Der Pranumerationspreis ist

fur Oesterreich sammt der Postzusendungr

ganzjahrig 8 fl, — halbjahrig 4 fl,,
vierteljahrig 2 fl. C M.,

fur die ausserosterreichischen Staaten auf

dem Wege des Buchhandels:
ganzjahrig 5 Thlr., halbjahrig 2 12 Thlr.
Fur Inserate 6kr. (2 Sgr.) pr. Petitzeile.

Geldsendungen erbittet man franco.

Man pranumerirt
for das Ssterreictiische Kaiserreich nur im

Redactions-Bnreau
Wien, Stadt, dbere Backerstrasse Nr. 761,

und bei allen k. k. Postamtern,
fur die ausserosterreichischen Staaten bei
E. F. Steinacker in Leipzig.

Jeden Freitcig erscheint eine Nummer.

Oesterreichische feitsehrif%

fiir

PRACTISCHE HEILKUNDE.

Herausgegeben vom

Doctoren-Collegium der medicinischen Facultat in Wien.

Hauptredacteur: Dr. Jos. Joli. Knolz. Mitredacteur: Dr. G. Preyss.

111. Jahrgang. Wien, den 13. Februar 1857. No. 7.

Inhalt: I. Originat-Abhandlungen aus sammtlichen Zweigen der Heilkunde. Dr. H. Frie dber g: Ueber einige Bewegungsanomalien in Folge der protrahirten
Ernahrungsstorung der Muskeln. — Dr. A. Zsigm ondy: Beitrage zur Heilung der Hachtblindheit durch den Gebrauch yon Ochsenleber. — 1. Practische Bei-
trage etc. Dr. Ed. Hus ser: Zur Virginitats- und Hothzuchtsfrage (Schluss). — 1V. Analekten und Besprechung neuer medic. Biicher. Analekten aus dem
Gebiete a) der practischen Chirurgie, b) der Psychiatrie und c) der allgemeinen Pathélogie. — V. Personalien, Miscellen. U otizen. Mittheilungen aus den
W iener Heilanstalten. Personalien. Yeranderungen in der k. k. feldarztl. Branche. Erledigtes Stipendium . — Eingesendet.

I. Original-Abhandlungen aus sammtlichen Zweigen der Heilkunde.

Ueber einige Bewegungsanomalien in Folge der

protrahirten Ernahrungsstorung der Muskeln.
Von
Dr. Hermann Eriedberg in Berlin.

Die Kenntniss der anatomischen Yorgange, welche
in dem Muskel in Folge seiner protrahirten Ernahrungs-
storung Platz greifen, fiihrt naturgemass zu der Erklarung
der klinischen Erseheinungen, welche die Myopathie uns
darbietet. Unter diesen erlaube ich mir hier dasMuskel-
schwanken, das Gliederzittern und die fibril-
laren Zuckungen, insoweit diese Erseheinungen dnrch
die Erkrankungen der Muskelsubstanz bedingt werden,
zur Sprache zu bringen.

In demselben Masse ais die Ernahrungsstorung des
Muskels fortschreitet,wird die Herrschaft der Nerveneentra
iiber ihn immer ohnmachtiger. Man vermisst die Piinctlich-
keit und Ebenmassigkeit, mit welcher er sich sonst con-
trahirte, seine Yerkiirzung ist wenig ergiebig und weicht
schnell der Erschlaffung, er gehorcht dem Contractionsim-
pulse erst dann, wenn dieser zu wiederholten Malen und
mit gesteigerter Energie sich geltend macht. Der Beginn
der myopathischen Lahmung bringt das Wechselspiel zwi-
schen Erschlaffung und Verkiirzung des leidenden Muskels
bei der intendirten Bewegung ais Muskelschwanken
zur Anschauung, das mit dem bald zu erwahnenden Grlie-
derzittern und mit den fibrillaren Zuckungen nicht zu ver-
wechseln ist. Die von dem ergriffenen Muskel
auszufiihrende Bewe gung lasst aufsich war-
ten und geht in Absatzen ruckweise vor sich.
Die cooperirenden nicht geschwachten Muskeln treten fiir
den afficirten zwar ein, konnen ihn aber nicht genau er-

setzen, daher erseheinen die mit seiner Hilfe auszufiihren-
den Bewegungen unsymmetrisch und tragen
den Stempel der Unbeholfenheit.

Jedes Mai, wenn der Muskel eine Bewegung ausfiih-
ren soli, hat er bis zu einem gewissen Grade den Wider-
staud seines Antagonisten zu iiberwinden. In Folge einer
ausreichenden Ernahrungsstorung wird ihm dies nicht mehr
in der sonstigen exacten Weise gelingen. Bei fortdauern-
dem oder durch den Willenseinfluss raseh gesteigertem
Contraetionsimpulse zeigt sich zwischen dem afficirten
Muskel und seinem Antagonisten ein Wettstreit, in Folge
dessen Gliederzittern und schlotternde, schleu-
dernde Bewegungen zu Tage kommen.

Findet der automatische oder Willenseinfluss noch
einzelne Bundel in dem afficirten Muskel dienstbar genug,
so treten sie, wahrend der tlbrige Theil desselben untha-
tig bleibt, isolirt in den Zustand der Yerkiirzung ein. Diese
ist eine von den Ursachen, aus denen die fibrillaren
Zuckungen hervorgehen. Sie zeigen sich in diesem

Falle, eben so wie das erwahnte Muskelschwanken und
Gliederzittern, dann, wenn eine Bewegung ausgefiihrt
werden soli.

Alle diese Aeusserungen der Muskelschwache kon-
nen haufig dadurch unterdriiekt werden, dass der Kranke
'die contractionsfahigen Bundel der afficirten Muskeln mit
Nachdruck beansprueht, oder deren Leistungsfahigkeit
durch Yerringerung der Last erhoht. Ich habe in meiner
Klinik mehrere Falle beobaehtet, in denen jene Erschei-
nungen sich zeigten, so oft der Kranke ohne besondere
Anstrengung die ergriffenen Muskeln contrahirte, dass sie
aber ausblieben, wenn die Bewegung mit besonderer Wil-
lensenergie intendirt oder der zu bewegende Korpertheit
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gestiitzt wurde. — Bleiben unter solcher Bedingung jene
Aeusserungen der Muskelschwache dennoeh nicht aus
oder lassen sie sich hochstens nur einen momentanen Halt
von ihr gebieten, so muss die Ernahrungsstorung des Mus-
kels schon sehr weit vorgesehritten sein.

Auf die tibermassige Anspannung der contractions-
fahigen Biindel, welche die Aeusserungen der Muskel-
schwache momentan iiberwindet, folgt eine Abspannung,
in welcher diese sich um so deutlicher yerrath. Der
Kranke bedarf alsdann erst der Ruhe, bevor die affi-
cirten Muskeln ihre vor jener Anstrengung vorhanden ge-
wesene Leistungsfahigkeit wieder erlangen. Wer denkt
hier nicht an die Analogie mit einem Ergebnisse der Du
Bois-Reym on d’schen Experimente ? ,,Wenn ein strom-
priifender Schenkel durch yiele Reizrersuche erschopft ist,
und man lasst ihm einige Zeit Ruhe, so erhalt man bei er-
neuerter Erregung anfangs wieder ganz lebhafte Zuckun-
gen, die aber sehr bald vollig versagen.” *)

Die Mjopathie bietetin dem eben beregten Verhalten
einen interessanten Gegensatz zu den Leiden des Gehirns
und Riickenmarks dar, welche eine Inneryationslahmung
mit sich bringen. Hier fallen Bewegungen dem Kranken
schwer, wenn er langere Zeit geruht hat, und werden erst
freier, wenn sie im Gange sind; dort hingegen erhalt er
sich in der Unthatigkeit und findet die Muskeln dem Wil-
lenseinflusse geliorsamer, wenn sie eine Zeitlang ausge-
ruht haben,

Die fibrillaren Zuckungen sind immer ein Zei-
chen, dass die Entzundung des Muskels bereits eine gros-
sere Zahl seiner Biindel, sei es durch Erweiehung und
Kerntheilung, sei es durch fettige Entartung, der Con-
tractionsfahigkeit beraubt habe, wahrend einzelne Biindel
in dem ergriffenen Muskel sich noch yerkurzen konnen. Die
fibrillaren Zuckungen kommen beider myopathischen Lah-
mung so haufig yor, dass sie fiir ein charakteristisches
Symptom dieses Leidens angesehen werden. Sie verrathen
letzteres in yielen Fallen, bevor noch irgend eine andere
Krankheitserscheinung sich eingestellt hat. Aus diesem
Grunde dlirftees gerechtfertigt erscheinen, auf jenes Symp-
tom hier naher einzugehen.

