligramm. Strychnin yerbunden, bei 
grosser Reizbarkeit der Muskel- und  Schleimhaut des Magens 
w ird  eine Mischung yon 1 Gramm. dieses Pulvers m it 1 Centi- 
gram m  salzsauren M orphin’s empfolilen. Obgleich durch das 
Pepsin n u r die azothaltigen N ahrungsm ittel yerdaut w erden, 
so kann auch die Y erdauung der amylumlialtigen Stoffe durch 
Losung der die A m ylum korner umhiillenden stickstoffhaltigen 
U mgebung eingeleitet werden. (Union medic. 1855. N r. 30 .)

F ortse tzung  der A nalecten  in  der B eilage N r. IY.
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IV. Beilage, ad Nr. 8.
d) Aus dem. Gebiete der practischen Medicin.

Der Scorbut im russischen Heere in denDonaulandern im Jahre 1834,

nach einem Jahresberichtedes Oberarztes D r . M . S o k o l o f f  iiber 
das M ilitarspital Nr. 1. Der Scorbut, der unzertrennlicheB eglei- 
te r  des menschlichen Jam m ers und  Elends, der perm anente Gast 
der A rm uth und W iirgengel in  K riegsspitalern und jenen  Ge- 
genden, welcbe die Kriegesfaekel durchziebt, zeigte sich un ter 
den in  der Donau aufgesteilten russischen T ruppen im  F e
bruar 1854, erreichte den hochsten Grad der E ntw icklung Ende 
Marz, im  A pril und  Anfangs Mai und horte  im Ju li auf. In  die
sen vier Monaten machte er m ehr ais den dritten  Theil der 
K ranken  des M ilitarspitals Nr. 1 zu B ukarest aus. Da jedoch die 
K rankheit un ter so eigenthtim lichenErscheinungen auftrat, und 
sowohl in  ihrem  acuten und chronischen Yerlaufe durehaus we
n ig  dem Bilde des gewohnlichen Scorbuts unserer Zeit gleicht, 
so belegt Dr. S o k o l o f f  diesen pathologischen Complex von 
eigenthiimlichen Sym ptom enm it d e m N a m e n D o n a u s c o r b u t ,  
und  liefert e inesehr interessanteB eschreibung dieser K rankheit.

Die E ntw icklung sowohl des acuten ais chronischen Scorbuts 
zeigte sich durch folgende stets gleiche E rscheinungen:

Die K ranken bekamen eine schmutzige, gelbgriinliche, dun- 
kelpunctirte  G esichtsfarbe, die L ippen erschienen blass blau- 
lich, das Gesicht aufgedunsen, die Physiognomie druckte Trau- 
rigkeit und  G leichgiiltigkeit gegen die ganze Umgebung aus. 
Die H aut auf dem ganzen K orper w ar trocken , r a u h , und  wie 
m it einem weisslichen Pulver bedeckt, das sich besonders an 
den unteren  E xtrem itaten  leicht abschalen lasst.

Am ganzen K orper, yorziiglich an den E xtrem itaten  be- 
m erkte man dunkel-rosenfarbige stecknadelkopfgrosse Flecke.

Dies w ar gewohnlich bei m agern , m ehr oder w eniger ab- 
gezehrten Personen der Fali, w ithrendbei den fettleibigen, stark- 
gebauten sich elier Sugillationen von verschiedener Grosse, von 
1—5 Zoll und  m ehr im  Umfange zeigten, welche bald schnell, 
bald allmalig sowohl an den E xtrem itaten  ais am R um pf er
schienen. Zu gleicher Zeit k lagten  die K ranken uber Schwache 
im  ganzeu Korper und iiber Schmerz in  den W aden, der beim 
D ruck und  leichteren Pressen m it den F ingern  zunahm , und 
die K ranken am Gehen hinderte. Bei einigen waren die W aden ge- 
schwollen. Auch klagten sehr yiele iiber Schmerz in den Knochen 
der U nterschenkel. Dabei w ar die V erdauung sehr geschwacht.

Bei dem U ebergange zum a c u t e n  S c o r b u t  gesellte sich 
ein fieberhafter Zustand ohne Localisation hinzu, m it m assiger 
Hitze der H au t, freąuentem  w enig entwickeltem P ulse , bald 
feuchter, bald an der Spitze trockener Zunge und massigem 
Durst. Kopfsehmerz bei yólligem  Bewusstsein. Nach der Dauer 
dieses Zustandes durch 2—4 Tage tr a t allm alig Abnahme der 
K rankheit und Genesung e in , jedoch se lten ; oder das F ieber 
nahm  den perfiden C haracter a n , m it einem ungewohnlichen 
Sinken der Krafte und Bewusstlosigkeit, D elirien , grosser Un- 
ruhe und  endlich D urchfall, der stete Begleiter beinahe aller 
K rankheiten der Soldaten, der auch gewohnlich in  2—3 Tagen 
den Tod zur Folgę hatte. E inen Tag vor dem Tode rieclien die 
K ranken schon cadaveros. Hier blieb aber das Zahnfleisch unan- 
gegriifen, die Flecken am Korper nahmen an Z ah l, n ich t aber 
an Umfang zu, und es zeigten sich keine Sugillationen.

