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I. Original-Abhandlungen aus sammtlichen Zweigen der Heilkunde.
Remiiiiscenzcii aus den fumisclten Militar- und 

Cmlhospitalern im Sommer 1856.
V o n

Dr. J. F. Heyfelder.
D a s  L a u d h o s p i t a l  i n  W i b o r g  

liegt auf der ostliclien Seite der Stadt in unmittelbarer 
Nahe des Meeres, nacli allen Seiten frei, d. h. yon keinen 
fremden Gebauden eingeengt, dagegen yon Baumalleen 
amgeben, welche ais Spaziergange von den Reconyales- 
eenten benutzt werden. Das Terraiu ist trocken und die 
Situation des Hospitals in jeder Beziehung ais eine uberaus 
giinstige zu bezeiclinen.

Es besteht aus fiinf ahgesonderteu Gebauden (Corpus 
genannt), welche Einriclitung an sich geeignet ist, eine 
gehorige Absonderung der Kranken, wo und wenn solche 
nothig oder wunschenswerth ist, vorzunehmen. Am 16. 
Juli w ar die Gesammtkrankenzahl hier 433, worunter 67 
mit Wechselfieber, 40 mit Typhus, 50 mit Scorbut, 29 mit 
Syphilis, 37 mit Augenaffectionen, 33 mit Geschwiiren an 
den untern Extremitaten behaftete Patienten sichbefanden. 
Ueberall Reinliclikeit, Ordnung und gute Luft, die W andę 
der Krankensale und der Corridors frisch getiineht, der 
Boden gefirnisst, kein Saal mit Kranken iibersetzt, gute 
Trink- und Essgeschirre aus Zinn, an den Bettstellen Ta- 
feln mit dem Kamen des Kranken und der Krankheit, hin- 
te r der Tafel der Papierbogen, welclier die Krankheits- 
geschichte und die Behandlung Tag fur Tag enthalt. Die

Bettstellen sind sammtlich aus H olz, griin angestrichen, 
mit guten Strohsacken und Strohmatratzen versehen; die 
Bettwasche, wie die Leihwasche der Kranken ist re in ; 
alle Krankenzimmer sind heli und mit Rouleaux , in den 
fiir die Augenkranken bestimmten Zimmern von griiner 
Farbę, yersehen; alleRaum e, auch die Corridors, und selbst 
die rein gehaltenen und nicht riechenden A btritte heizbar.

Eine Hospital-Abtheilung (Corpus) mit 75 Betten, unter 
welchen 68 besetzt waren , ist aussehliesslich fiir chirur- 
gisehe Kranke,bestim m t; sie hat einen Saal zu 47 und zwei 
kleinere Sale zu 14 Betten. Eine andere Abtheilung mit 
119 Betten, in vier grosseren und in eben so viel kleine- 
ren Salen, von welchen 80 mit Kranken helegt waren, ist 
fur acute Krankheiten bestimmt. Einer dieser Sale enthielt 
die Augenkranken, meist mit catarrhalischen, granulosen, 
scorbutischen Ophthalmien behafte t, oder auch an den 
Folgeiibeln dieser Entziindungen Leidende. Eine dritte 
Abtheilung mit 109 Betten in zehn Zimmern, fiir acute 
und chronische Kranke bestimmt, enthielt zur Zeit 76 be- 
setzte Betten. Ausserdem waren in einer Sommerpalatte 
62 Reconvalescenten.

Ahgesehen von den bisher genannten Raumen sind 
noch vier Privathauser in der Vorstadt zur Aufnahme yon 
Kranken eihgerichtet und mit Kranken belegt. Eines 
dieser Hauser ist fiir kranke Officiere bestimmt. In einem 
andern dieser sind zwei Abtlieilungen fiir W eiber und 
Kinder der Hilitarpersonen. Ein drittes ist aussehliesslich
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fiir Syphilitische und Kratzige bestimmt, das vierte fiir 
Kranke yerschiedener Art.

Neben den schon besprochenen Abtheilungen des 
innern oder eigentlichen Hospitals ist in einem besondern 
isolirten Gebaude das Comptoir mit dem Dujourzimmer 
der Aerzte, ein Zimmer, in welches die neu angemeldeten 
K ranken zur Untersuchung gefiihrt w erden; unmittelbar 
neben diesem ein Badzimmer mit zwei lakirten Badwan- 
nen aus Eisenblech und daranstossend die Yorrichtung 
zum Erw arm en des Badwassers, und ein zweites Gemach 
zur momentanen Aufnahme der aus dem Bade Kommen- 
den ; denn es besteht hier die sehr zweckmassige Ein- 
richtung, alle neu eintretenden Kranken beim Eintritte zu 
baden, insofern keine speciełlen Contraindicationen existi- 
ren. Endlich ist in diesem Gebaude noch ein abgeschlos- 
sener Raum zur Aufnahme der Effecten eines jeden Kran
ken, welche eigens num erirt in abgetheilten Fachem  un- 
tergebracht werden. In einem fiinften abgesonderten Hause 
ist die zweckmassig eingerichtete Kilche. Die Speisen 
und Getranke, die yon hieraus yerabreicht werden, waren 
von sehr guter Q,ualitat und in sehr geniigender Quantitat 
fiir die einzelnen Kranken. Die Apotheke nimmt ebenfalls 
ein eigenes, abgesondertes Haus ein.

W ahrend meiner Anwesenheit wurden hier meh
rere Operationen gem acht, eine Amputatio antibrachii 
durch Professor Dr. E . v o n  P e l i k a n  unter Lap- 
penbildung nach einer eigenen von ihm gewahlten Me
thode, welche die des alten L a n g e n b e c k  mit der von 
S e d i l l o t  gewissermassen yereinigt, indem er den Haut- 
lappen durch einen halbmondfórmigen Schnitt von aussen 
nach innen bildet, die ubrigen W eichtheile an der Basis 
dieses Hautlappens durchsticht und, das Messer nach aus
sen gerichtet, trennt. Es wird so ein sehr gu ter, zur er
sten Yereinigung sich sehr wohl eignender Lappen gebil- 
det, wie dieser Fali und ein anderer bewies, wo im Civil- 
hospital zu W iborg nach derselben Methode durch Dr. E. 
y o n P e l i k a n  operirt ward. Ausserdem yollfiihrte ich hier 
eine Myotomia ocularis wegen Strabismus internus, eine 
Pupilla artificicdis, eine Amputation in medio tarsi nach 
C h o p a r t  wegen Caries (dieselbe Operation wegen eines 
umfangreichen Enchondroms im Civilhospital), welche Ope
ration ausserdem d u r c h T s e h e p a r n o f f  an einem andern 
Indiyiduum (auch wegen Caries) gemacht ward 5 endlich 
noch die Resectio partis supraspinalis scapulae.

Das arztliche Personal des Landhospitals besteht jetzt 
aus sieben A erzten, fiinf barmherzigen Schwestern, vier 
Feldscheeren und ebensoviel Feldseheergehilfen.

Die W  e e h s e l f  i eb e r traten hier uhter demTertian- 
typus, ungefB.hr unter zehn Fallen einmal unter dem 
Quotidiantypus auf, ein einziges Mai ais Quartana, einmal 
ais Apoplectica, beim zweiten Anfalle todtend. Das schwe-

felsaure Chinin in der fieberfreien Zeit in drei Dosen a o 
Gran eoupirte die Krankheit schnell. Bei eingewurzelten 
und verschleppten Wechselflebern leistete die F o w l e r -  
sche Arseniktinctur gute Dienste, indess in Helsingfors 
dies ihr nicht nachgeriihmt wird.

