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Zur Frage über l i i l l i e t ’s Jodismus,
Von D r. J o s . Schneller.

(Schluss.)

Nebst der eigenthümlichen Perception eines Geruches 
wie nach Rauch oder nach Chlor war in mehreren Fällen 
in ausgezeichnetem Grade bemerkbar, eine Coryza, wie sie 
nur in exquisitester Weise vorzukommen pflegt, und zwar 
mitunter bei Individuen, welche sonst gar nie dem Schnupfen 
unterworfen waren. Diese mit der reichlichsten Schleimab­
sonderung verknüpfte Coryza gieng öfter mit Katarrh der 
Bindehaut und der Eustachischen Ohrtrompete einher.

Nur in ein paar Fällen kam Lockerung des Zahnflei­
sches zur Beobachtung. Speichelfluss sah ich nie. Ueber 
Schwindel, Doppelsehen, Mückensehen wurde öfter geklagt, 
au,ch Zittern der Glieder w ar nicht gar selten, der Puls war 
nie langsamer, eher etwas beschleunigt.

Die Hautausdünstung erhielt besonders bei jenen Kran­
ken, welche das Bett hüten mussten, bald den eigenthümli­
chen Geruch nach Jod, ebenso der Harn; ein papulöser, 
Urticaria-ähnlicher Ausschlag wurde bei der inneren Einver­
leibung nur ausnahmsweise beobachtet. Die Harnabsonde­
rung w ar öfter vermehrt, die Stuhlentleerung eher vermin­
dert; hinsichtlich der Menstruation wüsste ich nichts zu sa­
gen. Dass in allen Secreten, namentlich im Speichel, Harne, 
Schweisse, der Milch, das Jod bald nachgewiesen wird, ist be­
kannt, es spricht diess für die schelle Aufnahme des Jods in 
das Blut, aber auch für die schnelle Ausscheidung dessel­
ben, ob zur Gänze, wissen wir nicht. Nach einigen Beobach­
tungen habe ich Grund, anzunehmen, dass diess nicht im­
mer geschieht.

Auffallende Abmagerung, Schwinden der Brüste, Ho­
den u. dgl. konnte ich in keinem einzigen Falle wahrneh­
men, und auch die früher geschilderten Erscheinungen ka­
men stets nur vereinzelt vor mit Ausnahme jener, welche 
sich auf der Schleimhaut manifesLirten und öfter die oben ge­
nannte Reihe von Affeclionen darstellten. Ein eigentlich to­
xischer Einfluss des Jods, d. h. ein solcher, welcher bedingt 
durch eine meist chemische Einwirkung der Gesundheit ei­
nen mehr dauernden Nachtheil zu bringen oder selbst das 
Leben zu gefährden im Stande war, wurde in den von mir 
behandelten Fällen dieser Reihe niemals beobachtet. Die

wenigen mehr bedenklichen Erscheinungen, wie Buthu- 
sten, stärkerer Schwindel, dann Zittern der Glieder, schwan­
den sehr schnell, nachdem mit dem Mittel ausgesetzt wor­
den war.

Bei der äusserlichen Anwendung des Jods in der Sal- 
benforin zeigte sich nach kurzer Zeit gelbliche Färbung 
der Haut, die um so intensiver wurde, je  mehr freies Jod 
in der Salbe vorhanden war, dann leichtes Erythem oder 
Knötchenbildung bei besonders zarter Haut oder stärkerer 
Salbe, endlich als subjectives Gefühl, Jucken der Haut. 
Wie die Einreibung durch mehrere Tage unterbrochen 
wurde, schwanden diese Symptome.

In keinem der hier zu Grunde gelegten und überhaupt 
innerhalb der bezeichneten Gruppe von mir beobachteten 
22b Fälle konnte zugleich mit der Einverleibung des Jods 
oder unmittelbar darauf ein Symptomencomplex wahrge­
nommen werden, welcher auch nur entfernt jenem gleich­
käme, d e n R i l l i e t  m itdem Nam en: »constitutioneller Jodis- 
rnus« belegt. Denn nur von diesem, bestehend in bedeu­
tender Abmagerung, Pälpitationen, Bulimie, erhöhter Reiz­
barkeit, Schlaflosigkeit und nicht von isolirt dastehenden, 
dem Jodgebrauche zukommenden Erscheinungen kann hier 
die Rede sein.

Es scheint demnach in der That, als ob bei der ge­
wöhnlichen Einverleibung von Jod der sogenannte constitu­
tioneile Jodismus, sowohl bei der Verabreichung grösser, als 
auch kleiner Gaben doch gewiss nur höchst ausnahmsweise 
zur Entwicklung gelange, denn auf Grundlage von ein paar 
hundert Beobachtungen, bei welchen kein solcher Jodismus 
sich kundgab, zu sagen, er käme überhaupt gar nicht vor, 
wäre ein irrthümlicher Schluss.

Doch wird man, und nicht mit Unrecht, einwenden, 
wenn es sich schon um die Controlle von R i l l i e t ’s Beob­
achtungen handelt, dass die bezeichneten Fälle gerade nicht 
in die Kategorie jener gehören, auf welche Ri l l i  e t  ein be­
sonderes Gewicht gelegt, nämlich jene Vergrösserungen der 
Schilddrüse, welche man mit dem Namen S t r u m a ,  
K i o p  f, bezeichnet, und die nicht selten mit ganz klei­
nen Gaben Jod behandelt werden. Diese Einwendung, 
welche schon von B a i l l a r g e r  in der Pariser Akademie 
den Gegnern R i l l i e t ’s gemacht wurde, die stets nur von 
der Jodtherapie bei Syphilis, Knochenkrankheilen, Sero-
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phulose, kurz bei allen Krankheiten, nur nicht bei Struma, 
gesprochen, (ein Einwurf, w eicher auch von Dr. S c h a u e n ­
s t e i n  in seinem  Aufsätze über diesen Gegenstand in der 
Zeitschrift der k . k. Gesellschaft der Aerzte zu  W ien 1860 
Nr. 39 und 40 w iederholt wurde und der ganz w ohl begrün­
det ist), soll nun in m einer z w e i t e n  Gruppe Berücksichti­
gung finden.

W ie erwähnt, begreifL sie bloss Fälle von  K r o p f  in 
sich, w obei natürlich scrophulöse Infiltrationen, entzündliche 
G eschw ülste etc. ausgesch lossen  sind. Es sind 65 an der 
Zahl, w ovon  aber im Laufe der Zeit mehrere an einem  und 
dem selben Individuum beobachtet w urden, ein B ew eis, dass 
durch das Jod auch unter den hiesigen, der Bildung von  
Struma gerade nicht günstigen klim atischen und sonstigen  
V erhältnissen radieale Hilfe nicht stets erzielt wird.

Unter diesen 65 Fällen wurden bloss 8 Fälle innerlich 
mit Jod behandelt, wovon 4 mit einer Lösung von Jodum 
purum oder Jodkalium oder Spongia nsta und 1 mit Haller- 
W asser; alle übrigen 57 erfuhren bloss eine äusserliche 
Behandlung und zwar meist mit der früher erwähnten Jod­
salbe (Kalii jod. gr. 10 —  dr. y2 Axungiae unc. 3/2), seltener 
durch Anwendung von Umschlägen mit Hallerwasser. Nur 
V5 der Behandelten gehörte dem männlichen Geschlechte 
an, die übrigen dem weiblichen im Aller von 5' bis 54 Jah­
ren. Der Grund, wesshalb ich den Kropf beinahe nur äus- 
serlich behandelte, liegt nebst seiner Zugänglichkeit darin, 
dass ich beim Beginne meiner Praxis von der Schule her 
eine gewisse Scheu vor der inneren Anwendung des Jods 
hatte und bald mich überzeugte, dass der Kropf äusserlichen 
Mitteln gewöhnlich weicht und so blieb ich auch später da­
bei. Uebrigens w ar es den Betreffenden durchschnittlich 
angenehmer.

W as nun in diesen Fällen die eigentlichen Jodsym p­
tom e betrifft, so m uss ich gestehen, dass sie, mit A usnahm e  
eines einzigen später zu erwähnenden Falles, nichts U nge­
w öhnliches darboten. Meist w urden sie gänzlich vermisst, in 
einem Falle w urde bei der inneren A nw endung Schw indel, 
leichtes Zittern, Trockenheit im Munde und der eigenthüm - 
liche Schnupfen beobachtet B ei der äusseren  A pplication  
zeigten sich ausser flüchtigen Stichen in der Strum a die 
sonst gew öhnlichen E rscheinungen: Gelbwerden der Haut, 
papulöses Exanthem, das Gefühl von Jucken und Brennen  
auf der Haut, im sonstigen Befinden w urde nicht die leiseste 
Veränderung wahrgenom m en.

Merkwürdig ist aber ein Fall von Jodintoxicalion bei 
einem Strumösen, den ich zu beobachten Gelegenheit hatte 
und der in der That noch am meisten Aehnlichkeit hat 
mit den von R i 1 1 i e t als constitutioneller Jodismus 
declarirten Fällen. Ich finde ihn auch in meinen Noti­
zen als Jodintoxication bezeichnet und ich lege jetzt um 
so mehr Werth auf ihn, weil ich ihn schon im Jahre 1849 
beobachtet und als Jodismus bezeichnet hatte, zu einer Zeit 
also, wo die anfänglich so grosse Furcht vor der Verab­
reichung von Jod bereits soweit beseitigt war, dass man 
kaum daran dachte, dass es schaden könnte und andererseits 
der neue sogenannte constilulionelle Jodismus R i l i i e t ’s 
noch lange nicht bekannt war.