Die fibrillaren Zuckungen sind entweder ech te oder
unechte. Den letzteren liegt eine scheinbare Con-
traction der Muskelbundel zu Grunde, welche, wie wir
spater sehen werden, rein mechanischer Natur ist. Die
echten fibrillaren Zuckungen werden durch eine wirk-
liche Contraction der Muskelbundel bedingt und hangen
immer von der Innervation ab; es fragt sich nur, unter
welchen Bedingungen sie durch diese erzeugt werden.

Erfolgen die echten fibrillaren Zuckungen
dann, wenn der automatische oder Willenseinfluss die
Muskelcontraction heryorruft, wie ich bereits erwahnt
habe, so riihren sie naturlich von einer extramuskula-
ren Neryenerregung her. Sie konnen aber auch wahrend
der Unthatigkeit der Muskeln, namentlich auch wahrend
der Kranke schlaft, ais Folge einer intramuskularen
Neryenerregung, auftreten. Letzteres ist auf dreifache Art
moglieh.

Das eine Mai namlick sind sie reflectorische, durch

*) tl}ntersucliiungen L'Jiber {h*ieri'seﬁje 'F:cieotncitat. EJJ H Berﬁin
1849. S. 563.
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das Riickenmark vermittelte Contractionen, bedingt durch
die Alteration, welche die in dem Muskel enthaltenen sen-
sitiven Neryen durch dessen Ernahrungsstorung erfahren.
Die Empfindlichkeit der sensitiyen Nerven innerhalb des
afficirten Muskels ist oft so gross, dass ein geringer Druck,
ja selbst die leiseste Beriihrung, namentlich mit einem
kiihlen Korper, in der Gegend des leidenden Muskels jene
Reflexbewegungen heryorruft. Bisweilen sieht man sie
auftreten, wenn man die Gegend nur kraftig anhaucht.

Das andere Mai kommen die fibrillaren Zuckungen
dadurch zu Stande, dass die Ernahrungsstorung der Mus-
kelsubstanz auf die intramuskularen motorisehen Neryen
unmittelbar einen Reiz ausiibt, in Folge dessen diese, wie
bei der Electrisirung, Contraction der Muskelfasern her-
yorrufen. Dass eine histologisclie Alteration der Nerven
Muskelzittern erzeugen konne, ist experimentell festge-
stellt. Ich erinnere hier nur an dessen Yorkommen vor
dem Absterben der Neryen bei der ortlichen Einwirkung
mancher Stoffe, welche, wie coneentrirtere Salzlosungen,
salzsaures Coniin (Stannius) *), Veratrinsolution (Kolli-
ker) **), Blausaure (Stannius und Kolliker), eine ener-
gische Veranderung in dem Aggregatszustande der Ner-
yenrohren heryorrufen.

Drittens konnte die Ernahrungsstorung eines Muskel-
biindels eine plotzliche Abschwachung des Muskelstromes
in ihm bedingen. Diese wirkt inducirend auf die benach-
barten Muskelbundel, welche sich in Folge dessen contra-
hiren, — also nach Art der inducirten Zuckungen von
Matteucci.

Anlangend endlich die scheinbaren Contractionen der
Muskelbundel, welche den unechten fibrillaren
Zuckungen zu Grunde liegen konnen, muss ich daran
erinnern, dass der Muskel einen bestimmten Grad der
Spannung (Contraction, resp. Expansion) annimmt, wenn
er sich unter einem bestimmten Blutdrucke befindet.

Zwei Experimente sind in dieser Ilinsicht besonders
instructiy. Fuhrt man in die eine Arteria iliaca einer Leiche
eine gerade Rohre von zwei Metres Hohe und von dem
Durchmesser der Aorta ein und ftllit die Rohre mit Was-
ser an, um somit den Blutdruck auf das Bein zu ersetzen,
so tritt dieses aus der erschlafften Lage heraus und stellt
sich in allen Gelenken in diejenige Position, welche zwi-
schen den extremen Richtungen dieMitte halt (also gleich-
zeitig zwisehen Extension und Flexion, zwisehen Prona-
tion und Supination, zwisehen Adduction und Abduction).
Unterbindet man hingegen bei einem narcotisirten Thiere
die Aorta abdominalis, so treten die hinteren Extremitaten
sofort in eine vollkommen regungslose Erschlaffung, die
sie mit der eben erwahnten , dem mittleren Spannungs-
grade aller Muskeln entsprechenden Position eben so oft
yertauschen ais man den Druck der Ligatur beseitigt.

Wie nun der Blutdruck eine Yeranderung der Lage
und SpannuDg in den Muskeln einer ganzen Extremitat
erzeugt, kann er es auch in einzelnen Muskelbiindeln
thun. Bei der Ernahrungsstorung in der Muskelsub-
stanz kann es aber yorkommen, dass in einem intramus-
kularen Blutgefasse plotzlich die Circulation stockt. In
Folge dessen andern sich die Druckyerhaltnisse und die

*) MullePs Archiv fiir Physiologie 1852. S. 98.
**) Virchow s Archiy fur pathol. Anatomie Bd. 10. S. 268.
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Richtung in den anastomotischen Gefassen. Die von ihnen
yersehenen Muskelbiindel werden in einen Zustand erhoh-
ter Spannung versetzt, wahrend diejenigen erschlafft sind,
denen der Blutdruck mangelt. Auf diese Weise gewinnen
die Muskelbundel den Schein der Verkiirzung und Yerlan-
gerung, durch deren Abwechslung die uneehten fibrillaren
Zuckungen bedingt werden konnen.

Aus dieser Darstellung ersehen wir also, dass die
Entstehungsweise der fibrillaren Zuckungen
bei der Myopathie eine mehrfache ist. Die
echten sind so lange moglich ais contrac-
tionsfahige Biindel in dem ergriffenen Mus-
kel noch yorhanden sind; die uneehten kon-
nen so lange yorkommen ais die Druckkraft
des Blutes unter den Muskelbiindeln ungleich-
massig vertheilt ist.

Die sogenannte Paralysis agitans ist in man-
chen Fallen offenbar ein myopathisehes Symptom. Ist
namlich die Zahl der aufdie oben genannteArt inZuckung
yersetzten Biindel gross genug, um den von den betreffen-
den Muskeln angegriffenen Korpertheil in Bewegung zu
setzen, so werden die fiir den Augenbliek iiberwundenen
Antagonisten ihn sofort in eine entgegengesetzte bringen,
alsdann aber-wieder def von der intramuskularen Nerven-
reizung proyocirten Yerkiirzung der afficirten Muskeln nach-
geben und so das Wechselspiel der einander entgegenge-
setzten Bewegungen zur Anschauung bringen, welches mit
dem Namen der Paralysis agitans belegt wird. Dieser Auf-
fassung zufolge ist es begreiflich, dass die myopathische Pa-
ralysis agitans auchwahrend des Schlafesyorkommen konne

Die Untersuchung post mortem weist nach, dass die
Ernahrungsstorung des Muskelbiindels nicht immer iiber
seine ganze Lange sich ausdehnt. Insoweit ais eine ein-
zelne Stelle noch fahig ist, sich in Folge des Nervenein-
flusses zu contrahiren, wird die Zuckung kurz, eircum-
script, seicht, fliichtig, blitzahnlich erscheinen konnen. Die
Nebeneinanderlagerung solcher Stellen gibt der Yibration
ein welliges gekrauseltes Ansehen. Die fibrillaren Zuckun-
gen erloschen erst dann vollstandig, wenn entweder die
primitiven Muskelfasern oder die sie beherrschenden mo-
torischen Neryenzweige insgesammt von der Ernahrungs-
storung dermassen ergriffen sind, dass diese ihre Leitungs-
f-ahigkeit, jene ihre Contractilitat vollig eingebiisst haben.
Alsdann ist der Muskel vollstandig gelahmt.