Der S c o r b u t  trat seiten unter acuter Form auf und 
wich mehr einer entsprechenden diatetischen ais thera- 
peutischen Behandlung, namentlich beim Gebrauehe der 
Cerevisia antiscorbutica Wylie, — einer in allen russischen 
Militarhospitalern eingefiihrten, sehr angenehm sckmecken* 
den Speise aus frischem Fleische, Zw iebeln, Essig und 
Pfeffer, —  der Seebader und beim moglichst steten Aufent- 
halte in freier Luft. Die Genesung erfolgte meist rasch 
und sieher.

Der T y p h u s  tra t yorzugsweise unter der Cerebral- 
form auf, seltener ais Abdominal- und noch seltener ais 
Pneumotyphus und wich am besten bei einem exspecta- 
tiven Yerfahren. Yon dem durch H u s s  so warm empfoh- 
lenen Terpenthin sah man so wenig giinstige W irkungen, 
ais von dem versiissten Quecksilber in Scrupeldosen, wah
rend in Helsingfors dieses letztgenannte Mittel sich wohl 
bew ahrt zu haben scheint.

G a n g r a n o s e  C h a n c r e s  wurden in letzter Zeit 
seltener ais im yorigen Jahre wahrgenommen; sie waren 
immer sehr widerspenstig. Bei Hautsyphiloiden bewahrte 
sich am ersten die F o w l e F s c h e  Tinctur.

Bei K n o c h e n b r u c h e n  wendet man, so oft es nur 
angeht, die permanenten Verbandem ittelst desDextrins an, 
welche sich mehr ais die Gypsverbande bewahrten.

Das C i y i l h o s p i t a l ,  am Ende einer Vorstadt gut 
gelegen, enthielt 100 Betten, und gentigt nicht fiir die 
Stadt und die naehsteLandbevolkerung. Hier fand ich nach 
Verhaltniss viele an syphilitischen Aftectionen Leidende.

D a s  L a n d h o s p i t a l  z u  H e l s i n g f o r s  
w ar urspriinglich eine Militarcantonisten- Anstalt und wird 
erst seit 6 Jahren zu einem Krankenhause yerwendet. 
Es liegt am Ende der Stadt in unmittelbarer Nahe der 
klinischen Anstalten derUniyersitiit, und besteht aus einem 
Hauptgebaude und mehreren Nebengebauden, von wel- 
chen eines die Apotheke des Hospitals, die W ohnung des 
Oberarztes und des oconomiscben Dirigenten (Smotritels) 
enthalt. Da die Raume des Hospitals nicht fiir die Zahl 
der Kranken in den letzten Jahren geniigten, so musste 
ein Theil der Kranken in einigen andern stadtischen Ge- 
bauden untergebracht werden. Ueberall herrseht Ordnung 
und Reinlichkeit, nirgends Ueberfiillung der Sale mit 
Kranken, daher auch iiberall eine gute Luft angetrofifen 
wird. Der mittlere grosse Fliigel enthalt die Kirche und 
26 Krankenzimmer mit Raum fiir 213 Betten. In  dem lin
ken Seitengebaude ist die Hospital - Apotheke, in einem,
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diesem  entsprechenden, auch vóllig getrennten rechten Sei- 
engebaude ist das allgemeine B ureau, Comptoir genannt, 
das arztliehe Dujourzimmer, das Aufnahmszimmer der 
Kranken, und in der obern Etage sind drei Zimmer mit 
82  Betten zur Aufnahme von Kranken. Hier soli kitnftig 
der Sitz der chirurgisehen Abtheilung sein.

Durch einen zum Theil mitBaumen bepflanzten freien 
Platz von den oben besprochenen Gebauden getrennt, be- 
finden sich in mehreren abgesonderten Gebauden die lielle, 
geraumige, sehr rein gehaltene Hospitalkilche mit der 
Bhekerei, die Badeanstalt mit Einrichtungen zu W asser- 
und D am pfbadern, zwei Magazine fiir die Hospitaleffec- 
ten, eine Abtheilung zur Aufnahme von 82 Reconyales- 
centen. Hieran schliesst sich eine andere Abtheilung mit 
115 Betten, — hinter dieser die Todtenkammer.

Einhundert und sechsundsiebenzig K ranke sind aus- 
serdem in vier vom eigentlichen Hospital mehr oder min
der weit getrennten Gebauden in der Stadt untergebracht, 
indess 680 Reconvalescenten unter Zelten liegen, die so
lid genug eingerichtet sind , um die Einfliisse der W itte- 
rung abzuhalten und auf einer ungefahr eine W erst yon 
der Stadt gelegenen Insel stehen , an welcher in Bezug 
auf Salubritat keine Ausstellungen zu machen sind. In 
einem jener zuvor erwahnten vier abgesonderten Gebaude 
belinden sich die kranken Officiere, fiir welche eine be- 
sondere Kiiche besteht, in einem zweiten sind Reconyales- 
oenten nach Wechselflebern, in einem dritten Kranke ver- 
schiedener Art, in einem yierten, sehr isolirten, die Syphili- 
tischen und Kratzigen.

Die Gesammtzahl der Kranken am 24. Juli w ar 1059, 
unter diesen die Zahl der Typhosen 199, der Wechsel- 
fieberpatienten 1 2 5 , der syphilitischen 85 , der scorbuti- 
schen 221, der Phthisiker 11, der Augenkranken 2 7 , der 
an acuten Brustaffectionen und Catarrhen Leidenden 137, 
der Kratzigen 24, der mitUebeln, welche eine chirurgische 
Behandlung fordern, Behafteten 124. Im yerflossenen 
W inter w ar die Krankenzahl beinahe doppelt so gross.

Der T y p h u s  trat namentlich in den letzten sieben 
Monaten haufig ais Pneumo-Typhus auf, selten ais Abdo- 
minaltyphus, im letzten W inter sehr oft ais Typhus petec- 
chialis. Die Complication mit Petecchien zeigte sich hier, 
wie auch an andern Orten, nicht in dem Grade ungtinstig, 
ais gewohnlich angenommen wird. Decubitus an den 
Schulterblattern, am Os sacrum, am Ellenbogen ward hin 
und wieder wahrgenommen, dennoeh genasen solche 
Kranke, aber der Gang der Genesung w ar ein sehr lang- 
samer. Einigemal kam es vor, dass scheinbar Gesunde 
plotzlich in Delirien verfielen und dann sehr schnell die 
Ubrigen Symptome des Typhus zeigten, andere starben 
schon in den ersten 48 Stunden unter heftigen Delirien. 
Calomeldosen zu l/2 bis 1  Scrupel gleich anfangs gereicht,

bewahrten sich nicht allein in der Abdominalform, son
dern auch in der Cerebralform und beim Pneumotyphus 
nutzlich, indem der sturmische Beginn der K rankheit dann 
sistirt w ar, w orauf nun ein exspectatives Verfahren, leichte 
Mineralsauren, Epithemata fr ig id a , Essigwaschungen sich 
heilsam erwiesen. Bei einem hohen Grade von Torpor 
ward Campher gereicht.

