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Leber einige galvanokaustische Operationen, aus­
geführt auf der chirurgischen Klinik in Lemberg 

von Professor Dr. N a g e l.
Mitgelheilt von Dr. X i e s s l , Assistenten daselbst.

Im verflossenen Sommersemester wurden auf der hie­
sigen chirurgischen Klinik nachstehende Fälle mittels des 
M i d d e l d o r  pfsehen galvanokauslischen Apparates ope- 
rirt und zw ar:

Polypus nasi et pharyngis 1
Sarkoma nasi i
Teleangiektasia 1
Tumor fibrosus 1
Lipoma 1
Polypus uteri 2
Amputatio glandis 1,

darunter waren 6 Weiber, ein Knabe und ein Mädchen. Bei 
sämmllichen Kranken war, mit Ausnahme desSarcoma nasi, 
der Erfolg ein vollkommen günstiger. Die Operation gieng 
stets rasch vor sich, unbedeutender Schmerz gewöhnlich im 
Momente des Erglühens des Platin-Drahtes von den Kran­
ken geäussert; nicht die geringste Blutung trat bei irgend 
einem der zur Operation gelangten Fälle auf. Die glatte und 
kleine Schnittfläche granulirte sehr lebhaft und heilte schnell. 
—• Die Schneideschlinge wurde sechsmal, der Galvanokau­
ter und der Thränensackbrenner je  einmal angewendel.

Die Kranke mit dem Nasenrachenpolypen, sowie die 
beiden Fälle von Uteruspolypen sind bezüglich des Opera- 
tionsacles, namentlich der schwierigen Anlegung der Schnei­
deschlinge und des günstigen Verlaufes einer näheren Be­
sprechung werth, daher wir die kurzgefassten Krankenge­
schichten derselben nachfolgen lassen.

M. S., 14jährige Grundbesitzers-Tochter, wurde den 
16. März 1860 auf die chirurgische Klinik aufgenommen. 
Dieselbe war bis vor Beginn des gegenwärtigen Leidens 
stets gesund gew esen; vor beiläufig drei Monaten begann 
die Kranke zeitweise an heftigen, halbseitigen Kopfsshmer- 
zen zu leiden, zugleich gewahrte sie, dass de,r Luftdurchtritt 
durch die Nase immer mehr erschwert werde und seit vier 
Wochen ist derselbe vollkommen aufgehoben. Die Kranke 
vermochte nur durch den Mund zu athmen; aus dem rechten 
Nasenloche entleerte sich continuirlich eine dickliche, übel

riechende Flüssigkeit, zugleich fiel daselbst eine fleischige 
Masse vor, welche die Kranke gewöhnlich abzureissen ver­
suchte, was ihr jedoch nur unvollkommen gelang und bald 
wieder durch raschen Wachsthum der Neubildung ersetzt 
wurde. Dieser Zustand, sowie überhaupt das lästige Gefühl 
eines fremden Körpers im Rachen, bewog die Kranke, im 
hiesigen Krankenhause Hilfe zu suchen, woselbst sie am 
obgenannten Tage auf die chirurgische Klinik gebracht 
wurde. Man fand die Kranke von grösser Statur, schwäch­
lichem Körperbau, abgemagert, blass, die Gegend des linken 
äusseren Nasencanals gleichmässig aufgetrieben, aus dem 
Nasenloch dieser Seite eine bohnengrosse, mit braunen 
Krusten bedeckte, fleischige Wucherung herausragend: der 
genannte Nasencanal selbst war durch diese, vom oberen 
inneren Rande der linken Choane fingerförmig ausgehende 
Neubildung beinahe ganz ausgefüllt, nur mit Mühe gelangte 
die Sonde bis nach rückwärts. Der rechte Nasencanal ist 
durch die Verdrängung des Septums nach dieser Seite be­
deutend verengt und da die W ucherung von dem inneren 
und oberen Rande der linken Cboane einen Fortsatz in die 
Rachenhöhle schickt, auch von rückwärts her bis auf einen 
geringeren Rest dem Luftstrome unzugänglich gemacht.

Die Besichtigung des Rachens ergab den weichen Gau­
men stark convex nach vorne und aufwärts getrieben und 
hinter dem Gaumensegel eine ungefähr taubeneigrosse und 
ähnlich gestaltete Fleischmasse gegen den Zungengrund 
herabhängend. Dieselbe ist von derber Consistenz und glat­
ter, fleischrother Oberfläche. Der untersuchende Finger 
konnte den Zusammenhang dieser W ährung mit dem Nasen­
polypen und den gemeinsamen U rsprungsort, die innere 
und obere Umrandung der linken Choane deutlich nach­
weisen. Die Stimme der Kranken ist näselnd, die Sprache 
undeutlich, der Geruch ganz aufgehoben. Die übrige Unter­
suchung gab ausser dem localen Leiden und einer ausge­
sprochenen Chlorose nichts abnormes, die Menses waren 
noch nicht eingetreten.

Nachdem die Kranke durch eine geeignete Diät und 
gereichte Roborantien gekräftiget worden w a r , und man 
einige Tage früher die Nasenpartie des Polypen auf ge­
wöhnliche W eise exstirpirt hatte, wurde am 2. April die 
Operation der Rachenpartie in nachstehender Weise vorge­
nommen. Nachdem das untere Ende des Polypen in der
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Rachenhöhle mittels eines durchgezogenen Fadens tixirt 
woi’den war, wurde die B e 11 o c q ’sche Röhre längs der äus­
seren Wand des linken Nasencanals eingeführt, an die in 
die Rachenhöhle vorgeschobene Feder derselben ein Ende 
der Platinschlinge befestigt, und dieselbe nun beim Zurück­
ziehen der B e l l o c q ’scheg Röhre durch den Nasencanal 
zum linken Nasenloche herausgeführt. Auf dieselbe W eise 
wurde längs der inneren W and des linken Nasencanals das 
andere Ende der Drahtschlinge hindurchgeführt; hierauf 
wurde von der Mundhöhle aus die, durch das eben beschrie­
bene Manöver und mit Hilfe des Fingers hinter den Polypen 
gebrachte, aber von demselben noch abstehende Convexität 
der Schlinge mittels des Fingers möglichst hoch an die 
W urzel der Neubildung geschoben und darauf die Draht- 
schlinge selbst von den Enden her stärker angezogen.

Nun wurden die zum linken vorderen Nasenloche her­
ausgehenden beiden Enden des Drahtes, die man während 
der Einführung vorsichtig vor jeder Kreuzung bewahrt 
hatte, durch die Leitungsröhren des Schlingenschnürers ge­
führt, deren metallener Theil, um eine gar zu intensive 
W ärmeausstrahlung zu vermeiden, früher mit Seide um­
wickelt und die Leitungsröhren selbst bis hart an den Po­
lypen vorgeschoben, hierauf die Drahtenden an der 
W elle des Instrumentes befestiget, und nachdem man sich 
überzeugt hatte, dass die Schlinge möglichst hoch an der 
W urzel des Polypen und genau überall anlag, die Draht­
schlinge soweit angezogen, dass dieselbe bereits etwas in 
die Masse der Neubildung einschnitt. Die früher erwähnte 
Fadenschlinge, welche das untere Ende des Polypen fixirte, 
wurde einem Gehilfen übergeben, der sie mässig anspannte. 
Die Leitungsdrähte der Batterie wurden jetzt mit dem Schlin- 
genträger in Verbindung gebracht, und die Kette geschlos­
sen. Im Augenblicke des Schliessens stiess die Kranke einen 
dumpfen Schmerzenslaut au s; die Welle wurde langsam um 
ihre Achse gedreht und nach einigen Umdrehungen dersel­
ben und nach fünfzehn Secunden dauernder Einwirkung der 
galvanischen Glühhitze wurde der Polyp durch eine ener­
gische W ürgebewegung der Kranken herausgeschleuderl. 
—  Der Polyp halte eine Länge von sechs Centimetern; co- 
nisch sich verengernd, betrug die Peripherie seiner Basis 
zehn, die der Spitze sechs Cent. Derselbe war von derber 
Consistenz und fleisehrother Farbe, die Schnittfläche war 
silbergroschengross, glatt, weisslich und leicht gelblich-braun 
gefärbt, trocken, gegen das Centrum hin gewahrte man ei­
nige grössere und kleinere ßlutpuncte, die Lumina der ein- 
und austretenden Gefässe andeutend, die Schnittfläche in der 
Rachenhöhle fühlte sich ebenfalls glatt und eben an. Die 
Kranke hatte nur im Augenblicke des Erglühens der Schnei­
deschlinge einen geringen Schmerz empfunden. N i c h t  e i n  
T r o p f e n  B l u t e s  h a t t e  s i c h  w ä h r e n d  u n d  n a c h  
d e r  O p e r a t i o n  e n t l e e r t .  Der Luftzutritt war gleich 
nach der Operation bedeutend erleichtert, die Stimme rein, 
die Sprache deutlich. Die nähere Untersuchung des Poly­
pen ergab einen harten, fibrösen Bau und eine weisse, schil­
lernde Schnittfläche und durchgehends derbes, faseriges Ge­
füge. Unter dem Mikroskop gewahrte man faseriges, ohne 
bestimmte Ordnung sich nach allen Richtungen durchkreu­
zendes Bindegewebe, hie und da grössere Maschen bildend, 
nach aussen Pflasterepitel und in den erwähnten Maschen 
Serum, Fettkügelchen, hie und da auch Schleimkörperchen. 
W ährend einer unbedeutenden Eilersecretion und nach Ab- 
stossung des Brandschorfes überhäutete sich die Schnitt­

fläche sehr rasch und die Kranke w urde am 10. April, am 
8. Tage nach der Operation, geheilt entlassen.