Entstehen die fibrillaren Zuckungen aus der angege-
benen intramuskularen Neryenreizung, unabhangig von
dem Willenseinflusse, so werden sie dadurch, dass der be-
haftete Theil aufgestiitzt wird, natiirlich nicht zum Still-
stehen gebracht, sondern nur in so weit yerringert, ais die
sie ei;h6hende Belastung hierbei wegfallt. Wohl aber kann
es yorkommen, dass die intramuskulare Reizung hinsicht-
lich der Verkiirzung der Muskelbundel weniger wirksam
ist, ais der Willenseinfluss. Wird er in derartigen Fallen
geltend gemacht, so unterdrtiekt er die Zuckungen, falls
er eine ausreichende Zahl von Bilndeln in dem afficirten
Muskel yorfindet, welche auf seine Yeranlassung sich ver-
kiirzen. Ist er nicht mehr im Stande, die intramuskulare
Neryenreizung auszulosen, so zeugt dies von einer dem
yolligen Untergange der Primitiyfasern nahe kommenden
Ernahrungsstorung des Muskels.
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Bcitrage zur Heilung der Nachtblmdheit durch den
Oebrauch yon gekochter Ochsenleber.
Von
Dr. A. Zsigmondy,

prov. Primar-Chirurg im allg. Krankenhause.

Diese Zeilen machen weiter keinen Anspruch, ais
neuerdings auf ein Yolksmittel aufmerksam zu machen,
das in Polen und Russland allgemein gang und gabe ist,
das aber bei uns noch nicht die gehorige Yerbreitung und
Wiirdigung erlangt zu haben scheint. Da aber die folgen-
den Beobachtungen das Geprage des Wunderbaren an sich
tragen, und bei manchem Collegen ein unglaubiges Lacheln
hervorrufen diirften, so glaube ich bemerkeri zu miissen,
dass ich den Scepticismus ais eine sehr nothwendige und
heilsame Entwicklungsphase in der Medicin ansehe, und
selbst rigoroser Sceptiker bin, der sich von der Thatsache
der Heilwirkung eines Arzneimittels erst nach einer sehr
sorgfaltigen strengen Prtifung iiberzeugen lasst. =~ Doch
zur Sache.

Im Sommer des Jahres 1854 yerweilte ich langere
Zeit in dem graflich Sandorschen Kohlenwerke Annathal
in der Nahe von Gran, und wahrend dieses meines Auf-
enthaltes wurden mir daselbst gleichzeitig drei am
Nachtnebel leidende Knaben yorgestellt. Sie
waren sammtlich Sohne von Berghauern, und daher unter
kiimmerlichen Verhaltnissen lebend, alle in einer grossen
gemeinschaftlichen Arbeiterkaserne untergebracht. Sie be-
fanden sich in einem Alter von 15, 9 und 6 Jahren; er-
sterer war seit drei Wochen, letztere beide seit zweiWo-
chen leidend; sie sahen beim Tagesliehte gut, aber bei ein-
tretender Dammerung waren sie nicht im Stande allein
nach Haus zu.gehen, wenn sie sich zufallig ausserhalb
des Hauses befanden und sahen von allen ihnen vorgehal-
tenen Gegenstanden nichts. Materielle Veranderungen an
den Augen waren keine wahrzunehmen, ein Augenspiegel
zur genaueren Untersuchung stand mir nicht zu Gebote.

Es war bei keinem irgend etwas angewendet wor-
den, und auch ich selbst verordnete Anfangs nichts, in
der Absicht die Kranken friiher etwas genauer zu beob-
achten und mich von der Richtigkeit der von den Eltern
der Kinder gemachten Diagnose zu iiberzeugen. Nachdem
dies geschehen war, und ich selbst gesehen hatte, wie der
alteste Knabe, der ais Kuhhirt yerwendet wurde, bei be
ginnender Dunkelheit sich aufden Weideplatz niedersetzte,
zu weinen anfing, und um keinen Preis zu bewegen war,
weiter zu gehen, aus Furcht in einen der tiefen Wasserrisse
zu fallen, bekam ich zufallig die Zeitschrift fiir Na-
tur- und Heilkunde in Ungarn 1854, Nr.49 zu
Gesicht, welche einen sehr lesenswerthen Aufsatz von Dr.
Kreuser iiber den Gebrauch der gekochten Och-
senleber ais Speeificum gegen Nachtblind-
heit enthalt. Die gediegene wissenschaftliche Haltung
jenes Aufsatzes bewog mich — wiewohl mir die Sache
sehr sonderbar vorkam einen Versuch mit dem so
warm anempfohlenen Mittel anzustellen. — Es wurde eint
Pfund Rindsleber herbeigesehafft und die Eltern angewie-
sen, dieselbe zu kochen, dann den Wasserdampf zu den
Augen der Knaben mittelst eines Papiertrichters zu leiten
und endlich das Pfund Leber unter die Knaben zum Yer-
zehren zu vertheilen. — Diese Anweisung wurde auch

9*
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getreulich befolgt, nicht so aber die weiters gegebene,
namlich die Anordnung, dass diese Procedur eine Woche
lang taglich zu wiederholen sei: die Knaben assen
die Leber bios ein einziges Mai und zu unserer
grossen Ueberraschung waren alle drei schon am
anderen Tage von ihrer Hemeralopie votlig
geheilt.

Diese Heilung war eine vollkommene und
anhaltende, denn wie mir mein Bruder (der in Anna-
thal ais Bergverwatter fungirt, und daher die besagten
drei Knaben bestandig unter seinen Augen hatte) im
April 1856 schrieb, blieben zwei von ihnen, der alteste
und jiingste, yon dem Uebel bis dahin ganzlich ver-
schont; ,an dem zweiten bemerkte dessen Muhme am
10. Marz 1 J., dass er beim Abendessen den Essloffel
ganz ungeschickt handhabe, und iiber ihr Befragen theilte
er ihr mit, dass er seit 14 Tagen wieder taglich Abends
schlechter und jetzt beinahe gar nicht sehe. — Die er-
wahnte Muhme kaufte darauf ein halbes Pfund Leber
und verfuhr damit, wie es im Jahre 1854 geschehen
war, liess den Wasserdampf iiber des Knaben Augen
streichen, und gab ihm die Leber auf zweimal zu essen.
Schon an demselben Tage sah der Knabe besser und
Tags darauf war jede Spur yon dem Nebel
verschwunden.”

Ein fiinfter Fali, bei welchem sich das Mittel eben so
glanzend bewahrte, kam mir im Laufe des heurigen
Friihlings im Filialspitale in der Leopoldstadt bei einem
etwa I7jahrigen scrophulosen Knaben vor, der iiber eine
Woche lang am Nachtnebel gelitten hatte, derart, dass er
Abends gar nichts sah, sich an den Betten anhalten musste,
sich im Zimmer yerirrte und sein Bett yerfehlte. Auch
dieser wurde durch den einmaligen Genuss von ein halb
Pfund gekochter Rindsleber, ohne den Dampf an die
Augen zu leiten, hergestellt, derart, dass er schon am
andern Tage von seinem Nebel rollkommen ge-
heilt war.

Wenn nun schon die eben mitgetheilten Falle allein
hinreichend waren, die ausserordentliche specifische Wirk-
samkeit des in Frage stehenden Mittels zu constatiren, so
will ich doch auch noch auf einige fremde Erfahrungen

Il. Fractische Beitrage aus dem
Zur Yirginitats- und Nothzuchtsfragc.