Die W e c h s e l f i e b e r  traten hier beinahe aus- 
schliesslich unter dem Tertiantypus, nur ausnahmsweise 
unter dem Quotidiantypus und nur ein- bis zweimal unter 
dem Quartantypus auf. Die Behandlung bestand gleich 
von Anfang an in grossen Chiningaben, die in fieberfreier 
Zeit gereicht w urden; blieben die Paroxismen aus, so re- 
ducirte man die Chinindosen oder gab statt des Chinins 
Amara. Am haufigsten erfolgten Recidive am 13. Tage, 
selten spater, obgleich Falle vorkamen (und zwar nicht 
allein hier, sondern auch anderswo, namentlich in Abo), 
dass das Fieber noch nach fiinf W ochen recidiyirte. Die 
Tinct. arsenicalis Fowleri bewahrte sich in Helsingfors bei 
yerschleppten W echselflebern nicht, indem sie die Magen- 
schleimhaut sichtlich afficirte und profuse, die Krafte er- 
schopfende Durchfalle veranlasste.

Der S c o r b u t  w ar hier besonders haufig im Fruhjahr, 
doch tra t er selten unter einer acuten Form auf, wie dies 
ein Jah r friiher hier haufig wahrgenommen worden war. 
Reconvalescenten yom Typhus und von W echselflebern 
w aren ihm yorzugsweise unterw orfen , und mehr oder 
weniger konnte man bei den meisten Patienten eine scor- 
butische Beimischung wahrnehm en, was vor allem von 
den mit Ophthalmien Behafteten galt. Die Behandlung be
stand auch hier in der schon erwahnten antiscorbutischen, 
aus von gehacktem Fleische, Zwiebeln, Meerrettig, Essig 
und Pfeffer bereiteten Speise, der W y l i e ’sehen Ceremsia 
antiscorbutica, dem Spiritus frumenti antiscorbuticus und in 
Umschlagen aus Infusum aromaticum mit Essig und Brannt- 
wein bet scorbutischen Geschwliren und Anschwellungen.

Die s y p h i l i t i s c h e n  Geschwiire, primare und se
cundare, waren im letztverflossenen W inter haufig mit 
Gangran complicirt und dann immer hochst bosartig, ja  
sie fiihrten selbst den Tod herbei. Yor allem w ar 
das der Fali, wenn der Patient im hoheren Grade zugleich 
am Scorbut litt, von welcher Krankheit Niemand ganz frei 
erschien, bei welchem der Chancre gangranos wurde. Mer- 
curialpraparate durften naturlich unter solchen Umstanden 
nicht gereicht werden, statt ihrer eine Sassaparilla-Abko- 
cliung mit Mineralsauren. Gangranose Chancres zerstorten 
fast immer die Yorhaut, aber sie griffen auch weiter und 
zerstorten, auf der Oberflache des mannlichen Gliedes sich 
weiter ausdehnend, d ieausserellaut bis gegen den Scham- 
berg hin. W o keine gangranose oder scorbutische Complica
tion bestand, besonders beim indurirten Chancre, wurde am

57*
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haufigsten die D z o n d i’sche Cur aingewandt, bei inveterir- 
ten tertiaren Form en, syphilitischen Knochenleiden die 
Inunctionscur, sonst auch das Jodąuecksilber und das Jod- 
kali, das letztehauptsachlich bei Complicationen der Lust- 
seuche mit Mercurialcachexie.

Die B u b o n e n  zeigten besonders im W inter grosse 
Neigung brandig zu werden, und dann unterlagen meh
rere soleher Patienten. Hier bewahrte sich am meisten das 
J o d  e i s en .

Gegenwartig ist hier ein K ranker mit gangranoser 
Zerstorung der Y orhaut bei yolliger Integritiit der Eichel 
und mit drei brandigen Bubonen, namlich in den beiden 
Inguinalgegenden und iiber der Symphysis ossium pubis. 
Bei einem zweiten flndet sich ein gangranoser Bubo und 
eine gangranose Zerstorung der Yorhaut, bei einem drit- 
ten Gangraena praeputii neben gesunder Eichel, bei einem 
yierten Zerstorung des Praeputium und der aussern Haut des 
Penis bis zum Schamberge durch ein brandiges Chancrege- 
schwiir, das bei einem fiinften die vordere Partie des Scham- 
berges einnahm , indess das syphilitische Geschwur an 
der Eichel geheilt war. Alle diese Kranken mit gangra- 
nosen Chancres und Bubonen gehorten der Marinę an. In 
solchem Grade kam  die m it Gangran complicirte Sy- 
philis beiLandsoldaten niemals vor, und wenn sievorkam , 
so konnte mancher auf Heilung rechnen.

Die F  u r u n  c u l  os i s w ar , wie in friiheren Jahren, 
auch in den letzten Monaten eine haufige Erscheinung, 
aber ohne die auffallende Tendenz zur Gangranescenz.

In  gleicher W eise darf man sich iiber das E r y s i p e l a s ,  
die W u n d e n  und G e s c h w i i r e  aussern, welche nur ganz 
ausnahmsweise in durchaus yereinzelten Fallen zum Brande 
tendirten; wahrend im Sommer 1855 so zusagen alle Fu- 
runkeln sich in Carbunkeln rerw andelten , jedes Erysipe
las in Brand iiberging, jede Jncisions- und Aderlasswunde 
brandig wurde, und fast keine grossere W unde und kein 
Geschwur verschont blieb, in welchem Falle die Crussell’- 
sche Pyrocaustik hier gute Dienste geleistet hat.

Unter den Augenkranken litten die meisten an der 
g r a n u l o s e n  O p h t h a l m i e ,  nieht selten mit scorbu- 
tischer Beimischung, die in den ersten Monaten dieses 
Jahres sich sehr geltend gemacht hatte. Haemophthalmus 
externus et internus w ar damals nichts Seltenes und immer 
in einem hohen Grade schmerzhaft. Bei einem Individuum 
w aren die oberen und unteren Augenlider stark sugillirt 
und angeschw ollen, wie zwei an einander gedrangte 
schwarzgefarbte Eierschalen die Bulbi bedeckend. W ah
rend meiner jetzigen Anwesenheit kamen hier folgende 
Operationen vor: eine Amputatio cruris, eine Amputatio in 
articulo pedis unter Bildung eines Kamaschenschnitts nach 
B a u d e n s ,  die Exarticulatio digiti quarti: die Exarticula- 
tio ossis metacarpi quinti, die Exarticulatio pollicis, die Re-

section eines kiinstlichen Gelenkes nach einem Bruche in 
der Tibia unter Erhaltung des Periosts nach der yon Jo r
dan und Nelaton angegebenen Autoplastiąue periostique 
(Gaz. des Hopitaux du 7 Juin 1856)  unter Abtragung der 
Pseudarthrose mittelst der J e f f r a y ’schen Kettensage. 
Diese letzte Operation fiihrte i c h durch, indess die iibrigen 
durch zwei im Hospital fungirende Ordinatoren gemacht 
worden sind. Ausserdem unterband ich das Pterygium mit
telst dreifacher Ligatur und machte ausserhalb des Hospi- 
tals einigemal die Myotomia ocularis.

Die Krankenpflege ist hier in den Handen von aeht 
Aerzten, welche tiber eine entsprechende Anzahl vonFeld- 
scherern zu yerfiigen haben. Hier hatten die barmherzigea 
Schwestern m ehr, ais in irgend einem andern Hospital 
von Finnland,.Gelegenheit, ihre segensreicheThatigkeit zu 
entw ickeln, was vor allem nach der Beschiessung von 
Sweaborg der Fali gewesen, so wie auch wahrend des 
letzten W inters, wo Typhus und Cholera im hiesigen Ho
spital manche Opfer gefordert.