Die Symptome des chronischen Scorbuts w aren yerschieden, 
je  nachdem sie dem einfachen oder dem eomplicirten Scorbut 
angehorten.

a] Der einfache chronische Scorbut bot nichts Eigenthiim-

liches dar. Die Erscheinungen der sich entw ickelnden K rank
heiten h ielten  4 — 6 W ochen an. Das S teigern der Symptome 
bestand in  der B ildung grosserer b lu tiger Sugillationen und  im  
Schwellen der ungew óhnlich schm erzenden W aden, in  B ildung 
yon C ontracturen und  V erm ehrung ungem einer Schwache ohne 
F ieber. Beim Zuriicktreten dieser Symptome yerlor sich die 
T rockenheit und R auhigkeit der H a u t , die nun  w ieder weich 
u nd  duftend w urde. Diesen V erlauf hatte  der Scorbut zu Ende 
Mai, im  Jun i und  Ju li, w ahrend er im  Marz, A pril und Anfangs 
Mai sich sehr oft m it andern  K rankheiten complicirte, die ais 
Folgę der hohern Stufe seiner E n tw ick lung  erschienen.

b ) Zu den Complicationen des chronischen Scorbuts geho- 
ren  E ntziindung der Lungen und des Rippenfelles, E ntziindung 
der Gedarme und des Bauchfells, Entziindung des Kniegelenkes 
und Anasarca.

1. Die Pleuropneum onie tra t plotzlich auf. Ih r ging ge
w ohnlich eine fieberlose eatarrhose Affection der Bronchien und  
des L arynx voran. Nach V erlauf aber von 1—2 Wochen tra ten  
sam mtliche Erscheinungen einer ausgebildeten Pneum onie auf. 
D ie letzte Erseheinung w ar jedoch im m er der D urchfall, der 
sich einen Tag und  sogar einige Stunden vor dem Tode zeigte.

2. Die E ntero-peritonitis gesellte sich seltener zum Scorbut, 
und zw ar bei solchen Indiyiduen, bei denen die Cachexie w e
der der antiscorbutischen D iat, noch den pharm aceutischen 
Mitteln wich. Sie yerlief m eist sehr acut, schnell tra t ein auf- 
fallendes Sinken der K rafte, S ingultus, Bewusstlosigkeit und  
der Tod, oder auch nach gradueller V erm inderung der E rschei
nungen Genesung ein, was jedoch selten geschali.

3. Die Entziindung des K niegelenkes w ar seltener, nahm  
aber m eist einen ungiinstigen Ausgang. Anfangs erschien Schmerz 
und Geschwulst des Gelenkes ohne Rothe, welche sich allm alig 
nach oben und  unten  an der E xtrem itat ausbreitete. Nach dem 
Y erlaufe yon 3—4—7—lO Tagen erreichte d iegeschw olleneE x- 
trem ita t einen ungeheuren U m fang, m it glanzender H aut, und  
iiberall w ar Fluctuation zu bem erken, welche an ein oder ande- 
re r  Stelle deutlich er w urde , wo die H aut sich m ehr yerdiinnte. 
Bei der Eroffnung entleerte sich E ite r , w orauf die Geschwulst 
zusam m enfiel, und  der Schmerz yersehwand. Mit der Entziin- 
dung tra t F ieber auf, das aber bald  den pu triden Character an- 
nahm , zuletzt erschien D iarrhoe, die das Leben des K ranken endete.

4. Die allgem eine H autw assersucht entw ickelte sich zuw ei
len m it dem Scorbut zu gleicher Z e it, oder, jedoch beim chro
nischen Verlauf, besonders bei solchen, die lange an Wechsel- 
fieber im d H ypertrophie der Milz litten . Ausser dem gew ohnli
chen Verlaufe und einer D auer von 2 —3 W ochen gesellte sich 
zu dieser K rankheit gegen ih r  Ende beinahe im m er ein acuter 
E rguss eines b lu tig  serosen Exsudates in  den I-Ierzbeutel.

D er acute Scorbut, der sich yorziiglich bei entkrafteten In 
diyiduen en tw ickelte , endete meistens m it dem T ode; giinsti- 
ger yerlief e r bei k raftigen Leuten, w enn sie gleich beim B eginn 
der K rankheit in  Behandlung kamen. Die Complicationen en- 
deten zum grossten Theile ungliicklich, besonders die Entztin- 
dung des Kniegelenkes. Bei der H autw assersucht stellte sich 
dann und  w ann Genesung ein. U eberhaupt tibten vorausgegan- 
gene K rankheiten , K brperconstitution und  diatetische Mittel 
einen m achtigen Einfluss auf den V erlauf und  Ausgang dieser 
Leiden. Vorziiglich giinstig w irk te  die Y ertheilung von Essig 
und  Citronen auf das Verhaltniss der Genesenen zu dem derGe- 
storbenen.