Es betrifft dieser Fall einen Tischler von ungefähr 36 
Jahren von mehr schwächlicher Leibesbeschaffenheit, san­
guinischem, nerös-reizbarein Temperamente, den ich Februar 
1859 an varicösen Geschwüren des Unterschenkels, die 
überdiess. ursprünglich durch traumatische Einwirkung ent­

standen waren, behandelte. Er war zugleich, obwohl in 
Wien geboren, mit einem sehr ansehnlichen Kropfe behaftet 
und man konnte schon damals leichtes Zittern an den 
Gliedern und vermehrte Neigung zum Schweisse wahr­
nehmen.

Nachdem er kein Trinker war, schrieb ich letztere 
Symptome seiner durch die starke Absonderung der Fuss- 
geschwüre gesunkenen K örperkraft, dann der hiebei nolh- 
wendig vermehrten Anstrengung bei der Arbeit zu. Das Fuss- 
geschwür wurde unter dem Gebrauche der gewöhnlichen 
Mittel wenn auch nicht ganz zur Vernarbung gebracht, doch 
wesentlich gebessert und der Kranke konnte mit Hilfe von 
Einwicklungen der linken unteren Extremität leichter seiner 
Arbeit nachgehen.

Drei Monate später, als das Geschwür noch immer nicht 
ganz geheilt war, wurde ich gerufen, und der Kranke bot 
ein eigenthümliches Bild dar. Das Gesicht blass, kachectiseh, 
sehr gealtert, der Körper ausserordentlich abgemagert, sehr 
heftiges Zittern der Glieder, Kopfschmerz keiner, doch hoch­
gradiger Schwindel, Oppression der Brust, besonders in der 
Gegend der falschen Rippen, trockener Husten, Herzklopfen 
keines, objectiv in den Brustorganen nichts nachzuweisen, 
der Puls sehr beschleunigt, weich, öfter Ekel und Brechnei­
gung zugleich mit einem Schwindelanfalle, Appetit nicht 
vermehrt, Unterleib nicht schmerzhaft, Stuhl normal, Urin 
reichlich und blass, die Haut mit Schweiss bedeckt, bis zur 
Unerträglickeit juckend, ohne dass ein Exanthem wahrzu­
nehmen gewesen wäre. Schlaflosigkeit, meist in Folge des 
peinlichen Hautjuckens, die Kräfte sehr gesunken, der Kropf 
an Volumen wesentlich yerkleinert.

Als ich bei dem Umstande, dass der Kranke, wie auch 
dessen Vater, bei dem er wohnte, bestätigte, keine Spiri- 
tuosa im Uebennasse zu sich genommen, der Ursache die­
ses eigenthümlichen Leidens nachforschte, verhalf mir der 
Patient selbst derselben auf die Spur, denn ich gestehe es 
offen, an Jodismus zu denken, kam mir nicht in den Sinn. 
Der Kranke erklärte nun,  er müsse mir etwas bekennen, 
was er ohne Wissen des Arztes gegen seinen Kropf an­
wende;  er brauche wohl schon längere Zeit, allein erst in 
den letzten 14 Tagen habe er ungefähr 2— 3 Quentchen 
(120— 180 gr.) gebrannte Schwannnkohie eingenommen und 
zugleich eine starke Jodsalbe eingerieben; er frage mich, ob 
diess vielleicht schädlich auf seine Gesundheit eingewirkt 
habe, da man dieses Mittel nicht so leicht aus der Apotheke 
erhalten könne ? Ich musste diess wohl als nahezu gewiss 
zugeben, da mir sonst kein hinlänglicher Erklärungsgrund 
erübrigte, lxiess ihn diese Mittel, die er mir zeigte, aussetzen, 
gab ihm bittere Arzneien, empfahl ihm Amylacea, W aschun­
gen der Haut mit Essig und Wasser, sowie laue Bäder. Das 
Jucken der Haut, sowie der Schwindel Hessen sehr bald nach, 
Appetit und Schlaf stellten sich ein, die Kräfte kehrten zu­
rück, die Ernährung besserte sich, doch das Zittern verblieb, 
wenn gleich in etwas vermindertem Grade.

Der Kranke erholte sich gänzlich, ich sah ihn später öf­
ter, doch blieb ihm sein Kropf, die Fussgeschwüre und das 
Gliederzittern; ersterer erreichte wieder eine bedeutende 
Grösse und im Jahre 1851, also drei Jahre später, wurde er 
vom Typhus unter den Symptomen der Blulzerselzung 
hinweggerafft.

Es hat dieser Fall unläugbar die grösste Aehnlichkeit 
mit dem von R i 11 ie  t als Ausdruck der langsam wirkenden 
Jodvergiftung angeführten Symptomencomplexe, um somehr,
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als er ein mit Struma behaftetes Individuum betrifft, und ich 
stehe nicht an, ihn wirklich als einen Fall von Jodismus zu 
bezeichnen, denn es ist gewiss nicht blosser Zufall, dass 
unter 290 Fällen, worunter nur 6a Strumöse, gerade bei 
diesen eine solche Intoxication ein trat; freilich geschah sie 
durch die ungeschickte Hand eines Laien. Doch verliert in 
meinen Augen die ganze Geschichte dadurch etwas an ihrer 
Bedeutung, dass es sich hier um ein schon vom Hause aus 
durch die stark eiternden Fussgeschwüre herabgekomme­
nes, höchst reizbares Individuum handelt. Andererseits aber 
muss man zugeben, dass der Verbrauch an Jod verhällniss- 
mässig kein grösser war. Wenn wir bedenken, wie nicht 
selten innerhalb 14 Tagen an Jodkalium nahezu eine Unze, 
von Jodum purum zugleich 10— IS gr. genommen werden 
und doch keine Jodintoxication erfolgt, so muss es uns doch 
auffallen, dass hier bloss durch den innerlichen Gebrauch 
von Schwammkohle in mittlerer Gabe circa 12 gr. pro die, 
die nach H e r b e r g e r  nur sehr wenig (nämlich kaum 1 
Percent) Jodnatrium und ya Procent ßromkalium enthält und 
durch den gleichzeitigen Gebrauch einer freilich starken Jod­
salbe solche gefahrdrohende Zufälle eintreten konnten. Es 
wurden also hier nicht ganz 2 Gran Jodnatriuni und 1 
Gran Bromkaüum genommen.

Leider lässt sich hier nicht berechnen, wie viel Jod 
äusserlich einverleibt und wie viel eigentlich davon resor- 
birt wurde. Jedenfalls aber ist gewiss, dass in den meisten 
übrigen 64 Fällen das Jod in kleiner Menge und durch 
längere Zeit einverleibl wurde ; denn es wurde fast immer 
nur in Salbenform gegeben, wobei bekanntlich die Resorp­
tion nur eine sehr geringe ist; wo das Hallerwasser in­
nerlich oder äusserlich Anwendung fand, konnten im be­
sten Falle auch nur sehr kleine Mengen Jod’s aufgenom­
men werden. Ungeachtet dessen aber, und obgleich R i 1- 
l i e t  besonders den kleinen Gaben bei Struma so heftige 
W irkungen zur Last legt, konnte doch nicht in einem einzi­
gen dieser Fälle der vielgenannte Jodismus, selbst nicht bei 
sehr reizbaren Individuen wahrgenommen werden. Die län­
ger fortgesetzte Verabreichung ganz kleiner Gaben von 
Jod beim Kropf ist also allein für sich nicht hinreichend, 
Jodismus hervorzubringen, es ist daher noch ein anderes 
Moment hiezu nothwendig; dass diess weder vorzugsweise 
in der Luft, noch im W asser (rücksichtlich ihres muthmass- 
lichen Gehaltes an Jod) gelegen sei, ist gleichfalls gewiss, 
denn sonst könnte bei Menschen, welche unter denselben 
Verhältnissen leben und am Kropfe leiden, nicht der Eine 
dem Jodismus anheimfallen, und der Andere nicht. Dass aber 
mehr herabgekommene, nervös reizbare Individuen, wie 
sie überhaupt medicamentöse Einwirkungen schwieriger 
vertragen, auch beim Gebrauche von Jod, besonders wenn 
es sehr allmälig, in kleiner Gabe in das Blut aufgenommen 
und langsam ausgeschieden wird, stärker afficirt werden 
als kräftige und rüstige Individualitäten, ist wohl a priori 
anzunehmen und es ist nicht unwahrscheinlich, dass die 
Struma bei derlei Individuen ein Moment mehr abgibt zur 
Erzeugung von Jodismus.

Um doch endlich einigermassen einen physiologischen 
Versuch mit dem Jod in ganz kleiner Dosis zu machen, ent­
schloss ich mich selbst dazu und wählte eine Form, welche 
von den Genfer Aerzten bei Struma angewendet wird und 
in geeigneten Fällen Jodismus hervorrufen kann. Ich nahm 
von einer Lösung von 3 Gran Jodkalium in 6 Unzen Aq. 
destill. täglich einen Esslöffel voll, konnte aber ausser dem

leicht bitterlichen Geschmacke auch nicht e i n e  Erschei­
nung wahrnehmen, welche mit dem Jodgebrauche Zusam­
menhängen würde. Es scheint demnach diese Art der Ein­
verleibung im relativ gesunden Menschen nicht im Stande 
z u  sein, eine Störung in den physiologischen Verrichtungen 
herbeizuführen.

