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Vorrede des Uebersetzers.

~ Das Original dieser hoechst interessanten Abhand-
lung eines riihmlichst bekannten englischen Arztes,
der von 1819 bis 1823, also gerade in der Zeit,
wo die Cholera in Ostindien am heftigsten wiithete,
das grosse Hospital zu Madras dirigirte, erschien

. unter der Ueberschrift: 7reatise on the Fpidemic
Cholera of Indic in einem griosseren Werke:
Sketches of the most prevalent diseases of In-
dia, by James Jnne&f&y, Esq. — 2d. Edition.
London 1829. Svo. — Die iibrigen in diesem
Werke befindlichen Abhandlungen enthalten eine
" medicinische Topographie und Statistik der ver-
‘schiedenen Aimee - Bezirke, die unter der Priisi-
dentschaft Madras stehn, Mortalitiitslisten L 8. W5
ferner Erfahrungen iiber die Einwirkung des Calo-
mel’s auf den Darmkanal, Bemerkungen iiher die
in Indien vorherrschenden Krankheiten, wund iiber
chironische Entziindungen und Abscesse in der
Leber. - L
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Tch habe niich bemiiliet eine mﬁg]ichst irene
I_"eh'ﬁrsétzlmg zu liefern.  Einige Ausdriiche habe
ich heibehalten z. B. Congee - Wasger, Congee
water. Nach der Aussage eines Englinders ist
es das “Wasser worin Reis gekocht worden, so
wie er gewdhnlich servitt wird; wenn zu diesem
" Wasser efwas Salz hinzngethan wird, so giebt .es
ein (zetriink, welches man in Indien fiir sehr
gesund uud nahrhaft hilt; wenn man es als Mittel
gegen die Cholera giebt,” so wird etwas Pfeffer
zugesetst.  Congee-water ist also von dem ge-, .
wihnlichep, ebenfalls hiufig in dieser ﬁbﬁﬂlldlﬂng
erwihnten,” Reis-Wasser (Rice-wwater) nicht wesent-
lich unterschieden, und mehreren Englindern, die
ich fragte, war der Aunsdruck Congee-water ganz

unbekannt. —  Clergot ist ein auf- Ostindische
Avt  zuberveiteter Rauchiaback, eine Ostindische
Cigave. —  Pulv. Jalapp. compos. besteht aus

Pulv. vad. Jalappae und Cremor Tartari. — Pulp.
Antimonii  der Englihldﬂr wird bereitet, indem
man Puolv. Antim. crnd. mit Cornu Cervi rasp. bis.
zum Weissgliihen erhitzt, und ist das Surrogat fiir
das in Fngland sehr hiufig gebrauchte, theure
Arcannm Dr. James powder; es entspricht unge-
fihr unserem Stibinm oxydatum album ( Antimo-
nium diaphoreticum ). —  Mixture purgans besteht
aws Infus. Sennae, Tinctura Sennae und Magnesia
sulphurica. — Mixtura sclina febrifuga entspricht
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:
‘unserer Mixt. sal. Riverii. -~ ‘Mixtura .t'umpfmnrﬁ
wird hﬁéreitﬂt, indem man eine halhe Drachma
Camphor mit einer Pinte Wasser abreibt, ist also
sehr schwach, da das Wasser nar wenig Cainphor
aufnimmt. —  Piluloe. Hydrargyr: sind die so,
gﬁﬁannta;n_ blue pills; in drei Granen ist ein Gran
Mercurius vivas enthalten. —  Infusum amarum
'cﬁnipasfnsm: ist ein wissriger Aufguss von rad.
Gentianae, corf. Aurantiorum und cort, Citri. . —
Tincture Opii camphorafe enthilt in einer halben
Unze etwa ejnen Gran Opinm; ausserdem Camphor
und Acidum benzoicum. — Adgua  Ammonice st
Liq. Ammon; caustic. —  Spikitus Ammoniae ist
Liq. Ammon. vinos. —  Ein Minmmum ist der
abgemessene sechzigste Theil einer Drachme
Fliissigkeit. Die Englinder verorduen won krif-
tigen Fliissigkeiten nicht Tropfen, weil diese
sehy verschieﬂf*n sind, sondern Minima; der
Apotheker bestimmt dxese nach der Scala einer
Glasruhre.

-~ Die vom Verfasser mitgetheilten Krankheits-
ge-s'l}hmhteu sind sich zwar alle hochst ahnlich,
“doch kommen in einigen Fiillen .manche interessante
Verschiedeuheiten vor; ,so fingen z. B. in dem
eilften Falle (Seite 78) die Krimpfe nicht im
Ithen und in den Gedirmen, sondern in den
{ 'Exu:emitifitén an, woraus man abnehinen kann, dass
sic. zu den wesentlichen Svmptomen der Krank-



Y

heit gelibren, und nicht erst secundir durch die
‘krampfhaften Zulsilm'hmnziehung&n des Magens und
der Gediirme erregt werden. Wenn man._ iibrigens
einige Fille der epidemischen Cholera Ostindiens
lieset, so iiberzeugt man sich bald, dass die
Krankheit von der hei uns vorkommenden Cholera

hichst verschieden ist: bei der ersteren \\#.ieder- |
holen sich die Ausleerungen bei weitem nichi so
oft, sie treten zuweilen nur drei his vier Mal ein,
und demnoch wird der Fall tidtlich; die ausge-
leerte Masse scheiut milde zun {se:yu (das Verhalten
derselben gegen chemische --R*eagenrtie:i ist leider
nicht untersucht), mund Galle ist erst’ dann darin
enthalten, wenn Besserung eintritt; ganz beson-
ders” zeichnet sich aber, diese Cholera aus durch
die eigenthiimliche, dicke, zihe Beschaffenheit und
schwarze Farbe' des Blutes (es wird mit Theer
vﬁrg']inhﬂuj, durch die krampfhafte, noch nach
dem " Tode fortdavernde,  Verschliessung der
Gallenginge, durch die in den Gedirmen be-
findliche klebrige Masse, und durch das Aunf-
horen der Urinsecretion. Annesley hat das grosse
Verdienst, dass er das eigenthiimliche Verhalten
des Blites vorziiglich beachtet, und zuerst darauf
avufmerksam gemacht hat, dass die Krimpfe erst
Folge der Uminderung und Stockung des Blutes
sind, dass das Blut, sowohl das venose als das
arterielle, in hohem Grade kohlenstoffhaltig ist,
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und dass der Tod nicht durch Exschopfung erfolgt,
(was. auch unglaublich wiire, da die Ausleerungen
nicht sehr hiufig eintreten, und der Verlanf der
Krankheit so rapide ist) sondern dadurch, dass das
~ Gehirn und das Herz nicht mehr duréh oxygenirtes
~ Blut “ervegt, hingegen durch Ueherfilllung mit
carbonisirtem Blute gelihmt werden, — weshalb
er anch den Tod der Cholera-Kranken mit dem
Tode der Eririnkenden vergleicht. M. s. den-
ersten Abschniit des vierten Capitels. Dass "der
Kohlenstoff aus dem Kérper der Cholera-Kranken
~ wirklich nicht ausgeschieden wird hat der, S. 125
erwaknte, Versuch Davy’s bewiesen. — Ob die
Krankheit auch bei Rindern vorkam, hat der
Verfasser nicht erwihnt,

~ Da die epidemische Cholera Ostindiens von
der bei uns vorkommenden Cholera so sehr -
verschieden ist, so wiirde ein Urtheil iiber die
Behandlung Annesley’s (in einem Falle 88 Gran
Calomel; in einem anderen Bilutentziehung von
103 Uuzen bimnen fiinf Stunden) voreilig seyn.
Es ist selir zu fiirchten,, dass wir bald Gelegen-
heit haben werden, die Krankheit durch eigene
Erfahrung kennen zu lernen. Zeitungsnachrichten
melden iibrigens; dass Blutentziehung und Calomel,
frithzeitig angewendet, auch in Russland und in
- Gallizien guten Erfolg gehabt haben.  Annesley -
~ klagt iiber die mangelhafte Einrichtung der Dampf-

i
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bider in Ostindien, glauBt aber dass sie, wenn
sie besser eingerichtet sind als dort, ' heilsamer
seyn wiirden als Wasserbider. Bekanutlich durch-
dringt die im Dampfbade eingeathmete Feuch-
tigkeit den Korper sehr schnell, und wird durch
die Haut wieder ausgeschieden; ein Dampfhad
in der Cholera angewendet wird also allerdings
wohl die wissrigen Bestandtheile des Blutes,
welche durch die wiederholten Ausleerungen dem:
selben entzogen werden, einiger NMaassen ersetzen
konnen, hingegen zur Oxygenisation des Blutes
kann es nur wenig oder fast gar nicht beitragen,
je nach dem wenige oder viele Menschen sich in -
dem Badezimmer befinden. Auch in Rassland soll -
man Dampfbider in der Cholera angewendet haben;
es wire zu verwundern, - wenn man nicht .den
itbermiissig carbonisirten Zustand des Blutes dabei
beriicksichtigt, und Sauerstoffgzas oder. Chlorgas
in den Badezimmern entwickelt hiitte. .

Ob die Krankheit wirklich aus einer Ver-
anderung der electrischen Verhiltnisse der Atmo-
sphiive entspringe ist schwer zu entscheiden, —
wir haben ja nur Barometer- und Thermometer-
Beobachtungen. Da eine Vergleichung mit. den
Berichten, die wir aus Moskan iiber den ‘;tan&
~des Barometers und Thermometers zu erwarten
haben, lehrreich werden kionnte, so habe ich
die. Beobachtungen aus Ostindien in  dieser
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Uehersetzung  wieder gegehen.  Dass Barometer-
Beobachtungen in Beziehung anf (L’iﬁt electrische
Verhalten der Luft von Wichtigkeit sind, da-
von konnte ‘man sich .iz}l diesem Winter auf’s
neue dentlich itherzeugen, wo bei sehr tiefem
Barometerstande .an vielen Orten feurige Luft-
erscheinung'eh beobachtet wurden, 2z. B. den
' 12ten November 1830 bei Heiligenstadt vierzig
Kleine Féllerkugeln; den Gten December bei
Minden ein grosses flammendes Meteor, und am
10ten December ein ihnliches bei Warschau; den
7ten December bei Diisseldorf eine rothe Wolke
" mit zuckenden Flammen, eine Viertelstunde lang
. ( vielleicht.ein Nordlicht); den 12ten Janunar 1831
bei Breslan ‘eine Feuerkugel u. s. w.  Ausserdem
‘beobachtete man den 1lten December 1830 an
‘der deutschen Ostseckiiste ein Nordlicht ; den
Tten Januar 1831 (bei sehr hohem Barometer-
stande ) erschien ein starkes, fast in ganz Dentsch-
land, so wie in Paris und Madrid sichtbares Nord-
licht; den 18ten Januar ein schwaches Nordlicht
in Berlin; den 3lsten Januar ein sehr starkes

Zodiakallicht in Hannover. Aus dem Erscheinen '

der Nordlichter muss man schliessen, dass in
‘der letzten Zeit das electrische Verhalfen der

Atmosphire sich iiberhaupt veriindert' hat; seif

wenigstens vierzig Jahren ist in diesen Gegenden
kein Nordlicht gesehn worden, bingegen erinneren

- |
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sich altere Leute, dass in den Yetzten Dgcénrﬁen'
des vorigen Jahrhunderis, wo die Influenza von’
Osten nach Westen durch. Europa zog, diese
Erscheinung sehr hiinfig vorkam.
Die Nachrichten aus Russland sind zum Theﬂ
S0 widersprechend, dass man noch nicht sagen
kann, obh die Be]mnptm:g Annesley die Krank-
~ heit sey micht contagios, sich hestitigt hat.
Da die Quarantaine fiir ,;Waaren bald aufgehoben
wurde, so scheint man wenigstens an einen fixen
Anatecliungsﬁaﬂ' nicht zu glauben. Uebrigens Hat
man “dort ebenfalls  gefunden, dass Menschen, die
in engen, dumpfen Wohnungen leben,« sich un-
reintich halten, und hiufig FExcesse hegehen,
— " also die niederen Stinde — am. leichtesten,
~mnd  dass die Aerzte im Ganzen nur selten veon
der Krankheit ergriffen wurden. '
~ Da es gewiss jedem Arzte interessant seyn
wird zn erfahren, welche Maassregeln die oster-
reichische Regierung gegen die, von ihr  als
contagios bezeichnete, Krankheit ergriffen hat,
und die Instruction dariiber im Buchhandel nicht
erscheint , so habe ich sie hier abdrucken

lassen..
Hannover im Februar 1831.
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| Weuigé Krankheiten haben bei den Aerzten
mehr Aufmerksamkeit erregt, und iiber alle
- Ostindischen Lidnder mehr Schrecken verbreitet,
als die epidemische Cholera.  Die abweichenden
und widersprechenden Meinungen, welehe man
zn verschiedenen Zeiten dariiber aufgestellt hat,
zeigen deutlich genug, dass wir iiber die wahre
Natur der Krankheit und iiber eine erfolgreiche
- Behandlung derselben . noch sehr in Ungewissheit
sind. So lange als diese dauert, ist es die
Pflicht eines jeden Arztes, welcher eine aus-
gedehnte Praxis hatte und unser Wissen in dieser
Beziehung fordern zu konnen glanbt, alles
bekannt zu machen, was er gesammelt hat.
Nur auf diese Art kimnen wir hinreichende Data
erhalten, - um richtige Ansichten dariiber aufzu-
stellen, wie nian die Kraukheii hehandeln muss,
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und = wie man ihren Verheerur;gen Einhalt thun
55 SRR |

Der Veriasser war fiinf Jahre lang (von
1819 bis 1823 ) mit der Besorgung der Medicinal- -
angelegenheiten in der Besatzung von Fort Saint
George und . in dem General - Hospitale der
Priisidentschaft Madras heauftragt, wund da die
spasmodischie Cholera wihrend dieser Pericde
mit der grissten Heﬁiigkﬂit wiithete, so hatte er
Gelegenheit genug, dieselbe in allen ihrven Formen
zu beobachten,. zn behandeln, und Sectionen vor-
?unélnuen, die niemals unterlassen werden sollten,
wenn man iiher die walve N'lim einer Krankheit
irgend in Ziweifel ist..

In Beziehung auf die in dieser Ahhandluﬂg_
erzihlten Krankheitsfille glaubt der Verfasser noch
bemerken zu miissen, dass der scheinbare Wider-
spruch, der zwischen der Behandlung -einiger Fille
und den von dem Verfasser vertheidigtéen Grind-
sitzen Stati findet, sich dadurch erklirt, dass
diese besonderen Fille in dem unter seiner Leifung
stehienden Hospitale von sehr tiiehtigen und. wohl
verdienten Militair - Aerzten behandeit _wurden,
welchen er die Besorgung derselben iibergeben
hatte. Der Verfasser wiinschte' das Resultat- einer
Behandlung kennen zn lernen, zu derén Gunsten
sich vielleicht manches anfithren ldsst; er wiinschie
ferner, dass rationelle Ansichten unter keiner Art

o
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von Zwang stehen sollfen, der fliir die Wirkung
~engherziger Ideen gegolten hahen wiirde.

~ Der Verfasser iibergiebt nun hier. ohue An-
' maassung dem irztlichen Publicum das Resultat
seiner Beobachtungen iiber diese furchthare Krank-
heit, und bedauert nur, dass er mehr in der
Sache zu leisten nicht im Stande war.

Sein einziger Zweck war, eine ungeschmiickte

~ Angabe seiner Erfalrungen zu lieferen, er rechnet
~daher auf die Nachsicht seiner Collegen, und
versichert, dass diese Erfahrungen durch genaue
und aufmerksame Beobachtung am Krankenbette
) Wiihxené der tiglichen, man kinnte sagen stiind-
lichen, Ausiibung seiner Pflicht gemacht wurden.
Wenn er so gliicklich ist, diesen interessanten
Gegenstand nur etwas mehr aufzukliren, so wird
er fiir die gehabte Miihe und fiir die Aengstlich-
keit, mit welcher natiirlich' jeder schreibt, der
nicht gewohnt ist, seine Meinungeh offentlich be-
kannt 7zu machen, sich hinlinglich belohnt fiihlen.
Durch diese offentliche Bekanntmachung sucht der -
Verfasser eine Pflicht zu erfiillen, welche seine
Dienstverhiltnisse und die Dankbarkeit fiir die ihm
verschafiten Mittel ithm auferlegen.

—  —e—— 0 se— | ae——— E—— e e e R e e
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Der Verfasser hiitte gern die wenigen Ein-
wiirfe beantwortef, welche man. gegen einige seiner
Ansichten iiber die Pathologie und Therapie der

“epidemischen Cholera erhoben hat; da aber diese
Einwiirfe vorziiglich von solchen Minnern aus-

gingen, dié in der Behandlung dieser Krankheit
mur wenige Erfahrungen gemacht haben, und
da die Ansichten des Verfassers, und der Erfolg
der von ihm Empfﬂlilenen Behandlung durch die
erfahrensten Aerzte, ‘welche ihre Meinung iiber
diesen ‘wichtigen Gegenstand ausgesprochen haben,
hinreichend hesﬁitigt wurden, so hielt er es fiir,
besser, seine Schrift nicht dadurch zu vergrossern,
dass er sich in eine Auseinaridersetzung streitiger
Punkte einliess, mm so mehr da unsere Wissen-
schaft dadurch weder gefordert, noch die fiir
welche dies Werk vorziiglich berechnet ist dadurch _
belehrt ' wiirven. -

London deﬁ 13ieu Septembm 1828

A
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“Erstes Capitel,

Bz omi eyt g e .

Jeder ausiibende Arzt, welcher Augenzeuge der
Verheerungen war, welche die in den ostindischen
Besitzungen vor kurzer Zeit epidemische Cholera
angerichtet hat, wird sich natiirlich veranlasst
fithlen, siéh folgende Fragen vorzulegen: 1) findet
sich in den medicihischen Schriften der Hindus,
oder in der Geschichte der Léander, welche jetzt
von dieser verheerenden Krankheift heimgesucht
werden, eine Erwihnung, dass dieselbe in einem der
verflossenen Jahrhunderte jemals in einer #dhnlichen
Form geherrscht habe? 2) findet sich in der Ge-
schichte der Medicin eine Angabe, dass die Cholera
als epidemische Krankheit, entweder in Indien oder
in irgend einem Theile der Erde vorgekommen ist?
In Beziehung auf die erste Frage muss ich ge-
stelin, dass ich von denen, welche die Schriften der
Hindus kennen, durchaus keine Nachweisung‘ erhalten
habe, aus welcher man schliessen konnte, dass die
Cholera in einem -der verflossenen Jahrhunderte
jemals als eine weit verbreitete Epidemie geherrscht
habe. In sporadischer und minder bésartiger Form
scheint die Kranitheit freilich in den medicinischen
Schriften der Hindus erwibnt zu seyn; jedoch auf
solche Art, 'dass weder die Pathologie noch die
Therapie derselben dadurch geférdert wird. Es liess
sich allerdings auch nicht erwarten, dass eine Krank-
heit, die von dem Klima und der Lage der Indischen

1
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Besitzungen zwischen den VWendekreisen so wesent-
lich abhiingt, von der Eingeborenen, welche iiber die
Krankheiten dieser Linder schrieben, iibersehen seyn
sollte; so viel ich aber ausden Angaben derer, welche
die Hindostanische Literatur genau kennen, urtheilen
kann, beziehen sich die Nachrichten jener Schriftsteller
(obgleich offenbar die Cholera in ihrer sporadischen
Form, oder wie sie einzeln in Indien vorkémmt, ge-
meint ist), keineswegs auf die epidemische Krankheit,
welche der Gegenstand dieser Abhandlung ist. _

VVas die zweite Irage betrifit, so geben  die
medicinischen Schriften wenig Nachrichten dariiber,
~und das wenige,  was wir ihnen verdanken, 'ist in
Bezichung auf den Hauptpunkt dev Fragé'weder ent-
scheidend, mnoch lehrreich iiberhaupt. Dass die
Cholera in sporadischer Form von dem Klima
Ostindiens abhingt, ist eine Thatsache, welche wir
bei der Untersuchung iiber den Ursprung der Krank-
heit nicht aus dem Auge verlieren diirfen. Sie héingt
eben so gut von den besondern Klimaten, von der
Beschaffenheit besonderer Localumstinde, und wvon
gewissen Verhiiltnissen und Verinderungen der
Atmosphiire ab, als die Ruhr, das gallichte Fieber
und die Entziindung der Leber !). Hieraus folgt, dass
die Krankheit in einigen Gegenden und vorziiglich in
sewissen Jahrszeiten endemisch vorkémmt. — Durch

1) Der Leser wird vielleicht bezweifeln, dass Leberentziin-
dungen aus den hier angegebenen Ursachen entstehen,
und den endemischen Charakter derselben fiir sehr unge-
wiss halten., FEin erfahrener Arzt, der zwischen den
Wendekreisen practicirte, wird solche Zwweifel nicht
hegen kinnen. (Der Verfasser verweiset hier auf seine
Abhandlung iiber chronische Leberentziindung, welche
sich in demselben Werke Lefindet, aus welchem diese
Abhandlung tiber die Cholera genommen ist, — _dnmer-

kung des Uscbersetzers.)
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das Zusammentreffen der besonderen Verhiltnisse der
Atmosphiire, welche die bekannte Veranlassung der
Krankheit sind, mit den anderen ursachlichen Momen-
ten, welche unmittelbar der Gegend oder dem Orte
angehdren, kann sie manche Charaktere einer Epi-
demie bekommen; aber selbst wenn sie diese Charak-
tere angenommen  hat, wird man finden, dass sie
lediglich aus den angegebenen Ursachen entsteht,
namlich aus solchen, welche von der Gegend ab-
hiingen, wo die Krankheit vorkémmt, und aus solchen,
welche in den kurz vor und wiithrend der Krankheit
obwaltenden Verhiltnissen der Atmosphire liegen;
und ferner wird man finden, dass sie mit dem Auf-
hiiren jener ursachlichen Momente, namentlich des
letzteren, verschwindet. Diese charakteristischen

- Merkmale finden sich aber, wie wir weiterhin sehen
“werden, bei der Krankheit nicht, welche mehrere
Jahre hindurch und auch noch jetzt Indien verheert.
Sie 1ist in manchfacher Hinsicht von der friither
beobachteten und von Schriftstellern beschriebenen
Cholera verschieden, und war nichi eine partielle
Epidemie wie einige andere, die ich gleich anfiihren
werde, und die offenbar von den angegebenen Ur-
sachen abhdngen, sondern sie wverbreitete sich als
allgemeine Krankheit iiber die Hilfte von Asien, und
war nicht abhingig von Oertlichkeiten, oder von
Verinderungen der Atmosphire, nach welcher die
sporadische Cholera meistens zu folgen und zuweilen
sich weit zn verbreiten pflegt 2),

2) Es ist wohl nothig genauer auseinander zu seizen, welchen
Begriff ich mit dem Worte epidemisch ausdriicke. Etymo-
logisch genommen bedeutet es nur cin Allgemein -Ver-.
breitetseyn einer Krankheit. In diesem Sinne kann man
fast von jeder Krankheit sagen, sie konne in epidemischer
Form vorkommen; ich werde daher das Wort in einem



Fiir die Behauptung, dass die Cholera durch die
Lage des Landes wo sie erschien und durch das
hinzukommende noch bedeutendere ursachliche Mo-
ment «( niimlich die anhaltende Dauer oder der plitz-
liche VVechsel bekannter atmosphiirischer Verhiill-
nisse) enisiehe, oder vielmehr herrschend werde, —
fiir diese Behauptung kann man mehrere Auctoritiiten
anfithren, sowohl in Beziehung auf Indien, wo sie
zu jeder Zeit im Jahre vorkam, als auch auf Eurepa,
wo sie zu gewissen Jahrszeiten erschien.

So schrieb z. B, Dr, Paisley 3) ans Madras im
Jahre 1774: ,,0Ohne Ziweifel trigt die Situation der-
selben (der Truppen) dazun bei, dass die Krankheit so
hiiufig und so heftig vorkommt; sie ist, wie ihr be-

heschrinkteren Sinne nehmen, und dieses stimmt, wie ich
glaube, auch mit dem gewihnlichen Sprachgebrauche
iiherein, Ich nehme an, dass eine Krankheit wirklich
epidemisch ist, wenn sie eine grosse Anzahl von Menschen,
in derselben Zeit ergreiff, und wenn das Herrschen der-
‘selben sich nicht aus den gewihnlichen und bekannten
Ursachen, Temperatur, Jahrszeit u. s. w. anders erkliren
'liisst, als wenn man einen besonderen Zustand der Atmo-
-sphidre annimmt, dessen Eigenschaften durch wunsere Be-
obachtungsmittel nicht nachgewiesen werden kinnen, und
welcher von den bekannien wahrnehmbaren Verhiltnissen
dieses Fluidi, nemlich dem Grade der Wiirme, der Feuch-
tigkeit u. s. w. unabhiingig ist. In diesem Sinne sind
verschiedene Arten von Fiebern, die Menschenblattern,
‘die Ruhr, die Indische Cholera, das Scharlachfieber, die
Masern, der Keichhusien, die Rose, epidemische Krank-
heiten,  Dr. Samuel Johnson giebt die Definition des
Wories epidemisch so an: ,,1) was auf ein Mal eine
grosse Menge Menschen befillt, wie eine Seuche, 2) Was
allgemein vorherrschend ist; was eine grosse Menge er-
greift; was im allgemeinen herrscht, was allgemein
herrschi® wu. s, w,

3] Siche Curtis’s diseases of India,
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merkt habt, eine wahre Cholera, dieselbe welche in
Trincomalee war.“ VVeiterhin giebt er au, dass die
Krankheit oft ,,epidemisch®® sey, nameuntiich unter
den Schwarzen; aber aus dem Ziusammenbange muss
man schliessen, dass er endemische Ursachen mit
epidemischen Einfliissen verwechselt hat, und dass er
also das, was offenbar die Folge von Oertlichkeilen
und von besonderer Beschaffenheit der Jahrszeil war,
irgend einer verborgenen epidemisclien Constitulion
zuschrieb, fiir welche sich kein geniigender Beweis
lindel.

~ Die Nachrichten, welche seit Dr. Paisley’s Bricfe
bis zum Jahre 1817 von Minnern, welche in Oslin-
dien waren, tiber die Cholera gegeben sind, beziehen
sich vorzuglich auf das Herrschen der Krankheil in
Bbesonderen Gegenden, in Folge Dbesonderer Figen-
thiimlichkeiten dieser Gegenden, und vorsziiglich in
Folge von Veridnderungen in der Atmosplidre, welchen
das Vorkommen der sporadischen Cholera gewéhnlich
zugeschrieben wird.

Sonnerat erwiihnt in dem Berichte iiber seine
Reisen in Indien, zwischen den Jahren 1770 und 17861,
dass die Cholera auf der Kiiste Coromandel herrschie,
und besonders in einer Periode einen epidemischen
und bésartigeren Charakter annahm; aber wir finden
bei diesem Schriftsteller ausdriicklich angegeben, dass
s.einige die Kranklieit durch Schlafen in freier Luft
sich zuzogen, andere durch den Genuss von kaltem
fleis mit sauverer Milch, die meisten aber dadurch,®
dass .sie assen, nachdem sie sich in kaltem VVasser
gebadel oder gewaschen hatten. Diese epidemische
Krankheit kam vor bei ndérdlicher Richtung des
Windes wiilirend der Mounate December, Januar und
Februar, und als diese sich inderle, verschwand die"
Krankheit.* Wi g

~ Hier finden wir Veranlassung genug zu einer mehr

L

.l'.

i
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als gewdhnlichen Verbreytung der Cholera. Kalte
trockene VVinde, welthe nach einem warmen und
feuchten Zustande der Atmosphiire eintreten, veran-
lassen gewdhnlich das hiunfige Vorkommen der Cholera
in gemissigten Klimaten; wund in den tropischen
Liéndern, wo diese ursachlichen Momente im Allge-
meinen noeh kriiftiger sind, sowohl an und fir sich,
als auch im Verhiltnisse zu der Pridisposition derer,
welche ihrem Einflusse ausgesetzt sind, mussten sie
natiirlich eine verhiiltnissmiissig heftigere VVirkung
hervorbringen. :

Die Nachrichten, welche in Curtis’s wohl be-
kanntem VWerke und in Girdlestone’s Versuche iiber
die krampfhaften Krankheiten Indiens (Essay on the
Spasmodic Affections of JIndia) von der Cholera
gegeben werden, beziehen sich nur auf eine etwas
mehr als gewoéhnliche Verbreitung der Krankheit
wihrend der Jahre 1781 und 1782, welche den Jahrs-
zeiten, der Beschaffenheit des Klimas und den indi-
viduellen Verhiltnissen der davon ergriffenen Perso-
nen zugeschrieben wird; aber weder in dem VVerke
von Curtis noch in Girdlestone’s Versuche findet sich
ein Beispiel, dass die Krankheit einen wahrhaft
epidemischen Charakter angenommen hiitte, oder dass
sie aus anderen als den bekannten Ursachen ent-
standen sey. !

Die Nachrichten, welche wir iiber die Cholera
besitzen, welche wilhrend des Jahres 1787 in Arcot
und Vellore herrschte, beweisen ebenfalls zur Geniige,
dass sie von der Beschaftenheit der Jahrszeit abhing.
Thompson, welcher beauftragt war die Ursachen der
ungewdéhnlichen Verbreitung der Cholera in den
genannten Gegenden aufzusuchen, sagt ausdriicklich:
,;diese Krankheit ist genau dieselbe, welche zu
Trincomalee in den Monaten April und Mai 1762
herrschte, wo die Jahrszeit sehr heiss und auch kiihl
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war, die VWinde vom Lande her wehelen und einige
Stunden weil auf die Sece sich erstreciilen. Das
Weller ist jetzt hier ebenso, wie ich es in Trin-
comalee erlebte.¢
- Wenn wir noch weiter zuriick gehun, iber das
Ende und die Mitte des achtzehnten Jahrhunderts
hinaus, so finden wir ebenfalls iiber epidemische Ver-
breitung der Cholera in Indien nirgend eine genii-
gende Nachricht. Bontius, unser friihester Schrift-
steller iiber die Krankheiten dieses Liandes, erwiahnt
freilich besonders die Cholera, sagt jedoch nicht, dass
sie als epidemische Krankheit vorkidme; ausserdem
ist die Beschreibung, welche er von der Cholera
giebt, zwar genau genug in Bezichung auf die gelin-
deren Fille der Krankheit, so wie sie sporadisch vor-
kommt, sie passt aber keineswegs auf die sehr heftige
Form unter welcher sie jelzt als Epidemie auftritt.
Nach diesen Untersuchungen und auch nech nach
anderen, die ich hiitte anfithren kénnen, muss man,
glaube ich, behaupten: 1) es fehlt an Beweisen, dass
die Cholera in fritheren Zeiten als eine weit ver-
breitete Epidemie in Indien geherrscht habe; und
2) die Nachrichten, welche wir iiber ungewohnliche
Verbreitung der Clolera in einer besonderen Gegend
oder in einem besonderen Lande haben, beweisen zur
Geniige, dass diese Verbreitung nur der Beschaffen-
heit der Lokalumstinde und der Jahrszeiten, so wie
den wahrnehmbaren Verinderungen in der Atmo-
sphiire, und den individuellen Verhiltnissen der er-
griffenen Personen zugeschrieben werden musste;
dass sie aber nicht etwa von diesen Ursachen unab-
hingig und durch andere tiefer liegende veranlasst
schien, die man bei unserer, gegenwartig noch sehr
unvollkommenen Kenntniss der Sache, mit den Wor-
ten epidemische Ursachen oder epidemische Constitu-
tion der Atmosphiire zu bezeichnen sucht.
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VVenn man nun behaupten kann, dass wir keine
Nachrichten dariiber besitzen, dass die Cholera friiher
als epidemische Krankheit in Indien vorgekommen
sey, so fragt es sich, ob auch dariiber die Nach-
richten fehlen, dass sie in irgend einem anderen
Theile der Erde in friiheren Zeiten als Epidemie
geherrscht habe. Ich will das Resultat meiner
Nachforschungen in dieser Beziehung kurz angeben.
Sydenham sagt von der Cholera ,;anno 1669 se latius
diffuderat quam alio quovis anno quantum ego obser-
vaveram, eam anni partem, quae aetatem fugientem,
atque autumnum inminentem complectitur, unice ac
eadem prorsus fide, qua veris primordia, hirundines,
aut insequentis tempeslatis fervorem cuculus amare
consuevit.* Und an. einer andern Stelle: ,,exeunte
aestate (anni 1676) cholera morbus epidemice jam
saeviebat, et insueto tempestatis calore evectus atro-
ciora convulsionum symptomata, eaque diuturniora
secum trahebat %). — VVenn man jedoch diese
Ausdriicke gehorig erwigt und im Zusammenhange
mit dem Texte beurtheilt, so beweisen sie nur, dass
die Cholera allgemeiner verbreitet war, als es ge-
wohnlich der Fall zu seyn pfiegte, eine Folge davon,
dass die bekannten Ursachen, aus welchen die Krank-
heit entsteht, zu jener Zeit in ungewohnlich hohem

Grade wvorhanden waren. FEine Praxis von wenigen

Jahren in London oder in irgend einem Lande kann
schon hinreichend dariiber belehren, dass die Cholera
in dem Sommer und Herbste des einen Jahres hiiu-
figer ist, als in einem anderen, was von dem ver-
schiedenen Charakter der Jahrszeiten herkémmt;
allenfalls kann man sie wohl in den Jahren, wo sie
ungewdohnlich hiufig ist, epidemisch nennen, wenn
man das VVort epidemisch in gewissem Sinne seiner

1) Opera universa. Lugd, 1726, pag. 171 et 295.
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etymologischen Bedeutung nimmt; jedoch fiir wahr-
haft epidemisch kann man sie nicht halten, sobald
man das allgemeine Verhalten und die genaueren Um-
stinde der Krankheit niher und in grisserem Umfange
beobachtet. |

VWas ich hier von Sydenham’s Beobachtungen
gesagt habe gilt auch von den sehr diirftigen Nach-
richten, welche wir aus neuerer Zeit iiber eine mehr
als gewohnliche Verbreitung der Cholera in einigen
Gegenden von Europa besitzen. J, Franck erwihnt
in den Ephemerid. Nat. Curios, dass wiahrend des
Octobers {1695 in Ulm eine der Cholera iadhnliche
Krankheit herrschte; die Geschichte dieser beson-
deren Kranklheit 1ist zwar wvon einigen neueren
Schriftstellern, als zur Cholera gehdrend, angefiihrt,
jedoch nach den Angaben, welche J. Franck dariiber
macht, glaube ich, dass dieselbe von der Cholera
wesenilich verschieden gewesen ist, und in einer
ungewohnlich hiufigen Kolik bestanden hat, welche
in mancher Hinsicht die Form der Malerkolik an-
nahm, Die folgenden Symptome zeigen hinreichend
den Unterschied zwischen dieser Krankheit und der
Cholera: die Kranlkheit erschien nachdem Kiélte und
Regen geherrscht hatten, es fand Verstopfung, reissen-
der Schmerz im Unterleibe, Krampf in der Lenden-
gegend dabei Statt, und vorziiglich ergriff sie solche
Menschen, welche den Spirituosis ergeben waren u.
s« w. J. Franck war ungewiss, ob er sie dem Ge-
nusse des neuen, aus unreifen Trauben bereiteten
Weines und dem verinderlichen Zustande der Atmo-
sphire, oder irgend einem unerklirlichen, aus dem
Inneren der Erde hervorkommenden Agens zuschrei-
ben sollte.

‘Seit J. Franck haben die medicinischen Schrift-
steller ein ungewdhnlich hiufiges Vorkommen der
Cholera nur mit wenigen VWorlen erwilint, und aus

”
L
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diesen wenigen gehi hervor, dass sie Kolik damit
verwechselten, welche auch mehr als die Cholera
geherrscht zu haben scheint. So z. B. Augustini in
‘seinem Berichte iiber die im Jahre 1747 zu Venedig
herrschenden Krankheiten. Malouin in seiner Ge-
schichte der zu Paris im Julius 1750 herrschenden
Kolik; Lentin in seinen Memorabil: epidemicorum
beschreibt eine heftige Form von Kolik, gewiss aber
keine wahre Cholera. Jeder dieser Schrifisteller
giebt in der Beschreibung vorziiglich hartnickige
Verstopfung, wund nur zuweilen eintretendes Er-
brechen an. .

Ich will diese Untersuchung nicht weiter fort-
fiilhren, wund schliesse sie mit den Behauptungen:
1) wir haben keinen geniigenden Beweis, dass eine
Krankheit, welche in jeder Hinsicht mit der, welche
kiirzlich Ostindien verheerte, identisch ist, jemals
Jriiher existirt habe; 2) diese Krankheit ist in wviel-
Jfacher Hinsicht von der Europiiischen, und in einiger
Hinsicht auch von der in Indien sporadisch vorkom-
menden Cholera verschieden; und endlich 3) die euro-
piische Cholera hat gewiss niemals, und die gewdhn-
liche Cholera Indiens, so weit wir nach den wuns
zu Gebote stehenden MHiilfsmitteln urtheilen konnen,
walirscheinlich niemals eine Form angenummeﬁ, welche
in allen ihren besonderen Eigenschaften mit der Form
dieser Epidemie iibereinkime.
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Zweites Capitel

Von den Sympzamen' und dem Verlaufe der epidemi-
schen Cholera,

Obgleich diese Krankheit die allgemeinen charakte-
ristischen Eigenschaften aller Epidemien besitzt, so
weicht sie doch in den weniger wesentlichen von
den meisten andern epidemischen Krankheiten, wie
man sehen wird, ab, vorziiglich in ihrem schnellen
Laufe, wodurch alle menschlichen Mittel um ihre
Verbreitung zu hindern vereitelt werden. Sie er-
schien zuerst in Bengalen im Jahre 1817, und wurde
auf der Madraskiiste der ostindischen Halbinsel
zuerst zu Jaulnah im Junius 1818 beobachtet; sie
verbreitete sich dann fortwiihrend und ohne Unter-
brechung iiber alle Theile des Landes bis zum
Jahre 1821, wo sie bedeutend abnahm. Selbst jetzt
noch kémmt die Krankheit hin und wieder vor,
aber diese Fille sind im allgemeinen milder und
leichter zu bekdmpfen, als es im Anfange und wiih-
rend der Hoéhe der Epidemie der Fall war,

Um dem Leser eine genaue und deutliche Schil-
derung von den Symptomen und dem Verlaufe der
Krankheit zu geben, und die Aufmerksamkeit ost-
indischer Aerzte vorziiglich auf die Umslénde zu
richten, durch welche die anfangende Invasion die-
ser schrecklichen Krankheit sich ankiindigt, werde
ich 1) den gewdhnlichen Verlauf beschreiben; 2) die
fri.ilmsttan‘Symptume; 3) die Symptome der spiteren
Stadien der Krankheit, und 4) die pathognomoni-
schen und prognostischen Symptome.
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Erster Abschnitt.
Bescleibung der Symptome der epidemischen Cholera.

Der Verlauf der Krankheit ist im allgemeinen
folgender: der Kranke hat mechrere Stunden hin-
durch, oder auch Iingere oder kiirzere Zeit, je
nach dem die Umstinde sind, ein Gefiihl von all-
gemeiner Unbehaglichkeit und von Beiingstigung in
der Regio epigastrica, welche sich heiss anfiihlt.
Diese Symplome nehmen mit mehr oder weniger
Schnelligkeit zu, und die Gesichisziige, die anfangs
nur Unbehagen ausdriicken, bekommen bald immer
mehr ‘den’ Ausdruck wvon Angst und Traurigkeit.
Der Puls ist in dieser Periode meistens beschleunigt
und immer unterdriickt. Dieser Zustand des Orga-
‘nismus bildet das erste Stadium der Krankheit; ich
habe es, da es fiir die Behandlung der Krankheit
sehr wichtig ist, das Stadium invasionis genanni,
und in dem folgenden Abschnitte ausfithrlicher davon
‘gehandelt. '

Der Kranke klagt zuweilen zugleich mit diesen
Symptomen, sonst aber unmittelbar darauf, iiber
Uebelkeit und ein unangenehmes Gefithl, welches den
ganzen 'T'ractus intestinorum zu ergreifen scheint.
Bald kommt zu diesem Gefithle von Unpisslichkeit
im allgemeinen und besonders von Stérung in den
Verdauungsorganen eine copivse Ausleerung des
Magens und der Gedirme hinzu, ein Gefithl von
Erschopfung, von Abnahme der Kriifte, wvon Leer-
heit; ferner unregelmissige krampfhafte Zuckungen
der oberen und unteren Xxtremitliten, Die Aus-
leerungen, welche in dieser Periode Statt finden,
bestelien gréosstentheils aus den Nahrungsmitteln,
welche zu der Zeit, wo der Kranke ergrifien wurde,
im Magen und in den andern Theilen des Nahrungs-
kanales noch enthalten waren; und nach der Quan:
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titit der amsgeleerten Massen, so wie nach dem
Gefithle von Leerheit und Erschopfung, welches
danach entsteht, scheint der Inhalt des ganzen
Darmkanals in dieser Periode vollig ausgeleerl zu
werden,

Die Krimpfe, welche meistens in dieser Periode
eintreten, nehmen bald zu, jedoch sind sie im all-
gemeinen nicht schr heftig, vorgziiglich in den Ex-
tremitiiten, wo sie anfangen; sellen ergreifen sie
die Muskeln des Riickens, der Lendengegend und
des Gesichtes; nach den Extremititen werden die
Bauchmuskeln zuniichst tergriffen, und zuletzt die
Brustmuskeln und das Ziwerchfell, WWas die Natur
der Kriimpfe betrifft, so scheinen sie mehr kloni-
scher als tonischer Art zu seyn; jedoch wechselt die
Art der Krimpfe in den verschiedenen Stadien der
Krankheit gar sehr, selbst bei einem und demselben
Kranken: in einigen Filllen sind sie anfangs mehr
tonisch, aber nach und nach nehmen sie die klo-
nische Form an, welche im Ganzen doch die wvor-
herrschende zu seyn scheint.

Das Eintreten der Krimpfe und der Ausleerun-
gen des Nahrungskanales wird auch von Taubheit,
Schwindel, Ohrensausen, Kilte der Extremititen und
des Kirpers iiberhaupt begleitet. Der Kranke fiihlt
jetzt meistens grosse Bedriickung und Angst in den
Pricordien und in der Regio epigastrica, das Athmen
ist erschwert und unregelmiissig, und ein allgemeiner
Collapsus tritt ein. Die Schmerzen, welche die
Kranken zuweilen im Leibe fiihlen, sind kelikartig
und oft heftig; sie werden aber, so wie auch die
Schmerzen, welche mit den Krimpfen in den Mus-
keln des Bauches und der Extremililen einireien,
durch Driicken und Reiben gemindert. Die Haut
wird mit dem Fortschreiten der Krankheit immer
kiilter, und ist mit einem kalten Dunste Dbedeckt,
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der sich zu einer copiisen, kalten, rohen Feuch-
tigkeit (raw moisture) ansammelt, welche die zu-
sammengeschrumpfien, = wie gekocht aussehenden
Hautbedeckungen, wvorziiglich an den Extremitiiten,
itberzieht. Das Gesicht hat jetzt ein zusammen-
gezogenes, eingefallenes, todtendhnliches Ansehn mit
angstlicher Miene; die Augen sind in ihre Hohlen
zuriickgesunken und mit einem blangriinen Ringe
umgeben. Der Puls wird zuerst klein, schnell,
unterdriickt; nachher kann man ihn kaum an der
Hand noch fithlen. VVenn man in dieser Periode
Blut ldsst, so findet man es ganz schwarz, dick und
olig; haufig will es nicht aus der Véne fliessen.
Das Arterienblut sieht aus wie das gewdhnliche
Venenblut. Der Kranke klagt in dieser ganzen Zeit
iiber ein brennendes Gefiihl in der Regio epigastrica
und umbilicalis, und iiber unauslischlichen Durst;
die Zunge und der Mund sind aber feucht, kalt,
und weiss belegt. Das Erbrechen und die Stuhl-
ausleerungen sind jetzt hiufig, und das Ausgeleerte
besteht blos in einer Fliissigkeit, die dem Reiswasser
dihnlich ist, und in welcher schleimige Flocken und
eyweissartige Stoffe schwimmen. Zuweilen sind
diese Stoffe schlammig, tritbe und von verschie-
dener Farbe; niemals aber ist ihnen' Galle bei-
gemischt. So wie die Krankheit fortschreitet, nimmt
die Hiufigkeit dieser Ausleerungen immer mehr ab,
und zuweilen héren sie eine betriichtliche Zeit vor
dem Tode des Kranken giinzlich auf. Dasselbe gilt
von den Krimpfen. Urin scheint nicht secernirt
zu werden, und nicht nur dieser, sondern auch der
Speichel und alle Driisensecretionen scheinen wih-
rend des Verlaufes dieser. schrecklichen Iiranlihe:t
vollig gehemmt zu seyn.

Bei dem ferneren Verlaufe der Krankheit sinken
die Augen und die iibrigen Theile des Gesichtes
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immer mehr ein: die Cornea bekémmt ein welkes
Ansehn, Die Extremitiiten sind ganz kalt, und ihre
Oberfliche ist gerunzelt und sieht wie gelkocht aus.
Die Stimme wird schwach, klingt unnatiirlich, als
ob sie ans einem Grabe kiime; die Respiration wird
immer mehr erschwert, ist meistens beschleunigt,
zuweilen aber auch larfgsam, und der Athem des
Kranken ist kalt. VVidhrend dieses Stadiums sind
die Kranken im allgemeinen unruhig, zuweilen in
sehr hohem Grade; sie werfen sich fortwihrend hin
und her, und in ihrem Benehmen spricht sich die
hichste QOual aus.  Obgleich sie verdriesslich und
iiber jede Stérung unwillig werden, nicht sprechen
migen und ihre physischen Krifte ganz vernichtet
sind, so behalten sie doch den Gebrauch der Geistes-
kriifte bis zur letzten Stunde ihres Lebens.

VWenn der Tod herannaht, so nimmt das Gefiihl
von'Angst und von Druck in den Pricordien und in
der Regio epigastrica noch mehr zu, Die Unruhe
geht in eine Art von heftiger Bewegung iiber, die
Functionen der Vitalitit sinken nach und nach, ver-
schwinden endlich ganz, und die Kranken sterben im
allgemeinen zwilf, funfzehn, zwanzig oder sechs und
zwanzig Stunden nachdem sie von der Krankheit
ergriffen wurden.

Dieses ist der Verlauf der epidemischen Cholera,
einer Krankheit, die jedem Arzte unvergesslich
bleiben wird, der nur ein einziges Mal ihr entgegen
zn wirken veranlasst war, einer Krankheit, an
welche man nicht ohne grosse Angst und Sorge
denken kann, man mag sie nun aus eigener Anschau-
ung oder nur aus Beschreibungen kennen.

Ich werde nun die Symptome angeben, durch
welche die verschiedenen Perioden der Krankheit
sich von einander unterscheiden, damit man eine
genauere Bestimmung iiber die Anwendung der Mittel
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erhilt, mit welchen es noch am ersten gelang, den
todtlichen Ausgang abzuwenden, selchen die Krank-
heit so leicht nimmt. :

Zﬁﬁ'l&:ifét‘ Abschnitt.

.V on den fruﬁﬂsten S}'m‘pmmmz der epidemischen Cf:afﬂra. ader von
. den Symptomen des Stadii invasionis.

Sowohl fiir den Ruf des Arsztes als fir das Leben
der Kranken, welche er zu besorgen hat, ist es von
der gréssten VWichtigkeit, dass ihm die Symptome
genau bekannt sind, welche das Stadium invasionis
der epidemischen Cholera bezeichnen. Ich bin fest
iiberzeugt, dass ein erfahrener und aufmerksamer
Beobachter aus diesen Symptomen erkennen kann,
wenn die Krankheit einen Menschen =zu ergreifen
droht, und dass er durch Anwendung zweckmissiger
Mittel verhindern kann, dass die Krankheit nicht
den Grad von Heftigkeit bekémmt, den sie ganz
unfehlbar annehmen wiirde, wenn man sie nur wenige
Stunden lang sich selbst iiberliesse, und welcher in
einer Menge von Fillen den Tod herbei fithren wiirde,
wenn man auch die passendsten und kriftigsten Mit-
tel anwendete,

Ein Arzt, welcher den gehirigen feinen Tact be-
sitzt, wird in dem Gesichte des Kranken, die ersten
Veriinderungen bemerken, welche die bevorstehende
Invasion der Cholera andeuten. In den Gesichtsziigen
spricht sich ein Zwustand aus der an Angst grinat,
ohne dass der Kranke selbst es gerade immer be-
merkt, oder iiberhaupt sich unwohl fiilhlt. VVenn
der Arzt in dieser Zeit fragt, wie der Kranke sich
befinde, so ist gewdhnlich die Antwort: ,,vecht gut;°
wenn man aber genauer nachfragt, so giebt' der
Kranke an, dass er ganz eigene Empfindungen habe,
die er nicht deutlich beschreiben kinne, obgleich er
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weder Schmerz noch Uebelkeit fiihle; indessen ist er
doch verstimmt; zuweilen zeigt sich ein klebriger
Schweiss auf {].EI‘ Haut; der Puls ist zwar ziemlich
voll und hart, aber doch offenbar unterdriickt und
muhsam (labouring). Indessen ist der Puls keines-
wegs so beschaffen, dass er besondere Aufmerksam-
keit erregt, wenn man nicht durch die Krankheit

schon alarmirt ist; wenn man freilich auf ihr Er-
scheinen vorbereitet ist, so kann man ihn unmoglich

verkennen. Ein Aderlass kann in dieser Periode von
dem grossten Nutzen seyn, und die FErfahrung hat’
sehr dafiir gesprochen.

Ich kénnte viele Fille anfithren, wo man durch’
genaue Beobachtung, (eigens in der Absicht angestellt,
um dieses Stadium der Krankheit zu erkennen), zu
einer Behandlung veranlasst wurde, welche den besien
Erfolg hatte; némlich der- fernere Verlauf der Krank-
heit wurde dadurch bei weitem milder, und der
Kranke genas. Man wird aber ohnehin daven sich
hinlidnglich iiberzeugen, dass man immer auf der Huth
seyn und dieses Stadium der Krankheit mit unabe
lissiger Aufmerksamkeit beobachien muss.

Ich muss ferner iiber dieses Stadium der Kranks
heit bemerken, dass die Kranken wahrend desselben
bedeutenden Xkel empfinden, wund der Stuhlgang
weniger consistent ist, als gewdGhnlich; meisiens
werden die Stoffe dadurch ausgeleert, welche in den
dicken Gedirmen befindlich waren; das Ansehn der
/Excremente ist daher verschieden, und hingt von
dem Zustande ab, in welchem die Verdauungswerk-
zeuge sich befanden, als der Kranke ergriffen wurde,
I}er Kranke klagt iibrigens weder in diesem noch in
~dem folgenden Stadium iiber wirklichen Schmerz,
selbst nicht bei einem Drucke auf den Unterleib, nur
bringt in dem folgenden Stadium der Eintritt des
Krampfes Schmerz hervor. Der Kranke fithlt sich

P
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in hohemn Grade erschipft, und unfihig sich nur
irgend anzustrengen. Hiiufig fithlt er Kolikschmerzen,
aber sie vergehen, oder werden wenigstens gemindert,
durch Druck und durch die freiwilligen Ausleerungen,
welche in diesem Stadium eintreten. Urin wird in
dem Stadium invasionis meistens nur in geringer
QGuantitiit und selten gelassen. Das Abdomen ist in
diesem Stadium, und in vielen Fillen wiihrend des
ganzen Verlaufes der Krankheit, ungewéhnlich auf-
getrieben, allem Anscheine nach durch Congestion in
den Eingeweiden desselben; man bemerkt dies selbst
in den Fiillen, wo die Kranken nach dem hiufigen
Erbrechen und Purgiren iiber ein Gefiihl von Leer-
heit klagen. VVenn die Krankheit véllig ausgebildet
ist, so scheint fast alles Blut in den grossen Venen-
stimmen und in den Eingeweiden der grisseren
Hohlen des Korpers sich anzuhfiufen, und die Sym-
ptome hervor zu bringen, welche das zweite Stadium
der Krankheit anusmachen,

Der folgende Auszug aus dem Briefe eines ein-
sichtsvollen und sehr thitigen Militairarztes betrifit
gerade diesen Gegenstand, und beweiset auf die
deutlichste Art, wie sehr derselbe von den Vortheilen
sich iiberzeugt hatte, welche laus einer genauen jund
unablissigen Beobachtung dieses Stadii fiir die Be-
handlung der Kranken erwachsen. H. Colledge 5),
VVundarzt auf dem Schiffe der Ostindischen Com-
pagnie General Harris, schreibt mir folgendes: ,,Aus

7} Da in den Schriften #ber Cholera, welche ich zu schen
Gelegenheit hatte, die Symptome des Stadii invasionis so
wenig angegeben, und, wie ich behaupten michte, von
den meisten Schrifistellern ganz und gar dbersehen sind,
so werde ich den Brief des H. Colledge, als Beleg fiir
meine Beobachtungen, hier ganz wieder geben, und nur
einige kleine Verbesserungen hinzufiigen, die keineswegs
den Sinn seiner Mittheilungen betreffen.

L
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der freundlichen Art mit welcher Sie einen Theil
der kranken Mannschaft des Schiffes General Harris
im Hospitale zu Madras in Ihre Behandlung genommen
haben schliesse ich, dass eine Schilderung der ersten
Symptome, 'mit welchen die Krankheit in mehr als
siebenzig Fillen anfing, Ihnen interessant seyn wird,
um so mehr da sie meiner Meinung nach sehr viel
von der Natur der Epidemie an sich haben, welche
seit dem Jahre 1817 in Ostindien mehr oder weniger
geherrscht hat. Ich muss freilich gestehn, dass in
einigen dieser Fille die gewdéhnlichen charakteristi-
schen Symptome jener Krankheit fehlten; wenn man
aber erwigt, dass die Kranken schon in der friihesten
Periode drztliche Hiilfe gebrauchten, oder, wie die
Seeleute zu sagen pflegen, dass sie zum Doctor
gingen wenn sie Unlust zur Arbeit fiihlten, so fehlt
es nicht an Symptomen, welche die Krankheit ziem-
lich deutlich anzeigen, ehe Purgiren, Erbrechen und
Kriampfe hinzu kommen.*

»lch bin so fest iiberzeugt, dass diese letzteren
Symptome nur secundire sind, dass ich unbedenk-
lich einen Krankheitsfall fiir die epidemische Cholera
erkliren -wiirde, wenn folgende Erscheinungen Statt
finden :*° ~

5 VVenn man sich dem Kranken nahert, so fallt
schon in dem Habitus die Mattigkeit auf, unter
welcher der Kranke ganz zu erliegen scheint; dabei
hat das blasse Gesicht einen Ausdruck von Angst und
Sorge; in den spiiteren Stadien hat es den Ausdruck
von Trauer und ist eingefallen. Ich erlaube mir
hier zu bemerken, dass dieser besondere Ausdruck
der Gesichtsziige jedem verstiandigen Beobachter
héchst auffallend war, so dass ich vielen Officieren
den gréssten Dank dafiir sagen muss, dass sie mich
davon benachrichtigten, wenn Jemand dies bedriickte
Ansehn bekam.*
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',,Da  es meine Absicht ist nur die friihesten
Symptome anzugeben, so erlaube ich mir die eigenen
Aeussﬂmng_entidm' Kranken wdértlich anzufiihren: —
,»ich muss mit der Arbeit aufhéren; ich fiilhle mich
nicht im Stande mehr zu thun, aber ich weiss nicht
was es mit mir ist: ich habe nur etwas Beschwerde
im ‘Magen.und Rumpeln in den Gedirmen.* — So
iiussern sich die Kranken: Dabei seufzen sie, sind
verdriesslich, fiithlen sich unhehaglich. Sind die:s
nicht. Symptome von bedeuiender (‘ﬂngestmn
einem der grisseren Organe? L

sAm ll.ten Julius 18“1 um zehn Uhr Mo:rgens
kam Robert Smy in dem eben beschriebenen Zustande
- zu mir. Absichtlich nahm ich den Schein an: als ob
‘ich ihn vernachlissigte, hatte aber ein aufmerksames
Auge auf ihn, ging oft vor seiner Schlafstelle vorbei,
und fragte nach seinem Befinden, denn ich war
iiherzeue;t dass die Cholera das Resultat seyn wiirde.
- Ein einziges Experiment dieser Art war genug, und
eine hlﬂf&lﬂh&ﬂd& VVarnung -fiir - mich und meinen
Assistenten, um die frithesten Symptome gleich zu
beriicksichtigen. Der Kranke wurde zwar gerettet,
aber mit grosser Miihe. Um'acht Uhr Abends wurde
ich geholt; der Kranke brach, und hatte Krimpfe;
er war niedergeschlagen, und der Puls war schwach.
Der Kranke hielt sich fiir vernachlissigt, und wei-
gerte sich Arznei zu nehmen. Neun Stunden waren
seit dem Irscheinen der Vorboten verﬂussen, bis
Purgrren Erbrechen und Krimpfe eintraten.‘
,George Smith, Henry Sankin, Robert Hart,
.Tuhn Miller, Geerge M Alpin €) befanden sich in
ahnlicher Lage; sie blieben jedoch wiithrend des ersten
Stadii nur deshalb ohne Behandlung, weil sie sich

&) Namen einiger Kranken, welche an das Land gesetzt und
in das Hospital zu Madras aufgenommen wurden,
"
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hﬁftnﬁﬁkig{'weigarten,--sicfg'é“t zu unterwerfen. Der
besondere Ausdruck in den Gesichtsziigen und die
anderen Symplome, welche das friuheste Stadiom der
Chelera. bezeichnen, zeigten sich am deutlichsten bex
VVebber, Lindigreen, Anderson und Fabin ®). Aus
den ' anhaltenden Schmerzen und daraus, dass die
Neigung zu collabiren sich so sehr lange hinzog glaube
ich schliessen zu miissen, dass in allen diesen Fallen
wahrscheinlich ein tédtlicher Ausgang erfolgt seyn
wiirde, wenn ich die Behandlung aufgeschoben hatte,
bis die bestimmieren und diagnostischen Symptome
der Krankheit sich gezeigt hitten.* -

5, Wie. gut. der® Gesundheitszustand der Mann-
schaft des Schiffes war, ehe diese furchtbare Krank-
heit erschien, wie schnell sier um sich griff, wie
heftig: ihre Symplome waren, mit welchem Erfolge
reichliche Aderlasse angestellt worden und dergleichen
mehr, wird ein Auszug aus meinem ‘Tagebuche am
besten zeigen. —. ,,Madras, den 27sten Junius. Das
Schiff der achtbaren Compagnie General Harris, ging
am 20sten d. M. auf dieser Rhede wvor Anker; die
Mannschaft, welche aus 140 Mann, 198 Bekruten fur
die Compagnie und 60 Passagieren bestand, war
gesund und wilrend der ganzen Reise von England
hieher frei von epidemischen Kragkheiten. An
diesem Tage wurde einer unserer Matrosen, wihrend
er im Bette lag, von der spasmodischen Cholera er-
griffen, und bis zum Sten Julius kamen noch drei
andere Fille vor; einer derselben wurde durch ein-
tretenden Collapsus sehr schwer, und der Kranke
starb biunen zelin Stunden.  Jetzt wiithet die Krank-
heit sehr ‘heftig unter der ganzen Mannschaft des
Schiffes: stundlich kommen mneue Falle vor, von
denen einige die deuilichen Symptome der Cholera
zeigen, beianderen findet, wenn sie gemeldet werden,
zwar noch kein Erbrechen oder Purgiren Statt, aber
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' _ auffallend ist die lingstliche, bedriickte Miene, die
allgemeine Mattigkeit, die Unfihigkeit sich anzu-
strengen; ausserdem Schmerz in der Richtung des
Zwerchfelles, mit einem Gefiihle von Zusammen-
schniirung der Brust. Einige klagen auch iiber
Schmerz bei tiefer Inspiration, und iiber Kopfweh
und Schwindel. Der Puls ist regelmissig, aber be-
' schleunigt oder unterdriickt, und nach der schwi-
cheren oder stirkeren Constitution verschieden; pel-
zige Belegung der Zunge, Klebrigkeit des Mundes,
unersittlicher Durst nach kaltem VVasser; dieses ist
das einzige was die Kranken erquickend finden.
Die Haut ist kalt und klebrig.* VVenn man unter
diesen Umstinden Blut liess, so fand man es dunkel,
der Kranke brach dann jedes Mal,  sagte er fiihle
sich ganz auffallend erleichtert, und wurde ;immer
hergestellt. '

Die in dem obigen Auszuge enthaltenen Angaben
stimmen vollkommen mit meinen eigenen Beobach-
tungen iiberein, und bestitigen meine Ansichten im
hochsten Grade; es bedarf daher wohl keiner Ent-
schuldigung, dass ich jene Angaben ausfiihrlich mit-
theilte. Die Kranken, welche H. Colledge besonders
erwihnt, wurden simmtlich in Madras an das Land
gesetzt, und sie genasen alle, John Miller wurde
~als vollig hergestellt aus dem Hospitale entlassen,
bekam dann einen heftigen Anfall von Ruhr, und
wurde, als das Schiff nach China segelte, im General-
Hospitale zuriickgelassen; er wurde aber wieder
vollkommen gesund, ; :

Die angegebenen Fille finden sich auch in den

Tagebiichern des Hospitals vom Monat Julius 1821
aufgezeichnet 7),

7) Als diese Abhandlung gerade gedruckt werden sollte hatte
ich Gelegenheit den Bericht zu lesen welchen H. WVilliam
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Dratter Abschnitt.

w

Symptome des zweiten Stadii der epidemischen Cholera.