Yon Dr. Eduard Nusser.
(Sctluss.)
ii.

Ein Studirender der Reclite war mit einigen Collegen
in den Ferien von Prag nach Wien gekommen, um hier
Concerte zu geben. In dem Hotel, w-0 er im zweiten Stocke
einlogirt war, wohnte eine Treppe unter ihm eine Grafin
mit ihrem dreijahrigen Tochterchen. Dieses Kind stand
eines Nachmittages an der Eingangsthiire der miltterlichen
Wohnung, ais der Jurist aus dem ebenerdigen Speisesaale
yom Mittagsessen heraufkam. Er hatte ein Paar Glaser
Voslauer getrunken, der ihm in den Kopf gestiegen sein
mochte. Er griisste die Kleine, nahm sie schackernd auf
seine Arme, und trug sie in sein Zimmer. Bald darnach
kam das Kind mit lautem Geschrei zur Mutter gelaufen
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hinweisen. Dr. Karg, Hausarzt im hiesigen Waisenhause,
wo die Hemeralopie manchmal epidemiach auftritt, hatte
die Giite, iiber meine Aufforderung mit dem innerlichen
Gebrauche der Ochsenleber bei mehr ais dreissig Fallen
Yersuche anzustellen, wobei er zu dem Resultate gelangte,
dass auf diese Weise die Krankheit, die sonst sich selbst
iiberlassen, durchschnittlich vier Wochen lang dauerte,
in einem oder wenigen Tagen yollkommenbehoben wurde.
Dr. Kreuser sagt in dem oberwahnten Aufsatz in der
Zeitschrift fiir Natur- und Heilkunde in Ungarn, dass die
Ochsenleber in den Stuttgarter Strafanstalten ais Specifi-
cum gilt, und dass dort die Patienten sich dieselbe selbst
bestreiten miissen, um gegen jeden Missbrauch sicher zu
sein; —e dass auch Leber von Scliweinen(in Podolien) und
Leber von Kalbern angewendet wird, am haufigsten in
Form von Dampfen aus der frisch abgesottenen Leber.
Riegler lobt neben Emeticis fiir hartnackige Falle inner-
lich Campher und legt die gekochte Leber in Form von
Cataplasmen auf die Augen. Auch Rosas und andere
Oculisten weisen auf die Rindsleber ais Volksmittel hin.
Fiiesslin sagt in seinem yortreffiiehen Werke betitelt:
»die Einzelhaft im neuen Mannerzuchthause in Bruchsal®
S. 231: ,,Eine yon allen Straflingen gekannte Behandlung
besteht in dem gegen die Augen geleiteten Dampf von ge-
kochter Ochsenleber, besser aber noch in dem innerlichen
Genusse derselben von dreimal 10— 12 Lothen iiber den
andern Tag, und wurde in den meisten Fallen mit dem
besten Erfolge angewendet.”

Ich habe die vorstehenden fremden Erfahrungen, wie
sie mir eben zu Gebote standen, bios aus dem Grunde,
angefiihrt, weil ich so am besten die Unglaubigen zu prti-
fenden Versuchen zu ermuntern glaubte; und schliesse
diese einfaehe Mittheilung, die durchaus keinen Anspruch
auf eine erschopfendeDarstellung des Gegenstandes macht,
mit den Worten meines Bruders, eines scharf blickenden
Beobachters, der mir in jenem Briefe schreibt: ,,Den Un-
glauben, den Du mir yonDeinen Collegen erwahnst, musste
ich oft yernehmen, und ein geringschatziges Lacheln dazu,
wenn ich da und dort Aerzten von der so eben dargelegten
Lebercur erzahlte. Wie sich doch die Menschheit selbst
durch ihren Unglauben im Wege steht!*

G-ebiete der Staatsarzneikunde.

und klagte ,,der fremde Herr habe sie gestochen.“ — Die
erschrockene Grafin entdeckte bald, dass die Kleine aus
den Geschlechtstheilen blutete. In dem einen Handchen
hielt sie ein glanzendes Seehskreuzer-Silberstiiek, das sie
von dem Herrn zum Geschenke bekommen hatte.

Die Untersuchung zeigte das Hymen iiber die jlalfte
seiner Lange schief eingerissen, frisch blutend, eine nicht
unbedeutende Menge Blutes im Hemdchen des Kindes.
Ueber die Frage, womit sie der Herr gestochen habe,*“
gab die Kleine an ,sie wisse es nicht.“ Samenverdachtige
Flecken fanden sich keine. Ueber die Anzeige an die Po-
lizeibehorde begab sich eine Commission, der auch ich bei-
gezogen wurde, in das Wohnzimmer des Inculpirten. Beim
Anklopfen an die Thtire ertonte kein Ruf zum Eintritte.
W ir offneten sonach und fanden den Angeschuldigten auf
seinem Bette angekleidet im tiefsten Schlafe liegen, so
zwar, dass er nur durch langes und starkes Riitteln zum
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Erwachen gebracht werden konnte. Der Commissar er-
klarte ihm mit kurzert Worten den Grand unseres Erschei-
nens und bedeutete ihm, dass er selbst ais Jurist die Noth-
wendigkeit seiner Verhaftung begreifen werde. Herr N.
machte nicht die geringste Widerrede, erklarte jedoch,
dass er sich vollkommen schuldlos wisse, indem er bios
mit dem Kinde gespielt und es gekiissthabe, weil es eine
liebe und herzige Kleine sei, deren Gesichtsziige fur ihn
besonders sympathisch waren. Er ersuehte nur um die Er-
laubniss,sich im Nebenzimmer die noch selilafrigen Augen
zu waschen und sich vollig anzukleiden. Ich drang jedoch
— weil ich ein Wechseln der Wasche besorgte— darauf,
dass, bevor ihm dieses gestattet wurde, die arztliche Un-
tersuchung vorgenommen werde. Hierbei ergab sich ein
starkes mannliches Glied und ein Harnrohrentripper. Das
Hemd mit Tripperflecken iibersaet, alle Fleclten namlich
von grunlicher Farbung und dicklicher Consistenz, ganz-
lich verschieden von dem Aussehen der Samenflecken. Das
Gutachten wurde dahin abgegeben, dass ein volliges Ein-
dringen des Gliedes in die Scheide mit Rlicksicht auf die
Raumverhaltnisse und das nur theilweise zerrissene Hymen
ais nicht moglich zu betrachten sei; dass aber die Zerreis-
sung des Hymen entweder durch das gegen dasselbe an-
gedriickte, jedoch nicht weiter eingefiihrte Glied (wobei
jedooh kein Samenerguss stattgefunden hatte) moglich er,
oder aber durch Beriihren und Reiben der liindlichen Ge-
schlechtstheile mittelst der Finger des Angeschuldigten
noch viel wahrscheinlicherer Weise Yerilbt worden
sei. — An den Fingern (insbesonders den Zeigefingern)
des N. fanden sich keine Blutspuren: jedoch stand im Ne-
benzimmer ein Wasehbecken mit unreinem Seifenwasser,
woselbst moglicher Weise die Hande noch vor unserm Er-
scheinen rein gewaschen worden sein konnten.

Inculpat befand sich mehrere Monate in Untersuchungs-
haft; wahrend dieser Zeit traten bei dem kleinen Madchen
keine weitern tiblen Folgen und insbesonders keine Erschei-
nungen von Tripperansteckung auf; die Gerichtsarzte er-
statteten ein mit dem meinigen iibereinstimmendes Gutach-
ten und N. wurde sonach aus Mangel an Beweisen ab in-
stantia entlassen.