M. B., 48 Jahre alt, Kaufmannsfrau, leidet seit vier ein 
halb Jahren an bedeutenden Gebärmutterblutungen, welche 
dieselbe so sehr herabbrachten, dass sie, um von ihrem 
Uebel befreit zu sein, zu jedem operativen Eingriff ent­
schlossen war. Man fand die mittelgrosse, zart gebaute, 
wohlbeleibte Kranke in hohem Grade anämisch, von wachs­
bleicher Hautfarbe. Der indagirende Finger konnte eine 
von der hinteren Lippe des Muttermundes und der hinteren 
Fläche der Vaginal-Portion ausgehende, etwa zwei Zoll in 
die Scheide hineinragende, gänseigrosse, ziemlich derbe Ge­
schwulst genau umschreiben; dieselbe war mit ihrem gröss- 
ten Durchmesser quer gestellt zur Längenachse der Vagina. 
Die Neubildung hatte eine glatte Oberfläche und fühlte sich 
ziemlich hart und derb an. Der Muttermund ist kreuzergross 
erweitert, verdünnt; die Vagina schlaff, ihre Schleimhaut 
geschw ellt; leucorrhoische, mit Blut tingirte Secretion der­
selben. Ausser den erwähnten, zeitweise eintretenden copi- 
öseti Blutungen hatte die Kranke anfangs wenig Beschwer­
den; die Menstruation ist noch immer regelmässig, wenn 
auch spärlich ein getreten. Im vergangenen Jahre stellten 
sich Stuhlbeschwerden ein, die Absetzung desselben war 
seither immer schmerzhaft, jedesmal mit Blutabgang verbun­
den. Die Harnsecretion war stets normal. Zeitweise leidet 
die Kranke an halbseitigem Kopfschmerz mit Erbrechen. 
Die Patientin ist verheiratet, war vor eilf Jahren das letzte 
Mal schwanger, sie gebar acht Kinder, die Geburten gien­
gen stets normal vor sich ohne Blutungen und ohne ärzt­
liche Beihilfe.

Am 26. Mai wurde zur Operation des Polypen mittels 
der Schneideschlinge geschritten. Nachdem der Polyp durch 
die M u s e u x ’schen Hackenzange gefasst und mässig nach 
vorne gezogen worden war, wurde die Platin-Schlinge, be­
reits in den Leitungsröhren steckend, von aussen her locker 
um den Polypen gebracht, mittels des Fingers bis an die 
W urzel desselben in der Portio vaginalis vorgeschoben, 
darauf die Schlinge nach und nach von ihren beiden En­
den her so angezogen, dass dieselbe überall genau die Ba­
sis der Neubildung umfasste. Hierauf wurde in gewöhnli­
cher W eise und unter denselben Cautelen, wie bei der 
Kranken mit dem Nasenrachen-Polypen bereits erwähnt 
wurde, die Schlinge mit ihrem Träger und der Batterie in 
Verbindung gebracht und die Kette geschlossen. Kaum dass 
drei Secunden nach dem Schlüsse der Kette vergangen wa­
ren, fühlte die assistirende Hand, welche den Polypen durch 
die M u s e u x ’sche Zange fixirt hielt, ein plötzliches Aufhö­
ren des W iderstandes und zog mit leichter Mühe die abge­
tragene Neubildung hervor. Der Polyp hatte die eingangs­
erwähnte Gestalt, war zwei Zoll lang, und zwei drei Viertel 
Zoll breit. Die Schnittfläche w ar Neukreuzergross. Obwohl 
das Gewebe des Polypen sehr blutreich war und man auf 
der Schnittfläche die Lumina seiner zahlreichen Ernäh- 
rungsgelässe deutlich gewahren konnte, so war dennoch 
während oder nach der Operation n i c h t  d i e  g e r i n g s t e  
B l u t u n g  e i n  g e t r e t e n .  Der Polyp bestand aus faseri­
gem Bindegewebe. Das Durchschneiden selbst w ar für die 
Kranke völlig schmerzlos gewesen. Auch im weiteren Ver­
laufe der Heilung kam keine Nachblutung vor. Zwei W o­
chen nach der Operation trat die Periode ohne alle Be­
schwerde und in normaler Menge e in ; der Stuhlgang war 
unmittelbar nach der Operation sehr erleichtert. Bei kräftiger
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K ost erholte sich die Kranke auffallend und kehrte zu Ende 
der dritten W och e nach der Operation im blühenden Zu­
stande nach Hause zurück.

M. K., 46 Jahre alt, Kaui'mannsfrau, sehr herabgekom­
men und abgemagert, klagte bei der Aufnahme über bren­
nende Schmerzen in der unteren Bauchgegend. Sie hatte 
fünf Mal geboren, die Geburten giengen stets leicht vor sich, 
die Menses stellten sich regelmässig, aber spärlich ein. Die 
nähere Untersuchung ergab einen wallnussgrossen Polypen 
zum Muttermunde hervorragend, der ebenfalls von der hin­
teren Fläche der Vaginalportion des Uterus ausgieng. Die 
Operation wurde gleichfalls und in derselben Weise, wie 
beim vorhergehenden Falle, vorgenommen. Auch der Erfolg 
w ar ein gleich günstiger.

Ausserdem wurden noch ein haselnussgrosses Fibroid 
bei einem 47jährigen Mädchen von der rechten Schulter 
und ein hühnereigrosses Lipom von der linker) Gesässbacke 
mittels der Schneideschlinge abgetragen.

Eine sarkomatose W ucherung bei einem 20jährigen 
Mädchen, welche das linke äussere Nasenloch bedeutend 
verengte und überhaupt vom Periosl ausgehend, die linke 
äussere Nasengegend stark aufgetrieben hatte, wurde zwei­
mal in ausgiebiger W eise mit dem Galvanokauter ge­
ätzt; obwohl der Luftdurchtritt gleich nach der Aetzung 
bedeutend erleichtert und diess nach Abstossung des Brand­
schorfes noch mehr der Fall war, so wucherte doch die 
Neubildung wieder bald nach und beengte das linke äussere 
Nasenloch in obenerwähnter W eise; es wurde sohin zur 
Exoision des Sarkoms geschritten.

J. A., 14jähriger Waisenknabe, hatte acht Tage vor 
seiner Aufnahme, von einem anderen Knaben dazu verlei­
tet, sich einen Faden fest um die Basis der Eichel geschnürt. 
Aus Furcht vor Bestrafung trug derselbe die Ligatur bis 
zum Aufnahmstage, an welchem sie durch Zufall entdeckt 
und allsogleich im W aisenhause selbst entfernt wurde. Bei 
der Aufnahme fand man die Eichel bis auf eine rabenfeder­
dicke Stelle, am oberen Umfange derselben vollständig vom 
Penis getrennt, die Harnröhre durchschnitten, die Tren­
nungsflächen bereits vollkommen vernarbt. Die Eichel 
wurde mit der Schneideschlinge und ohne jede Blutung vol­
lends abgetragen. Patient urinirte bereits seit dem zweiten 
Tage der stattgehabten Einschnürung an der Durchschnei­
dungsstelle der Urethra ohne alle Beschwerden.

Endlich wurde noch bei einem einjährigen Kinde eine 
hanfkorngrosse T eleangiektasie im rechten inneren Augen­
w inkel mittels des Thränensackbrenners kauterisirt; in w e­
nigen Tagen stiess sich der kleine Brandschorf ab und über­
häutete sich die O perationswunde.

Fassen wir nun d iese obige, w enn  auch nur geringe  
Anzahl von Krankheitsfällen hinsichtlich des operativen Er­
folges zusam m en, so ergeben sich in den vorgekom m enen  
acht Fällen, mit Ausnahm e eines einzigen, des Sarkoma nasi, 
durchgehends günstige Resultate. Die com plele V erhinde­
rung einer jeden  Blutung, die äusserst geringe Schmerzhaf­
tigkeit w ährend der Operation und die lebhafte Granulation 
während der H eilung stellen sich uns als unbedingte V or­
züge der M id d e ld o r p f s e h e n  Methode dar.

Besonders bei polypösen  Excrescenzen der N asen­
oder R achenhöhle und des Uterus gebührt der galvanischen  
Schneideschlinge, da sie die V ortheile der Ligatur mit jenen  
des M essers verbindet und jed e  zu  fürchtende Blutung voll­
ständig verhindert, der unbedingte V orzug vor jeder ande­

ren Operations-Methode, und man wird durch die Schnel­
ligkeit des eigentlichen Operations-Actes und der übrigen 
denselben begleitenden Vortheile bereits zur Genüge für die 
Schattenseiten dieser Methode, wie die beschwerliche Fül­
lung der Batterie u. s. w. vollkommen entschädigt.

31 i 11 h e i 1 ii n g e n.
A. A us der gerich tsärztl. P r a x is  w u n d iirztlic lier  S ec tio n .
Kopfverletzung mH später hinzugetrelenen fallsuchtartigen Anfällen. —  Nicht nach­

weisbarer ursächlicher Zusammenhang. —  Leichte Verletzung.
M itgetheilt von P rof. Dr. M a s c h /c a  in P rag .

(S ch luss.)

G u t a c h t e n .
Um die B eschäd igungen  des W . 0 . gehörig  beuriheilen  zu  k ö n ­

nen, erschein t es im gegebenen F alle n o thw end ig , jed e  derselben  
einzeln zu betrachten  und deren E n tstehung  und E influss au f den 
O rganism us zu  w ürd ig en . W ir ersehen zuvörderst:

1. aus d er K r a n k e n g e s c h i c h t e ,  dass die rechte Gesichts­
hälfte des B eschädigten bei der A ufnahm e im  K rankenhause  ö d e -  
m a t ö s  angeschw ollen  u n d  die N a s e n  f l ü  g e l  m it K rusten bedeckt 
w aren .