Fragen wir uns nun, was denn die praktische Medicin 
durch die ganze Erörterung gewonnen hat, so liesse sich der 
Gewinn in folgenden Schlussfolgerungen zusammenfassen:

1. D e r  s o g e n a n n t e  C o n s t i t u t i o n  e i l e  J o d i s ­
m u s  R i 11 i e t’s e x i  s t  i r t  u n d  b i e t e t  n u r  d u r c h  d e n  
v o n  R. s c h a r f  g e s c h l o s s e n e n  S y m p t o m e n c o m -  
p l e x  e t w a s N e u e s ,  d e n n  d i e  S y m p t o m e  e i n z e l n  
f ü r  s i c h  b e t r a c h t e t ,  s i n d  s c h o n  l ä n g s t  a l s  F o l ­
g e n  d e r  J o d w i r k u n g  b e k a n n t .

2. D e r  e r w ä h n t e  J o d i s m u s  w i r d  n u r  a l s  
h ö c h s t  s e l t e n e  A u s n a h m e  b e o b a c h t e t .

3 . M i t t l e r e  u n d  s e h r  k l e i n e  G a b e n  v o n J o d  
k ö n n e n  i h n  e h e r  h e r v o r r u f e n  a l s  g r o s s e .

4. A e i t e r e ,  m e h r  g e s c h w ä c h t e ,  r e i z b a r e  I n ­
d i v i d u a l i t ä t e n ,  d i e  z u g l e i c h  m i t  S t r u m a  b e ­
h a f t e t  s i n d ,  s c h e i n e n  d a f ü r  e i n e  g r ö s s e r e  E m ­
p f ä n g l i c h k e i t  z u  b e s i t z e n .

5. Di e  A n w e n d n n g  d e s  J o d ’s b e i  s o l c h e n  
I n d i v i d u e n  e r f o r d e r t  d e s s h a l b  g r ö s s e r e  A u f ­
m e r k s a m k e i t  u n d  V o r s i c h t  v o n  S e i t e  d e s  
A r z t e s ,  a l s  es  b i s h e r  d e r  F a l l  g e w e s e n ,  theils 
im wissenschaftlichen Interesse, um R i l l i e t ’s Lehre noch 
eingehender zu prüfen, theils vom rein humanen Standpuncte, 
um den Patienten vor möglichem Schaden zu bewahren.

6. H a t d e r  p r a k t i s c h e  A r z t  G e l e g e n h e i t ,  
b e i  e i n e m  K r a n k e n  ü b e r h a u p t  e i n  s o l c h e s  
K r a n k h e i t s b i l d  z u  b e o b a c h t e n ,  w i e  e s  R i l l i e t  
g e s c h i l d e r t ,  s o  w e n d e  e r  s e i n  A u g e n m e r k  a u f  
d a s  e t w a i g e  V o r h a n d e n s e i n  v o n  K r o p f  u n d  
a u f  d i e  v i e l l e i c h t  v o r a u s g e g a n g e n e  A n w e n ­
d u n g  v o n  Jod .

7. A u s  d e n  s p ä r l i c h e n ,  n i c h t  s t e t s  ii b e r 
j e d e n  Z w e i f e l  e r h a b e n e n  M i t t h e i l u n g e n  R i l ­
l i e t ’s u n d  A n d e r e r  ü b e r  d e n  C o n s t i t u t i o n . e i l e n  
J o d i s m u s  i s t  n a c h  m e i n e m  D a f ü r h a l t e n  d u r c h ­
a u s  k e i n  G r u n d  a b z u l e i t e n ,  d e m  J o d g e b r a u c h e  
e i n e  g r ö s s e r e  B e s c h r ä n k u n g  z u  g e b e n ,  a l s  e s  
b i s h e r  d e r  F a l l  w a r ,  und diess um so weniger, als ja  
gerade durch R i l l i e t  unsere Kenntniss der Jodwirkung eine 
Erweiterung erfuhr. Da wir noch bei Weitem nicht die Dis­
position zum Jodismus genau kennen, so wird nur etwas 
erhöhte Aufmerksamkeit bei der Verabreichung des Jod’s 
uns leicht über alle Gefahren, die wir nun besser kennen, 
hinwegsetzen.

R i l l i e t  selbst ist weil entfernt davon, den Gebrauch 
dieses Stoffes uns verkümmern zu wollen, obgleich dem 
Leser seiner Betrachtungen dieser Gedanke unwillkürlich 
sich aufdrängt, er wünscht nur eine eingehende Prüfung 
seiner Erfahrungen.

Und so will auch ic h  schliessen mit dem Wunsche, 
s o r g f ä l t i g e  B e o b a c h t u n g e n  m ö g e n  d i e  F r a g e  
ü b e r  Ri l  1 i e t ’s J o d i s m u s  b a l d  z u m  A b s c h l ü s s e  
b r i n g e n  u n d  e s  m ö g e  b i s  d a h i n  d e m  k r ä f t i ­
g e n  S t o f f e  j e n e  v o r  r a g e n d e  S t e l l e  i m A r z n e i ­
s c h a t z e  g e w a h r t  b l e i b e n ,  d i e  e r  v e r d i e n t !

BO*
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m i t t h e i i u n g e n .
A. A us der gerich tsärztlic lien  P r a x is  w undärztl. Section .
Plötzlicher Tod nach einer anscheinend unbedeutenden Misshandlung. —  W ahr­

scheinlicher Zusam m enhang des crsleren m it der letzteren.

Von P rof. Dr. M a s c h k a  in  P rag .

Als am  7. Juli 1. J . der D ienstknecht M. sich  in der W ohn­
stube  ganz  allein befand, k a m  der T ag löhner N. zu ihm , w o r­
au f sich, w ie  d ie  im  Y orhause  m it W äschew aschen  beschäftig te 
D ienstfrau und eine M agd hörten , zw ischen  beiden ein heftiger S treit 
erhob. In  einer k leinen W eile kam en  beide, einander beim  H e m d ­
k r a g e n  haltend , in den V orplatz heraus. N. voraus, d er K necht 
nachfolgend. Im  Y orhause  liessen sie e inander los, der K necht b lu ­
te te  an  der N ase u n d  seine W ange w a r  b lau . Beide g iengen sodann 
aus dem  H ause, N. gegen das D orf zu, der D ienstknecht zur Scheuer, 
der letztere hielt jedoch  den Kopf se itw ärts und  taum elte, sich zeit­
w eilig  an  der M auer anhaltend. Die M agd gieng ihm  nach  und  fand 
ihn hinter der nur w enige Schritte entfernten S cheuer ausgestreck t 
am  H asen mit dem  G esichte nach ab w ärts  liegend. A uf die Auffor­
derung , aufzustehen, sah  er sich  nur ein  w en ig  um , blieb aber lie­
gen . Die M agd w u sch  ihm  die S tirn  und das Gesicht m it ka ltem  
W asser u n d  sah , d ass sein Gesicht bläulich w a r ;  zw ischen den L ip­
pen w a r  e tw as Speichel, doch bem erk te  sie keine B lutspuren. N ach 
e tw a  einer halben  S tunde k am  sie w ieder, ihn abzuw aschen , er lag  
noch im m er in derselben S tellung, sie versuchte ihn aufzuselzen, um  
ihn  w ied er ab zuw aschen , er taum elte aber und sank  zusam m en, 
auch b ek am  er E rbrechen. Im  Gesichte w ar er schon schw arz , und  
w enn  er nicht geathm et hätte , so hätte  sie ihn, w ie  sie sich äus- 
serte, für lodt gehalten. Nach und  nach kam en m ehrere D orfbew oh­
n e r  h inzu , und  trugen ihn in den Schoppen auf seine gew öhnliche 
Schlafstelle , aber er blieb ste ts b ew usstlo s und  b ew eg te  sich g ar 
nicht. E s  w u rd e  um  den Geistlichen gesch ick t u n d  der D ienstherr 
g ieng zum  A m te, um  die Anzeige zu erstatten ; als e r  zu rück  k a m , 
sta rb  der D ienstknecht gegen 7 Uhr A bends. In der W ohnstube 
w u rd e  am  F ussboden  ein hölzerner dem  N. gehöriger Pfeifenkopf 
gefunden.

Im  A ufträge des k . k . B ezirksgerichtes zu W . nahm en Dr. S. 
u n d  der W undarzt Sch. am  8 . Ju li 1. J .  die Obduction der Leiche vor.

Sie fanden einen M ann von e tw a  30 Jah ren , m ittelkräftiger 
Constitution, gew öhnlicher M annesgrösse, die A ugenlider w aren  ge­
schlossen , aus der N ase floss eine ziem liche Menge schaum igen B lu­
tes hervor. V on der Mitte des rechten  N a s e n f l ü g e l s  verlief gegen 
das N asenloch eine unten üb er 2 "  breite, nach oben in eine Spitze 
auslaufende H au tau fschärfung : am  rechten S t i r n h ü g e l  befand sich 
eine erbsengrosse, m it vertrockneten  Blutschorfen bedeckte H autw unde, 
deren  U m gebung e tw as angeschw ollen  ersch ien ; die Ohren w aren  
b lassb läu lich , an der r e c h t e n  W a n g e  ein ige kleine b läuliche F lecke 
von verschiedener G rösse, die l i n k e  W a n g e  geschw ollen , m it dun­
k elb lauen  F lecken  besetzt, d ie H aut des H alses w ar b läulich , die 
rech te  Ingu larvene m it Blut überm ässig  angefüllt. Der K örper w ar 
ziem lich w oh lgenäh rt, der Unterleib m ässig  aufgetrieben. Am  r e c h ­
t e n  U n t e r s c h e n k e l  befand sich unterhalb der K niekehle eine blu­
tende H autw unde, w elche aber von älterem  D atum  u n d  nach A us­
sagen der H ausleule beim  A ufladen des H eues durch einen Stich 
m it der H eugabel entstanden w ar. An der vorderen F läche desselben 
U nterschenkels, beinahe in der Mitte, befand sich eine K ruste, w elche 
eine längliche bereits geheilte H autw unde bedeckte, d ie n u r gek ra tz t 
w ar. Die R ückseite der Leiche w ar mit Todtenfleeken besetzt, auch 
das lin k e  Ohr intensiver b lau . Die K opfhaut w ar sow ohl äusserlich , 
a ls innerlich von natürlicher F arbe , nur an der hinteren F läche des 
Schädels beobachtete m an bei der T rennung der H aut von den K no­
chen einzelne kleine B lutauslretungen aus den daselbst durchschnit­