1 2
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W as die B ehandlung betrifft, so lelirte auch liier die E rfah 

rung , dass passende D iat und gehoriges Y erhalten des K ranken 
m ehr ais alle anderen gepriesenen A ntiscorbutica w irkten. Essig 
zum  G etrank , Citronen, rotlier W ein, B ranntw ein, Meerrettig, 
Zw iebel, E inatlim en yon Essigdampfen und der ausserliclie 
Gebrauch desselben, frisches Fleiseh und reine Luft reichten 
yollkomm en l i in , den kranken  Zustand des Blutes zu vernicli- 
ten. Schon der T ransport der K ranken in  entferntere Spitaler, 
der Genuss der reinen Luft und die passive Bewegung hoben 
oft allein die Cachexie. Die iibrige Therapie bietet weder 
Neues noch erfolgreiche Resultate. (Medic. Zeitung Rnsslands 
1855. Nr. 35.)

ej Aus dem Gebiete der Staatsarzneikunde.

Ueber die Aufstellung vo» Thierarzlcn von Staatswcgcii lesen w ir 
in  einem arztliclien Jaliresberichte fiir O berbaiern im  Jahre 
1853/54 von Dr. C. W i b m e r ,  dass die bairische Regierung 
siełfis auf alle Weise angelegen sein lasst, die bisher so geringe 
A nzahl von gepruften Thierarzten nach Moglichkeit zu yermeli- 
ren. So finden w ir, dass fiir O berbaiern allein 80 Thierarzte in  
Function sind, die in den eigens gebildeten tliierarztlichen Di- 
strik ten  vertheilt sind und  dereń Existenz theils durch Susten- 
tationsgelder aus D istricts- und  Gemeindecassen, theils durch 
Zuweisung der Hunde- und  Schafe-Yisitationsgelder, der Ge- 
biiliren fiir die Aufsiclit beiV iehm arkten, bei derFleisclibeschau 
un d  der ararischen Deserviten bei V isitationen in  Epizootien 
gesichert ist. Es w urde auch bem erk t, dass die anfanglich liie 
im d da beobachteten V orurtheile der Landbewohner gegen ap- 
prob irte  Thierarzte yon Tag zu Tag m ehr abnehm en, was der 
besseren und besonders der m ehr practischen Bildung der T hier
arzte neuester Zeit zuzuschreiben ist. (Bairisches Intelligenzblatt 
1855, 41.)

[Es is t zu lioffen, dass auch w ir in Oesterreicli nach und 
nach uns solclier Einri.chtungen zu erfreuen haben werden. 
W enn m an bedenkt, dass in unserem grossen Yaterlande Acker- 
bau  und  Viehzucht die zwei Hauptbeschaftigungen der Bevol- 
kerung  bilden und  nam entlich von letzterer ganze K reise leben, 
so muss m an n u r staunen, w ie w enig bisher fiir die B ehandlung 
des erkrankten  Viehes geschehen ist, und in  welchen Handen 
sich dieselbe befindet. Bloss die Pferdezucht m acht hievon eine 
theilw eise Ausnalime. F iir das Rindvieli, das m an auf m ehr 
ais 15 Millionen Stiick rechne t, fiir die m ehr ais 26 Millionen 
Schafe, fiir das Borsteiwieh, welche sammtlicli den yorziiglichsten

B estandtheil unserer N ahrung b ie ten , bleibt in th ierarztliclier 
H insicht noch sehr viel zu thun  iibrig. Freilich liegt die Ur- 
sache vorziiglicli darin , dass T hierarzte in  jenen liindlichen Di- 
stricten einfach von der Praxis n ich t leben konnten, und iiber- 
diess m it yielen V orurtheilen zu kampfen hatten. Diesem wiirde 
aber in  kurzer Zeit abgeholfen w erden, w enn 1. vor Allem 
tiichtig gebildete p r a c t i s c h e  T hierarzte, die iiberall selbst 
H and anlegen, und  schon friiher m it den Thieren gu t umzuge- 
lien gelernt haben , in  die D istricte geschickt w urden. 2. Die 
A ftergattung der sogenannten Cursclimiede musste aufhoren.
3. Man m usste von Staatsw egen geeignete Thierarzte aufstellen, 
ihnen einen amtlichen C harakter geben , und so wie allenfalls 
in  O berbaiern ihre Existenz durch bestim m te Einnalim en si- 
ch ern ; zu den bereits erw ahnten Beziigen w urden w ir noch 
hinzurechnen die von der U ntersuchung der Stiere undH engste, 
die von der V isitation der A bdeckereien, von der Beschau der 
Thiere zum Zwecke der Viehassecuranz und endlich die yon 
gericlitsarztlichen Yerriclitungen.]

f )  Aus dem Gebiete der Geburtshilfe.
Statistik der Zwillingsgeburtcn. B a i l l a r g e r  tlie ilt hieriiber 