Die Symptome welche man gewdohnlich als cha-
rakteristisch fiir das zweite Stadium dieser Krank-
heit angiebt sind Purgiren wund Lrbrechen einer
diinnen, wisserigen, dem [Reiswasser ihnlichen Fliis-
sigheit, in welcher weisse, flockige Stoffe schwimmen.
Es kommen heftige und schmerzhafte Kréimpfe in den
Beinen, den Armen und den Bauchmuskeln hinzu,
und in vielen Fillen werden sie fast allgemeine
Kriampfe. Die Augen sinken zuriick, und die Ge-
sichisziige werden scharf und eingefallen. Die Haut
ist meistens kalt, und mit einer klebrigen Feuchtig-
keit bedecki. An dem Handgelenke ist kaum ein
Puls zu finden, und wenn man ihn noch fiithlen kann
so ist er klein, fadenférmig und meistens schnell; zu-
weilen 1st aber doch ectwas unterdriicktes darin,

Scott, VWundarzt und Secreizir der Medicinalbehirde zu
" Madras, iiber die epidemische Cholera abgestatiet hat.
Ich finde folgende Angabe darin, die entweder aus Man-
gel an ]:l_in]‘zinglicher Erfahrung iiber diese Krankheit,
oder aus Mangel an Aufmerksamkeit auf die friihesten
Stadien derselben entstanden seyn muss.

pDiese furchibare Krankheit,*“.sagt H. Scott, ,,5uhéinj:
chne selche Vorboten aufzutreten, die man als ihr eigen-
thibmlich betrachten konnte; im Gegentheil darf man mit
Recht behaupten, dass sie ganz plotzlich ibhren Anfall
macht.. Oft geht rwar etwas Ekel, Neigung zum Durch-
falle und ein allgemeines Gefiithl von Uunpiisslichkeit vor-
her, doch gehiren diese Symptome vielen acuten Krank-
heiten eben so gut -an, und kommen in diesem Klima
ganz besonders hiufig vor, ohne dass irgend cin bedeuten-
deres (Leiden darauf folgte., Wenn man findet, dass
solche Symptome der Cholera vorangehn, so kann man
mit mehr Recht annehinen, dass siec nur eine Stﬁfung in
den Verdauungswerkzeugen andeuten, und ein soloher
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Die Extremititen sind kalt, blaulich, und zusammen-
geschrumpft. Zuweilen ist die Brust und die Regio
epigastrica sehr heiss, und der Kopf ist meistens heiss.
Die Respiration ist beengt unterbrochen, miihsam
und frequent, oder unregelmiissig. Die Zunge ist
nicht besonders belegt, doch ist sie zuweilen mit
einer diinnen Lage von eiweissartigem Schleime iiber-
zogen und in anderen Fillen trocken und weiss, so
dass sie aussieht als ob sie kein Blut enthielte; sie
ist aber nicht pelzig. Die Lippen sind kalt und blau.
Der fliissige Sl',uh!gang “wird meistens mit grosser
Gewalt ausgeleert, als ob er aus einer Spritze her-
ausgetrieben wiirde, doch ist gewdéhnlich gar kein
Schmerz dabei. ' .

Wihrend dieses Stadii lidsst der Kranke keinen
Urin, und sowohl nach den Symptomen der Krank-
heit als nach dem Ergebniss der angestellten Sectionen
muss ich glauben, dass die Thitigkeit der Nieren

Zustand pridisponirt allerdings zu einem Anfalle von
Cholera.«

Es ist deutlich genug von mir gezeigt, dass Symptome,
und zwar pathognomonische Symptome, als Vorboten vor-
angehn. Ich habe jene Behauptung nur deshalb erwihnt,
weil sie von einer Auctorifit ausgeht, und also leicht irre
leiten kinnte wenn man ihr nicht widerspriche, Der
plotzliche Anfall, welcher in der citirten Stelle erwihnt
wird, mit gelindem Ekel und Neigung zum Durchfalle,
ist nichts anderes, als das Eintreten der Krankheit in das
zweite Stadium, — wo die Symptome des Stadii invasionis
in die der vollkommen ausgebildeten Krankheit iibergehn,
wo diese sich schon ihrer Hohe nihert, und wo die
Kranken meistens erst mach #rztlicher Hiilfe verlangen.
Wenn die Vorboten oder Symptomata invasionis nicht
erkannt werden, und besonders wenn man sich nicht
darum bekiimmert, so ist der Arzt gar nicht darauf vor-
bereitet die Krankheit in ihren frithesten Permden, w0
sich viel ausrichten Visst, zu bekimpfen.
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ganz anfgehoben ist, da die wissrigen Bestandtheile,
welche sie gewdihnlich aus den circulirenden Siften
secerniren, durch die krankhafte und ungemein ver-
mehrte Thiitigkeit der Schleimhaut des Darmkanales
von ihnen ganz abgezogen werden,

Die Extremititen, zumal die oberen, haben ein
ganz besonderes Ansehn. Die Hinde und die Finger
sind runzelig, als ob sie lange Zeit in warmem VVas-
ser eingeweicht wiren; die Nigel sind blau, und
zuweilen hat die ganze Haut eine blauliche Firbung.
Die allgemeine Prostratio virium erreicht jetzt einen
unglaublich hohen Grad, und der Durst wird unaus-
loschlich, offenbar weil in"Folge der krankhaft er-
hiohten Thitigkeit der Schleimhaut in' den Ver-
dautingswerkzeugen , und ' des hiufigen Erbrechens
und Purgirens, die wiisserigen Bestandtheile des
Blutes fehlen. Der Kranke klagt ausser iiber unaus-
loschlichen Durst auch noch iiber innerliche Hitze
und iiber ein Gefiihl von Brennen in der Gegend
des Nabels. :

Dieses sind die Symptome welche: man gewdhn-
lich an den Kranken, sowohl an den Eingeborenen,
als an den Europiern, bemerkt, wenn zuerst Hiilfe
fiir sie gesucht wird; sie sind nur dem Grade nach
. verschieden, und dieses hiingt ab von der Intensitiit
der Veranlassung, wund davon, ob die Stdrke des
" Kranken eine Reaction, oder ‘doch ein Reactions-
bestreben, in den vitalen Kriften des Organismus
mdéglich macht,

In diesem Stadium werden die Krimpfe allge-
meiner, jedoch sind die Muskeln des Riickens und
des Gesichtes davon frei. Obgleich das Erbrechen
und Purgiren heftig ist, so fithlt der Kranke doch
oft nur wenig oder gar keinen Schmerz wenn man
auf den Unterleib driickt, und klagt iiberhaupt oft
nur iber kolikartige Empfindungen, iiber das Gefiihl
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was bei den Krampfen entsteht, und iiber das schon
erwihnte Brennen jim Leibe. In einzelnen Tillen
klagen die Kranken aber auch iiber hichst peinlichen
- Schmerz im Unterleibe, im Magen und in den Glie-
dern, der durch die wiederholten Kriimpfe und Aus-
leerungen noch vermehrt wird.

In Beziehung auf die wihrend dieses Stadii aus-
geleerte Masse muss ich bemerken, dass die ersten
Stulilginge, wenn die contenta des Darmkanales im
vorigen Stadiom nicht vollig ausgeleert wurden,
meistens ein verschiedenes Ansehn haben, welches
von der Beschaffenheit der in den Gedirmen befind-
lichen Stoffe abhiingt; gewdhnlich bekommen sie aber
das Anschn wvon Congee-VVasser (congee-water),
worin flockige oder mehr eiweissartige Substanzen
schwimmen. Aber fast in keinem einzigen Falle
findet man wiihrend dieses Stadii in den Stuhlgingen
eine Spur von Galle, auch findet man sie iiberhaupt
nicht darin bis die Heftigkeit der Krankheit gebrochen
ist, und dic Galle sich in das Duodenum ergiessen
kann, dies mag nun durch spontanes Nachlassen des
Krampfes im Duodenum und den Gallengingen, oder
durch die VVirkung der angewendeten Mittel auf
diese Theile und die Leber selbst veranlasst werden. -

Die Masse welche durch das Erbrechen ausge-
leert wird besteht anfangs meistens aus Nahrungs-
mitteln, welche zu der Zeit wo der Kranke ergriffen
wurde im Magen enthalten waren; spiterhin ist sie
in jeder Hinsicht den Ausleerungen aus den Gedirmen
dhnlich 8)., VVenn die Krankheit sich ihrem Ende

%) In dem oben erwihnten Berichte des H. Scott iiber die
epidemische Cholera finde ich folgende Angabe:
pRrampf findet in einigen Fillen Statt, in andern
bemerkt man ihn gar nicht. Eine Varietit die oft vor-
kimmt und die schlimmste von allen ist zeichnet sich da-
durch aus, dass die Constitution sechr wenig in Aufregung



27

nihert, so lisst die Heftigkeit des Erbrechens und
Purgirens oft nach, aber fortwihrend {fliesst eoine
wiisserige und zuweilen jauchige Fliissigkeit aus dem
Munde und dem After, bis zum Tode des Kranken.
Einige Schriftsteller haben sich bemiiht bestimmte
Varietiten oder Formen aufzustellen, welche die
Krankheit an den verschiedenen Orten und bei den
verschiedenen Personen angenommen hat. Diese Ver-
schiedenheit hingt meiner Meinung nach nur von der
Intensitit der Veranlassung, von den Gewohnheiten
und der Constitution des Erkrankten, und von ver-
schiedenen zufilligen Umstiinden ab; obgleich die
Symptome der Krankheit dadurch hiufig medificirt
werden, so bleibt ihre Natur doch im wesentlichen
unverindert, und so weit meine Beobachtungen
reichten nahm die Krankheit meistens den hier
beschriebenen Verlauf. Einige Symptome, welche

ist, dass kein Erbrechen, kaum ein Purgiren, vielleicht nur
ein oder zwei diinne Stublginge erfolgen, kein Krampf
oder Schmerz irgend einer Art zu bemerken ist; aber
Todtenkilte und Aufhiren der Circulation tritt gleich zu
Anfang ein, und der Kranke stirbt ohne Kampf.«

Dieses ist eine Form der Krankheit die ich niemals
gesehn habe. Der Tod mag auf diese Art und plétzlich
in der Krankheit erfolgt seyn, wihrend vielleicht Niemand
Auskunft geben konnte, wie lange der Kranke schon ge-
litten und woriiber er geklagt hatte, ehe drztliche Hiilfe
gesucht wurde; in allen Fillen iibrigens wo ich den Ver-
lauf der Krankheit beobachten konnte endigte sie selten
vor Ablauf wvon zehn bis zwilf Stunden, und mit weit
auffallenderen Symptomen, als sie in der citirten Stelle
angegeben sind. Ich habe allerdings Kranke auf die von
H. Scott beschriebene Art sterben sehin, und viele sind
auf diese Art gestorben, aber in allen diesen Fillen waren
die Symptome in welchen sich eine heftigze Aufregung
des Organismus aussprach schon vorher da gewesen, und
der tédtliche Collapsus schoun ecingetreten, als arztliche
Hiilfe gesucht wurde. '
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von manchen” dié iiber die Krankheit' berichteten
anﬂ*eﬂehmi sind “und’ maiiche Eigenthiimlichkeiten,
wei'che sie als hin ‘und wieder vorkommend  auf-
gﬂmeml‘m'et hdben, muss. man mehr den zufilligen
Umstinden, die mit ‘den Ursachen der Krankheit
zusamimen “wirkten, und den . in der Behandlung
ﬂngeﬁehdeten“Mittein zuschreiben; fiir pathogno=
monische Erscheinungen, welche der Krankheit
wesentlich’ aﬂgchurten, ~ sind sie aber mnicht zu
Ihaiten. ' ‘ '

Vierter Abschnitt.

.Vm; den pathognomonischen, diagnostischen und prognostischen
gasyii i L Symptomen d&r Cholera.

Das Symptom welches ich immer als besonders
charakieristisch fiir diese Kranlkheit gehalten habe —
denn ich “beobachtete keinen Fall in der Epidemie
wo es gefehlt hitte — ist das Gefiihl von Brennen
zwischen der Herzgrube und dem Nabel, gerade iiber
der Stelle wo, man bei den Sectionen jedes Mal eine
rothliche Firbung findet 2). . Dieses ist eins der ersten
Symptomie welche der Kranke angiebt, und in der
Regel klagt er dariiber noch ehe das Erbrechen und
Purgiren eintritt.  VWenn man bei dieser schmerz-
haften Empfindung einen &ngstlichen Blick, ein allge-
meines Gefithl von Schwiiche und Bedriickung beob-
achtet, und auch kein Erbrechen oder Purgiren Statt
findet, so kann man iiberzeugt seyn, dass die Cholera
aushrechen will, und in diesem Stadium ist sie
meistens mit ‘ Erfolg zu behandeln, wenn man dreist
und kriftig einschreitet. |
; Die Réthung avf den diinnen Gedédrmen — sie

ist gerade so als wenn man die Gedirme injicirt

9) M. s. den Abschnitt welcher die zur Erlduterung der
Pathologie der Cholera mitgetheilten Fialle enthalt,
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hiitte, um die Darmzotten zu zeigen %) — ist, glaube
ich, eine Eigenthiimlichkeil dieser Krankheit, und
gehirt zn den pathologischen Charakteren derselben,
denn sie ist die einzige Erscheinung, welche nicht in
yielen anderen Krankheiten gefunden wird: Congestion
im Gehirne finden wir z. B. eben so stark bei der
Apoplexie, Congestionen von bedeutender Ausdehnung
in der Leber, in der Milz, in den Lungen kommen
manchmal bei verschiedenen inneren Krankheiten
vor u. s. w., ich erinnere mich aber nicht diese
eigenthiimliche Réthung in der Cholera auch bei den
Sectionen solcher Kranken die an andern Krank-
heiten der Unterleibs-Lingeweide starben geschen zu
haben. Ich weiss wohl, dass diese Erscheinung zu-
weilen nach plitzlichen Todesfillen vorkommen kann;
doch muss ich auf jenes Symptom ganz besonders
aufmerksam machen, und ich glaube, dass ¢s mit der
eigenthiimlichen Farbung der Gedirme in Verbindung
steht, da sie bei den Sectionen immer gefunden
wird. Ieh halte also dieses Symptom fiir besonders
charakteristisch fiir die epidemische Cholera, wund
behaupie, dass die damit verbundene krankhafte
Umiinderung eine eigenthiimliche Erscheinung ist,
die bei allen Sectionen der an Cholera gestorbenen
vorkémmt.

Kalte Haut, colliqguative Schweisse und einge-
fallenes Gesicht sind Symptome die ich oft bei
Wurmkrankheit beobachtet habe, wund nach Anuns-
leerung der VViirmer verschwanden sie vollig.
VWenn ich aber Cholera zu behandeln hatte, so
forschte ich gleich in dem frithesten Stadium haupt-
siichlich danach, ob der Kranke iiber brennendes
Gefiithl in der Nabelgegend klagle oder nicht, und
ob es gering oder bedeutend war; wenn dies Sym-

10) M. s, die Sectionen im 1, Abschnitte des 3, Capitels.



ptom da wsr, und vorziglich wemn Seufren wund
Sngstliche Respiration dabei Statt fand, so hielt ich
die Krenkheit fir einen deuntlich ausgesprochenen
m_mmmmm
Behandlunz danach .ein.
Wtrsdtnb&mtmdmxmlmum
ntdu‘Ptmehndgdakekmnﬁiﬂm In
diezer Periode der Krznkheit isf von menschlicher
Hilfe weniz mekr zu erwarten; freilich habe ich

zuch solche Falle ofters ghicklich verlaufen sehn,

doch betrachte ichk die Genesung dann als einen
reinen GliacksT2ll, der wohl mehr der starken Con-

stitution des Kranken, 2ls den angewendeten Mitteln,

oder den Kenntnissen nnd dem Judicimum des Arztes.

zmnznschreiben isl. Indessen bim ich vellkommen
m&mmmﬁmmhmhwﬂlh&hﬂ

gibe Beschafenheit des Blutes, vorziglich wenn die
Krankheit volliz zusgebildet ist. Diese Beschaffen-
heit des Blutes, welche man in geringerem Grade
zuch z2n dem arieriellen Blute wahrnimmt, ist schon
an und fiir sich, noch mehr aber™ in Verbindung mit
-den andern Symptomen, ein hinreichendes Merkmal
um die Krankheit von den Fillen der sporadischen
Cholera, die friher in Indien vorkam, und von der
Cholera die gewohnlich in warmen Klimaten, “und
wihrend des Herbsies auch in gemassigien, beobachtet
wird, zu usterscheiden. Der erschépfte Zustand
aller vitalen Functiomen; die Niedergeschlagenheit
des Geistes; der unnaturliche Aunsdruck des Gesichtes;
die Kkalte Feuchtizkeit auf der Oberfliche del'rlirpm;



‘die Kilte und das Zasammenschrumpfen der Extremi-
titen; die Krimpfe, die schon so frih in der Krank-
heit auch die Muskeln der oberen Extremititen und
der Brust ergreifen; das zinzliche Fehlen der Galle
in der nach unten und oben amszeleerten Masse; die
Unterdriickung oder Unterbrechungz der Urinsecretion
‘und aller andern natiérlichen Secretionen; die schon
frith herabgestimmte Thitizkeit des Herzens und des
m,ﬁemmmﬁ, der Zunge und des
Athems; — sind Symptome, welche wir in keimer
*nlmlhﬂttmgtinﬂﬂ,mdhﬂﬂkh
Hﬁeepdmhe{hﬂmhmﬁnghchutmb:ﬂ!t,
sowohl von anderem krampfhaften Krankheiten im
. allzemeinen, als auch speciell vom der biliGsen Cho-
lera und von dem mort de chicn, oder der heftizeren
Form der in Indien gewéhnlich beobachteten Cholera.
" Die klonische Form der Krampfe; die Art auf
welche sie die Muskeln der Extremititen und des
Bauches ergreifen, wihrend die des Riickens, der
Hiiften und des Gesichtes davon frei bleitben, — sind
von Tetanus und Trismus deutlich genuz unter-
scheidet.

Die copidsen Ausleerunzen nach oben und unten;
die Beschaffenheit des Pulses und der Haut; das
Brennen, welches schon zm Anfang der Krankbeit
in der Regio epigastrica empfunden wird, — sind
Symptome weshalb die Krankheit nicht mit Kolik
verwechselt werden Eann. Y

Da man in den schwereren Fillen der gewvhn-
lichen Cholera Indiens selten, oder vielleicht niemals,
‘Galle findet bis die Heftizheit der Krankheit ab-
nimmt, oder Arznei das Ausfliessen derselben in die
Gedarme bewirkt, und da die allzemeinen Erschei-
nungen dieser Krankheit so nahe mit demen der epi-
demischen verwandt sind, so ist es wohl angemessen
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hier die Punkte anzugeben in .welchen die epidemi-
sche und die gewdéhnliche Cholera von einander ab-
weichen. Viele Symptome, welche fiir beide charak-
teristisch sind, unterscheiden sich vorziiglich dadurch,
dass sie in der epidemischen Cholera bisartiger sind,
und bis zum tdédilichen Ausgange einen héchst rapi-
den Verlauf haben. Dass man in beiden Formen der
Krankheit lkeine Galle in den ausgeleerten Massen
findet kann man eben so wenig als einen Beweis
fiir die Identitit beider, Krankheitsformen ansehn,
als man die Kridmpfe, welche in beiden vorkommen,
dafiir ansehn wird. Ausserdem dass viele Erschei-
nungen, welche beide Formen mit einander gemein
haben, .in der epidemischen Cholera bei weitem bdgs-
artiger sind, muss man auch zugeben, dass die dunkle
und iiberhaupt krankhafte Beschaflenheit des Blutes,
das brennende Gefiihl in der Regio epigastrica, der
schwache, weiche, kleine und unentwickelte Puls der
schon zu Anfang der Krankheit bemerkt wird, die
Kiilte der Zunge, des Mundes und des Athems, die
bedeutende Sidérung der Respiration, das Ziusammen-
schrumpfen der Extremititen, die Congestion nach
dem Gehirne, die klonische Form der Kriimpfe, die
Unterdriickung der Urinsecretion und anderer Secre-
tionen, die grosse Ausbreitung der Krankheit tiiber
das siidliche ,Asien, die Heftigkeit derselben und die
grosse Mortalitit, — dass dies Umstiinde sind, welche
die Behauptung rechtfertigen, die epidemische Che-
lera sey von der gewdéhnlichen Cholera Indiens, wie
sie bis zum Jahre 1817 beobachtet wurde, nicht nur
dem Grade nach, sondern auch der Art nach ver-
schieden. Blos aus einer verschiedenen Intensitiit der
Ursachen, aus welchen beide Formen unmittelbar ent-
standen, kann man alle diese Umstinde nicht erkliaren,
sondern man muss die Existenz eines andern noch
hinzu kommenden ursachlichen Moments annehmen,

L1
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welches eben so allgemein vorhanden gewesen ist
und sich verbreitet hat, als die dadurch hervorge-
brachte Epidemie sich erstreckte.

Prognostische Symptome., — Symptome aus wel-
chen der Arzt mit VVahrscheinlichkeit auf einen
gliicklichen Ausgang schliessen kann sind: zunehmen-
de Hirte und Vollheit des Pulses, zuriickkehrende
Wirme in den Extremititen und Vermehrung der-
selben in den Hautbedeckungen des Rumpfes; ferner
wenn der Kranke nicht so oft mehr zu trinken vers
langt, wund das Gefiihl von Brennen in der Regio
epigastrica und umbilicalis abnimmt; wenn die
Krimpfe, das Erbrechen und das Purgiren weniger
heftig werden oder aufhdren; wenn sich Galle in
den Ausleerungen zeigt; wenn Neigung zum Urin-
lassen eintritt, und vorziiglich wenn wirklich Urin
gelassen wird; wenn das Gesicht einen besseren
Ausdruck annimmt; wenn die Haut ein gesunderes
Ansehn wieder bekommt, und wieder thatiger wird;
wenn die Respiration natiirlicher, und der Athem
wirmer wird; wenn der Kranke Neigung bekommt
zu einem ruhigen Schlafe, oder syenn die Augen
einen lebhafteren Blick annehmen; wenn die Lappen,
die Zunge und der Mund rither werden; wenn die
allgemeine Unbehaglichkeit und Unruhe nichlisst.

VWenn hingegen die in der Beschreibung der
Krankheit angegebenen Symptome aller angewendeten
Mittel ungeachtet schnell zunehmen; wenn die Re-
spiration entweder ganz ungewdhnlich langsam und
opprimirt, oder sehr schnell und miilisam wird, als
ob der Kranke nach Luft schnappte; wenn die This
tigkeit des Herzens so sehr abnimmt, dass sie in den
Extremititen keinen Pulsschlag mehr hervorbringt;
wenn die Gesichtsziige collabiren, Zunge und Mund
kalt werden, und der Athem den Beobachter kalt
und rauh anweht; wenn die Cornea anfingt einzus

3
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Drittes Capitel.
" Pathologie der epidemischen Cholera,

Ehe ich von den Ursachen der Krankheit handle
will ich die Krankheitsgeschichte einiger Fille er-
ziahlen, welche ich zu behandeln hatte, und den
Sectionsbefund hinzufiigen. Ich thue dies aus dem
Grunde, weil diese Falle nicht nur die eben gegebene
Beschreibung der Krankheit noch mehr erldutern,
sondern auch weil sie, nebst anderen von mir beob-
achteten Fillen, die Data liefern auf welche ich
manche Bemerkungen iiber die Pathologie der Krank-
heit griinde. Man wird in diesen Fillen auch manche
Angaben finden, auf welche ich mich da wo ich von
den Ursachen und der Behandlung der Krankheit
rede beziehen werde. Die ausfithrliche Erzihlung
der Fille wird, glaube ich, um so mehr interessant
seyn, da sie den Pathologen in den Stand setzt
die Verbindung anzugeben, in welcher die Sym-
ptome der Krankheit mit den bei der Section ge-
fundenen organischen Verinderungen gestanden haben
mogen., 8

Erster Abschnitt.

Krankheitsgeschichten saiy Erliuterung der Pathologie der
Krankheit,

Im Jahre 1818, wo ich zuerst nach Madras kam,
hatte ich keine Gelegenheit die epidemische Cholera
zu behandeln; desto mehr aber 1819, wo ich die
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Besorgung des General - Hospitals der Priisidentschaft
iibernahm.  Da ich iber die Natur der Krankheit
nichts wusste, bis mich meine eigenen Erfahrungen
dariiber belehrten, so fing ich meine Behandlung ganz
frei von vorgefassten Meinungen an. Die folgenden
Fille waren die ersten welche ich' zu behandeln
bekam, und da sie mir die Data lieferten wonach
ich meine Meinung iiber die Natur der Krankheit’
_ bildete, und die Behandlung, welche mir am zweck-
missigsten snhien, einrichtete, so werde ich sie
treulich erzihlen, so wie sie in den Tagebiichern
des Hospitals aufgezeichnet sind.

Erster Fall,

James L.ynch, vom 8litsten kiniglichen Regimente,
ein starker gesunder Mann, hatte selten im Kranken-
rapporte gestanden, war aber den geistigen Getrinken
sehr ergeben. Die Abtheilung des Regimentes zu
welcher ev gehdrte stand an der siidlichen Bay im
Lager, und war zur Linschiffung nach Europa bereit.
Starke Siidwinde herrschten in dieser Zeit, und die
l.eute waren in ihrer damaligen Lage den kalten
Luftziigen und den Sandwelken ausgesetzt. Liynch
hatte am 23sten Mai 1819 um zwei Uhr Nachmittags
ein reichliches Mittagsmahl gehalten; um drei Uhr
desselben Tages ging er mit einigen Cameraden aus,
um sich in der Brandung dicht bei den Zelten zu
baden. VVihrend er im VVasser war bekam er
Magenheschwerde, und brach eine Quantitit griiner,
bitterer Masse aus; fast unmittelbar darauf erfolgte
heftiges Purgiren; die Ausleerungen nach oben und
unten wiederholten sich nun abwechselnd so lange,
bis alle in dem Nahrungskanale befindlichen ingesta
ansgeleert waren, und die ausgeleerten Stoffe wissrig
wurden.  In diesem Zustande wurde er zwischen
_sechs und sieben Uhr Abends in das General-Hospital
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gebracht, unter Begleitung des Dr. Walker, VVund-
arzt des 78sten konig glichen Regimentes, welchem die
. arztliche Besnr‘guug der einzuschiffenden Division
des Olisten Ilegmlentes iibertragen war.

Ich weiss nicht was fiir den Kranken ge.srhe.hen
war, ehe er in das General-Hospital aufgenommen
wurde, auch sah ich ihn nicht bei seiner Ankunft,
da ich zu dieser Zeit mit einer schweren Entbindung
beschéftigt war; indessen gaben Dr. VWalker und
H. Conwell, der ebenfalls zugegen war, stimulirende
Mittel mit Opium, machten Frictionen, legten warme
Backsteine an die Extremititen, und éffneten dre:n
Venen am Arme. Als ich den Kranken sah war am
Handgelenke kein Puls zu f{iihlen, er war mit einem
profusen, kalten, klebrigen Schweisse bedeckt, die
Nigel waren blau, die Finger und die Handflichen
waren gerunzelt, die Augen tief in ihre Héhlen zu-
riickgesunken, und die Gesichtsziige collabirt und
scharf; der Durst war ungeheuer, und der Kranke
verlangte bestandig nach kaltem VVasser; die Respi-
ration war in hohem Grade opprimirt und schwer;
VVirme war nirgend am Korper zu fiililen als an
der Brust, wo sie den natiirlichen Grad bedeutend
uberstieg; die Zunge war weish und mit kle-
brigem GSchleime bedeckt; die Krampfe in den
Extremitiaten und am Rumpfe waren hdéchst guilend.
Blut Lkonnte man aus dem Arme nicht erhalten; das
wenige was heraustropfelte war schwarz, dick und
zihe.

An den Extremititen und am BRumpfe wurden
warme, reizende Mittel applicirt, der Kranke wurde
in ein warmes Bad gesetzt, bekam Branntwein mit
VVasser, den er gierig trank, und nachdem er aus
dem Bade genommen war, wurde er mil warmen
Cumlies (Indischen Decken) wohl abgetrocknet; es
wurde ein stimulirendes Klystier gegeben und Sina-
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pismen an die Beine gelegt. Etwa vierzig Minuten
nach sieben Uhr wurde sein Athem kurz, schnell,

miihsam, und er starb etwa um acht Uhr, also fiinf
Stunden nach dem ersten Anfalle.

Section.

Bei Eriffnung des Bauches fanden wir den Bogen
des Colon sehr zusammengezogen; der Magen war
sehr ausgedehnt, und bedeckte die Leber fast ginzlich,
so dass nur ein sehr kleiner Theil derselben sichtbar
war, welcher eine blass braune Farbe hatte. Das
Omentum war sehr fett, und bedeckte die diinnen
Gedidrme simmtlich, '

Darmkanal. — Nachdem das Omentum wegge-
nommen war, bemerkte man eine ungewdhnliche und
sehr sonderbare Erscheinung an den diinnen Gedar-
men: die Hiute derselben waren sehr verdickt, und
sie fiihlten sich teigig an, als ob sie mit einer brei-
artigen Masse angefiillt wiren. Das Duodenum und
Jejunum hatten eine blass rothe Farbe; das Ileum
war dunkler gefiirbt, und das Volumen desselben
sehr vermindert. Eine etwa zwei Fuss lange Strecke
dieses Darmes, in der Nihe der Verbindung mit dem
Coecum, war dunkelblau gefiirbt, und die Venen auf
der Oberfliiche waren schén injicirt.

Die diinnen Gedirme wurden ihrer ganzen Liinge
nach aufgeschlitzt: die Hiute derselben waren durch-
gehends sehr verdickt, und sie enthielten eine Quan-
titit von dicker, klebriger und ziiher Materie, die
wie gelblicher Rahm aussah. Auffallend war, dass
sich-auf der inneren Oberfliche des Duodenum’s und
Jejunum’s nicht die geringste Spur von Congestion
oder von Anfiillung der Gefiisse zeigte, obgleich dies
auf der iusseren Oberfliche der diinnen Gedérme
in bedeutendem Grade der Fall war; jedoch in dem
Theile des Ileum’s, von welchem ich oben sagte, dass
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er blau gefarbt gewesen sey, war die Schleimhaut
ganz purpurfarbig, und wir iiberzeuglen uns deutlich
davon, dass dies einer vendsen Congestion zuzu-
schreiben sey.

Die dussere Haul des Colon’s hatte dieselbe schon
beschriebene Farbe, und nachdem ich die Strecke
vom Coecum bis zum Rectum gedffnet hatte, fand
ich keine Verinderung in der Structur; aber von
dem Anfange des Arcus transversus an, bis zum
Rectum hatte die ganze innere Haut eine dunlelrothe
Farbe, welche weiter nach dem Rectum hin immer
stirker wurde. TFaeces waren im Darmkanale nicht
zu finden. :

Magen. — "Hierauf wurde der NMagen gedffnet
und untersucht. In der Nihe des Pylorus war er
sehr gerunzelt, hatte eine schmutzige und ungewohn-
lich dunkle Farbe, auch befanden sich einige mit
Blut unterlaufene Flecke zwischen den Hiauten. Der
Pylorus sah in Vergleichung mit diesem Theile des
Magens glinzend roth und gallertartig aus.

Leber, — Die Leber war nicht vergrissert, aber
die obere, convexe Fliche des rechten Lappens hatie
eine purpurrothe, scheckige Farbe, wihrend die
untere, concave Fliche desselben Lappens dunkelblau
gefarbt war; wenn man in diesen Theil der Leber
einen Einschnitt machte, . so floss dickes, sclhwarz-
gefarbtes Blut von selbst heraus.

Die Gallenblase enthielt etwa drei Unzen Galle,
von dunkelgriiner Farbe, sie war aber nicht so dick
als ich es sonst wohl schon gesehen habe. Die Miin-
~dung des Ductus choledochus schien mir verengert
zu seyn, so dass die Galle nicht ausfliessen konnte,
wenn nicht die Gallenblase bedentend gedriickt
wurde ;3 nachdem man aber diese Verengerung
einmal forcirt hatte, floss die Galle mit Leichtigkeit
aus.
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Lungen. — Es fanden sich einige Adhisionen
zwischen der Lunge und der Pleura costalis, und die
Gefisse waren mit Blute stark angefiillt. Der ganze
hintere Theil der Lunge sah vollkommen aus wie
eine feste Masse gequetschten, blutigen Fleisches, und
wenn man einen Einschnitt machte, so fand man
auch eine fleischihnliche Structur; es kam schwarzes,
dickes Blut heraus, und die charakteristische Stru-
ctur der Lungen schien ganz verloren gegangen zu
seyn.

Herz. — Im Pericardium befand sich wenig
VVasser, aber die Blutgefisse strotzten. Das Herz
selbst war zusammengefallen, vorziiglich der rechte
Yentrikel, und enthielt kein Blut.

Kopf. — Die Dura mater war durchschemend
und die Blutgefisse waren stark angefiillt,

Auf dem mittleren Lappen der rechten Hidmi-
sphiire fand ich zwischen der Arachnoidea und Pia
mater einen betrichtlichen Erguss von dunkler, gal-
lertartiger, blutiger Lymphe, als ob ein heftiger
Schlag diesen Theil getroffen hiitte, und auf der
linken Seite fand sich dieselbe Erscheinung, nur in
geringerem Grade. Die Gefidsse der Pia mater waren
sehr stark angefiillt, und sahen dunkler aus, als ich
sie jemals gefunden habe. Im Ganzen waren die
Erscheinungen gerade so wie bei manchen an Apo-
plexie gestorbenen.

Nach Entfernung der Pia mater fanden wir die
Hirnsubstanz weich um:l markig. In den Seitenven-
trikeln war sehr wenig VVasser. Die Gefisse des
Plexus chorivideus waren stark angefiillt, und er
sah dunkel braunroth aus, ganz anders als er im ge-
sunden, natiirlichen Zustande aussieht. Die Gefasse
‘des kleinen Gehirnes waren eben so in einem Zu-
stande von C€Congestion, als die eben beschriebenen;
die Pons Varolii und die Medulla oblongata waren
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ebenfalls stark injicirt, und ecine geringe Menge von
VVasser befand sich in der Cavitas cerebelli und in
dem Anfange der Medulla spinalis.

Zweiter Fall,

Chowery Mooto, ein Sepoy vom zweiten Batail-
lone des sechsten Regiments der National-Infanterie,
ein kriftiger, gesunder Mann . K von etwa drei und
vierzig Jahren, hatte in der Schlacht von Mahidpoor
am Q21sten December 1817 ein Bein verloren. Als
ich am 25sten Mai 1819 um sieben Uhr Morgens im
General -Hospitale die Runde machte befand er sich
allem Anscheine nach vollkommen wohl. Um zehn
Uhr wurde mir gemeldet, dass er Erbrechen und
Purgiren bekommen habe; ich ging sogleich zu ihm,
und fand sein Ansehn erstaunlich verindert: die
Gesichtsziige waren scharf und zusammengefallen, der
kleine, fadenférmige und ungleiche Puls war kaum
zu fithlen; ferner kalte, mit klebrigem Schweisse
bedeckte Haut; Gefithl von Brennen in der Nabel-
gegend; in den Gesichtsziigen sprach sich grosse
Angst und Trauer, jedoch kein Schmerzgefiihl aus.
Als ich fragte wo er Schmerz fiihle, beschrieb er
mit dem Finger einen Kreis um den Nabel, und sagte:
,.hier.“ Da die Medicinal-Behirde zu Madras die
Salpetersiiure als ein schnelles und kriftiges Vesi-
catorium in solchen Fillen empfohlen hatte, so liess
ich die Nabelgegend, die Herzgrube, und die Brust
mit folgender Mischung tiichtig einreiben:

K Acid. nitr. fort. 3jjj

Aq. purae 3jfy
M.

Es verursachtie bedeutenden Schmerz, aber keine
Blasen; es wurde deshalb ein grosser Sinapismus mit
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‘Weinessig iiber das ganze Abdomen gelegt, und fol-
gemie Mixtur gegeben:

Ry Sp, Aetlmrisfaulph. 3]
Opii minima L.
Aq. Cinnam. 3j
Aq. purae 3j

M. f. haustus.

Ausserdem wurden warme Frictionen und heisse
Backsteine an die Extremititen applicirt. \

Eidf Uhr Morgens. — Es war eine bedeutende
Menge einer gelben, mnicht mit Kolh vermischten
 Fliissigkeit ausgeleert, welche ich jetzt fiir reine
Liebergalle hielt. Die Arznei hatte er im Magen be-
halten; den Puls konnte man an dem Handgelenke
nicht fiihlen; die Oberfliche des ganzen Korpers war
mit kaltem, klebrigem Schweisse bedeckt. Der Durst
war schr heftig; die Krampfe erstreckten sich vom
Hiiftgelenke bis zum Fusse, und quilten den Kranken
- sehr. |

Er bekam von Zeit zu Zeit warmen Branntwein
mit Wasser zu trinken, jedoch jedes Mal nur eine
geringe Menge. Es wurde ein Dampfbad angewendet,
und an den Extremititen eine Einreibung von Spiri-
tus terebinthin. gemacht, worauf die Krimpfe offen-
bar nachliessen; da der Durst hiochst quilend war,
so blieb bestindig Jemand dem Kranken zur Seite,
um ihm Getrink zu reichen, und zugleich zu ver-

 hiithen, dass er zu viel auf ein Mal trank, wodurch -

" er nur krinker geworden seyn wiirde.

Iir fithlte die VWirme des Dampfbades, und gmg
wiahrend desselben ziemlich viel umher; doch schien
es mir den Kranken mehr zu quilen als zu erleichtern,

und in der Temperatur der Haut wurde nicht die

geringsie Aenderung dadurch hervorgebracht.

%
il oy iy e G,
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- Um zwilf Uhr wurde er gegen alles was um ihn
vorging gleichgiiltig, wollle nicht sprechen, gab aber
durch Zeichen zu verstehn, dass er sich erleichtert
fithle, VVeder durch Reibung noch durch das Dampf-
bad konnte man VWirme in der Haut hervorbringen.
Die Oberfliiche des Korpers war fortwihrend mit
kaltem, klebrigem Schweisse bedeckt, die Augen
waren tief in ihre Hohlen zuriickgesunken wund auf-
wirts gekehrt, 50 dass man nur das VVeisse im Auge
sah. Er klagte nicht, aber der Ausdruck von Angst
in seinen Gesichtsziigen war ausserordentlich gross.
VWeder am Herzen noch am Handgelenke konnte
man den Pulsschlag fithlen, und der Kranke athmele
mif grosser Miihe.

Die Arznei wurde wiederholt, und ein Clysma
anodynum gegeben; erstere blieb im Magen, letzteres
aber kam sogleich wieder zuriick. :Der Kranke
verlangte ungestiim nach Reiswasser mit Brannt-
wein, und es wurde ihm gegeben. Die spirituo-
sen Einreibungen und das Dampfbad wurden fort-
gesetzt.

Um ein Uhr war die Haut noch eben so kalt,
und der Kranke schien die Hitze nicht mehr so wie
frither zu empfinden. Es trat ein kleines Bestreben
zum Erbrechen ein, doch wurde nichts ausgebrochen.
Der Kranke war ganz gleichgiiltiz gegen alles was
um ihn vorging, und liess sich mcht gern fragen.
Als ich ihn jetzt sah schien er etwas Kupfweh zu
haben und verwirrt zu seyn, weshalb emlge Blutegel
in die Schlifen gesetzt wurden. Da sie nicht anfas-
sen wollten, wurde eine Vene am Arme gedffnet, aber
das Blut wollte nicht fliessen. In dlesem Ziustande
blieb er bis drei Uhr Nachmittaos, wo er viel besser
zu seyn glaubte, und nach Mullagatawney verlangte.
Ich konnte iibrigens nicht die geringste Beaserunv
finden, und der Kranke starb ehe noch das Pfeﬂ"er-
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wasser bereitet werden konnte, also fiinf Stunden

nach dem ersten Anfalle.

Section,

Darmkanal, —  Nach Entfernung der Bauch-
decken fand man das Jejunum sehr aufgetrieben, so
dass es bedeutend iiber die anderen Gedidrme hervor-
ragte, und das Omentum und Colon so zur Seite
driingte, dass es selbst ganz unbedeckt war. Ein Zu-
stand von bedeutender Congestion, wund mehrere
dunkelrothe, wie gequetscht aussehende Flecke waren
daran zu bemerken. In der Nihe des Ileum’s fiihlte
es sich dicker an, und hatte eine dunkle Zinnober-
farbe, welche sich eine Strecke lang auf das Ileum
fortsetzte; an dem tieferen Theile dieses letzieren
Darmes fand man, nachdem er aus dem Becken her-
vorgezogen war, eine mehr natiirliche Beschaffenheit
der Hiute, und weniger breiartige Materie darin
als in dem oberen Theile des Darmkanales ge-
funden wurde; die Farbe jedoch war wie die eben
angegebene, nur etwas blasser, oder -mehr fleisch-
farben.

Das Duodenum wurde gediffnet um die Gallen-
giange untersuchen zu kénnen. Die Miindung des
Ductus choledochus war weit genug um den Knopf
einer Sonde durchzulassen; aber die Galle floss nicht
aus der Gallenblase aus, wenn man diese nicht be-
deutend dviickte. Die diinnen Gedirme wurden
saimmtlich herausgenommen, und vom Duodenum an
bis zum Coecum gediffnet. Im Duodenum und Jejunum
fand innerlich eben so wohl als dusserlich bedeutende
Congestion Statt, und zwar schien sie in dem Zell-
gewebe ihren Sitz zu haben, welches die Muskelhaut
mit der Schleimhaut verbindet. An verschiedenen
Theilen dieser Geddirme fand man blau und roth ge-
farbte Flecken, welche genau der Stelle entsprachen
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wo der Kranke den meisten Schmerz im Anfange
der Krankheit gefithlt hatte,

Im Ileum war keine bedeutende Congestion, aber
eine blass rithliche Firbung war an dem ganzen
Darme zu bemerken, ungefihr wie ein Darm von
aussen aussieht wenn man 1hn, um die Darmzotten

zu zeigen, injicirt hat.
f Am Colon fanden lings seines ganzen Laufes
partielle Contractionen Stait; als es gedffnet wurde
zeigte sich nicht die geringste Spur von Congestion,
weder an der inneren noch an der dusseren Oberfliche.

Magen. — Der Magen war durch eine wissrige
Fliissigkeit ausgedehnt. Der Peritondal-Ueberzug sah
im ganzen natiirlich aus, aber auf der inneren Ober-
fliiche fand man bedeutende Congestion, vorziiglich
in der Gegend der Cardia und an der Curvatura
major; diese Congestion fand offenbar nur in den
Gefissen des Zellgewebes Statt, welches die Muskel-
haut mit der Schleimhaut verbindet.

Leber. — Die Lieber war nicht sehr vergrossert,
aber in einem Zustande von bedeutender Congestions;
sie war dunkelblau gefirbt, und wenn man einen
Einschnitt machte, so floss das Blut reichlich wvon
selbst aus. Die Gallenblase war nicht sehr angefiillt,
und die darin enthaltene Galle war gesund.

Lungen. — Die Lungen waren sehr zusammen-
gefallen, und von sehr dunkler Farbe. Beide sahen
ans wie eine DMasse gequetschten Fleisches; wenn
man einen FEinschnitt machte, so fand man eine
fleischige Structur, und dickes, schwarzes Blut floss
sehr reichlich heraus.

Herz. — Der rechte Ventrikel und Awrikel
waren mit Blute angefiillt, und die Vena cava su-
perior und interior strotzten davon. In dem linken
Ventrikel und Aurikel befand sich eine geringe Menge
schwarzen Blutes.
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Kopf~- — Die Dura mater war durchscheinend,
und die Arteriae und Venae meningeae waren sehr
stark angefiillt, sowohl die Stimme als die Verzwei-
gungen derselben. Als die Dura mater abgeliset und
weggenommen wurde fand man zwischen ihr jund
der Arachnoidea etwa sechs Unzen Serunt

Der vordere Theil beider Hiamisphiren des
grossen Gehirnes sah aus, als wenn eine sehr Dbe-
deutende Thiitigkeit der Arterien dort Statt gefunden
hiitte; die” Verzweigungen der Arterien waren sehr
stark mit rothem Blute injicirt, und die grdisseren
Venen, welche sich iiber den hinteren Theil des
Gehirnes verbreiten, strotzten von schwarzem Blute.
Auf dem mittleren Lappen beider Hidmisphiren fand
sich ein rothes, gelatinoses Extravasat, als ob eine
iiussere Verletzung hier eingewirkt hiitte.

Die Gefisse der Pia mater waren im Allgemeinen
stark angefiillt, und sehr viel fester als im gesunden
Zustande, so dass sie beide Himisphiren so fest mit
einander vereinigten, dass man sie nicht ohne einige
Gewalt von einander trennen und das Corpus callo-
sum blos legen konnte. In den Seitenventrikeln be-
fand sich sehr wenig VVasser; die Plexus chorioidei
waren zwar stark angefiillt, hatten aber ihre gewdéhn-
liche schiéne Farbe. In der Hdihle des kleinen Ge-
hirnes und am Anfange der Medulla spinalis fand sich
ein geringer Erguss, und die Gefisse welche das
ganze kleine Gehirn, die Pons Varolii, die Medulla
oblongata und alle dort entspringenden Nerven um-
geben, waren sehr stark angefiillt.

Dritter Fall.

James d’Arcey vom 8listen koniglichen Regimente,
sechs und dreissig Jahre alt, bekam am 27sten Mai
1819 um Mitternacht in den Zelten an der siidlichen
Bay Erbrechen, Purgiren und Schmerz im Leibe und
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in der Seite. Dr. Walker, welcher an Ort und Stelle
war, gab ihm folgendes Mittel:

K, Tinct. Opii.
Tinct. Valerianae aa minima L,
Aq. purae 3j '
M. f. haustus.

Eine halbe Stunde darauf abermals dieselbe Ouan-
titit Tinct. Opii und neunzig Tropfen Tinct. Vale-
rianae. - Um ein Uhr Nachts bekam der Kranke noch
'éinigrz Tropfen Tinct. Opii, so dass er im Ganzen
170 Tropfen genommen hatte, und wurde in das
General-Hospital geschickt, wo er am 23sten Mai
um ein Viertel auf drei Uhr Morgens ankam.

Ein Viertel auf drei Uhr. — Der Kranke hatte
eben eine wiissrige, triibe, braune Ausleerung mnach
unten gehabt, klagte nicht iiber Uebelkeit, fiihlte
aber heftigen Schmerz in der Seite. Die Haut war
ganz kalt und mit klebrigem Schweisse bedeckt,
Hinde und Fiisse waren blass, blutlos, schwarz, und
runzlig, als ob sie eine Zeit lang in warmem VVasser
eingeweicht wiren. WWeder am Handgelenke noch
in den Schlifen war der Puls ze fiihlen; der Kranke
hatte kein Kopfweh, hirte aber ein Brausen vor den
Ohren und im Kopfe, wie das Toben der Brandung;
Er gab dies jedoch erst an als ich fragte, ob er
Schmerz fiihle; woraus ich schliesse, dass es ihn
nicht sehr stirte. A

Es wurde sogleich ein Kriduter-Dampfbad ange-
wendet, welches ihm sehr gut zu bekommen schien,
Es brachte einen bedeutenden Grad von VWirme im
ganzen Korper hervor, die Aunsdiinstung wurde aber
nicht im mindesten dadurch veriindert, sondern sie
blieb immer eine eiskalte, schmierige Feuchtigkeit.
~ Folgendes Mittel wurde gegeben:
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K Tinct. Opis )
Sp. Aetheris. Sulph. aa 3j
Mixt.-Camph. 3jfy
M. £f. haustus.

Der Kranke bekam dfters warmen Branntwein
mit VVasser, und trank ihn sehr gern; ich &ifnete
eine Vene am Arme, aber nur wenige Tropfen
schwarzen, zihen Blutes kamen heraus; an den
unteren Theil des Kopfes und an die Seite, wo er
itber Schmerz klagte, wurden Blutegel angelegt, aber
nur zwei wollten anfassen. Ich konnte die Vena
jugularis nicht sehen, sonst wiirde ich sie gedffnet
haben. Es wurden Scarificationen gemacht um ihn
zu schrépfen, aber auf der Oberfliche des Kirpers
war kein Tropfen Blut, und nirgend war ein Puls-
schlag zu fiihlen als an den Carotiden.

Um halb drei Uhr wurde die Arznei wieder ge-
geben, und ausserdem Congee - VVasser mit Brannt-
wein. Die Extremititen wurden mit spirituosen
Einreibungen tiichtig gerieben,

Um dret Uhr, — Der Kranke hatte alle gege-
benen Mittel bei sich behalten; zwel wissrige Stuhl-
ginge waren erfolgt. Er fiihlte jetzt Krdmpfe in den
Beinen, welche daher mit Spir. Terebinth. einge-
rieben wurden. Dies hatte den besten Erfolg, so dass
die Krimpfe ganz aufhiorten; aber der Kranke sagte,
der Schmerz . in der Seite zige weiter aufwirts
nach der Brust, und der Athem wurde beengt und
schwer.

Um Blasen hervor zu bringen wurde Salpeter-
siure in die Regio epigastrica eingerieben, welches
nachher um halb wvier Uhr wiederholt wurde; aber
es wirkte sehr wenig. Es scheint blos dem Kranken
Schmerz zn verursachen, ohne auch nur eine Spur
von Blasen hervor zu bringen. Der Kranke sagte
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er empfindeé keinen bedeutenden Schmerz, er fiihle
sich nar matt. Die Kriimpfe waren nirgend heftig,
die Respiration aber war sehr beengt und beschwer-
lich. Demungeachtet verlangte der Kranke etwas
zu essen, und bekam Arrow-Root und Branntwein,
der dem Weine vorgezogen wurde. Der Schmerz in
seiner linken Seite nahim zu, und der Kranke sagte,
er zige sich allmihlig nach der Lunge hinauf. Das
Damptbad wurde wiederholt.

Finf und dreissig Minuten nach dret Uhr, — Zium
ersten Male Klage iiber Schmerz in der Herzgegend.
Der Pulsschlag an den Carotiden war 120 in der
Minute, wurde aber sehr schwach.

Funfzig Minuten nath drei Uhr. — Der Schmerz
in der linken Seite wurde sehr heftiz. Von den
beiden Einreibungen mit Salpetersiure ist noch keine
Wirkung auf der Haut zu sehn. Es wurde abermals
eine solche gemacht, und zwar von folgender Stiirke:

K  Acid. nitr. fort. 3j
Aq. purae 3fk
M.

Dies verursachte viel Schmerz, wmehr als ein
Blasenpflaster, wie der Kranke sagte. Die Respira-
tion war noch mehr beengt und sehr miihsam; die’
Unruhe war unbeschreiblich gross. Die beiden Blut-
egel, welche an der Seite des Kranken angefasst
hatten, fielen ab, aber nicht ein Tropfen Blut floss
aus ihren Stichen hervor. Der Kranke hatte keine
Krampfe, kam aber offenbar immer mehr herunter;
die Haut war ganz kalt, der Geist schien ganz frei;
der Kranke forderte Arrow=-Root und Branntwein,
welches ihm gegeben wurde.

. Fiinf Minuten nach vier Uhr. — Der Kranke
athmete acht und dreissig Mal in einer Minute, und

4
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sagte er fiihle sich ganz gut, obgleich die Respiration
offenbar sehr beengt war. — Die Arznei und das
Dampfbad wurden wiederholt.

Halb fiinf Uhr. —  Der Kranke klagte noch
immer iiber ein Brausen vor den Ohren, wie das
Toben der Brandung, und sagte er finge an Schmerz
und Druck im Kopfe zu fiihlen. Dieser Zustand
danerte ohne eine merkbare Veridnderung fort bis
halb sechs Ulr, wo der Kranke ganz empfindungslos
wurde. Er starb etwa um sechs Uhr Morgens, also
vier Stunden nach der Aufnahme in das Hospital,
und sechs Stnnden nach dem ersten Anfalle.

Er schien in den letzten zehn Minuten seines
Lebens melr zu leiden, als®in der ganzen Zieit smt-_
dem er im Hnspltale aufgenummen war.

¥ Aala Section.

Der Serbiunshefund war ganz wie ich ihn schon
in den Fillen von Lynch und Mooto beschrieben
habe, nur mit dem Unterschiede, dass in der Leber
des d’Arcey keine so bedeutende Congestion Statt
fand als in den friiheren Fidllen; aber die rechte
Hilfte des Herzens, die grossen Venen, welche sich
dahin ergiessen und die Arteriae pulmonales strotzten
in hohem Grade wvon Blut. Die linke Hilfte des
Herzens war sehr szusammengezogen, und enthielt
nur eine geringe Menge sehr dunkelen Blutes. Das
Gehirn verhielt sich ebenso wie es in den friitheren
Fillen gefunden wurde.

-Vierzer Fall,

Der Sergeant Henry Halding vom 8listen konig-
lichen Regimente wurde im Fort St. George um
zehn Uhr Morgens krank, ging zu dem Assistent-
Wundarzte der Garnison, und bekam von diesem
zwei Mal Arznei, die aber sogleich wieder ausge-
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brochen wurde. Um drei Uhr Nachmittags, also fiinf
Stunden nach dem ersten Anfalle, wurde er in das
General-Hospital gebracht.

Bei seiner Ankunft im Hospitale war am Hand-
gelenke gar kein Puls zu fiihlen, die Haut war ganz
kalt und ohne Ausdiinstung. Der Kranke klagte iiber
Schmerz im Kopfe und unmittelbar unter der Car-
tilago ensiforniis, doch nur als man danach fragte,
Die Augen sahen klar und gesund aus. Sehr schmerz-
hafte Krimpfe in den E'{tremitﬁten. Der Kranke
purgirte oft; der Stuhlgang war ganz wéssrig und
gefirbt ; die Zunge weiss, trocken und rauh.

Es wurden sogleich zwei Armenvenen gedifinet,
und etwa acht Unzen Blut dadurch entzogen; aber
es war schwarz, dick, klebrig, und floss nur tropfen-
weise aus, Der Kranke meinte sein Kopfschmerz sei
erleichtert, aber die Krimpfe waren ebenh so stark
als vorker. Es wurde sogleich ein Krduter - Dampf-
bad angewendet, und folgendes Mittel gegeben,

R Sp. Aeth. Sulph.
Tinct. Opii aa 3j
Mixt. Camph. 3jfs

M. f. haustus.

Die Extremititen wurden mit Spir. Terebinth.
tiichtig eingerieben, und warmes Congee-VVasser mit
Branntwein als Getrink gegeben. .

Vier Uhr Nachmittags. — Der Puls war nicht
fithlbar. Der Kranke hatte die Arznei bei sich be-
halten; der Schmerz in der Regio epigastrica hat
aufgehort, und das Kopfweh ist vermindert. Von
Zeit zu Zeit treten Krampfe der Exirematiten einj
an den Fiissen und am Hinterkopfe bemerkt man eine
Spur von VVirme; das Gesicht war kalt und mit
kaltem, klebrigen Schweisse bedeckt.
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Die Arznei wurde ywiederholt, ausserdem ein
Enema anodynum gegeben, und die Einreibung, so
wie auch das Dampfbad, fortgesetzt. ; 323

Halb fiinf Uhr, — Kein Zeichen von Besse-
rung. — Die Mittel wurden fortgesetzt.

Fiinf Uhr. — Die Krampfe sind beseitigt; eben
so der Schmerz in der Regio epigastrica. Am Hand-
gelenke ist kein Puls zu fithlen. Der Puls der Caro-
tiden ist 120 in der Minute, aber sehr unregelmiissig;
an keiner andern Stelle des Kiorpers war ein Puls-
schlag zu fithlen. — Die Mittel werden fortgesetzt.

Halb sechs Uhr. —  Sehr grosse Unruhe, und
Klage iiber grosse Hitze in den Fiissen; ich glaubte
jetzt den Puls zu fithlen, aber so schwach, dass ich
es nicht mit Gewissheit behaupten konnte, — Die

Mittel werden simmtlich fortgesetzt.