tenen Gefässen. Die S chädelknochen w aren  m ässig  d ick . Die harte 
H irnhau t w a r  ungem ein  s ta rk  injicirt, ebenso d as G ehirn, besonders 
an d e r  Oberfläche der C orticalsubstanz ; die R indensubstanz im  g an ­
zen U m fange von angefüllten B lutgefässen d u rchdrungen ; d iese , an 
m anchen Stellen s tä rk er en tw ickelt, gaben  dem Ganzen ein m arm o- 
r ir te s  A ussehen. Die M edullarsubstanz w a r  norm al, die Gehirn­
k am m ern  und Blutleiter säm m tlieh lee r, am  G runde der Schädel­
höhle eine geringe Q uantität schw arzen  B lutes, das k leine Gehirn 
ebenfalls s ta rk  injicirt, auch die S ubstanz zum  Theil von angefüllten 
B lutgefässen  durchdrungen. Die M undhöhle w ar frei von frem den 
Körpern, die Zunge zw ischen den Zähnen hervorragend. Beim  E in ­
schnitte in die H aut vorn am  Halse d rang  au s den durchschnittenen 
Gefässen in dem R aum e zw ischen dem  Kehlkopfe u n d  dem  B rust­
beine eine ungew öhnliche Q uantität schw arzen  B lutes hervor. Beim 
Zerschneiden der R ippenknorpel und  E indringen des M essers in den 
H erzbeutel floss eine bedeutende M enge seröser F lüssigkeit hervor. 
D ie B rusteingew eide w aren  nach oben zusam m engedräng t, die L un­
gen ringsherum  frei, bei der B erührung  knisternd , die vorderen F lä­
chen derselben  von den angefüllten B lutgefässen bläulich gefärbt, die 
S ubstanz der rechten L unge in ihrer ganzen D icke dunkelb lau  ge- 
gefärb t, ebenso die lin k e  L unge, besonders an der Oberfläche. Die 
linke  H erzkam m er w ar b lutleer, die rech te  enth ielt eine bedeutende 
M enge schw arzen  Blutes, die Leber w ar g ro ss , gegen die B rusthöhle 
hoch h inaufgedräng t, ihre F arb e  norm al, e tw as b läulich , die Gallen­
b lase mit Galle m ässig  gefüllt, der Magen von natürlicher Farbe 
und voll S p eise reste , ohne S pur geistiger G etränke; die G edärm e 
von Luft aufgetrieben, Milz und Nieren no rm al, H arnblase eine m äs- 
sige Q uantität U rins enthaltend, die A orta blutleer, die Hohlvene mit 
sc h w arz em  B lute angefüllt.

Die O bducenten schlossen n u n , dass der T od des M. in Folge 
eines S l i c k s e h l a g f l u s s e s  durch stattgefundenes D rosseln und  
W ürgen  am  Halse eingetreten sei.

F ü r den S tickfluss m achen sie die B lutm enge beim  Einschnitte 
vorn am H älse, die Beschaffenheit der L u n g e n , dann die w egen 
H em m ung des A them holens zusam m engedräng le  k n isternde  Lunge, 
endlich  die leere, linke H erzkam m er' und die B lutm enge in der rech­
ten , für den Schlagfluss den B lutreichthum  in der Schädelhöhle, die 
A nhäufung des B lutes am  S chädelgrunde und  das Strotzen der rech­
ten Iugularvene geltend.

V om  D rücken am  H alse oder dem  Zusam m enschnüren des 
H em dkragens leiten sie aber den S ticksch lagfluss her, w eil M. vor 
der M isshandlung gesund und an der Leiche kein  K rankheitszustand  
zu entdecken w a r , der den Tod hätte herbeiführen können , derselbe 
gleich  d a rau f unw oh l u n d  bew u sstlo s gew orden und bald d a ra u f  ge­
storben is t, weil ferner die H aut am  Halse b läulich  und unterhalb  
derselben eine g rosse M enge ausgetretenen B lutes vorhanden w ar.

Die k leine, obgleich m it H autgeschw ulst verbundene, en tw ed er 
von einem  Schlage oder vom A nstossen herrührende W unde am 
Kopfe hatte ihrer M einung nach keinen E influss au f den Tod des M., 
d a  an der H aut nicht einm al eine m issfärb ige Stelle vorgefunden 
w u rd e , w e ssh a lb  sich auch das E rbrechen nicht auf eine Gehirner­
schütterung beziehen lasse, dagegen  habe  durch  den D ruck am  H alse 
bei dem  jähzornigen M., w elcher den ganzen V orm ittag am  Felde 
in der Sonnenhitze gearbeitet und unm ittelbar vor dem S tre ite  sei­
nen Magen mit Speisen  angefüllt hatte , der B lutandrang zur L unge 
un d  zum  Gehirne um  som ehr gesteigert und der Tod herbeigeführt 
w erden  m üssen.

Ueber den H ergang bei dem  Streite erzählt der bek lag te  N ., 
dass  M. aufgesprungen sei und  ihn niedergew orfen habe, als er sich 
aber aufraffte und den M. pack le , habe d ieser ein T aschenm esser 
herausgezogen, und m it diesem  den N., w elchem  dabei die T ab ak s­
pfeife entfiel, im  G esichte b lutig  geschlagen, w o rau f sich N. entw and
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u nd  nach H ause eilte. Bei einer späteren  E invernehm nng gestand N, 
dass er, als er sich aufraffle, dem  M. das M undstück der Pfeife ge­
gen den Kopf, jedoch  n u r einm al geschlagen habe, doch w isse  er 
nicht, ob ins Gesicht oder in  die Schläfegegend oder sonst w ohin.

Obw ohl N. mit den  W eibern confrontirt w u rd e , w elche behaupten , 
im  Y orhause  gesehen zu haben , dass beim  A ustritte aus der W ohn­
stube  beide Streiter einander beim H em dkragen hielten, so läugnet 
er doch standhaft, den  M. g ew ü rg t oder gedrosse lt zu haben  und 
setzte noch h inzu , dass, w enn  er den M. erdrosselt hätte , dieser 
gleich auf der S telle hä tte  todt bleiben m üssen , und  nicht hätte h in ­
ter die Scheuer gehen und noch S tunden lan g  am  Leben bleiben 
können . Die O bducenten erklärten dagegen, d ass M. trotz dem am  
S tiekflusse unm ittelbar in Folge seiner körperlichen  V erletzung ge­
storben sei, indem  das Taum eln und die B ew usstlosigkeit n u r  V or­
läufer seines w enige Stunden nachher erfolgten Todes gew esen seien.

Dem k. k . Bezirksgerichte w ollte cs aber nicht einleuchten, 
d ass  Jem and , der nach dem  Drosseln noch S tunden lang  am  Leben 
blieb, doch daran  sterben sollte, zum al w enn am  H alse keine Spur 
des D rosselns zu rück  b leibt; auch g laub t es , dass  vielleicht die Auf­
regung des M., die A nstrengung bei der Feldarbeit in V erbindung 
m it der M agenüberladung auch ohne S tiekfluss den Tod hätte  zur 
Folge haben können und w eis t daranf h in , dass die bestim m te Be­
zeichnung jen er feindseligen H andlung feh le , w elche den Tod des 
M. nothw endig herbeigeführt hatte, da  diese nur annahm sw eise im 
G utachten angeführt w erde. Das Gericht ersuch te  dah er um ein näher 
und bestim m ter eingehendes Parere .

G u t a c h t e n .  1. Das E rgebn iss der schon an und für sich e t­
w as m angelhaft vorgenom m enen Obduction des M. liefert keinen h in ­
reichenden A nhaltsp u n c t, um  über die T odesart desselben ein b e ­
s t i m m t e s  U rlheil abgeben zu können .

Die O bducenten sind  der A nsicht, dass  M. am  S tiekflusse in 
Folge des D rosselns u n d  W ürgens gestorben ist. Diese T odesart ist 
jedoch  k einesw egs sichergestelll, d a  am  H alse keine Spur eines 
W ürgebandes oder einer anderen ähnlichen E inw irkung  beobachtet 
w urde , die bläuliche F arbe  desselben, bei dem  U m stande, w o  die 
Obducenten im  Obductionsprotocolle du rch au s keiner B lutaustretung 
erw ähnen , n u r für eine L eichenerscheinung (Todtenflecke) gehalten 
w erden  k an n , und auch die Zeichen des S tickflusses k einesw egs in 
auffallendem  G rade vorhanden sind .