Ein 37jahriger Maurer, Witwer, Yater eines Iljah-
rigen Madchens, wurde beschuldigt, dieses zur Naehtzeit
wiederholt zu sich ins Bett genommen und geschlechtlieh
gebrauclit zu haben. Die Untersuchung des Kindes zeigte
eine syphilitische Infection der Geschlechtstheile in einem
schaudererregenden Grade. Die Seham, der After, die Af-
terflachen der Hinterbacken und die innern Flachen beider
Oberschenkel waren mit zahllosen Schankern und blu-
menkohlahnlichen condylomatosen Wucherungen besetzt.
Das- liind konnte nur mit weit auseinander gespreiteten
Fussenmuhsam gehen und beim YersuchedieSchamspalte
zu offnen, quoll stinkenderEiter uber die Condylome herab.
Letztere bedeckten den Scheideneingang derart, dass von
einer Ansicht des Hymen keine Rede sein konnte. Um
uber dessen Vorhandensein Aufschluss zubekommen, ftihrte
ich auf die friither besprochene Weise eine beolte Ganse-
feder ein und glaubte versichert zu sein, dass sich bei der
Bewegung des Kielendes nach vorne das Hymen anspanne.
Die Einfiihrung des Zeige- und selbst des kleinen Fingers
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wurde wegen heftiger Sehmerzen nicht forcirt. Die Unter-
suchung des Vaters zeigte an der vordern Gegend der
Corona glandis eines Gliedes von mittlerer Grosse eine der
Vernarbung nahe Geschwiirsstelle; im Umkreise dessel-
ben leichte Erhabenheiten uber das Niveau der Haut, an
ein hier friither ausgerottetes und nunmehr wieder nach-
schiebendes, breites Condytom erinnernd; sonst das ganze
Glied rein und auch am iibrigen Korper keine Spuren von
Sypliilis. Das Gutachten lautete sonach dahin, dass —ebei
hochst wahrscheinlich noch vorhandenem Hymen — hier
ein oder mehrmals ein Coitus mit einer syphilitisch ange-
stecktenMannsperson in solcher Weise stattgefunden habe,
dass das Glied nur gegen denScheideneingangangedruckt,
und an der Scham sowohl ais am After hin- und hergerie-
ben worden — hiedurch das Kind syphilitisch angesteckt
und bei ganzlicher Vernachlassigung des Uebels dieses bis
zur jetzigen Hohe herangewachsen sei. Nach dem Befunde
am Vat.er musste zugegeben werden, dass hier ein syphili-
tisches Leiden in jiingst yerflossener Zeit dagewesen sei,
das sich nunmehr der Heilung nahere, dass dasselbe sonach
arztlich behandelt worden sein diirfte und die Méglichkeit
einer Ansteckung des Kindes durch den Vater wegen Aehn-
liehkeit beider syphilitischer Formen ohne Weiteres zu-
gegeben werden milsse.

Bei der polizeilichen Vernehmung laugnete der An-
geschuldigte die That in allen Details. Das Kind wurde
zur Heilung ins allgemeine Krankenhaus gebracht und
dortselbst in ungefahr drei Monaten liergestellt. Yon den
Gerichtsarzten des k. k. Landesgerichtes untersucht, wurde
das Gutachten abgegeben, dass das Hymen ganzlich zer-
stort und die Bescliaffenlieit der Genitalien eine solche sei,
dass eine geschlechtlicheBeiwohnung yon Seite des Y aters
allerdings ais physisch moglich zugegeben werden miisse.
Ich erlaubte mir bei der Schlussyerhandlung die Bemer-
kung, dass yielleicht die Geschwiire das Hymen zerstorten,
moglicher Weise auch angewandte Heilmittel (Caustiea)
und selbst mechanische Gewalt (Einspritzungen), dessen
Vernichtung bewirkt haben konnten — gab aber gerne zu,
dass unter den friiher geschilderten Yerhaltnissen bei der
ersten Untersuchung sehr leicht meinerseits eine Tausehung
um so leichter unterlaufen sein konnte, ais, wie erzahlt,
durch die massenhafte Anhaufung der Condylome dieOcu-
laruntersuchung des Hymen geradezu unmoglich gewe-
sen sei.

Der durch die lange Haft weich gewordene Yerbre-
cher gestand bei der Hauptverhandlung seine That umstand-
licli und iibereinstimmend mit seiner Tocliter ein, dass er
diese durch ungefahr sechs Monate wiederholt geschlecht-
lich gebrauclit und hiebei das Membrum auf Zollange in
die Scheide des Kindes eingeflihrt habe.

Das Urtheil lautete (dem Yernehmen nach) auf zehn
Jahre schweren Kerker.

V.

Ein 17jahriges, bltihend gesundes und fiir ihr Alter
kraftig entwickeltes Madchen diente im Hause eines 35
Jahre alten Witwers ais Kindsmadchen bei dessen zwei
kleinen Toclitern. Wiederholtwurden ihrvonihremDienst-
geber Liebesantrage gemacht, jedoch jedesmal diese von
ihr mit aller Entschiedenheit abgewiesen. Sie erscheint bei
der Polizeibehorde mit folgender Anzeige: Yor drei Mo-
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naten sei sie eines Nachts in ihrem Bette erwacht und
habe ihren Herrn dicht neben ihr liegen gesehen ; bei dem
Versuehe aufzuschreien, habe er ilir die Hand auf den
Mund gelegt und sie durch Zureden und Niederhalten am
Aufstehen zu hindern versucht. Hierbei habe sie eine solche
Betaubung im Kopfe und Sehwere in allen Gliedern em-
pfunden, dass sie sich wie gelahmt vorkam und sei in den
frithern Schlaf zuriickgefallen, der so tief gewesen sei, dass
sie erst am nachsten Morgen erwachte und das in der
Nacht Geschehene fiir einen Traum zu halten geneigt ge-
wesen ware. Nach vier Woclien habe sie jedoch krank-
hafte Erscheinungen an sich wahrgenommen (Ueblichkei-
ten, Ekel, Erbrechen etc.), die seitdem nicht aufgehort und
sie nun, nach einer belehrenden Riickspraehe mit einer
Frau ihrer Bekanntschaftzu der schrecklichen Yermuthung
gebracht haben, dass sie in jener Nacht durch ihren Dienst-
herrn schwanger geworden sei. Sie erklarte sich bereit,
ihre Aussage zu beschworen, und bob besonders den Um-
stand hervor, dass das ganz eigenthiihrnliche Gefuhl einer
an Ohnmacht grenzenden tiefen Betaubung sie aufs Be-
stimmteste glauben mache, dass sie in jener Nacht durch
Aether oder Chloroform betaubt worden sei.

Die arztliche Untersuchung zeigte einen kleinen iiber-
hauteten Einriss in das Hymen, und eine solche Enge der
Scheide, dass das Eindringen des ersten Gelenkes des klei-
nen Fingers nur schwer moglich war; — ferners die Er-
scheinungen der Schwangerschaft am Ende des dritten
Monates. Das Madchen machte bei der Untersuchung den
Eindruck eines sittlieh reinen, noch ganz unyerdorbenen
und im hoehsten Grade unglucklichen Geschopfes. Sie ge-
stand unter hohem Errothen, dass sie mit einem Handlungs-
diener ein Liebesyerhaltniss seit ungefa.hr sechs Monaten
unterhalte, dass sie jedoch Gott zum Zeugen anrufe, dass
zwischen jenem und ihr nicht im Entferntesten eine unsitt-
liche Bertihrung stattgefunden habe. Ueber die Frage, ,,0b
am nachstfolgenden Morgen nach jener Nacht sie keine
Blutspuren im Hemde oder Bette bemerkt und keinen
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Schmerz an den Geschlechtstheilen empfunden habe,u ant-
wortete sie dahin, dass sie damals die Reinigung gehabt
und sonach einen etwaigen Blutyerlust nicht bemerkt
haben konnte; Schmerzen habe sie nicht empfunden.