Ueber die hiesigen Civilkrankenanstalten, nament- 
lich iiber die Universitatskliniken, habe ich in der d eu  t- 
s c h e n  K l i n i k  im yerflossenen Jahre weitlaufig berich- 
tet, daher ich dorthin yerweise.

D a s  S e e - H o s p i t a l  z u  S w e a b o r g  
wurde ais Hospital erbaut und eingerichtet, daher es auch 
allen Anforderungen entspricht und ais eines der schon- 
sten und besten Finnlands bezeichnet werden kann. Es 
besteht aus einem zweistockigen H auptgebaude, welches 
bombenfest ist, nur gewolbte Zimmer und Sale h a t , aus
ser den Krankensalen die Hospitalkirche, das Comptoir, 
d ieW ohnung des Hospitalinspectors (Smatritel), das arzt- 
liche Dujourzimmer enthalt, nach allen Seiten frei in der 
Nahe des Meeres liegt. Ausser diesem Hauptgehaude ist 
noch in besonderen Hausern eine Abtheilung fiir kranke 
W eiber und Kinder und eine andere fiir Arrestanten und 
fiir Straflinge, die von den Arrestanten, d. h. den in einer 
Untersuchung Begriffenen, getrennt liegen. Die Zahl der 
Kranken ist gegenwartig 435, darunter 35 mit Augen- 
iibeln, 48 mit Wechselfiebern, 20 mit Lustseuche, 78 mit 
Brustaffectionen, 47 mit Abscessen und Furunkeln, 28 mit 
Durehfall, 35 mit Scorbut, 39 mit Scabies Behaftete, 16 
rein chirurgische Kranke. Die Krankenzimmer sind hoch, 
zu 18 bis 22 Betten, die Bettstellen aus Holz mit griinem 
Anstrich, mit zwei Kopfkissen, zwei Lacken (Betttiichern), 
neben jedem Bette ein gelb angestrichener Tisch mit den 
Ess- und Trinkgeschirren aus Zinn. Die Bett- und Leib- 
wasche ist musterhaft rein, die wollene Decke gut. Offi- 
ciere und Junker haben besondere Krankenzimmer, dereń 
Ausstattung gut und zweckmassig ist. Ueberall sehr rein 
gehaltene Abtritte. Zur ebenen Erde ist der Operations- 
saal mit drei zweekmassigen Operationstischen und der
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sehr reichhaltigen Iastrumentensammlung. Unmittelbar 
aus dem Operationssaal gelangt man in zwei Krankenzim- 
mer mit circa 40  Betten in beiden, welche fiir solche re- 
servirt bleiben, an denen eine grossere Operation vorge- 
nommen werden muss, was unbedingt sehr zweckmassig 
ist, indem Operirte unmittelbar nach der Operation nie- 
mals weit getragen werden sollten.

Die Hospitalkiiche, das Hospitalbad , die Apotheke 
und das Todtenhaus sind in besonderen Gebauden. Im 
Todtenhause sind zwei Leichenzimmer, in einem derselben 
ein guter Sectionstisch, indessdas zweitefiir dieEinsegnung 
der Leichen benutzt wird. Die Untersuehung der neuein- 
tretenden Kranken geschieht in einem geraumigen Zimmer 
des Hauptgebaudes, neben demselben ist ein Badzimmer 
mit drei metallenen W annen, dereń eine fur die Kratzigen, 
die zweite fiir die Syphilitischen, die dritte fiir Solche be- 
stimmt ist, die an keiner iibertragbaren Krankheit leiden. 
Jede Badwanne tragt eine Ueberschrift, worin ihreBestim- 
mung angegeben ist, um Yerwechslungen sicher zu ver- 
meiden. Das W asser in die W annen gelangt durch Roh- 
ren. Alle neu eintretenden Kranken erhalten hier ein 
Reinigungsbad, fiir sie ist auch neben an ein Zimmer mit 
mehreren Betten, wenn ihr Zustand eine horizontale Lage 
sogleich fordert.

Am hiesigen Hospital fungiren jetzt acht Aerzte, ein 
Apotheker, eilf F eldseherer, dreizehn Feldschergehilfen 
und so viel W arter, dass auf 20 Kranke ein W arter und 
ausserdem noch auf je  zwei Zimmer ein weiterer W arter 
kommt. Barmherzige Schwestern sind hier nicht.

P y a m i e  wurde in diesem Hospital nicht haufig und 
eigentlieh nur im letzten W inter beobachtet, wo sie be- 
sonders die Amputirten heimsuchte.

Der T y p h u s  tra t besonders ais Petechialtyphus 
auf, und ergriff dabei sehr auffallend die Lungen und Un- 
terleibseingeweide. W echselfleberkranke bekamen gar 
nicht seiten den T yphus, sowie auch die vom Typhus 
Genesenen nicht allzuselten vom W echselfieber heimge- 
sucht wurden, das meist den T ertiantypus, seiten einen 
andern zeigte und am ersten durch zwei oder drei Dosen 
Chinin (zu 3 —  4 Gran in der fieberfreien Zeit gereicht) 
beseitigt wurde.

Sehr haufig ward hier der Scorbut beobachtet und 
zwar unter der verschiedensten Form, oft sehr acut, aber 
auch eben so haufig sehr langsam verlaufend. Man sah 
seorbutische Pericarditis und Pleuritis, nicht allzuselten 
eine Ablosung der Rippenknorpel. Es gab eine Zeit, wo 
alle Kranken eine seorbutischeBeimischungan sich trugen. 
Besonders auffallend w ar diess bei den Augenentziindtin- 
gen, die dann meist mit sehr schmerzhaftem Hamophthal- 
mus complicirt waren.

Die L u s t s e u c h e  wird hier meist ohne Quecksilber 
behandelt, auch Jodpraparate sind nicht in Gebrauch, 
sondern Bader, schweisstreibendeGetranke, Laxantia, und 
die Resultate sind gunstig. Ein Beleg, dass auch im Nor- 
den die Lustseuche (besonders dereń leichtere Formen) 
einer nicht mereuriellen Behandlung weicht.

A uf der chirurgischen Abtheilung w ar ein Individuum, 
an welchem 10 Monate nach der Beschiessung von Swea- 
borg, wo er verwundet w orden, aber genesen war, ein 
nicht unbedeutendes Bombenstiick unter Abscessbildung 
am Oberschenkel zum Yorschein kam.

Dieses Hospital soli in der Folgę aufhoren, ein See- 
hospital zu sein, und wird alsdann den Landtruppen iiber- 
geben werden. (ScMuss folgt.)

Wissciisdiaftliohe Plcnar-Ycrsaiimikiig des Koctnrcn-Collcgiiiuss
( v o m  2 0 . O c to b e r  1 8 5 6 ) .