Sechs Uhr. — Keine Zeichen von Besserung. —
Die Mittel wie friiher.
Sieben Uhr, — Die VViirme hat sich offenbar

iiber den ganzen Kdrper verbreitet, und der kalte,
klebrige Schweiss ist vermindert; aber am Hand-
gelenke ist kein Puls zu fiihlen, und die Zunge ist
aveiss und ganz trocken. Der Kranke ist sehr un-
ruhig, und sehnt sich sehr nach Schlaf. Er verlangte
Kaffee, welcher ihm gegeben wurde. — Dieselben
Mittel. ' '

Halb acht Uhr, —  Die Kriampfe haben den
Kranken ganz verlassen; er hat keine Schmerzen
und wiinscht zu schlafen, ' \ :

Er lag vollkommen ruhig bis acht Uhr, wo die
Respiration hichst beengt und schwer wurde; den-
noch klagte der Kranke nichf. Von dieser Zeit an
~verfiel er sehr schnell, und starb zehn Minuten nach
neun, also sechs,Stunden nach seiner Aufnahme in
das Hospital, und zwolf Stunden nach dem ersten
Anfalle.



Section.

Der Sectionsbefund war im Ganzen wie bei den
oben beschri¢benen Sectionen. Das Jejunum war
sehr aufgetrieben, und hatte mehrere dunkelrothe
und purpurfarbige Flecke.

Im Gehirne und in den Lungen fand eine hedeu-
tende Congestion Statt, und in der Hohle des kleinen
- Gehirnes befand sich etwas OSerum. Die rechte
Hilfte des Herzens war mit ganz schwarzem, dickem
Blute stark angefiillt; die linke Hilfte enthielt eine
geringe Menge davon.

Fiinf.tﬁr‘ Fall,

- Der Sergeant Gardiner VVilson, vom S8isten
koniglichen Regimente wurde am 28sten Mai 1319
zwischen neun und zehn Uhr Abends von der epide-
mischen Cholera befallen, und zur Ader gelassen;
wie viel Blut entzogen war, erfuhr ich nicht. Als
er am 29sten Mai um e¢in Uhr Nachts in das General-
Hospital aufgenommen wurde, war am Handgelenke
kein Puls zu fuhlen: die Haut war kalt, und mit
kle_hri'gem Schweisse bedeckt; die Fiisse und Hande
waren zusammengeschrumpft und blau; der Kranke
hatte heftige Krampfe in den Unter- und Ober-
schenkeln, und war sehr unruhig. Die Zunge war
weiss und trocken; Puls war nirgend zu fiililen als
an den Carotiden, und diese schlugen etwa 120 Mal
in der Minute; die Augen waren stier und glisern.
. Der Kranke hatte keine Uebelkeit, purgirte aber oft.
Der Stuhlgang war wissrig und flockig, wie Reis-
wasser. Verordnet wurde:

K Tinct. Opn
Sp. Aeth. Vit. da 3j
> Mixt. Camph. 3
M. f. haustus.
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Ausserdem wurde ein Enema ﬂﬁlodynum gegeben,
die Glieder mit Spir. Terebinth. tiichtig eingerieben,
und das Kriiuter-Dampfbad angewendet.

Zwei Ulr Morgens. — Der Kranke ist sehr un-
ruhig, und verlangt bestiindig man solle seine Beine
reiben. Er sagl er habe vor diesem Anfalle sehr
stark getrunken. Er klagte nicht iiber Schmerz im
Leibe, sagt aber er fiihle grosse Brustbeklemmung,
und jede Inspiration geschieht mit einer Anstren-
gung, als ob in den Lungen nicht Raum genug dafiir
ware,

Die Arznei wurde wiederholt. Ein mit Ol, Te-
rebinth. angeriebenes Blasenpflaster wurde auf die
Brust gelegt, und dann ein grosser Sinapismus dar-
iiber. ' Das Klystier wurde wiederholt, und das
Dampfbad fortgesetzt.

Drei Uhr. — Der Kranke klagte zum ersten
Male iiber Schmerz in der Brust und im Herzen;
seine Gedanken sind sehr verwirrt, er hirt einen
Lirm vor den Ohren, als ob Kanonen abgefeuert
wiirden; die Haut ist Lalt, und kein Tropfen Blut
in der Nihe der Oberfliche des Kirpers; die Augen
sind starr, aber nicht gerdthet; die Pupillen sind
contrahirt. Die angewendeten Mittel haben nicht
die geringste Besserung hervorgebracht; im Gegen-
theil, der Kranke scheint sehr schnell zu verfallen.

Er starb um halb fiinf Uhr, alse drei Stunden
nachdem er in das Hospital aufgenommen war, und

zwischen sechs und siehen Stunden nach dem ersten
Anfalle,

‘L‘:E I: t E ﬂjlr

Dieselben Erscheinungen an den Unterleibseinge-
weiden, die schon oben beschrieben wurden, fanden
sich hier; auch waren die Lungen und das Gehirn
in einem eben solchen Zustande von Congestion,
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Der einzige Unterschied bestand darin, dass in diesem
Falle in beiden Ventrikeln des Herzens eine grossere
Menge von Blut gefunden wurde, als in irgend
einem der frither beschriebenen Fille; aber das Blut
in beiden Ventrikeln verhielt sich ganz so wie in
allen jenen Fillen, — es war schwarz und dick.

Sechster Fall,

John Belsh vom 13ten leichten Dragoner Regi-
mente 1) wurde am 19en Junius 1819 um. sieben
Uhr Morgens in das General - Hospital aufgenommen.
Er war um sechs Uhr des vorigen Abends von der
Krankheit ergrifien, und die ganze Nacht hindurch
in den, Baracken sehr krank gewesen.

Der Kranke hatte sehr heftige Krimpfe in den
Beinen, in den Armen und im Magen; die Pupillen
waren sehr iveit, das Gesicht sah todtenihnlich aus,
und der Ausdruck desselben deutete grosses Unbe-
hagen an; - der Puls war miihsam und flatternd (la-
borious and fluttering); die Haut kalt und mit pro-
fusem, kaltem und klebrigem Schweisse bedeckt; die
Augen waren tief in ihre Ilohlen zuriickgesunken,
und aufwirts gekehrt, so dass man nur das VVeisse
im Auge sah. '

Es wurde sogleich eine Venasection gemacht,
und das Blut, welches in dicken, zidhen Tropfen am
Arme herablief, war so schwarz wie Dinte. Die
OQeffnung in der Vene war ziemlich gross, und es
wurde mehr Blut entzogeén, als man in den Fillen
die ichh sah jemals wihrend dieses Stadii erhalten
konnte; jedoch brachte es weniger Erleichterung als
ich in andern Fillen danach entstehn sah.

11) Das 13te Dragoner Regiment war erst seit wenigen Tagen
in Madras gelandet, als es von der Cholera ergriffen
wqrde.
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Der-Kranke klagte iiber sehr Leftigen Schmerz,
und iiber ein Gefiilhl von Brennen in der Nabel-
gegend; der Puls intermittirte allemal im dritten
Schlage, war sehr schwach und héchst frequent. Es
wurden zwanzig Blutegel in der ﬂahelgegeud ange-
setzt, und fulwende ﬂrznm gegeben:

K Tinct. Opii
Sp. Aeth. Vit. aa 3j
Mixt. Camph. 3j{}
M. f. haustus.

Ausserdem wurde ein Klystier mit Opium und
Camphor gegeben, die Extremititen mit Spir. Te-
rebinth. tiichtig’ gerieben, Flaschen mit heissem
Vasser an die Fiisse gelegt, und von Zeit zu Zeit
ein wenig warmes Congee-VVasser mit Branntwein
gereicht. 1

Halb neun Uhr Morgens. — Die Kriinpfe haben
nachgelassen; Puls 10 in der Minute, aber faden-
formig; in der Haut ist etwas VVirme zu spiiren.
Die Biutegel auf dem Leibe scheinen sehr gut zu
saugen, Der Kranke hat etwa zehn Minuten lang
geschlafen, wihrend welcher Zeit der Puls voller
und hirter wurde, und auf 94 herab ging; aber in
dem Augenblicke wo der Kranke erwachte konnte
ich den Puls gar nicht fiihlen.

Die Einreibungen und die Arznei wurden wieder-
kolt, auch wurde das warme Congee- VVasser mit
Branntwein fortgegeben.

Halb eilf Uhr Morgens. — Der Kranke schlief
ohne Unterbrechung von halb neun Uhr bis fiinf und
zwanzig Minuten nach zehn Uhr, und der Puls ist
wieder besser geworden; er ist jetzt voller, regel-
miissiger, und macht 103 Schlige in der Minute; die
Haut ist wirmer; die Augen sind halb geschlossen,
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und man sieht nur das VWeisse darin. Die Blutegel
die in der Nabelgegend angesetzt waren sind abge-
fallen, und gahe:l nur zwei Unzen Blut, WLI{:hES
schwarz und dick ist, wie Theer. Der Schmerz und
das Gefiihl von Bgennen in der Nabelgegend haben
aufgehirt.. Krampfe sind nicht da, aber der Kranke
spuckt oft aus, obgleich er seit seiner Aufnahme in
das Ilospital weder gebrochen noch purgirt hat. Er
sagt er fiihle viel Druck im Kopfe, doch klagt er
nicht viel.-

Es wurden zehn Blutegel an die Schlifen, und.
‘eben so viel an den IImterLupf und an die Nacken-
wirbel geselzf. Folgende Arznei soll alle Viertel-
stunde gegeben werden:

K Aq. Ammon. minima xxx.
Tinct. Opii minima L.
Mixt. Camph.

Aq. pur. aa 3jj
M. f. haustus.

Halb zwolf Uhr, — Der Kranke hat eine Zeit
lang geschlafen, und scheint sich bedeutend erleichtert
zu fithlen, aber der Puls ist sehr klein und faden-
formig, und die Kriifte nehmen ab. Die Blutegel
sind ganz unthitig.

Zwslf Uhr M’:smgs. — Der Kranke sinkt sehr
schnell zusammen; kein Puls, grosse Oppression der
Brust und Respirationsbeschwerde. Der Kranke
nimimt an nichts Antheil. FEr starb um ein Uhr;
eine halbe Stunde lang vor seinem 'Tode war die-
Respiration im héchsten Grade miihsam,

Section,

An den Unierleibseingeweiden zeiglen sich die-
selben allgemeinen Erscheinungen wie in den vorigen
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Fillen; namlich die diinnen Geddrme waren gerﬁthet,
und fiihlten sich dick und teigig an.

Die Leber war gesund; aber viel blasser als ge-
wohnlich, und die Gallenblase war mil gesunder
Galle angefiillt.

Die innere Haut des Magens hatte ein dunkles,
blutiges Ansehn, als ob Blut zwischen die Hiute
extravasirt wire.

Die Lungen waren mit Blute angefiillt wie in
den fritheren Fillen.

Die linke Hilfte des Herzens war sehr zusammen-
gezogen und leer, aber die rechte war voll.von Blut,
und im rechten Ventrikel befand sich auch noch
eine betrichtliche Menge coagulirter Lymphe.

Die Gefisse des Gehirnes sahen ganz so aus wie
sie frither beschrieben wurden, wund in den Ven-
trikeln befand sich eine ziemlich bedeutende Menge
VVassers. Die Venen des Plexus chorioideus waren
sehr aufgetrieben, aber die Arterien blass und leer.
Das kleine Gehirn und die Gefisse welche die Me-
dulla oblongata und Pons Varolii umgeben waren
fein injicirt. :

Siebenter Fall,

James Brown, vom 13ten leichten Dragoner Re-
gimente, wurde am Q2isien Junius 1819 um sieben
Uhr Morgens in das General - Hospital aufgenommen.
Seiner Aussage nach wurde er in der vorigen Nacht
um zwolf Uhr zuerst von der Krankheit ergriffen;
bis fiinf Uhr Morgens wurde nichts fiir ihn gethan,
dann aber wurde am Arme ein Aderlass von vierzehn
Unzen angestellt. :

Als er in das Hospital kam, war er fast pulslos;
kaum konnte ich den Puls fiihlen, und ich schitzte
~ihn, obgleich ich ihn nicht genau zihlen konnte, auf -
neunzig.
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Der Kranke klagt iiber Eingenommenheit des
Kopfes und iiber Schwindel; er hat keine Krimpfe,
wohl aber Schmerz und Gefiihl von Brennen in der
Regio epigastrica und umbilicalis, Es wurden sechs
und zwanzig Blutegel auf diesen Stellen und vier
und zwanzig am Hinterkopfe und am Nacken ange-
setzt. Ausserdem wurde folgende Arznei gegeben:

R Tinct. Opii.
Sp. Aeth. Vit. aa 3j
Mixt. Camph. 3j
M. f. haustus.

Ferner ein Enema anodynum mit Camphor.

Halb acht Uhr Morgens. — Der Kranke hat die
Arznei ausgebrochen; sie wurde wiederholt, und nun
behielt er sie bei sich.

Acht Uhr, — Der Kranke hat durchaus keine
Kriampfe; die Haut ist kalt und feucht; die Augen
sind eingesunken und halb geifinet; der Puls wird
kleiner; der Kranke hat fortwihrend Neigung zum
Erbrechen, Dbricht aber nichts aus; er klagt iiber
grossen Durst und iiber e¢in unertrigliches Brennen
im Koérper, obgleich er sich ganz kalt anfiihlte, und
mit kaltem, klebrigem Schweisse bedeckt war.

Es wurden folgende Pillen gegeben:

K Calom. gr. xx.
Opii puri gr. jj
F. pilul. jv

Neun Uhr, —  Seitdem der Kranke die Pillen
bekam hat er weder gebrochen noch ausgespien; er
hat ein wenig geschlummert; der Puls ist gar nicht
zu fithlen; die Haul an den Finden und Fingern ist
zusammengeschrumpft und runzlig; der ganze Kdirper
ist mit kaltem, klebrigem Schweisse bedeckt, doch
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hat der Kranke woch immer ein Gefuhl von wuner-
traglicher Hitze und von Uppression.

- Es wurden Umschlige von Senfmehl und Spir.
Terebinth. an die Beine und das Riickgrat gelegt.

. Halb zehn Uhr. —  Der Kranke hat Lkeine
Schmerzen, keine Krimpfe, doch ist noch keine
Besserung zu bemerken. "

Die Pillen aus Calomel wund Opium wurden
wiederholi. ;

Zehn Uhr. — Der Kranke hat etwas wissrige
Fliissigkeit ausgebrochen, hat ein wenig geschlafen,
und ist jetzt frei von allem Schmerze; der Puls ist
nicht zu fiithlen; die Haut ist fortwihrend kalt.

' Es wurde ein Kriiuter-Dampfbad verordnet.

Halb eilf Uhr. — Die Sinapismen an den Beinen
verursachen viel Schmerz, aber von denen am Riick-
grate hat er keine Empfindung; der Puls ist wieder '
fiihlbar, aber noch immer sehr schwach; innerlich
fithlt der Kranke keinen Schmerz.

Die Pillen aus Calomel und Opium wurden aber-
mals wiederholt. Ausserdem wurden Sinapismen an
die innere Seite der Oberschenkel gelegt, und von
Zieit zu Zeit ein wenig Branntwein und VVasser ge-
reicht.

Halb ein Uhr. — Der Puls ist offenbar starker
geworden, und die Haut ist nicht mehr so todten-
kalt. Der Kranke glaubt. Besserung zu fiithlen, und
schreibt sie dem Branntwein und VVasser zu; er hat
weder Schmerz noch Krimpfe, und verlangt warmes
VWWasser zu trinken, welches ihm gegeben ward. —
In der Behandlung wurde nichts gedindert.

~ Drei Uhr Nachmittags, — Es zeigt sich keine
B%svrung, der Kranke hat um halb drei Uhr ein
wenig gebrochen; er will nichts anderes trinken als
warmes WWasser; er spricht als ob er ganz kriiftig
wire, und verlangt ein Brechmittel.

-
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: Um halb vier Uhr verschwand der Puls wieder,
und der Kranke starb um vier Uhr Nachmittags,
also neun Stunden nach seiner Aufnahme in das Ho-
spital, und sechszehn Stunden nach dem ersten An-
Hfalle.

Section,

Im Omentum und in den diinnen Gedirmen schien

' mehr allgemeine Congestion Statt zu finden, als in

allen verigen Fiillen. Spuren von grisserer Thitig-

keit der Arvterien waren an den diinnen Gedirmen

nicht zu finden; aber sie fiihlten sich eben so ver-

dickt und teigig an, wie ich es schon beschrieb,

gleichsam als ob die WVViinde zusammen geleimt
wiiren.

Der Magen war sehr zusammengezogen, und die
auf der iusseren und inneren Oberfliche verbreiteten
Venen strolzten von Blut; im Magen selbst befand
sich etwas serdse, sanguinolente Fliissigkeit.

Das Colon war in seiner ganzen Ausdehnung von
Lauft stark aufgetrieben.

Die Leber war in einem Zustande von bedeuten-
der Congesticn, und die Gallenblase war mit dunkel -
gelber Galle stark angefiillt.

Die Brusteingeweide sahen ganz so aus wie es
in den fritheren Fillen angegeben ist. Die Lungen
und die rechte Hilfie des Herzens strotzten von Blut;
die linke Hiilfte des Ierzens hingegen war leer.

Das Gehirn sah ebenfalls so aus wie es friither
beschrieben ist; der einzige Unterschied bestand dar-
in, dass in diesem Fazlle die Seitenventrikel mehr
VVasser enthielten als in den fritheren Fillen ge-
funden wurde.

Achter Fall,
Thomas Kershaw, ein Rekrut der achtbaren
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Compagnie, der erst yor kurzer Zeit von Europa
gekommen war, wurde am 9ten August 1619 um ein
Viertel auf sechs Uhr Nachmittags in das General-
" Hospital aufgenommen. Aus dem Berichte iiber ihn
ging hervor, dass er etwa um ein Uhr Nachmittags
von der Cholera ergriffen war.

Ich fand folgende Symptome: heftiges Erbrechen
und Purgiren, wodurch eine wiissrige Masse ausge-
leert wurde, die wie Congee- VVasser aussah, in
welchem kleine Stiickchen Reis schwimmen; heftige
Krimpfe in den Extremititen, im Abdomen und in
der Regio epigastrica, mit brennender Hitze in der
Gegend des Nabels; ganz kalte, klebrige, aber nicht
bliiuliche Haut; der Puls war am Handgelenke nicht
zu fiihlen; die Gesichtsziige waren eingefallen; die
Augen triibe, matt, in die Héhlen zuriickgesunken
und halb gedifinet. Der Kranke klagte nicht iiber
Durst; auch war er nicht sehr unruhig.

An beiden Armen wurde eine Vene gedffnet, und
mit Miihe acht Unzen schwarzen, dicken Blutes da-
durch entzogen; jedoch sah ich keine Besserung da-
nach entstehn. Das Blut floss sehr langsam aus der
Vene, und war viel dicker als Oel. Es wurde so-
gleich folgende Arznei gegeben:

K Aq. Ammon. 3§
Tinct. Opii 3j
Mixt. Camph. 5jfk

M. f. haustus.

Sechs Uhr Abends. — s ist keine Besserung
eingetreten. Der Kranke hat eine Unze von der
Drogue amére mit eben so viel Mixt. Camph. ge-
nommen. Es wurde Tabacksrauch in das Rectum
geleitet, und das Kriiuter-Dampfbad angewendet,
jedoch ohne Erfolg. Der Kranke starb zwanzig



63

Minuten nach sechs Uhr, also eine Stunde nach
seiner Aunfnahme in das Hospital, und fiinf Stunden
nach dem ersten Anfalle. 17)

Section.

Geddrme. — Die besondere Rothe der Gedirme,
die ich schon immer als ein charakteristisches
Zieichen der epidemischen Cholera angegeben habe,
war in diesem Falle hichst auffallend. Das Jejunum
war selir aufgetriechen, und die Venen auf der Ober-
fliche desselben schin injicirt, Die iibrigen diinnen
Gedirme erschienen in ihrer ganzen Ausdehnung so
verdickt und teigig, wie es gewdhnlich in dieser
Krankheit gefunden wird. Das Colon war wenig
oder gar nicht verindert.

Magen. — Die Venen in der Hdusseren Haut des
Magens waren stark injicirt; die innere Oberfliiche
war stark gerunzelt, und es fand bedeutende venose
Congestion darin Statt; an einigen Stellen der Ober-
fliiche schien auch eine vermehrte Thitigkeit der
Arterien Statt gefunden zu haben. |

Leber. — Die Leber war, wie gewdhnlich in

13} Folgendes ist die Drogue amére, wie sie von einem Jesuiten
gegeben wurde:

Ry Aloés Socot. Y{j
Gum. Myrrh.
Gum. Mastich.
Gum. Benzoés,
Rad, Columb. aa Zvili
Croci Angelic.
Rad. Gentianae aa 3Zjv
Eau de vie §|xxxv)
Genévre Ylxjj

M.

Diese Mischung muss vierziz Tage lang stehen, und
dann vor dem Gebrauche durch Papier filtrirt werden.
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dieser Krankheit, mit schwarzem Blute stark ange-
fiilllt, und hatte viel Aehnlichkeit mit g'equetﬁéhl_;em
“Fleische. Die Gallenblase enthielt keine ungewihn-
liche Quantitit von Galle; sowohl im Ductus cysticus
als im Ductus hepaticus schien Galle zu seyn; hin-
gegen im Ductus choledochus war keine. Derselbe
war offenbar verschlossen (vielleicht durch Krampf
wiithrend der Krankheit), aber wenn man die Gallen-
blase stark driickte, so floss die Galle reichlich in
das Duodenum hiniiber, und bei genauerer Unter-
suchung zeigte sich, dass man ohne Schwierigkeit
eine Sonde durch die Gallenginge hindurch schieben
konnte. : : :

Die Nieren wurden sorgfiltig untersucht, da in
diesem Falle, so wie in den friither erzihlten, die
Urinsecretion unterbrochen war; es fand sich aber
nichts krankhaftes daran.

Die Milz schien ebenfalls ganz gesund.

Thorax. — Um die Beschaffenheit des Bluies in
beiden Ventrikeln des Herzens und in der Aorta
selbst genau zu untersuchen unterband ich die Aorta
und Vena cava unmittelbar oberhalb der Theilung in
die Vasa iliaca, und nahm nun Herz und Lungen
aus dem Korper heraus, nachdem zuver auch die
Arteriae carotid. und cervical., nebst den Venen
unterbunden waren. Es ergab sich folgendes:

Die Auricula dextra, der Veniriculus dexter
und die Arteria pulmonalis waren wie gewdhnlich
mit schwarzem Blute angefiillt; die Auricula sinistra,
der Ventriculus sinister und die Aorta descendens
waren ebenfalls mit schwarzem Blute angefillt. Als
die Arieria pulmenalis gedffnet wurde schien das Blut
mit Blasen auszufliessen, als ob es Luft enthielte.

Die Carotiden fand ich ganz leer, als aber am
unteren Theile derselben, wunmittelbar iiber dem
Arcus aortae, gedriickt wurde, stieg- etwas Blut in
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ihnen herauf; dieses Blut hatte zwar nicht die hell-
rothe Farbe des gewdhnlichen Arterienblutes, aber es
war offenbar heller als das welches sich in der Aorta
descendens befand. Eben so verhielten sich die Vasa
iliaca, d, h. das Blut in denselben war heller als das
welches in der Aorta selbst sich befand.

Kopf. — Im Gehirne fand, wie gewdhnlich, be-
deutende Congestion Statt, und die Arterien beider
Himisphiren sahen aus, als ob eine erhihte Thitig-
keit in ihnen geherrseht hitte. VVenn man die Ge-
hirnsubstanz durchschnitt, so kamen iiberall auf der
Schnittfliche Blutpunkte zum Vorschein. Die Seiten-
ventrikel enthielten etwas VVasser, und die Venen
des Plexus chorioideus waren stark injicirt.

Auf der Basis cranii fand sich etwas VVasser,
und die Arterien der Pons Varolii und der Medulla
oblongata, welche das siebente, achte und neunte
Nervenpaar umgeben, strotzten sehr. Die Hiute des
kleinen Gehirnes waren in einem Zustande von be-
deutender Congestion.

* * *

Ich werde nun einige Fille erzihlen in welchen
die Krankheit gelinder war; sie kamen zu der Zeit

vor wo die Heftigkeit der Epidemie schon bedeutend
abgenommen hatte.

Neunter Fall,

Josiah Reader, ein Sergeant ven drei und zwanzig
Jahren, sanguinischen Temperaments, wurde am Sten
October 1823 um fiinf Uhr Nachmittags aufgenommen}
er litt seit dem vorigen Tage an Erbrechen und
Purgiren, welches eingetreten war nachdem er bei
erhitztem Kirper kalt getrunken hatte.

Der Kranke wurde um halb sechs Uhr Abends
zuerst untersucht: die Augen waren cingefallen; er

3
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war seiner Sinne vollkommen michtig; ‘hitnfiges Fr-
brechen und BRurgiren; der Stuhlgang war wiissrig
und flockig. Heftige Krimpfe in den unteren Extre-
mitiiten, Gefiihl von starkem Brennen in der Regio
epigastrica und im Kopfe; sehr kleiner, fadenférmiger,
und hichst schneller P!gs 2rosse Unruhe, ‘heisse
Hant; weisse, feuchte, reine Zunge. ' '

Der Kranke bekam folgende J’!ernei: :

R Calomel. gr. xx,
Opii gr. jj
M. f. pil.

Ausserdem funfzehn Blutegel auf die Regio epi-
gastrica, und fiinf an jede Schldfﬂ, Sinapismen lings
des ganzen Riickgrates, an die VVaden und auf d:e
Regio epigastrica. -

Sieben Uhr Abends. — TIch sah den Kranken
jetzt znm ersten Male. Der Schmerz in der Regio
epigastrica war sehr gross; heflige Kriimpfe in den
-Muskeln der oberen und unteren Extremitiiten und
des Bauches; kleiner, sehr schneller, fadenfirmiger
Puls, an dem Handgelenke kaum zu fiihlen; der
diinne, wissrige, flockige Stuhlgang geht dem Kran=
ken unwillkiithrlich ab; die Haut an den Extremitiiten
ist kalt und mit klebrigem Schweisse bedeckt; die
Augen sind zuriickgesunken, die Gesichtsziige einge-
fallen; grosse Unruhe. Der Kranke hat villiges
Bewusstseyn; Urin geht nicht ab. :

Es wurden sogleich gegeben: Calomel. gr. xv.

Opii gr. jj. Ferner wurde verordnet:

R Mixt. Cﬂmph.

Drog. amar. aa 3f% 3
, 'D. tal. dos. Nr. — '
S. Alle halbe Stunde.
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Ausserdem bekam der Kranke ein Glas Brannt-
wein nachzutrinken; zum gewdhnlichen Getrdnk er-
hielt er VWasser mit Citronensaft, — Die Arme und

Beine wurden mit Linim. camphor. eingerieben.

' Ein Viertel auf acht Uhr Abends. — Der
Kranke hat, fast unmittelbar nachdem er die Pillen
-genommen hatte, gebrochen. Die Krampfe sind noch
immer heftig; er hat grossen Durst; die iibrigen
Symptome sind unverindert. Vier Minner sind fort-
" wihrend mit dem Reiben der Extremititen beschif-
tigt. Die Einreibungen schaffen ihm merkliche Er-
leichterung.

Verordnet wurde:

K Calom. gr. xv.
Opii gr. ji
_F. bolus.

K DMixt. Camph, 3
Tinct. Opii.
" Aeth, Sulph. aa 3jj
Sp. Ammon. 3j
M. f. enema,

Alles iibrige wird fortgesetzt.

Halb acht Uhr Abends. — Der Kranke hat das
Klystier nicht bei sich behalten; der Puls ist durch-
aus nicht zu fithlen; die anderen Symptome haben
sich verschlimmert, Kurz nachdem die Pille ge-
nommen war trat Erbrechen ein,

Es wurde ein Glas Branntwein gegeben, und die
Pille aus Calomel und Opium wiederholt.

~ Drei Viertel auf acht Uhr, —  Puls sich hebend
(rising), flatternd und kaum zihlbar, Der Kranke hat
die Pille bei sich behalten. Die Symptome sind noch
immer heftiz, doch treten dann und wann Remis-
sionen ein.. Er klagt viel iiber Durst, und hat noch
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immer TLimonade zum Getriink; auch die iibrigen
Mittel und der Branntwein werden fortgesetzt.

Acht Uhr. — Puls sich hebend, obwohl noch
immer hdchst klein und fadenférmig. Die Kriimpfe
und Schmerzen daueren noch immer mit Heftigkeit
fort. Der Kranke ist sehr unruhig, und hat viel
Durst. '

Die Mixtur, die Einreibungen und die Limonade
werden fortgesetzt.

Ein Viertel auf neun Uhr. — Seit einer Viertel-
stunde fiihlt sich der Kranke etwas erleichtert; der
Puls hebt sichj; die Haut ist kalt.

Flaschen mit heissem VVasser und gewiirmter
Flanell wurden an die Extremititen gelegt. —
Uebrigens wurden alle Mittel fortgesetzt.

Neun Uhr. — VVihrend der letzten halben Stunde
hatte der Kranke Erbrechen; die Krimpfe sind hefti-
ger; der Puls voller; die Haut an den Lxtremitiiten
ist kalt, am Rumpfe hat sie die natiirliche VWirme;
klebriger Schweiss; grosse Unruhe.

. Alle excitirende Mittel werden fortgesetzt; ausser-
dem Reibungen.

Halb zehn Uhr Abends, — XKeine Verinderung:
von Zeit zu Zeit treten Krimpfe ein; sehr beschleu-
nigte Respiration; grosse Brustbeklemmung; das Ge-
sicht ist eingefallen; der Kranke wirft sich fort-
withrend in seiner Hingematte umher, reisst die
Binde von der Brust, und ruft den VVirtern zu sie
sollten fest reiben; die Stimme .klingt hohl; der
Stuhlgang geht oft und unwillkiirlich ab, und ist
flockig; Lein Urinj; Schwerhirigkeit und Brausen im
Konfe

¥ Calomel, gr. x1.
Opii gr.'jj
M. f. pil.
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Alle iibrigen Mitlel werden forigeselzl, auch
tuchtig gerieben.

Zehn Uhr Abends. — Der Puls ist am Handge-

" lenke viel deutlicher zu fithlen, er schligt 130 bis
140 Mal in der Minute, und ist klein und faden-
formig; die Augen sind zuriickgesunken wund halb
geoffnet; grosse Unruhe,

Alle Mittel werden fortgesetzt. —~ HReibungen.:

Ein Viertel auf eillf Uhr, — In der letzten
Viertelstunde ist der Kranke im hdchsten Grade
unruhig gewesen; die Krimpfe sind hiufig einge-
treten. Er klagt iiber grosse Bedriickung und Be-
schwerde beim Athmen. Die Krampfe sind jetzt
heftiger, die Lippen blaulich, die Augen stier und
halb geoffnet. Heftiger Schmerz im Leibe; grosser
Durst.

Es wurde ein Blasenpflaster auf den Leib gelegt;
alle iibrigen Mittel wurden fortgesetst.

Zehn Minuten nach halb etlf Uhr, — Der Puls
ist deutlicher zu fiihlen; die iibrigen Symptome sind
ungefihr ebenso wie sie zuletzl angegeben wurden.

Am Arme wurde eine Vene geoflnct, und mat
grosser Miihe wurden etwa acht Unzen schwarzen,
diinnen (?) Blutes enlzogen. WVihrend das Blut floss
war keine Verdnderung wahr zu nehmen,

Die excitirenden Mittel, die Reibungen wu. s. w.
wurden fortgesetzt.

Nachher wurde der Kranke schwicher; die
Krampfe kehrten weniger hiufig und weniger heftig
zuriick, doch klagte er iber grosse Beschwerde beim
Athmen und iiber Brustbeklemmung. Dieser Zustand
znog sich hin bis zwoélf Uhr, wo der Kranke, allem
Anscheine nach blos aus Erschépfung, starb !3).

15) In diesem Falle wurden acht und achizig Gran Calomel
gegeben, um zu schen wie es auf die secernirte Masse
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Section; zehn Stunden nach dem Tode.

Bauchhohle, — 1. In situ. — Das Peritondum
und Omentum waren im natiirlichen Zustande. Die
diinnen Geddrme hatten eine besondere, schine,
dunkele, lackrothe Farbe, so dass sie wie ein inji-
cirtes Priparat aussahen. Die Gefiisse waren er-
weifert, und die Capillargefisse mit rothem Blute
angefiillt. Die Hiute fiihlten sich dick und teigig an,

Das Colon, so weit man es in situ sehen konnte,
war durchgehends zusammen gezogen, am meisien
jedoch das Colon transversum und descendens.

Das Coecum wund die Flexura sigmoidea hatten
den natiirlichen Umfang.

Der Magen war bedeutend ausgedehnt.

Die Leber hatte die natiirliche Farbe. Hier und
da waren auf der convexen Fliche einige weisse
Flecke zu bemerken, aber die darunter befindliche
Substanz war gesund. Die Gallenblase war fast ganz
mit gesunder Galle angefiillt. Der Ductus cysticus
war zusammen gezogen.

2. Ex situ. —  Der Magen und die Gedarme
wurden heraus genommen, um sie genauer zu unter-
suchen. Sie hatten durchgehends dieselbe lackrothe
Farbe, nur war sie am Ileum mehr purpurroth, weil

die venose Turgescens hier im hoheren Grade Statt
fand.

wirkte, welche die Gedirme, wie oben bemerkt wurde,
bedeckte. Das Calomel wurde hier zu Folge der Versuche
angewendet die zuvor damit angestellt waren; man ver-
gleiche in dieser Beziehung das Capitel in welchem von
der Behandlung der Cholera die Rede ist, so wie auch
meine Abhandlung iiber das Calomel,

(Diese Abhandlung ist in demselben Werke enthalten

aus welchem die Abhandlung iber die Cholera genommen
ist,

Anmerkung des Ucbersetzers,)
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. Als die Gediarme aufgeschlitzl wurden fand man
folgendes: — das Duodenum, Jejuniom und der obere
Theil des Ileum’s waren mil einer graulich weissen,
ebwas klebrigen Masse angefiillt, welche, vorziiglich

- im Ileum, dem Rahme (Sahne) sehr dhnlich war. Die
innere Haut des Ileum’s war mit derselben Masse
bekleidet, aber sie hatte hier eine viel zihere und
klebrigere Beschaflenheit 1*). Die im Duodenum be-
findliche Masse hatte eine dunklere Far! 2, und wurde
nachdem sie der Luft ausgesetzt war noch dunkler.
Eine geringe Menge von Gallenblasen-Galle hatte sich
in den oberen Theil des Duodenum’s ergossen, und
ihm eine leichte gelbe Firbung gegeben. Die ganze
innere Oberfliche der Gedirme sah weicher und
glinzender aus als im gesunden Zustande,  gleichsam
als ol sie eine Zeitlang in heisses VVasser getaucht
und dann mit einer Glasur iiberzogen wiren.

Im Colon fand sich eine geringe Menge von
weisser, ficulenter MMasse, doch war sie mehr fliissig
und durchscheinend, so dass sie wie Congee- VVasser
aussah. . In dem tieferen Theile des Colon’s und im
oberen Theile des Rectum’s war die innere IHaut
mit einer gallertartigen, eiwas klebrigen Masse iiber-
zogen,

Der Magen enthielt etwa zwei Pinien einer
schmutzig griinen, {iriiben Fliissigkeit, in welcher
einzelne kleine Stiicke von einer festeren Masse
schwammen. An der inneren Haut war nichts be-
snndems zu bemerken; sie war mit einer klebrigen,
grau grunen Masse iiberzogen. Das Calomel welches
der Kranke genommen ”imi,te lag am Pylorus; es war
etwas verdnderi, und halte eine graue Firbung be-
kommen.

-

* 1% Hieraus schliesse ich, dass das Calomel in diesem Falle auf
die eigenthiimliche Secretion nicht besonders einwirkte,
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Die Leber war gesund. Die Vena portarum und
ihre Zweige waren etwas schlaff. Die Vena cava
inferior war sehr ausgedehnt, und als ein Einschnitt
in die Aorta gemacht wurde kam eine betrichtliche
Menge schwarzen Blutes heraus.

Die Milz und das Pancreas waren gesund, ob-
gleich erstere etwas dunkler als gewohnlich aussah.

Die Nieren strotzten von Blut.

Die Urinblase war ganz zusammen gefallen.

Brusthihle. — Die Pleura war gesund; die
Lungen waren sehr zusammen gefallen, und mehr
als gewdhnlich nach hinten gelagert.

Das Herz sah #usserlich gesund aus. Die Auri-
cula dextra war voll von dunkelem, coagulirtem
Venenblute, mit einigen Stiicken von coagulirter
Lymphe vermischt. Der Ventriculus dexter war fast
ganz leer. Der Ventriculus sinister und die Auri-
cula sinistra verhielten sich ungefihr wie im gesunden
Ziustande; in der letzteren fanden sich etwas dunke-
les Blut, und Polypen von coagulirter Lymphe. Die
Aorta und Venae pulmonales enthielten ebenfalls
dunkeles, venoses Blut. (Die Glandula thymus war
sehr gross.)

Kopfhohle. — Die Dura mater war dick und
glinzend. Die Venen waren stark angefiillt, und
mehrere Blutextravasate waren entstanden; . auch
fand sich eine geringe Menge von VVasser unter der
Dura mater. Die Gefisse der Pia mater waren er-
weitert, und die Haut selbst hatte ein entziindliches
Ansehn. Die FPentrikel enthielten etwa drei Drach-

men Sernm. DDie Gelirnsubstanz war weicher als
gewdhnlich.

Zehnter Fall,

James Taylor, ein Rekrut, wurde am 8ten
September 1823 um sieben Uhr Abends aufgenommen.
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Er war am Morgen desselben Tages von den Sympto-
men der Cholera befallen. Die Haut ist jetzt kalt;
die Zunge rauh, aber feucht; der Puls sehr frequent
‘und klein; die Augen sehr zuriickgesunken. Der
Kranke ist in hohem Grade unruhig, hat sehr heftigen
Durst, klagt iiber Schwerhirigkeit und dumpfen
Kepfschmerz; wihrend der letzten zwei oder drei
Stunden ist er nirgend von Kriimpfen gequilt worden
als an den oberen Extremititen. Seitdem er von der
Krankheit ergriffen wurde hat er keinen Urin ge-
lassen. _
Aderlass von 5xxx.

K Calomel. gr. xx.
Opii puri gr. jj
M. d. statim.

K Mixt. Camph. 3j
Drog. amar. 3}
M. f. haustus.

Ausserdem wurde ein Enema purgans gegeben,
und Emplastrum Lyttae auf die Brust und auf den
Unterleib gelegt.

Acht Uhr Abends. — Die Kriampfe in den unte-
ren Extremititen haben sich wieder eingestellt; die
Haut ist kalt; die Zunge wie vorher; die Unruhe
dauert fort; die Augen sind zuriickgesunken; der
Puls ist sehr klein und frequent; sehr heftiger Durst;
die Schwerhorigkeit und der Kopfschmerz haben
~ sich noch nicht gebessert; die Finger sind krampfi-
haft zusammen gekniffen; Urin ist nicht gelassen;
nach dem Klystiere ist eine Stuhlausleerung erfolgt,
der Abgang war wenig gefirbt, und sah aus wie
klebriger Schleim. '

Neun Uhr. — Keine Veranderung.
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oo dehn Lhkr, —  Desgleichen,’. A
o Eidf Uhkr: —.  Desgleichen. - Seit dem. letzten
Berichie sind keine Krimpfe eingetrelen; die Haut
hat mehr' die natiirliche Temperatur; die Zunge ist
rauh, aber feucht; kleiner Puls von achizig Schligen;
die Augen sind weniger zuriickgesunken; die Unruhe
ist nicht so gross; der Durst ist heflig; die Schwer-
hirigkeit ,und der Kopfschmerz haben bedeutend
nachgelassen; der Kranke hat eine Stuhlausleerung
gehabt, #dhnlich der vorigen, und ein wenig Urin
gelassen. '

Von Zeit zu Zeit wurde dem Kranken etwas
warmer Branntwein mit VVasser gegeben.

Den Oten September um sieben Ulr Morgens. —
Der Kranke fiihlt sich diesen IMorgen besser; er hat
seit dem zuletzt angegebenen Berichie nur ein Mal
eine wissrige Stuhlausleerung gehabt, in welcher
gelbe, zihe Stoffe schwammeén, und zwei bis drei
Mal eine dunkelgriine Fliissigkeit ausgebrochen, dhn-
lich dem griinen, wissrigen Stuhlgange, welcher zu-
weilen erfolgt ist. Der Puls ist 120, klein und weich;
die Zunge sehr pelzig und ziemlich trocken; die
Haut ist heiss; in den Beinen ist etwas Krampf,
nicht aber in der Regio epigastrica. Der Kranke
hat viel Durst, und ein Gefiihl von Brennen im
Magen; Kopfweh hat er nicht, auch keine vermehrie
Empfindlichkeit gegen das Licht. .

Pulv. Jalap. compos. 3j ex Aqu. Menthae sla-
tim. — Potus acidi citrici.

Zehn Uhr Morgens. — Puls 120, und nicht mehr
50 weich; Haut missig warm; seit dem lelzlen Be-
richte hat der Kranke weder Erbrechen noch Pur-
giren gehabt; er sagt er fithle sich leicht und frei
von Schmerz; Krimpfe sind nicht da, aber noch
immer Durst” ° :

Es wurde ein Enema purgans verordnet.
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Eilf Uhr, — Kleiner, frequenter, aber weicher
Puls; die Haut ist warm; die Zunge pelzig und
trocken; seit dem letzten Berichte ist weder Er-
brechen noch Purgiren eingetreten; der Kranke hat
diesen Morgen etwas Urin gelassen; er ist frei von
Schmerz und von Krampf. Die Augen sind weniger
zuriick gesunken., Etwas Schwerhdrigkeit ist noch
immer da, auch heftiger Durst.

Das Jalappen-Pulver wurde wiederholt, auch das
Kiystier. Mit dem siiuerlichen Getrinke wurde fort-
gefahren. :

Zwolf Uhr Mittags. — XKeine Veriinderung.

Ein Uhr. — Seit dem letzten Berichte hat der
Kranke keine Ausleerungen gehabt; der Puls. ist
klein, aber héartlich; die Haut warm und itrecken;
die Zunge pelzig und feucht; Krimpfe sind nicht da,
auch sind die Augen weniger zuriick gesunken. Die
Schwerhorigkeit dauert fort; der Durst ist unver-
mindert.

Es wurde abermals ein Klystier gegeben, und das
sauerliche Getriink fortgesetzt.

Dret Uhr. — Der Kranke hat seit dem letzten
Berichte eine zihe, schleimige, gelb gefirbte Stuhl-
ausleevrung gehabt; der Puls ist weich aber schnell;
die Haut warm und trocken; die Zunge pelzig und
feucht; die Augen weniger zurick gesunken; der
Kranke hat noch immer heftigen Durst, fithlt sich
schwach, und klagt noch immer iiber Schwerhérig-
keit.

Die Arzneimittel wurden fortgesetzt. Ausserdem
Arow-Hoot mit Branntwein.

Sechs Uhr Abends., — Der Kranke hat aberrals
eine Stuhlausleerung gehabt, die ebenso aussah als
die frithere; der Puls ist wie vorher; die EFlaut
feucht; die Zunge pelzig; der Durst heftig; die
Schwerhérigkeit ist gemindert. Der Kranke hat
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weder Kopfschmerz noch Krampfe in den Extremi-
talenr,

K Calom. gr. xx.
Opii puri gr. jj
M. f. pil. jj
Beim Schlafengehn zu nelmen.

Die iibrigen Mittel werden forigesetzt, das Kly-
stier wurde wiederholt.

Den 10ten September, sieben Uhr Morgens. —
Puls 108, wund voll; Haut warm; Zunge reiner;
keine Kirimpfe; keine Schmerzen, weder im Leibe
noch in der Brust; wiissriger und gallichter Stuhl-
gang. IDer Kranke hat nur wenig gebrochen, klagt
weder iiber Kopfweh noch iiber Schwerhorigkeit,
hort aber ein Singen vor den Ohren. VVihrend der
Nacht hat er nur wenig geschlafen; die Gesichts-
ziige sehn besser aus, und die Augen sind nicht so
eingefallen.

Das sduerliche Getrank wurde fortigesetzt, ausser-
dem wurde Pulv. Jalap. comp. 3j verordnet, und ein
Klystier gegeben. Ferner:

K Mixt. Camph, 3j
Aether. Sulph. minima xx.
Alle zwei Stunden.

Von Zeit zu Zeit bekam der Kranke etwas
Arrow - Root mit Branntwein.

Drei Uhr Nachmittags. — Puls 100, und wvell;
Haut gut und feucht; Zunge schmutzig; Krampfe
sind nirgead vorhanden; der Kranke hort kein
Singen mehr vor den Ohren, hat auch kein Kopf-
weh; ficulenter, weiclher, griin gefirbter Stublgang.
Der Kranke hat mehrere Male eine griine, wassrige
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Fliissighkeit ansgebrochen, die ein schleimiges Sedi-
ment absetzte; der Ausdruck des Gesichts ist. gut.

Es wurde Calomel mit Opium gegeben, alles
iibrige fortgesetzt, und zu jeder Dosis von der
Mixt. Camph. noch Tinct, Opii minima xx., hinzu
gesetzt.

Den 11ien September, halb sieben Uhr Morgens, —
Puls 120, voll und weich; gallichter, stark rie¢chen-
der Stublgang; der Kranke hat eine Quantitil gras-
griiner und sehr bitterer Fliissigkeit ausgebrochen;
die Haut ist missig warm, die Zunge reiner; er hat
nur wenig geschlafen; hat weder Kriimpfe noch
Kopfschmerz, ist aber noch immer sehr durstig,

Es wurde Pulv. Jalap. compos. 3j verordnet;
itbrigens alles wie am vorigen Tage.

Halb sechs Uhr Abends, — @ Puls wie vorher;
Stuhlgang griin und wissrig; Erbrechen nicht so
hiiufig; die Haut ist ziemlich heiss, die Zunge
reiner, Der Kranke hat weder Krimpfe noch
Kopfweh, aber noch immer heftigen Durst.

Es wurde Calomel u. s. w. wie gestern gegeben,
auch alles andre fortgesetzt, nur der Branntwein
weggelassen, :

Den 12ten September Morgens. — Griiner, wiss-
riger, nicht sehr copidser Stuhlgang; lkalte, klebrige
Haut; der Puls ist nicht zu fiihlen; schmutzige
Zunge; der Kranke sagt er fiihle seinen Kopf leicht;
die Respiration ist beengt; Erbrechen ist nicht
da; der Durst dauert fort. Der Kranke starb um
neun Uhr.

Als ich nachforschte kam es heraus, dass der
Kranke aufgestanden, und fast die ganze Nacht
hindurch in den Siilen umher gegangen war, ohne
andere Kleidung als das Hemde, Es ist also wohl
. nicht zu bezweifeln, dass die giinstige Reaction

=
welche in seinem Organismus eingetreten war durch
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diese Unvorsichtigkeit anf ein Mal gehemmt wﬁrdn,
und dass pliétzlich ein Zustand von Collapsus eintrat,
welchem er schnell unterlag.

- -*
Section.

Im Gehirne fand ein bedeutender Grad von
venoser Congestion Statt, noch mehr in den Lungen,
welchie mit purpurfarbigem Blute so sehr angefiillt
waren, dass sie wie gequetschtes Fleisch aussahen.
Die rechte Hiilfte des Iferzens war durch venoses
Blut stark ausgedehnt. Die Eingeweide des Unter-
leibes: waren so beschaffen, dass wir mit Recht be-
haupién konnten die Krankheit wiirde einen gliick-
lichen Ausgang genommen haben wenn nicht der
Krar:ke so- sehr zur Unzeit sich eine Bewegung
gemacht hitte. Die Leber sah gesund aus, die
Gallenblase war leer, und man fand keine Spur von
jenem eigenthiimlichen, hell gefirbten, ziihen Secre-
tum mit welchem swir noch jedes Mal die innere
Hapt der diinnen Gedidrme (vorziiglich des Duede-
num’s und Jejunum’s) so iiberzogen fanden, dass
die ¥Ighlung derselben dadurch verstopft und -die
Einwirkung der Arzneimitiel verhindert wurde.
Es fand sich keine frisch secernirte Galle,, oder
Leber-Galle, sondern im Gegentheil, die Gedirme
waren mit einer dunkelen, weichen, griin gefirbten
Masse angefiillt, die wahrscheinlich aus dem oben
‘erwihnten zihen Secretum bestand, welches durch
~ die purgirende Gallenblasen - Galle entfernt und innig
mit derselben vermischt war,

Eilfter Fall

James Johnson, Matrose vom kénigl. Schiffe
Liffey, etwa vierzig Jahre alt, wurde am 3ten des-
selben Donats plitzlich von heftigen Krampfen im
beiden Extremitiiten ergriffen. Der Puls war kaum
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zan fiithlen; es wurde sogleich am Arme ecin Ader-
lass von acht Unzen vorgenommen, und der Kranke
dann in ein heisses Bad gesetzt. Die Gesichisziige
bekamen bald einen Ausdruck von Niedergeschlagen-
heit, die Formen des ganzen Kirpers schrumpften
zusammien, ‘die Finger und Nigel wurden blau und
griinlich, und der ganze Kdérper kalt. Der Kranke
bekam' 6fters Branntwein mit Tinct. Opii, und auch
eine einzelne Dosis Calomel mit zwei Gran Opium
in Substanz. -

Das :Opium brachte bedeutende Betiubung her-
vor; ein heisses Bad wurde den Tag iiber dfters
wiederhoit. ILtwa um neun Uhr Morgens fingen
. die Kriimpfe an nachzulassen, aber den ganzen Tag
hindurch blieb die Haut kalt und der Puls kaum
fithlbar. Der Kranke hatte an diesem Tage bedeu-
tend heftiges Erbrechen, :

Den Uhten September. — Der Kranke ist die
ganze Nacht hindurch selir unruhig gewesen; der
Puls ist etwa 60 und hdchst schwach; hiufiges
Erbrechen und Purgiren, der Stuhlgang ist weiss
und wissrig; die Zunge ist dick belegt. Von Zeit
zu Zieit wurden ihm VVein mit VWasser und Brannt-
wein mit VVasser gegeben.

Den 5ten September, — Der Kranke ist in dieser
Nacht ruhiger gewesen; jetzt, um vier Uhr:Morgens,
‘hat er ein wenig gebrochen, der Puls ist ziemlich
gut; die Haut und die Extremititen sind kalt; der
Kranke klagt iiber Kneifen in den Gedirmen. Er
hat seit seiner Ankunft in Ostindien hiunfig an
Affectionen -der Gediirme und der Leber gelitten.
Da es nicht wahrscheinlich war, dass er bald wieder
‘hergestellt seyn wiirde, so wurde er in das Hospital
geschickt. .

Den 5ten September, sechs Uhr Abends wurde der
Kranke in das General-Hospital zu Madras aufgenom-
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men 15). Das Gesicht war blass und eingefallen,
die Lippen blaulich, die Augen etwas zuriick ge-
sunken und aufwiirts gerichtet, der Puls klein und
schnell, die Haut ziemlich kalt. Der Kranke schien
grosse Neigung zum Schlafe zu haben, und nur mit
Miihe konnte man ihn dahin bringen, dass er eine
Frage beantwortete.  Er sagte er habe keinen
Schmerz, Von Zeit zu Zeit brach er eine kleine
Menge griiner Fliissigkeit aus, der Stuhlgang war
diinn, und braun gefirbt. '

K Calomel. gr. xx.
Opii gr. jj
Stﬂtim.

K Mixt. Camph. 3)
Sp. Ammon. 3j
Aether. Sulph. 3fk

Alle zwei Stunden.

Ausserdem wurde dann und wann etwas Brannt-
wein mit VWasser gegeben.

Die Respiration war zu dieser Zeit bedeutend
schoell, doch schien er die Nacht so gut zuzu-
bringen als man bei seinem Zustande nur erwarten
konnte. Gegen Morgen wurde er sehr unrulli'g.}
und seine Respiration noch mehr beschleunigt. Um
sechs Uhr Morgens hatten diese Symptome sich sehr
verschlimmert,; und der Kranke war so 1tnrulug,
dass er auch nicht eine Minute lang auf derselben
Seite liegen, und kaum dahin gebracht werden
konnte eine Frage zu beantworten. Noch mmer
sagte er er fiihle keinen Schmerz, weder im Kopfe

%) Den vorhergelienden Theil des Berichtes verdanke ich
H. Small, Assistent-VWundarzt des Schiffes Liffey.
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noch in der Brust; jedoch wurden etwa achtzehn
Blutegel angesetzt, zum Theil an den Nacken, zum
Theil an die rechte Seite der Brust, in der Richtung
des Intercostalraumes zwischen der sechsien wund
siebenten Rippe. Ausserdem wurde DPulv. Jalap.
compos. 3j mit Aq. Menth. gegeben, was er auch
bei sich behielt; ferner wurde ein grosses Blasen-
pllaster auf die Brust gelegt. Indessen von dieser
Zeit an verfiel der Kranke schnell; das Gesicht
schrumpfte mehr ein, die Augen sanken mehr
zuriick, wurden unbeweglich, und ilir Glanz nahm
nach und nach ab, der Puls wurde unfiihlbar, die
Extremititen wurden kalt, und obgleich noch éfters
starker Branntwein mit Wasser und Spir. Ammon,
gegeben, heisse Backsieine angelegt wurden u. s, ws
starb der Kranke ungefihr um acht Uhr Morgens.
Bemerkungen iiber diesen Fall. —  Dieses war
einer der lehrreichsten Fille die ich gesehn habe,
und die Behandlung schien eine Zeit lang guten
Erfolg zu haben. Der Puls ward am Handgelenke
wieder fiihlbar, die Haut war nicht so mit colli-
quativem Schweisse tbedeckt und nicht so kalt als
es gewohnlich in dem letzten Stadium der Cholera
der Fall zu seyn pflegt, — kurz der Kranke schien
- wohl heilbar als er in das Hospital aufgenommen
wurde. Am Morgen war er miirrisch und mochte
nicht antworten, hatte sehr grosse Oppression und
Unruhe, und obgleich man den Puls ganz deutlich
fithlen konnite, so war doch in seinem Allgemein=
befinden etwas Gefahr verkiindendes, obgleich sich
nicht genau angeben liess worin es besiand. In
der Voraussetzung, dass die Respirationsbeschwerde
durch Congestion in den Lungen veranlasst werde
liess ich Blutegel selzen; aber sie hatien kaum
einige Minuten lang gesogen als der Puls auf ein
Mal sank, und der Kranke bald darauf starb. Die

6
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Menge des durch die Blutegel. entzogenen Blutes
war zun unbedeutend, als dass wir annehmen kinnten
der Kranke sey durch diesen Blutverlust gestorben.
Heisser ¥VWein, Camphor, Ammoniam, Opium, welche
Mittel nachher gegeben wurden, brachten gar keine
Wirkung hervor; das Blasenpflaster hatte gezogen,
aber nur unbedeutend. Alle diese Umstiinde ver-
anlassten mich zu einer genauen Untersuchung, und
das Lrgebniss derselben war geniigend genug. !

Section 15),

,,Bei Eriffnung der Bauchhihle fanden yir den
Magen sehr stark ausgedehnt. Die Leber sah ge-
sund aus, wund hatte die naliirliche Grisse; die
Gallenblase war leer und zusammen gezogen. Die
diinnen Gediirme sahen blass aus, doch fand eine
bedeutende venose Congestion darin Statt, wund
wenn man sie zwischen den Daumen und die Iinger
nahm so fiihlten sie sich an als ob die innere IHaul
durchgehends mit einer Ablagerung iiberzogen wyiire.
Als sie aufgeschlitzt wurden fand sich im Duodenum
eine Quantitiit hell griiner Galle; ebenso war es im
Jejunum, doch lagen viele Felzen einer dunkel griinen
klebrigen Masse lose auf der inneren Oberfliche.
Das lleum war ziemlich zusammen gezogen, und mit
der erwiihnten dunkel griinen, klebrigen Masse an-
gefiillt. Das Colon war nach dem Coecum hin stark
ausgedehnt, das Colon transversum hingegen war
zusammen gezogen, und diese Zusammenziehung er-
streckte sich in geringerem Grade bis zu seinem Ende.
Bei genanerer Untersuchung der inneren Oberfliche
fanden wir die Tunica villosa vom Coecum an bis

L]

16) Der Sectionsbefund wurde von einem meiner Assistenten

im Hospitale aufgezeichnet.  Ich gebe ihn hier mit
seinen eigenen Worten wieder,

o
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ungefihr zu der Flexura sigmoidea sehr verdickt;
ein bedeutender Grad von Congestion war daran zu
bemerken, und zwar war sic am Anfange des Darmes
so gross, dass sie einem Blutextravasate dhnlich sah.
In dem Colon transversum hatte die Schleimhaut eine
mehr hell rothe Farbe, und die Verzweigung der
Gefisse war auf der Oberfliche deutlich zu sehn,
indessen hin wund wieder waren auch dunkelere
Flecke vorhanden. Nach der linken Seite zu fand
sich wieder eine andere Stelle von der erwihnten
dunkelen Farbe, die weiterhin wieder in die rothe
iiberging, und nach dem Rectum zu allmilig abnahm.
Verschwirung war nirgends zu finden.‘

»,Bei Eroffnung der Brusthéhle fanden wir die
Lungen sehr collabirt, und in einem Zustande von
bedeutender wvenoser Congestion. Das Fericardium
enthielt keine Fliissigkeit. Die Auricula dertra war
mit venosem Blute stark angefiillt. Beide Pentrikel
enthielten ebenfalls unoxygenirtes (undecarbonisirtes)
fliissiges Blut. Die Venen des Gehirngs waren auf
eine krankhafte Art mit Blut stark angefiillt, und
die Ventrikel enthielten eine geringe Menge seroser
Flissigkeit.*

Bemerkungen iiber diese Section., — N©Man sieht
aus dem Sectionsbefunde, dass im Darmkanale eine
sehir bedeutende Verinderung vorgegangen war. Ich
will noch einige Bemerkungen mittheilen, die ich
selbst wihrend dieser interessanten Section machte.

Im Allgemeinen sah die &ussere Ilaut am Jeju-
num und am oberen Theile des Ileum’s fleischfarbig
‘aus, Dieser Theil des Darmkanales war sehr ver-
schieden von den anderen Theilen, aber die rothe
Firbung fand nicht in demselben Grade Statt. Dieser
Theil fiihlte sich allerdings teigig und verdickt an,
doch war er weniger zusammengezogen als es der
Fall zu seyn pflegt wenn der Tod frither erfolgt.
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Die diinnen und dicken Gedirme wurden simmt-
lich heraus genommen und aufgeschlitzf, und nun
war die bedeutende Verinderung sehr auffallend.
Der obere Theil des Duodenum’s enthielt nichts als
das natiirliche Secretum, nur hier und da einen Fetzen
von griiner, klebriger Masse.

Die innere Haut des Jejunum’s war mit griiner,
klebriger Masse bedeckt, und zwar in grésserer
Menge als im Duodenum; offenbar aber war dieselbe
nur der Rest, und der grisste Theil war schon durch
das Hinzutreten der Galle oder durch die Arznei-
mittel entfernt.