Da nun  nach den A ussagen des B eschädigten  u n d  der Zeu­
gen hervorgeht, dass d iese G eschw ulst s c h o n  l a n g e  vor der M iss­
hand lung  bestanden h a t, so lä ss t e s  sich  n icht bezw eifeln , d ass  diese 
Zustände d ie  U eberreste eines v o rhanden  gew esenen  Rothlaufes d a r­
stellen, dessen  E n tstehung  m it d er in F rage  stehenden M isshandlung 
in g ar ke inem  Z usam m enhänge s ie h t,  w elcher K rankheitszustand  
d e m n a c h  a u c h  h i e r  g a r  n i c h t  i n B e t r a c h l  k o m m e n  k a n n .

2. Die Gefertigten fanden ferner bei ihrer, am  23. M ärz 1. J . 
vorgenom m enen U ntersuchung  des 0 . an der rechten W angen- und 
Jochbeingegend desselben eine bedeutende und  schm erzhafte B l u t ­
u n t e r l a u f u n g .

Da nun zufolge der K rankheitsgesch ich te  bei der, am  18. März 
erfolgten A ufnahm e des 0 . keine Spur d ieser Sugillation  w ah rg e ­
nom m en w orden  w a r  und  dieselbe e rst am  M orgen den  21. März 
aufgetreten is t ,  nachdem  0 . in  der N acht zuvor sehr unruhig  ge­
w esen  i s t ,  herum geschlagen u n d  sich um her gew orfen  hatte , so ist 
es sehr w ah rsch e in lich , ja  beinahe g e w is s , dass die B lutaustre 
tu n g  in eben d ieser Nacht durch  A uffallen oder A nstossen  an  die 
M auer oder die S eiten w än d e  des B ettes entstanden ist, s o m i t  m i t  
d e r  M i s  s h a n  d l u n g  i n  k e i n e m  n a c h w e i s b a r e n  u r s ä c h l i ­
c h e n  Z u s a m m e n h ä n g e  s t e h t  u n d  b e i  d e r  B e u r t h e i l u n g  
d e s  g e g e n w ä r t i g e n  F a l l e s  g l e i c h f a l l s  a u s g e s c h l o s s e n  
w e r d e n  m u s s .

3. Die Gefertigten fanden überd iess an beiden S eitenw andbein ­
gegenden  des Kopfes oberflächliche , bereits fast gänzlich verheilte 
W unden, w elche lau t der K rankheitsgesch ich te  nur die H aut getrennt 
hatten . Diese W unden  w aren  oberflächlich, von geringer A usdeh­
nun g  und dah er an  und  für sich betrachtet, von keinem  besonderen 
Belange. Nun h andelt es sich aber hauptsäch lich  darum , die später 
eingetretenen Zufälle und  deren etw aigen  Z usam m enhang m it den 
Kopfverletzungen zu w ürd ig en , indem  m an  aus der E rfahrung  w eiss, 
das oft anscheinend ganz unbedeu tende K opfw unden sc hw ere  Zufälle 
bedingen. U nm ittelbar nach  der M isshandlung verlor 0 . keinen A u­
genb lick  das B ew usstse in ; e r  reinigte sich  vielm ehr vom  Blute, 
sp rach  m it verschiedenen P e rso n e n , k leidete sich an und  entfernte 
sich  h ierau f in der A bsicht, nach P ra g  zu gehen.

E rs t in der Polizeiw aohstube des T hores (ungefähr nach einer 
S tunde) stürzte er b ew u sstlo s zu Boden, hatte heftige Convulsionen, 
tobte und  sch rie , w elche  E rscheinungen allm älig  in einen sehlaf-
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ähnlichen  Z ustand übergiengen, aus w elchen 0 . gegen a Uhr d e s ­
selben N achm ittages erw achte, ohne ein Zeichen einer gestörten  H irn­
function darzubieten . Solche A nfälle, jedoch von kü rzerer D auer, 
m ilderem  Auftreten und unterbrochen durch  vollkom m en k lare , helle 
und lange andauernde Z w ischenräum e w iederho lten  sich in den näch ­
sten 2 T agen , w orau f sie dann nicht m ehr einlraten.

Dieses anfallsw eise Auftreten der genannten E rscheinungen , 
w obei sich jedoch  der Beschädigte in den Z w ischenräum en w ohl 
b e fan d , ruhig  und  verständ ig  sprach  und alles gehörig  auffasste, 
lassen  n icht w oh l au f eine E rschü tterung  oder au f eine andere  
frische, durch  die M isshandlung bedingte E rk ra n k u n g  des Gehirnes 
sch liessen , d a  bei solchen Zuständen w ohl eine andauernde nicht 
aber eine p aroxysm enartig  auftretende S tö ru n g  der Gehirnfunctionen 
aufzutreten pflegt.

Da nun  0 . e rw iesener Mass'en schon im  Ja h re  18S9 zw ei ähn­
liche Aufälle ohne alle V eranlassung erlitten  h a tte , w äh ren d  w el­
cher er bew u sstlo s w ar, röchelte, schrie und  convulsivische B ew e­
gungen darbo t, so lä ss t sich mit Grund annehm en, d ass  0 . über­
h aup t und  z w a r  schon längere Zeit v o r  der M isshandlung an  derlei 
fallsuchtartigen (epileptischen) Anfällen gelitten h a t, w esshalb  s i c h  
a u c h  d i e  E n t s t e h u n g  d e r s e l b e n  w e d e r  m i t  G e w i s s h e i t  
n o c h  m i t  W a h r s c h e i n l i c h k e i t  v o n  d e r  M i s s h a n d l u n g  
h e r l e i t e n  l ä s s t .  E s erübrig t nun n u r noch:

4. das in den ersten zw ei Tagen nach der M isshandlung w ie­
derholte A uftreten dieser Anfälle in B etracht zu ziehen, indem , w enn  
sich auch nur dieses m it G ew issheit von der K opfverletzung herlei­
ten liesse, dennoch G rund vorhanden w äre , d iese letztere w egen  ih ­
re r schädlichen E in w irk u n g  auf den K örper u n d  die schon beste­
hende K rankheit für eine schw ere  V erletzung zu erk lären . Doch auch 
in dieser Beziehung lässt sich ein sicherer B ew eis n icht herstellen 
u nd  der Z usam m enhang  mit voller B eruhigung nicht nachw eisen . 
W enn es näm lich  allerd ings d u rch  d ie E rfahrung  sicher gestellt ist, 
d ass derlei zeitw eise auftretende fallsuchtartigen  Anfälle durch  hef­
tige G em üths-B ew egungen oder K örper-V erletzungen verschlim m ert 
oder verm ehrt w erden  können , so ist es andererseits auch w ieder 
T hatsache, d ass bei mit e iner solchen K rankheit behafteten Indivi­
duen die Anfälle oft lange Zeit aussetzen und m it einem  Male sieh 
ra sc h  h in tere inander w iederholen , ohne d ass eine besondere U rsache 
n ach w e isb ar w ä re ; —  e s  l ä s s t  s i c h  s o m i t  a u c h  d a s  p l ö t z ­
l i c h  v e r m e h r t e  A u f t r e t e n  d e r  A n f ä l l e  n i c h t  m i t  v o l l e r  
B e s t i m m t h e i t  v o n  d e r  M i s s h a n d l u n g  a l l e i n  h e r l e i t e n .

Ist es ab er unm öglich , den Z usam m enhang dieser vorerw ähn­
ten Zufälle mit der M isshandlung nachzuw eisen , dann k an n , da  w e ­
der eine anderw eitige S tö rung  eines w ich tigen  O rganes, noch eine 
zw anz ig täg ige  G esundheitsstörung als nachw eisbare  Folge der Be­
schäd igung  aufgetreten ist, cier Bew eis für das V orhandensein einer 
schw eren  V erletzung nicht geliefert w erd en , und die Gefertigten 
können  n ich t um hin , die vorhandene B eschädigung des 0 .,  eben w e ­
gen gänzlichen Mangels eines sicheren B ew eises und A nhallspunctes, 
n u r in die C lasse d e r  l e i c h t e n  V e r l e t z u n g e n  einzureihen.

5. W as die E ntstehung der K opfw unden betrifft, so konnten 
dieselben allerd ings durch  Schläge verursach t w orden  se in , bei 
w elchen ein Stiefel oder Halbstiefel das verletzende W erkzeug  bildeten.

B. B erich t über die w ährend der K riegsep och e  im  Jahre  
1859 b estandene M ilitär-A btheilung des W ien er  Israe­

liten  -Sp itales.
Von Dr. H e in r ic h  H e r z f e ld e r .

(F ortsetzung.)

D agegen erlag  der zuletzt h ier noch zu erw äh n en d e  am  B rust­
körbe getroffene K rieger der ihm  beigebrach ten  V erle tzung ; er ist 
unter den  A ufgenom m enen das einzige Opfer seiner V erw undung .