1. O perateur Dr. Ludwig L e w i n s k y  liielt einen Vor- 
trag  iiber das „Ecrasement l in e a ir e yon C h a s s a i g n a c  und 
seine Anwendung. E r zeigte das beziigliche Instrum ent (Ecra- 
sewr) , welches — die Gefahren der Blutung yermeidend — alle 
Vortheile des Schnittes und der L igatur in sich vereinigt. Es fin- 
det zur Bntfernung von Afterproducten , insbesondere bei Zun- 
genkrebs, gestielten T um oren , Polypen des Uterus, dann bei 
A m putationen des M utterhalses, bei H am orrhoidalknoten und 
Prolapsus ani etc. seine yorziiglichste Indication. Der eigentlieh 
wirksame, ringform ige, nach A rt einer Kettensage tha tigeT heil 
des Instrum entes umschliesst, sich allm alig und metliodisch ver- 
engernd, das Afterproduct und entfern t dasselbe so zu sagen durch 
A bquetschen (ecraser). Nachdem der Yortragende die Y ortheile 
des Instrum entes gegen den Schnitt und die L igatur yerglei- 
chungsweise besprochen und die Indicationen fiir die Opera
tion naher iestgestellt hatte, erzahlte derselbe zwei Fillle aus 
seiner P raxis, in welcher das Ecrasem ent m it bestem Erfolge 
ausgefiihrt worden war. Der erste F a llb e tra f  eineganseeigrosse, 
gutartige Zellgewebswucherung (Papillom) im Rectum bei einer 
65jahrigen F rau ; der zweite Fali einen wallnussgrossen Gold- 
aderknoten bei einem noch riistigen Mannę. Der ganze Yortrag 
w ird  ausfiilirlich in diesen B lattern  erscheinen.

2. N otar Dr. S t r i e c h  the ilte  ein hohes Statthalterei- 
Dećret m it, durch welches das Collegium aufgefordert w ird,

III. F acultats-Angelegenheiten.
seine bis je tz t iiber die neue Pharmacopoe und die neue Arznei- 
taxe gemachten E rfahrungen ungesaum t in  einem  umstand- 
lichen Berichte hohen Ortes vorzulegen.

Das Colleg. beschliesst au fA n tragdes Spect. Decanes, R eg . 
Ratlies Dr. K n o l z ,  es mbge fiir diese A ngelegenheit ein eige- 
nes Comite vom Geschaftsrathe ernannt und  iiberdiess das vor- 
gelesene Decret allen M itgliedern m it der Aufforderung zuge- 
sendet w erden , dieselben mochten ihre allfalligen Bem erkun- 
gen in die Kanzlei des Collegiums baldigst gelangen lassem

3. Dr. Moriz H a l l e r  the ilt yorerst m it, dass ein hohes 
k. k . M inisterium des Innern  vom Collegium lńicksichtlich des 
vom G esundlieitsrathe in Genf gemachten Yorsclilages „ z u r  E r -  
z i e l u n g  e i n e r  g r o s s e r e n  G e n a u i g k e i t  u n d  G l e i c h -  
f o r m i g k e i t  f i i r  d i e E r f o r s c h u n g d e r  u n m i t t e l b a r e n  
T o d e s u r s a c h e n 11 eine gutachtliche Aeusserung abverlangt 
habe. D ieser Gegenstand sei yom wissenschaftlichen Ausschusse' 
dem B erichterstatter zum  Referate ubergeben und  Dr. N u s s  ei* 
ais Correferent ernannt worden. Nachdem Letzterer sich m it dem 
E laborate des'V ortragenden vollkomm en einyerstanden erkliirt 
h a tte , sei dasselbe im  wissenschaftlichen Ausschusse gelesen 
und  grilndlich besprochen worden.

Nachdem nun  D r. H a l l  e r  friiher den wesentlichen In h a lt 
des Genfer Vorschlages m ittheilt, liest derselbe sein nach den 
A ntragen des w issenschaftlichen Ausschusses bereits modificir- 
tes Referat' der Versam m lung vor.

Bei der allgemein anerkannten  hohen W ichtigkeit des Ge-
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genstandes w ollen w ir h ier iiber denselben keine Fragm ente 
geben , sondern behalten uns vor, die ganze A rbeit ausfiihrlieh 
unsern  Lesern zur K enntniss zu bringen, sobald sie zum ganz- 
lichen Abscklusse gediehen sein w ird.

D ieser w urde in  der heutigen S itzung nich t erreicht, indem  
sich nach Lesung des E laborates eine lebhafte D ebatte ent-

w ickelte, an welcher sich die Doctoren M e l i c h e r ,  Prof. Be e r ,  
F l e c h n e r ,  L e r c h ,  S t r i e c h  und  G e r s t e l  betheiligten. 
Mehrere noch vorgem erkte Herren mussten wegen vorgeriickter 
Abendstunde aufs W ort verzichten und  so vereinigte m an sich 
dahin, den Gegenstand fiir die nachste S itzung w ieder aufs Pro- 
gram m  zu bringen und die D ebatte fortzusetzen. Dr. Nusser,

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

U e b e r  K r a n k h e i t s v e r h a l t n i s s e  a u f  I s l a n d  
u n d  d e n  F  a r  o e r - I n s  e in . E in Beitrag zur medi- 
cinischen Geographie. Nach danisehen Original-Arbei- 
ten von P. A. S c h l e i s n e r ,  E s c h r i c h t ,  P a n u m  
und M an  i c u s, bearbeitet von Julius T l i o m s e  n, Dr. 
m ed., Physikus in Cappeln. Schleswig. M. B r u li n ’s 
Buchhandlung. 1855.

Die m edicinische Geographie, jener Zweig der Medicin, 
dessen practische Bedeutung wohl schon von dem A ltvater der 
H eilkunde und  naćh ihm  von allen denkenden A erzten gewiir- 
digt, dessen wissenschaftliche Y erarbeitung aber erst in  diesem 
Jah rhunderte  kraftiger in  A ngriff genommen w urde, erfordert 
m ehr noch ais die S tatistik  zu ih re r fruehtbaren Betreibung 
einen yollkomm en gebildeten A rzt und  iiberdiess eine Summę 
von physikalischen und  ethnographischen K enntnissen im  wei- 
testen  Sinne des W ortes, dass es n u r wenigen A userw aklten ge- 
gonnt sein du rfte , h ie rin  w ahrhaft Grosses zu leisten. Denn 
w ie es fruher m it der Geschichte s ta n d , wo in  Folgę mangel- 
haften  Q uellenstudium s und  einer le ich tfertigen , kritik losen 
H erm eneutik  Fabeln fu r historische W ahrheit galten und  sta tt 
der objectiven pragm atischen V erkniipfung derT hatsachen sub- 
jectiye A nsicht des A u tors herrseh te: eben so verhielt es sich 
b isher m it der K rankheitsgeographie und  yerhalt sich zum 
Theile noch so. Fehlerhafte D iagnostik, oberflachliche S tatistik  
un d  noch m ehr irrthum liche Aetiologie herrschen in  diesem Ge- 
b iete und  m achen sich breit, Rasonnements iiber K rankheits- 
ausschliessungen, w elchen die Thatsachen w idersprechen, fiih- 
ren  den nich t tiefer eindringenden Forscher irre , und so pflanzt 
sich der Irrth u m  fort, bis nuchterne Beobachtung freilich m it 
Schw ierigkeit sich Bahn b rich t und  das Feld  behauptet. Es 
w iirde zu w eit fiiliren, w ollten w ir h ier alle Schattenseiten der 
b isherigen Methode beriihren und  die Wege andeu ten , welche 
einzig und allein zur W ahrheit und zum Lichte fiihren. Bloss 
ein M ittel zum Ziele zu gelangen, w ollen w ir bezeichnen: diess 
is t dieA bfassung guter medicinischer Topographien. E rst wenn 
w ir eine A nzahl solcher, ohne vorgefasste Meinung bearbeiteter 
Topographien  besitzen , kann  etwas Erspriessliches fiir eine 
medicinische Geographie geschehen. Das vorliegende W erk nun 
bem iiht sich, uns in  dieser R ichtung K unde zu geben yon einem 
uns sehr ferne liegenden E ilande E uropa^, der yon einem ger- 
manisehen. Yolkerstam m e bew ohnten Insel Island, dereń Boden- 
yerhaltnisse schon hochst m erkw iirdig sind durch ihre Yulkane, 
Gletscher, heissen Quełlen und  Solfataren und die schon von vorne- 
herein  er w arten lassen, dass auch die K rankheitsverhaltnisse etwas 
Eigenthiim liches darbieten  mochten. Es ste llt sich aber nach unse- 
rem V erfasser heraus, dass die so yerscliiedene isldndische Boden- 
beschaffenheit durchaus keinen Einfluss au f den Gesundheitszu- 
stand  desV olkes aussere. Leute, welche m itten  zwischen Solfa
ta ren  oder auf G letschergriinden wohnen, sind eben so gesund, 
ais diejenigen, welche ausserhalb dieser Gegenden leben. Das 
K lim a Islands soli ein iiberaus mildes Inselklim a sein, nament-