Folgendes m it: Was die Y ertheilung des Geschlechtes betrifft, 
so zalilte B. un ter 256 Zwillingsgeburten 100 F alle , wo beide 
m annlichen, 58 wo beide weiblichen und 98 wo ein Zwilling 
m annlichen, der andere weiblichen Geschlechtes w ar; es is t liier- 
aus auch ein viel bedeutenderes Ueberwiegen des m annlichen 
Geschlechtes w ahrnehm bar, ais es das gewohnliche V erlialtniss 
b ie te t; h ieran  reilit B. die Beobachtung, dass un ter den todtge- 
bornen K indern iiberhaupt die Zahl der Knaben grosser is t ais 
die der Madclien, so dass auf 17 Knaben erst 12 Madclien kom 
men, was auch in  einer gewissen Beziehung zu den Zwillings
geburten steh t, da, w ie bekannt, diese kein geringes Contingent 
fiir die todten Neugebornen liefern. M erkwurdig ist, dass Zwil- 
lingsscliwangerschaften in  grossen Fam ilien eine A rt E rb lichkeit 
besitzen, die; w enn sie n ich t auf die Tocliter iibergelien, ofter 
bei den Enkelinnen beobachtet wurden, noch m erkw iirdiger aber, 
dass B. auch bei den Mannern eine A rt erbliclies Vermogen 
beobachtet haben w ill zur Erzeugung yon Zwillingen, was B. 
selbst aber einer w eiteren Priifung zu unterziehen beabsichtigt. 
E r  fiih rt nu r noch an, dass m an es bei T h ie ren , die sonst n u r 
ein Junges werfen, m ittelst der Beobachtung des Gesetzes der 
E rb lichkeit dahin gebracht hat, dass sie gewohnlich zwei w er
fen, so bei den Sehafen, wo er eine Herde von 100 Stiick sah, 
die jah rlich  je  zwei Lammer warfen. (Gaz. des hop. 1855, 139.)

V. Personalien, Miscellen.
Notizcn.

— Die G esundheitsverlialtnisse der Residenz bessern sich 
m it jedem  Tage, die K rankenzahl sowohl in  P rivathausern  ais 
in  den Spitalern is t in  m erklicher Abnahme. Das k. k. allge- 
m eine K rankenhaus ist w ieder auf seinen gewohnlichen Kran- 
kenstand zuriickgebracht, und  die Sterblichkeit daselbst ver- 
haltnissm assig. Am 19. d. M. befanden sich in  dieser grossen 
H eilanstalt sam m t ih ren  F ilialen  in  der Leopoldstadt und  im 
Lazarethe nur noch 1959 K ranke.

— An Professor Schuh's K lin ik  befmdet sich ein fiir prac
tische C hirurgen ausserst in teressanter Fali. D ie achtjahrige 
K ranke hatte  in  Folgę von Noma eine grosse Geschwiirsflache 
an der rechten Gesichtshalfte, w odurch theilw'eise auch der Ober- 
k iefer l i t t  und  das rechte untere A ugenlid, die Nase und Ober- 
lippe durch den darauf erfolgten V ernarbungsprocess m it in  das 
Spiel gezogen w urden. Um die Oberlippe und einen Theil der 
Gesichtshaut zu bilden, w urde die T ransplantation eines Haut- 
lappens m it giinstigstem  Erfolg gemacht. Die Patien tin  sieht be

reits n icht m ehr so en tstellt aus, und es ist gegrtindete Hoffnung 
da, dass auch die R hinoplastik  gelingen w ird. W ir hoffen seiner 
Zeit iiber diesen Fali ausfiihrlicher berichten zu konnen.

— Dr. Bittner's A btheilung im  allgem einen Krankenhause 
yersieht yorlaufig dessen erster Secundararzt Dr. Schmidt.

— Da die moderne Physiologie Vieles aus dem Gebiete der 
Physik undM athem atik yoraussetzt, was in  denGymnasien n ich t 
oder n u r oberflachlich gelehrt w ird , daher manche Partie yielen 
ih re r Schiller eine terra incognita b le ib t, so soli dem Vernehmen 
nach diesem Uebelstande dadurch abgeholfen w erden , dass das 
aus dem Gebiet der M athematik und Physik — nam entlich aber 
der Optik fiir Mediciner W issensw erthe, in besonderen Cursen 
von Dr. Grailich, Privatdocenten fiir obige Facher an der Uni
yersitat, yom nachsten Schuljahr an der medicinischen F acultat 
gelehrt werde.