Stefan P u n t i g a m ,  Gefreiter beim  48. L inien-Infanterie-R egim ente, 
23 Ja h re  alt, aus G erasdorf in N ieder-O esterreich, w u rd e  den 24. Ju n i 
1859 bei Solferino seiner A ngabe nach  von einer K ugel, die aber nicht 
aufzufinden w a r , dieser A rt an der unteren H älfte des rechten R andes 
vom  B rustblatte getroffen, dass der daselbst angeheftete R ippenknor­
pel zerschm ettert und  die B rusthöhle dieser Seite eröffnet w orden 
w ar. N achdem  er au f dem  Transporte bis nach W ien in den verschie­
denen Spitälern stets durch  einige Zeit in der Pflege g ew esen  w a r , 
w u rd e  er am  16. Septem ber in das unsere m it allen Zeichen einer 
eröffneten E iterb rust der rechten  Seife (Pneum opyothorax  dextri la -  
teris) und w eit vorgeschrittener R u h r überbrachl. A us der W undöff- 
nun g  tra t unaufhörlich  eine m ilchw eisse, s ta rk  nach H ydrothion rie­
chende F lüssigkeit in reichlicher M enge hervor, die sich bei je d e m  
H ustenstosse noch verm ehrte ; die sta rk  trom m elartig  aufgetriebene 
rechte Brustseite gab  bei der Percussion  d as deutlichste m etallische 
Klingen, und 6 —-12 Mal des T ages erfolgten w en ig  ergiebige Stuhl­
en tleerungen m jt Z w ang  ; fortdauerndes F ieber und s ic h tb a r zuneh­
m ende A bm agerung  bildeten eine A rt G rundfarbe fü r das arge 
K rankheitsb ild , das n u r unentschieden lie ss , ob ungeachtet der der 
Reihe nach angew andten  Opium -, C hina-, T annin- und  Cam pherhäl- 
tigen Mittel die E rschöpfung des früher kräftigen K örpers m ehr von 
Seiten der verletzten B rusto rgane oder von den bedeutenden k ran k h af­
ten  A bsonderungen des D arm canals und der m it d iesen  in V erbindung 
stehenden S tö rung  aller E rnährung  erfolgt w ar. Die am  7. October 
vorgenom m ene Section e rg a b : der S ternalrand  der rechten Seite 
rau h  und  m issfä rb ig , der Knorpel der 5. R ippe aus seiner V erbin­
du n g  mit dem  B rustblatte gelöst, ebenfalls nekrosirend, die Intereo­
sta lm uskeln  m it Jauche infiltrirt, so dass ein üb er T aubenei g rösser 
Substanzverlust resultirte , w elcher die Fascia  endo thoracica perforirte 
u n d  m it einer e tw a  erbsengrossen  Oeffnung m it der rechten P leura­
höhle com m unicirte . Im  rechten  B rustraum e bei 2 Pfund  eines ja u ­
chigen E xsudates, die L unge dieser Seite nach hinten und innen 
gedräng t, die P leu ra  m it theils grünlichem , theils m issfärbigem  E x ­
sudate ü berdeck t etc. Die Schleim haut des D ickdarm es, nam entlich 
im  Colon descendens und S. rom anum , w elche e tw as eonlrahirt w a ­
ren , theilw eise gew ulstet und in jic irt, von theils g rösseren , theils 
kleineren S ubslanzverlusten  durchsetzt, d ie S chleim haut an einzelnen 
Stellen oberflächlich nek ro sirt etc.

W u n d e n  a m  U n t e r l e i b e .

Die B a u c h w a n d u n g  w a r  verhältn issm ässig  das nur selten 
erreichte Ziel g u t gerichteter S chüsse , indem  nur 1 Mann m it einer 
solchen V erw undung  der rechten Bauchseite in B ehandlung k a m ; 
der S chusscanal, der die B auchm uskeln  du rchdrang , w ar am  33. 
Tage nach  der beigebrach ten  V erletzung vollkom m en geschlossen, 
und es liess sich  seine R ichtung nur m ehr an einer noch  zurückge­
bliebenen Infiltration der betreffenden Theile erkennen.

W u n d e n  a n  d e n  o b e r e n  E x t r e m i t ä t e n .

An den o b e r e n  E x t r e m i t ä t e n  w aren  16 Soldaten verw un­
det und zw ar 6  am  linken und  n u r 2 am  rechten O berarm e, von w ei­
chen letzteren der eine das untere E nde des K nochens in der Nähe 
des E llbogengelenkes u n d  d u rch  eine zw eite Kugel in gleicher Nähe 
beide V orderarm knochen  d u rchbohrt halte. V ier jener 6  k am en  mit 
heftigem  Fieber an , die U rsache desselben w ar bei zw eien  d er au s­
gebreitete Brand, von dem  auf dem  Transporte die W unden ergrif­
fen w orden w aren , bei zw eien  anderen  w aren es aber in der Nähe 
ausgebreitete, g rössere A bscesse, die eröffnet w erden  m ussten.

E iner der ersteren  , Sch. M., vom 21. Linien-Infanterie-Regi- 
m ente, w ar zugleich von einer heftigen R uhr heim gesucht, deren m an 
aber, ebensow ie der G angrän, jedoch nur nach längerer Zeit, völlig 
Meister w urde, so dass der betreffende , in seinen Kräften schon
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sehr herabgekom m ene Mann erst nach 83 Tagen geheilt en tlassen  
w erden konnte. Bei einem  von den am  rechten Oberarm  getroffenen S o l­
daten (L. C., Gemeinen vom Linien-Infanlerie-R egim ente Nr. 1) w a r  
seiner eigenen A ngabe nach die K ugel von rü ck - nach vo rw ärts ge­
d rungen  und hatte auch m ehrere Splitter des s ta rk  gestreiften K no­
chens durch  den S chusscanal m it sich fortgerissen. Die E n tzündung  
hatte daher und durch  das zw ischen  die Muskeln ergossene Blut 
einen bedeutenden U m fang e rre ic h t; der sehr langsam  entw ickelte  
A bscess nahm  die unteren zw ei Drittheile des s ta rk  geschw ollenen 
Gliedes ein und es m usste  durch  einen E inschnitt der angesam m el­
ten Ja uche der nöth ige A usw eg  geschafft w erd en ; allein siehe d a! 
mit dieser d rang  aus der gem achten  Oeffnung zugleich  eine dera r­
tige Menge venösen Blutes in breitem  S tra h le  hervor, d ass m an sich 
nicht genug m it der schnellsten T am ponirung beeilen konnte , um  n u r 
H err d er tiefen O hnm acht zu w erden, von w elcher der sonst sehr 
k räftige Mann ergriffen w ard . Die d arau f folgende Oligäm ie w ährte  
einige Zeit, w ich  aber sodann den zu Hilfe genom m enen Mitteln und  
der angew andten  reichlicheren Kost ganz und  gar.

D urchw egs w aren  die V erletzungen  des O berarm es bedeu ten­
deren G rades und  erforderten bei den m ehrfach vorzunehm enden Ge­
genöffnungen für den angehäuften E iter und den aus den Canälen 
zu entfernenden K noehenresten eine nam hafte Zeit zu ihrer H eilung. 
Letztere w urde  m ehrm als länger, als m an erw artete , dadurch  h in tan­
gehalten , d ass in den M onaten Juli und  A ugust zu m ehreren der 
ganz reinen W unden, m it denen die K ranken  angekom m en w aren , 
w ahrschein lich  durch  den andauernden  Reiz der stecken  gebliebenen 
oder noch nicht völlig gelösten K nochenlrüm m er und un te r dem  b e ­
günstigenden E inflüsse der Som m erhitze der B rand hinzugetreten  
w ar. ln  den M onaten Septem ber und October w ar diess w eit selte- 
tener der Fall. A ber auch ein anderer bisher m inder beachteter Zu­
stand  der W unden w a r  es , der ebensow ohl an d iesen , w ie  an an­
deren K örpertheilen die früher rasch  fortschreitende H eilung auf eine 
höchst unangenehm e W eise aufhielt; es ist diess a n  der W undfläche 
die B ildung eines eigenen abspülbaren E xsudates, e in er A rt specki­
gen Beleges, m it dem jed e r w eitere A nsatz von N arben bildender 
S ubstanz völlig  aufhörte, oder doch äusserst sparsam  w ard . Es w a r  
h ierdurch  die V erzögerung  in der H eilung eine so bedeu tende, d ass 
es no thw endig  erscheint, auf die U rsache derselben nochm als in sb e­
sondere zurückzukom m en.

V on drei am V o r d e r a r m  Verletetzten ist einer hervorzuheben, 
dem  ein G ranatsplitter linkerseits sow ohl das E llbogenbein, w ie  die 
A rm spindel zerschm etterte und bei dem  durch eine g rosse , höchst 
schm erzhafte R issw unde am  unteren  Drittheil des A rm es eine g rö s­
sere A nzahl kleiner und einige, insbesondere ‘/2— 1 ‘/ 4 Zoll lange  
K nochensplitter entfernt w erden  m u ss te n , der jedoch  in der k ü rze ­
sten Zeit sodann seiner völligen H eilung entgegen g ieng. Nach einem  
Aufenthalte im Spitale von nur 63 T agen w urde  d er H ergestellle
D. J ., Gefreiter von E rzherzog Ludw ig-Infanterie, zur schnelleren 
Heilung einer noch zurückgebliebenen Contractur der H and mit der 
R ichtung gegen die innere Seite des V ordera rm es an d ie A nstalt für 
den G ebrauch von anim alischen Bädern in Gum pendorf abgegeben, 
allw o auch noch dieser letzte Rest seiner B lessur bald verschw and .

A n den H ä n d e n  oder F i n g e r n  V erw undete kam en nur 
fünf zur A ufnahm e. Bei dem  einen derselben, J. S t . ,  Gemeinen 
vom 33. L inien-Infanterie-R egim ente, stiess sich jen er Theil des Mit­
te lhandknochens des linken Zeigefingers völlig ab , durch  w elchen 
die K ugel gedrungen w a r , und es erschien bei der H eilung dadurch  
der Zeigefinger selbst entsprechend tiefer gerü ck t; einem  zw eiten w ar 
der linke Daum en zerschm ettert und  bei einem dritten. J. S ., Gemeinen 
von Graf Thun Linien-Infanterie-R egim ente, m usste der nur m ehr an 
d er H aut und M uskulatur hängende 2. und 3. Phalanx  des linken 
Zeigefingers abgenom m en w erden.