Das Ileum war vom Anfange an bis zum Coecum
mit einer Masse von diesem griinen, klebrigen, zihen
Stoffe angefiillt. Im Coecum und im Colon fand sich
eine briunliche Fliissigkeit, die wie Chokolade aus-
sah, und diese Fliissigkeit war, obwohl in geringer
Menge, in dem ganzen Verlaufe der dicken Gedidrme
zu finden,

~ Diese Fliissigkeit war von der, in den diinnen
Gedidrmen enthaltenen, klebrigen Masse sehr wver-
~schieden, und schien aus Darmsecret zu bestehn,
welches durch Beimischung von Blut gefirbt war;
vielleicht kam es von den Stellen her die das Ansehn
von Extravasaten hatten. Die Fliissigkeit hatte
Aehnlichkeit mit der welche oft in der Ruhr abgeht
wenn eine Verjauchung der Tunica villosa einge-
treten ist, und welche dysenterischer Stuhlgang ge-
nannt werden kinnte.

Aus diesen Umstinden und aus der giinzlichen
Leerheit der Gallenblase muss man natiirlich schlies-
sen: dass die Galle, welche sich in das Duodenum
ergoss die in demselben und im Jejunum befindliche
weisse, zihe, klebrige Masse ablosete, und wirklich
in die dicken Gedidrme hinunter fiithrte, und dass die
anhiingende, weisse, klebrige Masse dadurch in einen

) #
S B F .
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_ griineén, gallertartigen Stoff verwandelt wurde, wel-

cher durch abfithrende Mittel leicht auszuleeren war,
Dass diese eigenthiimliche Masse durch die Galle,
und nicht durch die Arznei, abgeloset wurde, schliesse
ich erstens aus der Farbe; zweitens aus der Leerheit
der Gallenblase; und drittens daraus, dass die Masse
unmdéglich darch Arznei griin gefirbt werden konnte,
- am wenigsten durch die Arznei welche der Kranke
genommen hatte, ndmlich Pulv. Jalap. compos. VVenn
also die vitalen Kriifte so lange ausgehalten hitten
bis diese Masse fortgeschafft war, so wiirde wohl
eine Reaction eingetreten und der Kranke herge-
stellt seyn; aber aus dem eigenthiimlichen, collabirten
Ziustande der Lungen, aus der in ihnen und im Ge-
hirne Statt findenden Congestion geht hervor, dass
die vitalen Krifte opprimirt waren, und dass wohl
lceine menschliche Kunst in diesem Stadium der
Krankheit mehr helfen konnte,

Zwii{fﬁer Fall,

Conrad Kingsburch, ein Matrose, sieben und
zwanzig Jahre alt, wurde ungefihr um zwei Uhr
Morgens plétzlich von Kriampfen in den Zehen und
Fingern befallen, dabei wurde der ganze Kirper kalt,
Der Puls war hochst schwach. Die Krimpfe waren
anfangs auf die Fiisse allein beschrinkt. Er bekam
Tinct. Opii 53 mit Aq. Menth. piper. 3jj.

Ungefihr um sechs Uhr wurden die Krampfe
heftiger. Der Kranke wurde in ein heisses Bad ge-
setzt, und die Opiummixtur 6fters mit Branntwein
gegeben, aber es erfolgle heftiges Erbrechen, und
haufiges Purgiren einer weissen, wissrigen Masse,
Der Puls war am Handgelenke kaum zu fiihlen, die
Finger und Zehen wurden kalt und blaulich, das
Gesicht hatte den Ausdruck von Angst.

Gegen sieben Uhr wurde das Bad wiederholt,
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Der Pnls hob sich ein wenig, und die Uebelkeit fing
an etwas nachzulassen. Es wurden am Arme einige
Unzen Blut entzogen, und den ganzen Tag iiber:
stimulirende Mixturen gegeben.

Am Morgen des dritten schien der Kranke viel
besser zu seyn: die Extremiliiten waren nicht so
kalt, und er hatte weder Krimpfe noch Erbrechen,
Er wurde nach und nach immer besser, und war
gestern Reconvalescent.. Jetzt, (um drei Uhr Nach-
mittags) ist der Puls gut, die Haut kiihl, die Zunge
in der Mitte schmutzig; er hat weichen Stuhlgang,
iibrigens weder Schmerz noch Appetit.

Den Tten September, sechs Uhr Abends. — Der
Kranke wurde zugleich mit dem im vorigen Falle
erwihnten (Johnson) in das General-Hospital zu
Madras aufgenommen 7). Er spuckte zu dieser Zeit
hdufig aus, und brach dann und wann eine gelbe,
gallichte Masse aus; er haite Schmerz in der Herz-
grube, und wenigen, wiissrigen Stuhlgang. Der Puls
~war 100 und ziemlich klein; die Haut war kalt und
klebrig; die Gesichtsziige eingefallen; die Augen
aufwiirts gekelirt. Die Respiration war frei, auch
war der Kranke nicht unruhig, sondern er lag ruhig
auf dem Riicken, und war nur mit Mihe so weit zu
ermuntern, dass er die Fragen beantwortete.

Es wurde ein grosses Blasenpflaster auf die Regio
epigastrica gelegt, und Calomel. gr. xx. Opii gr. jj
gegeben; ausserdem soll der Kranke alle zwei Stun-
den Mixt. Camphor. mit Spir. Ammon. und Aether
nehmen, und von Zeit zu Zeit warmen Branntwein
mit VVasser trinken.

Um sechs Uhr Morgens erfuhr ich bei meiner
Nachfrage, dass er die Nacht in dem o¢ben beschrie-

17) Die Nachrichten bis hieher verdanke ich Herrn Small,
Assistent- Wundarzt des Schiffes Liffey,
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benen Zusta:;dﬁ zugebracht hatte. Der Puls war
kaum zu fiihlen, und der Kranke verfiel offenbar.
Es wurde Pulv. Jalap. comp. 3j gegeben, welches der
Kranke auch bei sich behielt, und iubrigens blieb die
Behandlung dieselbe. Er starb ungefihr um zehn
Ulir Morgens. ;

Section.

Kopf und Brust verhielten sich eben so wie bei
Johnson. Die Lungen waren in einem solchen Zu-
stande von Congestion, dass sie hin und wieder wie
gequelscht aussahen, Das im Herzen befindliche Blut
war flitssig und venos; das Blut welches in der
Auricula dextra und in beiden Ventrikeln enthalien
war hatte eine gleiche Beschaffenheit. An den Ein-
geweiden der Bauchhohle fanden wir sehr interes-
sante Erscheinungen. Die Gallenblase war von dun-
keler, griin gefirbter Galle stark ausgedelnt. Die
Tunica villosa des Duodenum’s und Jejunun’s war
durchgehends mit der eigenthiimlichen, weissen,
klebrigen Ablagerung iiberzogen welche in allen
frischen Fallen von Cholera gefunden wird. Im
Duodenum war diese Ablagerung zum Theil abgeliset,
und mit einer Quantitil Leber-Galle vermischt, so
dass sie eine helle orangenrothe Farbe hatte, (welche,
nach einem spiter angesiellten Versuche zu schliessen,
durch den Zutriit des Branntweins verursacht oder
wenigstens erhoht war). Im Jejunum war die Masse
klebriger und ziher, auch war sie in grosserer Menge
vorhanden, und hing sehr fest an der Oberfliche des
PDarmes; die Farbe dersclben war nicht durch die
Beimischung der gelben Galle veridndert, sondern sie
sah aus. wie Rahm. Das [lleum war leer und an
niehreren Stellen zusanunen gezogen; die adunssere
Haut, oder der Peritondal-Ueberzug, war nicht in
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einem solchen Zustande voir Congestion, es fiihlte
sich auch nicht so dick und teigig an als das Jejunum
und Duodenum. Die innere Oberfliche des Colon's
schien Lkeine organische Verinderung erlitten zu
haben, und weiter nach dem Rectum zu enthielt es
eine geringe Menge diinnen, wissrigen, dunkel ge-
firbten Kothes.

Bemerkungen. — Fin jeder von diesen zwei
Fiallen ist schon an und fiir sich sehr interessant;
wenn man sie aber gegen einander hilt, und zusam-
men betrachtet, so sind sie im hochsten Grade lehr-
reich und wichtie, Die Kranken wurden in beiden
Fillen offenbar zu spit in das Hospital gebracht als
dass man sie zu heilen hoffen konnte.

In dem Falle von Johnson hat indessen die Natur
unendlich viel mehr zur Herstellung gethan als in
dem anderen. Die Gallenblase hatte ihren Inhalt in
- die diinnen Gediirme ergossen, und die Gallenblasen-
Galle hatte von der inneren Oberfliche der Gediirme
das klebrige Secretum abgeliset und zum Theil ent-
fernt, welches dieser Krankheit eigenthiimlich ist,
und in diesem Falle in Fetzen dem Inhalte des
Darmes beigemischt war. Man darf wohl mit Recht
annehmen, dass wenn die Krankheit den’ Kdérper
nicht so sehr geschwiicht hiitte die Gedirme sich
ihres Inhaltes entledigt haben wiirden, wund der
Kranke vielleicht hergestellt wire. Noch eine Frage
kiénnte man in Beziehung auf diesen Fall thun: hat
wohl das Ansetzen von Blutegeln an die Brust den
Tod des Kranken mit beschleunigt? Ich glaube
nicht; denn der Collapsus trat so plotzlich ein, und
war so rapide, dass die Blutegel nur sehr kurze Zeit
gesogen haben, und die Menge des dadurch entzo-
genen Blutes nur sehr unbetridchtlich gEWEEen seyn
kann,
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In dem Falle von Kingsburch war nichts von
dem Inhalte der Gallenblase ausgeleert 18); nur die
Leber-Galle hatte sich in die Gedirme ergossen, und
die abnorme, dieser Krankheit eigenthiimliche, Ab-
lagerung blieb an der Tunica villosa haften, und
verengerte die Hohlung der Geddrme. Die Krank-
heit war also offenbar in ihrem WVerlaufe nicht so
weit vorgeriickt, und man darf sich nicht dariiber
wundern, dass der Kranke unterlag wenn man be-
denkt, dass bei seiner Aufnahme in das Hospital die
vis medicatrix naturae nicht so gross war als in dem
Falle von Johnson,

Dreizehnter Fall 19),

Herr — t — bekam am 10ten October 1821 gegen
drei Uhr Morgens hiufiges Erbrechen und Purgiren
einer wissrigen Fliissigkeit; er hatte bedeutenden
Schmerz in der Herzgrube, heftige Kriampfe in den
Gliedern, und bestindig Durst. Ich sah ihn um zehn
Uhr, und fand die Krampfe in den Beinen, Fiissen,
Armen und Hinden sehr heftig und quilend; der
Schmerz in der Herzgrube dauerie fort; der Durst
war sehr stark; kleiner Puls von 130 Schligen;
kalte, mit starkem Schweisse bedeckte Haut; etwas
eingefallenes Gesicht, wund sehr &ngstlicher Blick.

18) Bei einem Versuche, welcher angestellt wurde nachdem
dieser Fall vorgekommen war, zeigie es sich, dass nur
die Gallenblasen-Galle jenes eigenthiimliche Secretum ab-
lisete, wihrend schon aus dem Sectionshefunde bei Kings-
burch abzunehmen war, dass die Leber-Galle auch nicht
im geringsten Grade eine solche Eigenschaft besitzt.

19) Ich erzihle diesen Fall weil durch den Verlauf und den
gliicklichen Ausgang desselben die Natur der Krankheit_
erliutert, und auch der Unterschied deutlich wird, mwel-
cher zwischen ihr nnd den schwereren Fillen der ge-
wohnlichen Cholera Statt findet,
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Der Kranke brach bestandig eine farblose Fliissigkeit
aus, und sein Stuhlgang, der hiufig einirat und den
- Kranker sehr quiilte, bestand aus VWasser, in welchem
etwas flockige Masse schwamm. Fiinf Minulen nach
halb zchn Uhr Morgens wurden ihm folgende Mittel

gegeben:

" K Calomel. gr. xx.
Opii gr. jj
Confect. aromat. q. s.
F. pilul. statim sumend.

K,  Mixt. Camph. 3jj
Sp. Aether. Vil. minima xxx.
Aq. Ammon. minima xxxx.
M. f. haust. statim sumend.

Es wurden sogleich einige Palankeen-Triager
herbeigeschafft, welche die Beine, Fiisse, Ilinde, die
Regio epigastrica u. s. w. tiichtig kneten und mit Spir,
Terebinth. reiben mussten.

Dies wurde ununterbrochen fortgesetzt, und um
drei Viertel auf zehn Uhr glaubte der Kranke in den
Beinen weniger Krimpfe zu fiihlen, obgleich sie in
den Armen und Hinden heftig fortdauerten. FEr
klagte sehr iiber Durst.

Die Einreibungen wurden eben so fortgesetzt.

_ Zehn Uhr. —  Die Schmerzen in der Magen-
gegend haben zugenommen, und sind sehr quiélend;
der Kranke hat viel Uebelkeit, bricht aber nicht;
die KErdmpfe sind in den Beinen wieder heftig zu-
riickgelkehrt, und in den Armen und Hinden daueren
sie forl; der Puls ist sehr klein und fadenférmig,
man kann ihn kaum zihlen, er ist iiber 130. Der
Kranke machte einen Versuch zu brechen, brach
aber nichij er spuckt oft aus. ;
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Vérur_dnﬂt wurde:

Ky Infus. amar. 3j
Infus. Sennae
Tinct. Jalappae.
Tinct. Cardam. aa 3{¥
M. f. haust. statim. sumend.

Die Einreibungen wurden ohne Unterbrechung
fortgesetzt.

Ein Viertel auf eilf Uhr. — Der Kranke fiihlt
grosse Magenbeschwerde, hat fortwihrend ein Be-
streben sich zu erbrechen, aber seitdem er das
Calomel nahm ist weder Erbrechen noch Purgiren
erfolgt. Die Krimpfe lassen zuweilen nach, doch
dauert es nicht lange. Der Puls scheint eher etwas
besser geworden zu seyn, obwohl er noch immer
hiochst schwach und frequent ist.

Die Linreibungen werden fortgesetzt.

Fiinf Minuten nach halb eilf Uhr. — Der Kranke
‘hat die letzte Arznei wieder ausgebrochen, und sagt
er fiihle sich jetzt sehr erleichtert. Ich untersuchte
aufmerksam die ausgebrochene Masse, und fand zu
meiner Freude, dass weder Calomel darin zu sehen
noch Camphor darin zu riechen war; die Masse
schien von griiner Galle eine leichte Firbung be-
kommen zu haben, doch war diese so schwach, dass
ich ungewiss bin ob sie nicht vielleicht von dem
messingenen Beclen herriihrte. Der Puls war sehr
miihsam; die Krimpfe dauerten hefiig fort.

Die Camphormixtur wurde wiederholt.

Dret Viertel auf eilf Uhr, — Der Kranke ver-
langte durchaus ein Cheroot zu rauchen, und raucht
jetzt. Er fiihlt sich etwas erleichiert, und die Ilaut
ist allerdings auch wirmer.

Die Einreibungen werden ununterbrochen fort-
gesetzt.
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Eilf Uhr. — Ich wiinschte jetzt den Kranken
am Arme zur Ader zu lassen, aber er will es nicht
zugeben, weil er fiihle, dass er kein Blut entbehren
kinne. Der Puls ist schnell und ziemlich miihsam:
dies ist der Zeitpunkt wo ein Aderlass heilsam seyn
wiirde um die Circulation zu erleichtern, und des-
halb sollte er angestellt werden; aber der Kranke
will sich nicht dazu bewegen lassen. Die Haut ist
warm, und nicht von krankhafter Feuchtigkeit be-
deckt; aber die Krimpfe daueren fort, und zwar
mehr in den Beinen als in den Armen.

Es wurde ein Enema purgans gegeben.

Fiinf Minuten nach eilf Uhr. — Der Kranke
liess einige Tropfen sehr stark gefirbten Urins, die
ein schmerzhaftes Gefiihl im Blasenhalse hervor-
brachten, welches eine Zecitlang fortdauerte.

Ein Viertel auf zwolf Uhr, — Der Kranke haite
~ das Klystier bis jetzt bei sich behallen, wo es unver-
dndert wieder abging. Er fiihlte sich danach sehr
erschopft, aber die Haut ist bestimmt wirmer und
der Puls, obgleich noch immer 120, ist stirker als
frither; auch sind die Krimpfe etwas gelinder.

Die Einreibungen werden fortgesetzt.

Fiinf Minuten nach halb zwolf Ukr. — Der
Kranke hatte abermals Stullgang, ziemlich copiés,
wissrig, flockig. Nach jedem Situhlgange fiihit er
eine auffallend grosse Erschopfung, aber zu meiner
Freude finde ich, dass die Haut warm bleibt, und
dass der Puls, obwohl schwach und 120, doch sehr
deutlich ist; der Durst quilt den Kranken sehr.

Verordnet wurde siuerliches Getrank und einige
Dosen Pulv. Jalap. compos.

Drei Viertel auf ewolf' Uhr. — = Der Krampf
dauert noch immer fort; der Kranke fiihlt mehr Be-
schwerde und Schmerz im Magen, jedoch klagt er
nicht iiber Gefithl von Breunen in den Pricordien.

T e L o Tl i -
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Die Einreibungen werden forigesetzt. Ausser-
dem :

R Drog. amar. 5f}
Aq. purae 3j
M. f. haust. statim. sumend.

Fiinf Minuten nach zwolf Uhr. — Der Kranke
hat die bittere Arznei wieder ausgebrochen. Die
Krimpfe daueren fort.

Is wurden Sinapismen an die Beine gelegt. Der
ganze Unterleib und die Magengegend wurden mit
Spir. Terebinth. fortwéhrend eingerieben, und auch
fiir den Unterleib ein Sinapismus zurecht gemacht.
Die Camphormixtur wurde wiederholt.

Halb zwer Uhr Nachmittags. — Der Puls ist viel
besser geworden: erist voller und stirker, aber inter-
mittirt jedes Mal i zehnten oder zwdilften Schlage.
Die Haut ist warm, aber die Krimpfe in den Beinen
daneren fort. Dr. llarris und ich selbst bestanden
. aufs neue darauf, dass ein Aderlass angestellt werden
sollte, aber der Kranke verweigerte es durchaus.

Es wurde ein Enema purgans gegeben, welches
fast eine Stunde blieb, nnd dann viel glasigen Schleim
und wiissrige Flitssigkeit ausleerte. Es wurde wirk-
lich eine erstaunlich grosse Menge glasigen, weissen
Schleimes mit diesem Stuhlgange ausgeleert, und der
Kranke fiihlte sich sehr erschipft danach.

Halb drei Uhr. — - Der Kranke f{fiihli sich im
hichsten Grade allgemein aufgeregt, und die Krimpfe
sind heftiger zuriickgekehrt; der Puls ist wicder
schwiicher geworden, und die aunt ist mil profusem,
kaltem Schweisse bedeckt. Tr klagt wieder iiber
Ekel und Uebelkeit, bricht aber nicht. Die Sinapis-
men verursachen solchen Schmerz, dass er sie nicht
Linger liegen lassen will.
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Die Einreibungen werden fortgesetzt; der Kranke
weigert sich die Camphormixtur wieder zu nehmen.
Finf Minuten nach halb drei Uhr, — Ich iiber-

redele den Kranken folgende Arznei zu nehmen:

¥ Pulv. Jalappae comp. 3j
- Aq. Menthae pip. 3}
M. f. haust.

Er behielt dies bei sich.

Um ein Viertel ar{f vier Uhr war er fest einge-
schlafen, und schlief, mit geringer Unterbrechung,
bis vier Uhr, wo der Puls wieder voll und weich
wurde; die Haut war warm; die Kriimpfe dauerten
zwar fort, waren aber nicht so hiiufig und nicht so
heftig; auch hatte er weniger Uebelkeit.

Die Einreibungen wurden fortgesetzt.

Ein Fiertel auf fiinf Uhr. — Der Kranke hat
abermals Stublgang gehabt, die Ausleerung war un-
bedeutend, iibrigens der vorigen vollkommen iihnlich;
er war nicht so erschiépft danach, als es frither jedes
Mal der Tall war. Die Haut ist fortwiihrend warm;
der Puls zwar schnell, aber voll und hart. Es war
ein profuser Schweiss eingetreten, und der Kranke
scheint mir dadurch sehr erleichtert zu seyn; die
Krimpfe kehren nicht so hiufig wieder, und sind
minder heftig; auch fithlt er weniger Uebelkeit.

Er bekam Ol. Ricini 3j.

Lin Viertel anuf neun Uhr Abends. — Das Kly-
stier wurde wiederholt. Zwischen sechs und acht
Uhr schlief der Kranke ziemlich viel, und hatte eine
reichliche Ausdiinstung; das Klystier behielt er bis
neun Uhr bei sich, wo ein sehr stark riechender
Stuhlgang erfolgte, der eine blasse, muddige Farbe
und eine wissrige Consistenz hatte, und in welchem
kein Koth enthalten zu seyn schien.
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Drei Viertel auf zehn Uhr. — Der Kranlke fiihlte
Uebelkeit und brach das Oel zum Theil aus; die
Krimpfe sind nicht so heftig; der Puls ist schnell,
aber weich und voll; die Haut hat die natiirliche
Wiirme; die Zunge ist rauh; er klagt iiber viel
Beschwerde im Magen, Uebelkeit und Kneifen in den
Gedirmen.

Zehn Uhr., — Der Kranke schlift fest, die Re-
spiration ist frei und deutlich.

Ein Viertel auf eilf Uhr. — Der Kranke ist
erst jelzt anfgewacht, er fiithlte Uebelkeit, trank
ziemlich viel warmes WVVasser, und brach; es kam
jedoch nichts aus dem Magen als das VVasser welches
er eben getrunken hatte. VVihrend des Schlafes
haben sich seine Gedanken sehr verwirrt, und er
verlangt zu wissen, ob die Cholera unter der Di-
recltion des obersten Gerichtshofes, oder dem Sudder
Adawlut, siehe; er meint sie hiitte nichl so lange
bei ihm daneren diirfen.

Zwolf Uhr Nachts. — Der Kranke schlaft fest;
der Schlaf ist ziemlich wie bei Gesunden, und
dauerte ohne irgend eine Stérung bis zehn Minuten
nach drei Uhr Morgens. Er erwachte mit Drang
zum Stulilgange, und hatte einen wiisserigen Abgang,
in welchem flockige Stoffe schwammen, aber durch-
ans nichts kothiihnliches enthalten war. Der Puls
ist regelmiissiger und weniger frequent,« voll und
hart; der Kranke hat weder Kopfschmerz noch Leib-
weh; die Krimpfe treten nicht so hiufig mehr ein,
und im Ganzen finde ich den Zustand wel hesser.

K, Pil. Colocynth,
Calom. aa gr. jjj
Palv. Antim. gr. jj
Syr. q.'s.

F. pil.
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Diese Pille soll sogleich genommen, und alle
zwei Stunden wiederholt werden,

Den 11ten October halb sechs Uhr Morgens, —
Der Kranke hat bis dahin geschlafen, wund zum
zweiten Male eine Pille genommen; er hat noch

immer etwas Krampf in den Beinen, ist aber ganz _

frei von Schmerzen im Leibe; der Puls ist voll und
weich, 88 in der Minute; die Haut hat die natiirliche
VVirme; ficulenter Stuhlgang ist bis jetzt nech
nicht erfolgt; die Zunge ist rein, aber der Kraake
klagt iiber grossen Durst.

Sechs Uhr, — Is wurde ein Enema purgans
gegeben.

Sieben Uhr. — Das Klystier ist eben abgegangen,

zugleich etwas glasiger Schleim, &hnlich dem schon
beschriebenen, und kleine Stiiclkken Koth.

Es wurde abermals eine Pille gegeben.

Neun Uhr, — Der Kranke hat bedeutende Uebel-
keit gefiithlt und eine betrichtliche Menge warmen
VVassers getrunken; er hat hierauf gebrochen, aber
nur das VVasser ist dadurch herausgeworfen, wund
er fiihlt sich erleichtert.

Zwanzig Minuten nach neun Uhr., — Der haustus
Jalap. wurde wiederholt. — Unmittelbar nachdem
der Kranke eingenommen hatie schlief er ein, und
schlief bis halb eilf Uhr, wo er erwachte und sich
erfrischt fithlte, Die Arznei hat seinen Magen nicht
afficirt, sondern er fiihlt sich ganz leicht.

Dret Viertel auf zwilf Uhr- — Die Arznei hatte
Stuhlgang bewirkt, mit welchem eine geronnene,
ficulente Masse ausgeleert wurde, die sehr ubel ruch,
und kleine Spuren von Galle ent]uelt. Der Kranke
fithlt Uebelkeit, bricht aber nicht; der Puls 1st gut;
von Zieit zu Zeit werden die Beine nund Arme von
Krimpfen ergriffen, und die Palankeen- Triiger sind
fortwihrend damit beschiftigt sie zu reiben und zu
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kneten; dann und wann werden die Glieder auch
mit Spir. Terebinth. eingerieben.

Das Klystier wurde wiederholt.

Zweolf Uhr Mittags, — Das Klystier hat eine
Ausleerung bewirkt; die Masse ist ficulent, krank-
haft, stark riechend; es ist Galle darin, aber sie
scheint sich nur sehr spirlich zu ergiessen. Die
Krimpfe dauern noch immer fort.

Es wurde ein grosses Blasenpflaster auf die Regio
epigastrica gelegt. (Dies geschah nicht um Schmerz
zu beseitigen, sondern um den Krampf in den Gallen-
gingen aufzuheben, und ein freies Anunsfliessen der
Galle zu bewirken.) Die Pille wurde wiederholt.

Der Kranke schlief bis ein Uhr, wo er mit dem
Gefithle von Uebelkeit erwachte; er schreibt sie den
Pillen zu, und will keine mehr nelhmen, Er trank
wieder eine ziemliche Menge VVasser, indessen brach
er nichts weiter aus als Wasser; die Krdmpfe in
den Beinen sind heflig; das Blasenpflaster hat noch
keine VWirkung hervorgebracht.

Drei Viertel auf zwei Uhr. — Puls 86, hart,
regelmissig und voll; die Haut ist warm und feucht.
Der Kranke klagt iiber Uebelkeit und iiber Kneifen
im unteren Theile des Leibes — wahrscheinlich die
Wirkung der Arznei.

Ich wiinschte dass dem Kranken ein Klystier
gegeben wiirde, aber er will es nicht, auch weigert
er sich Arznei zu nehmen. :

Dret Uhr. — Der Kranke hatte cine ziemlich
copiose Stuhlausleerung, in welcher aufgelisete Fiices
und mehr Galle als gewdéhnlich enthalten waren; von
dieser Zeit an bis um vier Uhr schlief er. Er klagt
jetzt iiber Ekel und Uebelkeit, trinkt warmes VVasser,
und bringt sich dadurch zum Erbrechen; dies ge-
schieht iibrigens ganz meinem Rathe zuwider. Er
will auch keine Arznei mehr nehmen, durch welche

7
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ich die WWirkung der schon genommenen Mittel
unterstiitzen wollle, sondern er bildet sich ein es
fiinde eine Verengerung im Darmkanale Statt, und
alles was er einnidhme schade mehr als dass es niitze;
kurz er hat so seltsame Begriffe von seiner Krank-
heit, von seinen eigenen medicinischen Kenntnissen
und von der eigenthiimlichen VVirkung der Arzneien
auf seine Constitution, dass all mein Zureden ver-
geblich ist. Der Kranke ist jetzt freilich ausser aller
Gefahr; aber wenn er ferner sich weigert die erfor-
derliche Arznei wund passende Nahrungsmittel zn
nehmen, so kann ich unméglich fiir die Folgen ver-
‘antwortlich seyn. Das Blasenpflaster zieht gut.

Zehn Minuten vor fiinf Uhr, — Der Kranke hat
abermals eine Stuhlausleerung gehabt, die sich ganz
ebenso verhielt wie die fruhere.

Halb sieben Uhr Abends. — Der Kranke hat ein
wenig Congee-VVasser getrunken; wiihrend der letzten
vierzig Stunden hat er nichts genossen was man ein
Nahrunwsuutlwl nennen konnte, als dieses.  Die
UebeILen woriiber er kiirzlich klagte, hat bedeutend
abgenommen — ein Umstand der deutlich genug be-
wies, dass sie nur aus Mangel an Nahrungsmitteln
fortdanerte.

Bin Viertel auf neun Uhr. — Der Kranke hat
-abermals Siuhlgang gehabt, von derselben Beschaffen-
heit als die fritheren; Uebelkeit und Krampf sind
geringer; die Haut ist warm und 'missig feucht; der
Puls ist gut, Der Kranke schlief von halb neun bis
halb zehn Ulr, erwachte mit heftigem Durste, trank
etwas Brodlwasser, und klagte, jetzt zum ersten.
Male, iiber ein Gefiithl von Schwiche. Er will die
Fleischsuppe nicht trinken, wie er frither versprochen
hatie. Uebelkeit und hrampf sind geringer. Er
schlief wieder von drei Viertel auf zphn bis ein
Viertel aul zwdlf Thr., Der Puls ist 88, voll, ziem-

&
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lich hart und regelmiissig; die Haut ist missig warm,
die Ausdiinstung gut. Seit acht Uhr ist kein Stuhl-
gang wieder erfolgt. Das Blasenpflaster hat gut ge-
zogen, und ist verbunden. Der Kranke fiihit sich
sehr schwach; er trank ein Glas Soda-VVasser,
- welches er hichst erquickend fand, und schlief wie-
der ein. '

Finf Minuten vor halb zwe: Uhr Morgens. =
Der Kranke hat bis jetzt gesunden Schlaf gehabt;
der Puls ist fortwihrend gut; die Haut ist natiir-
lich warm und feucht; grosser Durst, wenig Uebel-
keit, von Zeit zu Zeit Krimpfe in den Beinen und
Armen. Er trank ein Glas Soda-VWasser.

Den 12ten October halb sechs Uhr Morgens, —
Der Kranke hat eine sehr gute Nacht gehabt. Der
Puls ist heute Morgen sehr gut, die Haut natiirlich,
die Zunge rein; der Kranke hat keine Krampfe; er
hat etwas Schmerz und Eingenommenheit des Kopfes,
kann aber das Licht einer Kerze, oder auch anderes
starkes Licht, vertragen; er hat Uebelkeit und bitte-
ren Geschmack im Munde, hatte etwas Abgang von
gallichter Fliissigkeit, und ist sehr schlifrig, obgleich
er sich stirker zu fiihlen glaubt. VVahrscheinlich
entstehen diese Symptome dadurch, dass etwas Galle
in den Magen gedringi ist, wohl bei dem bestindigen
Erbrechen, welches der Kranke duorch das Trinken
von heissem VVasser unterhielt.

ialb siebenn Uhr. — Die Blasenpflaster- VWunde
wurde verbunden; sie eitert gut. Der Kranke soll
alle vier Stunden ein Klystier bekommen.

Sieben Uhr. — Der Kranke trank eine Tasse
Thee, und sass bis acht Uhr in einem Stuhle, ohne
Anstrengung und Ermiidung; worauf er noch eine
Tasse Thee trank. Er hatte eine ficulente Stuhl-
ausleerung, in welcher gesunde Galle sehr deutlich
zu erkennen war, aber sie roch stark: er fiihlt sich
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danach etwas erschépft und legt sich wieder hin.
Uebrigens hat er durchaus keine Krimpfe oder
Schmerzen, _

Neun Ukr. — Der Kranke hat ein Klystier
bekommen; es wirkte nach einer halben Stunde,
und der Abgang war in hohem Grade gallicht.
Klage iiber grosse Uebelkeit; der Puls ist gut.

Zehn Uhr, — Der Kranke hat eine erstaunliche
Menge gelber Galle ausgebrochen, und ziemlich v:el
warmes VVasser getrunken.

Halb eilf Uhr —  Er hat abermals Stuhlgang
gehabt, und noch mehr Galle ausgebrochen; der Puls
ist gut, die Haut natiirlich, die Krimpfe sind giinz-
lich beseitigt. '

Halb zwolf Uhr. — Der Kranke ist noch immer
iibel, und bricht noch mehr Galle aus. Er trinkt
sehr vieles warmes WVasser. |

Ein Uhr Nachmittags. — Seit dem leizten Be-
richte ist kein Erbrechen wieder eingetreten. Der
Kranke fiihlt seinen Kopf viel leichter, und ist
iitberhaupt in jeder Hinsicht besser. Er hat ein
Glas Soda-VVasser mit etwas VWein getrunken; der
Puls ist gut; Stuhlgang ist noch nicht wieder er-
folgt. | |

Zwer Uhr. — Der Kranke ist zu Stuhle gewe-
sen; der Abgang ist sehr gallicht, enthilt Stiicke
von Koth, und riecht auffallend stark nach Urin.
Der Kranke fiihlt noch immer Uebelkeit und Auf-
getriebenheit des Leibes, bricht aber nicht.

Halb sechs Uhr Abends, — Von halb drei Uhr
bis jetzt hatte der Kranke vollkommen gesunden
Schlaf; er erwachte mit gallichtem Geschmacke und
grossem Durste; der Puls ist gut, die Haut natiir-
lich. Er trank ein Glas Soda- VVasser mit etwas
VVein. Er ist in jeder Hinsicht gebessert, und
obgleich er sich schwer und schlafrig fiihlt, so ist.
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doch durchaus ‘kein Symptom da welches mich im
mindesten besorgt machte.

Das Klystier wurde wiederholt.

Es hat gewirkt; der Abgang ist, wie vorher,
hochst gallicht. Der Kranke klagt, dass er nach
jedem Klystiere Uebelkeit und eine Anwandelung
von Ohnmacht fithle, und dies dauert eine Zeit lang,
nachher fort.

Ein Viertel auf acht Uhr. — Der Kranke ist
-sehr unruhig, wund fiihlt Neigung zum Erbrechen;
er trinkt warmes VVasser, und bricht etwas Galle
aus; der Puls ist viel voller, aber weich, und macht
72 Schlige in der Minute; die Zunge ist etwas
rauh. Der Kranke hat Durst, und schlief abwech-
selnd von dieser Zeit an bis halb eilf Uhr. Dann
nahm er die folgende Arznei, und schlief bis halb
ein Ubhr:

K Infus. amar. %f}
Infus. Sennae 3vj
Tinct. Cardam. 3jjj

M. f. haust.

Um halb ein Uhr erwachte er, klagte noch im-
mer iiber Durst, aber der Puls ist fortwihrend gut,
auch ist der Kranke weniger unruhig, hat weniger
Uebelkeit, und fiihlt sich iiberhaupt seit dem letzten
Schlafe viel besser.

Fr trank ein Glas Soda- VVasser.

Ein Uhr Nachts. — Der Kranke erwachte, trank
etwas VVasser und schlief sogleich wieder ein.

Zwei Uhr. — Der Puls ist gut, die Uebelkeit
st voriiber, die Haut ist natiirlich, die Zunge wie
vorher. Von jetzt an bis vier Uhr schlief der
Kranke, dann erwachte er mit sehr heftigem Durste,
hatte aber weder Uebelkeit noch Krimpfe. Er begab
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sich aus seinem heissen Zimmer nach dem Vorsaale,
und schlief bis halb sechs Uhr'l’ﬂurgens. _

Den 13ten October, halb sechs Uhr Morgens. —
Der Kranke sagt er habe ein Gefiilhl von Schmerz
am ganzen Kdrper, als ob er geschlagen wire; er
fithlt sich schlaff und matt; er hat kein Kopfweh
und nur wenig Magenbeschwerde; die Zunge ist
etwas rauh, aber nicht sehr schmutzig; Puls 723
Haut natiirlich.

Die Mixtur aus Infus. amar. und Senn. wurde
wiederholt; ausserdem soll der Kranke alle zwei bis
drei Stunden ein Glas von folgender Mischung
trinken

H Mixt. Salin. febrifug. 4
Aq. Ammon. minima XXX,

Sp. Aether. nitros. 3j
M.

f

Zwolf Uhr Mittags. — Der Kranke hat eine sehr
copiose, gallichte, fiaculente Stuhlausleerung gehabt;
der Puls ist gut, die Haut natiirlich, das Gesicht
sieht klar und belebt aus, aber er fiihlt sich schlaff
und matt. Die Zunge ist rein und gesund.

Ein Uhr Nachmittags. — Der Kranke trank
mit VVohlbehagen etwas Fleischbriithe; dies war die
erste Nahrung die er seit dem Anfange der Krank-
heit genoss. — Ein Glas Soda-VVasser.

Er befand sich den ganzen Tag iiber auffallend gut,
und nahm vor Schlafenszeit seine abfiihrende Arznei.

Den 1hten sechs Uhr Morgens, — Der Kranke
hat eine selir gute Nacht gehabt; Stuhlgang war
nicht erfolgt, aber er hatte wiihrend der Nacht
ziemlich viel Urin gelassen. Puls 72; Haut natiir-
lich; er hat nirgend Schmerz oder Krimpfe, und
klagt nur iiber Schlaifheit und Mattigkeit. Er wollte
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die Arznei nicht wieder nelimen, weil ihm die Tin-
ctur schlecht bekime, aber er trank etwas Thee,

Zwel Uhr Nachmittags, — Der Kranke hat eine
nicht copiose, vollkommen consistente, weiche nund
cehr zihe - Stuhlausleerung gehabt, und ldsst viel
Urin. Er hat weder Schmerz noch irgend eine Be-
- schwerde, bildet sich aber ein, der Thee bekime
~ ihm schlecht, und verursachte ihm Blihungen und
. Aufregung. Er hat heute keine Arznei genommen,
und verlangt jetzt ein Glas Xereswein und einen
Ziwieback. L :

Den 15ten. — Der Kranke hat eine gute Nacht
gehabt, und nahm um fiinf Uhr Morgens Pulv. Jalap.
compos. 3] mil einem Glase voll Aq. Menthae pip.
Um halb acht Uhr wirkte das Mittel, und es er-
folgten vier sehr reichliche, faculente, riechende
und sehr gallichte Stuhlginge. Der Kranke fiihlte
sich nachher sehr erschopft, schlief aber bis vier
Uhr Nachmittags, und erwachte sehr gestarkt. —

Er trank ein Glas Soda- VVasser mit VVein,

; Den 16ten. — Der Kranke hat eine séhr gute
Nacht gehabt; der Puls ist gut, 76, regelmassig,
weich und voll; die Zunge ist rein; aber er fiihlt
sich schlaff. :

Den i7ten, — Alles sehr gut. — Der Kranke
nahm wieder Pulv. Jalap. compos., welches gut wirkte,
und eine belrachtliche Menge verharteter Fices und
einen starken Abgang von Galle hervor brachte.

Den 18ten, — Der Kranke hat cine gute Nacht
gehabt, und liess sich heute Morgen in einem Palan-
keen heraus tragen. '

Den 19ten, —  Der Kranke setzte sich heute
Morgen zu Pferde, und ritt aus. Ich betrachtete ihn
als vollig hergestellt, rieth ihm aber sich vor Ver-
stopfung zu hiithen. ¥Er nimmt jeden Abend, oder
nach Befinden der Umstinde, folgendes Mittel;
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B Pil. Hyd. gr. j
Aloés cam Myrrh. gr. jj
Syr. q. s.
F. pil.

Den 20sten. — Die Pille brachte eine gehérige
Ausleerung hervor. Er fiihlt sich ganz wohl, und
fingt heute wieder an Fleisch zu essen,

Ziweiter Abschnitt.-
Pathologische Betrachtungen wu. s. w.

Der Leser wird aus den Sectionsberichten er-
sehen haben, dass die organischen Uminderungen
welche die Krankheit in den festen Theilen hervor-
bringt nicht von der Art sind, dass sie an und fiir
sich absolut todtlich genannt werden kénnten. Ich
hiitte noch viele Fille erzihlen konnen, in welchen
die Section angestellt wurde. Da aber die krank-
haften Umiinderungen fast in allen Fillen dieselben
waren, und auch die Krankheit fast immer ganz
ebenso verlief, so wollte ich nur so viel Fille mit-
theilen als ndéthig schien um die Sache deutlich zu
machen. Obgleich sich an den festen Theilen nur
wenige Veridnderungen fanden, und diese noch dazu
manchmal nur unbedeutend waren, so fanden wir
doch das Blut, sowohl wihrend der Krankheit als
bei den Sectionen, in einem solchen Zustande, dass
man wohl viele Symptome und auch den rapiden
Verlauf, welchen die Krankheit bis zu dem tédtlichen
Ende nahm, davon herleiten kann.

Ehe ich iiber das VWesen, oder die Causa proxima,
der Krankheit rede will ich erst eine allgemeine
Uebersicht der Umiinderungen geben welche in den
verschiedenen Geweben und Siften des Korpers ent-
stehen, und ferner die Verbindung nachweisen welche
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zwischen diesen Uminderungen und den charakteri-
stischen Symptomen der Krankheit Statt zu finden
scheint. VWenn der Leser auf diese Art mit den
sammtlichen krankhaften Uminderungen bekannt ge-
worden ist mit welchen die epidemische Cholera ge-
wdohnlich zu endigen pflegt, so hat er Angaben genug
um sich selbst eine Meinung iiber die Natur des
krankhaften Zustandes im ersten Stadium der Krank-
heit zu bilden, und daraus auf das VVesen der Ur-
sachen zu schliessen, von welchen sie zu entstehen
scheint.

Aeussere Beschaffenheit. — Die Extremiti-
ten waren zusammengeschrumpft und gerunzelt, und
hatten eine blauliche Farbe; die Lippen, und andere
nicht von der Cutis iiberzogene Theile, sahen dunkel
purpurfarbig aus. Die weichen Theile waren zu-
sammengeschrumpft, die Augen eingesunken, die Ge-
sichtsziige erstaunlich zusammen gefallen, und, im
Verhiltnisse zu der kurzen Dauer der Krankheit,
ganz auffallend leichenartig; die oberflichlichen Ge-
fisse waren zusammen gezogen und blutleer.

Kopfhiohle. — Die Sinus und die Penen des Ge-
hirnes und seiner Hiute waren immer mit schwarzem,
dickem und klebrigem Blute sehr stark angefiillt,
Die Arachnoidea war oft undurchsichtig, etwas ver-
dickt und an die anliegenden Hiute adhirirend.
In den Fentrikeln und zwischen den Iiuten fand
sich oft etwas seroser oder gelatinoser Erguss. Die
Gehirnsubstanz war zuweilen weich und breiartig,
aber nur selten fanden sich sehr deutliche Spuren
von vermehrter Thitighkeit der Gefédsse darin.

Die Congestion von schwarzem Blute und der
so oft angetroffene FErguss scheinen die Stumpfheit,
die Schwerhdrigkeit, den Schwindel und das Brausen
vor den Ohren veranlasst zu haben, welches gewohn-
lich wihrend der Krankheit beobachtet wurde; auch
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waren jene Erscheinungen gewohnlich in den Fallen
in héheremm Grade veorhanden in welchen diese Sym-
ptome am heftigsten sich geiiussert hatten.
 Brusthohle. — Das Herz und die grossen
Venenstamme fand man meistens von dickem, schwar-
zem Blute stark ausgedehnt, welclies in einigen
Fillen fliissig, in anderen nur halbfliissig und in noch
anderen coagulirt war, wo es denn wie schwarze,
kriimelige Gallerte aussah. Die Substanz des Herzens
schien zuweilen weicher und leichter zerreissbar zu
seyn als im gesunden Zustande. Die Lungen waren
gewéhnlich verkleinert, zusammen gefallen, mit
schwarzem Blute angefiillt, schwerer als im natir-
lichen Zustande, und sahen fleischig, hepatisirt und
wie gequetscht aus. Die Pleura war :gewdhnlich
blass und gesund. Das Pericardium war wie im
' natiirlichen Zustande, und enthielt zuweilen eine
geringe Menge von Serum, '

Dass diese krankhaften Erscheinungen mit der
Stérung der Respiration und des Kreislaufes, welche
wiahrend der Krankheit beobachtet wurde, in Ver-
bindung stehen, wird jedem einleuchtend seyn. Auch
fand man, dass der Grad dieser krankhaften Um-
dnderungens genau im Verhiiltnisse stand zu dem
Grade der Siorung jener Functionen. Obgleich ich
itbrigens gern zugeben will, dass ein grosser Theil
dieser krankhaften Erscheinungen erst nach dem
Tode entstand, so glaube ich doch auch behaupten
zu diirfen, dass viele schon vorher entstanden waren,
und dass die Unterdriickung der vitalen Thatigkeit
in den Organen, zu der Zeit wo die Krankheit ein-
trat, allmilig diese nach dem Tode gefundenen Um-
dnderungen veranlasste, und auch -gleichzeitiz mit
ihnen bestand.

Bauchhohle., — Bei Eriffnung der Bauchhéhle
war zuweilen. — wie Hr, Jamieson, in dem Berichte
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der Medicinal - Behirde der Priisidentschaft Bengalen
iiber diese Krankheit, auch angegeben hat — ein
eigenthiimlicher, unangenehmer Geruch zu bemerken,
zumal bei denen die schnell gestorben waren. Der
Magen enthielt gewdhnlich eine grissere oder gerin-
gere Menge einer wissrigen, triiben, zuweilen auch
kliimperigen Fliissigkeit. Diese Fliissigkeit hatte ein
verschiedenes Ansehn: zuweilen war sie farblos, zu-
weilen griinlich, oder mehr ins Gelbe spielend, in
anderen Fillen braun, fast schwarz. An dem Peri-
tondal-Ueberzuge des Magens war meistens nichts
weiter zu bemerken als eine grissere Congestion in
den Venen als man gewdéhnlich zu finden pflegt.
Die Schleimhaut war zuweilen mit einem dunkel
gefirbten, zihen Schleime bedeckt, und wenn man
denselben entfernte so bemerkte man, dass in den
Haargefiissen eine bedeutende venose Congestion Statt
fand. Diese Congestion schien vorziiglich in dem
unter der Schleimhaut liegenden Zellgewebe ihren
Sitz zu haben, und zuweilen war sie an einzelnen
Stellen so bedeutend, dass es aussah als wiren Ek-
chymosen in dieser Haut. Zuweilen war die innere
Haut sehr gerunzelt, dem Anscheine nach verdickt,
und fiihlte sich teigig an, besonders wenn der Magen
nicht durch Fliissigkeit oder Luft sehr ausgedehnt
war. Oft war der Magen welk und erschlafft, und
man konnte die Hiute desselben leichter als gewéhn-
lich mit einem harten Kirper durchbohren. In den
Fillen wo von Seiten der vitalen Krifte einige
Reaction Statt gefunden hatte war die innere Ober-
fliche des DMagens, vorziiglich in der Gegend des
Pylorus, lebhafter gefirbt, fast roth, und schien ver-
dickt und zusammen gezogen zu seyn.

Das Omentum war zuweilen zusammengefaltet,
oder nach einer Seite des Leibes hingeschoben.

(=
Die diinnen Geddrme waren zuweilen an einigen
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Stellen mehr als gewdhnlich zusammen gezogen, oft
waren sie durch Flatus ausgedehnt, und die Venen
derselben waren meistens sehr stark mit schwarzem
Blute angefiillt; &dusserlich erschienen sie verdickt,
teigig, und ihre Farbe wvariirte von blassem Roth
durch alle tieferen Schattierungen bis zu dunkelem
Purpur; die erstere Farbe wurde vorziiglich an dem
Peritonial - Ueberzuge des Duodenum’s und Jejunum’s
bemerkt, die letztere am Ileum, ungefihr wo es sich
mit dem Coecum verbindet. Diese Schattierung der
Farbe schien von dem verschiedenen Grade der Con-
gestion abzuhéingen, in welchem sich die Capillar-
gefisse und Venen der verschiedenen Theile des
Darmkanales befanden, so wie von der Anfiillung
der arteriellen Capillargefisse, und endlich auch
von der Farbe des in den Gefissen enthaltenen
Blutes.

VVenn die diinnen Gedirme aufgeschlitzt wurden
so fand man die Hiute derselben verdickt, zumal
wenn der Darm nicht aufgetrieben, und noch mehr
wenn er zusammen gezogen war; hiufig waren sie
schlaff, und leichter als gewdéhnlich zu zerreissen.
Die innere Oberfliche fand man meistens mit einer
zihen, klebrigen, lehmfarbigen Masse bedeckt, die
zuweilen auch rahmartig oder gelblich aussah. Dies
war vorziiglich bei solchen der Fall wo die Krank-
heit plotzlich eingetreten war und nicht lange ge-
dauert hatte. VVenn man diese Masse entfernte so
fand man gewdohnlich die Schleimhaut in dem oberen
Theile der diinnen Gedidrme blass, in dem unteren
hingegen dunkel und in einem Zustande von Con-
gestion, vorziiglich da wo das lleum iusserlich blau
oder purpurfarbig aussah. VVenn die Krankheit
linger gedauert, und vorziiglich wenn die Constitution
zu reagiren angefangen hatte, so ldsete sich der
klebrige Ueberzug in grisserem oder kleinerem Um-
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fange los, und schwamm in dem fliissigen Inhalte der
diinnen. und dicken Gediirme; die Schleimhaut er-
schien dann gefiissreicher, und die arteriellen Capil-
largefiisse erschienen mehr injicirt als in der friiheren
Classe von Fiillen. .

Die dicken Geddrme waren hiufig zusammenge-
z0gen, zuweilen waren sie ausgedehnt, und in ein-
zelnen Filllen fand an einigen Stellen Zusammen-
ziehung, an anderen Ausdehnung Statt. Congestion
in den Venen wund venosen Capillargefissen war
meistens sehr deutlich zu sehen, vorziiglich in dem
Zellgewebe welches die Hiiute mit einander verbindet.
Die #ussere Haut hatte gewdolinlich eine dunkele
Farbe, welche von dem in den Gefissen angehiuften
schwarzen Blute herriihrte. Die Schleimhaut war
oft sehr gefissreich; zuweilen sah sie dunkelroth
aus, vorziiglich wenn die Krankheit ziemlich lange
gedauert hatte, und wenn starke Stimulantia gegeben
waren. Niemals fanden sich Faeces in diesen Ge-
dirmen, und die Fliissigkeit welche man darin antraf
war meistens der im Magen und in den diinnen Ge-
dirmen befindlichen &hnlich.

Dass die Congestion in den Gefissen der diinnen
Gedirme mit den Symptomen in Verbindung steht
welche in der Nabelgegend beobachtet wurden, wird
wohl Niemand bezweifeln. Aus dem frithen Ein-
treten der Kolikschmerzen liisst sich schliessen, dass
die unregelmissigen Zusammenziehungen und Er-
weiterungen im Darmkanale, so wie die Menge der
darin angehiiuften Flatus, schr bald nach dem Ein-
‘wirken der Krankheits-Ursachen entstehen;  diese
Schmerzen konnen folglich als ein Zeichen des ersten
Stadiom’s der Uménderungen in der Struktur dieser
Theile betrachtet werden, und obgleich diese Um-
dnderungen aus einem Mangel an vitaler Lnergie
entstehen, so mogen sie doch wohl durch die krank-
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hafte Beschaffenheit des Blutes, welches in den Ge-
fissen dieser Theile circulirt, noch verschlimmert
werden. : .

‘Die Leber war meistens ungewdihnlich dunkel,
und mit schwarzem, dickem Blute sehr stark ange-
fiillt.  Zuweilen hatte sie eine purpurrothe oder
dunkelblaue Farbe; in anderen ‘Fillen war sie
scheckig, vergrissert, schlaff oder teigig, und
- leicht zu zerreissen.

Die Gallenblase war immer mit dicker, klebriger
Galle stark angefiillt. Die Galle sah gewdhnlich bei
denen welche gestorben waren ehe die Galle in den
Excretionen zum Vorschein kam dunkel griin oder
schwarz aus. Obgleich der Ductus hepaticus weit
und wegsam war, so pflegte doch die Miindung des
Ductus choledochus zusammen geschniirt zu seyn,
so dass meistens die Galle nur nach eipem stacken
Drucke auf die Gallenblase in das Duwodenum iiber-
floss. Bei denen welche erst nach lingerer Dauer
der Krankheit gestorben waren, und bei welchen
eine Reacltion der vitalen Krifte und ein Ueber-
fliessen der Galle in die Gedirme Statt gefunden
hatte, fand man die Gallenblase meistens leer, oder
sie enthielt nur eine geringe Menge von gesunder
Galle ; der Ductus choledochus war dann zwar nicht
immer ganz frei von Zusammenschniirung, doch war
er gewdohnlich wegsamer als in der vorigen Classe
von Fillen. In wenigen Fillen war die Gallenblase
vollig leer, erschlafft und welk. - Fast - in allen
Iillen wo Galle in den Excretionen enthalten ge-
wesen war, und man bei den Sectionen die Gallen-
blase leer fand, wo man folglich mit Recht annehmen
konnte, dass die Galle wihrend des Lebens in die
Gediirme iibergegangen war, hatte sich die klebrige
Masse mit welcher, wie in den friitheren Fiillen be-
schrieben wurde, die innere Oberfliche der diinnen
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© Gediirme ansgekleidet war mehr oder weniger abh-
geliset, und schwamm entweder in dem fliissigen
Inhalte der dicken Gedirme, oder sie war mit den
Stuhlansleerungen giinzlich fortgeschafft.

Die Milz war meistens vergrossert, mit schwar-
zem Blute sehr stark angefiillt, und ihre Textur
war meistens weich. In einigen Fillen zerfiel sie
in Stiicke, wiihrend man sie nebst den benachbarten
Theilen untersuchte, was aber sowohl dem unge-
wohnlichen Grade von Ausdehnung als der Erschlaf-
fung und Erweichung ibrer Textur zuzuschreiben
war. Die Farbe der Milz war immer ungewdhnlich
dunkel. -

Die Nieren hatten meistens eine gesunde Stru-
ctur, und es fand sich keine organische Umiinderung
daran, aus welcher man die vdéllige Unterbrechung
ihrer Functionen wiihrend der Krankheit hitte er-
kldren kénnen.

Die Harnblase war meistens leer, und hatte sich
unter die Ossa pubis zuriick gezogen; die Schleim-
haut derselben war hiiufig mit einer betrichtlichen
Menge klebrigen Schleimes iiberzogen. Die Zusam-
menzichung der Harnblase war offenbar TFolge des
Mangels an Urin.

Das Blut. — Die eigenthiimliche Beschaffen=
heit des Blutes erregte vorziiglich in dem ersten
Falle, welchen ich zu behandeln hatte, meine Auf-
merksambkeit. Bei jeder Section die ich veranstal-
tete fand ich die Venae cavae, die Venae meseraicae,
die Venen in der Niihe des Herzens, die Vena por-
tarum, die Venae iliacae und subclaviae, so wie die
Sinus der Gehirnhiute mit dickem, zihem und
schwarzem Blute stark angefiillt, Die rechte Hiilfte
des Herzens war gewdihnlich von eben solchem Blute
ausgedehnt, und wenn die linke Flilfte desselben
ebenfalls Blut enthielt so hatte auch dieses dieselbe



112

Beschaffenheit. Die Lungen waren immer mit pech-
schwarzem Blute ausnehmend stark angefiillt, und
in allen inneren Organen fand mehr oder weniger
eine Congestion von Blut Statt, welches sich auf
die angegebene Art verhielt, Die Gefisse an der
#dusseren Oberfliche des Kérpers und in den Extre-
mititen waren meistens zusammen gezogen und leer,
oder doch beinahe leer.

Dass das Blut nicht erst nach dem Tode diese
Beschaffenheit annahm wird durch das Verhalten
des, selbst in den friiheren Stadien der Krankheit,
durch Aderlisse entzogenen Blutes bewiesen; freilich
mag aber auch diese eigenthiimliche Beschaffenheit
des Blutes nach dem Tode noch zugenommen haben,
In den spiteren Stadien, und vorziiglich wenn die
Krankheit sich dem todtlichen Ausgange niiherte, war
diese eigenthiimliche Beschaffenheit des Blutes am
auffallendsten, wie man aus den oben niitgetheilten
Krankheitsgeschichten ersehen haben wird. Ich will
nicht behaupten, dass diese Beschaffenheit des Blutes
die erste materielle Stirung sey welche nach dem
Einwirken der Krankheitsursache erfolgt; ich glaube
aber gewiss, dass sie eins der ersten Glieder in der
Kette krankhafter Erscheinungen ist, welche mit
dem Einwirken der Ursache beginnen, und dass sie
natiirlich die krankhafte Disposition aus welcher sie
entstand erhdht und unterhilt. Man mag behaupten,
dass das Nervensystem auf irgend eine Art den
ersten Eindruck der Krankheitsursache empfing, und
nachher diese Beschaffenheit des Blutes verursachte;
.aber man muss dann auch annehmen, dass eine ver-
minderte Thitigkeit der Lungen, der Leber und der
anderen excernirenden Organe gleichzeitig, oder doch
beinahe gleichzeitig, mit diesem ersten Eindrucke
bestand, wund dass folglich die verbrauchten und
schidlichen Bestandtheile des Blutes nicht in dem
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Grade ausgeschieden wurden als es fiir die Fort-
‘dauner der organischen Functionen und die Unter-
haltung des Lebens ndithig ist.

Die Erscheinungen welche bei den Sectionen,
sowohl an den festen als an den fliissigen Theilen,
beobachtet wurden verhielten sich bei den Einge-
borenen ganz so wie bei den Europiern. Der
einzige Unterschied, welcher aber in der allgemeinen
Beurtheilung der Krankheit nichts indert, besteht
darin, dass bei den ersteren die Krankheit gewdhn-
lich sehr schnell endigte, da ihre Lebenskrifte bald
unterliegen, und dass bei ihnen nach dem Tode
gewdohnlich Congestion beobachtet wurde; bei den
Furopdern hingegen fand hiufiger eine Reaction
Statt, und folglich fand man bei den Sectionen
eher Spuren von vermehrter Thitigkeit in den
Capillargefissen,

A
B e
R
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Viertes Capitel
Von den Ursachen der ﬁ;}idfnzischfﬁ Cholera,

Nachdem ich mit méglichster Genaunigkeit die Er-
scheinungen angegeben habe mit welchen die epide-
mische Cholera auftritt, und bis zu dem tdidtlichen
Ausgange (und zwar scheint dieser wihrend der
Hdohe der Epidemie gewdohnlich das Resultat zu seyn,
wenn nicht eine rationelle Behandlung entgegen
wirkt) oder bis zur Genesung verlduft; _narhdf-m 1ch
dann auch die Erscheinungen angegeben habe wel-
che bei den Sectionen sich an den inneren Organen
vorfinden — ist es angemessen zunichst die Ursachen
zu untersuchen, denen man die Verheerungen zu-
schreiben muss welche die Krankheit unter der Be-
volkerung Ostindiens angerichtet hat. Da die Sym-
ptome der Krankheit und die nach dem Tode gefun-
denen krankhaften ELrscheinungen so genau mit der
Causa efficiens, oder proxima, in Verbindung stehn,
da die Betrachtung der einen wie der anderen sich
natiirlich an einander schliesst, und um die Sache
gehorig zu erkliren mit einander verbunden werden
muss, so0 werde ich zunerst einiges iiber die. wahr-
scheinliche Causa proxima der Krankheit sagen, und
dann einige Bemerkungen iiber die pridisponirenden
und gelegenhmtlmhen, Dder excitirenden, ursachlichen
Momente hinzufiigen, welche mit der ersteren zu-
gleich zu wirken scheinen; durch welches Zusammen-
wirken dann die Reihe von krankhaften Zustinden
hervorgebracht wird aus denen die fragliche Krank-

heit besteht.

o
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G Erster Abschnitt.