lich is t der W inter sehr gelinde; iibrigens ist die W itterung sehr 
unbestiindig und  stiirmisch, Nebel erfiillen die Luft und G ewitter 
komm en fast nu r im  W inter vor; in  den langen W internachten 
is t es dasNoi-dlicht, welches durch seinePraclit das Auge desBe- 
schauers fesselt. Ausser diesen allgemeinen sich theilw eise wi- 
dersprechenden Andeutungen finden w ir aber gar nichts auf ge- 
naue meteorologische Beobachtungen Gegriindetes iiber das K li
ma. Die eigenthiimlichen socialen Verhaltnisse der Islander, die 
m eist an dem A lthergebrachtenliangen, wie alle m eh riso lirt woh- 
nenden Volker, bilden den Gegenstand w eiterer E ib rte ru n g en ; 
ih re  W ohnungen, Tracht,Lebensweise, Beschaftigung u. s. w., ein 
Capitel, was auch denLaien interessiren w ird. Auffallend ist die 
M itthe ilung , dass in  Island die Miitter ihre K inder nie selbst 
stillen, sondern sie Frem den zur Auferziehung tibergeben.

Ais K rankheiten , welche Island fremd sind, w erden das 
Wechselfieber, die Syphilis, die Scrophulosis und  die Lungen- 
schw indsucht bezeichnet. Ueberdiess sollen noch ungem ein sel
ten yorkom m en die Bieiclisucht, der Sauferwahnsinn und  die 
Caries der Zahne. H ysterie und Menostasie sind dagegen unge
m ein hau fig ; iiberdiess sind endemisch zu nennen die soge- 
nannte L eberkrankheit, die Spedalskrankheit und die Mund- 
klemme der Neugeborenen. Die Leberkrankheit, welche durch
schnittlich  jeden  siebenten Menschen auf Island befalt, ist be
sonders w eitlaufig abgehandelt und  hiebei eine ganze Abhand- 
lung  E schrichfs nebst den betreffenden A bbildungen einge- 
flochten. Sie besteht in  dem Vorkommen jenes Helm inthen, 
welcher m it dem Namen Echinococcus hominis (Acephalocystis Laen- 
nec) belegt w ird, in der Leber, dessen Sack m itun ter die Grósse 
eines Koples uberschreitet. Dieses T hier ist eigentlich der Sco- 
lex  (die Amme) einer Taenia, der oft zu einer Blase von ausser- 
ordentlichem D m fang degenerirt und  ein m erkwiirdiges Beispiel 
des sogenannten Generationswechsels bei Helm inthen bietet. 
Offenbar gelangen hier T anieneier m itte lst der N ahrung in  den 
Organismus des Islanders und bilden unter begunstigenden Um- 
standen die Echinococcusblasen in  der Leber, gerade so, wie bei 
m it Bandwiirm ern gefiitterten Schafen der die D rehkrankheit 
bedingende Conurus im  Gehirne sich entw ickelt. Es is t gewiss, 
dass die N ahrung hiebei den grossten A ntheil ha t, die micros- 
copiseheU ntersuchung und genauangestellte  E sperim ente w er
den h ier das meiste L icht geben. Zu bem erken ist, dass die Is- 
lander ungem ein viel B utter und zw ar im  ranzigen Zustande 
consum iren,dass fast alle ihre Speisen ka lt genossen werden und 
das Fleisch (vor allem Schaf- und Pferdefleiseh) erst bei begin- 
nender Faulniss gerauchert w ird ; eben so die Fische. Brot w ird  
w enig gegessen; Gewtirze, Salz und  griines Gemiise sind in  der 
islandischen Ktiche grosse Seltenheiten. Nach all dem diirite eine 
w enn m ógliche A enderung der Lebensweise noch am ersten das 
Vorkommen der Leberkrankheit auf Island einschranken. — Die 
Spedalskrankheit w ird ais eine A rt Lepra erk lart und ganz kurz 
abgehandelt. — Ueber den auf W estmannóe endemischen Tris- 
mus neonatorum (isl. Gin-Klófi), welcher 64 pret. der Neugebore-
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men dahinrafft, w ird  in  atiologischer Beziehung angefiihrt, dass 
die E inw irkung  der in  den elenden W ohnungen so verdorbenen 
L uft auf die Nabelwunde, w odureb Pblebitis und  Pyam ie ent- 
steht, dieU rsache desselben sein durfte, ein Umstand, der gleich- 
falls dureb sanitatspolizeiliche M assregeln theilw eise beseitigt 
w erden kann. Nebst anderen D aten erfahren w ir auch das Ver- 
ba lten  der G eisteskrankheiten, welche m eist zur K ategorie des 
religiosen W ahnsinnes gehoren; eben so ist ein Capitel den Epi- 
demien gewidmet, wo w ir die Influenza, den Typhus, die Dysen- 
terie  etc. finden, die asiatische Cholera aber verm issen. Im  An- 
bange folgt E iniges iiber K rankheitsyerhaltnisse auf den benach-

barten  Faroer-Inseln nach Panum  und  Manicus. Sie sind vom 
Wecbselfieber ganzlich verschont; Scrofulose und  Tuberculose 
kom m en selten vor; Influenzaepidemien und M asera berrschteń 
dagegen in  ausgedehnter und verbeerender Weise. — Im  A n- 
scblusse befinden sich drei statistiscbe Tafeln iiber die K rank- 
heits-, Geburts- und Sterbeverhaltnisse au fls lan d .

Das ganze Buch besteht demnach aus einer Reihe von Ab- 
handlungen verschiedener A utoren, die freilich schon desshalb 
keinen yollstandigen Gesammtiiberblick iiber dasT hem a geben, 
im m erhin aber Interessantes iiber ein uns ferne liegendes Land 
zu bieten geeignet sind. Die A usstattung is t schon. S,

o) Aus dem Gebiete der practischen Chirurgie.
Verreukmig des Metatarsus auf deu Tarsus. M itgetheilt von Dr. 