— D ie  k. G e s e l l s c h a f t  d e r  A e r z t e  i n  O f e n - P e s t  
beschaftigte sich in  ih re r Sitzung vom 15. F ebruar m it einer 
Besprechung iiber den Typhusprocess und dessen Behandlung.
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W ir haben das h ierauf beziigliche, von H errn Dr. W . J o a c h i m  
eingesendete R eferat zu spat e rha lten , um  es noch in  extenso 
aufnehm en zu konnen. W ir heben n u r heraus, dass der Satz 
aufgestellt und erwiesen w urde, dass K alte und  ein antiphlogi- 
stisches Y erfah ren , den Typhus abortiren mache. D er Vorsit- 
zende, Professor Dr. W a g n e r ,  hatte im  Jah re  1849 auf einer 
Spitalsabtheilung 35 Typhuskranke, die m ittelst Eism ischungen 
taglich  m ehrere Ślale gewaschen w urden, w ahrend Thiiren und  
Fenster stets offen gehalten wurden, und  siehe 34 dieser K ran
ken genasen. Die gunstige W irkung der Sauren w urde durch 
ih re  Eigenschaft „abzukuhlen“ erklart. Von Chinin in  grossen 
Gaben wurden nich t seiten bedenkliche Symptome erzeugt, da
gegen aber w ard  in  der com binirten Form  des T yphus, die zu
weilen m it Schiittelfrost auftritt, dieses Mittel sehr nutzlich ge^ 
funden. Brechm ittel, um  den T yphus'zu coupiren, so wie k leine 
B lutentleerungen im  ersten Stadium zur V erm inderung der Hy- 
peram ie hatten sich nicht bew ahrt. Dagegen w aren ofters wieder- 
holte Sturzbader zuweilen vonentschiedenem N utzen gewesen —- 
Gegen die Aifection der Lungenschleim haut leiste Ipecacuanha 
die yorziiglichsten Dienste. Sobald Spuren einer hypostatischen 
Lungenentziindung auftauchen, spielen die Flores A rnicae eine 
grosse Rolle. Auch spricht Professor W a g n e r  die A nsicht 
aus, dass excitirende Mittel, wenn gleich die Neuzeit ih re r A n
w endung im  Typhus den Stab gebrochen, den schwachen Le- 
bensfunken anfachen, daher n ich t unbedingt zu verw erfenseien. 
Insbesonders diirfe in m anchenFallen von Typhus derG ebrauch 
von Moschus und W ein n ich t ganz bei Seite gesetzt werden.

— Am 1. Marz d. J. w ird  sowohl die Krankenpflege ais die 
Oeconomie-Verwaltung des k. k. allgem einen K rankenhauses in 
P rag an die barm herzigen Ordensschwestern daselbst, die seit 
einem  Jahre n u r ein kleines, ais eine Filiale des k. k. allgemei
nen Krankenhauses auf der K leinseite bestehendes Spital be- 
sorgten, ubergehen.

— Aus dem uns soeben vou der P rager medicinischen F a 
eultat eingesandten Yerzeichniss der zu Anfang des Jahres 1856 
in  P rag und den Vorstadten wohnhaften Sanitatspersonen ent- 
nehmen w ir Folgendes: Es befinden sich daselbst 236 ais Mit
glieder der P rager medicinischen Faeultat im m atriculirte Doe
to ren , 7 nicht im m atriculirte k. k. M ilitararzte, Doetoren, 25 
W und- und Geburtsarzte vom Civile, 2 vom Militar, und ausser 
den bereits un ter den Mitgliedern der Faeulta t ais Doetoren an
gefuhrten Zahnarzten, noch 3 Zahnarzte. Nebstdem erscheinen 
in  diesem Verzeichnisse noch 4 Doetoren der Chemie und 18 biir- 
gerliche Apotheker.

Personalien.

E h r e n b e z e l g n n g .  Se. k. k. Apostolische Majestat haben 
m it A llerhochster Entschliessung vom 12. Februar 1. J. allergna- 
digst zu gestatten geruh t, dass dem Regim entsarzte Dr. Ignaz 
Jancsa des Illyrisch-Banater Grenz-Infanterie-Regim ents Nr. 14, 
riicksichtlick seiner belobten erfolgreichen D ienstesverwendung 
die Allerhochste Zufriedenheit bekannt gegeben werde.

A n s te l lu n g '.  Med. k  Chir. Dr. Rudolf Weinberger, bisher 
Secundararzt auf der ersten medicinischen A btheilung des k. k. 
allgem. K rankenhauses und fleissiger M itarbeiter unseres Blat- 
tes, w urde von derfranz.-osterr. Staats-Eisenbahngesellschaft ais 
Chefarzt m it seinem W ohnsitze inO raviczaim  Banat, angestellt.