Fon der Causa efficiens oder proxima der Krankheit 20),

Aus den krankhaften Erscheinungen welche gan
- constant in allen mitgetheilten Fillen vorkommen,
und aus der Uebersicht welche ich im zweiten Ab-
schnitte des vorigen Capilels gab, wird man ersehen
haben, dass venose Congestion ven grosserer oder
kleinerer Ausdehnung in jedem Stadium und in
jedem Falle deutlich vorhanden war, zumal in den
todtlichen Féllen, und dass dieselbe nur dem Grade
nach verschieden war, was von der Stirke wund
Kraft der Kranken und wvon der Intensitit der Ur-
sachen abhing.

Ich habe schon angegeben, dass die Venae cavae,
die rechte Halfte des- Herzens und die Arteriae
pulmonales in jedem Falle sehr stark mit Blut ange-
fiilllt waren; auch ergossen die Venae pulmonales
schwarzes Blut in die Auricula sinisira und in den
Ventriculus sinister, und wenn sich Blut in den
Arterien befand so war es ebenfalls schwarz wund
klebrig. In der Leber und in der Milz fand ein
bedeutender Grad von Congestion Stati, und die
Gefisse des Gehirnes, sowohl Arterien als Venen,
waren mit derselben Art von Blut sehr stark an-
gefiillt,

Diese eigenthiimliche und plétzliche Umiéinderung
des Blutes ist offenbar Folge einer ungewdhnlichen
Einwirkung auf die vitalen Kriifte; aber es fragt
sich was fiir eine Linwirkung dies ist, und auf
welche Art eine Uminderung entsteht wodurch die
Functionen und das Gleichgewicht in den Organen
des Kreislaufes s0 sehr in Unordnung gebracht wird,

20y Ich gebrauche die Worte Cansa efficiens und Causa proxima
' als Synonyma. .
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und dem Organismus die Fihigkeit geraubt zu werden
scheint den zur Unterhaltung des Lebens néthigen
chemischen Process im Blute hervor zu bringen.

Es ist bekannt, dass bei dem Erstickungstode das
Herz noch eine Zeitlang schligt wenn das Athmen
schon aufgehirt hat, da*—:s das durch die Lungenge-
fisse gehende Blut alsdann nicht mehr der Einwir-
kung des Sauerstofls ausgesetst ist, und dass folglich
schwarzes Blut circulirt; wir wissen ferner, dass
arterielles Blut ailein die Thiitigkeit des Gehirnes
unterhalten kann: die Einwirkung des schwarzen
Blutes auf dasselbe muss also fiir den ganzen Kreis
der vitalen Functionen verderblich werden.

Bichat hat gezeist, dass die I'unctionen des
Gehirnes sogleich gestort werden, und bald ganz
anfhoren, wenn man schwarzes Blut in die Gefisse
desselben 1injicirt. =

Hr. Brodie sagt, dass ,,dunkel gefirbtes Blut,
welches wihrend der Unterbrechung der Respiration
im Gefisssysteme circulirt, wie ein narkotlisches Gift
auf das Gehirn wirke. Kaum iritt es in dieses
Organ ein, so bemerkt man auch schon seinen ver-
derblichen Einfluss: das Thier verfillt in einen Zu-
stand von Betdubung, die Pupillen werden erweitert,
die Respiration wird miihsam, die Muskeln des
'Kﬁrpers geratllen in Zuckungen, und das Thier
stirbt durch sein eigenes Blut vergiftet.®
~°  Hieraus scheinen sich viele Symptome der epi-
demischen Cholera zu erkliren; ich muss iibrigens
bemerken, dass, obgleich die Circulation gewdéhnlich
von Anfang an auffallend schwach und der Puls am
Handgelenke nur selten zu fiihlen war, die Respiration
niemals ginzlich aufhérte; freilich athmeten die
Kranken nur mit grosser Anstrengung und Schwie-
rigkeit, und zuweilen, besonders wenn der Tod heran |
.nahete, viel langsamer als gewdhnlich., Auch die
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Sinne blieben meistens bis zum letzten Augenblicke
des Liebens thitig, obgleich oft sehr bedeulende
Stumpfheit, Schwerhirigkeit und Gefiihllosigkeit da
waren. Indessen schien doch, obgleich die Respira-
tion fortdauerte, das Blut gar nicht, oder doch nur
-sehr unvollkommen, oxygenirt zu werden, und die
Kranken starben wie solche die der giftigen Einwir-
kung des Tabacks unterliegen.

Die besten Schriftsteller haben behauptet, dass
grosse Abwechselung und Verinderlichkeit des VWet-
ters, heftige Kilte, Hitze, Nisse, Diirre die Krank-
heit hervorbrichte, und dass solche Abwechselung
des WWetters auch nothwendig eine Umianderung in
der Beschaffenheit der Atmosphidre selbst hervor-
bringen miisse; worin aber diese Umiénderung be-
steht ist niemals nachgewiesen, und wird auch viel-
leicht niemals nachgewiesen werden. Idie Anwesen-
heit der Electricitit in der uns umgebenden Luft-
masse erkennt ein jeder; auch wird jeder zugeben,
dass dieses Fluidum, dessen VWirkungen so wunderbar
sind, unmoglich in der Atmosphire existiren kann
ohne auf das animalische Leben einen gewissen Lin-
fluss auszuiiben. Die Versuche der Naturfarscher _
unserer Zeit stimmen darin iiberein, dass Electricitat
in alle Zusammensetzungen materieller Substanzen
mit eingeht, und einige nehmen mit Jolin Hunter an, -
dass ,,eine feine Substanz, von schneller und mich-
tiger Beweglichkeit, jedes Ding zu durchdringen
und das Leben der VVelt zu seyn scheint, und es
dabher wahrscheinlich ist, dass eine &dhnliche Sub-
stanz die organischen Kurper durchdringt, und das
Leben dieser Kérper ausmacht.® TH"‘IIGI‘: fallt es
uns auf, dass zwischen dem Gehirne und dgem NMagen
~und anderen Theilen des Kdorpers eine bedeutende
Sympathie Statt findet, dass inach Afiectionen des
Gehirnes und der Nerven sich augenblicklich idie
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Wirkung in der sogenannten Irritabilitit dussert,
und wir wissen ja, dass ngch gewissen Affectionen
der Gefiisse gewisse Verinderungen und Modifica-
tionen der in ihnen circulirenden Siéfte eintreten.

Hunter hat gezeigt auf welche Art ein krank-
hafter Zustand der Sifte eine krankhafte Thitigkeit
der Gefiisse hervorbringt, und wie letztere wiederum
ersteren hervorbringt; er nahm an, dass das Lebens-
princip der Gefisse durch die Einwirkung auf das
Lebensprincip der Siifte (zu welchem es eine Ver-
wandtschaft hesitze die er ,,Harmonie‘“ nannte) che-
mische Verinderungen hervorbriichte. Diese Begriffe
wurden damals dankel genannt, aber die Versuche
Davy’s, so wie auch anderer Naturforscher unserer
Zieit, 'zeigen, dass diese Theorie wahrscheinlich
richtig ist, dass alle Mischungen und Entmischungen
der Substanzen durch electrische Processe veranlasst
werden, und dass das was man Electricitit nennt alle
Substanzen durchdringt, sowohl feste als fliissige,

Dr, Macartney ist auch der Meinung, dass wenn
die Zusammensetzung der Fluida sich iéndert oft eine
vitale Thiitigkeit in ihnen selbst, nicht aber ein
Giéhrungsprocess, oder eine meéchanische Einwirkung
der Solida, zum Grunde liegt, wie man gewohnlich
~annimmt ; und neuere Entdeckungen in der Natur-
wissenschaft zeigen, dass alle Verinderungen und
Bewegungen, welche in der Aussenwelt sowohl als
in lebenden Kiérpern vorkommen, nur die VWirkung
von feinen und unsichtbaren Principien sind, welche
in ihnen existiren oder auf sie Einfluss haben, und
ihre Temperatur reguliren und regieren,

VWir finden bei gewissen Affectionen des Magens
bedeutende Veriinderungen in der Temperatur,
wihrend die Respiration und Circulation unverdndert
bleiben, — ein Umstand welcher sich nur durch
Annahme einer localen Erregung oder Torpiditit der
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Nerven jener Theile (oder einer ahnlichen Affeclion
der vitalen Kréfte jener Theile) erklaren lasst in
welchen solche Veriinderungen einireten. Fiuv diese
Meinung sprechen auch Brodie's Versuche, welche
beweisen, dass man die Circulation und Respiration
kiinstlich unterhalten kann, wenn auch alle Ver-
bindung zwischen dem Gehirne, dem Herzen und den
Lungen aufgehoben ist; aber obgleich bei diesen
Versuchen die Circulation einige Stunden lang unter-
halten wurde, so erkaltete doch der Kérper eben so
schnell und regelmissig als der Kérper anderer Thiere
bei welchen nach Durchschneidung der Medulla
spinalis die Respiration und Circulation authérte.
Aus diesen Versuchen gelit hervor, dass die dur-:.h
die Respiration lmrwurgvhrachte Vﬂrun{lerung des
Blutes fiir sich allein zur Unterhaltung der gewéhn-
lichen Temperatur der Thiere nicht hinreicht, und
folglich miissen wir diese Erscheinung noch aus
einem anderen Principe zu erkliren suchen.
Abernethy hat mit Recht behauptet, dass Experi-
menie uns nichts gelehrt haben was nicht schon der
Verstand aus der Betrachtung der allgemeinen Natur-
erscheinungen geschipft hitte: — dass ndmlich Be-
wegung und Veridnderungen in den uns umgebenden
Kérpern, wie in unserem eigenen, die VVirkung
einer oder mehrerer feiner Substanzen sind, welche
in die Mischung derselben eingehen, oder auf sie
wirken; und als Newton die Gesetze der Anziehung
und Bewegung derjenigen Substanzen welche wir
Materie nennen erklirte nahm er an, das swohl eine
Art von Aether das Mittel der Verbindung und
gegenseitigen Einwirkung zwischen ihren entfernten
Massen und Moleculen seyn mochte. Davy’s Ver-
suche zeigen, dass jedes der Atome aus welchen die
sichtbaren und fiihlbaren Substanzen bestehen die
wir Materie nennen, sey es auch noch so klein, von
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electrischen Substanzen umgeben ist, welche Anzie-
hungs - und Abstossungskraft besitzen, und nicht nur
auf ganze Theile von Kirpern sondern auch auf die
grossten Massen der Materie einzuwirken vermdgen.
Diese electrischen Substanzen bewirken Decomposition
und Recombination, wodurch die mechanischen Ver-
hiltnisse die vorher existirten zerstirt werden kinnen.

Die Kraft des electrischen Fluidum’s und das
Vorkommen desselben in der organischen VVelt ist
durch Versuche mit dem Gymnotus electricus hin-
reichend bewiesen, und aus vielen anderen That-
sachen geht hervor, dass die galvanische Electricitit
mit' dem menschlichen Organismus sehr enge ver-
bunden ist, und fortwihrend ihren Einfluss auf den-
selben ausiibt. Sehr verschiedene Umstinde konnen
das Gleichgewicht dieses Fluidum’s stéren, und wenn
man zugiebt, dass alle Substanzen eine gewisse Menge
davon hesitzen miissen, so muss man auch annehmen,
dass jede Verinderung in der Quantitiit oder Qualitit,
oder in der Intensitit seiner VVirkungen auch ent-
sprechende Veriinderungen in dem Verhalten jund
der Gesundheit Jdes Kirpers hervorbringt, und dass
sowohl die Sensibilitit der Nerven als manche
Krankheiten, welche wir nicht geniigend erkliren
kénnen, daraus entstehen miogen, dass der Korper
eine zu grosse oder zu kleine Menge von dem electri-
schen Fluidum besitzt, welches allerdings wohl das
Vehiculum aller unserer Gefithle seyn mag. Ein
jeder weiss, dass bei feuchtem, nebeligem VVetter,
wo die Kraft der Electricitit vermindert ist, der
Geist trige, und unsere Sensibilitidt abgestumpft wird.
In Neapel scheint die Luft wenn die Siidwinde stark
wehen aller Llectricitit beraubt zu seyn, und so lange
dieses dauert fithlt sich ¢ - Organismus schwach, und
die Nerven scheinen ihre Spannung und Elasticitdp
ganz verloren zu haben.
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Dr. Johnston giebt, in seinen Bemerkungen iiber
die Krankheiten am Mittelliindischen Meere, an, dass
wiithrend heftiger Siidwinde die Circulation im mensch-
lichen Organismus auf eine merkwiirdige Art in
lUnurdnung komme. Nach Ritter wird die Lebens-
thitigkeit durch die positive Electricitit vermehrt,
durch die negative hingegen vermindert; erstere
bringt Tumefaction, letztere Depression hervor: an
derjenigen Iand, sagt er, welche man e€inige
Minuten lang mit dem positiven Pole in Berithrung
bringt wird der Puls stirker, an der mit dem nega-
tiven Pole in Verbindung gehaltenén Hand wird er
schwicher; ersteres ist mit einem Gefiihle von
VWirme, letzteres mit einem Gefiihle von Kalte
verbunden.

Aus diesen Umstinden mdachte ich schliessen,
dass entweder der Mangel an Electricitiit im mensch-
lichen Organismus oder eine bedeutende Verinderung
in seinen electrischen Verhédltnissen (die wvielleicht
dadurch, dass er einer negativ electrischen Atmo-
sphiire ausgeselzl war entstand), die Ursache dieser
schrecklichen, verheerenden Krankheit sey, welche in
Indien so heftig gewiithet hat; und die Verinderung
der VVitterung welche vor ihrem Auftreten Stait fand
spricht fiir diese Meinung, VVenn sie richtig ist, so
lassen sich der plotzliche Anfall der Krankheit, die
Verianderungen in der Temperatur und der Sensibilitat
des Korpers und in den Siften (welche Veridnderungen
vorziiglich charakteristisch fiir die Krankheit sind)
so wie auch der Umstand, dass sie sich auf einige
Gegenden einschrinkte, dann auf andere ausdehnte,
und naeh und nach alle verheerte gar wohl erkliren,

In welchem Grade diese besondere Beschaffenheit
der Atmosphire und der Jahrszeiten in Indien auf
die Veridnderung des Blutes, welcher ich den plotz-
lichen Tod in der Cholera zuschreibe, Einfluss hatte,
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kann ich nicht angeben, da ich weder Mittel noch
Gelegenheit hatte solche Beobachtungen zu sammeln
welche wuns hieriiber aufkliren konnen. Indessen
machte ich (in einem Briefe an den, die Oberaufsicht
fithrenden, VVundarzi Howard, Madras den 5ten
November 1820) die Medicinal - Behirde zu Madras
darauf aufmerksam, dass eine solche Untersuchung
fiir die Auffindung der Krankheitsursache von grosser
Wichtighkeit seyn wiirde.'

Ich erlaube mir iibrigens hier zu bemerken, dass
ich wihrend der Ictzten vier oder fiinf Jahre auf
die dicke und schwarze Beschaffenheit des Blutes
mit ganz besonderer Aufmerksamkeit jedes Mal ge-
achtet habe, so oft ich Gelegenheit hatte eine Veni-
section zu machen, sowohl in der Cholera als in der
Rubr, in entziindlichen Fiebern, bei Lieberentziindung
oder bei Rheumatismus ?1). Ich zihle auch BRheuma-

tismus mit auf weil mir in einem solchen Falle zu--

erst, im Jahre 1817, die schwarze Farbe des Blutes
auffiel; sie war vorziglich an dem Blute zu bemer-
ken welches durch Blutegel entzogen war, und es
hatte wirklich eher das Ansehn von Theer als von
Blut. Ich glaubte das Blut nihme erst im Magen
der Blutegel diese Beschaffenheit an, und beachtete
es daher anfangs gar nicht, bis ich bemerkte, dass
es immer so beschaffen war, es mochle nun durch
Blutegel oder durch Aderlass entzogen werden, und
dass es bei allen Classen von Menschen sich eben so
verhielt, sowohl bei den zartesten Frauen als bei den
stiirksten und abgehirtetsten Soldaten.

In den spiiteren Stadien der epidemischen Cho-
lera war das Blut so dick, dass es durchaus nicht

#1) Sollte nicht in dieser Bezichung das Einathmen von ver-
diinntem Sauerstoffgase, oder von salpetersauerem Gase
niitzlich seyn?
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floss, sondern nur in grossen Tropfen aus der Ader
kam., Nur ganz im Anfange der Krankheit konnte
man Blut lassen, und selbst dann sah es aus wie
dickes, schwarzes Oel. VVenn es iibrigens reichlich
floss bis es diinn und hellroth wurde, so war meistens
der Erfolg gut, und der Fall wurde heilbar; doch
hievon nachher, wo ich von der Behandlung der
Cholera rede. In den Fiillen von Leberkrankheiten,
Fiebern und Ruhr welche wihrend jener Periode
vorkamen floss das Blut reichlich aus der Vene,
aber trdge, und immer war es dick und schwarz.
VVenn Blutegel geselzt wurden, und zumal wenn sie
auf die Pricordia oder an den Kopf geselzt wurden,
so blieben sie wohl zwei Stunden lang an der Haut
hingen, ohne mehr als eine halbe Unze Blut heraus
zu saugen, und dieses war meistens 50 ausserordent-
lich dick, dass man es nur mit Miihe aus ihnen
herausdriicken konnte, und in einigen Fiillen starben
sie noch ehe man sie von dem Kranken abgenommen
hatte 22).

~ Es ist woll keine Frage, dass diese seltsame und
hichst unnatiirliche Beschaffenheit des Blutes, welche
meiner Meinung nach durch ungewohnliche Anhdu-

22) Man hat mir den Einwurf gemacht, dass die Verinderung
welche das Blut im Magen des Blutegels erleidet aller-
dings wohl diese eigenthiimliche Beschaffenheit veranlasse;
dies ist aber gewiss nicht der Fall: ich gebe gern zu,
dass das Blut dort eine bedeutende Verinderung erleidet,
doch entsteht dadurch nicht der erwihnte eigenthiimliche,
eingedickte Zustand. Der einzige Unterschied welchen
ich zwischen dem aus der Vene gelassenen und dem
durch Blutegel ausgesogenen Blute bemerkt habe liegt in
der Farbe, nicht aber in der Consistenz; ich habe oft eine
Vergleichung zwischen beiden angestellt, und bin daher
meiner Sache sehr gewiss,

Die Blutegel in Madras sind ganz besonders gross;
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fung des Kohlenstoffes entstelit, einen gefihrlichen
Ziustand von Congestion veranlassen wmuss., Hh

Der Kohlenstoff, dieser wesentliche Bestandtheil

animalischer Fluida, wird durch den Kreislauf den
Lungen zugefiibrt, und hier wihrend der Respiration
als kohlensaueres Gas aus dem Kirper ausgeschieden.

Ellis sagt ““dass in demselben Maasse wie die Circu-

Iation abnimmt oder aufhirt auch die Ausscheidung
von Kohlenstoff,  und folglich die Erzeugung von
kohlensanerem Gase, abnimmt und aufhiirt.** Hierin
ist, wie mir sclieint, auch mit ausgesprochen, dass
es ganz von dem Zustande der Circulation abhzngt
ob die chemischen Uminderungen des Blutes in ge-
héorigem Maasse zu Stande kommen; iibrigens wird
der Kohlenstoll des Blutes ausser von den Lungen,
welche das vorziiglichste Ausscheidungsorgan sind,
aunch noch von anderen Organen, obwohl in gerin-
serer Menge, wilirend der Circulalion ausgeschieden,
namentlich von den feineren Gefissen; auch macht
der Kohlenstoff bekanntlich einen Hauptbestandtheil
aller Secrete aus.

Die Umianderung des hell rothen, arteriellen
Blutes in das dunkele, in hohem Grade kohlen-

1A k'amn, nach genauen AhmEssungEn des von mehreren
Tausenden gesogenen Blutes, annehmen, dass jeder etwa
- zehn Drachmen entzieht, Da ich fand, dass man thre
Kraft so gut berechnen kann, so liess ich in meiner
Privatpraxis immer so viel Blutegel setzen als zur Eot-
ziehung einer bestimmien Menge von Blut erforderlich
war, und liess den Stich s-ngleich schliessen wenn der
Elutegel abfiel. Ich muss diese Anwendungsart um so
“mehr empfehlen da ich grossen Nachtheil daraus entsiehn
sah, dass man die Blutegelstiche die Nachi hindarch
bluien liess, und es ist zuweilen schwerer die Blutung

aus eipem Bluleg&lstiche zu stillen als viele Menschenr

glauben.
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stoffhaltice, venose Blut geht bekanntlich in den
Capillargefissen vor; man kann daher mit Recht
annelimen, dass durch dusserlich angebrachte Kiilte
die Circulation in den Capillargefissen unterdriickt,
die angegebene Umiinderung befirdert, mithin ein
 schon frither vorhandenes krankhaftes Verhalten des
Blutes und der dasselbe Dbewegenden Kriifte gestei-
gert wird.

Hiuft sich nun der Kohlenstoff, wenn die
Unterdriickung fortdauert, in einem unnatiirlichen
Verhiiltnisse an, umd bringt das Blut, wenn es auf
solche Art mit Kohlenstoff iibersidttigt aus den
Capillargefiissen zuriick kommt, sogleich eine ver-
derbliche VVirkung hervor, einzig und allein in
Tolge dieses Uebermaasses an Kohlenstoff? Oder auf
welche Art wird dann, wenn dies nicht der Fall
ist, nnd wenn das Blut aus den Capillargefissen
‘micht in die grossen Gefisse zuriick kehrt,  die
Menge des Kohlenstofies vermindert, so lange als
die Circulation in den Capillargefiissen unterdriickt
ist?

Dass bei dieser Krankheit entweder die Ent-
wickelung von Kollenstoff aus dem Blute oder die
Aufnahme von Saunerstoffi in dasselbe wirklich ver-
mindert ist (sowohl das eine als das andere passt
zn meiner Behauptung) haben Versuche bewiesen.
LDavy untersuchie den Athem der Choleras Kranken,
und fand dass er nur ein Drittel der Menge von
Kohlenstoff enthielt welche von gesunden Menschen
gewdohnlich ansgeathmet wird, und dass zwei Drittel
im Blate zuriick gehalten wnurden,

Ellis sagt: ,,wenn der Kohlenstoff ans dem Blute
weder ausgeschieden wiirde wihrend es sich in den
grossen Gefissen befinde, noch nachdem die Bewe-
gung desselben aufgehdirt hiitte, so miisse die Aus-
scheidung vorgehn wiahrend das Blut circulire, und

-
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nachdem es in die feineren Gefiisse iibergegangen
sey; so entstinde also eine animalische Excretion,
die, wie andere Lxcretionen, aus dem Blute kime,
und, wie jene, durch die eigenthiimliche Structur
der Oberfliche des Kdérpers heraus geschafft wiirde.
Jede Ursache also welche, wie z. B. Kilte, die
Circulation stiére, hielte auch die Production des
Kohlenstoffs zuriick; aber die Eduction desselben
kénne auch verhindert werden ohne dass die Cir-
culation gestort wiirde, z. B. wenn man die Kirper
der Insecten mit einer fettigen Masse bestriche,
wodurch sie denn auch getodtet wiirden.*

Mag nun diese Verinderung des Blutes und die
verminderte Ausscheidung des kohlensaueren Gases
aus den Lungen (beides charakteristisch fiir die
epidemische Cholera) veranlasst werden wodurch
sie wolle, — so viel ist gewiss, dass man im VVetter
und in- den Jahrszeiten Lkeine hinreichende Veran-
lassung der Cholera finden kann, Die Erfahrung
lehrte, dass die Krankheit in -heissem und kaltem,
trockenem und feuchtem VVetter hLerrschte, ebenso
vin trockenen und feuchten Gegenden, auf niedrigem,
sumpfigem Boden und auf Hdohen, zu allen Jahrs-
zeiten, und unter allen nur denkbaren Umstiinden.
Sie muss also von einer besonderen Beschaffenheit
der Atmosphire abhingen, welche bisher iibersehen
wurde, und welche vielleicht ausserhalb der Griinzen
menschlicher Beobachtung liegt. ‘

Man hat bemerkt, dass mitten in grossen Distri-
cten, welche von der epidemischen Cholera verheert
wurden, einige schmale Landstriche oder einzelne
Stellen von der Krankheit verschont blieben, obgleich
man rund ‘umher nichts als Veridung bemerkte 29).

23) Die auf Hiigeln gelegenen Forts in Kandaeesh blieben von der
Cholera verschont, withrend sie das ganze Land verheerie,

w . X -
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Diese Begriinzung der Krankheit an Stellen wo kein
Hinderniss durch die Natur der weiteren Ausbreitung
enigegen gesetzt war, ist ein schlagender Beweis
gegen die Contagiositiit der Krankheit, und scheint
anzudeuten, dass die Qualitit der Atmosphire ver-
schieden seyn muss; ich bin sehr geneigt anzu-
nehmen, dass diese Verschiedenheit vorziiglich im
dem electrischen Zustande liegt, welcher vielleicht
mit der Exhalation des Bodens in den Gegenden wo
die Krankheit herrschie in genauem Verhilinisse
stehen mag.. .

- Der allgemeine Charakter der Symptomata inva-
sionis spricht fiir diese Meinung: diese Symptome
traten immer mehr oder weniger plitzlich ein, und
die vitalen Functionen verhiellen sich ganz so als
- ob eine giftige Substanz in den Magen oder in die
Blutmasse gebracht wire. Die VVirkung -welche
durch Einspritzung von Infusum Nicotianae im
thierischen Organismus hervor gebracht wird hat
allerdings in vieler Hinsicht Aehnlichkeit mit einem
Falle von Cholera, wund, merkywiirdig genug, auch
der, Sectionshefund in einem solchen Falle hat einige
Aehnlichkeit mit dem Sectionsbefunde bei Menschen
welche an der VWirkung dieses oder eines anderen
sehr narkotischen Giftes, wie z. B. des Giftes der
Cobra de Capello ?') u. s. w. gestorben sind.

Ich halte daher die epidemische Cholera ihrem
VWesen nach fiir eine Affection des Nervensystems,

) »,Das Gift der Cobra- de Capello (Cobrada Capello, ge-
krinte Schlange) soll von den eingeborenen Aerzien in
Ostindien mit Erfolg in bisartizen Fiebern, in der
Brechruhr und in einigen anderen verzweifelten Fiallen
gereicht werden. —  Hichter spec. Therap. Suppl. Bd.
S. 481. — Vergl. Gerson und Julius Magazin, Bd. 7.
S. 384, 5

Anmerkung des Uebersetzers.
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und betrachte die Verminderung der Nerventhiitig-
keit als michste VVirkung der Causa efficiens, —
diese Causa efficiens aber ist das electrische Ver-.
halten der Luft, hervorgebracht oder begleitet von
ungesunden Exhalationen der Erde. Offenbar wirkt
die Depression oder Affection der Nerventhitigkeit
sehr bald auf das Blut, und wahrscheinlich wird
durch die schwarze, wunoxygenirte Beschaffenheit
des Blutes der urspriingliche krankhafte Zustand
noch erhidhet, und das Erlischen des Lebens selbst
herbei gefiihrt. Dass die Circulation des schwarzen
Blutes eine solche VWWirkung hervor bringt hat Dr.
Goodwin sehr anschaulich gemacht; er sagt némlich:
ywenn das aus der Lunge kommende Blut nicht
mehr geeignet ist um den Sinus venosus und die
Auriculae zur Zusammenziehung zu reizen, so0
nehmen sie es in ihre Hohlung auf, und bleiben
unthiitig. Mag man nun mit Dr. Geodwin und
angderen annehmen, dass die schwarze Farbe des
Blutes von dem unoxygenirten Zustande desselben
abhinge, oder mit Kllis und anderen, 'dass sie von
einem Uebermaasse an Kohlenstoff abhinge, oder
mit einigen anderen Physiologen dass sie von der
Verbindung beider Zustinde abhinge — immer bleibt
die Wirkung davon auf das Herz und das Gehirn
dieselbe, und der Tod, oder sehr grosse Schwiiche
u., ss w. wird immer die Folge seyn wenn venoses
Blut in der linken Hilfte des Herzens und in deh
Arterien sich befindet. Es ist daher anzunehmen, dass
die Symptlome in den spiileren Stadien der Cholera
(so wie alle Symptome iiberhaupt welche entstehen
wenn das Blut nicht, wie es sich gehért, durch die
Respiration chemisch verindert wird) voraiiglich
dadurch veranlasst werden, dass sich schwarzes Blut
im lerzen und in den Arterien -befindet; und man -
fand ja auch selches Blut in diesen Organen.
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In der epidemischen Cholera hirt die Circulation
am Handgelenke 'bald auf, aber an den Carotiden
kann man bis wenige Minuten vor dem Tode, und
ziemlich lange nachdem sie am Handgelenke schon
-aufgehért hat, noch Pulsation fiilhlen; ein Beweis,
dass das Blut bis 'zum letzten Augenblicke des
Lebens noch dem Gehirne zugefithrt wird. Man
kann daher annehmen, dass der Tod in dieser
Krankheit auf dieselbe Art erfolgt wie bei dem
Ertrinken, ndmlich dadurch, dass schwarzes, wveno-
ses Blut dem Gehirne zugefithrt, und die Thitighkeit
desselben dadurch gelihmt wird 25), -

Aus allen dmsea Umstéinden &chliesse ich, dass
durch die Censtitution der Atmosphiire welcher ich
das Entstehen der Krankheit zuschreibe — (diese
Constitution mag nun in einer Veriinderung der
- electrischen Verhiéltnisse hegriindet seyn, oder in
dem Vorhandenseyn besonderer, ungewdhnlicher Ex-
halationen aus dem Inneren der Erde) — die vitalen
Functionen und die Nerventhitigkeit bedeuténd hers
abgestimmt und weiterhin aufgehoben werden; und
dass durch die Intensitit dieser Einwirkung, wund
“vielleicht auch durch fortdauernde Mitwirkung der
exeitirenden oder gelegenheitlichen Ursachen, der
Tod derer welche zu der Krankheit priddisponirt
sind herbei gefiihrt und die charakteristischen Syms=
ptome der Krankheit veranlasst werden.

25) Die Kranken behalten ziwar meisiens den Gebrauch ihrer
Sinne - bis zuletzt, doch sehen sie immer schlafhg und
betdubt aus: die Augen sind gcwohnlmh nach oben ge-
kehrt und halb geiffnet, so dass han nur das Weisse des
Auges sieht; aber wenn es mir gelang das ganze Auge
zu iibersehen, so fand ich immer die Pupillen sehr er-
weitert,
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, Ziweiter Ahs*ﬂhnitt. -

Va{:-r: den prmf:.rpﬂmrsnden und von den c:-mnrmdm oder gelegen.
heitlichen Ursachen.’

= Obgleich wir die Beschaffenheit der Exhalationen
nicht kennen durch welche die intermiftirenden Fie-
ber entstehen, und obgleich wir nicht im Stande sind
sie in der Atmosphidre durch chemische LExperimente
nachznweisen, so ist es doch sehr wichtig zu wissen
in welchen Gegenden sie sich erzeugen. VYenn man
die Ursache der epidemischen Cholera zu erforschen
sucht, so ist es ebenfalls wichtig die Gegenden und
Umstiinde anzugeben welche, der Erfahrung zu Folge,:
die Entwickelung der Krankheit Dbegiinstigt haben,
Ich will hier gleich bemerken, dass in den Gegen-
den in welchen intermittirende und remittirende
Fieber vorziiglich zu herrschen pflegen auch die
Causa efficiens unserer Krankheit vorziiglich leicht
auf den Organismus zu wirken scheint, und dass
solche Gegenden vielleicht auch die Entwickelung
‘der Ursache selbst begiinstigen 26), ‘

Man hat gewdéhnlich sehr verschiedene Dmge
als niichste Ursache und als prddisponirende und ge-
~ legenheitliche Ursachen dieser Krankheit angegeben; -
auch wird allerdings durch manche schidliche Ein-
fliisse ein der epidemischen Cholera héchst dhnlicher
krankhafter Zustand hervorgebracht, — z. B. durch
. Taback; jedoch glaube ich, dass eine uns unbekannte,
ungesunde Beschaffenheit der Atmosphire, oder, wie
Sydenham sich ausgedriickt haben wiirde, eine

Cholera- Constitution der Luft — sie mag nun in
P 5
*6) In Sindwoh und Candeesh kamen, nachdem die Cholera
' verschwurnden war, schwere Fille von rémittirenden und
intermittirenden Fiebern vor, und die welche die Cho-
lera uherstanden hatten wurden oft ein Opfer -;heser
Ficher.
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den electrischen Verhiiltnissen oder in Exhalationen
~aus der Erde bestehn — als Cansa efficiens ange-
nommen. werden muss, und dass die epidemische
Form der Krankheit ohne dieselbe sich nicht aus-
gebildet haben kinnte. Alles wodurch die VWitkung
dieser Ursache begiinstigt wird gehirt, meiner Mei-
nung nach, nur zu den pridisponirenden und ge-
legenheitlichen Ursachen. |

Diese Conditio morbifica der Atmosphire, von
welcher Art sie auch seyn mag, scheint in hohem.
Grade schwichend oder herabstimmend zu wirken.
Alles was daher den Korper auf directe oder indi-
recte VWeise schwiicht entzieht ihm auch Kraft um
diesem herabstimmenden Agens zu widersiehen, wund
ist folglich ein pradisponirendes ursachliches Moment
der Krankheit.” Da aber diese Beschaffenheit der
Atmosphire unserer sinnlichen VVahrnehmung ent.
geht, so kann man sich nicht dariiber wundern, dass
diejenigen pridisponirenden und gelegenheitlichen
Ursachen auf welche jeder verfillt, wie z. B, IIunger,
Anstrengung, Erkéltung, Trunkenheit u. s. w. oft
fiir die wahren Ursachen der Krankheit gehalten
wurden. Da aber in fritherer Zeit (d:. h. ?ui‘ dem
Jahre 1818) und unter vollig iHhnlichen Umstéinden,
weder Erkiltung noch Hunger, Anstrengung, oder
Trunkenheit die Krankheit hervorgebracht haben,
. 80 kann man sie auch fiir nichis weiter als fiir zu-
fillige oder excitirende Ursachen halten, mittelst
derer die eigentliche Ursache, ohne welche die
epidemische Krankheit gar nicht zu Stande gekommen
seyn wiirde, um so leichter auf den Organismus
wirken konnte. Sie beférdern die Einwirkung einer
solchen Schidlichkeit nur dadurch, dass sie den
Widerstand schwiichen welchen der Organismus
ihrem Eindringen entgegensetzen kann. Die Modi-
ficationen welche die Krankheit in Hinsicht ihrer
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Heftigkeit und ihrer Verbreitung annimmt lassen
sich leicht erkliren, wenn man bedenkt, dass die
Intensitit der wirklichen Ursache der Epidemie nicht
immer gleich ist, dass die Kranken nicht in gleichem
Grade zur Aufnahme derselben priadisponirt sind,
und dass der eine Organismus einer stirkeren Re-
action dagegen fihig ist als der andere. |
Aus diesen Umstinden lassen sich mit Leichtig-

keit alle die Fille erkliren welche, wie man im

ersten Augenblicke glauben sollte, fiir die Contagio-
sitit der Krankheit zu sprechen scheinen. Zuweilen
wurden Truppen auf dem Marsche von der Cholera
ergriffen, weil die Anstrengungen, die Enthéhrﬂryg&n
und die Abwechslung der Temperatur, weleéhen sie
ausgesetzt waren, die néthige Pridisposition hervor-
brachten, und oft die Causa excitans der Krankheit
wurden ; hingegen die Einwohner der Gegend, welche
nicht auf solche Art dazu priadisponirt waren,
konnten einer nicht sehr intensiven Krankheits-
ursache widerstehn. VVenn indessen die wirkliche
Krankheitsursache eine bedeutendere Intensitit be-
sass, so erkrankten immer zuletzt auch die Ein-
wohner, obgleich sie linger als die dazu pridis-
ponirten Truppen widerstanden. ' Auf diese Art
erklirt es sich, dass die Krankheit in' vielen Dérfern
der abgetretenen Districte, und in denen welche
zwischen dem Flusse Kisnah und Hyderabad liegen
ausbrach, machdem die Truppen unter welchen die
Krankheit herrschic durch diese ‘Gegenden hindurch
oder an ihnen vorbei marschirt waren. Aus mehreren
Griinden erklirt es sich, dass zuweilen unter Trup-
pen, welche in ihrem Quartierstande geblieben waren,
die Cholera erschien nachdem kurz vorher ein Corps
oder Detachement in welchem sie herrschte ange-
kommen war, Es ist, glanbe ich, nur zu bekannt,
dass Europiische Soldaten bei der Ankunft in einem
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neuen Quartiersiande oder in einer neuen Garnison
sich fast jedes Mal betrinken; die Abspannung welche
- darauf folgt ist wohl als ein priddisponirendes ur-
sachliches Moment anzusehn. VVenn die Eingebo-
renen nicht in demselben Maasse wie die Europier
den geistigen Getrinken ergeben sind, so begehen
sie doch eben so schwiichende Excesse.

Dass zuweilen ‘ein Detachement von der Krank-
heit ergriffen 'wurde und das andere verschont blieb,
wihrend sie beide auf demselben VWege und fast zu
gleicher Zeit marschirten, lédsst sich wohl erkliren,
wenn man erwigt wie lang der von jedem zuriick-
gelegie Marsch war, wie die 6konomische Einrichtung
des Corps war zu welchem die Erkrankten gehirten,
ob die Lebensmittel in den Gegenden durch welche
der Marsch ging zutréglich, theuer oder wohlfeil,
gut oder schlecht waren u. s. w.

Man wird sagen die pridisponirenden Ursachen
konnien sich zuweilen in excitirende oder gelegen-
heitliche Ursachen der Krankheit verwandeln; auch
will ich die Richtiglkeit dieser Behauptung im allge-
meinen nicht bestreiten: aber ich bin doch immer
der Meinung, dass irgend eine Conditio morbifica der
Atmosphidrve vorhanden seyn muss, sie mag nun be-
stelien worin sie wolle, ohne welche die Krankheit
nicht vorkemmen kann, und welche mit den anderen
Arten von Ursachen in keiner anderen als zufilligen
und gelegenheitlichen Verbindung steht, obgleich sie
oft gleichzeitiz mit ihnen vorkémmt. e

Indessen was immer fir ein Zustand der Atmo-
sphire die Krankheit hervorbringen mag, und auf
welche Art der Organismus dllGh immer zur Auf-
nahme derselben pradisponirt werden mag — davon
‘bin «ich fest t#berzeugt, dass plotzliche ﬂ,hlmhlung
die gewohnlichste Causa excitans ist, weil die Cir-
culation in den Capillargefissen an der &usseren
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Oberfliche des Kurpérs dadurch 50 bedeutend gesturt

wird 27), - - .
DMan hat sehr wrsch:edene Meinungen dariiber

aufgestellt in wie fern die besondere Beschaffenheit

der Jahrszeiten, die WVitterungsconstitution und das
Verhalten der Atmosphire als pridisponirende und

excilirende Ursachen oder als Causa efficiens der

epidemischen Krankheiten iiberhaupt, und besonders
der epidemischen Cholera, zu hetrachten seyen. Ob-
gleich ich nun wohl glaube, dass die Beschaffenheit
der Jahrszeiten in Indien, je nachdem die Umstinde
waren, entweder priidisponirende oder excitirende
Ursache gewesen seyn mag, so kann ich sie doch
unmoglich fiir die Causa efficiens der epidemischen
Cholera halten, da zu andern Zeiten diese angebliche
Ursache eine solche Wirkung nicht hervorgebracht
hat, da ferner die grosse Heftigkeit mit welcher die
Krankheit kiirzlich in Ostindien herrschte keines-

wegs einer solchen Ursache entspricht, und endlich

weil die VVitterungsconstitution durch die Conditio
morbifica der Atmosphiire (wenn man zugeben will,
dass diese von mir angegebene Ursache der Cholera
wirklich existirt) zum Theil modificirt seyn mag —
es sey denn, dass umgekehrt diese Conditio morbifica
aus einer besonderen Beschaffenheit der Jahrszeit
hervorgegangen wire. Ich glaube daher, dass man
die Beschaffenheit der Jahrszeiten, wie Sie weiter
unten beschrieben wird, . nur als prddisponirende
oder excitirende Ursache betrachten muss, (je nach-
dem die Jahrszeit und die VVitterungsconstitution
sich gerade verhielt) und als rein szufillige oder

_ i
*’) Das Frauen und Kinder nicht so hiufiz von der epide-
mischen Chelera epgriffen werden als Erwachsene ménn-

lichen Geschlechtes kimmt vorziiglich daher, dass erstere - |

‘den prédisponirenden " und excitirenden Ursachen der
- Krankheit  vyiel weniger ausgesetzt sind, :

-



135

accessorische 'Umstiinde, welche man in Beziehung
auf das Obwalten epidemischer Kranklieiten iber-
haupt, und namentlich der epidemischen Cholera,
'mmht fiir sehr wichtig halten muss.

~Dass indessen Jahrszeit und VWetter auf gewisse -
Lranhhmten Einfluss haben, dafiir sprechen wahrlich
Auctoritilen genug, wenn es auch nicht hinldnglich
bewiesen ast. )

Lord Bacon sagt: ,,wenn der Siidwind anhaltend
sveht, bei heiteren Himmel und ohne Regen, s0 ist
‘es sehr pestilencits; denn wihrend der Sidwind
weht verbreiten sich pestartige Krankheiten.®

Dr. Short sagt: ,,Jange dauerndes schwiiles VWet-
ter; es mag nun Siidwind wehen oder die Luft an-
. haltend still und rubig seyn, erzeugt und verstirkt
faulichte, bisartige und pestartige Fieber.‘

«Dr. Rutty ist der Meinung, dass grosse Ab--
wechslung des VVetters nachtheiliger ist als wenn es
sich lange Zieit gleich bleibt. Er sagt: ,,wenn man
bemerkt, dass die gewdhnliche Gleichmiissigkeit und
das gewdhnliche Verhiltniss der  VWinde und des
darauf folgenden VVetters sehr schwankt, so hat man
eine ungesunde Jahrszeit zu erwarten; dies war
sehr auffallend in der ungewdohnlich feuchten Zeit
welche dem heftigen Froste von 1740 voranging und
wihrend der eben so ungewdhnlich trockenen Zeit,
“und der anhaltenden Daucr des Nordostwindes welche
nach dem grossen Froste einige Jahre lang herrschte.

Hucham Dbestdtigt diese Bemerkung in _Beziﬁhung
auf England; er sagt: , hochst selien sehen wir ge-
fahrliche und pestartige Fieber selir allgemein werden,
wenn nicht eine hesondere, eigenthiimliche Beschaf-
fenheit der Atmosphire vorherging.® .

i daey Hippocrates sagt: ,,wenn die Jahrszeiten nicht
- auf ihre gewdhnliche Art verliefen, so wiirden auch
die Krankheiten wungewohnlich und unregelmassig;
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und grosse Abwechselung von Hitze und Kiilte sey
ungesund ;*‘ und

Ammianus Marcellinus sagt+ ,,Philosophen sowohl
als ausgezemhnete Aerzte haben angegeben, dass die
Pestilenz durch iibermissige Hitze, oder Kilte, Durre,
oden Nisse entsteht 28)¢

Es ist keine Frage, dass in Madras 'und in den
. dazu gehirenden Provinzen mehrere Jahre hindurch
vor dem Erscheinen der Cholera die VVitterung ganz

ungewdGhnlich abwechselte; da aber, ausser meiner -

eigenen persinlichen Beobachtung, alle genaueren
Angaben dariiber fehlen, und das was ich selbst be-
merkt habe sich nur auf dem Theil des Landes be-'
zieht in welchem ich mich aufhielt, so bin ich nicht
im Stande ausfiihrliche Betrachtungen iiber diesen
Gegenstand anzustellen,

Ieh will nur im allgemeinen mit wenigen VVorten
bemerken, dass die Jahre 1815 und 1816 sehr heiss
waren. Starke Siidwinde und VVestwinde waren
herrschend, und es fiel nur sehr wenig Regen. Der .
hichste Thermumcwrstand zu Madras war im Schat-
~ ten 104 Grad, der niedrigste 66 Grad.

Das Jahr 1817 war hdchst triibe, die Wmde
wechselten sehr, kamen vorziiglich aus Siiden und
VYVesten, und es regnete sehr wviel mit Gewittern.
Der hichste Thermometerstand war 99 Grad, der
niedrigste 66 Grad.

Das Jahr 1818 war dem vorigen &hnlich. Es
regnete ausserordentlich heftig, wund fortwéhrend
vom Julius bis Januar; Gewitter waren hidufig, und
im October trat ein heftiger Orcan ein. Der hiochste
Thermometerstand ‘wm 103 Grad, dBr nmdrlgste
68 Grad.

Das - Jahr 1819 war veridnderlichy das VVetter

Lt

28) HHE;EGQ]K on Pestilence, pag. 302 — &,
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war sehr heiss, VWestwinde und Siidwinde herrschten,
und es fiel weniger Regen als in den vorigen Jahren.
Im October fiihlte man in VVallajaahbad, etwa vier-
zig englische Meilen von Madras, einen heftigen
Erdstoss, und in den fritheren Monaten fiihlte man
Erdstosse in Calcutta, Bombay,  und in mehreren
anderen Stidten Hindostan’s. Der ‘hiochste Ther-
mometerstand war 100 Grad, der niedrigste 63 Grad.

Im Jahre 1820 war das VVetter héchst unregel-
missig; heftige, kalte VVinde traten oft ein, und
Gewitter erstreckten sich iiber den grissten Theil
der Halbinsel. In diesem Jahre regnete es mehr als
im vorigen. Der hichste Tllermumeterstand war
98 Grad, der niedrigste 69 Grad.

In den Jahren 1821, 1822 und 1823 war die Luft
triitbe, heiss, schwiil und drﬁckend; es fiel sehr wenig
Regen, aber starke Siidwinde herrschten, und die
Biume und das Gras iiber welches sie hin wehetcn
Wuvdnan versengt, wie von Feuer.

Aus Dr, Jameson’s VVerke iiber die Cholera in
Btuga[en ersieht man, dass auch dort einige Jahre
hindurch, ehe die Krankheit erschien, sehr heftige
Regengiisse, grosse Dirre, Stiirme und Erdbeben
erfolgten; er sagt: ,,dass die Abweichung, welche in
dem Gange der Witterung wiithrend der letzten Jahre
in ganz Bengalen und in den davon abhingenden
Districten beobachtet wurde so auffallend  gewesen -
sey, dass sie nicht nur die Verwunderung aufmerk-
samer Beobachter erregt habe, sondern auch ein sehr
gewohnlicher Gegenstand der Unterhaltung geworden
sey.“ Die allgemeine Verdnderung wund TUnregel-
‘missigkeit der WVitterung hat sich ohne Zweifel
ilber Bombay eben so wohl als iiber alle anderen
Theile von Indien erstreckt, und, wie ich glaube,
ist es auch wohl nicht zu bezweifeln, dass diese
Unregelmissigkeil mit dem Zustande der Atmosphire

-
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welchem ich die Epidemie zuschreibe in einiger Ver-
bindung gestanden hat; wenn nicht dieser Znstand
der Atmosphire jene Unregelmas&:ghext hervorge-
bracht hat, so verdient doch das gleichzeitige Vor-
kommen beider Beriicksichtigung, und man muss sie
als gleichzeitige Ursachen der einen oder der anderen
Art betrachten — indem die eine das Einwirken
der anderen begiinstigte oder hervorrief. Immer
aber bleibt es ausser Zweifel, dass eine ungewdéhn-
lichere und weiter verbreitete Ursache als die Be-
schaffenheit der Jahrszeiten und die atmosphirischen
Veridnderungen welche ich eben angab damals vor--
handen gewesen seyn muss, und vormals nicht vor-
handen gewesen ist: denn wir haben in fritheren
Zeiten ein <ihnliches Verhalten der Jahrszeiten und
dhnliche Verdnderungen in der Atmosphiire erlebt,
ohne dass eine entsprechende VWirkung daraus hervor
gegangen ware; auch haben sich «die Menschen bis
zum Jahre 1817 in einem eben solchen Grade den-
selben Ausschweifungen ergeben, dieselben Entbeh-
rungen erduldet, dieselbe Arbeit ertragen, und sich
. demselben Einflusse der VVilterung ausgeselzt ohne
- von einer solchen Krankheit ergriffen zu werden.

_ Es ist eine auffallende Erschemuug, dass wiihrend
der Jahre 1817, 1818 und 1819, wo in Ostindien die
epidemische Cholera wiithete, auch fast in ganz
Europa viele ~ Krankheiten herrsnhten, — eine
Erscheinung welche fiir die von mir “aufgestellte
Meinung spricht, dass ndmlich die Causa efficiens
viel zu allgemeine Verbindungen hat, und mit viel
zu grosser Intensitit wirkt, als dass man sie nur in
den Veridnderungen der VVilterung suchen diirfte.

- Ehe ich dieses Capitel schliesse will ich noch
einen Auszug aus den meLeorﬂluglsLhen Beobachtungen .
.nJltthﬁllEn, ‘W&lﬂhe zu Madras in den Jahren 1815 bis

1820 aufgezeichnet sind, '
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Differenz. . . . 0,678

LR g
Barome- Thermeo- Hohe des gefal-
| . ter. meter, lenen Regens.
Allg. Mittelzahl. 29,922 j 890y . Zolle.
Hichster Stand. 80,200 . 10, 101,5 VVirklich Redu-
Wik Mai beobachtet. cirt.
Nlﬁqugster St. 29,700 ﬁﬁ,‘z 990.8 55.9
Differenz. . . . 0,500 38,3 : ;
1816. :
Allg. Mittelzahl. 29,971 820 WVWWirklich Redu-
Hochster Stand. 30, 228 e Whenhachtet, cirt.
Niedrigster St, 29,720 s 66,0 158,5 39,67
Differenz. . . . 0,508 34,7
1817,
Allg. Mittelzahl. 30,001 82,7 Wirklich Redu-
Hochster Stand. 30,300 Nt 08,5 beobachtet, cirt.
Niedrigster St. 20,725 © - 66,8 204,8 63,7
Differenz. . . . 0,575 31,7
. 1818. |
Allg. Mittelzahl. 29, 943 81,9 Wirklich Redu-
Héchster Stand. 30, 210 Mai Wheubachtet. cirt.
Niedrigster St. 29,276 e 63,2 308,8 77,2
Differenz. . . . 0,964 35,6
- 3 18109. /
Allg. Mittelzahl. 29, 951 63,2 Wirklich Redu-
Hichster Stand. 30,920 100,00 beobachtet. cirt.
Niedrigster St. 20,600 ° 64,0 1098 27,45
Differenz, . . . 0,620 36,0
1820.
Allg. Mittelzahl. 29,96084 83,16t Wirklich Redu-
Hochster Stand. 3{] D2 il 98 9 “ar o beobachtet. cirt.
Niedrigster St. 29,560 Mmf 60, 2 Q77,1 . 62,275
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Der mittlere Stand des Thermometers in fiinf
Jahren vor dem Jahre 1815 war 83,8; der mittlere
Stand in den fiinf Jahren von 1816 bis 1820 inclusive
war 82,6; die Differenz betrug beinahe 1 Grad.
Die mittlere jihrliche Temperatur war 34: Grad.

Der mittlere Stand des Barometers in den ersteren
fiinf Jahren und in den letzteren fiinf Jahren war
. ganz derselbe, nimlich 29,96 Zoll. Der mittlere jihr-
liche Stand war 640. -

Die mittlere monatliche Temperatur vom Anfange
des Jahres 1815 bis zum Ende des Jahres 1820 war
im Januar 75,3; im Februar 77,8; im Mirz 79,53
im April BEI.,‘Z; im Mai 89,8; im Junius 89,0; im
Julius 86,4; im August 85,65 im September 84,3;
im Ocmber 83,3; im November 795 im December
77,8.
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Fiinftes Capite].
Fon der Behandlung der ep:dsmtsch#n Cholera.

Nachdem ich nunmehr, so ausfithrlich und genan
als es mir mdoglich war, die Geschichte und_ die
Symptome der epidemischen Cholera geschildert, und
dann eine Untersuchung iiber das VWesen und die

Ursachen der Krankhmt angestellt habe, bleibt nun
noch der Hauptgegenstand meiner ﬁbimndlung iibrig,

denn alles vorhergehende ist nur als Vorbereitung
dazu und als minder wichtig zu betrachten. Eine
mehr erfolgreiche Behandlung dieser verheerenden
Krankheit muss doch "immer das vorziiglichste Ziel
unserer Untersuchungen seyn; wund wenn solche
~ Untersuchungen auch im ersten Augenblicke diesem
wichtigen Gegenstande ganz fremd zu seyn scheinen
so muss man sie ja nicht als iiberfliissig und unniitz
betrachten, wenn sie auf irgend eine Art, und viel-
leicht ~auf ganz indirectem VVege, uns dem Ziele
nither bringen.

Um den Leser mit der Behandlung so ausfiithrlich
~und genau als mdoglich bekam}t zu machen — um so
mehr da meine eigenen Lrfahrungen dabei in Betracht
kommen — werde ich zuerst eine allgemeine Ueber-
sicht derselben geben, wund einige besondere Bemer-
kungen iiber mehrere der wirksamsten Mittel die
gewdéhnlich angewendet werden hinzu fiigen; und
dann werde ich mehrere. Tille erzihlen, die
Wirkung und den Nutzen der besonderen Curmetlmd’
zu zeigen, welche ich bei der Behandlung der Krank-
heit wiihite und als erfolgreich empfehle.

=
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 Erster Abschnitt:

'

Allgemeine Ucbersicht der Behandlung der epidemischen Cholera.

Nur wenn wir eine klare Ansicht von der Natur
der Krankheiten haben, kénnen wir sie mit gutem
Erfolge zu behandeln hoffen; und diese kinnen wir
nicht anders uns verschaffen als durch genaue, auf-
merksame und unbefangene Beobachtung am Kran-
kenbette,* wobei man nicht nur die verschiedenen
Veriinderungen welche im Verlaufe der Krankheit
eintreten sorgfiltic beachten, sondern auch die
besondere VVirkung jedes Arzneimittels g‘éhﬁrig
beriicksichtigen muss. :

Bei der Behandlung, K der epidemischen Cholera
suchte ich immer, so viel als mir méglich war, mein
Aungenmerk auf die Ursache der heftigen und quii-
lenden Symptome zu richten, durch welche - jedes
Mal die Krankheit sich amssprach und Schrecken
erregte. Diese Symptome verhielten sich dem An-
scheine nach gewdhnlich wie Symptome eines hohen
- Grades von Schwiche, wihrend sie nur in einer
Unterdriickung der vitalen Krifte begriindet sind;
wenn man daher die Krankheit nur so behandelt als
ob sie aus Schwiche allein hervo-ginge, und nicht
die Unterdriickung der Kriifte aufzuheben sucht,
so wird die Behandlung immer wenigstens sehr un-
sicher, und meistens oline guten Erfolg seyn.

Die’ Sectionen der an der epidemischen Cholera
gestorbenen Kranken beweisen auf €ine hichst un-
zweideutige Art, dass die vitalen Krifte durch
venose Congestion unterdriickt wurden, wund dass
die allgemeine Stirung im Organismus aus dieser
Ursache entsteht.  Die auffallende Umiinderung
welche. schon so frith in der Krankheit mit dem
Blute vorgeht mag wahrscheinlich dadurch entstehn,
dass durch die Causa efficiens die vitalen Kriifte
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herabgestimmt werden; so dass sie also gleichsam

wie ein specifisches Gift wirkt, und das Gleichge-

wicht in der Circulation stért. Daher kimmt es
denn, dass das Blut nur auf sehr unvollkommene Art
nach 'der Oberfliche des Kirpers getrieben wird,
dass es sich in ganz ung&wuhnlmher Menge in der
rechten Hilfte des Herzens, in den grossen Venen-
stimmen und in den Lungen anhiuft, und dass es,
in Folge des iibermiissig carbunisirten' oder nicht
gehorig oxygenirten Zustandes, die noch iibrig ge-
bliebene Kraft des Herzens und der Lungen ldhmte,
und sie unfihig macht ihre Functionen regelmissig
fortzusetzen, Die Lungen, die auf solche Art be-
hindert und iiberfiilllt sind, haben nicht mehr die
Fiahigkeit das Blut zu oxygeniren (oder zu decarbo-
nisiren); es wird also schwarzes Blut in die Auri-

cula sinistra und in den Ventriculus sinister des
Herzens ergossen, diese, ihres natiirlichen Reizmittels

beraubt, horen auf mit der gewohnlichen Kraft sich
zusammen zu zichen, und folglich wird die Circu-
lation iiberhaupt langsam. VVenn diese Ansicht der
Sache richtig ist, so sind die Indicationen der Cur
deutlich genug gegeben: Aufhebung der Oppression
im Venensysteme und Herstellung des Gleichgewichtea
in der Circulation sipd die Hauptpunkte welche wir
erstreben miissen. -

| An Blutentziehung muss man also, wenn an=
ders sie ausfithrbar ist, ganz vorziiglich denken.
Der Ziweck derselben ist Verminderung der Bluts

menge, damit das Herz und die Lungen ven der

Oppression befreit, und in den Stand gesetzt werder
ihre Functionen zu verrichten. : /

Man kann diesen Zweck jedoch nur in den
fritheren Stadien der Krankheit, und ehe die Circu-
lation am I—Ia_ndgelenke aufgehirt hat, erreichen; es
ist also hochst nothig, dass frith Hiilfe geleistet wird,

e P M S
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denn spaterhin will das Blut selten aus der Vene
heraus fliessen, und wenn es ja fliesst so geschient
es doch nur in zu geringer Menge als dass Besserung
~ dadurch hervor gebracht werden konnte. Ich habe
zuweilen gesehen, dass sechszehn, achtzehn, ja wohl
zwanzig Unzen Blut langsam und in einem sehr
dicken Strahle aus der Vene heraus flossen; dann
héorte es plotzlich auf zu fliessen, und der Kranke
starb schnell. Ich glaube, dass in diesen Fillen nur
die Quantitit von Blut entzogen wurde welche in
den Venen geblieben war nachdem die Circulation
in ihnen schon aufgehért hatte, und dass das Blut
folglich zu fliessen aufhiérte als die Venen entleert
waren. Dieser Umstand hat zu sehr verschiedenen
Urtheilen iiber die Zweckmissigkeit der Blutent-
ziehungen Veranlassung gegeben, wund einige haben
daraus geschlossen, dass der Tod durch Aderlisse
beschleunigt wiirde. Ich will die Sache selbst nicht
leugnen; aber ich'glaube, dass alsdann die Krankheit
schon so weit fortgeschritten war, dass der Tod
unter allen Umstinden erfolgt seyn wiirde, und dass
dieser Ausgang der Krankheit durch die Blutent-
ziehung vielleicht nur um eine halbe Stunde oder
um eine Stunde frither herbei gefithrt wurde. .

VVir haben aber auch Fille wo das Blat, selbst
wenn man die Blutentziehung in den spiteren Stadien
der Krankheit vornahm, so lange floss bis das Gleich-
gewicht in der Circulation hergestellt war, und die
Kranken genasen.