W enn m an hingegen bedenkt, dass von einem früheren  Leiden des 
M. nichts vorköm m t, d ass er am  7. Juli M ittags, w ie  sein G egner 
gesteht, einm al mit einem  M undstücke einer Pfeife gegen den Kopf 
geschlagen nnd gestossen w urde, dass er schon beim  A ustritte aus 
der W ohnstube im  Gesichte blutete, taum elte, hinter der Scheuer auf 
den R asen b ew usstlo s niederfiel, beim  V ersuche, sich aufzusetzen, 
von E rbrechen befallen w urde , und  bis zum  Tode bew usstlos geblie­
ben is t; dass ferner nach dem  Tode an seinem  rechten S tirnhöcker 
eine zw ar k leine, jedoch  in der U m gebung geschw ollene au f d ie 
k räftige  E inw irkung  eines stumpfen W erkzeuges h indeutende W unde, 
in der Schädelhöhle aber ein bedeutender B lulreichthum  des Gehir­
nes, sow ie  auch  eine A nsam m lung von schw arzem  Blute am  G runde 
der H irnschale bei leerem  Zustande säm m tlicher Blutleiter vo rkam , 
so dringt sich  die V erm uthung auf, dass M. eines gew altsam en  To­
des, zunächst am  B l u t s c h l a g f l u s s e  (B lutaustretung in die S chä­
delhöhle) und  z w a r  in  Folge des bei der M isshandlung gegen se i­
nen Kopf erlittenen Schlages oder S tosses gestorben ist.

Mit voller G ew issheit lä sst sich aber auch diese letztere Be­
hauptung nicht aufstellen, indem  w ohl, w ie angeführt, m ehrfache 
G ründe für die A nnahm e derselben vorhanden sind, sich aber doch 
aus dem  Obductionsbefunde keine sicheren B ew eise der ausgespro­
chenen Ansicht ergeben.

B. F acu ltä tsan gelegenh eiten .

In der P lenar-V ersam m lung  des D octoren-Collegium s am  10. 
D ecem ber d, J . w u rd e  vom Notar folgende E ingabe des k . k . R egie- 
rungsrathes H errn Prof. Dr. H y r t l  vorgelesen :

H o c h v e r e h r t e ,  H o c h v e r d i e n t e  H e r r e n !

Ich bin ein A natom  nach altem  Schlag  u n d  fühle es tief, w elche 
D em üthigung in diesem  B ekenntnisse liegt.

Ich hab e  auf m einem  L ebensw ege die W issenschaft geliebt und 
gepflegt ihrer selbst w illen. So klein das Gebiet derselben ist, so 
grosse A ufgaben harren in dem selben ihrer L ösung.

G lücklich, w em  es gegönnt, durch  Erfolge —  seien sie noch so 
klein — diese L ösung vorzubereiten. Ihn lohnt das B ew usstsein , nicht 
um sonst gelebt zu haben , und  hierin allein liegt die küm m erliche F re u d e , 
w elche die düste re  W elt der Leichen dem  A natom en bieten kann .

W enn er aber in der Z urückgezogenheit, w elche ihm  die tief­
gefühlte, w eil unverdiente A bneigung seiner A m t s g e n o s s e n  zur 
Pflicht m acht, von M ännern, die ihm  ferne stehen, Theilnahm e und  
freundliche A nerkennung  findet, w enn  die K örperschaft der p rak ti­
schen A erzte der H auptstadt sein lehrendes und forschendes W ir­
ken in solchem  G rade w erth sch ä tz t, dass sie ihm  die F reundeshand  
hinreicht, um  ihn aus seiner stillen A rbeitskam m er zu geleiten auf 
den E hrensitz der U n iv e rs itä t,—  dann fü h rw ah r! ist es nicht F reude 
m ehr zu nennen, w as  er em pfindet, sondern ein Gefühl von E rh e­
bung, —  von edlem , lau teren  Stolz, —  w elches ihn reichlich lohnt 
für Jah re  m ühevoller A rbeit und peinlicher E ntsagung.

Dieses Gefühl habe ich em pfunden, als m ich die K unde ü b er- , 
rasch le , d ass das verehrte D o  c l o r  e n - C o l l e g i u m  der W iener m e- 
dicinischen Facu ltät m ich neuerdings, w ie vor vier Jah ren , zum  Rec­
tor m agnificus vorschlug , und in diesem  Gefühle schreibe ich auch  
diese m eine W orte innigsten D ankes: Ich d an k e  Ihnen  für den B e­
w eis Ih res W ohlw ollens gegen m ich, ich d an k e  Ihnen für d ie  V er­
pflichtung, die Sie m ir durch diese D oppelw ahl auferlegt, m ehr als 
je  für den Flor des U nterrichtes, für den  F ortschritt der anatom ischen 
W issenschaft mit m einen besten K räften einzustehen; ich  d an k e  Ih ­
nen aber ganz besonders für den M uth, w elchen Sie d ad u rch  b e ­
kundeten , bei der W ahl für d ie höchste W ürde u nse rer H ochschule 
an einen Mann gedach t zu haben , w elcher bei den D ecansw ahlen  im  
P r o f e  s s o r e n  - Collegium  n u r über den einstim m igen A u s d ru c k s e i­
ner U nbeliebtheit zu erröthen hatte und durch  diese Z urücksetzung  
sich um  som ehr verletzt fühlen m uss, a ls er bei den im  prästabili- 
tirten T urnus regelm ässig  sich  w iederholenden W ahlen  d ieser A rt 
sehen konnte, w elche E igenschaften das genannte Collegium  an sei­
nen V ertretern  für genügend hält.

W enn  es nun bei diesem  Gegensatz der A nsichten über m ei­
nen persön lichen  W erth m ir nie beschicden sein k an n , Ih ren  W ah l­
vorschlag von der entscheidenden O berbehörde bestätig t zu sehen, so 
nehm en Sie doch die V ersicherung gütig  auf, d ass  mein Herz eb en  
so freudig und sto lz über die m ir von Ihnen zugedach te A uszeich­
nung sch läg t, a ls w enn es unter der E hrenkelte des Rectors sich 
brüsten  dürfte im  H ochgefühl befriedigten E hrgeizes.

H aben Sie nochm als D ank für Ihre Güte und  Theilnahm e für 
m ich ; ich kann und  w erde  dieselbe n im m er vergessen.

M öge der Geist des redlichen und aufopfernden S trebens, d e r  
in Ihrem  Kreise w irk t, auch mir dazu helfen, in der bescheidenen 
Sphäre, in w elcher sich mein Leben verbraucht, zu leisten, w a s  des 
grossen  Ganzen w ürd ig  ist.

Mit d iesem  W unsche verbleibe ich, H ochgeehrte u n d  H o ch v er­
diente Herren,

Ihr
dank b are r und treuergebener 

Prof. D r. H y r t l .
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H ierauf stellten die H erren DDr. Bernard K r a u s  und  P i c h ­
l e r  gem einsam  den dringlichen A ntrag , dass sich eine Deputation 
des D octoren-C olleg ium s unverw eilt zum  B ürgerm eister der S tadt 
W ien , H errn  Dr. F re iherrn  von S e i l l e r ,  begeben, und m it H inw ei­
su n g  au f einen P räcedenzfall denselben ersuchen soll, dahin zu w ir­
k en , dass der löbliche G em einderath säm m tliche in W ien prak tici- 
rende Faeultäts-M itglieder, w elche  die Z uständ igkeit noch nicht b e ­
sitzen, als zuständ ig  erk läre . Dieser A ntrag  w u rd e  d adurch  motivirt, 
d a s s  das active und passive W ahlrech t zu den höchsten  Attributen 
des S taa tsbürgers gehört und die A nfertigung der W ahllisten zur 
N euw ahl der W iener G em eindevertretung bereils begonnen, w ie auch 
diese W ahl in  kürzester Zeit vollzogen w erden soll und es von W ich­
tigkeit sei, dass  das Doctoren-Collegium  sich durch alle seine Mit­
glieder an dem  W ahlacte  betheiligt.

Sp. Dr. L e r c h  anerkenn t die W ichtigkeit des A ntrages, ist 
aber d er A nsicht, d ass  darü b er nicht sogleich abgestim m t, sondern 
ein Comile gew ählt w erden soll, w elches diesen A ntrag  in E rw ä ­
gu n g  zu ziehen und üb er die V erhältn isse der Z uständ igkeit der h ie­
sigen Faeultäts-M itglieder vor dem  Jah re  1848 und nach dem selben 
in der P lenar-V ersam m lung  zu referiren haben  soll. Dr. K l u c k y  
schliesst sich diesem  A ntrage an , beifügend, dass eine M assenauf­
n ahm e der hiesigen Faeultäts-M itglieder in den Gem eindeverband 
n icht m öglich sein dürfte, w ie  auch dieselben w ährend  der abgelau­
fenen zehn Ja h re  sich  längst um  die E rw irk u n g  der Zuständigkeit 
hä tten  bew erben  können . Dr. P i c h l e r  bem erk t w eiter, d a ss  im 
Jah re  1848 w irk lich  durch  einen B eschluss des Gem einderathes den 
in  W ien p rak lic irenden  Aerzte die Zuständigkeit zuerkann t w orden  
sei, w o rau f Dr. K l u c k y  en tg eg n e t, dass im benannten Jah re  vom 
G em einderathe nur die Z uständigkeit der h iesigen Israelitischen Fa- 
cultäts-M itglieder ausgesprochen w u rd e  und es mithin eine principielle 
E n tscheidung  w ar. Dr. S c h l a g e r  sch liesst sich dem  A ntrage der 
DDr. K r a u s  und P i c h l e r  an , am endirt denselben ab er dahin , dass 
im  F alle  gesetzlicher H indernisse betreff der M assenaufnahm e der 
F aeultäts-M itg lieder in den G em eindeverband der H err B ürgerm eister 
zu  ersuchen  w äre , die E rled igung  der Gesuche um  die A ufnahm e 
in den Gem eindeverband zu beschleunigen, dam it d ie Petenten noch an  
den bevorstehenden W ahlen für den  G em einderalh theilnehm en können.