W u n d e n  a n  d e n  u n t e r e n  E x t r e m i t ä t e n .
Weit g rösser aber w a r  die Zahl derjenigen unglück lichen  Krie­

ger, w elche  m it verw undeten  unteren  Extrem itäten  überbrach t w o r­
den s in d ; es w aren  deren 29, von denen w ieder 16 an der linken  
u n d  n u r 11 an der rechten E xtrem ität getroffen w a re n ; bei 2  ist 
aber keine von beiden verschont geb lieben ; 13 w aren  an den 
O berschenkeln, 13 an  den U nterschenkeln  und 1 an der grossen  
Zehe verw undet, 2 durch  Stichw affen , 1 durch  einen H uf-, 1 durch  
einen K olbenstoss und  alle anderen  durch  W urfgeschosse, nam ent­
lich 3 durch  G ranatsplitter. Nicht unbedeu tend  w aren  ferner die Com- 
plicationen mit allgem einen K rankheiten , m it denen m ehrere d ieser 
V erw undeten  angekom m en w aren  und  in ihrer G enesung um  ein 
Nam haftes zurückgehalten  w u rd en ; so w ar bei einigen v iertäg iges 
W echselfieher, bei anderen schon s ta rk  vorgeschrittene F ieberkache­
xie mit H aut- und allgem einer W assersuch t, bei noch anderen ru h rar­
tige D iarrhoen, w elche allen H eilungstrieb  längere Zeit h in tanhielten .

Bei einem , später mit der Tapferkeits-M edaille gezierten Gefrei­
ten vom 14. L inien-Infanterie-R egim ente (w eiland  V alentin), hatte sich 
durch E iterresorption aus einem  am  verw undeten  S chenkelhälse  früher 
uneröffnet gebliebenen A bscesse eine Infiltration der rechten L u n g en ­
spitze gebildet, doch aber w u rd e  bei der w eiteren ch irurgischen und 
m edicinischen entsprechenden B ehandlung  seine völlige W iederher­
stellung nicht vereitelt. E benso  genas ein M ann, M. B ., Gem einer vom 
38. L in ien-Infan terie-R egim ente, der nebst seiner W unde am  linken  
U nterschenkel, aus w elchem  in V erona die stecken gebliebene K ugel 
ausgeschnitten w erden  m u sste , einen höheren  G rad von Bright’scher 
K rankheit m it N eigung zum  Scorbute darbot. Die B ildung von Ge­
schw üren  und B lutflecken am  verletzten U nterschenkel, die ödem a- 
töse A nschw ellung des gesam m ten H autorgans und die deutliche W as­
seransam m lung  im  Bauchfelle und  H odensacke m it dem  A bgange von 
dunklem  U rine, w elcher E iw eis, E xsudaley linder uud Blutkörperchen 
enthielt, bezeichneten das hochgrad ige U ebel, d as jedoch  bei ausg ie­
b iger, gut gew ählter N ahrung und  den angew andten  gehörigen A rz­
neien auffallend rasch  —  binnen 17 Tagen — zum  W eichen kam . In 
letzterer Beziehung w aren  es örtlich kalte U eberschläge und innerlich 
ein Decoct. herb. E qu iset m it Acet. Lixiv. solut., w elche gu te  W ir­
kun g  brachten.

W as die Beschaffenheit der W unden an den U nter-E xtrem itäten  
anlangt, so w ar d iese nicht im m er die günstigste und es w urden  mit 
iu  denselben bereits entw ickeltem  B rande sechs Indiv iduen überbrach t; 
bei drei anderen  zeigte sich derselbe erst im  V erlaufe der B ehandlung, 
ohne dass sich für dessen  Entstehen eine hinreichende U rsache auffin­
den liess. V on beiden d ieser K ategorien sei es gestattet, d as  p rägnan ­
teste E xem plar hier eines N äheren anzuführen.

M. D., Gem einer vom  7. L inien-Infanterie-Regim ente, ein kräfti­
ger Mann von 24 Jahren , erlitt am  24. Juni seiner A ngabe nach einen 
S treifschuss am  linken F ussgelenke, und w u rd e  nach dem  nöthigen 
D urchw andern  m ehrerer Zw ischen-Spitäler am  13. Ju li in das unsere 
ü berbrach t. Die offene W unde hinter und unter dem  linken äusseren 
K nöchel w a r  kaum  haselnussgross, aber ihre Schm erzhaftigkeit w ar 
eine ganz aussergew öhnliche und  die Schw ellung  der U m gebung eine 
sehr bedeutende. Die Infiltration erstreck te  sich hinter den K nochen­
gebilden bis an den inneren K nöchel u n d  an das G elenk se lbst; der 
F u ss m usste  in einer ganz u n d  gar unverrückbaren  S treckung  gehal­
ten w erden . Die m it unausgesetztem  F leisse bei T ag  und Nacht ange­
w andten  eiskalten U m schläge w aren  in der ersten Zeit nicht im S tande, 
die Hitze und  Em pfindlichkeit der Theile zu m ässig en ; und eben so 
w enig  w u rd e  durch  die gegen einen deutlichen G astricism us in Ge­
b rauch  gezogenen Brech- und A bführm ittel, noch durch  die späteren 
Chinahaltigen Arzneien die R ü c k w irk u n g  aufgehoben, w elche der ö rt­
lich fortschreitende B rand auf das allgem eine Befinden hatte ; die Hef­
tigkeit des F iebers, die stete Schlaflosigkeit, der vollständige Appe­
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titm angel u n d  die g rosse H infälligkeit hielten an. W ohl zeigte sich 
einm al ein kleiner S tillstand in den ö rtlichen, w ie  in den allgem einen 
E rscheinungen , allein b a ld  darau f nahm  d as m issfarb ige nekrosirende 
Z ellgew ebe w ied er an U m fang zu und die dasselbe um gebende Jauche 
verbreitete einen dieser A rt penetrant üblen Geruch, dass der K ranke 
eben sow ohl vollständig schon desshalb  abgesondert w erden  m usste , 
a ls w ie  hauptsäch lich  z u r H intanhaltung  einer m öglichen V erbreitung 
des B randes auf die W unden  anderer Patienten. Der Reihe nach w urde  
m it Lapis infernalis, Acid. nitric. und  mit einem  in siedendes W asser 
getauchten  E isen  touchirt, die Z erstörung der Theile, die in die Breite 
und  Tiefe d rang , konn te  nicht aufgehalten w erd en ; schon nahm  die 
m issfärbe W unde m ehr als das un tere  D rittheil des U nterschenkels ein, 
schon w aren  die hier befindlichen V enen-V erzw eigungen  m um ienartig  
v ertrockne t herausgefallen u n d  ebenso spä ter die glänzenden Sehnen  
des grossen  und kleinen W adenm uskels, so dass ein Theil des W aden­
beines vo llständ ig  entblösst da  lag ; als es endlich au f die w iederholte 
A nw endung  des G lüheisens gelungen w ar, dem  w eiteren  Zerfallen der 
o rganischen Substanz Schranken zu setzen u n d  einem  neuen  W ieder­
ersatz  derselben R aum  zu g e b e n ; b is dah in  w a r  auch dem  schrecken­
haften V erfalle der Kräfte d u rch  keines d er sogenannten  stä rkenden  
und erregenden geistigen Mittel E inhalt zu thun und eine völlige 
A uflösung stand zunächst zu erw arten . L angsam , doch ununterbrochen 
schritt die H eilung nun vo rw ärts und bei Schluss der gesam m ten A b­
theilung  konnte der Reeonvaleseent mit einer lebhaft granulirenden, 
nu r m ehr k leinen f lä c h e  zu r H ebung der noch verhandenen  Steifig­
keit im  F ussgelenke der A nstalt des H errn Dr. E c k s t e i  n ü b erg e­
ben  w erden .

So gefahrvoll nun gleich bei der A ufnahm e der eben beschrie­
bene F all erscheinen m usste , so geringfügig stellte sich anfangs ein 
anderer d ar, u n d  führte e rs t im  V erlaufe Sorge und B edenken m it sich. 
F. S ., Gem einer vom  8 . A rtillerie-R egim ente, 23 Jah re  alt, von gesun­
dem , kräftigem  A ussehen, w u rd e  am  13. Ju li 18S9 m it einer so k lei­
nen, seichten und  im Ganzen unbedeutenden W unde an der inneren 
Seite der rechten W ade in das Israeliten-Spital gebrach t, d ass  m an bei 
einem  A ndiuandernähern der W undränder mittels Heftpflaster und  son­
stigem , trockenem  C harpie-V erbande sich die H eilung derselben in 
w enigen T agen mit Zuversicht e rw arte te ; allein diess w a r  T äuschung . 
Die G ranulation w a r  eine m inder lebhafte geblieben, die W undfläche 
bo t ein schlaffes A nsehen das und  es stellten sich  stechende Schm er­
zen in  der Tiefe ein, w o  sich eine täglich  zunehm ende, härtliche In ­
filtration durch  das Gefühl w ahrnehm en liess. Der A ngabe nach w ar 
d ie V erletzung durch  eine K ugel beigebracht, doch sah  m an  für selbe 
n u r eine allenfallsige E ingan g s-, aber keine A u sg angsö ffnung , eben­
sow enig  liess sich d u rch  eine genaue U ntersuchung das W urfgeschoss 
oder sonst ein frem der K örper zw ischen den Theilen auffinden, so 
d ass  für die veränderte Beschaffenheit der W unde und ihrer U m ge­
b un g  keine örtliche U rsache vorhanden w ar. E bensow enig  w urde  eine 
äussere V eran lassung  für die deutliche Phlebitis gegeben , die sich 
in  der dritten W oche von der W unde aus en tw ickelte  und w obei der 
rothe, geschw ellte und  schm erzhafte V enenstrang  von der W ade aus 
bis gegen den O berschenkel hinaufstieg und  die A nw en d u n g  von m eh­
reren  S tücken  Blutegeln und  kalte  U eberschläge no thw endig  m achte. 
A uch das allgem eine V erhalten des K ranken  w a r  ein so ordnungsm äs- 
siges, dass es für die V erschlim m erung seines Zustandes keinen A n ­
h a lt abgeben k o n n te ; die N ekrosirung in der W unde schritt, unbe­
küm m ert um  die in G ebrauch gezogenen, verschiedenen Aelzm ittel, 
allm älig  v o rw ärts und fieng bereits an, den lange verschont geblie­
benen übrigen  O rganism us in arge  M itleidenschaft zu ziehen. Bei der 
streng beobachteten Reinlichkeit in den allgem einen S ä len , bei der 
m öglichsten A bsonderung jen e r K ranken , in deren W unden  sich  B rand 
eingestellt halte, und bei der guten K örperbeschaffenheit d ieses Patien­
ten  liess sich der traurige  Z ustand seiner W unde u n d  der geringe