In diesen Fillen war das Blut anfangs dick,
_ schwarz, und kam nur tropfenweise hervor; nach
~und nach wurde es diinner, und floss leichier, bis
es endlich eine hellrothe Farbe annahm. Nach dieser
Veridnderung muss man sich immer richten; ob sie
schen eintritt wenn nur eine Unze Blut entzogen ist
oder erst wenn dreissig entzogen sind ist gleichgiiltig,

10
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aber ehe sie nicht eingetreten ist kann man den
Kranken nicht fiir gerettet halten. NMeiner Meinung
nach sollte man daher unter allen Umstéinden eine
Blutentﬂehung versuchen. '

Dass Fille vorgekommen sind wo achtzehn bis
ZWanzig Unzen Blut entzogen wurden und der Kran-
ke dennuch starb 1st nicht'mu leugnen; aber in allen
solchen Fillen wird man finden, dass das Blui zu
fliessen aufhiorte als die Gefisse sich entleert hatten,
es mochten nun eine Unze oder zwanzig Unzen ent-
zogen seyn. - Hingegen wird man auch finden, dass
der Kranke meistens geneset wenn das Blut so lange
fliesst bis die schwarze Farbe sich in die rothe ver-
wandelt.  VVenn man daher sieht, dass das dicke,
schwarze, carbonisirte Blut eine natiirliche rothe
Farbe annimmt, und folglich auch fliissiger wird, so
kann man iiberzeugt seyn, dass die Krankheit nun
heilbar ist. ;

Ich sah ein sehr auffalle:ldes Beispiel davon bei
einem jungen Frauenzimmer, welches in Madras von
der Cholera ergriffen wurde. Die Symptome waren
sehr deutlich ausgesprochen, und die gewdhnlichen
. Mittel wurden angewendet. Der Puls war flatternd
ury schien opprimirt. Ich liess eine Vene déifnen,
und gab dem mich begleitenden Dr. Archer, auf
dessen Achtsamkeit und Urtheil ich mich vollkommen
verlassen konnte, die bestimmte VVeisung das Blut
so lange fliessen zu lassen bis die schwarze Farbe
sich in die rothe verwandelt haben wiirde, und auf
die Quantitit keine Riicksicht zu nehmen. Anfangs
kam das Blut nur tropfenweise, und war ausser-
ordentlich dick und schwarz; es wurde gewiirmter
Flanell um den Arm gelegt, und nach einigen Mi-
nuten fing es an etwas reichlicher zu fliessen, doch
immer noch in einem sehr langsamen Strahle. ' Nach-
dem drei bis vier Unzen enizogen waren verinderte
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sich die Farbe, und es floss nun ganz gehirig; der
Puls hob sich, wurde regelmiissiger und weich, und
obgleich nur acht Unzen Blut entzogen waren er-
holte sich die Kranke doch sehr schnell.

Obwohl ich iibrigens rathe in allen Fillen und
in jedem Stadium der Krankheit eine Blutentziehung
zu versuchen, so weiss ich doch auch sehr wohl,
dass manche Kranke genasen ohne dass ihnen irgend
Blut entzogen war; auch kann ich den Erfolg der
Blutentziehungen nicht immer verbiirgenj aber ich
- glaube behaupten zu kiénnen, dass wenn man in dem
frithesten Stadium der Kranlkheit, ehe die Circulation
am Handgelenke aufgehdrt hat, einen Aderlass voll-
fiilhren kann neun Fille unter zehn glicklich ver-
laufen werden, namentlich wenn die schwarze Farbe
des Blutes in die rothe iibergeht, wenn der Puls
sich hebt und die Kriampfe nachlassen.

Ich hann keine Dbessere Bestitigung fiir diese
Behauptung anfithren als wenn ich einen Vorfall
erziihle welcher im Jahre 1621 in Madras sich
ereignete, und welchen ich schon oben (Seite 18}
erwiahnt habe.

Das Schiff der Ostindischen Compagnie General
Harris kam am 20sten Junius 1821 zu Madras an;
die Mannschaft war vollkommen gesund, und auch
wihrend der Ueberfahrt von England her vollkommen
~gesund gewesen. Am 27sten Junius brach die epide-
mische Cholera unter der Mannschaft aus, und
wiithete mit’ grosser Heftigkeit. ' Captain VVelstead
und Hr. Colledge, VVundarzt des Schiffes, suchten
mich im General-Hospitale auf, um meinen Rath
dariiber zu hiren wie sich die Krankheit am besten
heilen und verhiithen lasse. i

Ich machte Herrn Colledge ausfiihrlich - mit
meiner Ansicht iiber die Sache bekannt, und wir
bestimmten die Curmethode welche wir von jetzt an



-

148 - -

1 .
befolgen wollten. Dieser Arzt beobachtete mit un-
ausgesetzter Aufmerksamkeit die ihm anvertrante
Mannschaft, und wenn er einen bemerkte der be-
driickt' und niedergeschlagen war so fragte er gleich
nach seinen Empfindungen, liess ohne den geringsten
- Verzug sogleich zwanzig bis dreissig Unzeh Blut aus
einer Armenvene, gab Calomel. gr. xx wund Opii
gr. jj, und schickte ihn wohl eingehiillt an das Land,
und in das unter meiner Direction stehende General-
Hospital; aus dem Verlaufe der Fille liess sich
schliessen, dass ein weniger kraftwes Verfahren
erfolglos gewesen seyn wiirde.

‘W’enn die Krankheit auf diese Art schon ge-
brochen war ehe sie die Constitution sehr erschiittert
hatte, so waren die Kranken, wenn sie.in meine
Behandlung kamen, im allgemeinen recht wohl heil-
bar, und fast in jedem Falle durfte ich mit Zuver-
- sicht auf einen guten Ausgang hoffen.

Mehr als funfzig Mann welche an der Cholera
litten wurden von dem Schiffe General. Harris an das
Land gesetzt und in das General-Hospital geschickt,
- und zu meiner nicht geringen Freude kann ich be-
richten, dass sie simmtlich gesund wieder auf das
Schiff zuriick kehrten ehe es die Rhede von Madras
verliess.

Bei der besten: Pﬂeve und der vortheilhaftesten
Lage ist es dennoch um das Leben eines Cholera-
Kranken sehr bald geschehen; selbst wenn es gelingt
'den ersten Anfall zu beseitigen, so ist doch das
folgende Stadium noch eben so wichtig, und fordert
nicht nur grosse Aufmerksamkeit sondern auch grosse
Hiilfsmittel, wie sie wohl wenigen Kauffahrtei-
Schiffen, wenn sie iibrigens auch noch so gut aus-
geriistet sind, zu Gebote stehn, |

Aus diesem Grunde wurden die Kranken des
erwihnten Schiffes an das Land gesetzt, und in das
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General - Hospital zu Madras geschickt; sie konnten
durchaus nicht.in besseren Handen seyn als in denen
des Herrn Colledge, aber mit allem scinem Eifer,
Humanitit und frzlichem Tacte wiirde es ilin nicht
moglich gewesen seyn alles erforderliche zu thun,
‘da ihm die Mittel welcher man sich in einem
General - Hospitale bedienen kann nicht zu Gebote
standen. Ich fithre dies an um zu zeigen, dass es
néthig ist die Kranken unter solchen Umstinden an
das Liand zu setzen, und dass es rathsam ist bei allen
kiinftig vorkommenden Gelegenheilen eine dhnliche
Curmethiode zu wihlen. .
.Ich will hier noch einige nihere Umstinde fiber
dlESE—Il Gegensiand anfuhn,n, die als Lrlaaterung
dienen kdénnen. / .
‘Fast alle welche an Bord des Schiffes von der
Krankheit befallen und nicht zor Ader gelassen
wurden, oder bei welchen die Blutentziehung nicht
gelang, starben. Viele von denen welche zur Ader
- gelassen waren, und sich gut danach befanden, auf
deren fernere Behandlung man aber aus Mangel an
Hiilfsmitteln nicht die grésste Sorgfalt verwenden
konnte starben ebenfalls. Diejenigen welche zur
Ader gelassen und in das General-Hospital zu Ma-
dras geschicki wurden, weo man ihnen alle néthige
Aufmerksamhmt widmen wund alle néthigen didteti-
schen und medicinischen Mittel reichen konnte, ge-
nasen. _
Ich gebe diese Umstinde um so ausfithrlicher an,
damit der practische Arzt bei seinen Versuchen die
Cholera zu heilen mit Zuversicht handeln kann,
und zugleich auch um dem Herrn Colledge volle
Gerechtigheit widerfahren zu lassen, dessen schuel-
des, bestimmies und zweckmissiges Verfahren bei
einer der fiirchterlichsten Krankheiten die jemals auf
der Erde geherrscht haben das grosste Lob verdient.

-
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Ich bin fest iiberzeugt, wenn er nicht mit der. ge-
nauesten Aufmerksamkeit die Symptomata invasionis
beachtet und ein hdéchst kriiftiges’ Verfahren ange-
stellt hatte, so wiirden viele der jetat geretteten
Kranken unter anderen Umstinden ein Opfer des
Todes geworden seyn, und ich freue mich bei dieser
Gelegenheit den Eifer und die Verdienste dleses'
Mannes bezeugen zu kénnen.

VVenn ich iibrigens Blutentziehung als den Haupt-
anker in der Behandlung der Cholera bezeichne, so
muss man deshalb nicht glauben, dass sie allein zur
Heilung hinreichend wire. Auch andere Mittel sind
sehr wesentlich. Der Zweck der Blutentziehung ist
den Krampf und die venose Congestion zu mindern;
das Herz und die Lungen von der Oppression zu
befreien, und die dringendsten und quiilendsten Sym-
ptome zu heben; wenn man diesen Zweck nicht bis
zu einem gewissen Grade erreicht, so wird alle
weitere Bemiihung fruchtlos bleiben; wenn er aber
erreicht wird, so ist die Krankheit dadurch gleich-
sam in einen lenkbaren Zustand -gebracht, obgleich
auch nicht selten nachher die kriftigsten Mittel
erforderlich werden, um einen ganz entgegengesetzten
Zustand der Krankheit zu bekidmpfen, welcher bei-
nahe eben so gefihrlich ist als der erstere, und
durch die eintretende Reaction veranlasst¢ wird,
wihrend die Constitution sehr ungiinstig fiir die
Entwickelung desselben-gestimmt ist.

Ich hielt es um so mehr fiir néthig die Vor-
theile der Blutentziehungen auseinander zu setzen da
ich weiss, dass viele von den Aerzten in Ostindien
‘ein sehr grosses Vorurtheil dagegen haben. Meine
eigene Erfahrung spricht entschieden dafir; nur
sehen wir die Kranken nicht immer so friih, dass
man eines guten Erfolges gewiss seyn kann, In
solchen Fillen muss man zu anderen DMitteln seine
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Zuflucht nehmen, man muss nimlich Antispasmodica
und Stimulantia geben.,

Opium. — Man hat das Opium empfohlen, und
meistens in grossen Dosen gegeben, indessen habe
ich wenig guten Erfolg davon gesehn; im Gegentheil,
es kam mir oft vor als ob meistens mehr Andrang"
‘nach dem Gehirne und ein hioherer Grad von Be-
taubung entstand wenn Opium gegeben wurde und
man sich vorziglich darauf verliess, als wenn es
 nicht geschah, Ich horte deshalb sehr bald auf
Opium zu geben, und spiterhin gab ich es wunter
allen Umstinden in der epidemischen Cholera nicht
anders als in  Verbindung mit Calomel. Meistens
sebrauchte ich Camphor, Ammonium und Aether,
“und zwar in folgender Form:

B Mixt. Camph. 3jfs
Aq. Ammon. minima xxxv,
Sp. Aeilh, Vitriol, 3jj
M. "

Von dieser Mixtur wurde, nach Umstanden, alle
zehn, funfzehn, oder zwanzig Minuten ein kleiner
Essloffel voll gegeben. ' '

Rubefacientia. — Ich habe immer, und zwar
mit sehr merklichem Lrfolge, " Einr'eihungen von
 Spir. Terebinth. angewendet, wegen der Krampfe
in den Extremititen u. s. w.; auch liess ich Sinapis-
men an die Unterschenkel und die Fusssohlen legen,
und zuweilen fast den ganzen Rumpf damit bedecken,
von dem Halse an bis zur Pubes. Zuweilen habe ich
auch Blasenpflaster angewendet, doch finde ich, dass
Sinapismen schneller und bestimmter auf die Haut
wirkep, und deshalb habe ich sie gewdhnlich vor-
zugsweise gewahlt. | :

Es war gar nicht selten der Fall, dass alle diese
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Ausserlichen Mittel nicht die geringste VWirkung auf .
der Haut hervorbrachien; wund in wvielen Fillen wo
die Blasenpflaster gezogen hatten war die Feuchtig-
keit doch ganz verschieden von der gesunden, welche
sie in gewdhnlichen Krankheiten hervorbringen.

~ Salpetersdure ist als Blasen ziehendes Mittel sehr
empfohlen, wund ich habe sie oft genug wversucht.
Sie verursacht heftiges Brennen in der Haut, aber
in keinem einzigen Falle habe ich Blasen danach
entstehn sehn; wenn sie iiberhaupt eine Einwirkung °
hervorbrachte, so -verursachte sie immer einen
Schorf, =zog aber keine Blase, weshalb ich kein
grosses Verirauen dazu hatte. |
- Kochendes Wasser ist ebenfalls als Blasen ziehen-
des’ Mittel empfohlen, wund es scheint mir aach
zweckmissiger als Salpetersidure; ich hore dass es
eine gute VVirkung hervorbringt, doch habe ich es
selbst niemals a;wewendet phy

Warme Bader und D:zmpfbadar — War-
me Bider schaden meiner Meinung mach in der’
epidemischen Cholera mehr als dass sie niitzen. Die
Anstrengung bei dem Hineinsteigen und Heraussteigen,
bei dem Abreiben und Ankleiden erschipft den Kran-
ken, und wenn man ihn weder abreibt noch an-
kleidet, sondern ihn gIeicil s0 wie er aus dem Bade
genommen wird in Laken wickelt, so glaube ich
schadet die Kilte des durchnissten Lakens sehr.
‘Ich machte bei den Cholera-Kranken ungefihr nur
zwel bis drei Mal Gebrauch von warmen Badﬂrn,
und spéterhin iiberhaupt nicht mehr,

Dampfbider sind fiir diese Krankheit passender,
wenn man den Grad der Hitze reguliren kann; so
‘wie sie aber in Ostindien gebréduchlich sind kann
-man es nicht: die Hitze wird zu gross und tritt zu
plétzlich ein. Ich sah in der Cholera niemals gute
Wirkung davon.



153

FEin gut eingerichtetes Sandbad konnte wohl sehr
niitzlich seyn, doch weiss ich nicht dass es jemals
versucht wire 29). Nach meiner Erfahrung war die
Application von warmem, trockenem Flanell auf die
Oberfliche des Kirpers bei weitem zutriiglicher als
alle anderen Mittel dieser' Art, und nachdem ich
mich iiberzeugt hatte, dass warme Bider und Dampf-
biider nichts niitzten beschriinkte ich mich in allen
Fiillen auf den Gebrauch des Flanelles.

‘Von allen diesen iHusserlichen Mitteln habe ich
am meisten das gewdhnliche Blasenpflaster, die Sina-
pismen und den gewirmten Flanell angewendet.

Folgendes war der VWeg den ich gewdhnlich in
‘der Behandlung der mir anvertrauten Kranken ein-
schlug: —

Wenn 2. B. ein Kranker um Mittag in das
Iospital aufgenommen wurde an welchem sich alle
Symptome der Cholera zeigten, so wurde sogleich
‘eine Venisection angestellt, und eine Pille aus
Calomel gr. xx und Opii gr. jj gegeben, welche mit
der Camphormixtur hinuntergeschluckt wurde. Der
Rumpf und die Extremititen wurden mit trockenem,
warmem Flanelle tiichtig gerieben, und Flaschen mit
heissem VVasser an die Fiisse und Hinde gelegt;
wenn jedoch heftige Kridmpfe zugegen waren, so
wurde Spir. Terebmth eingerieben. Binnen einer
Stunde zeigte es sich gewdhnlich ob diese Mittel
wirkten, und 'ob die Kranklmit in ihrem Laufe auf-

23y General Major M’Cauley sagte mir, dass in den Jahren
1780, 1781 und 1782 wo die Cholera in Indien herrschte,
nichts so gut that als ein Bad von heissem Schrot. Einige
eingeborene Aerzte sagten, sie hitten die Krankheit da-
durch geheilt, dass sie die Oberfliche des Korpers wenn
der todtenkalte Schweiss ausbrach mit einem absorbirenden

- Pulver reiben liessen, welches aus gehlannten Muschel-
schaalen heatand ]
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gehalten wurde, oder ob sie zunahm. WWenn das
erstere der Fall war, so geschah weiter nichts bis.
zum Abend, wo denn die Calomel-Pille gewdéhnlich
wiederholt, und ein Klystier gegeben wurde. Am
folgenden Morgen musste dann abermals eine reich-
liche Stuhlausleerung bewirkt werden, wund dann
konnte man den Kranken als gerettet betrachten.

Wenn indessen die Blutentziehung nicht gelang
und die Krimpfe fortdauerten; wenn der Kranke
heftigen Schmerz und eine brennende Hitze in der
Nabelgegend und in der Herzgrube fiihlte und sehr
dadurch gequiilt wurde; wenn die Haut kalt und
mit kaltem, klebrigem Schweisse bedeckt war; wenn
Oppression der Brust und Respiratmnsheschwerde
Statt fand; ferner hﬂftlger Schmerz und VViistheit
des Kupfes, verbunden mit grosser Empfindlichkeit
gegen das Licht; wenn der Puls fehlte oder doch
kaum zu fithlen war; und -‘wenn der Kranke cinen
leichenartigen Geruch verbreitete, — dann mussien
sogleich zwanzig bis dreissig Blutegel auf die Nabel-
gegend und die Herzgrube gesetzt, die Calomel-Pille
wiederholt, und die Einreibungen von Spir. Terebinth.
fortgesetzt werden. An die Schlifen und an den
unteren Theil des Knpfes wurden ebenfalls Blutegel
angesetzt. :

VWenn die Blutegel gehorig saugcn, so siehl man
immer auffallend gute VVirkung davon; man muss
sie ja immer silzen lassen bis sie genug gesogen
haben, und nachher ein grosses Blasenpflaster oder
einen Sinapismus iiber den ganzen Unterleib legen.
Ziuweilen fassen die Blutegel an, aber sie saugen
nicht; in diesem Falle sollte man sie sogleich ab-
nehmen und statt ihrer den Sinapismus oder das
Blasenpflaster auflegen. VVenn die Gedédrme in einem
sehr irritabeln Zustande sind, und fortwédhrend eine
wissrige Fliissigheit ausgeleert wird, so ist es gut
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dann und wann ein kleines Enema ' anodynum mit
Camphor zu geben; auch wird man finden, dass als-
dann die Drogue amére, ein von den Jesuiten ge-
brauchtes Nostrum, die VVirkung des Calomel’s
unterstiitzt; letzteres muss man alle zwei Stunden
wiederholen, bis der Kranke drei bis vier Scrupel
genommen hat.

VVenn es nicht gelingt die Krankheit gleich an-
fangs zu brechen, so bleibt uns nichts iibrig als
gegen die heftigen Symptome zu wirken, und man
muss sogleich mit Bestimmtheit einschreiten wenn
sie erscheinen. Der Kranke muss keinen Augenblick
allein gelassen werden, sondern immer unter der
Aufsicht eines Gehiilfen seyn, der nach den Umstinden
zu verfahren und jede etwa eintretende Veridnderung
zu benutzen ieiss. )

- Zuweilen findet sich in den spiteren Stadien der
Krankheit noch ein giinstiger Augenblick fiir eine
Blutentziehung; man erkennt ihn an dem Bestreben
des Blutsystems ein vorhandenes Hinderniss zu iiber-
waltigen, und dies ist ein hdochst giinstiges Symptom,
welches man niemals iibersehn darf. Diese Reaction
zeigt an, dass die Constitution sich anstrengt die Cir-
culation wieder herzustellen; doch ist sie nicht im
Stande sie wirklich herzustellen wenn sie nicht durch
eine Blutentziehung unterstiitzt wird; diese hilft
namlich die Oppression entfernen, wozu die Constitu-
tion nicht Kraft genug hat. Dies ist einer der wich-
tigsten Punkte in der Behandlung der Cholera, und es
ist Tact und Judicium' zu seiner Benutzung néthig;
immer aber muss man die Verinderung in der Cir-
culation abwarten durch welche der rechte Zeitpunkt
fiir die Blutentziehung angedeutet wird; sobald sie
dann eintritt muss man sie sogleich benutzen 359),

%%) Die Geschichte der Krankheit méine_s_ Freundes Captain
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‘Auf diese Art geht die Bchdudrlungrfurt' zuweilen
mit deutlichen ﬁemhcn der Bﬁ-sat'rung, suweilen ohne
dass die Mittel auch nur im geringsten den Gang
der Krankheit dnderten. Meistens aber pflegt sich
binnen einigen Stunden die Verdnderung zum Guten
zu ‘zeigen, worauf wir immer hoffen miissen.
Immer tritt dabei eine Stuhlausleerung ein, durch
welche eine schwirzliche, graue, ficulente und zihe
Masse ausgeleert wird. VVenn diese erfolgt so
ist Hoffnung da, und man thut dann gut auf die
Anwendung des Calomel ein kriftiges Purgirmittel
folgen zu lassen, wenn der Magen es bei sich behilt}
wenn dies nicht der Fall ist so muss man ein Klystier
geben, und dies wiederholen bis Stuhlginge erfolgen.
Folgendes Abfiihrungsmittel, welches auch der Magen
sehr gut vertragt, fand ich in dlﬂsem Stadium meistens
am zweckmaéssigsten:

-

K Pulv, Jalap. comp. 513
- Aq. Menth. pip. 3jj
M. f. haustus.

Da es von der grissten VVichtigkeit ist, dass
s0 'bald a-lé mﬁglich eine reichliche Stuhlausleerung

. M — ist in dieser Bemehung sehr lehrreich. Er war
von der Cholera ergriffen, und hatte die in dieser Krank-
heit gewithnliche Dosis von Calomel und Opium genom-
men. Als ich zn ihm gerufen wurde klagie er iber
heftige Schmerzen in den Gedirmen, Respirationsbe-
schwerde, grosse Aufregung, und hatte einen hochst
frequenten, fieherhaften Puls. Ich liess ihn sich im Bette
aufrichten,. und machte einen reichlichen Aderlass, bis der
Puls regelmissig, klein und ruhig wurde. Wihrend des
Aderlasses rief er -zu wiederholten Malen: ,,0 das thut

herrlich, das thut herrlich! Sie haben mein Leben

gerettet!¥ — Zwei Tage darauf war er vollkommen
gesund, ' ’
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erfolge, so muss man diese Arznei, wenn sie nach
Verlauf von zwei bis drei Stunden nicht gewirkt
hat, jedes Mal wiederholen.

.~ Urin wird so lange als die Krankbeit dauert
weder secernirt noch ausgeleerl; wenn aber, wie
dies 6fters der Fall ist, mit einer reichlichen Stuhl-
ausleerung auch Urin abgeht, so ist dies immer ein
gutes Zeichen. A

Binnen ‘zwilf oder achtzehn Stunden hat die |
Krankheit gewdohnlich auf die eine oder die andere
Art ihr Ende erreicht; wenn es aber auch gelang
die Fleftigkeit des Anfalles zu bekimpfen, so ist doch
noch immer die grisste Aufmerksamkeit und Sorg-
falt erforderlich um den Kranken vor den Folgen
zu sichern welche die dadurch entstandene allge-
meine Stérung der Constitution nach sicly zieht.
Der ganze Organismus ist von Grund aus erschiittert,
und die organischen Functionen sind so in Unordnung
gebracht, dass mir Fille vorgekommen sind wo die
Menschen viele Monate lang in einem siechen Zu-
stande fortlebten, obgleich man sie sorgsam pflegte,
und diese Menschen waren wenige Stunden vor dem
Anfalle allem Anscheine nach vollkommen gesund
gewesen; ich habe sogar einige gesehn die sich von
dieser Nachwirkung durchaus nicht erholten, und.
auch wohl nie erholen werden.

Wir haben nun die fernere Behandlung zu be-
trachten. Die Indication in diesem Stadium ist Ver-
hiithung von Congestion in den Eingeweiden des
Unterleibes und der Brust, und im Gehirne; eins
von diesen pflegt gewdhnlich mehr oder weniger
zu leiden, und zuweilen sind sie alle zugleich er-
griffen, ;

Meistens bemerkt man in dem spiiteren Stadinm
der Krankheit eine ungewéhnliche Betiubung und
Triigheit an den Kranken, und znweilen sind sie so



158

eigensinnig und miirrisch, dass sie hichst unangenehm
werden; nimlich wenn diese Symptome einireten,
so kann man nur mit der grissten Miihe, eine Ant-
wort aus ihnen herausbringen, und da man keine
Auskunft erhilt, und das was man selbst bemerkt
- nicht in allen Fillen zureichend ist, so muss man
oft gleichsam im Finstern handeln. Die Kranken bei
welchen diese Symptome vorkommen klagen selten
itber wviel Schmerz; wenn man aber den Unterleib
untersucht so fiihlt er sich meistens an allen Stellen
sehr vell und teigiz an, als ob in den Gedidrmen
eine bedeutende Ueberladung und in den Eingeweiden
eine sehr starke Congestion Statt finde; wenn man
auf die Lebergegend driickt so kriimmen sich die
Kranken zusammen, und in ihrem Benehmen spricht
sich eine unbehagliche Empfindung aus, obgleich sie
oft sehr bestimmt wund hartnickig behaupten, sie
fiihlten keinen Schmersz. :

Die Augen sind zuweilen ungewdhnlich glinzend,
die Pupillen verengert, und offenbar ist Lichtscheu
vorhanden; dennoch behaupten diese Kranken sie
hiitten durchaus kein Kopfweh, und kénnten ohne
alle Beschwerde in das Licht sehn,

Der Puls ist oft unterdriickt und miihsam, selbst
wenn im ersten Stadium der Krankheit eine grosse
Quantitit Blut entzogen ist.

Diese Symptome erfordern schnelle Hiilfe, und
wenn sie heftig sind s0 muss man zur Ader lassen;
meistens aber wird man mit Blutegeln ausreichen,
und ich halte sie in diesem Stadium selbst fiir ein
besseres Mittel als eine allgemeine Blutentziehung,
denn mir scheint es, - dass sie die Capillargefiisse
entleeren, und zur Herstellung der Circulation
beitragen, ohne dass sie die Krifte des Kranken
schwiichen, — ein Umstand wvon hoher VVichtigkeit,

-

da die Constitution ohnehin schon so sehr gelitten hat.
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., Diese Behandlung mag wohl manchen von denen
welelie sie in dieser Krankheit nicht mit eigenen
ﬁugen hiufig und mit Erfolg anwenden sahen zu
dreist erscheinen; noch mehr aber denjenigen Aerzten
in Indien welche: ein tief eingewurzeltes Vorurtheil
gegen Depletion aller Art haben, in der iibel ange-
wendeten Meinung, dass Schwiiche dadurch entstehe;
sie unterscheiden nimlich nicht directe Schwiiche
" und Oppression. Indessen hat eine sehr ausgebreitete
Erfahrung bewiesen, dass diese Behandlungsart der
Krankheit einen auffallend gliicklichen Irfolg hat.
Die Symptome durch welche sie indicirt wird erfor-
dern jedoch ein hichst wachsames und genau unter-
scheidendes Auge, weil die Kranken selten dariiber
klagen; ich weiss viele Fille wo sich die Aerzte mit
den Antworten die sie erhielten begniigten, ohne
weiter nachzuforschen, und nachher waren sie oft
erstaunt wenn, hiochstens ein bis zwei Stunden nach-
dem sie giinstig berichtet hatten, gefihrliche Sym-
ptome zum Vorschein kamen. Ein héchst griindliches
Krankenexamen ist daher zur Behandlung der epide-
mischen Cholera durchaus erforderlich, um so' mehr
da die Sensibilitat durch das Allgemeinleiden der
Constitution in bedeutendem Grade mitzuleiden
scheint, und die Kranken gegen ihr Schicksal ganz
gleichgiiltig zu seyn pflegen. VVachsamkeit und
richtige Unterscheidung sind offenbar von so.grosser
Wichtigkeit bei der Behandlung dieser Krankheit,
dass ich den praktischen Arzt nicht dringend genug
dazu ermahnen kann. '
VVenn der Kranke bei einem Drucke anf den
‘Unterleib zuriick weicht, so muss man Blutegel in
betrichtlicher Anzahl ansetzen, und zwar vorziiglich
auf die Lebergegend. VVenn Kopfaffection da ist, so
muss man Blutegel an die Schlifen und an den
unteren Theil des Schiidels setzen. Letzteres ziehe
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ich vor, denn ich glaube davon grisseren Erfﬁlg ge-
sehen zu haben als wenn sie an die Schlafen angesetzt
wurden, : -

Abfiihrende Mittel miissen natut‘hch zur Unter-
stiitzung der iibrigen gegeben werden; jedoch muss
man (he Symptome von Cunﬂ‘estmn erst beseitigen
ehe man iiberhaupt daran dr-:nLen kann durch einen
regelmissigen Curplan die Gesundheit des Kranken
wieder herzustellen,

~ Wihrend iibrigens diese Symptome von Oppres-

sion und Congestion unsere angestrengte Aufmerksam-
keit in Anspruch nehmen, diirfen’ wir den Zustand
- des Nahrungskanales, die Secretion -in den diinnen
Gedirmen und die Beschaffenheit der Stuhlauslee-
Tungen ja nicht aus den Augen verlieren. j

Ziaweilen dauert zwar der irritabele Zustand des
Magens bis in die spiteren Stadien fort, meistens
aber lisst er bald nach, und der Magen behilt dann
alles bei sich, sowohl Arznei als Nahrungsmittel; da
aber die diinnen Gedirme, vom Duodenum an bis
zum Coecum, bei den Sectionen der an Chulera ge-
storbenen Kranken ein ganz besonderes Ansehn hatten;
da ihr Durchmesser sehr verengert gefunden wird,
und sie sich verdickt und teigig anfiithlén; da man
sie, wenn sie aufgeschlitzt werden, mit einer rahm-
farbigen, dicken, klebrigen und zihen Masse ange-
fiillt findet, welche altem Rahmkiise hichst dhnlich
ist und ihre Hohlung verstopft; und da diese Masse
ohne Ausnahme bei allen an der epidemischen Cho-
lera gestorbenen gefunden wurde, ~— so kann man
wohl mit Recht schliessen, dass sie in geringerer
Menge auch bei allen welche genasen vorhanden
gewesen ist; es muss daher mit unser Hauptbestreben
seyn sie zu entfernen.

Indessen scheinen abfithrende Mittel auf diese
Masse anfangs nicht zu wirken, denn es erfolgen
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nur wissrige Ausleerungen danach; so lange dies
davert kénnen wir iiberzeugt seyn, dass der Zustand
noch nicht gut ist, wenn auch die Ausleerungen
copids sind und von selbst erfolgen. DMan muss die
‘Beschaffenheit der ausgeleerien Masse immer gehdrig
' untersuchen; so lange als nicht die eben beschriebene
‘Masse abgeht darf man nicht sich einbilden in der
Cur grosse Fortschritte gemacht zu bhaben.

 Calomel, scrupelweim gegeben, fand ich immer

am zweckmissigsten um dieses eigenthiimliche Secre-
tum zu entfernen. Zuweilen verband ich das Calomel
mit Aloé, und liess es alle Abend und Morgen
nehmen, bis der Stuhlgang schwiirzlich grau, consi-
stent und zihe wurde 81), Alsdann wurden abfiih-
rende Mixturen und Klystiere gegeben, wund zwar
mit dem besten Erfolge.

Diese Curmetlmde wurde alle Tage befolgt, m:t
Blutegeln, Blasenpflastern u. s. w.; den Umstanden
gemiss. Nach ein bis zwei Tagen fand ich gewdhn-
lich, dass der Stublgang dunkelgriin wurde, und dies
deutete immer den Anfang einer heilsamen Einwir-
kung an. Indessen wurde mit den abfithrenden Mix-
turen und dem Calomel doch noch " fiinf bis sechs
Tage linger furlﬂ'efahren, bis derJStuh]wang natiirs
licher, und in dem ganzen Habitus des Kranken
eine merkliche Besserung sichtbar wurde. Alsdann
wurden, nach Umstidnden, ein bis zwei Monate lang
alterirende Mittel gegeben. Dies ist durchaus néthig
um einen Riickfall zu verhiithen, der sehr hiufig ent-

31} Dre:, vier, ja funf Scrupel Calomel mussten gewahnhch
gegeben ierden, eche diese W:rkung erfolgte; die
schwarze, graue Farbe schien immer ein Zeichen zu
seyn; dass das Calomel einwirkte, auch war die Farbe
ganz so0 als wenn Calomel mit Ammeonium verbunden
wird.

i1
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steht und immer hdchst gefihrlich ist. Ich habe oft,
sowohl nach der Cholera als nach anderen Krank-

heiten, erlebt, dass Menschen zu ihrer gewdhnlichen

Lebensart zuriick kehrten' ehe ihre organischen Fun-
ctionen wieder auf vollkommen gesunde Art wvon
Statten gingen, und dann bildete sich ein Krankheits-
zustand aus, welcher, nyenn er nicht tédtlich wurde,
sie doch wenigstens zum Dienste untauglich machte

‘ehe sie noch ein Paar Jahre in Indiea gewesen

waren. .

Diese Metlmde _die epﬂemmrhe Chnlera zu be-
" handeln, welehe in dem unter meiner Direction
stehenden General-Hospitale zu Madras befolgt wurde,

wihrend die Krankheit in den Jahren 1819 bis 1823

dort herrschte, hatte einen so gliicklichen Erfolg,
dass meine Irwartungen bei weitem ubﬂrtruﬂ'm
wurden. f : i

Ich will nun die Phinomene aufzihlen welche
ich immer als Indicationen fiir die Heilmittel be-
trachtete, und mnach welchen ich immer die einzel-
nen Punkte der Behandlung einrichtete: —

Erstens. — Die allgemeinen Symptome von Con-

gestion im Gehirne, im Herzen, in den Lungen, in
der Leber und in den Eingeweiden des Unterleibes.

Zweitens. — Die schwarze und dicke Beschaffen-
heit des Blutes, und die Anwesenheit von venosem
Blute in der linken Hilfte des Herzens und in
_einigen Arterien, :

Drittens, — Die e:geytlmmlmhe rothe Farbe am
oberen Theile der diinnen Gediirme, und die dunkele,
‘venose Congestion am tieferen Theile des Ileum’s,

Piertens. — Das eigenthiimliche, klebrige, zihe,
rahmfarbige S'Ec_retum welches im Darmkanale ange-

hduft war, und denselben zuweilen nicht nur an-
filllte, sondern auch die VVinde im eigentlichsten
Sinne zusammen klebte. ;
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Fiinftens. — Die Verinderung der schwarzen
‘Farbe des Blutes in die rothe wiihrend des Aderlasses,
und fler Lrfolg desselben, der sich durch diese Ver-
dinderung schon ausspricht.

4 Sechstens. — Die Besserung die ‘immer mach
dunkelem, grau gefirbtem, ]:[ebr:gem Stuhlgange
eintritt. : :

Siebentens. —  Die dunkelgriinen Stuhlauslee-
rungen welche auf die eben beschriebenen folgen,
und, wie diese, die nahe Herstellung der normalen
Function andeuten.

Achtens. — Der zusammengefallene Zustand der
Urinblase und der Mangel an Wrinsecretion; wenn
Urin secernirt und ausgeleert wurde so war dies
immer ein gutes Zemhen '

Dies sind die Umstinde auf welche ich bei der
Behandlung der Cholera vorziiglich meine Aufmerk-
samkeit richiete, und welche ich wihrend der ganzen
Cur nie aus den Augen verlor. Mein Hauptzweck
war die Symptome von Congestion zu bekédmpfen, und
die Ausleerung der klebrigen zihen Masse aus den
Gedirmen zu bewirken; ersteres geschah durch Blut-
entziehung, so wohl allgemeine als ortliche, duxch
Antispasmodica, Aether, Ammonium und Camphor,
verbunden mit A&usserlichen Reizmitteln; letzteres
geschah durch Calomel mit Aloé: Die schon mehr
erwithnte Drogue amére schien mir oft sehr gut zu
thun, und allerdings lidsst sich auch denken, dass die
Gummata, aus welchen sie besteht, die VWirkung des
Calomel’s unterstiitzen, und, zur Entfernung der kle-
brigen und zihen Masse aus den Geddrmen beitragen;
ich gab sie deshalb oft neben dem'Calomel zu einer
“halben bis ganzen Unze, in Verbmdung mit der
Camphormixtur; - der Erfolg, so wie auch die
: ‘Sectionsbefunde, schienen dafiir zu sprechen, denn
in ginigen Fillen fand ich, dass die klebrige Masse
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halb im Tleum hinunter gefiihrt, und der obere Theil
des Darmkanales ganz davon frei war.

Da die Anhdufung dieser Masse so betrichtlich
ist; da sie in allen Fillen von Cheolera vorkimmt,
und da es so schwer hilt sie zu entfernen, so glaube
ich, dass die Riickfille hiufig dadurch entstehn, dass
sie sich noch in den Gedirmen befindet, selbst nach-
dem- die Circulation schon wieder hergestellt ist.
Ich betrachte daher aunch die Ausleerung dieser -
Masse als einen Haupigegenstand, der Behandlung,
denn so lange als die Gedirme mit einem solchen
klebrigen Stoffe ausgekleidet sind kann die Arznei
nicht auf dieselben wirken, und die Krankheit wird
also dadurch in die Linge gezogen. ol

Da ich fand, dass, selbst nach Beseitigung der
Symptome von Congestion, die Heilung nur wenig
furtschntt bis 'schwirzlich graue, und spiiterhin
dunkel griine, klebrige Massen ausgeleert wurden,
so war ich begierig zu sehen wie sich die Secrete
des Magens und der Gedirme - verhalten wiirden
wenn sie mit den ‘VErschledEHEn in der Cholera ge-
brauchlichen Mitteln' in Beruhrung kommen. In
dieser Absicht nahm ich eine betriichtliche Menge
dieser Masse aus den Gedirmen eines an der Cholera
gestorbenen heraus, in einem Falle wo sie sehr

" reichlich vorhanden war, und stellte in Gegenwart
mehrerer Minner von Fach, welche mit mir das
Hospital besorgten, mit grosser Geduld allerlei
Versuche an, die ich mir ?urher ausgedacht hatte.
Folgendes waren die Resultate: — < ; |

Das Sccretum selbst war concentrirt, und: sah
rahmartig oder graulich gelb aus, wie gutartiges

" Eiter, ~VVenn es mit Alkohol vermischt wurde, so
bildeten sich eine Menge coagulirter, von einander
abgesonderter, . sehr feiner Kliimpchen; die Farbe
blieb unverindert, oder sie wurde mehr ocherartig.

#
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] Ammonium, Aether nund Camphor brachtEn
‘durchaus keine Verdnderung darin hervor..

- Verdiinnte Salpetersiure verursachte einen
- Ni_q(i@schlﬂg. von feinen IFlocken; WWeinsteinsidure,
in_ einer ziemlich stirken Auflésung, lisele sie
vollstandw auf, und machte sie ganz fliissig. =

Gallenblﬂsemﬁalle losete die Masse merklich auf,
'und die- Mischung bekam eine Farbe die zw:aghm
beiden Farben in der Mitle stand. -

Calomel, in geringer Menge hinzu gemischt,
brachte eine dunkele, griinlich graue Farbe hervor,
so dass die Masse' ganz se aussah wie die mehr
“erwiihnten dunkel grauen Stuhlausleeruuu‘cn, auch
"schien es die -Masse etwas aufzulisen. ]

- Qalomel und Gallenblasen-Galle verbunden brach-
ten eine dunkel griine Farbe hervor, und machten
die Masse fliissiger.

Diese Versuche wurden nachher so oft sich eine
Gelegenheit darbot wiederholt, jedoch ohne die se-
cernirte Masse aus den Gedédrmen heraus zu nehmen,
und das Resultdat war jedes Mal dasselbe.

Ichschliesse daher aus diesen Beobachtungen
folgendes: — - 4 G

Erstens. — VVeinsteinsaure ist am passendsten
gum Getrank, weil sie die Masse aufloset.,

~ Zweitens. — Das Calomel verbindet sich mit
dieser Ilebrigen Masse, losei sie ab, und bewirkt
jene schwarnﬂn, grauen Stgtlllausleerunge'n, welche
dem Anfange der Besserung voran gehn, zu svelchen
aber die Galle nichts beitragt, und welchen auch
keine Galle beigemischt ist. '

Drittens, — . Die griinen Stuhlausleerangen,
welche auf “die vorigen folgen, erden dadurch
veranlas&f dass sich Gallenblasen-Galle und Calomel
mit dieser Masse verbinden."

Diese Versuche haben uber die Behandlunw der

L%
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Cholera ein ganz neues Licht verbreitet, uvnd in
allen Fillen welche ich nachher zu behandeln hatte
richtete ich mich nach den dadurch festgestellten
Principien.. Limonade wurde als gewdihnliches Ge-
trink gereicht, und war den Kranken immer ganz
besonders angenchm. Calomel in grossen Dosen,
scrupelweise, und mit der Drogue amére verbunden,

wurde dreist und zuversichtlich oéfters wiederholt;

wenn dann die Symptome von C'ung&stiﬂn einmal
beseitigt, und die Circulation wieder hergestellt
war, so konnte man ruhig eine einfache Nach-
behandlung folgen lassern.

'~ Wenn ich dunkelgraue Stuhlausleemngen erfolgen
sah, so wusste ich, dass das Calomel gehirig wirkte,
und wenn sie eine griine Farbe bekamen, so war ich
iiberzeugt, dass die Gallengiinge sich entleerten, dass
die Galle angefangen hatte zu fliessen, und dass alles
auf gutem VVege war.

Man muss aber ja bedenken (mh kann die VVar-
nung nicht oft genug wiederholen) dass in jedem
Augenblicke die genauste Achtsamkeit erforderlich
ist; man muss mit den Arzneimitteln nicht eher auf-
hioren als bis die Secretionen normal werden, und
selbst wenn dies der Fall ist muss man noch tiglich
Laxantia und Alterantia geben, wenigstens noch ein
Monat lang nachdem der Kranke vollig wieder her-
gestellt za seyn scheint. '

Der Urin pflegt meistens erst ein bis zwei Tage

nach der Ausleerung dieser klebrigen, zihen Masse

gehiorig abzugehn; dieses Symptom muss man niemals

zu beobachten vergessen, da man den Kranken nicht
fiir gerettet halten kann so lange diese Secretion
noch nicht wieder hergestellt ist.

Die Wirkung welche Calomel, Limonade, W&in.

steinsidure und Gallenblasen-Galle auf die Darmsecrete

~ausiiben scheinen auch bei der Behandlung ven Fie-
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bern und manchen anderen Krankheilen Berucksich-
tigung zu verdicuen. -

! §

Ziweiter Abschnitt.

Fernere Bemerkungen iiber die Behandlung der epidemischen Cholera,
nebst, Krankheitsgeschichtern zur Erliuterung dieses und des vorigen

. »  Abschnittes.

Mir hatte, so wie vielen anderen Aerzten, die
Beschreibung der Krankheit und die jungiinstigen
Berichte iiber die Behandlung derselben einen wah-
ren Schauder eingeflosst. Dazu kam, dass die von
den oberen Behirden ausgehenden Instructionen so
unbestimmt waren, dass man unmdiglich einen ver-
niinftigen Schluss daraus Ziehen konnte. Magnesia
und Milch, gebrannter Kork und Oleam Ricini
wurden jedes als Specificum empfohlen., Bei solchen
Instructionen war ich wirklich in grosser Verlegen-
 heit wie ich die ersten Fille welche mir vorkamen
behandeln sollte; ich richtete daher meine Aufmerk-
samkeit allein auf die symptomatische Behandlung,
bis die Erfahrung mich lehrte, dass Entfernung der
Congestion wund WViederherstellung des Gleichge-
wichtes in der Circulation die Hauptindicationen
zur Cur waren, und dass die Krankheit ebenso lenk-
bar wurde als viele andere acute Krankheiten, wenn
man diese Indicationen in den friihesten Stadien er-
fiillte.

Bald fand ich auch, dass viele Meinungen dar-
iiber, welche man auswérts verbreitet und auf Treu
und Glauben immer nachgesprochen hatte, falsch
waren; so glaubte man z. B. kaltes Getrink verur-
sache die schlimmsten Folgen. In dieser Meinung
‘gab ich anfangs in allen Fillen ohne Ausnahme
warmen Branntwein mit Wasser und Reiswasser zu
trinken, obgleich es den Kranken wirklich zuwider
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war. Dieser VViderwillen der Kranken gegen
warmes Getrink war so gross, dass er selbst den
Dherﬂ'tchhchsten Beobachter aufmerksam machen
musste, denn wenn auch die Kranken offenbar
von dem sthrecklichsten Durste gequidlt wurden,
und fortwihrend nach kaltem Getrinke verlangten,
80 stiessen sie doch alles warme was ihnen geboten
wurde mit ‘Abscheu zuriick.

Da es immer mein Grundsatz gewesen ist bei
der Behandlunn' von Krankheiten die VVinke der
Natur zu befulwpn wenn nicht die Umstinde ent-
schieden und deutlmh dagegen sprachen, und da ich
keinen Grund auffinden konnte, weshalb warmes
Getriink in dieser Krankheit ausscﬁ]iesslich gegeben
werden miisse, und weséntlich nithig sey, wihrend
~die Kranken eine so grosse Vorliebe fiir kaltes Ge-
trink hatten, so enhrhluss ich mich von dem ge-
wohnlich befolgten VVege abzuweichen, - und. gab
meinen Kranken Salpeterslaure, in einer seolchen.
Verdiinnung, dass sie angenehm siuerlich schmeckte.
Zu wmeiner Freude fand ich, dass dies ni¢cht nur
~ keine iibele Folgen hatte, sondern dass anch die
Kranken es sehr gern tranken, da ein hiochst quiilen-
des und heftiges Symptom, -welches schon mehr
erwihnt ist, dadurch gemildert wurde, nidmlich
das Gefithl von Brennen im Magen., Ich machte
die verdiinnte Salpetersiure  daher zum gewdhn-
- lichen Getriinke im Hospitale bei allen Iﬂllen von
Cholera.
| Ich kam auf den Gedanken, dass v:ellemht die
Salpetersiiure einiger Maassen den Sauerstoff ersetzen
mag,; woran es offenbar dem Korper zu ' fehlen
scheint %%). Ob die Salpetersiure auf diese Art

32y Ich dachte oft daran, dass das Einathmen von verdiinntem
Sauerstoffgase, oder Salpeterstoffgase in dieser Krankheit

%
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wirkte oder nicht kann ich nicht entscheiden; davon
habe ich mich aber iiberzeugt, dass sie den Kranken
immer sehr gut bekam, indem dadurch der quiilende
Durst gemindert, und die ausgeddrrie Zunge feucht

- wurde.

Bei der Behandlung der Kranken Shaw, Moota-
mah,; Moote und Sparling 3%) bekam ich zuerst den
Muth Depletionen anzustellen, wund meine spiitere
Erfahrung bestirkte mich darin; hierauf griindete
ich denn die Curmgthede welche sich als so hichst
erfolgreich bewiihrte. Man wird finden, dass bei den
meisten todtlichen Fillen die Kranken fast schon
sterbend in das Hospital aufgenommen wurden, und

* dass hingegen alle die welche genasen in Behandlung

kamen ehe die Circulation vdéllig ‘aufgehdrt hatte,,
und als das Blut moch gehorig aus der gedffneten
Vene herausfloss. f

- Vom 23sten Mai bis zum 23sten August 1819 hatte
ich im General-Hospitale zu Madras neun und funfzig
Fille von epidemischer Cholera zu behandeln; wvon
dieser Anzahl starben funfzehn, also ungefihr einer

- _von vieren, wie man aus folgender Uebersicht er-

sehen wird: — - SR
Vom 23sten bis 27sten Mai wurden 10 aufge-
nommen und 5 starben; vom Isten bis 23sten Junius
wurden 15 aufgenommen und 6 starben; vom Sten
bis Sten Julius wurden 6 aufgenommen und 1 starb;
vom 7ten bis 23sten August' wurden 28 aufgenommen -

und 8 starben.  Aufgenommen wurden 59 wund
15 starben. ' :

In den Fillen wo die Kranken genasen wurde

wohl heilsam seyn konnie; doch hatte. ich kein KLocal
~und keinen Apparat dazu, :

33) M. s, weiter unten den 1lten, 15ten, 16ten und 17ten
Fall,
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die Kranklieit schon in einem der friihesten Stadien
bekdmpf{t; in den tédtlichen Fillen waren vier, fiinf,
ja sechs Stunden seit dewm ersten Anfalle verflossen
als drztliche Hiilfe gesucht wurde. « Es scheint hie-
durch erwiesen, dass die Krankheit eben so wohl
heilbar ist als alle anderen acuten Krankheiten, wenn
sie gleich im Anfange, oder binnen esiner Stunde
nach dem ersten Anfalle, bekimpft wird; aber der
stiitrmische Verlauf macht ein sehr thitiges Ein-
schreiten erforderlich, und der Verlust einer Stunde
kann den Verlust eines Lehens nach sich ziehn.

Der folgende Auszug aus dem Briefe eines mir
befrenndeten, sehr geschickten Arztes wird die
VVahrheit dieses Ausspruches noch mehr bekriftigen,
besonders da er zu einer Zeit geschrieben wurde wo
der Schreiber mit Fillen von epidemischer Cholera
umgeben war, und sein Gefiihl durch die Verhee-
rungen der Krankheit noch sehr ergrifien wurde. —.
,;Sie wissen, glaube ich, dass wir vierzehn Tage
lang zwischen dem Gebirge und Poonomalee im
Lager stehen mussten; wihrend dieser Zeit' waren,
wie sich denlen lisst, fast alle Soldaten regelmiissig
jeden Tag betrunken, und bei solchen Excessen .
liess sich erwadrten, dass Krankheiten ausbrechen
wiirden. Dennoch sind wir bis zu unserer Ankunft
in diesem Ouartierstande ganz besonders gliicklich
gewesen, denn wir haben keinen Mann verloren,
~auch keinen schweren Kranken gehabt, obgleich
wir iiber fiinf VVochen unter Zelten =zugebracht
‘hatten. ~ VVir stiessen mit' einem Bataillone der
National - Infanterie zusammen, in welchem die
Cholera herrschte. Am folgenden Tage erkrankten
sechs Europier daran, die Zah! nahm téglich zu,
und die meisten der zuerst erkrankten starben 3%).

-

) In diesem Falle waren die Leute durch die begangenen
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Ich habe so eben mein Tagebuch nachgeschlagen,
und finde, dass wir sechs und vierzig Fille gehabt
haben, und dass achtzehn tidtlich wurden, — sechs-
zehn von den zuerst befallenen dreissig Xranken,
‘und nur zwei von den zuletzt befallenen sechszehn
Kranken. Unser Detachement ist aus sehr alten und
aus sehr jungen Leuten zusammen gesetzt; die
ersteren sind Freiwillige vom 8isten wund 8fsten
Regimente, die letzteren sind junge Rekrufen. Die
Krankheit wiithete viele Tage lang unter den alten
~ Soldaten, und unter diesen kamen die tddtlichen Fille
vor, mit Ausnahme von vier Fillen. Da ich iiber-
zeugt bin, dass VViederherstellung dgs Gleichgewichtes
in der Circulation Hauptgegenstand der Behandlung
seyn muss, und dass ein Aderlass das angemessenste
Mittel ist um diesen Ziweck zu erreichen, so war
ein Aderlass immer das erste was geschah. Manche,
die es sich auszureden suchten, dass sie von der
Krankheit ergriffen wiiren, verlangten nicht eher
drztliche Hiilfe als bis sie angebrannten Arrak u. s.
w. in ihren Zelten versucht hatten. Die Folge war,
dass das Blut entweder iiberhaupt nicht fliessen
wollte, oder doch nur in so unbedeutender Menge,
dass kein Lrfolg zu hoffer: war. So verhielt es sich
mit den meisten Fillen die zuerst vorkamen, und nur
sehr wenige genasen. Spiterhin geriethen die Leute
in Angst, und kamen meistens bei Zeiten; das Blut
floss dann gehiirfg, und die meisten genasen, In
jedem Falle war das Blut anfangs fast schwarz, und
so dick wie Oel; wenn es gehorig floss so wurde die

¥

Ausschweifungen zu der Krankheit pridisponirt, und die
Ankunft des Detachements  in einem OQuartierstande wo
der epidemische Einfluss in Kraft war veranlasste das
Ausbrechen der Krankheit unter den auf solche Art fur
‘die Einwirkung desselben priidisponirten Truppen,
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Farbe imn-.arlm\ller.;. und zuletzt natiirlich. Besonders
fiel mir auf, dass wenn dies geschah der Puls nachher
" immer fithlbar war, und nicht ein einziger starb' —
Dies stimmt vollkommen mit’ meinen eigenen Beob-
~ achtungen iiberein. g
~ Die folgenden eilf Fille wurden zu gleicher Zeit
mit- den ersten acht tédtlichen Fillen behandelt,
welche ich in)dem fritheren Theile dieser Abhand-
lung erzihlt habe. Sie kamen nach einander vor,
vom 23sten Mai bis zum 23sten Junius 1819, und die
Berichie - dariiber gebe ich treu und ungeschmiickt
wieder, so wie sie am Krankenbette aufgezeichnet
wurden, | ' :

Vierzehnter Fall,

Den QTsten Mar 1819. — James Shaw, wvom
8listen koniglichen Regimente, sieben und dreissig
Jahre alt, bekam in den Zelten an der siidlichen Bay
etwa um zehn Uhr Abends heftige Schmerzen im
unteren Theile des Leibes,  und fortwihrendes Pur-
giren und Erbrechen; anfangs wurde nur der Inhalt
des Magens und des Colon’s ausgeleert, nachher eine
muddige, ' wissrige und iibel riechende Flissigkeit.
Der Puls war klein und. unregelmissig, die Haut
mit  kaltem Schweisse bedeckt. Der Kranke hatte
Eingenommenheit des Kopfes und Krimpfe in den
Extremititen. Ich erfuhr, dass ihm dreissig Unzen
Blut aus einer Armvene gelassen waren, ehe er
aus den Zelten nach dem General-Hospitale gebracht
wurde. , Als er daselbst .ankam, etwa um eilf” Uhr

 Abends, war der Puls fithlbar, aber die Haut war
noch immer mit kaltem, klebrigem Schweisse be-
decki. Der Kranke klagte iiber hichst quilenden
Kopfschmerz. Es wurden sogleich zwdlf Blutegel
an jede Schlife gesetzt, und folgende Arznei ge-
geben: ' b

o
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B{ Sp. Aeth. Vll.r'ml
Tingt. Opii aa 3j
Mixt. Camph.fo j

M. f. haustus, *

v Zehn Uhr Morgens, — Die Blutegel haben ge-
horig gesogen; der Puls ist schnell; aber etwas
voller; die Haut ist noch immer mit klebrigem
Schweisse bedéckt, doch etwas wirmer als friiher.
Seit seiner Aufnahme in das Hospital hat der Kranke.
weder gebrochen noch purgirt; er fiihlt sich triige
und schlifrig. Er wurde mit Decken wohl zugedeckt,
und so liessen wir ihn ruhig liegen. Er sclilief den
grossten Theil der Nacht hindurch, und es trat
weder Erbrechen noch Purgiren ein,

Den 98sten. — Der Puls ist viel besser und
kriftiger geworden, doch ist er noch immer unregel-
miissig und ungleich; er macht 80 Schlige in der
Minute. . Die Zunge ist etwas weiss belegt; grosse -
VViistheit des Kopfes. Es wurden vier und zwanzig
Blutegel an den Nacken gesetzt, so nahe an den
unteren Theil des Schidels als mdiglich, und sogleich
drei Unzen von der Mixtura purgans gegeben.

Abends. — Die Blutegel haben gehdrig gesogen,

= und der Kranke hat zwei reichliche Stuhlgjiinge ge-
habt. ‘Der Kopf ist sehr erleichtert, und der Kranke
fithlt sich iiberhaupt viel besser. Er soll beim
Schlafengehn folgendes DMittel nehmen:

A K Calomel. gr. x.
Conf. Rosar. q. s.
- F. pili

Den %9sten. — Der Kranke klagt iiber iatnen
last:gen Schmerz oben anf dem Kopfe, und zwar ist
dieser Schmerz auf eine Stelle von der Grosse eines

f
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Shilling’s beschriinkt. Es wurden sogleich drei Blut-
egel an diese Stelle gesetzt, und die abfiihrende
Armnﬂ wiederholt. # :
; Abends. — Die Blutegel I}'ﬂ}en zwei und eine
halbe Unze Blut entzogen, und der Schmerz ist ganz
beseitigt; der Krﬂnke fiihlt sich in jeder Hinhsicht
besser. S gl

Die Calomel-Pille wurde wiederholt.

Den 30sten. — Der Knanke hat iiber nichts zu
klagen, und fiihlt sich ganz wohl

Lhe abfiihrende Arznei wurde w iederholt.

Den 3lsten, — Der Kranke ist wieder dienst-
fahig. TY i - iy !

Fu r:jze};nrer Fall,

Den 26sten Mai 1819. — DMootamah, eine Einge-
borene von achtzehn Jahren, die Frau eines Soldaten
vom 8isten Ilegimente, wurde ungefihr um sieben
Uhr Abends in das General-Hospital gebracht. Sie
klagte ' iiber quiilenden Schmerz und ein Gefiilil von
Brernen in der Nabelgegend und in dem wunteren |
Theile des Leibes; sie hatte Magenkrampf, und spie
und brach hiiufig eine wissrige TIliissigkeit aus, auch
hatte sie hiufige Stuhlausleerungen von derselben
Beschaffenheit, mit heftigen Schmerzen und Zusam-
menziehung des Unterleibes; die Haut ist kalt und
mit klebrigem Schweisse bedeckt; der Puls klein und
schleppend. - Die Kranke fiirchtet sehr zu sterben.
Es syurde  sogleich eine Vene geofinet, aber nur
wenige Trﬂpfen klebrwen, schwarzen Blutes kamen
hervor; der Arm wurde nun in warmes VVasser
gelegt, und bald fing das Blut an gehdrig zu fliessen.
Es wurden vier und zwanzig Unzen entzogenj; nach
und nach verlor sich die zahe, dicke Beschaffenheit
des Blutes, und es wurde heller und fliissiger. VViih-
rend das Blut floss fiihlte die Kranke Erleichterung,

A
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und als vier und zwanzig Unzen entzogen waren
wurde der Puls wieder fiihlbar, voll und weich,
aber die Kranke klagte durchaus nicht iiber Schmerz,
und verlangte zu essen. Es wurde ihr eine Opium-
Mixtur geﬂ‘PbFn, wonach siec vier Stunden lang
schlief; sie erwachte frei von aller Beschwerde,

Den 27sten. — Die Kranke bekam Ol. Ricini %jj
mit etwas Aq. Menthae; das Mittel wirkte gehorig,
und die Kranke wurde am Abend als véllig herge-
stellt entlassen 99).