T r a n s f e r i r u n g e n  k a is e iT . - k o iu g l i c h e r  O b e r a r z te .  
Fortsetz. v. Nr. 7. Dr. Franz Machdczek, vom Inv.H. in  Pettau  zum 
Gouvern. in A gram ; Dr. Josef Breues, vom 12. Uhl.- zum Rake- 
teur-R gt.; Dr. Wenzel W olf, vom 8. Feldjag.-Bat. zum 35. Inf.- 
Rgt. ; Dr. Ignaz Ulrich, yom 20. Feld-Sp. zum Garn.-Sp. in  Lem- 
b e rg ; Dr. Peter Eiser, yom 17. Inf.-Rgt. zum Gouvern. in  Z a ra ; 
Dr. Franz Miihlwenzl, yom 1. P ionnier-B at. zum 12. Inf.-Rgt.; 
Dr. Joh. Albrecht, yom 35. Inf.- zum 14. G renz-Rgt.; Dr. Georg 
Wychodil, yom 1. Drag.-Rgt. zum 12. Inf.-Armee-Corps-Comm.; 
Dr. Franz Platzer, vom 18. zum 7. Feld-Sp.; Dr. Gustav Beer, Rit
ter zon Baier, yon der 10. San.-C-omp. zum 1. A rtill.-R gt.; Dr. Carl 
Jonesch, von der 13. Sanit.-Comp. zum 42. Inf.-R gt.; Dr. Wilhelm 
Schmidt, yom 26. zum 41. Inf.-R gt.; Dr. Carl Schon, yom l.G enie- 
zum 8. Grenz-Rgt.; Dr. Joh. Petleczek, vom 1. Uhl.- zum 7. Grz.- 
R g t.; Dr. Carl Dubomzky, vom 5. Inf. z. 3. D rag.-R gt.; Dr. Abra
ham Prager, yom 5. Inf.- zum 1. Grenz-Rgt.; Dr. Josef Tyli, yom 
43. Inf.-Rgt. z u m . l  Inf.-A rm ee-C orps-C om m ando; Dr. Franz 
Stuchlik, Garn. A rzt in  Muncats zum 27. Inf.-R gt.; Dr. Eduard

Engebnann, vom 20.Inf.- zum 14. Grenz-Rgt.; Dr.. Joh. Kornauth, 
yom 8. Kiirass.-Rgt. zum 9. Inf.-Armee-Corps-Commando; Doc
to r Prokop Letocha, yom 57. Inf.-Rgt. zum 4. Armee-Com mando; 
Dr. Andreas Gerardi, vom Garn.-Sp. in  Verona zum 25. Inf.-Rgt.; 
Dr. Edward Kropsch, vom 4. Hus.- zum 37. Inf.-Rgt.; Dr. Jos. voti 
Preu, yom 15. Feld-Sp. zum 29. Inf.-R gt.; Dr. Franz Riedl, yom
10. Aufn.-Sp. zum 9. U hl.-Rgt.; Dr. Herm. Fischer, yom 2. Hus.- 
zum 52. Inf.-R gt.; Dr. Carl Kerschbaummayer, yom 2. Uhl.- zum
6. Grenz-Rgt.; Dr. Carl Malec, vom 15. Feld-Sp. zum  10. Uhl.- 
R g t.; Dr. Peter Kreczunowicz, vom Garn.-Sp. in  Lemberg zum 
23. Inf.-R gt.; Dr. Josef Strasser, vom 44. Inf.-Rgt. zum Kaiser- 
Jager-R g t.; Dr. Franz Prachensky, yom 15. Feld-Sp. zum 55. 
Inf.-R gt.; Dr. Carl Sławili, yom 46. Inf.- zum  3. D rag.-R gt.; 
Dr. Anton Kneifel, yom 10. Aufn.-Sp. zum 43. In f.-R g t.; Dr. Georg 
Hassler, vom 2. Uhl.-Rgt. zum Inyalidenh. in  W ien ; D r. Josef 
Rubritius, von der 1. Sanit.-Comp. zum 7. G renz-Rgt.; Dr. Wil
helm Eckhart, yom Garn.-Sp. in  Pest zum 3. A rtill.-R gt.; Dr. Carl 
Komornicki, yom 19. Feld-Sp. zum 11. Grenz-Rgt.; Dr. Heinrich 
Odrobina, yom 6. Aufn.-Sp. zum 8. Inf.-R gt.; Dr. Josef Hawrda, 
yom  5. Kiirass.-Rgt. zum Inyalidenh. in  W ien; Dr. Thomas Ber- 
nath, yom 10. Aufn.-Sp. zum 55. Inf.-Rgt.; Dr. Romuald Wilczek, 
yom 5. Husaren- zum 53. Inf.-R gt.; Dr. Nicol. Munk, v. 20. Feld- 
Sp. zum 18. Inf.-R gt.; Dr. Carl von Lehnmayer, vom 1. A rtilłerie- 
zum  14. Inf.-R gt.; Dr. Johann von Marczel, yom 11. Hus.- zum 
52. Inf.-R gt.; Dr. Anton Schima, yom Garn.-Sp. inP est zurD onau- 
F lo tille ; Dr. Franz Kośtial, vom 48. Inf.-Rgt. ais Garn.-Arzt nach 
K uffstein; D r. Anton Mayerl, yom 7. zum  56. Inf.-R gt.; Dr. Jo
hann Kopiiwa, yom 48. Inf.- zum 9. A rtill.-R gt.; Dr. Emanuel 
Munk, yom Garn.-Sp. in  Temesyar zum 13. G renz-Rgt.; D r. Al
bert Zihlarz, yom 20. zum 12.Feld-Sp.; Dr. Johann Mayrbock, yom 
46. In f -  zum 2. G renz-R gt.; Dr. Carl Beer, yom 6. Uhlan.- zum 
30. Inf.-Rgt. ; Dr. Anton Liebich, vom Garn.-Sp. in  Theresienstadt. 
zum  48. Inf.-R gt.; Dr. Hermann Weinberg, yom 18. Feld-Sp. zum
4. G renz-Rgt.; Dr. Ludwig Lausegger, yom 6. A rtill.- zum 23 .Inf.- 
Rgt. ; Dr. Carl Girardi, yom 8. Drag.- zum 8. G renz-Rgt.; Dr. latd- 
wig Jenner, vom Garn.-Sp. in  Prag zum 2. G renz-Rgt.; Dr. Franz 
Mayer, yom 4. Kiirass.- zum 32. Inf.-Rgt.; Dr. Johann Jettmar, v.
7. Kiirass.- zum 47. Inf.-Rgt.