H eiltrieb in derselben nur einzig u n d  allein au s der N eigung e rk lä ­
ren, w elche  S chu ssw u n d en  im A llgem einen zu  B rand  und V erjau­
chung an sich tragen  und  die von der E rschü tterung  abhängig  zu 
sein  scheint, w elch e  durch  sie in den organischen Theilen gesetzt w ird . 
N ach vielen W ochen erst, w ie  es schien nach der A nw endung  einer 
L ösung  von A etzkali in W asser fieng die Zerstörung an sich zu be- 
seh ränknn  u n d  w a rd  die G ranulation eine lebhafte, so dass der Be­
treffende den 18. N ovem ber gesund  en tlassen  w erden  konnte.

E in  w ah res  G egenstück zu dem  eben A ngeführten bildet eine 
V erletzung in der linken S ch ien b e in g eg en d ; der V erw undete  näm ­
lich, Sch. L ., G em einer oom 21. L inien-Infanterie-R egim ente, bo t zu­
gleich  alle E rscheinungen  des T y p h u s  d ar, zu dem  sich im  Ver­
laufe L ungenentzündung  m it dem  A usgange in L u n g e n b r a n d  h in­
zugesellte w elcher den arm en K ranken  hinraffte; doch d ie W unde 
b o t b e i so m isslichen allgem einen V erhältn issen  nicht nur keine üble 
Beschaffenheit d a r, sondern  blieb rein und  ro th , g r a n u l i r t e  f o r t  
u n d  w a r  n a c h  v i e r  W o c h e n  v o l l s t ä n d i g - g e h e i l t ,  i n d e s s  
i h r  T r ä g e r  m i t  d e m  T o d e  r a n g .  Die Section ergab  die anato­
m ischen M erkm ale der gestellten D iagnose.

Unter die seltenen V orkom m nisse dürfte es w ohl gehören , dass 
auch  ein M ann, W . P . vom  8 . L in ien-Infanterie-R egim ente, zur Be­
han d lu n g  gebracht w u rd e , dem  eine K ugel 2 Zoll un terhalb  des 
K niees in das Seheinbein gedrungen  u n d  nachdem  sie in der M ark­
höhle einen Zoll tiefer gesunken  w a r , m ittels der T repankrone um  
soviel tiefer unten , entfernt w erden  m usste . W ährend  seines A ufent- 
enthaltes im  Spitale stiessen  sich aus der E ingangsöffnung  der 
S chussw unde m ehrere nekro tisch  g ew o rd en e  K nochenstücke los und  
der in  seinen Kräften durch  dysen terische Zufälle sehr herab g ek o m ­
m ene Patient erholte sich nur langsam , dan n  ab er eilten beide W u n ­
den  ziem lich schell dem  V esch lusse zu.

A uch eines anderen  besonderen  Falles ist h ier noch zu  e rw ä h ­
n en : er b e tra f W . J ., einen G em einen vom 34. L in ien-Infanterie-R e­
gim ente, dem  eine K ugel d i e . M uskulatur des rechten , eine zw eite 
die des linken O berschenkels im  oberen Drittheil von rechts nach 
links quer durchbohrte . S chon schienen d ie  W unden  der H eilung 
nah e , als mit einem  Male ohne b ekann te  U rsache der lin k e  S ch u ss­
canal dem  ganzen V erlaufe nach höchst schm erzhaft w u rd e , w ieder 
zu schw ellen  begann u n d  Jauchem engen  ausstiess, m it denen zu ­
gleich m ehrm ats kieine B üschel P fe rd h aa re  herausbefördert w urden . 
Offenbar w aren  d iese mit der K ugel zug leich  eingedrungen  und g a ­
ben ihre G egenw art durch lange Zeit nur durch  ein stetes Klaffen 
der W unde zu erkennen . Mit ih re r E n tfernung  jedoch  k am  es noch 
nicht zu einem  S ch lüsse  des C an a ls , v ielm ehr infiltrirten sich  von 
diesem  aus die allgem einen B edeckungen und  die M uskulatu r an 
d er äusseren  Seite des linken  O berschenkels auf g rö sse re  S trecken 
u n d  es m ussten dase lbst für den E iterabfluss m ehrere Gegenöff­
nungen  gem acht, sow ie nekrotisch  gew ord en es Z ellgew ebe ander­
w eitig  entfernt w erden . Bei stetem  F ieber m agerte  der kräftige Mann 
ab u n d  räthselhaft blieb die g rosse S chm erzhaftigkeit an  der ganzen 
äusseren  Seite des Schenkels h inab, die ste te  E iterung  und der fort­
d auernd  verhinderte V erschluss der W u n d e , als m it einem Male in 
derselben  ein festeres S lü ek  Z ellgew ebe w ahrgenom m en w u rd e , w el­
ches gehörig  gefasst, dem  Zuge in  e i n e r  L ä n g e  v o n  3 1 "  8 ' "  
folgte, einer Länge, die m it der ganzen  linken E xtrem ität b is au den 
Knöchel genuu  übere inslim m te; es e rw ies sich diess Zellgew ebe s o ­
m it theits hiedurch , sow ie  durch  d a s  M ikroskop als e in  nekrotisch  
g ew ordener S trang  d er sehnigten A usbreitung längs d er äusseren  
Seite des Ober- und U n terschenkels. Nach E n tfernung  dieses se lte­
nen pathologischen P rodue tes, w elches je tzt noch in W eingeist auf­
bew ah rt w ird  und  vom  H errn R eg ie rungsra th  Prof. R o k i t a n s k y  
einer genauen B esichtigung gew ürd iget w u rd e , gieng die Heilung 
rasch  vo rw ärts u n d  es konnte der P a tien t zur schnelleren Hebung



einer noch zurückgebliebenen S te ifhe it im  K niegelenke den 19. No­
vem ber gleichfalls der A nstalt zum  G ebrauche von anim alischen B ä­
dern übergeben  w erden . (Schluss folgt.)
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Feuilleton.
Heber den sogenannten braunen Stein mit Schwefelkies, aus weichen 

die Kaiserin Elisabeth-Quelle entspringt, und über Soininereiskeller 
in der Nachbarschaft.

Von P rofessor Dr. A . P I  e ise  h l, k. k. R egierungsrath . 

(Vorgetrag-en in der P lenar-V ersam m lung  des Doctoren-Collegium s 
der m edic. F acu llä l in W ien am  25. Juni 1860.)

Fies nobilium  tu quoque fontiuui.
II o r  a t.

Mit diesen W orten des röm ischen D ichters b eg rüsste  ich 1856 den 
neuen H eilquell, der sich bei Rodisfurt au f einer W iese an das L icht des 
T ages d räng t. Diese W orte w aren  profetiseh und  haben ih re  E rfü llung  
bereits auch gefunden. — Dem Quell, d e r sich dam als ganz beschei­
den R odisfurter-W iesensäuerling  nannte, ist die hohe E hre  und A us­
zeichnung zu Theil gew orden , sich von nun an  K aiserin-E lisabeth- 
Quelle nennen zu dürfen. (W iener-Z eitung vom  10. Juni 1860.)

A ls ich jü n g s t über das neue R odisfurter-M inera lw asser sprach, 
erw ähnte  ich, dass nach der V ersicherung der A rbeiter die Quelle 
aus sogenanntem  b r a u n e n  Stein entspringe und  sagte , d ass  ich  in 
der Folge e tw as näheres üb er diesen braunen  Stein m ittheilen w erde. 
Nun, heute w ill ich mein gegebenes W ort lösen  u n d  einige S tücke 
dieses braunen  Steines mit S chw efelk ies vorzeigen. Dieser b r a u n e  
Stein ist, w ie  der A ugenschein lehrt, B asalt, dessen  Oberfläche schon 
sta rk  in V erw itterung  begriffen ist, u n d  erscheint hie und da  m it 
Schw efelkies überzogen. Das F ossil ist in teressan t u n d  neu, w ie  H err 
R eg.-R ath  Prof. Z i p p e  sich  darüber äusserte. Da der Schw efelk ies zu 
den w esentlichen Bestandtheilen des B asaltes nicht gehört, so fragt 
es sich, w ie  die E n tstehung  des Schw efelk ieses a u f  und  a u s  dem  
B asalt zu erklären sein m öchte.