‘- Sechszehnter Fall,

Den 27sten Mai 1819. — Mooto, ein Eingebore-
ner, der im General-Hospitale mit dem Verbinden
der Kranken beauftragt war, wurde am Morgen
des genannten Tages, wiihrend er sein Geschift im
Hospitale verrichtete, von den Symptomen - der
spasmodischen Cholera befallen, Es wurde sogleich
ein Aderlass von etwa zwei und zwanzig Unzen
angestellt, eine Opium-Mixtur gegeben, und nach
Verlauf von zwei Stunden war er vollkommen
wohl. |

Siebenzehnter Fall,

Den 1isten Junius 1819. —  S. Sparling, eine
gesunde Frau wvon magerem Kdrperbau, sechs und
dreissig Jahre alt, die wegen eines Beingeschiwiires
im General - Hospitale war, bekam am Morgen des
angegebenen Tages etwa um halb zehn Uhr heftige,
krampf hafte Schmerzen im wunteren Theile des
Leibes und in den 6 Beinen, und war mit kaltem,
Llebrigem Schweisse bedeckt. “Die Zunge war rauh
und weiss, — nicht trocken; kleiner, frequenter,

35y Diese Fran wurﬂe hichstens zehn Minuten nach dem
ersten Anfalle in das Hospilal gebracht, :
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~sehr weicher Puls; Erbrechen und Purgiren einer

wissriren Fliissigkeit; zuriick gesunkene Augen,
und in den GESmhtszugEn ein ﬂusdruck von grosser

_Angst und Furcht. Ich sah die Kranke zehn

Minuten vor zehn Uhr, und liess sugl*emh einen
Aderlass anstellen und folgende Arznei gehen.
K Tinct. Opii. '
Sp. Aeth. Vitr. aa, 5]
Aq. Cmnam
Aq. purae aa 3j
- M. f. haust.

Als die Vene geiffnet war wollte das Blut nicht
fliessen, es war schwarz, klebrig, und kam nur
tropfenweise hervor; durch Reiben brachté man es
mehr zum Fliessen, und so bald es eine Zeit lang
am Arme herab geflossen war sagte die Kranke sie
fithle, dass es ihr gut thue. Als sechszehn Unzen
entzogén waren lkehrten die Kridmpfe zuriick, und
S0 lange sie dauerten, — ndmlich nur ein bis zwei
Minuten lang, — horte das Blaut auf zu fliessen.
VViihrend dieser Zeit hatte ein Coagulum die Oefl:
nung in der Vene verstopft; nachdem- es entfernt
war wurden noch sechszehn Unzen Blut entzogen,
wonach sie Erleichterung fiithlte; sie hatte weder
eine Anwandlung von Ohnmacht noch Uebelkeit,
obwohl sie mit kaltem Schweisse bedeckt war,
sondern als das Blut am Armée herabfloss sagte sie,
dass sié sich sehr erleiclitert fithle. Um diese Zeit
fing das Blut an sich zu veréindern: es war nicht
mehr so dick und klebrig, sondern es wurde heller

- ung fliissiger, und nun liessen wir noch sechs

Unszen mehr herausfliessen ehe der Arm verhunﬂen

wrrde. el
Halb el!f Uhr, = Die Krimpfe in den Beinen

)

-
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und Fiissen daueren noch immer fort, doch sind sie
keineswegs mehr so heftig als frither; der Puls ist
weicher und voller, und macht 96 Schlige in der
 Minute. Die Kranke klagt iiber leftigen Schmerz
und krampfhafies Kneifen in dem wunteren Theile
des Leibes. Gl

Die Extremititen wurden mit Spir. Terebinth,
tiichtig gerieben, und Flaschen mit heissem VVasser
an die Fusssohlen gelegt. Ferner soll so bald als
moglich ein auf gewdhnliche Art bereitetes Kly-
stier von drei Unzen mit Tinct. Opii 3jj gegeben
werden.
_ Halb zwolf Uhr. — -Die Kranke ist in jeder
Hinsicht viel besser; sie ist frei von Schmerz und
von Krampfen, ihr Kopf ist ganz erleichtert; kalte,
klebrige Haut; trockene, sehr weisse Zunge;
starker Durst; schneller, hirtlicher Puls von
106 Schlagen. . :

' Die Kranke bekam von Zeit zu ¥eit ein wenig
schwachen Branntwein mit VWasser, und alle zwe:
bis drei Stunden einen Essliffel voll von folgender
~Arznei:

R  Mixt. Camph. 5vj
Spir. Aether, nitros. 3jj
Aq. Ammon. 3j
M.

Drei Uhr Nachmitiegs, — Die Kriampfe sind
nicht wieder eingetreten, aber die Kranke klagt
ither einen schneidenden Schmerz in der Regio
epigastrica und um den Nabel herum. '

Es wurden sogleich acht Blutegel auf die
schmerzhafte Stelle gesetzt, umd mit der Mixtur
fortgefahren. |

Fiinf Uhr. — Die Blutegel haben gehirig ge-

i 12
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sogen, der Schmerz ist bedentend vermindert, die
Haut ist warm, aber klebrig. Da der Durst fort-
dauerte so wurde von Zeit zu Zeit wa:mea Congee-

‘Wasser gereicht.
Sechs Uhr. — D:e Kranke klagt sehr .iiber

heftigen Schmerz an einer umschriebenen Stelle oben.

anf dem Kopfe, iiber Schwere und Druck am un-
teren Theile des Kopfes, iiber ein Gefiihl’' von
Spannung iiber den ganzen Kopf, und iiber unvull-
kommenes Sehen.

Der Kopf wurde segleich rasirt und fiinf Blut-
egel auf die schmerzhafte Stelle gesetzt; eben so
viel an den unteren Theil des Kopfes. Sie sogen
sehr stark, und die Schmerzen wurden dadurch ganz
beseitigt.

Neun Uhr Abends. — Die Kranke fiihlt sich
ganz leicht; der Durst ist weniger heftig; Puls 102;
feuchte Haut. Die Kranke hat durchﬂus I{eme
Schmerzen, ist aber seit dem Morgen nicht zu
Stuhle gewesen. Verordnet wurde: -

K Calomel. gr. x.
Opii puri gr. j
F. pil. statim sumenda.
Sie wurde zu Bette gebracht, wohl zugedeckt,

und bekam zwei VWichter. "
Zwer Uhr Morgens. — | Die Kranke hat eine

sehr gute, durch nichts gestorte Nacht gehabt; 1

wihrend derselben hatte sie einmal Drang zum
Stuhlgange, kam aber nicht dazu; sie ist ganz frei
von Krimpfen; die Zunge ist dick belegt und weiss;

Puls 90; Haut feucht und warm; der Kopf ist leicht

und frei; der Schmerz oben auf dem Kopfe und am
unteren Theile des Schadels, woriiber sie frither

klagte, ist durch die Blutegel ginzlich beseitigt.
Verordnet wurde: ;

il i . =

—— =
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B Ol Ricini 3jj
Aq. Menth. pip. 5jf%
L ML

Dieses wurde nu*lemh gegeben, und ﬂusserdem
ein auf gewdhnliche Art berecitetes Klystier.

Zwolf Uhr Mittegs, — Es erfolgte eine reichliche
Stuhlausleerung; die Masse sah gelb aus. Die Zunge
ist noch immer weiss und trocken. Verordnet wurde:

R Mixt. salin. febrifug. 4jj
Aq. Ammon. 3{
Sp. Aether. nitros. 5jj
M.

Mle drei bis wvier Stunden sollen zwei Uﬂzen
von dieser Mixtur genommen werden.

Fiinf Uhr, — Puls 120 und sehr schnell; die
Haut hat die natiirliche Temperatur. = Die Kranke
hat durchaus keine Schmerzen, ist vier Mal zu
Stuhle gewesen, und hat das letzte Mal dunkel ge-
firbten Schleim ausgeleert; die Zunge ist reiner, der
Durst nur unbedeutend.

Die Mixtur wurde fortgesetzt, auch die Calomel-
Pillen wiederholt; ausserdem wurdp etwas Arrow-
Root gegeben,

Den Sten Julius. — Die Kranke hat eine sehr
gute Nacht gehabt, klagt durchaus mnicht iiber
Schmerz; das Calomel hat auf den Darmkanal ge-
| wirkt, und eine sehr dunkel gefiirbte, schleimige
| .&usleerung zu VVege gebracht; kleiner Puls; warme
Haut; reine und feuc:hte Zunge,

- Die Oelmixtur und das Klystier wurden wieder-
| holt, die Mixt. salin. frebrifug. wurde forigesetzt.

~ Abends, — Die Mittel haben gehirig gewirkt;
die Zunge ist rein, der Puls gut. ;



180

Bis zam 5ten nahm die Kranke noch alle Abend
"alomel, und alle Morgen die Abfuhrun,g dann.war
sie vollig hergestellt.

Aot iebhnrer Wold.

VWilliam Wilson, Pensionair der achtbaren Com-
' pagnie, vierzig Jahre alt, war seit einiger Zeit als
Augenkranker im General - Hospitale. '

Den 10ten Junius 1819 um halb vier Uhr Morgens
bekam er Erbrechen, Purﬂ*lrﬂn, heftigen Schmerz,
ein Gefiihl von Brennen in der Nabelgegend und all-
Hﬂ’ememe Krimpfe; die Bauchmuskeln zogen sich ganz
~ mach dem Riickgrate zuriick. Die Haut war kalt,
der Puls klein, das Gesmht mit grossen SCIIWEISE-
tropfen bedeckt. :

Es 'wurden sogleich zwei und dreissig- Unzen
Blut entzogen, und folgende Arznei gegeben:

B Tinct. Opii.
~ Sp. Aether. Vitr. aa 3j
Migt. Camph. %j
M. f. haustus.

Halb acht. Uhr Morgens. — Die Krimpfe sind -
ganzlich beseitigt; der Kranke hat weder Erbrechen
noch Purgiren, die Haut ist fortwidhrend kalt und
mit kaltem Schweisse bedeckt. Er klagt noch immer
iiber hefligen Schmerz in der Nabelgegend, ist aber,
wie er sich ausdriickt ,,im Himmel in Vergleichung
mit seinecin fritheren Zustande.® — Triger Puls.

Es wurden achtzehn BIutEﬂ‘el auf die Nabel-
gegend gesetzt, die Awznei wnederlmlt und ein
Enemia anodynum mit Camphor gegeben.

- Halb zwolf Uhr. — Die Blutegel sind abgefallen
und der Schmerz ist sehr gemindert. Der Puls ist
schnell, aber weich und voll; die Zunge rauh. Der
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Kranke hat iibrigens weder Erbrechen noch Pur-
giren. /" [ Sl

Zwolf Uhr. — Der Puls ist viel besser geworden,
aber der Schmerz im Leibe ist mit grosser Ieftig-
keit zuriickgekehrt. '

Es wurde ein grosses Blasenpflaster iiber den
ganzen Unterleib gelegt. :

Fiinf Uhr Nachmittags. — Das Blasenpflaster
hat gut gezogen, und der Kranke ist ganz frei von
Schmerz. Die Zunge ist rauh und weiss, aber feucht.
Erbrechen und Purg:ren ist nicht Erfﬂlﬂ"l! Puls von
98 Schligen, weich und gut.

_Es soll von Zeit zu ZJE!t warmes Congee-VVasser
zum Getrink gereicht werden, und jetzt nimmt der
Kranke folgendes Mittel: ’

- K Calomel. gr. xx.
Opii gr. jj
M. f. pil.

Ich glaube den Kranken jetzt ausser aller Ge-
fahr, :

Den 11ten Junius. — Er hat eine sehr gute
Nacht geliabt; der Puls ist gut, die Zunge weniger
rauh; der Kranke ist frei von Schmerz, hat aber
noch Feinen Stuhlgang gehabt. — Er bekam folgen-
des Mittel: 2335

‘K OL Ricini 5jj
Aq. Menthae pip. 3jj
/ Tinct. Opii minima xxx.
M. f. haustus. :

Dies bewirkte eine reichliche Stuhlausleerung; -
die Masse war ganz natiirlich und mit etwas
Schleim vermischt. Der Kranke hat durchaus keinen

L
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Schmerz: der Puls ist. regelmiissig, dw Zung& rein
und feucht, die Haut kiihl,

Beim Schlafengehn wurde folgende Arznei ge-
geben : ;

K Elix. paregor. 3jjj
Aq. Ammon., minima Xx.
Sp. Aether. nitros. 3j
Aq. Menthae pip. 3jf5.
M. f, haustus.

Den 19:&:: —  Puls gut; Haut et.was bleich;
kein Appetit; am Morgen erfolgte eine gute Stuhl-
ausleerung, Verordnet wurde:
¢ Infus. amar. compos. 3jf x

Tinct. Sennae.

Tinct. Cardamom. aa 5jjj

Ag. Ammon. minima XXX, . 1

M. f. haustus. - 4

DIESES Mittel nahm der Kranke alle Morgen und
alle Abend bis zum 15ten, wo er vollkommen hern*e~ ?
stellt war.

Ne.urz‘zehnter Fall. .

James Farral vom 18ten koniglichen leichten
Dragoner Regimente, sechs und zwanzig Jahre alt,
bekam am 19ten Junius um acht Uhr Abends Er-
~ brechen und Purgiren, allgemeine Krimpfe und |
ﬂlege-ldﬁ Schmerzen im ganzen Kdirper, weshalb ihm |
in den Barracken etwas Ol. Ricini und Laudanum
gegeben wurde. Indessen um zehn Uhr Abends |
wurden die Krimpfe im Magen, in den Beinen und
Armen, im Gesichte und isn dem Unterkiefer ausser- ,f
ordentlich heftig; der Kranke wurde deshalb nach

A
|
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dem General-Hospitale geschickt, wo er elwa um
eilf Uhr ankam. Die Krimpfe waren Dbei seincr
Aufnahme sehr heftig, der Puls war trige und klein,
aber offenbar unterdriickt, die Haut war kall, doch
 nicht so sehr als es in diesem Stadium der Krank-
heit gewdohnlich der Fall ist.

'.Es wurde sogleich ein Aderlass von acht und
- dreissig Unzen angestellt, und das Blut floss in einem
starken Strahle. Die Beine und der Rumpf wurden
mit Spir. Terebinth. eingerieben, und Flaschen mit
heissem VVasser an die Iusssohlen und zwischen die
Oberschenkel gelegt.

Halb zwilf Uhr Morgens. — Der Kranke fiihlt
sich viel besser. Die Einreibungen wurden fort-
gesetat; ausserdem wurde Calomel. gr. xx und Opii
gr. jj gegeben. :

Zwa{f Uhr. — Die Krampfe waren mit grosser
Heftigkeit zuriickgekehrt; jeder Muskel des Kiorpers
war hart wie ein Bretit, und der Kranke schrie sehr .
heftig vor Schmerz im Magen; der Puls war klein
aber nicht hiirtlich.

Is wurden sogleich fiinf und zwanzig' Blutegel
“auf die Magengegend gesctzt, und fulgen{h, Arznei

gegeben :

B; Tinet. Opii. -
Spir. Aether. Vitr. aa 3j g
Aq. purae 3j
M. f. haustus.

Mit den Einreibungen wvon Spir. Terebinth. und
dem Anlegen von Flaschcn mit he:ssem Wasser wird
fﬂrtgefaln en. :

Halb etn Uhr. — Der Schmerz und die Krimpfe
daueren fort; nur zwdolf Blutegel haben in der Regio
epigastrica angefasst.
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Die Arsnei wurde wiederholt, und von Zeit zu
Zeit etwas, heisser Branntwein mit Vasser gegeben.
Ein Uhr. — Keine 'Vemnderung — _Es wurden
fiinf Blutegel an die Schlifen gesetat, und. von Zeit
zu Zeil warmes Fune‘ee VVasser mit Branntwem ge-
geben. . ' .
- Halb zwei Uf.:,r. —  Der Schn}erﬁ und t’_lie Krim-
pfe haben sich gelegt, aber der Kranke heﬂaét sich
‘liber ein Gefiihl von grosser Kiilte. v
Es wurde folgende Arznei gegeben:
| = - :
‘R Aq. Ammon. minima L.
Aq. purae 3j
M. f. haustus.

Zwer Uhr Morgens, — Der Kranke fiihlt sich
jetzt in jeder Hinsicht erleichtert, und ist einge-
scHlafen, ' R e :

Drei Uhr. — Der Kranke klagt iiber Verwirrung
der Gedanken, und iiber Kopfweh. Der Puls ist
viel besser gewurden

Es wurden zwdlf Blutegel an den Nacken ge-
setzt, und die Calomel-Pillen wiederholt.

ﬂen Q0sten Junius, fiinf Uhr Morgens. — Alle
Blutegel haben gehdrig gesogen, und mehr als dreissig
Unzen Blut sind im Ganzen dadurch entleert. Der

Kranke hat weder gebrochen noch purgirt; die |

Krimpfe und die Verwirrung des Geistes sind vnll-
kommen besmt:gt. -

Es wurde ein auf gewdéhnliche Art Tmrmtetes
Klystier gegeben. Von Zeit zu Zeit wurde Congee-
VVasser t anch el Arrow -Root gereicht, iibri-
gens weiter nichts den ganzen Tag iiber, und der
Kranke blieb fortwihrend frei von Schmerz und
Beschwerde. Das Klystier wirkte nur wenig. Beim
Schlafengehn bekam -der Kranke folgende Pille:



® Calomel. gr. xx.
Opii puri gr. jj
M. f. pil.

Den 21sten. —  Der Kranke hal eine gute
Nacht gehabt, und fithlt nirgend Schmerz als in der
Lendengegend; die Zunge ist rein; Stuhlgang ist
nicht erfolgt. '

Es wurde sogleich ein Enema purgans gegeben,
und ausserdem folgende Arznei:

K Ol Ricini 3jjj
Aq. Menth. pip. %jj
o M. f. haustus,

Abends. — Das Klystier hat gewirkt; es ist
etwas ficulente  Masse ausgeleert, nachdem der
Kranke vorher bedeutendes Leibkneifen gehabt hatte.
‘Ganz regelmissiger Puls von 78 Schligen. '

‘Der Kranke soll beim Schlafengehn abermals die
Calomel - Pille nehmen, wund alle vier Stunden ein
kleines VWeinglas voll von folgender Mixtur:

K Mixt. salin. febrifug. 4;j
Aq. Ammon, minima LX. -
Spir. Aether. nitros. 3jj
Tinct. Opii camph. 3j
LAY M.
Den 29sten. — Der Kranke befindet sich heute
Morgen ganz wohl; der Puls ist gut, 78 in der
Minute. Stuhlgang ist nicht erfolgt.
Es wurden drei Unzen von der Mixtura purgans
gegeben. _
Abends, — Der Kranke fiihlte sich am Morgen
so wohl, dass er den ganzen Tag iiber umher
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gegangen ist.  Diesen Abend filhlt er Schwindel
und Leibschmerz; = der Puls ist schnell und elwas
hart; die abfiithrende Arznm hat nur sehr wﬂmg ge-
wirkt. ' {

~ Es wurden sﬂdmch acht und zwanzig Blutegel
an den unteren Tllﬁﬂ des Kopfes gesetzt, ein Enema
‘purgans gegeben, Fomentationen auf den Unterleib
gemacht, und die Calomel-Pillen wiederholt,

Den 23sten. — Die Blutegel brachten Irleich-
terung des Kopfes hervor sobald sie nur anfingen zu
- saugen, und der Kranke hailte cine ziemlich gute
Nacht. Puls von 86 Schligen, regelmissig, voll und
weich; Zunge schmulzig. Ungefihr um fiinf Uhr
Morgens nahm der Kranke eine Dosis von der ab-
fithrenden Arznei, jedoch hat sie nicht gewirkt.

Is wurde sogleich ein Klystier gegeben, wund
 alle drei bis vier Stunden ein Essloffel voll vun fol-

gender Arznei: -

K Wixt: Camph. $ifs
Spir. Aether. nitros. 3jj
Aq. Ammon, minima XXXx.

M.

Abends, — Der Kranke hat den. Tag iiber

mehrere Male abgefiihrt, und eine dunkelgriine,
schwarze,' klebrige, zihe Massc ausgeleert,. Er ast-
frei von allem Schmerz. Die Arznei wird fort-
geselzt. | F i
Den 4sten, — Der Kranke befindet sich heute
Morgen sehr gut, nur hat er Schmerz in der Lenden-
gegend.. .
Is wurde ein warmer Umschlag auf den unteren
Theil des Riickgrats gelegt; ausserdem wurde die
Mixtur fortgesetzt, und die Abfiihrung wiederholt.
Diese Behandlung dauerte regelmissig fort bis zum
28sten, wo der Kranke vdéllig hergestellt war.

e
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Zwanzigster Fall.
Mary Cramer, die Frau eines Soldaten vom drei-
- zehnten Dragoner Regimente, kiirzlich aus Lngland
anﬂ*ekummen, wurde am 20sten Junius 1319 ungefiihr
‘um acht Uhr Abends in das General - Huspxtal auf-
genommen. - ~

Sie hatte etwa vor einer Stunde in den Bar-
racken Erbrechen und heftige Krdmpfe im Magen
und in den Gedirmen bekommen, hatte auch zwei
Mal purgirt, und die ausgeleerte Masse, sowohi aus
dem Magen als aus den Gedirmen, hatte in einer
weissen, wissrigen, flockigen Fliissigkeit bestanden.
Die ‘Krﬂnke ist sehr unruhig, und klagt iiber hef-
tigen Durst. In den Barracken hatte sie nur etwas
Branntwein und VVasser bekommen, und wurde in
dem angegebenen Zustande in das General-Hospital
gebracht.

Es wurde sogleich ein Aderlass von acht wund
zwanzig Unzen am Arme angestellt, wonach sie sich
etwas erleichtert fithlte; aber das Erbrechen und die
Krampfe im Magen aind in den Beinen dauerten, noch
immer fort. d

Die Beine wurden mit Spir. Tcrchmth. emger;e-
ben, achtzehn Blutegel auf die Magengegend gesetzt,
ein Klystier mit Gpmm und Camphor gegeben, und
- ausserdem folgende ﬂrzne:.

K. Tinct. Opii.
Spir. Aether. Vitr, aa 3j
Mixt. Camph. 3j :
M. f. haust.

«  Zehn Uhr Abends. — Die Kranke hat die Arznei
sogleich wieder ausgebrochen,, das Klystier aber bei
sich behalten; die Blutegel scheinen gut zu saugen;
die Kriampfe in den Bemim sind sehr gemindert,

uy
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" auch bat sie viel weniger Schmerz im Magen. Es .
wurden folgende Pillen gwehcn

B Calomel. gr. xx.
: Opii puri gr. jj
V' 4he M pal

filf Uhro — ' Die Kranke ist ganz frei von
Schmerz und Krampf; der Puls ist weich und gut;
die Blutegel haben gut gesogen, und sie hat Neigung

zum Schlafe.
Den 21sten. — Die Kranke hat die ganze— Nacht

hindurch gut geschlafen; der Puls ist-gul; die Zunge
ziemlich weiss und rauh. Die Kranke fiihlt etwas
Schmerz und Schwere im Kﬂpfe ist ~empfindlich
gegen das Licht, hat aber im Magen und in den
Bemen weder Krampf noch Schmerz. |

 +Es wurden sogleich zwélf Blutegel an den Nacken
geselzt, ein erdffnendes Klystier gegeben, und ausser-
: ﬂem folgende Arznei:

-

K, Ol Ricini,
v Aq. Menthae plp aa 311
Tinct. Opii minima xx.

M. £, haust

. Abends. — Die BIutegel hahEn den Kopf auf-
fallend erleichtert, und die Kranke befindet sich in
jeder Hinsicht besser, obgleich die Ahﬁihrung nur
sehr wenig gewirkt hat.

Die’ Calomel -Pille wurde wledErhnlt

Den 92sten. — Die Kranke ist frei von allem-
Schmerz; wihrend der Nacht ist sehr reichliche
Stuhlausleerung erfolgt, und die Arznei wirkt noch
fort; feuchte Haut; voller, aber weicher und schwa-
cher Puls. A
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: ‘Es wurde etwas Arrow-Root mit Wein gegeben,
und alle zwei bis drei Stunden zwei Essléffel voll
von folgender Mixtur:

+ K  Mixt. Camph. 3vj
Aq. Ammon. minima xxx.
Elix. paregor. 3j
LAt Confect. aromat. 3j

. Abends. — Die Kranke fiihlt sich in jeder Hin-
sicht besser. Sie bekémmt keine Arznei.

Den 93sten. — Puls 74, nicht stark, aber doch
ziemlich gut. Die Kranke hatte wihrend der Nacht
Leibkneifen, aber keinen Stuhlgang; sie ist frei von
allem Schmerz, sowohl im K{:tpfe als im Magen.

Sie bekémmt Arrow-Root wie vorher; auswrdem
wurde ein, auf gewdhnliche Art here;tﬁtes, KI},rsl:ler
gegeben und folgende Arznei: '

K Ol Ricini §jj
* - Tinct. Opii minima xx.
Aq. Menth. pip. 5jj
. M. f. haustus.

Abends. — Sie hatte reichlich Stuhlgang sehabt,
und eine dunkelgriine Masse ausgeleert. Die Kranke
ist. viel stdrker, wund fithlt sich in' jeder Hinsicht
hesser. : ;
Beim Schlafwgehn soll sie ein Anodynum neh-
men. 3
. Den Qsten. — Die Kranke hat eine ziemlich
gnte Nacht gehabt' die Zunge ist weiss und rauh,
_.«dler Puls ist stiirker und Ft“as schnell. Die Kranke
fithlt etwas Verwirrung der Gedanken, hat aber
durchaus keinen Schmerz.
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Es wurde ein Blasenpilaster auf den Na.cken ge-
legt, nnd das Oleum Ricini wiederholt.

. Abends. —  Die Kranke hat seit dem Morgen
mehrere reichliche Stuhlausleerungen gehabt; das
Blasenpflaster hat gut gezogen, der Kopf ist sehr
erleichtert, die Haut kiihl, die Zunge noch immer
schmutzig, der Puls klein; aber die Kranke ist frei

~von Schmerz und Beschwerde.

Beim Schlafengehn bekam sie folgende Pille:

3 (‘alomf-l gr. wjjj‘
il | Opii puri gr. j
S A 8
M. f. pil.

Frith Morgens wurden Ol Ricini 3jj gegeben.

Den 25sten, — Das Oel hat sehr gut gewirkt.
Die Kranke fiihlt sich schwach, ist aber in jeder
Hinsicht'gebessert und hat Appetit. Sie erholte sich
von jetzt an schmell, und bedurfte weiter keine
Arznei als zuweilen eine Abfithrung bis zum 20sten,
WO sie vul]kummen hergestellt war.

.Ein; und zwanzigster Fall,

William Brian, vom 13ten kiniglichen Dragoner
Regimente, bekam in den Barracken am 22sten
Junius 1819 etwa um fiinf Uhr Nachmittags Purgiren
und Lrbrechen einer wiissrigen Fliissigkeit, heftige
Krimpfe im Magen und in den Gedirmen, und alle
gewohnlichen Symptome der epidemischen Cholera.

' Er wurde von dem Assistent-VVundarzte des Regi-

ments tiichtig zur Ader gelassen, und das Erhrechen,;
Purgiren, die Kriimpfe u. s. w. horten auf ein Mal
anf. — Gegen acht Uhr Abends wurde er in das
General - Iluspﬂtal gehracht, und Llﬂgte iiber grossen
Schmerz und Bedriickung in der Rewm epigastrica.
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il

Es wﬁrden’ sogleich fiinf und sr:w:anzig Blutegel
angesetzt und folgende Pillen gegeben:
Iy Calomel. gr. xx.
Opii puri gr. jj
M. f. pil.

T

Den 23sten. — Der Kranke hat eine ruhige
Nacht gehabt; die Blutegel sind lange sitzen ge-
bliechen; der Schmerz in der Regio epigasirica ist
gemindert, doch tritt er von Zeit zu Zieit wieder
ein. Der Kranke klagt iiber Brustbeklemmung und
Respirationsbeschwerde, Puls von 64 Schligen; der
Kopf ist frei. '

- Es wurden acht Blutegel auf das rechte Hypo-
chondrium gesetzt, und zwanzig zwischen die Rippen,
vom Riickgrate an bis zum Sternum, ausserdem
wurde ein erdffnendes Klystier gegeben.

Abends. — Das Klystier hat gewirkt,' und es ist
eine bedeutende Menge von krankhafter, schwarzer
Masse ausgeleert. Der Kranke hat seitdem fast
_ immer geschlafen; die Blutegel haben reichlich ge- .
sogen und sehr viel Erleichternng_ gebracht; die
Brustbeklemmung ist voriiber,
~ Vor Schlafengehn bekam der Kranke folgende
Pillen: :

K Calomel. gr, xx.
: Opii puri gr. jj
» M. f. pil.

Den Qisten, —- Der Kranke sagt, er fiihle sich
wie im [HHimmel; er hat durchans keinen Schmersz
eoder Beschwerde. Puls 72, weich und regelmiissig,
aber die Zunge ist etwas rauh.

Es wurde folgénde Arznei gegeben:
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" B Mixt. purg. %}'ji
Ol, Menthae pip. minima ]]]
- M. f. haustus.

| Ausserdem . soll der Kranke alle zwei bis drei
Stunden ein Glas voll von folgender Mischung
trinken :

B Mixt. salin. febrifug. 4j -

Aq. Ammon. 3j 3
Vin, Antim. 3§ -
M.

i

Abends, — Der Kranke befindet sich vollkommen
gat, und hat gehirig Oeffnung gehabt. — Er genas
ohne ferner andere Arznei zu- neh*mcn als dann und

wann eine Abfiihrung,

Zwet uﬁr.zd' zwanzigster Fall.

Anna Collingwood, zum 13ten kéniglichen Dra-
goner Regimente gehirend, kiirzlich von England -
angekommen, +wurde in den Barracken am 23sten
Junius 1819 um halb drei Uhr Nachmittags von den
‘gewdihnlichen Symptomen der epidemischen Cholera
befallen, und in das General-Hospital geschickt, wo
sie um drei Uhr Nachmittags ankam. Sie hatte’
etwas 'Branntweip bekommen ehe sie die Barracken
verliess; dies war alles iyas fiir sie geschehn war.
Sie Llagte iiber leftigen Schmerz .und ein Gefiihl
von Brennen in der Regiv epigasirica gnnd in der
Herzgrube;, und hatte Krimpfe in den Extremititen.
Die Haut war kalt, und der ganze Kdérper mit
klebrigem Schweisse bedeckt; der Fuls war schnell
und fﬂdﬁﬂfﬂl‘mlb. ' ,

s wurde sogleich ein Aderl von sechs und
zwanzig Unzen am Arme angestellt, die Extremi-
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titen und die Regio epigastrica wurden mit Spir,

‘ Terebinth. gerieben. Die Kranke wurde dann in |

warme Decken wohl eingehiillt, und bekam folgende

* Arznei:

R Tinct. Opii
Spir. Aether. sulph. aa 3j
Mixt. Camph. 3j
M. f. haust.

Halb vier Uhr, — Nach der Blutentziehung
haben = die Krimpfe sogleich nachgelasseny die
Kranke fiihlt sich im Ganzen besser, aber der Puls
ist hochst klein und frequent; sie hat grosse Nei-
gtmg zum Schlafe, und man lisst sie schlafen,

Zehn Uhr Abends. — Die Kranke hat bis jetzt
gcsﬂhlafe:l, ohne dass Schmerz oder Krimpfe wieder
eingetreten sind. Sie bekam folgende Pillen:

K Calomel. gr. xx.
i Opii puri gr. jj
. Syr. q.-s.
M. f. pil.

Den 90sten. — Die Kranke klagt heute Morgen

“iiber grossen Durst; die Zunge ist weiss und rauh;

Stuhlgang ist nicht erfolgt, aber die Kranke hat
weder Kopfweh noch Mﬂﬂ'enbﬂschﬁﬂrdﬁ Puals 76,
etwas unregelmissig. -

~ 8ie bekam folgende Arznei: o

B OL Ricini %jj
Tinct. Opii minima ¥x.
Aq. Menthae pip. 3jj
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- Ausserdem: soll sie alle drei Stunden ein VWein-
glas voll von folgender Mixtur nehmen: -

/

R Mixt. salin. febrifug, 4jj
Aq. Ammon. minima xxx, -
Spir. Aether, nitros. 3jj. ey
Tart. stibiat. gr. jj '

Abends, — ' Stuhlgang ist reichlich erfolgt, und
~ eine sehr dunkel griine Masse dadurch ausgeleert.
‘Die Kranke fiihlt sich sehr erleichtert.

" Die leztere Mixtur wird fortgesetzt.

- Den 30sten. —~ Die Kranke hat eine gute Nacht
gehabt, sie fiihlt sich schwach, doch sind ‘weder
Schmerz noch Krimpfe wieder eingetreten, und sie
hat eine gute Ausdiinstung. -

Die Arznei wird fortgesetzt. -

" Den 1sten Julius. — . Die Kranke hat Ver-
. stopfung, fiihlt sich aber ganz wohl :

Sie bekam wieder Ol, Ricini wie vorher; die
andere Mixtur wurde fortgesetzt. —  Sie besserte
sich von jetzt an fortwihrend, und wurde am Sten
Julius vollkommen hergestellt. aus dem Hospitale
entlassen. :

Dret und zwanzigster Fall.

P. M'Kennah, vom dreizehnten kénigl, Dragoner
Regimente, erst so eben aus England angekommen,
wurde am 23sten Junius 1819 um neun: Uhr Abesnds
in das General-Hospital aufgenommen. Er hatte
heftice Schmerzen und Krimpfe im Magen und in
den E\:h’ﬂﬂlitiitim,' schrie fiirchterlich, wund der
Schmerz in der Gegend des Magens, des Colen
transversum und des Diaphragma’s wurde bei dem
leisesten Drucke unertriiglich. Er hatte einen lang-



195

éamen, kleinen Puls, kalte, mit Schweiss bedeckte
Haut, und alle iibrigen gewdhnlichern Symptome der
epidemischen Cholera, Er war etwa eine Stunde

‘vor seiner Aufnahme in das Hospital von der Krank-

heit ergriffen.
Es wurde sogleich ein Aderlass von zwei und

‘vierzig Unzen am Arme angestellt und folgende

Arznei gegeben: 2
R Tinct. Opii ;
Spir. Aeth. Vitr, aa 3j
Mixt, Camph. 3j
-M. f. haustus.

. Halb zehn Uhr Abends. — Wihrend das Blut
floss fiihlte der Kranke Erleichterung; der Schmerz
im Magen ist jetzt zuriickgekehrt, und wiihrend der
Krimpfe ist der Puls kaum fiihlbar.

Die Brust und die Regio epigastrica wurden mit

~ Spir. Terebinth. tiichtig gerieben, und nachher ein

grosser Sinapismus iiber den ganzen Unterleib gelegt.
Ausserdem bekam der Kranke Calomel. gr. xx. und
Opii gr. jj.

Zehn Uhr. — Der Puls ist stirker gewwden,
und der Schmerz gemindert. :

- Die Mixtur wurdn wiederholt, und die Lmrmhung
fortgesetzt. '

‘Halb eilf Uhr, ~— Der Kranke schlift fest. A4

Eilf Uhr, — Der Kranke schlift noch immer,
athmet aber freier und leichter. _

Fiinf Uhr Morgens. — Der Kranke hat die ganze
Nacht hindurch geschlafen; Puls 112, und unter-
driickt; Zunge weiss und rauh; heisse Haut. Der
Kranke hat durchaus keinen Schmerz, keine Respi-
ratmnsbeschwerde, auch keine Eingenommenheit des
Kopfes.
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" Bs wurde ein eréffnendes Klystier gegeben und
drei Unzen von der Mixtura purgans; den Tag iiber
soll er ein VVeinglas voll von fulgender M:sc‘lmng
trinken’:38) :h o el ol -

, B Mixt. salin. febrifug. 4j ¥
gl - Aq. Ammon. minima xxx.
Spir. Aether. nitros. 3jj ETTNET
Tart. emet. gr. jj |
= - M. : X5
Abends. — Der Kranke hat abgefiibrt; die Haut
ist feucht; Puls 843 durchaus kein Schmersz.
Beim Schlafmgclm soll der Kranke fﬂlgendﬂ

Pl“'& nehmen:

B;' Calomel. gr. xx.
Opii puri g gr. i j
- Syr. 'q. 8. - |
" M. f. pil

Mit der Mixtur wird fortgefahrem.

‘*Den 30sten, — Der Kranke hat eine gute Nacht
~ gehabt, und fiihlt nirgend Schmerz. Die Haut ist
* kiihl, die Zunge rein, der Puls 64 und schwach.

- Die Mixtura salina wurde fortgesetzt; ausserdem _
bekam der Kranke die abfithrende Arznei und von
Zieit zu Zeit etwas Arrow - Root. : ._

Es erfolgte starke Abfiihrung; die ausgelﬁerte
Masse war: dunke]grun ‘und ficulent., Der Kranke
fithlt sich matt, aber sonst ganz gut. Er bekam

'36) In diesem Falle war das aus einer Avmvent gelassene
“ Blut besouders-hell und voth, und hatte sehr wenig
Serum, Es floss anfangs trige, nachher aber reichlich,
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- noch einige Tage lang des Abends Calomel und des
Morgens ein Purgans, und wav am 5Sten Julius voll-

kommen hergestellt. “

Vier und zwanzigster Fall.

J. Horan, vom dreizehnten = konigl. Dragoner
Regimente, .sechs und zwanzig Jahre alt, wurde am
20sten Junius 1619 wm halb fitnf Uhr Nachmittags
in das General-Hospital aufgenommen. Er hatte
~alle Symptome der epidemischen Cholera: heftige
Schmerzen wnd krampfhafte Zusammenziehungen in
den Gliedern und im Magen, &ngstlichen Ausdruck
der Gesichtsziige, kalte Haut, schwachen, schleppen-
den Puls. Der Kranke war ehe er die Barracken
verliess zur Ader gelassen, doch weiss ich nicht wie
viel die Menge des gelassenen Blutes betrug. Die
Symptome waren jindessen so heftig, dass ich so-
gleich noch zwei und dreissig Unzen Blut liess;
ausserdem bekam der Kranke folgende Arznei:

B Tinct. Opii
Spir. Aether. Vitr. aa 3j
\ Mixt, Camph. 3j
M. f. haustus,

Die Magengegend und die Exitremititen wurden
mit Spir, Terebinth. tiichtig eingerieben, und nach-
her ein grosser Sinapismus auf die Regio epigastrica
gelegt; ausserdem bekam der Kranke noch Calomel.
gr. xx. und Opii gr. jj. .

Fiinf Uhr Nachmittags. — Die Haut ist wirmer,
und -der Kranke fiihlt sich besser, obgleich noch
immer von Zeit zn Zeit Magenschmerz eintritt, und
der Puls klein ist.

Der Haustus ancdynus wurde wiederholt.
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¢ Halb sechs Uhr, — Der Kranke klagt sehr iiber
Kuj}fschmerz und iiber Empﬁndlmhkmt gegen das
Licht; frequenter, fadenfurmlger Puls, heisse Haut,
heftiger Durst. . 3

. Es wurden sogleich sechszehn Blutegel an die
Schlifen gesetzt.

Sechs Uhr Abends. —  Der Kranke hat viel
weniger Schmerz, ist aber. sehr unruhig und klagt
sehr iiber Durst; ‘er ist seit seiner Aufnahme in das
Hospital noch nicht zu Stuhle gewesen, und sagt er
habe den ganzen Tag hindurch Drang dazu gefiihlt,

komme aber doch nicht dazu. —' Es wurde ein
erdfinendes Klystier gegeben.
Sieben Uhr. —  Das Klystier ist wieder abge- '

-gangen, aber ohne Fices; Der Kranke. klagt iiber
ein sehr unangenehmes Gefiithl im Kopfe, was er
nicht beschreiben kinne; Magenbeschwerdﬂ hat er
nicht. —  Das Rlystwr wurde ' wiederholt, und
ausserdem fulgendﬁ Pillen gegeben: '

K Calomel. gr. xx.
Opii puri gr. il
Syr. q. s.

M. f. pil.

Halb acht Uhr, — Mit dem letzten Klystiere
wurde eine erstaunliche Menge Koth ausgeleert; die
Haut ist heiss; der Puls hat an Stirke und an
Frequenz zugenommen; das Gefiihl im Kopfe dauert
fort, auch hért der Kranke ein Geriusch vor den
Ohren wie das Brausen des Meeres,

‘Es wurde noch ein Aderlass von vierzehn Unzen
am Arme angestellt, und das Klystier wiederholt.

Halb zehn Uhr Abends, — Seit dem letzten Be-
vichte sind noch mehrere ficulente Stuhlginge er- -
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folgt, dic ausgeleerte Masse ist krankhaft, und ibel
riechend. Die Pupillen sind sehr zusammen gezogen,
und der Kranke klagt, dass ihm das Licht unertriig-
lich sey; der Durst qualt ihin sehr.

' Es wurden achtzehn Blutegel an den hinteren

Theil des Kopfes gesetzt, und alle zwei Stunden ein -

Weinglas voll von folgender Mixtur gegeben:

’ R Mixt, salin. febrif. 4;
- Aq. Ammon. minima xxX.
Tart. stib. gr. jj
~ Spir. Aether. nitros. 3jjj
M. .

- Halb zwolf Uhr, — Die Blutegel haben sehr gut
gesogen, und.der Kopf ist dadurch sehr erleichtert:
- der Kranke kann jeizl ohne Beschwerde in ein
brennendes Licht schn. Mit dem Klystiere sind noch
mehr verhirtete Fices abgegangen.

Die Mixtura salina wurde wie frither gegeben,
das Klystier abermals wiederholt, und ausserdem
bekam der Kranke folgende Arznei:

K Ol Ricini 3jjj
Ol. Menthae. pip. minima v.
Aq. purae 3jj
M. f. haustus.

. Den 2sten, - fiinf Uhr Morgens. — Der Kranke
hat eine ziemlich unruhige Nacht gehabt; der Puls
ist 102; das Oel hat gewirkt, und noch mehr ver-
hiartete Faces zu VVege gebracht. Der Kranke ist
frei von OSchmerz, fithlt aber seinen Kopf sehr
schwer; auch kann. er das Licht wieder nicht er-
tragen; die Haut ist wiirmer als im gesunden Zu-
stande.

/
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. Bs wurden noch mwﬁlf-ﬁlutégel an den unteren
‘Theil des Kopfes gesetzt 37), und ein Blasenpflaster
hinter jedes Ohr gelegt. Der Kranke soll drei Mal
des Tages ein Klystier bekommen, mit der Mixtura

salina fortfahren, wund ausserdem folgendes Mittel
- nehmen: |

£ : : y
K Ol Ricini 3jjj
Tinct. Opii minima xx.
Aq. Menthae pip. 5jj
M. f. haustus.

Abends, —  Es ist reichlich Oeffnung erfolgt,
und die Blasenpflaster haben sehr gut gezogen; aber
~der Kranke ist noch immer sehr unruhig und unbe-
“haglich; die Zunge ist weiss und sehr rauh, die
Haut bhedeutend wirmer als im gesunden Zustande;
~ Puls von 106 Schligen. Der Kranke sagt er fiihle
keinen Schmerz, aber grosse Aufregung aus Mangel
an Schlaf; er kann das Licht besser ertragen, doch
ist sein Kopf offenbar noch sehr angegriffen. ;

Die Kopfhaare wurden. abgeschoren, und fort-
wihrend kalte Umschlige von VVeinessig und VVasser

97) In diesemm Falle wurde an Blut enfzogen :
durch Aderlass... ... ... 46 Unzen,

: 16 ; ¢
durch Blutegel z 18 } + « « 57 Unzen, abgemessen;
12

also im Canzen .. ... .. 103 Unzen :
binnen fiinf Stunden, ausser der Quantitit die schon wvor
der Aufnahme des Kranken in das Hospital entzogen
war. . i :
NB, Das entzogene Blut war in diesem Falle ganz
besonders schwarz, enthielt viel Serum, und das Serum

war mit _'einem metallisch glinzenden Hiutchen be-
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gemacht; die Mixt. salina wurde fortgesetzt, und
ausserdem wurden folgende Pillen gegeben:

H.( Calomel. gr. xx. .
Opii puri gr. jj
Syr. q. s.
M. f. pil.

Zehn Uhr Abends. — Puls 102; der Kopf ist
erleichitert ; der Kranke kann das Licht recht gut
ertragen, und hat weder Schmerz noch BEanﬂ‘stlrrung;
die VWirme der Haut ist jetzt viel geringer, auch
ist die Zunge nicht mehr so rauh. %

Die Mixtura salina wird fortgesetzt.

Den 80sten, fiinf Uhr Morgens. — Der Kranke
hat in der Nacht ein wenig geschlafen; die Haut ist
heute Morgen minder heiss; der Durst ist noch
immer heftig; die Zunge trocken und rauhj; Puls
90 und weich; der Kopf ist sehr erleichtert.

Der Kranke bekam  vier Unzen von der Mixtura
purgans, wund von Zeit zu Zeit etwas Arrow-
Root.

Abends. — Der Kranke hat den Tag iiber ofters
. abgefiithrt; die auweleer?:a Masse ist griin, nicht ge-
horig verdaut, und sehr copios; der. Kopf ist v:el
besser, aber die Zunge ist nech immer rauh. Puls
von 88 Schligen. B

Die Mixtura salina wurde fortgesetzt, und die
Calomel-Pillen wurden wiederholt. :

Den 1sten Julius, — . Der Kranke hat wihrend
der vergangenen Nacht oft abgefiithrt, und eine be--
trichtliche Menge von, klebriger, ziher Masse aus-
geleert, die verschiedene Farben hat, dunkelgriin,
schwarz und weiss. Die Zunge ist weniger rauh;
‘der Durst gemindert; Puls 84; die Haut ist feucht,
der Kopf ganz leipht_
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Die Mixtura purgans wunlc wu,duhull:, und dle
Mixtura salina fortgesctat.

Den 2ten, — _Puls von 79 Schligen, regelmiissig,
voll und weich; die Zunge ist weniger rauh, der
Durst nur unbedeutend. Der Kranke klagt iiber
Kreuzschmerzen; wihrend der Nacht hat €ér zwel
reichliche Stuhlausleerungen gehabt. ‘

‘Die Mixtura purgans wurde wiederholt, die
Mixtura salina fortgesetzt, und ausserdem Empla-
strum’ Picis auf das Kreuz gelegt. -

Abends. —  Die Arznei hat sehr gut gewlrkl,
die ausgeleerte Masse ist sehr copios und dunkel-
griin ; dm Wiirme der Haut. ist wieder etwas ver-
mehrt. 4
. Der Kranke soll beim Schlafengehn wieder die
Calomel - Pillen nehmen, und friih Morgens die Mix-
lura purgans. -

Dret Uhr Morgens, —  Die Abfithrung hat sehr
heftig gewirkt; der Abgang ist nicht so griin wie
frither, sondern braun, und besteht aus krankhafter,
ficulenter Masse ; Puls 82; die Haut ist miissig warm,
der Kopf leicht. Der Kranke hat keine Schmerzen,
weder im Magen, noch in der Seite, nech in den
Gedidrmen; die Zunge ist wcmger rauh und auch
nicht mehr so trucktn :

Die Mixtura salina wurde forigesetzt; a.usserde-m
wurde verordnet:

K~ Pilul. Hydrargyri 3j
Calomel. gr. xx.
Syr. q. s.
M. f. pil. Nro. xjj
S. Drei Mal tiglich ein Stiick."

- Ferner soll der Kranke Abends und Morgens ein
Weinglas voll von folgender Mischung trinken:
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K Infus. Gentian. comp. 3vj
Infus. Sennae 3jjj .!
Tinct. Cardam, 3jf}

M. '

- Abends. — Die am heutigen Tage erfolgten
Stuhlausleerungen sind ausserordentlich schwarz ik
krankhaft gewesen; Puls von 66 Schligen; iibrigens
alles wie vorher.

Den bten. — Heute Morgen ist das Zahnfleisch
des Kranken ergriffen, und bedeutende Salivation
eingetreten; er hat eine schlechte Nacht gehabt;
Stuhlgang ist wihrend derselben nicht erfolgt. Der
Kranke klagt heute Morgen iiber Schmerz in den
Augen, obgleich er recht gut in das Licht sehn
kann. _ '

Die Pillen wurden weggelassen; den Tag hin-
durch soll der Kranke die Mixtura salina nehmen,
und Abends und Morgens die Mixtur aus Gentiana
und Senna.

Abends. — Die nach unten ausgeleerte Masse
ist bei weitem nicht mehr so dunkel als vorher, aber
der Kranke klagt sehr iiber Schmerz im Hinterkopfe
und iiber Schwindel. g ;

Es wurden sogleich zehn Blutegel an den Hinter-
kopf gesetzt. -

Den 5ten. — Der Schmerz ist durch die Blut-
egel beseitigt; Puls 88; Zunge etwas rauh; Durst
sehr unbedeutend; in der Nacht ist eine Stuhlaus-
leerung erfolgt; die ausgeleerte Masse sah gesund
aus; der Mund ist sehr anvegnff'en, und die Salwa-
tion sehr bedeutend.

Der Kranke besserte sich von jetzt an fortwih-
rend; er nahm dic Abfiihrung noch regelmissig
Abends und Morgens fort bis zum 12ten, wo alhj
Arznei weggelassen wurde,
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o I Finf und zwanzigster KFall 3%),

,sVeerdoopettah, den 17ten August 1820. — Ich
bin - hier von der spasmodischen Cholera Dbefallen,

ungefihr um halb zwei Uhr Morgens, Ich fiihlte

mich seit dem 12ten unwohl, und hatte allen Appetit
verloren; als ich aber diesen Morgen ' aufstand
fiihlte ich meinen Kopf ganz ungewdhnlich schwer,
und hatte auch grosse Respirationsbeschwerde.  Ich
rief meine Leule, und befahl ihnen nach Madura zu
fahren (etwa acht und zwanzig englische Meilen von
hier entfernt). Mein Kopf war jetzt so  schwer,
und that so weh, dass ich ihn auf den T1s¢h stiilzen
musste. : :

Ehe noch angespannt war bekam ieh plétzlich
heftigen, schneidenden Schmerz durch den unteren
Theil des Leibes, und einen augenblicklichen Drang
zum Stuhlgange. Als ich hinaus ging ergoss sich
zu meinem Erstaunen ein VVasserstrahl stromweise
aus mir, so dass alle inn%ren Organe sich ganz in
eine fliissige Masse aufgeloset zu haben schienen.
" Ehe icl *den Ort verlassen konnte wiederholte sich
diese heftige Ausleerung wenigstens vier oder fiinf
Mal.

mein Medicinkasten eingepackt war und ich meine

Leute nicht beunruhigen wollte, eine starke Dosis.

-von’ der Drofue amére, die ich gerade bei* der Hand

hatte; ich bﬁhlelt sie auch bei mir, stieg in einen

bedeckien VVagen, und fuhr darin dreizehn Meilen

weit, bis kurz nach Sonnenaufgange. Da ich wih-
ok

38) Da dieser Fall in mancher Hinsicht interessant isi, wvor-
' tuglwh in BEm&hUng auf die friithesten Symptﬂnie und die
Behandlung der Krankheit, so gehe ich ihn bier mit den
eigenen Worten des Kranken wieder, so wie er ihn kurz
-nﬁﬂh seiner Genesung aufgeapichnﬂ hat.

i

Um drei Viertel auf zwei Uhr nahm ich, da
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~rend der Reise hiufig und sehr heftig purgiren
‘musste, so nahm ich etwa zehn bis funfzehn Tropfen
Ol. Menth. pip, in einem Beetle - Blatte (bectle-leaf);
“bei der niichsten Ausleerung ging mir das Blatt
wieder ab. Ich wurde jetzt so schwach, und die
Krimpfe wurden so heftig, dass ich anhalten und
meine Hingematte und meinen Koffer abpacken liess.
Aus dem letzteren holte ich meinen Medicinkasten
hervor, -und nahm den Ammoniak-Trank, wie ihn
mein Frennd VVilkins verordnet, aber ich brach ihn
sogleich wieder aus. Nachher nahm ich von der
Drogue ameére mit Ol. Menth. und Branntwein u. s.
w. was ich alles wieder ausbrach. Die Krimpfe und
das Purgiren waren wiihrend dieser Zeit sehr heftig,
und ich wurde so schwach, dass ich nicht im Stande
war aus meiner Hingematte heraus zu kommen wenn
ich nicht herausgehoben wurde. Inzwischen hatte
ich jedoch einige Leute weggeschickt um.wo még-
lich einen Landwagen oder eine Sinfte herbei zu
schaffen, und mich [darin nach Madura zu bringen,
von wo ich noch fanfzehn Meilen entfernt war;
auch schickte ich meinen Reitknecht ‘mit einigen
Zieilen an den dort eommandirenden Officier, wund
bat er mége den dortigen Militirarzt ersuchen mir
einige Meilen weit entgegen zu kommen. Der Reit-
knecht war kaum fort als Dr. Kenny, vom 89sten
kiniglichen Regimente, der =in einem bhenachbarten
Dorfe war, und von meiner Lage gehirt hatte, mir
" eine Sinfte schickte. - Als ich in dem Dorfe ankam
liess Dri'Kenny mich zur Ader, und bald fand ich,
dass die Krimpfe dadurch bedeutend vermindert
wurden. Tch liess mich sogleich auf dem WVege -
nach Madura weiter bringen,” und ein eingeborener
Chirurgus kam mir entgegen. = Dieser Mann g"ﬂb mir
Calomel-Pulver, mit sebr starken Mixturen, und
wiederholte dies, so viel ich mich noch erinneren
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kann, drei oder vier Mal ehe wir in Madura an-

L kamen. Ich war nun hichst schwach, konnte mir

gar nicht helfen, und hatte alle Hoffnung zu genesen-
aufgegeben. Ich muss noch bemerken, dass ich zwar
eine unersittliche Begierde zu trinken hatte, jedoch

nicht aus Durst, sondern weil ich eine brennende
Hitze !im Magen, in der Kehle und an der Zunge

fiihlte.

Kurz nach meiner Ankunft in Madura hérte das
Purgiren auf, und ich bemerkte keine Symptome
weiter an mir als die Krimpfe, das Gefithl von
Brennen im Magen u. s. w. alles war aber nicht
mehr so heftig als frither. Es war ungefihr fanf Uhr
‘Abends. Hr. ‘Neilson, der Niilithoaniti zu Madura,
fithrte mich sogleich nach dem Hause des comman-
direnden @fﬁmers, und unter seiner giitigen Pﬂege
genas ich.

!

Dritter Abschnitt.

Bemerkungen zum Beweise der Non-Contagiositit der Krankheit,
und Priservativ - Mittel gegen dieselbe,

Ehe ich meine Abhandlung iiber die epidemische
Cholera, welche kiirzlich in Indien wiithete, schliesse
will ich noch einige Umstinde anfithren durch welche
meine friiller"aufgestﬁllte Behauptung (s. 8. 132)
die Krankheit scheine mnicht contagios zu seyn
unterstiitzt wird; dann werde ich noch etwas iiber
die Maassregeln sagen durch welche man, meiner
Meinung nach,  sich am besten vor der Krankheit
schiitzen kann.