S t e r b e f a l l e .  Dr. Ampellio Calderini, R edacteur der in  Mai
land  erscheinenden Annali unioersali di medicina ist 48 Jahre a lt am
12. d. M. daselbst gestorben. Zum H aupterben setzte er das zur 
U nterstiitzung erw erbsunfahiger A erzte bestim m te Pio istituto 
medico lombardo ein.

— Am 6. d. M. starb  in  R audnitz der Med. Dr. Mathias Kit- 
zera, Stadtpliysicus und fiirstlieh Lobkowitz’scher Herrschafts- 
und  G erichtsarzt im  71. Jah re  seines A lters und  im  31. seines 
verdienstvollen W irkens in  jener Stadt.

E r k l a r n n g .
Angriffe gegen die W iener Schule (med. Wochensch. 1856 

Nr. lu .2 )  w urden von einem Schiller derselben in  unserer Zeit
schrift (Nr. 6) zuriickgewiesen. W ahrend des Druckes der Zurecht- 
weisung w ird  bekannt gem acht, dass diese Angriffe eigentlieh 
n ich t von dem sich nennenden V erfasser, sondern yon seinem 
s e h r  g e a c h t e t e n  Lelirer ausgelien. W ir konnten nun aller- 
dings n ich t liindern, da3s die Zurechtweisung den Lehrer selbst 
trifft, begreifen aber n ich t, was dies m it unserer E hrenhaftig- 
ke it (honn&tete) zu thun  haben so li, — eben so w enig ais dass 
w ir eine Y erpflichtung iibernom men haben sollten, yon j e d e r 
A nm erkung , die in  einer anderen medicinischen Zeitschrift 
erscheint, Notiz nehm en zu mussen. Dies zur A ufklarung gegen 
eine u n b e g r i i n d e t e  Beschuldigung. Zugleich erklaren w ir 
w eitern Angriffen in  dieser A ngelegenheit keine Rede m ehr 
stehen zu w ollen; denn w ir stellen unsere Aufgabe: s o w o h l  
d e m  w i s s e n s c h a f t l i c h e n  F o r t s c h r i t t e  i n  d e r p r a c -  
t i s c h e n  H e i l k u n d e  z u h u l d i g e n ,  a i s  a u c h  d a s  b e r e i t s  
B e w a h r t e  f i i r  d i e s e l b e  z u  e r h a l t e n ,  zu hoch, um  die 
Spalten unseres Blattes zum Nachtheile derselben m it nutzloser 
Polem ik zu filllen. Die Redaction.

12
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Bei
W I L H E L M  B R A U M U L L E R ,

k. k. Hoflbuclihandler iu  W ien,
is t erschienen:

der allgem einen und spczicllen

p a th o lo g isch en  A natom ie
yon

Dr. Richard Heschl,
Professor an der k. k. Universitat Krakau.

Mit 29 in den Text gedruckten Ilolzschnitten.
Preis 3 fl. 30 k r. C. M.

Diagnostik
der

G e i s t e s k r a n k h e i t e n .
F iir Aerzte und Richter

von

D r. Johann  Spielmann,
gew. Secundararzte des allgemeinen Krankenhauses und der k. k. Irren- 

Anstalt in Prag.
Preis 4 fl. 36 kr. C. M.

In der C. F. Winler’sehen Y erlagshandlung in  Leipzig und 
Heidelberg sind erschienen, und zu haben bei

Wilhelm Braumiiller, k. k. H ofb u clihan d ler iu  Wien.
M iihry, Dr. A ., k. Hannor. Sanitiitsralh, diegeographischen Yerhaltnisse der 

Krankheiten, oder Grundzuge der Noso-Geographie. Zwei Theile in  
einem Bandę. Mit einer Kartę. gr. 8. geh. 4 fl. 12 kr.