Ich w ill versuchen, die B ildung der vorliegenden N aturproduete 
den N aturgesetzen entsprechend zu erk lären . U nter den gegebenen U m ­
ständen dürften e tw a  folgende P rocesse stattgefunden haben. Die 
Quelle befindet sich, w ie  früher schon gesagt w u rd e , au f e iner m oo­
rigen W iese, das M ineralw asser kam  daher unverm eidlich mit o rgan i­
schen Stoffen in B erührung , und , d a  es der chem ischen A nalyse  z u ­
folge schw efelsaures Kali en thält, so ist ein Theil des P roblem s 
schon gelöst.

W ie b e k a n n t, 'w irk t  die organische F aser zersetzend auf sc h w e­
felsaure Salze derart ein, dass  sich das Carbon des organischen 
Stoffes m it dem  Oxygen der Schw efelsäure zu K ohlensäure verbin­
det, w äh ren d  andererseits das H ydrogen, der W asserstoff, des V e- 
getabils m it dem  Schw efel der Schw efelsäure zu H y d r o t h i o n ,  zu 
S c h w e f e l w a s s e r s t o f f  vereinigt.

G ew öhnlich entw eicht die K ohlensäure luftig, und eben so die 
H ydro th ionsäu re , w elch  letztere sich durch  ihren  bekannten  Geruch 
nach faulen E iern h inlänglich jederm ann  zu erkennen  gibt. E ine derar- 
t ig e , sehr auffallende H ydrothionbildung habe ich in m einen »Bei­
trägen zu einer m edicinischen Topographie P rags»  1. Lief. S. 140 
näher beschrieben. Nun aber enlhält der Basalt E i s e n o x y d  in sei­
n er M ischung u n d  die b raune Farbe des in R ede stehenden braunen 
Steines w eiset auf höhere O xydation desselben hin. D urch dieses 
E isenoxyd nun erleidet u n d  b ew irk t das Hydrothion eine w ech se l­
se itige Zersetzung, indem  sich das Hydrogen der H ydroth ionsäure 
mit dem  Oxygen des E isenoxydes zu W a s s e r  und  der Schw efel 
mit dem  E isen zu S c h w e f e l e i s e n ,  zu  S c h w e f e l k i e s  verb in ­
det. E s ist som it leicht zu ersehen, dass der dem  B asalt sonst frem d­

artige S chw efelk ies erst au f n a s s e m  W ege en tstand  und un ter 
diesen besonderen, eben näher erörterten U m ständen, gebildet w orden .

Um diese ehem ischen V orgänge in eine U ebersicht b ild lich  zu ­
sam m enzufassen , diene folgende D arstellung in chem ischen Form eln , 
oder w enn m an w ill, in chem ischen H ierog lyphen :

C 02 =  K ohlensäure HO =  W asser

(0  ^  0 f l l  '  0 3 )
V egetabiU  0  0 ,1  Schw efel- I I

I- ( h _ _ s 7  säu re - S | s  FeJ  xy

HS =  H ydrothion. Fe 2  S3 =  Schw efeleisen.

Ueber Eisbildung im Sommer unler BasaU-Trämmem.

Hat uns der R adisforter W iesensäuerling  als ein b e s o n d e r e s  
Naturgebilde den S c h w e f e l k i e s  au f verw itterndem  B asalt gezeigt, 
so findet sich in der Nähe derselben noch eine andere auffallende N atur­
erscheinung, näm lich ein S o  m  m e r  e i s k e l l e r  , d. h. ein Ort, w o 
unter B asalttrüm m ern im  heissen  Som m er E i s  entstellt, w ovon ich 
m ich se lbst überzeugte, und  solches Som m ereis, w ie es in  m einer 
G egenw art unter den B asalttrüm m ern  hervorgegraben w u rd e , w elches 
ich und eine ganze Gesellschaft nebst m ir, da ru n te r auch H err Hof­
rath  O p p o l z e r ,  in den H änden hatte .

Ich erlaube m ir des geschichtlichen Z usam m enhanges w egen 
in kurzen U m rissen E iniges hieher Gehörige zu  recapituliren.

Diese allerd ings auffallende N atu rerscheinung , die sich in Böh­
m en an einigen O rten z e ig t ,  habe  ich in m einer A bhand lung : »Bei 
trage zur physikalischen Geographie Böhm ens» I .  L ieferung in den 
Schriften der k. k . böhm ischen G esellschaft der W issenschaften 1838, 
um ständlich w issenschaftlich  g ew ürd iget. Dieses S om m erreis findet 
sich vorzüglich nächst K am enik  bei L eitm eritz , w o  ich diese E rschei­
nung studirte, u n d  w o  i c h  s e l b s t  im  Som m er unter den B asalt­
trüm m ern E i s  suchte u n d  fa n d , im  W i n t e r  aber k e i n  E is finden 
konnte. Im  Gegentheil w ar d as Moos zw ischen den B asalttrüm m ern 
im  W i n t e r  von den schönsten  Thauperlen besetzt, und vegetirte freu­
d ig , w u rd e  aber das w eiche von Thauperlen glänzende Moos aus 
seinen erw ärm enden  R äum en un te r den B asaltstücken herausgenom ­
men und an die Luft g eb rach t, so erstarrte  es in w enigen  Minuten 
und w a r  zu E is gefroren. Am  frühen Morgen dieses strengen W in­
tertages zeigte das T herm om eter in Leitm eritz —  13° R . ; am  M ittag, 
w o eben die U ntersuchung angestellt w u rd e , w ar die Lufttem peratur 
in K am enik bei der E isgrube 8 ° R. V on allen diesen V orgängen und 
Erscheinungen überzeugten  sich nicht nur die S chneeschaufler, so n ­
dern auch eine zahlreiche Gesellschaft als A ugenzeugen. D as H aupt­
resultat w ar, dass, d o r t, w o im  S o m m e r  E i s  angetroffen w u rd e , 
im W i n t e r  bei dem  sorgfältigsten Suchen keines zu  finden w ar.

Bei K am enik  und den übrigen natürlichen E iskellern  ist der Z u­
gang beschw erlich , m an m uss hohe steile B erge besteigen, und das 
V ergnügen, Som m erreis an der G sburtsstätte zu finden , fordert A n­
strengung und  kostet m anche Schw eisslropfen.

Bei dem  in Rede stehenden E isk e lle r , den ich 1837 in die 
Oeffentlichkeit einführte (W ochenblatt der Zeitschrift der k . k . Ge­
sellschaft der Aerzte zu Wien Nr. 37, 1837), ist das g lücklicherw eise 
der Fall nicht.

Der Zugang zu diesem  Som m er-E iskeller ist nicht m ühsam , 
nicht beschw erlich , nicht an s tren g en d ; im Gegentheil leicht, angenehm  
sogar für die zartesten  D am en erreichbar. Man kann  fast b is zum  
Fundorte des E ises zu W agen gelangen. Die Carlsbader Curgäste sta t­
ten gew öhnlich  auch der König Otto - Quelle , ehedem  Giesshiebler- 
Sauerbrunn  genann t, einen B esuch ab , je tz t kom m t noch ein zw eiter 
A nziehungsgegenstand h i n z u ,  die K aiserin  E l i  s a b e t h -  Q u e l l e ,  
die in geringer E ntfernung von der Louis Otto-Qnelle auf einer W iese 
em por sprudelt, zu der m an g e la n g t, w enn m an von der Otto-Quelle
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noch e tw as w eiter th a lab w ärts  vorschreitet. Geht m an nun von die­
sem  neuen Sauerbrunn  noch m ehr E ger a b w ä r ts , so kom m t m an in 
d a s  Dorf Rodisfurt m it einer K irch e , w elche sehr alt is t und schon 
a u f das Ja h r  1384 als P fa rrk irche  vorkom m t. Der alte N am e lautet 
R a d u n f u r t h ,  u n d  soll w ahrschein lich  bedeu ten : »Für R äder keine 
F urth .«  W andert m au noch eine S trecke  w eiter tha lab w ärts  gegen 
W eichau  zu, so erreicht m an , in einer V iertelstunde ungefäh r, e tw as 
rech ts vom F ahrw eg  ein B asaltgerö lle  an einer sanft ansteigenden 
A nhöhe, und h ier sind w ir  a m  Z i e l e  unserer W anderung , w ir  sind 
beim  natürlichen S o m m e r e i s k e l l e r .

E s  w ar schon 5 U hr N achm ittags vorüber, als w ir bei der E is­
g rube anlangten. Die Sonne schien e tw as m a tt, das Therm om eter 
zeigte au f dem  B asaltgerölle liegend - ( -  20° R.

Die B asalttrüm m er liegen nack t d a , sind aber mit m ässig  hohen 
W aldbäum en verschiedener A rt eingesäum t. An der untersten Stelle 
d ieser B asalttrüm m er fanden w ir am  3. A ugust 1836 in einer Tiefe 
von 1V2— 3 F uss un ter diesen B asaltb löckeu zw ischen Moos und 
dürren  B lättern k leinere und grössere  E i s  k l u m p e n ,  faustg ross und 
d arüber, w ickelten  sie in trockenes Moos und  B lätter ein und  nah­
m en sie als Seltenheit mit. Diese m erk w ü rd ig e  N aturerscheinung der 
E i s b i l d u n g  im S o m m e r  w u rd e  h ie r vor w enigen Jahren  zufäl­
lig  en tdeckt.

F ranz  S c h ö s s e r ,  V ater und Sohn, w ollten  einen Fuchs a u s g ra ­
ben, nnd —  m an kann sich ihr E rstaunen w ohl vo rste llen , als sie 
zur heissen Jahreszeit in geringer Tiefe (1— 3 Fuss) unter dem  Stein- 
gerölle  sta tt des Fuchses w irk liches E is antrafen. Der Sohn suchte 
auch für uns 1836 das E is unter den  B asalttrüm m ern heraus.