Das Gutachten lautete : die Untersuchung zeige aus-
ser den Erscheinungen der Schwangerschaft eine solche
Beschaffenheit der Geschlechtstheile, dass es ais moglich,
ja sogar ais wahrscheinlich zugegeben werden miisse, dass
dieselbe nur Ein mai gesehlechtlich gebraucht worden
sei. Es wurde darauf hingewiesen, dass der Zeitpunct,
wann die Schwangere entbinden werde, einen weiteren
Anhaltspunct zur Beurtheilung der Richtigkeit ihrer An-
gabe bezuglich des in der erwahnten Nacht an ihr began-
genen Yerbrechens geben werde. Der Inculpirte wurde mir
nicht zur Untersuchung vorgestellt.

Nach weiteren zwei Monaten wurde ich zum Landes-
gerichte yorgeladen und noch iiber einige Details zu Pro-
tocoll yernommen. Hier wurde mir zu meinem Erstaunen
mitgetheilt, dass die N. von dem Landesgerichte neuer-
dings der arztlichen Untersuchung unterzogen werden
sollte — jedoch dieser sich mit aller Entschiedenheit ein
ftir alle Mai widersetzt und endlich erklart habe, sie wolle
lieber von ihrer Klage abstehen, ais sich noehmals diese
Beschamung gefallen lassen. Die Weigerung war um so
auffallender, ais sie der ersten Untersuchung durch mich
sich ohne alle Widerrede (obwohl unter Zittern undThra-
nen) unterzogen hatte.

Ich meinerseits erklarte mir diese plotzliche Umstim-
mung daraus, dass die Kleine, im Bewusstsein der ohnehin
geopferten Jungfraulichkeit, nunmehr gegen ihren Hand-
lungsdiener nicht langer mehr platonisch gewesen und
somit in ihren aussern Genitalien eine Veranderung selbst
herbeigefiihrt habe, dered Entdeckung sie bei einer erneuer-
ten arztlichen Untersuchung allerdings zu scheuen Grund
hatte. Kurz die arztliche Untersuchung unterblieb und die
gerichtliche wurde wegen Mangel an zureichenden Bewei-
sen ab instantia aufgehoben.

1¥. Analekten und Besprechung neuer medicinischer Biicher.

a) Aus dem Gebiete der practischen Chirurgie.

Chirnrgische Klinik des Dr. Maisonneuye. Cancroid der rech-
ten Gesichtshalfte, Abtragung des rechten Auges
und Oberkiefers, der halben Nase und sammt-
licher Weichtheile der rechten Wange. Heilung.
S. A., ein 42jahriger Weber, litt an einem Cancroid, das die
ganze rechte Gesichtshalfte einnahm. Dr. Maisonneuye im
Spital de la Pitie yollbrachte nach Chloroformirung des Kran-
ken die kiihne Exstirpation dieses ausgedehnten Aftergebildes.
Er fiihrte um die ganze Basis desKrebsgeschwiires einen langen
gekriimmten Schnitt, der yon der Stirngegend iiber den Nasen-
riicken auf die Oberlippe, derefi Schleimhautrand bios yerschont
blieb, sich erstreckte, yon dort gegen das Ohr hin iiber das Joch-
bein und den obern Rand der Orbita bis zu dem Anfangspuncte
in die Stirngegend gerichtet wurde. Die wahrend der Schnitt-
fithrung blutenden Arterien wurden unterbunden, der harte
Gaumen und das Jochbein wurden mit der Kettensage durch-
trennt, die Nasenbeine mit einer Knochenzange abgetragen und
nach Loslosung des weichen Gaumens entfernte er gleichzeitig
den rechten Oberkiefer, das rechte Auge, die rechte Halfte der
Nase und der Wange. Nach einer solch umfangreichen Yer-

stiimmluug war natiirlich an keine Autoplastik mehr zu denken.
M. legte daher bios einen Charpieyerband an, die Eiterung ge-
staltete sich giinstig, die Yernarbung trat regelmassig auf. Es
blieb jedoch ein weiter Hiatus zuriick,durch weichen die Zunge,
der weiche Gaumen und der Schlundkopf sichtbar waren. Mai-
sonneuye liess nun yon dem genialen (lharriere eine ausserst
Icunstyolle Prothese yerfertigen, durch welche die Augenlider,
das Auge, die Nase, Wange und der harte Gaumen so tau-
schend nachgebildet erschienen, dass der Kranke, der nach einer
2'/, monatlichen Behandlung das Spital yerliess, mit vollkom-
mener Reinlieit sprechen und mit Beguemlichkeit wieder Nah-
rung zu sich nelimen konnte, jetzt mit seinem Kkiinstlich ange-
fertigten Gesichte in den Strassen von Paris einhergeht, ohne
durch etwas Sonderbares oder Auffallendes die Aufmerksamkeit
der Menge aufsich zu ziehen.

Mehrere andere Kranke mit ahnlichen cancrbsen Zerstorun-
gen im Gesichte behandelte Maisonneuye auf ahnliche Weise
mit giinstigem Erfolge, wesshalb er die Prothese in zahlreichen
Fallen der viel gefahrlicheren, seltener gelingenden iibrigens
auch oftunausfiihrbaren Autoplastik yorzieht. ,Yiele Chirur-
gen,”“ sagt Maisonneuye, squalificiren ahnliche Operationen
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ais das Ergebniss einer zerstorenden Chirurgie und yindiciren
den autoplastisehen Operationen das schone Epithet einer con-
servativen Heilmethode, doch bei vorurtheilsfreier Anschaunng
diirften gerade diese Operationen der sogenannten zerstorenden
Chirurgie, die trotz ihrer umfangreichen Verstiimmlungen denn
doch so manchen ungliickliclien Krebskranken einem sichern
und martervolien Tod entreissen, ais lebensrettend und conser-
vativ sich bewahren, wahrend die Antoplastik zuweilen neue
Gefahren dem Kranken kiinstlich erzeugt.” (Moniteur des hdpitaux
Nr. 89. 1856.) M.

6) Aus dem Gebiete der Psychiatrie.

lleber die iitiologischc Bcdeutuug der Erblichkeit der Gelstesstiirun-
gen liefert Dr. L. Schlager, Secundararzt der k. k. Irrenanstalt
zu Wien, einen kritisch gehaltenen Aufsatz, dessen Resultat
beilaufig folgendes ist: Es lasst sich nur dann bei einem Geis-
teskranken die Annahme des Einflusses der Erblichkeit auf die
Entwicklung seiner Geistesstorung rechtfertigen, wenn bei den
Eltern desselben solche anomale Zustande ilires Organismus
nacligewiesen werden konnen, dass sie auf dem Wege der
materiellen Fortpflanzung auf die Hirnbeschaffenheit des frag-
lichen Individuums derart nachhaltigen Einfluss iibten, dass da-
mit die physische Storung in bestimmtem ursachlichem Zusam-
menhange steht. Das blosse Vorhandensein einer Seelenstorung
begrundet allein noch nicht die Folge, dass die Nachkommen-
schaft eine Disposition zu Geistesstorungen erlange. Nach
Schlager’s Berechnung beschrankt sich der Einfluss der Erblich-
keit nur auf vier von hundert Geisteskranken, wobei er iibrigens
nicht verliehlt, dass der Mangel an verlasslichen Daten in so
vielen Fallen an dem so niedrigen procentisclien Yerlialtnisse
gewiss mit die Scliuld tragt. Die erbliche Uebertragung von
Geisteskrankheiten ist haufiger von der Mutter ais vom Vater
abzuleiten. (Correspondenzblatt f. Psychiatrie. 1856. 21.) S.

c) Aus dem Gebiete der allgemeinen Pathologie.