M eissn er , Dr. F . L ., Taubstuminheit und Taubstuuunenbildung.
B eobachtungen und Erfahrungen, nebst einer Geschichte der 
Leipziger Taubstninmen - Anstalt nach fiinfundzwanzigjahriger 
E rfahrung . gr. 8. geh. 3 fl. 16 kr.

L u d w ig , C-, Professor an der Josephsakademie in Wien, Lehrbuch der Physiologie 
des Menschen. Z w e i t e r  B a n d .  Aufbau und Verfall der Safte 
und  Gewebe. Tliierische W arme. Zweite A btheilung (Bogen 
19—32, Schluss). gr. 8. geheftet. 2 fl. 6 kr.

B and  I . k o s te t 4  fl. 40 k r .,  B and  II ., A b theilung  1. 2 11. 48 k r . und  B and II.,. 
A b theilung  2. 2  fl. 6 k r. — das ganze W e rk  also zusam m en 9 fl. 34 k r.

Neues Abonnement!
Zeitschrift fur rationelle Medicin. Herausgegeben von Dr. J. H en ie , 

Professor in Gottingen, und Dr. C. VOn P feu fer , 1. b. Ober-Medicinalralh in 
iiiinchen. Neue Folgę. VII. Band. 1. u. 2. Heft. (Mit 3 Tafeln.) 8. 
geh. E in  Band von 3 Heften kostet 4 fl. 23 kr.

In h a l t  von V II . 1. 2.: U eber p rogressive M uskelatrophie. V o n D r . A. W ach s- 
m u th  in  G ottingen. — U eber den  B au der Z w ischenw irbe lkno rpel. V on P rofessor 
H . L u sch k a  in  T ubingen. — Patho log isch-chem ische M ittheilungen  aus dem  
ch em isch en  L a bo ra to rium  des physiol. In s titu ts  zu G ottingen. V on Prof. Boe- 
deke r. — Z u r Physio log ie de r Lym phe. V on D r. W . K rau se . — U eber den 
E in flu ss de r vasom otriscben  R e rv e n  au f den K re is lau f n nd  d ie  T em peratu r. 
V on  J . van  der B eeke G allenfels in  U trecb t. — R adicale  H eilung  e in e r  Spei- 
chelfistel. V on D r. von S chle iss in  M unchen. — U eb er den  B au der C ornea 
oculi. V on  D r. F . D o rnb lu th . — R ac h trag  zu vo rs teb en d er A bhand lung . V on 
D r. J .  H enie.

In  Graz erschien :

Dr. M aeher’s  HandbucJi
der neuesten

Sanitats-Gesetze nnd Yerordnnngen
fiir das

Kaisertlmni Oesterreich vom Jahre 1852 bis Ende 1855.
In 4 Heften ii 40 kr.

Die ersten 3 Hefte sind rorrathig und der Schluss der Yorrede d. J. 1855 erscheint noch im Februar.

Die altere Gesetzsammlung desselben Verfassers von den altesten Zeiten his Ende 1851 in  4 B anden, Preis 10 fl. 50 kr., ist 
noch kom plet zu haben; auch kann der 2. und  3. Band h, 2 fl. 40 kr. nnd der 4. a  2  fl. 50 kr. einzeln bezogen, und  dadurch dieses 

W erk, welches in  Jahresheften im m er f o r t g e s e t z t  w ird, j e d e r  a l t e r e  n S a m m l u n g  a n g e p a s s t  werden.
Dłese Sam m lnng h a t den grossen V o r z u g ,  dass sie n ich t nu r die fu r das gesammte K aiserreich und einzelne K ronlander geltenden 
Sanitats-V erordnungen w ortlich, sondern auch solche Erlasse, welche nu r theilweise in  das Sanitatsfach einschlagen, w ie das 
Strafgesetz, die Strafprozessordnung, das Gebiihrengesetz u. s. w. im  vollstandigen Auszuge, und  zur leichteren Auffindung der

Gegenstande einen zweckmassigen Index  enthalt. V orrathig in
RUDOLF LE C H N E R S Buckhandlung derk k. I niuTsitiit in Wien, Stockim EisenN r. 622, gegeniiber der Seilergasse.

Das Correspondenz-Blatt
der

deutschen Gesellschaft fiir Psychiatrie und gerichtliche Psychologie,
herausgegeben von

Ober-Med.-RathDr. Bergmann, Med.-Rath Dr. Mansfeld, Dr. Erlenmeyer undMed.-RathDr. Eulenberg,
heginnt

am 1. Januar 1856 seinen dritten Jah rgang  und  w ird  w ie b isher fortfahren, ais Organ fiir die K rankheiten des Gesammtnervensystems 
dahin einschlagende Originalien, K ritiken, Excerpte, und tagesgeschicktliche N euigkeiten zn liefern. Dasselbe erscheint alle 14 Tage 
nnd  kostet halbjahrig durch Post und  Buchhandel 1 Thlr.

Yerlag der Heuser’schen Buchhandlung in Neuwied.____________________________
Druck von L . C. Zam arski, U niyersitats-Bucbdruckerei (vormals J. P . Sollinger).