Paolo M i n o n z i o .  Diese hochst seltene L u xationsart, dereń 
Moglichkeit sogar von A. C o o p e r  und B o y  e r  geleugnet und 
von w elcher bloss drei Falle in  den W erken der C hirurgie von 
R o c h e  et  S a n s o n  und Y i d a l  de C a s s i s  nach den Beobach- 
tungen  yon D u p u y t r e n  und  M a z e t  Yerzeiehnet sind, w urde 
in  neuester Zeit Yon Dr. Paolo M i n o n z i o  constatirt. — Ein 
70jahriger noch sehr riistiger Landm ann, der eben m it dem 
W egraum en Yon Holzscheiten sich beschaftig te, glitschte aus, 
stiirzte yon einer Hohe yon ungefahr 24 Fuss, wobei er beson
ders m it dem yordern Ende des linken  Fusses auf den Boden 
auffiel. E r  fiihlte allsogleich einen heftigen Schmerz im  yordern 
Ende des linken  Fusses, es kam  ihm  y o r , ais w are etwas darin  
zerrissen. D r. P. M., der zwei Stunden nach dem Unfall gerufen 
w urde, fand den schm erzhaften T heil bedeutend angeschwollen 
un d  liy id , zugleich w ar der leidende Fuss in  seiner Langendi- 
m ension um V2 Zoll k iirzer, die Sohle desselben yerlor ihre 
Concavitat und w urde Ulach; am Fussriicken bem erkte m an 
eine quer in  der Breite verlaufende, 8—9 Linien hohe Promi- 
nenz, die vom innern  nach dem aussern Rande des Fusses etwas 
in  der Hohe abnahm , und  h in te r dieser Prom inenz w urde eine 
sehr m ark irte  V ertiefung wahrgenomm en. Zugleich konnte 
m an die yerschiedentlich liohen einzelnen h in teren  Gelenkkopfe 
der M etatarsusknochen, die offenbar iiber dem Tarsus gelagert 
w aren , sehr deutlich durch die H aut fiihlen. Die complete Lu- 
xation  des M etatarsus nach oben auf den Tarsus konnte dem
nach n ich t m ehr bezweifelt werden.

Dr. M. u n te rn ah m , n icht ohne yiele Schw ierigkeiten, die 
Reposition, indem  von einem A ssistenten der yordere Theil des 
leidenden Fusses m it beiden H anden ergriffen und  nach unten  
und vorne gezogen w urde , w ahrend ein anderer Gehilfe den 
untern  Theil des U ntersehenkels fix irte , und yersuchte dann 
nach gelungener Reposition m ittelst Compressen und einer Zir- 
kelbinde die Theile in  der norm alen Lage zu erhalten. Da 
jedoch binnen wenigen S tunden die Luxation von neuem  sich 
w iederlio lte , unternahm  M. die Reposition wie f ru h e r , legte 
jedoch iiber die Zirkelbinde sowohl auf den Riieken ais auf 
die Sohle des Fusses eine etw a vier Querfinger breite, eigens 
zugeschnittene, der Form  des Fusses sich anpassende Holz- 
schiene, so dass der Fuss durch diese beiden Schienen gleichsam 
wie in  einem E tu i festgehalten wurde. Es w urden die Schienen 
m it einer zweiten Zirkelbinde befestigt und kalte  Ueberschlage 
yerordnet. Zwei Tage darauf musste wegen der sehr starken 
Geschwulst und  ob der eintretenden bedeutenden Fieberbewe- 
gungen der V erband geliiftet werden. Es w urde bios die erste 
einfache Zirkelbinde beibehalten , dem K ranken absolute Ruhe 
im  Bette em pfohlen,innerlich w urde eine Potio nitrata yerordnet 
und  der Gebrauch der kalten  Ueberschlage w urde noch sechs

B) Analekten.
Tage fortgesetzt. W ahrend dieser Zeit hatte  sich die norm ale 
Lage des Fusses n ich t m ehr yerandert, die Geschwulst w urde 
allm alig geringer, doch der K ranke k lagte iiber ein Gefiihl yon 
D ruck und schm erzhafter Spannung im  leidenden Theile. Es 
w urden  n u n , sta tt der kalten  U eberschlage, K ataplasm en von 
Leinsam enm ehl noch durch einige W ochen fortgesetzt, der 
K ranke musste durch zwei Monate ruh ig  im  Bette bleiben, 
w orauf er dann allm alig ohne U nterstiitzung und  m it derselben 
L eichtigkeit w ie im  gesunden Zustande stehen und  gehen 
konnte. Es scheint dieses der erste in  Italien  beobachtete und  
beschriebene F a li einer Y errenkung des Metatarsus auf den 
Tarsus zu sein , die ob der Festigkeit, der U nnachgiebigkeit 
und  der zahlreichen Ligam ente, welche die Fussw urzelknochen 
m it dem Mittelfuss un tereinander yerb inden , in  der T hat n u r  
sehr selten yorkom men durfte, aber dennoch stattfinden kann, 
w enn in  Folgę eines heftigen Druckes oder Sturzes von einer 
Hohe bei bereits friiher gespannten B andem  yorzugsweise das 
yordere Ende des Fusses allein auf den Boden sich stemmt.

B etrachtet m an iibrigens die Schw ierigkeit der Reposition, 
die dam it yerbundene Gefahr einer Entziindung im  banderigen 
A pparate, die lange D auer der H eilung, so durfte diese A rt der 
Y errenkung in  die Reihe der schweren V erletzungen gehoren. 
(Anna li universali di Medicina. Fasc. di Giugno 1856.) M.

b) Aus dem Gebiete der Pharmacologie.
Die Opiumpastc ais Palliatiy,bei carcinomatiiscn Geschwiiren w urde 

von Hofrath Dr. S p e n g l e r  in  m ehreren Fallen, nam entlich 
bei offenem Brustlcrebs m it grosser E rleichterung des K ranken 
angewendet. D er Schmerz w urde geringer, die W ucherung nahm  
ab und  die K rafte besserten sich, so dass das Leben durch m eh
rere  Jah re  wenigstens ertraglicher gem acht wurde. Die Pastę 
besteht aus einem Gemisch von W asser m it Opium pulver zu  
gleichen Theilen. T raten  B lutungen ein, so w urde bios T ann in  
m it Opium zu gleichen Theilen applicirt und zw ar m it gutem  
Erfolge. (Gunsburg. Zeitschr. f .  klin. Med. VII. Bd. I. Hft.) Pr.

c) Aus dem Gebiete der Therapie.
Ceber den grossen Nutzen der Yesikantien bei Rheuiuatismus unff 

Gicbt spricht sich Prof. F  o r g e t  aus Strassburg aus. Jndem  er 
den hie und  da herrschenden Niliilismus einerseits und die Par- 
forcejagd nach neuen M itteln anderseits in  das gehorige L icht 
stellt, m acht er darauf aufmerksam, wie bei den gegenw artigen 
destructiven Tendenzen es an der Zeit .ist, das altbew ahrte Gute 
in  das Gedachtniss zuruckzurufen , dam it es n ich t m it dem. 
Schlechten zugleich und  zw ar n u r zum Nachtheile des K ranken 
und  des A rztes auf lange h in  in  den Lethe yersenkt werde. F. 
empfiehlt nam lich aufs Neue die A nw endung yon Hautreizen 
iiberhaupt und  der Y esikantien insbesondere, V esikantien 
leisten Vorziiglich.es bei einfacher Gicht und  bei Rheum a 
ohne entziindliche Geschwulst, ohne F ieber m it gleichzeitiger
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H ydrarthrose d. i. A usschwitzung von Synovia in  die Geleriks- ziindlicher Geschwulat und heftigem  Fieber. Wo es angezeigt
h oh le ; sie miissen bisweilen w iederholt applicirt werden, niitzen ist, muss es aber gross sein, das Gelenk fast um wickeln und der
sehr oft und scbaden in obigen Fallen nie. N achtheil kann das K ranke muss die m bglichste Rulie beobacliten. (Ga*. med. de
Vesikans n u r bringen b e iRheumatismus articulorum acutusm it ent- Paris. 1856. 36.) S.