Dr. M axm ilian E n g e l  w ar der A nsicht, das Collegium w erde 
m it der A doptirüng des A ntrages der DDr. K r a u s  und  P i c h l e r  
ein A nsinnen an die Behörde stellen, dem  dieselbe, w ie Dr. K l u c k y  
auseinandersetzt, vom  gesetzlichen S tandpuncte au s unm öglich  w ill­
fahren  könne. Besser dürfte  es sein, w enn eine Deputation des Doc­
toren-C ollegium s die von einzelnen M itgliedern um  Zuständigkeit 
e ingereichten G esuche gehörigen Orts befürw orten  w ü rd e , dam it die 
B ittsteller noch rechtzeitig des activen und  passiven W ahlrechtes 
theilhaftig  w erden  könnten . Noch m öge jenes vom Sp. Dr. L e r c h  
bean trag te  Comite beauftragt w erden , dahin zu w irk en , dass die 
m edicinische Facu ltät im  G em einderathe entsprechend vertreten sei. 
E in  ähnliches S treben habe sich auch in anderen Corporationen be­
reits ku n d  gegeben. Der Decan, w elcher sich ebenfalls an der Debatte, 
betheiligle, b rach te  sodann die einzelnen A nträge zur A bstim m ung. 
E s w u rd e  der von den DDr. K r a u s  und P i c h l e r  gestellte und von 
Dr. S c h l a g e r  am endirte A ntrag  angenom m en.

H ierauf erstattete der Obm ann des G eschäftsrathes, Hr. Dr. J . 
K l u c k y  Bericht über die T hätigkeit desselben, w elcher im  ver­
flossenen D ecanatsjahre in 21 S itzungen zahlreiche G egenstände, be­
treffend d ie A ufnahm e von 30 Medic. Doctoren a ls M itglieder in das 
D octoren-Collegium  der m edicinischen Facultät, Bitten um  U nterstü t­
zun g  vorzugsw eise von W itw en  u n d  W aisen  von Faeultäts-M itglie- 
dern , G esuche um  A ufnahm e in d as U nterstü tzungs-Institu t des Col­
leg ium s, V erleihungen der P erlach’schen, S tum pf’schen und E m erich ’- 
schen S tipendien , die A bgabe von B erichten u n d  G utachten an  die

hohen B ehörden und den  W iener M agistrat w egen V erleihung von 
Ehrendiplom en und  Titeln, w egen  B ew illigungen zur E rrichtung einer 
E rziehungsanstalt für geistesschw ache K in d e r, von P rivatheil- und 
B adeanstalten , V erleihungen von A pothekergew erben und viele sani- 
tätspolizeilichc G egenstände in V erhandlung genom m en h a t ; ebenso 
w urden  zur In standhaltung  des Dr. F r a n k ’schen  G rabm ahles aus 
dem  betreffenden Fonde die nöthigen Geldmittel, sow ie zur E rhal­
tu n g  und V erm ehrung  der B ibliothek 300 fl. votirl. W egen einer, 
von der hochlöblichen k. k . S tatthalterei üb er eine w issenschaftliche 
F rage  (Ausfallen der Haare) gefällte Entscheidung, w urde  der Mini- 
sterial-R eeurs ergriffen, über die für den  ärztlichen S tand beleidigen­
den A usd rücke des katholischen K rankenfreundes von D o n i n ,  w u rd e  
bei dem  H errn Polizeim inister eine B eschw erde und in B elassung 
der neuen R igorosen-O rdnung zu r W ahrung  der Rechte des Docto­
ren-C ollegium s eine E ingabe bei dem  hohen k . k. Unterrichts-M ini­
sterium  überre ich t, sow ie in allen drei Fällen diese E ingaben durch 
eine Deputation des D octoren-Collegium s unterstü tzt.

D er O bm ann des Com ites gegen sanitätspolizeiliche Gesetzes- 
U ebertretungen, H err Prof. Dr. Ritter von H o l g e . r ,  referirte h ierauf 
ü b e r die ausdauernde T hätigkeit dieses Comite’s, w elches in 14 Sit­
zungen 13 Individuen w egen V erk au f von Geheimmilteln dem  löb­
lichen W iener M agistrale und  10 Individuen w egen unbefugter P ra­
x is-A usübung  der löblichen k . k . Polizei-D irection zur gesetzlichen 
A m tshandlung zur K enntniss gebrach t hat.

Der H err D ecan besprach  sodann  in seinem  um fassenden Ja h ­
resberichte die 12 im D ecanatsjahre 1839— 60 abgehaltenen P lenar­
v ersam m lu n g en , w elche den w issenschaftlichen und nun theilw eise 
den corporaliven V erhandlungen gew idm et w aren , erörterte die T h ä ­
tigkeit d es  G eschäftsrathes, w elcher m ehr als die Hälfte der Ge­
schäftsstücke (1186) vorberathen und  erledigt hatte, und die W irk ­
sam k eit des leitenden A usschusses für w issenschaftliche T hätigkeit 
und  bem erkte, dass die w issenschaftlichen L eistungen des Collegium s 
au ch  im  abgelaufenen D ecanatsjahre hohen Orts die vollste W ürdi­
gung fanden , indem  Se. E xcellenz der H err U nterrichts-M inister, Leo 
G raf von T h u n  aus A n lass des ihm  überreichten Jahresberichtes 
in seinem  diessfälligen E rlasse  die nachgew iesene lobensw erthe Ber 
strebung  des D octoren-Collegium s zum  w eiteren A usbaue der W issen­
schaft zur angenehm en Nachricht nahm  und  auch von Seite des k. k. 
U niversitäts-C onsislorium s dem  Collegium eine gleiche A nerkennung 
zu  Theil w urde. Der R edner berührte sodann die über seinen An­
trag  erfolgte W ahl eines Comile’s, w eiches einen E n tw u rf für die 
Reorganisation d er F acu ltä t auszuarbeiten hat, sowie, die A bsendung  
von Delegirten des Doctoren-Collegium s zu den von der hochlöblichen 
k. k . S tatthalterei veranlassten Com m issionen und die E rw irk u n g  des 
Ehrendiplom es eines Doetors der Medicin der W iener U niversität von 
S r. k . k. apost. M ajestät für den k . k . P rofessor der Physiologie an 
d er Josefs-A kadem ie, H errn Dr. L u d w i g .  Der H err Decau gedachte 
ferner der im  abgelaufenen D ecanatsjahre verstorbenen Mitglieder, 
der DDr. H ieronym us D u s c h ,  F ranz E h r l i c h ,  Carl H a m p e, 
W enzel K ö c k  und  A lexander W e i s s  in anerkennender W eise, 
und besprach sodann den V erm ögensstand der W itw en -S o c ie tä t 
(916022 fl.), sow ie den des U nterstü tzungs-Institu tes des Doctoren- 
C ollegium s (24903 fl.) und der verschiedenen Facultätsfonde.

Am  S ch lü sse  seines V ortrages sprach der Spec. Decan allen Mit­
g liedern des Collegium s, w elch e  als Functionäre mit der g rössten  U n­
eigennützigkeit und mit Aufopferung an Zeit und Mühe der Corpora­
tion ihre T hätig k e it w idm eten  oder au f irgend eine andere W eise die 
Corporations-Interessen beförderten und  an der V ervollkom nung der 
ärztlichen W issenschaft und K unst thatkräftigst m itgew irk t haben , und 
insbesondere dem  Notar für seine mühevolle u n d  erspriessliche Ge­
schäftsführung und  seine unerm üdete T hätigkeit im  Nam en des Colle­
g ium s den w ärm sten  D ank aus.
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Lehrbuch der P a th o log ie  und T herapie der H au sth iere. 
V on  Dr. M. F . R ö i l ,  S tu d ien -D irector  und P ro fesso r  des  
k. k. T h ierarznei-Institu tes in W ie n , d. Z. M itglied der 
ständigen  M edicinal-C om m ission  bei dem  k. k. M inisterium  
des Innern etc. Z w eite  verb esserte  und verm ehrte A uflage.

W ien  1860 bei W ilh e lm  B r a u m ü l  1er.
B esprochen von T . F .  P e ll ts c h e lc , D octor der gesam m ten H eilkunde etc.

(Schluss.)

Nachdem  der A utor mit eben so viel G eschick als G lück die 
Klippen des g e n e r e l l e n  T h e i l e s  der Pathologie der H aus­
thiere. um schifft ha tte , sehen w ir ihn au f dem  festen Boden des be­
sonderen T heiles derselben angelang t, m it dem subjeetiven B ew usst­
sein der vollsten Sicherheit, G ew andtheit und  T üchtigkeit seine T h ä­
tigkeit entfallend.

Obgleich diese H auptpartie für den T hierarzt die w ichtigste , 
schönste und angenehm ste ist, erlaubt es m ir doch die Zeit und der 
R aum  nicht, in eine detailirte K ritik  derselben einzugehen.

E s m öge genügen, in K ürze zu w issen , w ie fo lg t:
A uf die Anomalien der Constitution (I. A bth. pag. 287— 413), 

w elche in S törungen der B lutm ischung, D yskrasien : Fäule , Scorbut, 
Pyäm ie (I. Abschnilt pag . 290— 307) ; in C onstitulionskrankheiten, be­
dingt durch epi-enzootische oder contagiöse Infection, M aul- und 
K lauenseuche, A nthrax (febris typhosa), H ornviehseuche (pestis bovina), 
Blattern (11. A bschnitt pag. 307— 407) und in S iechkrankheiten , K a­
chexien: K nochenbrüchigkeit, Rhachitis etc. (III. A bschnitt pag. 407 
— 413) eingetheilt w erden , folgen die K rankheiten des N ervensystem s 
(11. A bth, pag . 414— 307), die w ieder in K rankheiten des Gehirnes und 
seiner H ü llen : H ydrophobie, Epilepsie, K atalepsie, Chorea, V ertigo, 
S tätigkeit (m ania period ica); Syncope, A sphyxie, typhöses M ilchfieber; 
Apoplexie, D um m koller (fatuitas), D rehkrankheit (hydrocephalus hy- 
datideus) etc. (I. A bschnitt pag. 416— 483), in K rankheiten des R ücken­
m arkes und seiner H üllen: S tarrk ram pf (tetanus), W elz-, G nubber-, 
T rab berk rankheit, L ähm ungskrankheit der Zuchtpferde etc. (II. A b­
schnilt pag . 483— 303) und  in K rankheiten  der peripherischen Ner­
ven (III. A bschnitt pag. 303— 307) zerfallen.