SclbstSudiger sporadiscker Friesel. Dr. Meklenburg liefert iiber
eine in Deutsch-Crone (im preussisclien Regierungsbezirk Ma-
rienwerder) liaufige Frieselform, welche ais selbststandige spo-
radische und sehr hartnackige Krankheit anftritt, folgende in-
teressante Beschreibung. — Beim Beginne der Krankheit er-
wacht der bis dahin gesunde Mensch mit starkem Scliweisse,
fiihlt sich angegriffen, den Tag hindurch aber nicht weiter un-
wohl. Der folgende Horgen bringt wieder Schwetss, grosseres
Schwachegefiihl; sowiederholen sich die Schweisse, und endlich
stelltsich Friesel ein. Die Zeit, die derPatientausser dem Bette zu-
bringen kann, wird immer Kiirzer, und endlich kann er es nicht
mehr yerlassen. Seltener tritt die Krankheit ais remittirendes
Fieber von unbestimmbarem Charakter auf, nimmt aber dann
den intermittirenden Typus an. Der Kranke muss sich fest ein-
litillen, das Gesicht ist bleich, die Muskeln weich und schlafif,
der Puls meist normal, oft langsam, schnell zur Zeit der Ex-
acerbation. Der Kopf ist etwas eingenommen, wenig Durst und
massiger Appetit, die Zunge weissschaumig belegt, der Stuhl
trage, der Urin triib, der Schlaf gut. Mit Ausnahme des Kopfes

V. Personalien,

Notizen.
Am 20. Februar 1857 wurden die Herren Doctoren Wilhelm
Hess aus Wien, Rombauer, Badearzt in Skleno in Ungarn
und Ignatz Kartsch aus Lemberg in Galizien ais Mitglieder

des Doctoren -Collegiums in die medicinische Facuitat aufge-
nommen.
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und des Gesichtes ist der Korper mitFriesel, meist Miliaria rubra
bedeckt, und zwar in allen Stadien desselben.

Die Hautausdiinstung ist sauer, der Inhalt der Blaschen
aber meist neutral. Die Kranken klagen constant iiber Herz-
klopfen und Pracordialangst; in einer derBettwarme nicht ent-
sprechenden Temperatur iiberlauft den Korper einSchauer, dem
Pracordialangst und Herzklopfen folgen. Je grosser diese Tem-
peraturdifferenz war, desto anhaltender und starker sind auch
diese Erscheinungen, die sich oft bis zur Todesangst steigern.
Der zu dieser Zeit gelassene Urin ist wasserhell, der Puls aber
normal. Mit dem Eintritt der allgemeinen Korperwarme lassen
die eben bescliriebenen Beschwerden nach, bis der Schweiss aber-
mals starker wird und neuen Frieselmitsich bringt, dernun wie-
der Zucken, Brennen und Angst yerursaclit. So treten yon Zeit zn
Zeit kiirzer oder langer anhaltende Exacerbationen mit ausge-
dehnten Frieselnachschiiben auf. Sie kiinden sich meist durch
tagelang anhaltenden wasserliellenUrin an,der Puls wird rasch,
die Haut lieiss, der Durst stark, Herzklopfen und Angst perma-
nent, profuse Schweisse, ausgedehnte Frieselnachschiibe und
triiber Urin begleiten die Exacerbationen, Nach einigen (oft erst
nach 14—21) Tagen yerschwinden die Fiebersymptome, der Urin
sedimentirt, und es stellt sich der fruhere Zustand mit seinen
taglielien Scliwankungen wieder ein.

So dauert die Krankheit wenigstens zwolf Wochen, in der
Regel, 6—8 Monate, und oft zwei bis mehrere Jahre. Die Kran-
ken werden zwar von diesem Uebel genesen, aber sie erlangen
nie ihre frithere Gesundheit wieder. In atiologisclier Beziehung
werden Witwen und verheiratete Frauen in den climacterischen
Jahren von dieser Krankheit befallen, Manner sehr selten, un-
yerheiratete Personen, so wie solche unter 20 und iiber 60 Jahre
werden nie yon dieser Krankheit ergriffen, und meistens sind es
Leute yon niederm Stande, wie Bauern und llandwerksleute.
(Allg. med. Centralzeit. 1856. 86. Stiidc.) F.

lleber die krankhaften Veriuiderungcii au den Augen von Cholcra-
kranken theilt uns Dr. G. Joseph zu Breslau bemerkenswerthe
Daten mit. Sie sind der Beobachtung yon mehr ais 100 Augen
entnommen und weisen derlei Processe an den Lidern, dem Or-
bitalzellgewebe, der Augenlidbindehaut, Hornliaut, Irisund Ader-
haut nacli', Linse, Glaskorper und Retina zeigten sich nie patho-
logisch yerandert. An den Lidern tritt die Cyanose sehr deutlicli
auf, das Auge ist in die Orbita zuriickgezogen und das umge-
bende Bindegewebe ist geschrumpft,’ die Conjunctiya des Auges
istmeistnur unten stark injicirt von dem eigenthiimlich gefarbten
dunkelkirschrothen Blute; sie zeigt Ecchymosen oder capillare
Apoplexie. Die Hornhaut ist wie bestaubt, schwach getriibt,
in seltenen Fallen erweicht; die Thranendriise sondert nur
eine klebrige, dickliche Fliissigkeit ab, aber keine Tliranen;
die Iris war nur in einem Falle mit einem Blutextravasate ver-
sehen; meist beweglich. Die Choroidea war unter 60 Fallen
14 Mai mit Blut-Extravasaten yersehen in der Grosse von
Puncten bis zu der eines Pfennigs. (Giinsburg Zeitschr. fiir M.
Med. VII. Bd. 5. Eft.) S.

Miscellen.

— Das Collegium betrauert denVerlust zweier seiner alte-
ren Mitglieder,namlich des Dr. Joliann Karl, k. k. Stadtarmen-
Augenarztes und Mitgliedes der k. k. Gesellschaft der Aerzte,
welcher am 10. d. M. auf dem Wege zur Erfiillung seiner Be-
rufspflicht plotzlich vom Tode ereilt wurde. Dr. Karl ward im
Jahre 1824 zum Doctor derMedicin promovirtund imJahrel828
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ais Mitglied der medicinischen Facultat aufgenommen, der er
somit yolle 28 Jahre angehdrte. — Ferner starb am 30. Jan-
ner L J. in Wien Gabriel Riicker, Doctor der Medicin und
Mitglied der med. Facultat, alt 68 Jahre.

— Prag, den 30. Jan. 1857. (Die Cholera betreffend.)
Die hierortige J. G. Catv e’sehe Buchhandlung(Eigenth. Friedr.
Becke) hatte im Jahre 1855 die Ausschreibung eines Preises
yon 100 Ducaten in Gold iibernommen. Diese galt ,,der zweck-
entsprechendsten Prilfunga nachstehender Abhandlung: ,Yer-
such einer neuen empirischen Begrtindung der Cholerawissen-
schaft. 8. Prag 1854. Yon Dr. C. J. Heidler.*

Der Termin zur Bewerbung war mit dem letzten Juli 1856
geschlossen.

Die Beurtheilung der eingesandten Concurse erfolgte durch
eine Commission aus der Mitte des k. k. Professoren-Collegrums
der medicinischen Facultat in Prag. Der Vorstand, Herr Landes-
medicinalrath Dr. Ritter yon Nadherny, erwalilte hiezu die
Herren Doctoren Jaksch, Loschner und Halla, k. k. Kli-
nische Professoren und Primararzte des allgemeinen Kranken-
hauses.

Nach der einstimmigen Entscheidung dieser Commission
hatte ,keine der eingegangenen Bewerbungsschriften den Be-
dingungen der Preisaufgabe Genugegeleistet.“Die letztere selbst
ist nun einstweilen zuriickgezogen, um — nach TJmstanden —
yielleicht aufs Neue ausgeschrieben zu werden.

Die Concurse liegen bei der genannten Buchhandlung zur
Riicknahme bereit.

Mittheilungen aus den Wiener Hcilanstalten
vom 4. Febr. bis incl. 10. Febr.