Schon in einer früheren A bhandlung üb er d ieses T hem a habe ich 
bestim m t ausgesprochen, dass m an auch  an anderen  Orten, als den d a ­
m als b e k a n n te n , unter B asaltb löcken Som m ereis auffinden w erde. 
D iese m eine Profezeihung ist früher in  E rfü llung gegangen , als e rw ar­
te t w erden  k o n n te ; denn seit sie bei K am enik  arsgesprochen  w urde , 
sind bereits zw ei neue Fundorte für Som m ereis b ekann t gew orden , 
R odisfurt u n d  W eichau. A uch bei W eichau habe ich im  Som m er E is 
un ter B asaltb löcken  gesuch t und herausgefunden.

Ich k a u n  je tz t nur um  so zuversichtlicher aussprechen, dass m an 
nebst den  bereits bekan n ten  auch noch an anderen Orten unter Basalt­
trüm m ern  im  Som m er E is antreffen w erde . Die U rsache d ieser E isbiidung 
habe ich in einer früheren, fü r ein g rosses Publicum  bestim m ten A b­
handlung  um ständlich  und w issenschaftlich auseinander gesetzt uud zu­
gleich eine A nleitung beigefügt, w ie m au au gelegenen Orten mittels 
solcher B asalttrüm m er w illkürlich  S om m er-E iskeller anlegen könnte; 
fü r heute genügt e s , a ls U rsache dieser E isb ildung  an die rasche V er­
dam pfung des W assers  und  an die dadurch  b ew irk te  W ärm ebindung 
zu  erinnern. Schliesslich m uss ich nur w ü n sch en , dass m ein V ortrag  
ü b e r das »Som m er-Eis« nicht frostig gew esen  sein möge.

Misccllcn, Amtliches, Pcrsoualieu.
N otizen .

Dem  A ssistenten der G razer anatom isehen L ehranstalt, Dr. 
T r o s t ,  w urde  für seine ausserordentliche V erw endung  im  S tudien­
ja h re  1 8 6 0  eine Rem uneration von 103 fl. und aus einem  gleichen A n­
lasse  dem  dortigen A natom iediener G r o l l  eine Rem uneration von 
S4 fl. bew illigt.

Die A ssistenten am  W iener M ilitä r-T h ie ra rz n e i-In stitu te  Dr. 
N i c k e r l e u n d  v o n  P l a n e r  w urden  zu Docenten an dieser A n­
sta lt ernannt.

Nekrolog. Der vorm alige Professor und  P rim arch iru rg  in Kla- 
genfurt, Dr. Georg S c h a b u  s, is t au f der Insel M adeira am  10. d. M. 
m it Tod abgegangen. —  Der klinische L ehrer am  Guys-H ospitale in 
L ondon, E . A d d i s o n ,  w elcher schon seit längerer Zeit unläugbare 
Spuren  von fixer M elancholie zeigte, endete durch  einen S turz aus 
dem  Fenster sein v ie lb ew ig tes Leben.

G e s u n  d h e i t s - V  e r h ä l t n i s s e  W ie n ’s. Im  k. k. a l l g e m .  
K r a n k e n  h a u s e  w urden  vom 24. bis 30. Ju li 326, vom  31. Ju li  
b is 6 . A ugust 323, vom  7. bis 13. A ugust 320 K ranke aufgenom ­
m en. Der K rankenstand  variirte im erstbenannten Zeiträum e zw ischen 
1838 und  1743, im zw eiten zw ischen 1773 und  1741, im letzten zw i­
schen 1789 u n d  1743 und  w a r  am  30. Ju li 1743 (1006 M. 739 W .), 
am  6 . A ugust 1741 (1001 M. 740 W.), am  13. A ugust 1743 (997 M. 
746 W .). —• Bezüglich der H äufigkeit der einzelnen K rankheitsform en 
m achte sich seit den  letzten W ochen keine w esentliche V eränderung 
b em erkbar. Die am öftesten beobachteten K rankheitsform en w aren  
K a t a r r h e  d er A thm ungs- und V erdauungsorgane.

V om  24. b is 30. Ju li w urden  326, vom  31. Ju li bis 6 . A ugust 
323, vom 7. bis 13. A ugust 32.0 K ranke aufgenom m en. Der K ranken­
stand variirte  im  erstbenannten Zeiträum e zw ischen 1838 uud  1743, 
im  zw eiten  zw ischen 1773 und 1741, im letzten zw ischen 1789 und  
1743 und w a r  am  30. Juli 1743 (1006 M änner, 739 W eiber), am  6 . 
A ugust 1741 (1001 M änner, 74-0 W eiber), am  13. A ugust 1743 (997 
M änner, 746 W eiber). Bezüglich der H äufigkeit der einzelnen K rank­
heitsform en m achte sich seil den letzten W ochen keine w esentliche 
V eränderung  bem erkbar. Die am  öftesten beobachteten K rankheits­
form en w aren  K a t a r r h e  der A thm ungs- und V erdauungsorgane.

V om  14. b is 20. A ugust inclusive w urden 322 K ranke aufge­
nom m en; der K ran k en stan d  variirte zw ischen  1779 und 1708 und  
w a r  am  20. d . M .  1730 (991 M änner, 739 W eiber). P n e u m o n i e n  
und T y p h e n  kam en häufiger, von letzteren m itunter sehr intensive 
Fälle zur B eobachtung.

A u s  d e m  k. k . a l l g e m e i n e n  K r a n k e n h a u s e  i n  W i e n ,  
im  M onat Ju li 1860. Die G esam m taufnahm e b etrug  1638 K ranke (1040 
M änner, 398 W eiber), um 140 w en iger als im  Monat Ju n i und um  41 
w eniger a ls die durchschnittliche A ufnahm e im  Monat Ju li der letzten 
zehn Jah re . D as H e i l u n g s p r o  c e n t  w a r  73.8, das S t e r b l i c h -  
k e i t s p r o c e n t  6 .6  des A bganges (m it A ussch luss der T u b e r ­
c u l o s e ) ;  es gestalte ten  sich  som it beide im  Vergleich zum  V orm o­
n a t günstiger. Der m ittle re  K rankenstand  w a r  1890 K ranke per T ag 
in  der V erpflegung. A ls im  K rankheilscharak ter analoge Form en w u r­
den 362 e n t z ü n d l i c h e ,  180 k a t a r r h a l i s c h e ,  121 a d y n a m i -  
s c h e  und 22 e x a n t h e m  a t i s  c h  e K rankheitsform en aufgenom m en. 
Der K rankheilscharak ter w ar entzündlich katarrha lisch .

Bezüglich einzelner K rankheitsform en. Die S terb lichkeit bei L u n -  
g e n t u b e r c u l ö s e  betrug  36.4 Procent des A bganges, zeigt som it 
gegen  den verflossenen M onat eine A bnahm e von 7.6 Procent. R h e u -  
m  a t i s  m e n ,  zahlreicher w ie  im  V orm onat vertreten, verliefen b is auf 
einige Fälle fieberlos und  ohne Com plication. Die t y p  h ö s e n  E rk ra n ­
k u n g en , eine S terb lichkeit von 26.8 Procent des A bganges gegen 32.0 
des V orm onates aufw eisend, verliefen m eist unter vehem enten E rschei; 
nungen, E xan them  kam  in sieben Fällen zur B eob ach tu n g .—  W e c h ­
s e l f i e b e r ,  in g eringere r A nzahl als im  V orm onat zur A ufnahm e 
gek o m m en , zeigten keine besondere In tensitä t; der T ertian -T ypus 
w a r  ungleich häufiger. Bei P n e u m o n i e  erm ässig te  sich die S te rb ­
lichkeit von 23.3 Proc. des A bganges im  V orm onat bis a u f  6.4 Proc. Die 
katarrhalischen  E rk ran k u n g en  der D igestions-O rgane, noch im m er 
zahlreich vertreten, verliefen m eist fieberlos u u d  sehr ra sch . P u e r ­
p e r a l  p r  o c e s s e  w u rd en  häufiger b eo b ach te t; der V erlau f w ar ein 
günstiger, der Heiltrieb der W unden w a r  befriedigend.

P erson a lien .
Se. k . k . apostolische M ajestät haben m it a llerhöchster E n t­

schliessung vom  6 . A ugust d. J. dem Docenten Dr. D r ä s c h e ,  
für die von ihm  verfasste M onographie üb er die epidem ische Cho­
lera, eine mit dem  allerhöchsten W ahlspruche geschm ückte, gol­
dene M edaille zu verleihen geruht.

Dr. Tobias K l a u b e r ,  A rzt der k. k . öste rr. A gentie in 
Ja ssy , w u rd e  m it dem  R itterkreuz des Franz Josef-O rdens decorirt.

V eränderangen  in der k. k. fe ldärztlichen  B ranche.
P e n s i o n i r t :

R A . I . CI. Dr. Josef W agner vom 7. U hlan.-R gt.
OW A. Johann  S c h i c k ,  vom  H engsten-D epot zu S tuh lw eissenburg .

» Ferdinand F i e b i c h ,  vom  1. A ufnahm sspital.
UA. Alois S c h n  e i d  e r, vom  1. G ränz-R gt., m it O W A .-C harakter.

A dam  Z a p p e l ,  von 2. G ränz-Rgt., m it O W A .-C harakter.
A nton B r y a n ,  vom  8 . G ränz-Rgt.

•> Martin F r a n t a ,  vom 13. Inf.-Rgt.
A u s g e t r e t e n :

UA. Theodor S e h r  e i b  e r, vom 1. K ürass.-R gt.
» Josef W l a d a r z ,  vom  19. Inf.-Rgt.
.. A ugust S t o l z ,  vom  28. Jäg .-B a t.