Diese beiden A btheilungen verdienen w egen ihrer k laren , ein­
fachen und  verständlichen A usführung  alle A ufm erksam keit von Seite 
des L esers. Sie bergen einen reichhalligen Schatz eigener origineller 
U ntersuchungen in der pathologisch-zootom ischen D arstellung, w as 
besonders vom A nthrax , der Rinderpest und der H undsw uth  gilt, 
w elche letztere prim är als functioneile E rk rankungen  des N ervensy­
stem s dargestellt und erst secundär als eine V eränderung  der Blut­
m ischung bezeichnet w ird, eine A uffassung, die alle rationellen P atho­
logen acceptiren. Ob das typhöse Milchfieber sich einer passenden 
E inreihung erfreut, w ill ich gerade nicht negiren, glaube aber, dass 
den originären Sym ptom en und dem  acuten V erlaufe zufolge, hiefür 
eine andere U nterkunft w enigstens in der dritten A uflage, der ich 
mit Zuversicht eine günstige P rognose stelle, erm ittelt»und das w is­
senschaftliche In terresse, w elches das ganze W erk  hochgrad ig  anregt, 
durch  B erücksichtigung der kleinen W inke jener K ritiker, die es b e ­
sprochen, noch m ehr gesteigert w erden dürfte.

D iesen zunächst stehen die K rankheiten der R espirationsorgane 
(III. Abth. pag . 308— 636), w elche zu Folge der zootom ischen R ei­
henfolge der O rgane, 3 Abschnitte bilden und  z w a r : K rankheiten 
der N asenhöhle (I. A bschnitt pag. 329— 362), K rankheiten  des K ehl­
kopfes und der L uftröhre (II. Abschnitt pag. 363— 372), K rankheiten 
der Bronchien (111. A bschnitt pag . 372— 386), K rankheiten des B ru st­
felles (IV. A bschnitt pag . 386— 602) und K rankheiten der Lungen 
(V. Abschnitt pag. 602— 636).

Dieser Abtheilung ist die physiologische U ntersuchung durch 
Auscültalion und Percussion beigegeben, ein Z uw achs, der um  so 
w erthvoller erschein t, als er, m eines W issens, zum ersten Male in

einem  Ihierärztliehen W erke vorkom m t und gew iss m it voller A n­
erkennung  von jedem  F achkundigen  begrüsst w ird . G leichw ohl ver­
dient die D ifferential-D iagnostik zw ischen acutem  und chronischem  
K atarrh, zw ischen gutartiger und bedenklicher D rüse, zw ischen ver­
däch tiger D rüse und chronischem  R o tz ; ferner die un ter den  K ran k ­
heiten ries Brustfelles vorkom m ende F ranzosenkrankheit (cachexia 
boum  sarcom atosa), sodann die im  S inne der neuesten Forschungen 
gelieferte L ungenentzündung besonders hervorgehoben und g ew ür- 
diget zu w erden.

An diese reihen sich d ie  K rankheiten der K reislaufsorgane (IV . 
Abth. pag. 637— 680), die als K rankheiten des H erzens und H erzbeutels 
(1. A bschnilt pag. 637— 636) und als K rankheiten der Gefässe (II. A b­
schnilt pag . 636— 677) abgehandelt w erden, denen noch als A nhang 
der Dam pf der P ferde (pag. 677— 680) beigefügt ist, der übrigens 
eben so gut unter d ie V . oder auch  noch besser unter die III. A b­
theilung gestellt w erden  konnte.

Der V erf. gesteht selbst, dass sein eifriges S treben auch hier 
m it physikalischen Behelfen du rchzudringen , an der E igen thüm lich- 
keit der zootom ischen V erhältn isse der sprachlichen O rgane geschei­
tert sei, w eil diese A btheilung, und z w a r  einzig nur diese, die E r­
w artungen  nicht übertraf.

In der fünften A btheilung (681— 796) w erden  die K rankheiten 
der V erdauungso rgane unter 3 A bschnitten erörtert, und zw ar die 
K rankheiten der M aul- und  Rachenhöhle und  des Schlundes (I. A b­
schnitt pag. 683— 694), K rankheiten d es M agens und D arm canals (II. 
Abschnitt p. 693— 766), K rankheiten der Leber (III. A bschnitt pag . 766 
b is 781), K rankheiten der Milz und des P an k reas (IV . A bschnitt p a g . 
681— 784) uud endlich die K rankheiten  des Bauchfelles (V. A b­
schnitt pag . 784— 796).

In dieser A btheilung ist die Sym ptom atologie gleich w ie  die 
pathologisch-zoolom ische A usbeute eine sehr reiche. Ich w eise h ie rü ­
ber auf die K olik der P ferde, den acuten und chron ischen  K atarrh  
der M agen- und  D arm schleim haut, die Ruhr etc. hin.

Die sechste A btheilung (pag. 797— 822) befasst sich m ilden  K ran k ­
heiten der H arnorgane, un ter denen sich' die K rankheiten  der N i e ­
r e n  und N i e r e n b e c k e n  im  I. A bschnitte (pag. 800— 814) und die 
K rankheiten der H arnblase und H arnröhre im  II. A bschnitte (pag. 814 
bis 822) befinden.

In der siebenten A btheilung (pag, 823— 833) beschreibt der V erf. 
unter zw ei A bschnitten und einem  A nhänge die K rankheiten  der G e- 
s c h l e  c h  t s o  r g a n e ,  und zw ar der m ä n n l i c h e n  (I. A bschn. p. 
827— 828) und der w e i b l i c h e n  (II. A bschnitt pag . 8 2 8 —833). A uf 
diesen letzteren A bschnitt m ögen besonders jene aufm erksam  sein, 
die Hornvieh zur M ilchnutzung unterhalten , denn die Anom alien der 
Milch als säuerliche oder schlickerige Milch, zähe , schleim ige, lange  
Milch, süssbiltere Milch, b laue Milch etc. liefern se lbst dem  Laien eine 
interessante, belehrende und erspriessiiehe Leclüre.

In der achten A btheilurig (pag. 834— 873) sind die Krankheiten 
der B ew egungsorgane un tergebrach t und z w a r :  K rankheiten  der 
Knochen (1. A bschnitt pag . 854— 865), K rankheiten  der G elenke (II. 
A bschnitt pag. 863— 871), K rankheiten der M uskeln und Sehnen (III. 
Abschnitt pag. 871— 873).

Den Schlussstein , qui coronat opus, leg t R. in der neunten A b ­
theilung (pag. 874— 920) durch die B eschreibung der K rankheiten d er 
Haut, w elche sow eit als thunlich den system atischen G ang der Der­
m atologen der Neuzeit einhält, nam entlich gilt diess von den E x an ­
them en. Zur E rgänzung  füge ich nur noch bei, d ass  der Verf. bei 
jeder der in seinem  W erke beschriebenen K rankheiten  mit dem W  e- 
s e n  derselben beginnt, sodann zu deren A etiologie, S ym pto m ato lo ­
gie, pathologischen Zootomie, D iagnose, zum  V erlaufe und  zu deren 
Therapie übergeht und je  nach E rforderniss m it ausführlichen vete­
rinär-polizeilichen M assregeln schliesst. Das E ndresultat des von mir
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b isher G esagten, zu dem  je d e r unbefangene Leser des besprochenen 
B uches gelangen m uss, ist, d ass  der V erf. au f die P atern itä t seines 
geistigen Schosskindes stolz sein könne und dass Jederm ann , der 
sich  m it den  Fortschritten in der T h ie rheilkunde vertrau t m achen 
w ill, nur in diesem  B uche Alles, w as  e r s u c h t ,  finde, und  d ass  end­
lich  die A usstattung  desselben schön, der D ruck correct, Papier und 
L ette rn  g ew äh lt seien.

H andbuch der n eu esten  k a ise r lic h -ö ste r r e ic h isc h e n  Sa- 
n itä tsg ese tzc  und V erord n u n gen  für die k. k. B ezirks- und  
K reisäm ter, beson d ers für San itä tsb eam te. A erzte, C hir­
urgen , A potheker etc. C hron o log isch  geord n et von  Ma­
th ias M a c h e r ,  D octor  der H eilku nde, M agister der G e­
b u rtsh ilfe , k. k. B ez irk s- und G erichtsarzt in S ta inz. 3. 

Band. 3., 4, und 5. H eft. Jahre 1858 und 1859. Graz 1860. 
F . F e r s t l ’sch e B uchhandlung.