Im k. k. allg-, Krankenhause sind noch immer kleine
Schwankungen in der Aufnahme der Kranken bemerkbar, die
grosste war am 4. Februar (82), die kleinste am 8. (59), der
letzte Stand um 36 hoher ais in der Vorwoche, namlich 2240,
von denen sich 102 im Lazarethe und 151 (36 M. und 115 W.)

im Filialspitale in der Leopoldstadt befanden. Die
Krankenbewegung in dieser Anstalt bestand in 23 Aufnahmen
und eben so vielen Entlassungen, daher der Krankenstand ein
gleicher ist mit jenem der Yorwoche. Im Allgemeinen ist der
Krankheitscharakter der catarrhalische. Unter den Aufgenom-
menen sind die ehirurgischen Falle wieder Yorwiegend; der
Grund dieser Erseheinungen ist, weil aussere ltrankheitsfalle
in dem nahen Spitale der ehrw. barmh. Schwestern dermal
nicht aufgenommen werden, und das Spital der ehrw. barmh.
Briider keine Weiber yerpflegt. Es kommen daher alle an
Weibern vorkommende ausseren Krankheitsformen aus der
Umgebung der Anstalt in das Filialspital. Nebst einer Ampu-
tation wurde in dieser Woche zweimal die Phimose operirt.
Die Yereinigung der Wundrander erfolgte in beiden Fallen
per primam intentioilem, nachdem sie das eine Mai mittelst der
VidaPschen Serres fines, das andere Mai mittelst Heften der
blutigen Nath aneinander gebracht worden waren.

Im Spitale der barmh. Briider in der Leopoldstadt
wurden voin 3. bis incl. 9. Februar 1 J. 68 Kranke aufgenom-
men, um 10 weniger ais in der Vorwoche. Catarrhalische Affec-
tionen der Luftwege sind an der Tagesordnung.

Im k. k. Bezirkskrankenhan.se Wieden wurden zu
den am 3. Februar in der Anstalt Yerbliebenen 775 Kranken
im Laufe der letzten Woche neu aufgenommen 114, entlassen
111, gestorben sind 26. Es yerbleiben mithin am 10. Februar
752 Kranke in Behandlung. Der grosste lirankenzuwachs
war am 5. (21), der kleinste am 8. "(10), Typhus nur in ein
zelnen Fallen yertreten, dagegen sind die Catarrhe Yorherr-
schend.

Im St. Annen-Kinderspitale und an der daselbst be-
findlicken Kinderklinik wurden v. M. 144 kranke Kinder Yer-
pflegt, worunter sich 22 mit Typhus befanden. Dem Ge-
sclilecht nach waren davon 79 Knaben und 65 Madchen. Von
diesem Krankenstande wurden 40 reconvalescirt und zwar 16
Typhen, 15 verliessen gebessert die Anstalt, 25 starben, da-
runter zwei am Typhus, es yerblieben in Behandlung 64,
darunter vier Typhus. In auswartige Behandlung kamen 248
Ambulanten; ais herrschend erwiesen sich Typhen und Bron-

128

chialcatarrhe mit yorwaltendem neryosen Elemente in der
Form der Grippe.— Der Typhus yerlief gutartig, die meisten
der Verstorbenen waren unter Einem Jahre atrophische Kin-
der mit Bronchial- und Darm-Catarrhen.

In den beiden k. k. Militarspitalern ist ungeachtet
eines merklich grosseren Zuwachses an Kranken (312) gegen
die Vorwoche (268) doch eine Verminderung des Krankenstan-
des bemerkbar. Beweis, dass unter den neu aufgenommenen
Krankheitsfallen weniger schwere, und dass yon den friilieren
wichtigeren Fallen yiele der Genesung zugefuhrt wurden. So
finden wir Typhus und Blattern in allmalig abnehmender
Zahl; es yerblieben am 11. d. M. von ersteren im llauptspi-
tale nur noch 33, am Rennwegl2, von letzteren in jenem 18,
in diesem 11. Selbst die Augenkranken, die durch mehrere
Wochen sich hartnackig mehrten, werden nun um etwas ge-
ringer an Zahl und sind dereft noch im Hauptspitale 167, am
Rennweg 33 in Behandlung yerblieben. Die Gesammtzahl der
am 11. d. M. Verbliebenen war im Hauptspital 708 , am
Rennweg 406. Zu den 17 Sterbefallen lieferte Tuberculose
mit 6, Typhus mit 4 noch das starkste Contingent, 2 erlagen
einem Lungenodem, die iibrigen meist chronischen Krank-
heiten.

Personalien.

Veranderungen in der k. k. feldiirziliciieii Brauclic.

Ang-estellt wurden ais UA. die akademischen Z6glinge,
nun appr. WA. Heinrich Sauna beim 23. Jager-Bat., Johann
Plail beim 1. llusaren-Reg., Franz Nebozatko beim 10. Inf.-
Reg., Ferd. Wanitzky beim 24. Inf.-Reg. und Carl Pribicse-
vicz beim 5. Grenz-Reg., FranzStanek beim 30. Inf.-Reg. und
Carl Felber beim 6. Hus.-Reg.; dann der Civil-Aspirant Joh.
Hradil beim 8. Jager-Bat.

Transferirt wurden: Die RA. Il. Cl. Dr. Carl Dallos
vom 39. Inf.-Reg. zum 5. Drag.-Reg. iind Heinrich Hawlik

Yom 11. Jager-Bat. zum 39. Inf.-Reg. — OA. Dr. Ferd. Pro-
kesch yom Garn.-Spital in Olmiitz zum 7. Inf.-Reg. — OWA.
Carl Kubetka vom 29. Inf.-Reg. zum 3. Hus.-Reg. — UA.

Wenzel-S cho mek yom 10. Grenz-Reg. zum Garn. -Spital in
Agram.

Gestorben sind: Die UA. Franz Barth vom 7. Gr.-Reg,
und Mathias Appelthauer vom 5, Hus.-Reg.

Krledigtes Stipciulium.

EinJohannaKr ako wi tz’sches Stipendium jalirlicher 5011.
CM.,dessen Genuss von denGrammaticalclassen oderauch spater
beginnend bis zur Vollendung der Facultatsstudien (somit auch
der Medicin) fortwahren kann, ist vom I. Semester des Studien-
jahres 1856—57 erledigt. Die mit den gewohnlichenNachweisen
belegten Gesuche sind bis 10.Marz d. J. bei der k. k. n. 0.Statt-
halterei zu uberreichen.

(Eingesendet.)

Herr Dr. E. Nu sser hat in der wissenschaftlichen Plenar-
yersammlung des Doctoren-Collegiums am 26. Janner 1857 bei
Gelegenheit der Vorfiihrung eines Mannes mit verkiimmerter
rechter unterer Gtiedmasse seine Verwunderung dariiber ausge-
sprochen, dass diese Art yon Hemmungsbildung bisher noch
der arztlichen Beobachtung entgangen sei. Dies ist jedoch kei-
neswegs der Fali, denn ich selbst habe bei einem Grenzer des
Szluiner-Regimentes ganz dieselbe Missbhildung beobachtet, und
in einem der letzteren Bande der medicinischen Jahrbucher des
k. k. osterreichischen Staates beschrieben. Da mir dieselben jetzt
nicht zu Gebote stelien, so muss ich mich mit dieser allgemei-
nen Andeutung begntigen, wornach sich jedoch der betreffende
Aufsatz leicht auffinden lassen wird.

Dr. Jos. Flogel, k. k. Stabsfeldarzt.

Errata corrigenda.

S. 5 Zeile 17 von unten lies : ,desu statt,der* Trapezius. — Seite 9 Zeile
40 yon obenlies: ,fiilltu statt,fiihl tu — S. 45 Zeile 17 von unten lies: ,Se -
cun den“ statt ,,Sec ti one n“— S. 46 Zeile 19 und 22 von oben lies:,W u n d-

flache* statt ,Mu n d flacheu — S. 70. Z. 1, 15 und 23 yon oben lies : ,Ammonium
valerianicumu statt ,Ammonias Valerianae.”“ S. 86. Z. 17 y. unten lies: ,durch1l
Yerbindunglstatt ,der Verbindung.“ — S. 97 Z. 16 von oben lies : ,,G-ras e“
statt ,G1 ase.“ S. 103.Z.17 yon oben erganze nach den Worten
hineinuatze.

:,in die Tiefe

Druck yon L. C. Zamarski, Uniy.-Buchdr. frorm. J. P. Sollinger) in Wien.