V. Personalien, Miscellen.
_  . „ Notizen. ais Preisaufgabe ausgesclirieben. — Auch der diesiahrige Preis
P r e i s f r a g e n .  Die deutsche Gesellschaft fiir Psychiatrie nnd  besteht in  100 T hlr P r Court

gerichtliche Psychologie h a t bei ih re r diessjahrigen Generalver- Die A rbeiten sind,’ m it einem Motto yersehen und m it ver-
sam m lung in  W ien einen Preis von 100 (einhundert) Thaler Pr. siegelter Adresse der Verfasser begleitet, bis zum 15. Ju li 1857
Cour. fiir die besteB eantw ortung der folgenden Frage ausgesetzt: an das Secretariat des Vereins (d. Z. M ed.-Rath B e n e k e  in

„ W e l c h  e s s i n  d. d i e  U r s a c h e n  d e r  i n  n e u e s t e r  O ldenburg) e inzusenden .— Die Preisvertheilung findet au f der
Z e i t  so  ii b e r h a n d n e h m e n d e n  S e l b s t m o r d e  u n d  nachstjahrigen Generalversamm lung der V ereins-M itglieder in
w e l c h e M i t t e l  s i n d  z u r  Y e r h i i  t u  n g a n z u  w en  d en?"  Bonn (ais dem nachstjahrigen Y ersam m lungsorte deutsclier Na-

Die deutsch, franzósisch oder lateinisch geschriebenen Ab- turforsclier und Aerzte) statt.
handlungen sind m it einem besonderen Motto zu yersehen und „
m it einem das gleiche Motto tragenden Couvert, das den Namen _ _ * ersonaiicn.
des Yerfassers enthalt, an den ersten Secretar der Gesellschaft, E hrenbezeigungen. Se. k. k. Apostoł. Majestat haben
H errn  Dr. E r l e n m a y e r ,  V orsteher der P rivat-A nstalt fiir Ge- m it A llerhóehst unterzeichnetem  Diplome den k. k. Oberstabs-
h irn- und N errenk ranke zu Bendorf bei Coblenz, bis zum Ab- arzt und Studien-Director an der m edicinisch-chirurgischen Jo-
lau f des Jahres 1857 einzusenden. Die P reisvertheilung findet sefs-Akademie, Dr. Carl H e i d l e r ,  ais R itter des kaiserl. oster-
bei der Generalversam m lung im  Herbste 1858 statt, und w ird  reichischen Ordens der eisernen Krone III. Classe, den S tatuten
die m it dem Preise gekronte A bhandlung in  dem Gesellschafts- dieses Ordens gem ass, in  den R itterstand des osterr. Kaiser-
Organe zum  D ruck gebracht w erden. reiches m it dem Pradikate „yon Egeregg“ allergnadigst zu er-

Es w erden die geelirtenRedactionen medicinischer und an- heben geruht.
derer B latter gebeten, diese Bekanntm achung aufzunehmen. Der Verein grossherzoglich badischer M edicinalbeamter

— D er „Verein fiir gemeinschaftliche A rbeiten zur Forde- Fbrderung der Staatsarzneikunde h a t die Doctoren Edu-
ru n g  der wissenschaftłichen H eilkunde11 h a t fiir das Jah r 18sc/57 a r d J a g e r ,  Moriz H a l l e r  und Professor yon P a t r u b a n
die F rage: (alle drei M itglieder des Doctoren - Collegiums der medicini-

W e l c h e n  E i n f l u s s  i i b t  u n t e r  y e r s c h i e d e n e n  schen Facu lta t in  W ien) zu correspondirenden M itgliedern
V e r h a l t n i s s e n  d i e  k o r p e r l i c h e  B e w e g u n g  — b i s  ernannt.
z u r  e r m i i d e n d e n  A n s t r e n g u n g  g e s t e i g e r t  — a u f  A n stelllin g . D er Minister des lnnern  hat dem Kreis-
d e n  m e n s c h ł i c h e n  O r g a n i s m u s ,  i n s . o n d e r h e i t  a u f  ehirurgen D r. A ugust L a v a n t e  eine im  K onigreiche Bohmen
d e n  S t o f f w e c h s e l  a u s ?  erledigte Kreisarztesstelle yerliehen.

Literarisclie Anzeigcn.

WIŁHBŁM BMU1HUŁŁSR,
k. k. H of-B uchhandler in  W ien , is t soeben e rsch ienen :

UL* «** S® u  l a
der

R e c e p t ir k u n d e  fiir  A e r z te  u n d  A p o th e k e r ,
von

B r .  F r .  K u r r .  a k ,
k. k. Professor an der W iener U niyersitat.

1856. Mit 24 in den Text eingedruckten Holzschnitten. P reis 3 fl.
Dieses Lehrbuch en thalt durch die yergleicliende Beniitzung der neuesten osterreichisehen, dann der baierischen, preus- 

sischen und  sachsischen Pharm acopoe einen sp ec ie łlen  W erth  fiir die A erzte  und A potheker O esterreichs, B aierns, 
P reu ssen s  und S ach sen s. SSie osterreich iseh en  M ilitararzte sind in  demselben durch die V ergleichung der Arznei- 
yorschriften  der osterreichisehen M ilitar-Pharm acopoe m it jener der friiheren und der neuesten Civil-Pliarmacopoe speciell beriick- 
sichtig t w orden. D ie L ehre von  der B ereitu n g  der A rzneien  ist m it a ller nothigen V o llsta n d ig k eit b iindig abge
handelt, so dass der A potheker n ich t bloss die A usdrucksformeln der arztliehen Recepte, sondern auch die Belehrung iiber die aus- 
zufiihrenden Receptur-A rbeiten in  dem W erke yorfindet. Die V erschreibsform eln  selbst sind auf die einfachsten Grundsatze 
zuruckgefuhrt. Die b iin d igste  K iirze, R larh eit und R eich h a ltig k eit des W erkes sind bereits in m ehreren Zeitscliriften 
anerkannt, und  das Erscheinen desselben ais A bhilfe  e in es w ahren  B ed iirfn isses, insbesondere der osterreich isehen  
A erkte und A potheker, b egriisst worden.

Im  Yerlage des U nterzeichneten erschien und  is t in  allen B uchhandlungen zu haben, in  W ien in

R U D O L F  Ł E C B N E B '8
k. k. U m versita ts  - B uchliand lnng , S tock-im -Eisen Nr. 6 2 2 , gegen ii ber der Seilergasse : 

E in e  A n tw o rt an  H errn  Professor L  o t  z e von H e in r ic h  Czolbe, Dr. m edicinae. 
gr. 8. eleg. brosch. 32 kr. CM. Mit Franko-Postversendung 40 k r. CM.

Diese Schrift, welche zugleich eine W iderlegnng der neuesten yon S c h a l l e r ,  F a b r i  und  L i e b i g  gegen den 
N aturalism us gemachten E inw endungen is t ,  yersucht denselben in  einen eigenthiim lichen Idealismus um zuw andeln , und ist 
bei der h e r r s c h e n d e n  S t r e i t f r a g e  v o n  h o c h s t e m  I n t e r e s s e .

Leipzig, 1856. Hermann Costenoble. Verlagsbuchliandlung.
D r u c k  y o n  L . C . Z a m a r s k i ,  U n l v e r s i t a t 8 - B u c l i d r u c k e r e i  ( T o r m a l s  J .  P .  S o l l i n g e r ) .