V on dem selben V erfa sse r ist früher eine S am m lung  der k a i­
serlich  österreichischen San itätsgesetze von den  ältesten Zeiten bis 
zum  Jah re  1852 in vier B änden herausgegeben  w orden . Hieran 
sch liesst sich obiges H andbuch der neuesten kaiserlich  österreichi­
schen San itätsgesetze und  V erordnungen , w elches sich  bereits den 
R u f einer p rak tischen  und b rauchbaren  G esetzsam m lung erw orben  
h a t. E s sind darin  nicht n u r d ie seit dem  Ja h re  18S3 erlassenen S a ­
n itä ts-V ero rdnungen , sondern  auch  die auf den Sanitätsd ienst Bezug 
nehm enden S tellen  aus anderen  Gesetzen und m ilitärischen V ero rd ­
nungen  aufgonom m en. Unter den speciellen K ronlandsverordnungen 
sind  die für S te ierm ark  erlassenen  am  zahlreichsten vertreten . Die 
eben erschienene L ieferung ist 17 D ruckbogen s ta rk ,  schliesst den  
zw eiten  B and der neuesten Sanitätsgesetze, (der ganzen  Sam m lung
6. Band) ab u n d  enthält nebst einigen N achträgen von früheren Ja h ­
ren die in den  Ja h ren  1858 u n d  18S9 erlassenden V erordnungen , 
w o ru n te r besonders zu e rw ähnen  s in d : Die V ergütung d er ärztli­
chen Leistungen bei U ebertretungsfällen , w elche den politischen Be­
h örden  zugew iesen  sind , d ie R egulirung  der F leischbeschau  auf dem 
L ande, die B elehrung für die V ieh- u n d  F leischbeschauer, die neue 
A rzneitaxe, die für A erzte und A potheker w ichtigen  Stellen aus dem  
G em eindegesetze, der G ew erbeordnung, der B elehrung fui die A d­
m inistration einer m obilen A rm ee, der B auordnung  für W ien , dem  
Gesetze über die E rgän zu n g  des H eeres, der vollständige A m tsun­
terricht zur ärztlichen U ntersuchung  der von der Stellur.gs-C om ission 
vorgeführten  M ilitärpflichtigen, die neue S tud ien- und  P rüfungsord­
nung  für d as M agislerium  und  den D octorgrad der Pharm acie, die 
V ergü tungsansprüche der Civilärzte bei B ehandlung von e rk ra n k ­
ten  S oldaten , G ensdarm en und  bei anderen  Leistungen für das k . k-. 
M ilitä r, eudlich der T h ie rseuchen-U nterrich t. Das beigegebebene 
alphabetische Inhaltsverzeichniss enthält sehr zw eckm ässig  gew ählte 
S ch lagw orte , erm öglicht daher die schnelle A uffindung der einzelnen 
V erordnungen , w odurch  die B rauchbarkeit des W erkes sehr gew innt. 
D ruck  u n d  P ap ier ist gut. Hr. H.

Miscellcn, Amtliches, Personalien.
N otizen .

Nekrolog. A m  8. November d . J . starb  zu In n sb ru ck  Johann 
N epom uk E brhart E d l e r  von E h r  h a r t s t  e i n, Doctor der Medicin, 
iubilirter k  k . G ubernialrath u n d  L andes-P rotom edicus von Tirol und 
V orarlberg , Sanitäts-R eferent und Director des m edicin.-chirurgischen 
S tud ium s zu Innsb ruck , im  82. Lebensjahre.

Schon als Knabe zeigte der V erblichene vielversprechende A n­
lagen , F leiss und Eifer in den V orstud ien ; er absolvirte in W ien und 
w u rd e  am  19. Juni 1804 an der W iener H ochschule zum  Doctor 
M edicinae gradu irt. In dem selben Jahre  w ar von Seite des C hurfür­
stenthum s B aiern eine m edicinische F acultät in S alzburg  creirt und  
E h r  h a r t  w u rd e  als klinischer A ssisten t dem  Professor der p rak ti­
schen Medicin, Dr. S a n to  n a 11 i, beigegeben, w elchen er bald  d a r­
auf sow ohl im  L ehram tc, als auch als P rim ararzt am  St. Johannes­
spital durch  zw ei Jahre  supplirte. Die unerm üdliche T hätigke it in 
seiner S tellung a ls Lehrer u n d  Arzt w u rd e  sehr bald anerkannt, und 
E . w urde  im  Jah re  1806 durch  churfürstliches M inisterial-Rescript 
zum  Professor exlraordinarius und zum  ordentlichen P h y sicu s obge­
nannten  Spitales ernannt.

Im  Jah re  1808, in w elchem  S alzburg  w ieder unter die öster­
reichische H errschaft kam , w u rd e  E. zum  Professor Ordinarius der 
theoretischen Medicin ernannt. Bei dem aberm als eingetretenen R egie­
rungsw echsel w urde  E . zum  A ssessor bei dem  k . baierischen Medi- 
cinalcom ile zu S alzbu rg , und zum  o. ö. Professor der Medicin an 
d e r  unterdessen  neueingerichteten und  dolirten landesärz tlichen  Schule 
zu S alzburg  ernannt, und verblieb als solcher, nachdem  S alzburg  
w ieder nach Oesterreich gekom m en und die landesärzlliche Schule 
in eine chirurgische L ehranstalt um gew andelt w orden  w ar, bis zum  
Jah re  1820, in w elchem  Jah re  er als L andes-Protom edicus nach Inns­
b ru ck  berufen w u rd e .

E in g rosses V erdienst e rw arb  sich E. durch  die Leitung der 
ih rer Zeit w eitaus verbreiteten, nach dem  M uster der Göttinger g e ­
lehrten  A nzeigen ins Leben gerufenen S alzburger m edicin .-chirurg . 
Z eitung, w elche er von 1808 bis 1839 allein, und  bis zum  Jah re  1842 
m it dem  Professor der p rak tischen  Medicin zu Innsbruck , Dr. J .  L a ­
s e  h a  n redigirte. Von dieser Zeitschrift erschienen 174 Bände, deren 
Inhalt in  einem  2 B ände um fassenden R epertorium  verzeichnet ist.

A ls A uszeichnungen w u rd e  ihm  im Jah re  1808 von Seite des 
K önigs von Baiern für die in den Fiddspitälern S alzburgs geleisteten 
Dienste die goldene V erdienstm edaille, im Ja h re  1815 von Se. M aje­
stä t dem K aiser F ranz d ie g rosse  goldene E hrenm edaille verliehen; 
im  Ja h re  1824 w u rd e  E . in den A delsstand  erhoben. Zahlreiche w is­
senschaftliche V ereine des In- und A uslandes nahm en den hochge­
achteten Collegen in ihren V erband  auf.

G e s u n d h e i t s - V e r h ä l t n i s s e  W i e 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  4. b is 10. December inclusive 376 
K ranke (um  21 w en ig e r , als in der V orw oche) aufgenom m en. Der 
K rankenstand  variirte zw ischen 1972 und  2038 und w a r  am  10. d. M. 
1972 (1126 M., 846 W ). Nächst L u n g e n t u b e r c u l o s e ,  kam en k a ­
t a r r h a l i s c h e  E  n k r  a  n k u n g e n ,  insbesondere der V erdauungs- 
O rgane, am  häufigsten zur Aufnahm e.

M o r t a l i t ä t s  - A u s w e i s  f ü r  W i e n  v o m  M o n a t  N o v e m ­
b e r  1860. Die Zahl der V erstorbenen w ar um  1 g rö sser, a ls im  Oc­
tober: es starben 1035 Personen, 535 m ännlichen und 480 w eibli­
chen G eschlechtes und im täglichen D urchschnitte 34.5 (im  October 
belief sich derselbe auf 33.3, im Monat November v. J . auf 40.9). 
W as die epidem ischen K rankheiten  betrifft, so blieben die M a s e r n  
auch in diesem  Monate aus, die B l a t t e r n  mit 5 V erstorbenen, hat­
ten um  2 zugenom m en, h ingegen der S c h a r l a c h  mit 21 Todesfäl­
len um  7, der T y p h u s  mit  28 u m 7 und die D y s e n t e r i e  m it 4 
gleichfalls um  7 abgenom m en. An d e r P n e u m o n i e  w aren  36 (um  
3 mehr) und  an der L u n g e n - T u  b e r c u l o  s e  192 (um  17 w eniger, 
als im  October) gestorben.

P erson a lien .
Dem  Saffnenphysicus, Medic. Dr. Jo se f  R itter von B r e n n e r -  

F e l s a c h  in Ischl, w urde  die B ew illigung zu Theil, den Titel eines 
grossherzoglich  M eck lenburg-S chw erin 'schen  geheim en M edicinal-Ra- 
thes annehm en und führen zu dürfen.

V eränderungen in der k. k. fe ld ärztlic lien  Branche. 
T r a n s f e r i r t :

S t.-A . Dr. H ö n i s c h ,  vom  aufgelösten Invaliden-H ause zu P e ttau  zum
G arnisons-Spital in Graz.

RA. D r. W i lh e l m  F r u e t h ,  vom  8 . Arlill.-Rgl. zum  G arnisons-Spital
Nr. I in W ien.

OA. Dr. J o s e f U d r i c k i ,  vom  79. Inf.-R gt. zum 2. Feld -Jäger-B at.
Dr. A lexander P o p p e r ,  vom  55. Inf.-Rgt. zum  Spitalstande.

Diejenigen P. T, Herren Pränumeranten, deren Pränumeration mit Ende dieses Monats ablauft, werden ersucht, 
lieselbe baldmöglichst zu erneuern, und die Pränumerationsbeträge (8 11. 0e. W. für das Inland, 5 Thaler für das Ausland 
ir. Jahr') an das Redactionsbureau (Stadt, obere Bäckerstrasse Nr. 701) einzuschicken, damit m der Versendung der Aeit- 
ehrift keine Unterbrechung stattfinde. Die Pränumeration kann auch viertel- oder halbjährig geschehen.__________________

D r u c k  v o n  A n t o n  S c h w e i g e r  i n  W i e n .