Ziuerst also iiber die Non-Contagiositit der
Epidemie. — Ich muss gleich im voraus bemerken,
dass ich weit entfernt bin, wie viele Pathologen
unserer Zeit, zu glauben, dass jede epidemisch herr-
schende Krankheit auch nothwendig contagios seyn
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miisse. -+ Ohne Zweifel wird durch die besonderen
Ursachen aus welchen epidemische Krankheiten ent-
stehn die Verbreitung wirklich contagioser Krank-
heiten, mittelst des Contagii, sehr begiinstigt. Auch
ist es wahrscheinlich, dass manche Krankheiten, die .
anfangs nur durch epidemischen Einfluss entstehn,
nach und nach contagios, oder vielmehr ansteckend,
werden, '~ durch die Umstinde in. welchen die Er-
krankten leben, — wie z. B. durch Mangel-an frischer
Lauft; wenn die Menschen schon frither nicht auf Rein-
lichkeit hielten, und wihrend der Krankheit nicht
darauf geachtet wird; wenn die Kranken in einem
engen Raume sehr angehduft werden, u. s. w. —
und dann kann sich die Krankheit sehr verbreiten,
weil mit dem so entstandenen Ansteckungsvermigen
auch noch die urspriingliche, und weiter verbreitete,
Krankheitsursache fortdauert. Beispiele dieser Art
kommen bei Fiebern und bei der Ruhr vor. Aber
die epidemische Cholera erschien unter Umstiinden
welche keineswegs dafiir sprechen, dass sich jemals
Contagiositiit ausgebildet habe. Die Kranken waren
nicht in engen Riumen zusammengehiiuft; es fehlle

weder an Luft noch an Reinlichkeit; auch nahm die '~

Krankheit, besonders in der Periode wo sie am
meisten verbreitet und am gefihrlichsten war (im
Anfange der Epidemie) immer einen so rapiden Ver-
lauf bis zum Tode oder zur Genesung der Kranken,
dass nicht so viel Zeit verfloss, als (nach dem Ver-
laufe anderer Krankheiten, die wir als contagios
kennen, zu schliessen) durchaus erforderlich ist um
die. Verinderung der Siifte und Secrete hervor zu
bringen aus welcher die Contagiositit entspringt.
Auch war der Zeitraum zwischen dem vollkommen-
sten VWohlbefinden und der vélligen Ausbildung der
Krankheit so kurz, dass von solchen Veriinderungen,
als bei contagiosen Krankheiten gewdhnlich in dieser
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Zwischenzeit eintreten, keine Spur zu finden war.
Dazu kimmt, dass sehr viele Menschen von der
epidemischen Cholera ergriffen wurden ohne dass sie
~jemals andere Cholera-Kranke gesehen hatten, c¢der
auch mur in ihre Nihe gelmmmm waren, - g
Man muss auch wohl beacliten, dass die epide-
mische Gholera zu gleicher Zeit in verschiedenen,
sehr weit von einander entfernten Gegenden erschien,
und dass manche dazwischen liegende Districte davon
frei blieben. Es giebt allerdings einige Fille wo
Truppen, oder auch andere Menschen, die in eine
Gegend oder Stadt kamen in welcher die Krankheit
unter den Einwohnern, oder den dort stationirten
Truppen, herrschte grissten Theils von der Cholera
befallen wurden; ich habe Seite 170 ein Beispiel
dieser Art erzihlt. Hieraus darf man aber keines-
wegs schliessen, dass ihnen die Krankheit durch ein
Contagium von den Kranken mitgetheilt wire, son-
dern die Causa excitans wirkte offenbar deshalb
schnell auf sie ein, weil die Menschen, durch An-
strengung und dergleichen priidispenirt, in eine
Gegend kamen wo die epidemischen Einfliisse in
Kraft waren. '

- Das plétzliche Erscheinen der epidemischen Cho-
lera in gewissen OrtEn und Gegenden, die auffallende
Heftigkeit mit welcher sie auftrat, die grosse Menge
von Mrnschen die sogleich, wund zu gleicher Zeit,
daven befallen wurde, das hochst unerwartete und
schnelle Abnehmen der Krankheit, und ihr génzliches
Verschwinden nachdem sie binnen wenigen Tageén
eine fiirchterliche Verheerung angerichtet hatte, —
dies alles sind Umstinde die sich durchaus nicht mit
der Meinung in Einklang bringen lassen, die Krank-
heit sey aus einem Contagium entsprungen, oder
durch ein Contagium verbreitet worden. Ich kinnte
viele Thatsachen zum Beweise dieser Behauptung
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anfithren, doch halte ich es fiir iiberfliissig, da
defgleichen_in dem trefflichen Berichte des Herrn
Jamieson iiber die Krankheit, so wie sie in den
Districten und unter den Truppen der Prisident-
schaft Bengalen vorkam, schon zur Geniige angegeben
sind 39). . L

39) Der folgende Auszug aus den Berichten der Medicinale
Behirde zu Madras zeigt, dass Menschen die eben erst in
dem dortigen Clima ankommen viel empfinglicher fiir die
Krankheit sind, und heweiset die Abhiingigkeit der Krank-
heit von einer besonderen Constitution der Atmosphire.
Indessen die niheren Umstinde, die sich auf das Er-
scheinen der Krankheit beziehen, sind nicht so ausfiihr=
lich angegeben, dass man ein Urtheil iiber den Ursprung
derselben darauf griinden kinnte; es wird iibrigens jedem
einleuchtend seyn, dass das plitzliche Frscheinen der
Krankheit, die grosse Anzahl der zu gleicher Zieit davon
ergrifienen Menschen, und das schnelle Verschwinden der
Krankheit Umstinde sind welche sehr fiir die Behauptung
-sprechen, dass die Cholera von einer besonderen Consti=
tution der Atmosphiire abhiingt, welche durch electrische
Verhiltnisse unid durch Exhalationen der Frde hervor-
- gebracht wird, o i
s  nDas 5liste konigliche Regiment landete in Madras
den 10ten Mai 1822; am 13ten hrach die Cholera darin
aus, und dauerte fort bis zum 7ten Junius; drei Tage
darauf marschirte es von Madras ab nach Bangalore. Die
Krankheit zeigte sich in geringem Grade von neuem am
13ten Junius, und horte am 29sten wieder auf, che das
Regiment Bangzlore noch erreicht hatte, Es bestand aus
632 Mann; es erkrankten davon 159 an der Cholera, von
welchen 53 in dem Regiments-Hospitale starben ; 33 wurden
im General-Hospitale zu Madras zuriickgelassen, und ein
einziger starb.« o
»wZu derselben Zeit kamen anf dem Schifie der Ostin-
dischen Compagnie Pf-"ifﬁam‘ Fairlie 65 Fille vor, von
welchen 12 todtlich wurden. Das Schiff der Compagnie
Thomas Coutts hatte, etwa vierzehn Tage dawauf, 23 Cho-
Jera-Kranke, von welchen 6 starhen,s
14
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Ich will liter noch bemerken: — die Aerzte
und Krankenwirter’ wurden, im Verhiiltnisse mcht
hiunfiger von der Krankheit ergriffen als andere Men-
schen in den Districten oder bei den Abtheilungen

des Heeres wo die Krankheit herrschte; — Kranke,

“die wesen anderer Krankheiten im Hospitale waren

»Das 3i4ste konigliche Regiment bezog am 6ten Wai
_ein Lager am Gebwge, am 14ten Mai brach die Cholera
aus, es kamen 87 Fille vor, und 18 wurden todtlich. Die
Krankheit verschwand im Junius als das Regiment in
Wallajahbad ankam.f
»Im 53sten kioniglichen Regimente brach am 20sten
Mai, wihrend des Marsches von Bangalore her, in der
Gegend der Ghauts die Cholera aus; das Regiment be-
stand aus 714 Mann, es kamen 70 Fille vor, und 20
wurden t6dilich. Die Krankheit horte im Junius auf als
das Regiment in Madras ankam.* :
pDas Alste konigliche Regiment kam im Julius 1822
in Madras an, es hestand aus 714 NMann, und wurde so-
gleich von der Cholera ergriffen: es kamen 159 Fille vor,
und 32 wurden tidtlich,.« ' |
»Wihrend die Krankheit so unter den Europiern
wiithete, die eben angekommen warep, und im Lager
standen oder marschirten, blieben die Artillerie, und andre
Européder, und die National-Truppen in Madras, Poenda-
mallee und St. Thomas davon frei, und die Krankheit be-
schrinkie sich auf die wvier koniglichen Regimenter und
die beiden Ostindienfahrer.® :
wDer Monat Mai ist in Madras immer sehr hewf, und
“meistens zeichnet” er sich aus durch klare Atmosphire
und frische Land- und Sﬁ:uwmle, in diesem Jahre war
aber dieser Monat nicht nur sehr heiss (der Thermometer-

stand war vom 13ten bis 25sten 93 bis 100 Grad) sondern .

der Himmel war auch ungewithnlich bedeckt, die Luft
war nebelig, der Wind heftig und wechselnd, ?'ﬁi"giiglil..:.h
wehete er aus Suden, und war auffallend drickend und
abspannend. Obgleich die Cheléra bald nach dem Ein-
tritte dieses Wetters erschien, so bemerkte man doch, dass
diese atmosphiirischen Verinderungen auf die Fortdauer
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und von der Cholera bofallen wurden schienen diese
den anderen Kranken, mit welchen sie in Beriithrung
kamen, nicht mitzutheilen; — wenn ein Individuum
in einer Familie ergriffen wurde, so waren die iibri-
gen Mitglieder der Familie deshalb der Krankheit
nicht mehr unterworfen als eine gleiche Anzahl
anderer Personen in der Gemeinde; und wenn mebr
als ein Individuum in einer Familie oder in einem
Hause ergriffen wurde, so geschah dies gewdohnlich
zugleich, oder doch beinahe zugleich, und nicht auf

solche Art, dass ich glauben kinnte der eine habe

die Krankheit dem andern mitgetheilt; — wenn die
Krankheit in einem besonderen Theile der Stadt, in
einer einzelnen Strasse, oder nur in einem Pinzigen
Hause herrschite, so war dies offenbar der einge-
schlossenen, ungesunden, niedrigen Lage dieser Orte
oder besonderen pridisponirenden ﬂder ch:t:tﬁnden

Ursachen zuzuschreiben, denen die ergriffenen Per-

sonen ausgesetzt waren 10),
Als Beweis fiir diese Behaupinngen will ich noch

der Krankheit weniz Einfluss zu haben schicnen, denn
sie herrschte fortwihrvend nachdem die gewihnliche
Witterung wieder eingetreten war. In dem 4lsten Re-
gimente erschien sie unter den entgegengesetzten [Tm-
stinden. Wiihrend dieser Zeit kam die Cholera unier
den Einwohnern und den Truppen, sowohl den Eump'ﬁern
als den Eingeborensn, fast gar nicht vor.“ — Auszug
aus deém Berickite der Medicinal - Behiirde  vom 2ten
September 1822.

10} Hr. Marshall sagt, in seinem vortreffiichen Werke iiber
medicinische Topographie von Ceylon: .in keinem ein-
zigen Falle hat die Krankheit unter den Bewohnern eines
und desselben Hauses oder einer und derselben Barracke
sich auf solche Art verbreitét, dass “man hiitte glauben
kinnen sie sey dadurch fortgepflanzt, dass die Kranken
mit dep Gesunden in Berithrung kamen,“ u. s, w,
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anceben wie es sich in dem von mir {Iirigirt;?n Io-
spitale verhielt. Unter allen Fiillen die mir in diesem
Hospitale und auch in meiner ganzen iibrigen Praxis
vorkamen, zusammen genommen, sind nur zwei Fille
welche der eifrigste Vertheidiger der Contagiositiit
dieser Krankheit als Beweis fiir seine Meinung an-
wenden konnte; aber diese Fille schienen aus einer
ganz -anderen Ursache zu entstehn als aus einem
Contagium. Der erste Fall war der wo ein Soldat
seine Fran in der Krankheit pflegte, selbst davon
ergriffen wurde, und eine Stunde friiher als sie starb.
Offenbar waren aber in diesem Falle beide derselben
Causa efficiens, demselben epidemischen Einflusse,
ausgesetzt gewesen; die Ermiidung und Sorge, welche
der Mann wiihrend der Pflege seiner Frau erduldete,
begiinstigte die Einwirkung dieses Einflusses; wenn
die Krankheit des Mannes durch ein Contagium ent-
standen wiire, welches von der Frau ausging, so
wiirde offenbar, wie bei anderen contagiosen Krank-
heiten, ein lingerer Zeitraum erforderlich ‘gewesen
seyn als diese wenigen Stunden, um die der Aus-
bildung der Krankheit vorhergehenden Veréinderungen
~im Organismus des Mannes entstehn zu lassen. Der
zweite Fall war der wo eine Frau ihre Freundin,
welche an der Krankheit starb und ihr sehr theuer
war, bis zum Tode pflegte, sie dann wusch, ans dem
Saale brachte, und nun selbst von der Krankheit
ergrifien wurde. VVas ich iiber den ersten Fall
~gesagt habe gilt auch von diesem. Diese Kranken
lagen in einem Saale worin sich achtzig bis neunzig
Personen befanden, von welchen viele sich um ihre
Betten versammelten, und dech wurde nicht ein
einziger unter dieser Anzahl von der Krankheit

ergriffen *h), ¢

]

#1) Oberst Briggs, ein kenntnissreicher Officier, sagt: — ,ich

o e i,

-'.-'-_- S
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- Ieh sah. 4m Ganzen nicht mehr als funf oder
sechs Fille wo Personen die wegen anderer Krauk-
heiten im Hospitale: waren von der epidemischen
Cholera ergriffen wurden; und ab:rlemll zu ciner Zieit
dreissig bls vierzig Cholera- Kraukf., im Hospitale
lagen, wdhrend du, ganze Anzahl der Kranken 170
bis 200 betrug, so kam doch kein einziger Fall von
Chelera - vor welchen man der Aufnalime jener
Kranken hiitte zuschreiben kdnnen.

Als ' ich im Jahre 1819 das General-Hospital
iibernahm hatte ich vom 28sten Mai bis zum 23sten
August neun und funfzig Fille von epidemischer
Cholera zu behandeln. Ich hatte damals keine Assi-
stenten, war genithigt fast ununterbrochen im llo-
spitale zu seyn, sowohl Lei Tage als bei Nacht,
war folglich abgearbeitet und ermattet, also gewiss
empfinglich genug fiir die Einwirkung eines An-
steckungsstoffes, wenn anders ein solcher von den
Kranken ausgegangen wire; aber ich fiihlte keine
Unpisslichkeit irgend einer Art, und nur ecin Ho-
spitalwérter wurde von der Krankheit befallen; —
wirklich blieb das iirztliche Personal nirgend in
solchem Grade verschont,

weiss mehrere ¥ille wo ‘eine ganze Familie an einem Tage
hingerafit wurde, und ich glaube an der Kiiste Indiens
wo Bombay liegt wurden die Aerzie vorziiglich er-
griflen.® —  Dies beweiset aber nicht, dass die Krankheit
aus einem Contagium enistehi, sondern nur dass Personen
welche dieselbe Lufi einathmen denselben Krankheiteu
unierworfen sind. '

Als dieser Officier selbst von der epidemischén Cholera
befallen wurde litt er nur wenig an Krimpfen und an
Uebelkeit; aber er klagte sehr uber Durst und ein Ge-
fiihl von Brenmnen in der Regio epigastrica, welches ich
als ein pathognomonisches Sympiom der Krankheit be-
trachte,
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Es giebt viele Fiille wo Abtheilungen von Truppen
einen Quartierstand verliessen in welchem die Krank-
heit herrschte, wo sie auf dem VVege nach ecinem
anderen Quartierstande noch Leute dadurch verleren,
und dennoch wurden die Truppen mit welghen sie
nun zusammen trafen nicht angesteckt. Dies scheint
denn doch deutlich zu beweisen, dass die Krankheit
nicht contagios ist.. Ich glaube aber auch behaupten
zu kiénnen, dass wenn selbst die Krankheit unter den
Truppen’ mit welchen jene Abtheilungen zusammen
trafen ausgebrochen wire, dies doch kein Beweis
fiir die  Contagiositit der Krankheit seyn wiirde.
Man hitte aus diesem Umstande nur schliessen kin-
nen, ‘dass der ZYeitpunkt wo die.Causa efficiens
der Epidemie in Wirksamkeit trat mit der Zeit
wo jene Truppen-Abtheilungen ankamen zusammen
traf 42). !
Da die Krankheit fast von allen den A'ermten ;
Indiens welche als Auctoritiiten zu betrachten sind,
und welchen eine reiche Erfahrung zu Gebote stand,
fiir nicht contagios gehalten wnrd, und da diese
Meinung auch iibrigens ziemlich allgemein ange-
nommen wird %) so wiirde ich es fiir nnnithig ge-

~ 92) Die Cholera brach unter den im Felde stehenden Truppen
Zu Mall;gaum in Kandiesh aus, und wiithete unter dem
am linken Fliigel stehendem Corps mit grosser Heftlg'kmt,
wihrend das siebenzehnte Bataillon der National-Infan-
terie, welches am rechten Flugel stand, ginzlich davon
verschont blieh, obgleich es mit den iibrigen Truppen :
freie Communication hatte, Obgleich es iibrigens, so lange
es diese Position inne hatte, verschont blieb, - so litt es
doch sehr viel von der Cholera wihrend es von Malligaum
nach Ellichapoor WValley marschirte; um zu den Truppen
des General - Major’s Sir John Doveton zu stossen.

‘-‘.3) Man kilunte sich dariiber wundern, dass ich mich auf die
Meipune des Volkes in dieser Sache herufe; indessen
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halten I:}&I-mn die entgegen gesetzte I\Linunu‘ 711
beriicksichligen, wenn sie nicht von einigen ausge-
zeichneten Aerzten 1erth31d1rrt wire, lch kann es
ibrigens nur fiir ein Ungluck halten, dass diese
Meinung jemals anfgestellt wurde, denn die Furcht
vor Ansteckung hat sehr ernsthafte Yolgen, schon
in so fern als sie dic Menschen abhilt dem Kranken
Hiilfe zu leisten, deren er doch so sehr bedarf. Der
stirkste Beweis dagegen kam in meiner eigenen,
~ gewiss nicht unbedeutenden, Praxis vor, und ich
griinde meine Meinung vorziiglich auf das was ich
im General -Hospitale zu Madras, wihrend ich die
Direction desselben hatte, beobachtet habe. In die-
sem Hospitale befanden sich gewdohnlich 170 bis 200
Kranke, suwﬂhl Eingeborene als Europiier; die Siile
waren umht 1ersnhlﬂssen, und freie Communication
fand zwischen den Kranken Stati; und dennoch kam,
obgleich tiglich Cholera-Kranke darin aufgenommen,
ﬂbglemh sie ohne Unterscheidung im Huspltale ver-
theilt und folglich von den iibrigen nicht abgesondert
wurden, wihrend einer Reihe von fiinf Jahren nur
fiinf oder sechs NMal der Fall vor (ansser den beiden
schon erwiihnten Fillen) dass ein im Hospilale be-
findlicher Kranker von der Cholera befallen wurde;
und gewiss war bei diesen Fillen an eine Ansteckung
nicht zu denken. Ich kann sie nur als gewdhnliche

wird man finden, dass eine Meinung die iiber dergleichen
Dinge im Volke sich allgemein verbrmtet hat meistens
der Wahrheit sehr nahe anmt, und wenn ja die Mei-_
nung des Volkes iber eine Sache wie diese, oder iiber {hE
Contagiositit einer Krankheit, irrig ist, so wird sie sich
meistens eher ﬁir die Cnntagiusil'ﬁt aussprechen. Wenn
irgend iiber die Natur einer Krankheit viel Zoveifel, oder
Verschiedenheit der Meinungen mit Recht Statt findet,
so wird das Volk immer die Kraukheii als ansteckend
bezeichnen. :
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Fille betrachten, die, nachdem pridisponirende Um-
stinde vorhergegangen waren, zu einer Zeit vor-
kamen wo dié¢ epidemische Ursache herrschend war,
und es zeigt sich darin ein viel giinstigeres Verhilt-
niss als, da wo die Krankheit herrscht, gewdhnlich
Statt zu finden pflegt. '

Nachdem die erste Auflage dieser Schrift er-
schienen war hat Dr. Kennedy, Mitglied des Medical
Establishment zu Bombay, seine Meinung iiber die
epidemische Cholera bekannt gemacht; er behauptet
die Krankheit hinge von Hirnerschiitterung ab, und
sey contagios. Er hat sich zwar bemiihet verschiedene
Analogien aufzusuchen um die Behauptung zu unter-
stiitzen, dass nach Hirnerschiitterung eine Reihe
von Symptomen folge welche den charakteristischen
Symptomen der Cholera gleich kime; auf welche Art
aber das Contagium, angenommen dass ein solches
existirte, eine Hirnerschiitterung hervorbrichte hat
er nicht erklirt. Alles was er anfithrt um seine
Behauptung, die Krankheit sey contagios, zu unter-
stiitzen, spricht eben so gut fiir das Entstehen
derselbén aus einer besonderen Beschaffenheit der
Atmosphire, die durch die electrischen Verhiltnisse
und durch die Exhalationen der Erde hervorgebracht
wird, und lisst sich auf diese Art erkliren. NMan
muss auch wohl bedenken, dass die Furcht vor der
Krankheit, welche sich allgemein verbreitete sobald °
sie an einem Orte erschien, und versiiglich diejenigen
ergrifi’ welche die Kranken mit eigenen Augen sahen,
sehr geeignet war den Organismus vieler Menschen
fiir die Einwirkung der eigenthiimlichen Constitution
der Atmosphiire, welcher man die Krankheit zu-
schreiben muss, zu pridisponiren; hiedurch musste
allerdings die Meinung J(ic Krankheit sey contagios
leicht aufkommen,

* & *
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Zum Schlusse will ich nun noch kurz bemerken
durch welches Regimen man, meiner Meinung nach,
am besten sich vor der epidemischen Cholera schiitzen
kann., Alles was in dieser Beziehung gesagt werden
kann ldsst sich unter der allgemeinen Vorschrift
zusammen fassen, dass man die pridisponirenden und
excitirenden Ursachen der Krankheit vermeiden muss.
Alles was, auf directe oder indirecte Art, den Orga-
nismus schwiicht oder ermiidet, alles was die vitalen
Kriifte herabstimmi, — also Excesse jeder Art —
macht fiir die Einwirkung der Causa efficiens der
Krankheit empfinglich. Hingegen bin ich fest iiber-
zeugt, dass alles was zur Erhaltung des energischen
Zustandes im Organismus beitrigt den Organismus
fiir die Krankheitsursache unempfinglich macht.

Man muss sorgfiiltiz sich hiithen vor Kiilte, Liih-
ler Luft, nichtlichem Thau, Nisse und Feuchtigkeit;
und wenn man es nicht vermeiden kann sich diesen
Schiidlichkeiten auszusetzen, so muss man wenigstens
den Organismus gegen ihre Einwirkung zu schiitzen
und zu stirken suchen; aber die Art ihn zu stirken
erfordert Ueberlegung. 1Man sollte nicht durch
VWein und andere geistige Getrinke sich zu stirken
suchen, es sey denn dass keine andere Mittel zu
erlangen wiiren; denn sobald die erregende VVirkung
derselben nachgelassen hat ist der Organismus dem
Einflusse der Krankheit noch mehr ausgeseizt als
frither. Man muss vielmehr in solchen Fillen die
anhaltend tonisch wirkenden Mittel wiihlen, wund
namentlich solche die auf die iiussere Haut wirken,
und zugleich den Tonus in den Verdauungs- VVerk-
zeugen erhiohen, und die Function der Gedirme und
des Lebersystemes befordern. NIan kann daher 'ein
Infusum oder Decoctum corticis Chinae oder radicis

solumbo mit Spir. Mindereri nehmen, oder irgend
ein Stomachicum calefaciens; auch kann man Pulv.
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cort. Chinae nehmen, in Verbindung mit gewiirz-
haften, aromatischen Milteln. Diese NMittel sind
itberhaupt auch anzuwenden wenn die Krankheit an
dem Orte herrscht wo man lebt, und man muss sie
beim Schlafengehn und beim Aufstehn nehmen, ehe
man aus dem Schlafzimmer geht. Man muss auch
nicht in niedrigen und dumpfigen Zimmern schlafen,
auch - wo mdiglich nicht in der Nidhe von Marsch-
gegenden oder Siimpfen schlafer, oder bei Nacht
durch solche Gegenden gehn. VVenn man indessen
vor solchen Schidlichkeiten sich durchaus nicht
hiithen kann, so muss man wenigstens die oben an-
gegebenen Mittel gebrauchen. :
‘Auf gehirige Leibeséffnung muss man wohl
achten, und sie ndéthigen Falls in Ordoung bringen.
In keinem Falle darf man aber schwichende Purgir-
mittel, oder Salze hiezu anwenden; hingegen Pur-
gantia calefacientia, die als Stomachica wirken, und
mit tonischen Mitteln verbunden werden, kann man
mit gutem Erfolge in solchen Fillen geben. Ausser-
dem muss man die Haut warm und in Ausdiinstung
zu erhalten suchen; starker Schweiss qugegeu muss
vermieden werden. .
Die Didt muss regelmissig seyn: man muss missig
leben, und leicht verdauliche Kost geniessen. NMan
muss eben so wohl Lkirgliche Liebensart vermeiden
als auch nicht zu gut leben. Man muss dem Magen
nicht mehr bieten als er vollkommen verdauen kann,
ohne dass es. ihm Beschwerde macht, oder seine
Krifte dadurch vermindert werden. Niemals muss :
man durch Mittel die den Gaumen reizen die Ver--
dauung zu einem unnatiirlichen Grade in die Héhe
zu schrauben suchen; aber auch nicht dieselbe da-
durch schwichen, dass man den Magen mit einer
grossen Quantitit schwacher Diluentia iiberfiilllt.
Man muss seine Gemiithsstimmung so zu tempe-
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riren suchen, dass man weder mechr aufgeregt noch
mehr herabgestimmt ist als im gewdhnlichen Leben.
Man sollte nicht einen Augenblick seine Einbildungs-
~kraft bei den traurigen Betrachtungen verweilen
lassen, welche die Krankheit so leicht erweckt, und
am aller wenigsten muss man die Furcht davor auf-
kommen lassen. Es giebt eine gewisse moralische
Tapferkeit, welche solche Individuen besitzen deren
Lkirperliche Krifte vielleicht am schwiichsten sind;
vermdge dieser leisten sie den Veranlassungen tropi-
scher Krankheiten kriftigeren VViderstand als die
stirksten Individuen, die grosse k%rperlicl:}e Kriifte
haben, denen es aber an dieser Art von geistiger
Kraft fehlt. Man kann im allgemeinen annehmen,
dass die welche sich zwar vor Krankheiten, und
namentlich ~vor epidemischen Krankheiten, nicht
fiirchten, aber auch nicht so unverslﬁndig sind sich
den pridisponirenden und excitirenden Ursachen
derselben ohne Noth auszusetzen, verhiltnissmissig
nur wenig in Gefahr sind. Dies ist, meiner Ueber-
zeugung nach, vorziglich bei der epidemisclien
Cholera der Fall; mdigen daher alle die in eine
solche Lage kommen sich diese Bemerkung recht
tief ;einprigen !
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Instruction

fir die

Sanitits - Behoérden,

und fiir das
bei den Contumaz-Anstalien verwendete Personale,

zum Behufe
die Griinzen der k. k. dsterreichischen Staaten
vor dem KEinbruche
der

im lkaiserlich -russischen Reiche

herrschenden

epidemischen Brechruhr (Cholera morbus)
zu sichern,
und im mdaglichen Falle des Eindringens,

ihre Verbreitung =u hemmen.

B R R R L e T L R T e R R L T ]

Auf allerhichsten Befehl verfasst,
R e e, T, s T T e - i e S P T T T W e
Wi
Aus der k. k. Hof- und Staais-Aerarial-Druckerey.
1.5839.
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¥ T Summarium,

I, Nﬂthw&ndigkeit gegen die epidemische Cholera alle jene
gesundheits-polizeilichen Vorsichtsmassregeln zu treffen,
welche im Allgemeinen gegen ansteckende Seuchen vor-
‘geschrieben sind. :

II. Verhiithung des Eindringens der Krankheit, so lange sie

noch auf den-Nachbarstaat beschrinkt bleibt.

{II. Verhinderung der Verbreitung, im Falle sich die Cholera’
an der Griinze der kaisprlichen Staaten zeigen sollte.

1) Erkenntniss der Krankheit und ihres Verlaufes.

2) Verhiithung der Gemeinschaft zwischen Cholera-
Eranken und Gesunden.

3) Sorge fiir den allgemeinen Gesundheitszustand der
Einwohner, und hesonders derjenigen, welche mit
den Cholera- Kranken in irgend eine Verbindung
treten, um sie vor der miglichen Ansteckung zu
schiitzen.

&) Zerstorung des Miasma.

IV. Behandlung der Kranken.
V. Aerztliche Abhandlung iiber die ﬂ]wleTa morbus,

1) Historischer Ueberhlick.

2) Beschreibung dér Krankheit,

3) Ursachen,

4) Behandlungsweise.

5) Verhiithungsmittel..
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Fitad

Nﬂth:uendfgkefr gegen die epidemische Brechruhr alle
jene gesundheits - polizetlichen F"arswhzsmassregefn zi
treffen, welche im Allgemeinen gegen ansteckende
Seucken vorgeschrieben sind.

R
Obwohl die ansteckende Natur der morgenlindischen
Brechruhr (Cholera morbus), — welche im Jahre 1817 -
an den Ufern des Ganges ausbrach, und in den fol-
genden Jahren nicht nur beinahe ganz Ostindien
verheerte, sondern sich auch bis nach Ceylon (1818)

" Siam (1819), China (1820), Java (1821), nach Persien

und Syrien (1822), ans Caspische Meer (1823) ver-
breitete, und schon im Jahre 1820, besonders aber

" im Jahre 1829 und 1630 bei Asirachan und Orenburg

in das Russische Gebiet einbrach, — wvielen Aerzten
noch nicht bis zur vollen Evidenz erwiesen zu seyn

.scheint, ja sogar von verschiedenen, besonders

Englischen Aerzten -ginzlich gelidugnet wird; so
sind jedoch sehr viele und auffallende Beweise vor-
handen, welche fiir das Ansteckungsvermigen dieser

- Krankheit sprechen, wodurch sie sich gesunden

TIndividuen selbst auf eine gewisse Entfernung mit-
theilen kann.

i | g 2
Bei dieser Unentschiedenheit iiber die bestlmmte,
vielleicht iiberall identische, vielleicht aber durch

- Nebenumstinde modificirte Verbreitungsart dieser

morderischen Seuche, welche schon Millionen von

15
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Opfern hinwegraffte, zugleich aber bei den so laut
sprechenden Beweisen fiir ihre contagiise Natur,
gebietet es die Klugheit und der philantropische
Sinn jedes civilisirten Staates zum VVohle seiner
Unterthanen und zur Sicherstellung der angrinzen-
den Linder immer den schlimmsten und gefahr-
drohendsten Tall vor Augen zu haben, und kein
Mittel ausser Acht zu setzen, welches der ferneren
'Ausbreitung einer so schrecklichen Geissel Einhalt
thun Lkénnte.- |

§. 8.

Es muss daher die mongenlindische epidemische
Cholera in medicinisch - politischer Hinsicht von die-
sem Standpuncte betrachtet, und es miissen gegen
dieselbe alle jene Massregeln eingeleitet werden,
welche eine auf Erfahrung und Vernunft gestiitzte
Gesundheits- Polizei gegen pestartige Krankhéiten
vorschreibt. . :

IL.

Verhiitung des Eindringens der Krankheit, so lange
sie noch auf den Nachbarstaat beschrinkt bleibt,
- Y\
» ' §- -.f'-i. J
- So lange die Cholera auf die weit entfernten
Provinzen des Russischen Reiches beschriinkt bleibt,
ist dort, wo derzeit der Cordon bereits besteht,
_gegen alle aus jenen -Gegenden, in welchen sie sich
bisher geiussert hat, kommende Provenienzen, eben
so wie gegen die Pestverdichtigen nach dem zweiten
Grade zu verfahren. Dasselbe ist im Kiistenlande
.gegen alle aus verdichtigen Russischen Hifen an-
langenden Proveniénzen zu beobachien; im eintreten-
den Bediirfnissfallp aber gleich der Cordon Zu ver- .
stirken, und auf die ganze Grinze, gegen Russland

(!
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auszudehnen. VVenn die Gefahr sich niihern sollte,
ist den Behorden, éffentlichen Sanitiits - Beamten und -
Aerzten die sorgfiltigste Ueberwachung des Gesund-
heitszustandes einzuschirfen, und denselben aufzu-
tragen, jeden nur den mindesten Verdacht erregenden
Krankheitsfall der Liandesregierung anzuzeigen, iiber-
dies aber alles dasjenige zu verfiigen, was bei An-
niherung der Pest vorgeschrieben ist. Indessen sind
alle Briefschaften, welche aus Russland einlangen, an
der Gridnze derselben Behandlung zu unterwerfen,
wie jene Briefe, welche aus notorisch von der Pest
angésteckten Landern vorkommen,

I
Verhinderung der Verbreitung im Falle sich die Cho-

lera in den Granzorten des kaiserlichen Staates
: zeigen sollte.

Y. - 5.

Um gleich beim ersten Erscheinen des Uebels
dessen Verbreitung so schnell als miiglich durch die
gehorigen Vorsichtsanstalten verhindern, oder wenig-
stens hemmen zu kdnnen, wird es vor allem erfor-
derlich, von der Krankheit genaue Kenntniss zu
haben. Diese wird iiberdiess auch aus jenem Grunde
um so unentbehrlicher, als nach der Aussage aller
Aerzie, welche bisher die epidemische Brechruhr
zu beobachten und zu behandelnf(}elegenheit hat-
ten, Rettung der Kranken gewdhnlich nur dann zu
hoffen ist, ‘wenn schleunige Hiilfe geleistet werden
kann. ?

Es muss daher Sorge getragen werden, nicht nur
alle Aerzte sondern auch Nichtirzte mit den vor-
ziiglichen Erscheinungen bekannt zu machen, unter
welchen die Cholera einzutreten und zu verlaufen
pflegt, und sie von der augenscheinlichen Gefahr bei
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jeder Verabgiiumung augenbhcklwher arztlmhﬁr Hiilfe
zu unterrichten,

1) Erkenntniss der Krankheit.

§. 6.

Die -gewohnlichsten Forboten des Uebels sind:
Schwiiche, Zittern und Abgeschlagenheit der Glieder,
heftiges Kopfweh, Schwindel, Betiubung, Appetit-
mangel, Unruhe, Angst, Schlaflosigkeit, Herzklopfen,
Gefiithl von Druck in der Herzgrube, abwechselnd
_ iiberlaufender Frost und Hitze mit kaltem Schweisse.

Gleichzeitig oder bald darauf folgt ein unaus-
gesetztes Kollern im Unterleibe mit Auftreibung des-

selben, Ekel, heftizes VViirgen, und das Gefiihl von

Sattheit und Mageniiberladung.

ST
Schnell gesch:eht der Ausbruch der Cholera selbst,
welcher sich durch vermehrte, erschiopfende Stulil-
entleerungen mit Abgang héufiger, wilsseriger,

molkenartiger, im After ein Brennen erregender
Fliissigkeiten, und durch Erbrechen einer ahnhchen,_

meist geruch - und gewhmacklusen, weisslichen, mit

Klumpen von Schleim vermischter Materie ausspricht.

Galle bemerkt man meistens gar nicht, oder nur
sehr wenig. Das Athemholen wird zu gleicher Zeit
mehr und mechr beschwert, mit grosser Aengstlich-
keit, Beklommenheit -und Gefithl von Zusammen-
schniirung um die Herzgegend verbunden, von
Seufzen oft unterbrochen.

Im Unterleibe wechseln Sﬂhmerpen und Hitze

' mit einander ab, und der Drang zum Stuhle und.

zum Erbrechen nimmt immer zu, . mit sparsamen

oder gar keinem Uriniren. Der. Durst wird unaus-
- loschlich, mit dem heftigsten Verlangen nach kaltem

L]
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WWasser, wum das unertriigliche Brennen in der
Magengegend einigermassen zu lindern. I}ig UnruheJ
steigt in Kurzem auf jenen Grad, dass die Kranken’
keinen Augenblick in derselben Lage verbleiben
kénnen. Der Mund wird trocken, dm Zunge bliu-
lich oder weiss und stammelnd. Bald darauf fangen
die Extremititen an kalt zu werden; es stellen sich
Anfangs Schmerzen und Reissen in denselben ein,
~ welchen Zuckungen und heftige Krampfe, besonders
“in den Fingern, Zehen und VVaden folgen; diese
verbreiten sich dann iiber den Bauch, die Lenden
und den untern Theil des Brustkorbes. Der Puls
sinkt, -und wird zuweilen kaum fiihlbar, die Augen
werden gerdthet, glas:b, starr, sinken in ihre Hohlen
ein, und sind mit einem dunkeln Ringe umgeben.
Das Gesicht des Kranken fallt ein, und druLLt unter
schnell zunehmender Schwiche und Hinfilligkeit die
grasste Traurigkeit und die vorschwebende Todes-
angst aus., Das aus der Ader gelassene Blut ist
meistens dick und schwarz., '

§ 8.

Der Verlauf der epidemischen Brechruhr ist so
rasch; dass gewdhnlich in den ersten 20 Stunden das
Sclucksal der Kranken entschieden zu seyn pﬂﬂu'{.
Einige unierliegen schon nach 7, 10 oder 12 Stunden.
Selten dauert das Uebel iiber zwei Tage, und lésst

/dann eher Genesung huﬂ'en, welche eben so schnell
erfolﬂ-t. '

,

-
I

§. 9.

VWWenn die Kilte der Oberfliche des Kérpers bis
zur Starrheit zunimmi, sich iiber die IHerzgegend
und die Zunge verbreitet; wenn kalter Schweiss
ausbricht; wenn die Haut an den Fingern und Zehen
einschrumpft, ~die Schmerzen plotalich awfhéren,
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und die Kriampfe in einen paralytischen Zustand
iibergehn; wenn mit den Zeichen einer scheinbaren
Besserung vollkommene Gefiihl - und Bewusstlosigkeit
und stellenweise blane Flecken im Gesicht und an
den Extremititen eintreten, dann pflegt der Tod |
nicht ferne zu seyn, '

Vor dem Eintritte heftiger Kriimpfe, wenn mit
den wissrigen Fliissigkeiten auch etwas Galle nach
oben oder unten entleert wird,” und wenn die Kilte
der Gliedmassen nicht zunimmt, kann man Hgﬁ'nung
nihren,' den Kranken zu retten,_

I

2) Verhiithung der Gemeinschaft zwischen Cholera-Kranken dnd
: ; Gesunden. : 3

| §. 10. '

Sobald sich in irgend einem Orte der Grinz-
staaten ein Fall ergiebt, der die oben bezeichneten
ﬁymptbm& insgesammt, oder nur zum’' Theil offen-
‘baret, muss alsogleich ein Arzt herbei geholt, und
die unmittelbare Anzeige an die Ortsobrigkeit und
.von dieser mittelst des Kreisamtes an die Landes-
regierung gemacht werden. Jede Unterlassung oder
Verheimlichung ist schiirfestens zu ahnden, und nach .
Massgabe der Gefahr, die daraus entspringt, zu be-
strafen, : |

-

T I e .

Hierauf folgt die Absonderung der Kranken nach

allen jenen Vorschriften, welche fiir die Pest giiltig
sind, Die Contumaz- Anstalt tritt nun in ihre volle
- Thitigkeit., Man Dberuft sich also, hier auf die bereits '
bekannten, und bei Pestausbriichen anzuwendenden
prophylactischen Massregeln, welche im gegebenen
Falle in ihrer ganzen Ausdehnung und mit der ge-
wissenhaftesten Genauigkeit in Ausfiihrung gebracht .

i

st e N e o g "
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werden missen, um alle Communicalion mii ange-
' steckren Personen und Effecten zu vermeiden.

3) Surgsil: fiir :Jlm: allzemeinen Gesundlicitszustand der ' 'Einwohnér
und besonders derjenigen, welche mit den Cholera- Kranken in
irgend eine Verbindung treten, um sie vor der mdglichen
' Ansteckung zu schiitzen, '

S g e
Feuchte Luft," Verkiihlung, besonders des Nachts,
gesperrte feuchte VWohnung, kiérperlichie und geistige
Anstrengung, schlechie Nahrung, Unmissigkeit, Her-
abstimmung des Gemiiths, Mangel an hinlinglich
schiitzender Bekleidung, und alles, was Entkriftung
nach sich zieht, sind die vorziiglichsten Umstinde,
welche die Entwickelung der Cholera begiinstigen.
Augh pflegt sie in sumpfigen, iiberschwemmten und
niedrig gelegenen Gegenden leichter zu entstehen,
und verheerender zu seyn, als in trockenen Ebenen
und hochliegenden Orten. Es ist daber von Seiten
der Ortsobrigkeit, der Sanitiits - Behdrde und der
- Aerzte alles Nothige cinzuleiten, wum den nachiliei-
ligen Einfluss der erwibnten Schidlichkeiten nach
Moglichkeit zu mindern oder zu verhiithen.
s R e
) e g 2
= Die Gebiude, welche man zur Aufnalime von
Cholera- Kranken bestimmt, sollen wo méglich hoch
gelegen und trocken seyn; auch diirfen sie nic mit
vielen Patienten iiberladen werden, damit die it
. mephitischen Diinsten geschwiingerte Luft weder den
Kranken, nuch den ihnen Hiilfeleistenden nachtheilig
werde.

§
In den Krankenzimmern muss stets fiir Reinlich-
- keit, Trockenheit und Erneuerung der Luft, und in
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~ der rauheren Jahreszeit fhr einen masngen Grad der
Temperatﬁr von beildufig 15 Grad Reaumar Sorge
getragen werden, Wem gstens zwei Mal im. Tage
sind die Kranhenmmmﬂr mit ‘Essigdimpfen, oder
was noch vorziiglicher ist, mit Chlordimpfen zu
riuchern. Zu diesem Behufe bediene man sich
entweder der Guyton Morveaux’schen Mischung aus
2 Unzen Kochsalz, Y, Unze Braunstein- Oxyd, eben
so viel Schwefelsiure und 1 Unze . VVasser, welche
auf warmen Sand gestellt, und oifters umgeruhrt
wird; oder man bespritze die Zimmer zwei Mal
des. Tages mit einer Auflésung von Chlorkalk
(1 Unze auf 1 Pfund VVasser). Es darf jedoch die
Entwicklung des Chlorgases nie bis zu dem Grade
gesteigert werden, dass es die Lungen beleidige.

-

§. 15. .

Den Einwohnern jenes Ortes, wo die Choelera
ausgebrochen, ist eine gesunde, nihrende und leicht
verdauliche Kost anzuempfehlen. Der missige Ge-
brauch von Kiichengewiirzen, z. B. Pfeffer, Spani-
schem Pfeffer, Kiimmel, Anis, Knoblauch, Zwiebeln

u. dgl. wire ebenfalls nicht zu vernachlissigen.” Alle

rohen Friichte, besonders siuerliche, wisserige, nnd
am meisten unreife, als: VVeintrauben, Melonen,
Arbusen (VVassermelonen),  Gurken, miissen ver-
mieden werden. Eben so alles, was leicht der
Gihrung unterliegt, und die Verdauung beschwert,
als: Bier, Meth, saure Milch, Quass, der Barschcz
der Polen (eine siiuerliche Suppe mit Riiben), Pilze,
gesalzene oder schlechte Fische, fette Speisen. So
zutriglich es auch ist, des Morgens etwas Branntwein
oder Liqueur, vorziiglich der mit Kiimmel, Anis,
Krauseniiinze oder VWachholderbeeren bereitet wird,
und unter Tages ein Glischen VVein zu sich zu
, nehmen, eben so ‘nachtheilig ist jeder iibermiissige

|1

i, G e T
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Gebrauch von geistizen Getrlinken und stark er-
hitzenden gewiirzhaften Speisen. Jede Ueberladung
des Magens mit Speisen und Getrinken, Dbesonders
des Abends, wirkt nachtheilig ; - nichts aber macht
fiir die Cholera empfinglicher als Trunkenheit. Die
Ortsobrigkeit muss daher die Aufsicht iiber Schiinken,
Wirthshiiuser, Victualien und besonders iiber die
gute Beschaffenheit des Brotes sich zur vurzuglmhen
Pfhcht machen. .

§. 16.

Es soll allen Einwohnern in jenen Ortschaften,
wo “sich Fille von Cholera zeigen, aufgetragen
werden, 1hre VVohnungen tiglich zu liften, und mit
Essig oder Chlor zu rauchern, nie mit niichternem

Maﬂ‘en auszugehen, -und besonders des Morgens :

etwas Geistiges oder VWirmendes z. B.'einen Thee
ven Kamillen, Melisse, Krausemiinze zu sich zu
nehmen,

BT S S

Jede angestrengte und andauernde Arbeit, forcirte

Mirsche Dbei Soldaten und Boten, unordentlicher
Lebenswandel, so wie das Herumgehen des Nachts
sind sorgfiltis zu vermeiden.

o,

8. 18

Vor dem schidlichen Einflusse der Verkiihlung
und der Feuchtigkeit muss eine angemessene hinling-
lich schiitzende Bekleidung sichern.

Es so0ll daher Niemand in freier Luft schlafen,
und bei Nacht besonders bald nach dem Schlafe nie
ausgehn, ohne sich warm angezoegen zu haben,
Ueberhaupt st es vortheilhaft IHIHIEI“W‘thEHd eine
miissige Tr'msplra.tmn des Kérpers zu erhalten. Man
trage daher unmittelbar auf dem Leibe eine Flanell-

-
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Kleidung, oder man versehe wenigstens den, Unter-
leib mit einer tuchenen Binde, wund verwahre die
Fiisse vor Feuchtigkeit, man reibe sich den ganzen
Korper Morgens und Abends mit erwirmten wollenen
Tiichern, oder, wenn es seyn kann, mit warmen Essig.

§. 19.

Auch konnte man den wohlthiitigen Einfluss der
Seelsorger in Anspruch nehmen, um durch Er-
weckung der Zuversicht auf die Vorsehung Golles
das Gemiith der Einwohner zu beruhigen und zu

stiirken.
!
the S, §. 20. r

Nie solien Aerzte, VVundirzte, Secelsorger und
Krankenwiirter dem Dienste. sich mit niichternem
Magen unterziehen, und ohne friilher etwas Geistiges
zu sich genommen zu haben. Man liite sich so viel
als mdoglich die den Kranken zuniichst umgebende
oder von ihm ausgehauchte Luft einzuathmen, weil
diese gleich den Excrementen, als des Ansteckungs-
vermdigens am meisten verdichtig zu seyn scheint.
Auch ist es rathsam, bevor man sich in das Kranken-
zimmer begiebt, die Iiinde mit Essig zu waschen,
ein Flischchen mit aufgelosstem Chlorkalk oder star-
kem (auch aromatischem ) Lssig bei sich zu tragen,
mit selbem die Gegend um die Nase herum zu be-
feuchten, oder o¢fiers daran zu riechen, dann sich
den Mund mit verdiinntem Essig, Kiluischem oder
irgend einem andern aromatischen VWasser auszu-
spiilen.  Nach beendigter Kranken - Visite 'miissen
die EKleider durchriuchert, und mit andern ausge-

-

tauscht werden. s

; [R5 1Y -
Dieselben Vorschriften miissen auch die Todten-
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griber beobachien, und wo mdiglich jede unmittelbare

¥
-

Beruhrung‘ der Leichname vermeiden. Anatomische
Zerg hederungen diirfen auch nicht anders, als mit
der grossten Behuthsamkeit Statt finden, wund nur
nachdem friiher der ganze Leichnam und die erdff-
neten Lingeweide mit Chlorkalk - Auflésung bespritzt
oder befeuchtet worden sind.

) Zerstorung des Miasma,

=t 22,

Hierzu sind die zur Ausrottung des Pest-Con-
taginms vorgeschriebenen Dassregeln in Anwendung
zu bringen, welche sich auf die Reinigung oder
Vernichtung der inficirten oder sehr wverdichtigen
Lffecten, und auf die Behandlung der angestecklen

'l‘f:rsuﬂen und Wulmgehauﬂe bhezielien.

IV.
. Behandlung der Cholera- Kranken.

9. 23.

Nachdem die =zweckmissigste Behandlungsweise
der epidemischen Cholera, als einer neuen Asiatischen
Krankheitsform, svelche Europa von der éstlichen
Seite bedroht, noch nicht allgemein bekannt ist, so
wird es nothwendig, die Aerzte und VVundirzte der
Griinzstaaten, wo ein Einbruch der Krankheit am
meisten zu fiicchten ist, oder wiirklich sich schon
erseben haben sollte, mit den bisherigen Erfah-
rungen, und der bis jetzt am meisten bewihrten

Heilmethode Englischer und Russischer Aerzte bhe-
Lkannt zu machen,

§-ﬂ- %r
- Wenn der Arzt beim ersten Beginnen der Krank-
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heit, das ist vor dem Eintrvitt der Krimple und des
Erkaltens der Gliedmassen gerufen wird, so ist ein
Aderlass gewéhnlich von der grissten VWirksamkeit.
Es diirfen jedoch bei Erwachsenen nicht weniger als
12 bis 15 Unzen Blut entzogen werden. ~ Sollte bei
Oeffnung der Ader das Blut nur sparsam heryor-
quellen, so ist es nothwendig die Oberfliche des
Kérpers und der Gliedmassen mit erwarmten Tii-
chern zu reiben und zu bedecken, und dann die
Entziehung des Blutes fortzusctzen. VVenn es
miglich ist, kann man auch ein warmes Bad von
80 Grad Reaumur gebrauchen, um die Circulation
des Bluies in eine thiligere Bewegung . zu bringen.
Die Jahreszeit, das Klima, der. epidemische Charak-
ter, das Temperament und die Leibes - Constitution
" des Kranken miissen den Massstab fiir die zu ent-
ziehende Blutmenge geben, wobei auch auf die
‘Erleichterung zu schen ist, -welche der Kranke
wiahrend des Aderlassens fiihlt,

N

- y. 25.

Nach vorausgeschickter Blutausleerung, oder
wenn gdiese bereits wegen schon eingeiretener
Magenschmerzen, Krimpfe und Kilte der Glied-
massen, und bei einem kleinen kaum fiihlbaren Pulse
nicht mehr anwendbar ist, , (in -welchem Falle sie
shgaf nachtheilig wire), gehe man alsogleich zum’
Gebrauche des Calomel’s und Opium’s iiber, welche
zwei Heilmittel allen bisherigen Erfahrangen zu
Folge in der epidemischen Brechruhr als die wver-
ziiglichsten = anzusehen sind. Jedoch ist nur wvon
grossen Gaben der erwiinschie Erfolg zu erwarten.

.§" %' } f- »
Es werden 10, 15 bis 20 Gran Calomel mit etwas

Ziucker und Avabischem Gummi in -Pulykerfurm,' und
I
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nach einer halben Stunde 40 bis 50 Trepfen Lauda-
nuﬁ] liquidum Sydenhami verabreicht, digse Gabe
nach 2 oder 3 Stunden (nach Massgabe der Gefahr)
wiederholt, und auf diese Art fortgefahren, bis die
Hauptzufille, besonders das Erbrechen, die erschi-
pfenden Stuhlentleerungen, das Brennen im Unter.
leibe, und die schmerzhaften Krimpfe nachlassen,
Fiir Kinder muss die Dosis wenigstens auf die Hilfte
- herabgesetzt werden.

5 27

Zu gleicher Zeit trage man Sorge, die erkalteten
und sich - krampfhaft zusammenziehenden Glieder,
besonders aber die Herz- und Magengegend mit
Branntwein, Seifen - oder Camphor-Spiritus, oder
mit verdiinntem Salmiakgeist zu reiben, und den
Kranken mit erwirmten Tiichern einzuhiillen. Je
heftiger die Krimpfe und die Kilte der Extremitliiten
werden, -je mehr die Schwiiche und Hinfélligkeit zu-
nimmt, desto Gfters miissen die geistigen Einreibungen
wiederholt werden, welchen dann auch Senfteige
auf die Fusssohlen und auf die Magengegend beizu-
gés‘el[en waren, nebst dem Gebrauche irgend eines
aromatischen, mit den oben erwihnten Mitteln ab-
wecliselnd darzureichenden VVassers oder einiger
Tropfen Pfeffermiinzdles auf Zucker.

§. 28

VWenn der Kranke die ihm verabreichien Medi-
camente ausbricht (wie dieses sich leicht ereignet,
wenn der Arzt zu spiat gerufen wird) miissen selbe
alsogleich in etwas kleineren, aber desto schneller
auf einander -folgenden Dosen wiederholt werden.
Und sollte der Magen platterdings aunch diese nicht
vertragen, so kann man mit einem Gemische von 2
Gran Opium, 15 Gran Calomel und 3 bis & Drachmen

I
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Honig die Zunge und die innere Tliche der Mun{l-
héhle bestrm{:lwn damit der Kranke durch langsamm
und unmer]{lm]ms Iinabschlingen des Speichels auch
die aufgetragene Arznei hinab befordere.

| §. 20, Al
Um den Stuhblzwang und die krampfhaften
Schmerzen im Unterleibe zu besiinftigen, bedient man
sich schleimiger Klystiere mit etwas Opium; niimlich
3'bis & Unzen irgend eines schleimigen Absudes von
Reiss, Gerste, Salep- oder Eibischwurzel, oder von
zerstossenen I.einsamen, mit 20 oder 30 Tropfen

Laudanum liquidum, alle 2 bis 3 Stunden wieder-
holt. e

4. ,80.

Den listigen Durst 16sche man mit einem Reiss -
oder Gerstcn- Decoct, oder mit einem leichten Auf-
guss von Kamillenbliithen, welche jedoch lauwarm,

und in kleinen o6fters wiederholien Gaben gegeben
werden miissen. i

!

"S- oF.

VVenn durch 5 bis 6 Stunden weder Erbrechen,
noch schmerzhafte erschipfende Stnhlentléerungen
cintreten, die Krimpfe nachlassen, die Oberfliche des
Kdorpers sich erwiirmt und auszudiinsten anfingt, und
der Kranke die Wirkung des Mohnsaftes durch Be-
tiubung und Schlifrigkeit, oder “jene des versiissien .
Ouecksilbers durch vermehrte Speichelabsonderung
oder durch breiartige gallige Stuhlginge andeutet,
so ist der fernere Gebrauch dieser Arzneien zu
~ unterlassen, und eine gelinde magenstiirkende Mixtur
aus Kransemiinzen- oder Melissenwasser mit elwas
Hoffmann’schen Geiste, oder ein Paar T__Il'opfen Pfeffer-
miinzeniles auf Zucker zu verabreichen.
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Zum Schlusse (lﬂI‘ Cur dient etwas Rhabarber-

Tinclur mit einem aromatischen VVasser und Arabi-
schen Gummischleim versetzt.

5. 3.

Sﬂbﬂld das Erbrechen aufhdrt, suche man auch
den Kranken mit Kraftsuppen, Gersten- oder Reiss-
schleim, und manches Mal mit einem Ldiffel voll

guten VVein zu erquicken.

§.. 8u.

Sollte in der Convalescenz Verstopfung des Leibes
eintreten, dann bediene man sich einer Unze Ricinél,
oder einer Mischung von einer Drachme Magnesie
mit 10 bis 15 Gran Rhabarberpulver.

Die heftige Esslust, welche nach uherstandener
Krankheit mcht sclten eintritt, darf nur mit der
grossten Behuthsamkeit und DMissigkeit befriediget
- ayerden,

*

,§.  35.

Den Griinz-Sanitiits-Anstalten wird es zur Pﬂmht
gemacht’ frithzeilig Sorge =zu tragen, dass in allen
Apotheken die bisher erwihnten Arzneikiérper, welche
zur Prophylaxe und Heilung der Cholera nothwendig
sind, in hinlinglicher Menge und von der besten
Oualitiit vorhanden seyn.

oot 86 i
Der Landesstelle wird es anheim gestellet, diesen
Vorschriften die mdéglichste Allgemeinheit zu ver-
schaffen, um die Einwohner der Griinzstaaten, in
welchen ein Eiubruch der Cholera mdoglich ist, oder
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- wiirklich schon Statt fand, mit allen jenen Vursmhts-
massregeln bekannt zu machen, welche zu ilrem und
ihrer Mxtburwer VVehl ﬂlffurderllcll, besonders aber
fiir jene, die sich dem Dienste und der unmittelbaren
Pflege der Kranken widmen, von der grossten VWich-
tlgllelt sind.

Zu demselhen Behufe wiire auch eine Uebersetzing
in die Landessprache, welche durch den Druck be-
kannt gemacht werden sollte, zu wiinschen.

§:- 87, \

Zum Gebrauche fiir das drztliche Persnnale wird
als eine wissenschaftliche Lrweiterung und gleichsam
Concentrirung der in dieser Instruction enthaltenen
kiirzer ﬂ'efassta-n Angaben hier noch e¢ine besondere
-.ﬁhhandlung iiber die Cholera morbus anﬂ‘ehangt.

VVien'den 18ten November 1830. T

V.

Aerztliche Abhandlung iiber die Cholera morbus,
1) Historischer Ueberblick. |

Schon seit Jahrhunderten war den Aerzten eine.
'in Ostindien einheimische Krankheit, die Brechruhr,
bekannt, svelche man aber ihrer besonderen Eigen-
thiimlichkeiten wegen von allen bisher bekannten
Cholera-Arten diagnostisch_zu trennen sich bemiihte,
sie als eine hloss jenem Himmelsstriche ausschliesslich
zukommende Krankheit ansah, und zum Unterschiede
mit dem Namen Indica oder Cholera morbus bezeich-
nete, All€in sie-war theils ihrer Intfernung, theils
der mangelnden Gelegenheit wegen, sie selbst beob-
achten zu kénnen, immer nur den climatischen Uebeln
heisser Himmelsstriche beigezdhlt, wund sie wurde
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 daher wvon Europiischen Aerzten als eine exotische
Seltenheit nur gleichsam historisch beachtet.

~ Schon in der Mitte des siebenzehnten Jahrhun- -
derts, also beinahe vor zwei hundert Jahren, machte
ein Franzisischer reisender Arzt, der sie in Ost-
indien zu beobachten Gelegenheit hatte, und un-
ghicklmherwe:se von ihr selbst erﬂ'rlﬁen wurdt,,
bei seiner, ‘Wiederkehr nach Frankrﬂxch in einer
ausfithrlichen Reisebeschreibung die Europiischen
Aerzte mit den Symptomen und der Behandlungs-
weise derselben bekannt. (Dellonius Vouyage aux
Indes orientales. Amsterdam 1689.) Seine warnende
" Stimme verhallte, - und es blieb nur die Notiz
~ einer in Bengalen epidemisch grassirenden mdérde-
rischen Krankheit zuriick. Diese menschenver.
heerende Seuche blieb also an ihrem Auftauchungs-
orte, fast kdnnte man sagen an der Ausmiindung des
Ganges, in der Folgezeit stehen, bis sie im jetzigen
Jahrhunderte ausdriicklich im Jahre 1817 sich in
ihrer furchtbarsten Grisse kund gab, und die Auf-
merksamkeit dahin wandernder Europider auf die
schrecklichste VVeise aufriittelte.

Man erzitterte vor der VVuth einer Seuche, die
das Menschengeschlecht in kurzer Zeit zu vertilgeh
drohte: Nun schickte England einc Menge der ge-
schicktesten Aerzte dahin, von welchen wir in einem
kurzen Zeitraume mehr als dreizehn Monographien
iiber die pestartige Seuche zu erhalten so gliicklich
waren. Das Interesse Englands war am meisten
dabei betheiligt. Man musste vor den Fortschritten
der Seuche zittern, die nach Aussage dieser Mono-
graphen so plétzlich um sich griff, und in die ent-
ferntesten Gegenden Asiens drang, dass in Verder-
und Hinter-Indien binnen fiinf Tagen sechszehn
tausend Menschen, und binnen einigen Jahren mehr
als viertehalb Millionen als Schlachtopfer fielen. Es

16
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konnte auch nicht anders seyn, da das Uebel nach
allen Seiten nach den entferntesten Reichen mit
Riesenschritten vordrang, wund bald darauf in den
ungeheuren Besitzungen China’s, in Persien, und in
Arabien unerhért wiithete; Sumatra, Java, Borneo,
Japan, und die entferntesten Inseln in jenem Ocean
‘nicht verschonte, und selbst bis nach Syrien vorzu-
dringen anfing. Dadurch gewann sie nun freilich
ein Europiiisches Interesse. Allein der Leser blieb
ruhig, sobald er sich auf Tausende von Meilen von
den Wiirggefilden des Todes entfernt wihnte! —
Unverhofft tauchte das Uebel in einer grisseren
Niihe auf. Im Jahre 1824 iiberschritt es den Caucasus,
und wiilzte sich gegen die VVolga hin. Plitalich
erscholl es mit einem Jammergeschrei, dass man sie
im Friihherbste im Gouvernement Orenburg, in
Simbirsk, Saratow, und der ganzen Strecke zwischen
Kasan und Astrachan, selbst in dem wvon Moskan
nicht weit entfernten Pensa erblickte. Sie drang
aber noch schneller, als die Nachrichten von ihrem
Erscheinen iiber die iusserste Grinze des Asiatischen
Russlands nach Europa bis in'den ehemaligen Czaaren-
Sitz nach Moskau vor. - Nun erzitterte micht nur
jeder Nachbar, sondern der ganze WVelttheil vor
diesem michtigen Feinde des Menschengeschlechtes.
Im October wverflossenen Jahres erreichté sie ihre
Hghe, schien dann im November und December
nachzulassen, und fast gidnzlich zu erléschen, als sie
im Anfange Januars 1830 wieder an wverschiedenen
Orten ausbrach, und bis tief in den Miirz fortdauerte.
Sie 'both den heilsamsten Sanitits- Vorkehrungen
Trotz, und tduschte die Hoffnung, die uns sonst die
‘Wiederkehr der kilteren Jahreszeit bei pestartigen
Epidemien durch den Trost des baldigen Aufhérens
zu gewdhren pflegt, auf die auffallendste Art.

- - Da nun Oesterreich als 'die michtigste Vormauer

“,
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gegen die orientalische Pest, und als die Vorhuth
Europa’s mit unsiiglichem Kostenaufwande sich be-
wihrte, so ist es erfreulich und tristend fiir jeden
Bewohner Oesterreichs, auch im gegenwiirtigen Zeit-
puncte die Vatermilde wund schiitzende VVeisheit
seines Monarchen selbst hierin zu bewundern.

2) Bﬁ'saﬁreiﬁuug der Krankheit.

Die kurze Andauer des Uebels, welches in
einigen Fillen kaum zwolf Minuten lang andauert,
in einigen aber mit Blitzesschnelle den Gesunden
niederschmetiert, gestattet kaum den, selbst pestar-
tigen Krankheiten eigenthiimlichen Zeitraum der
Forboten. Indessen giebt es doch Fille, wo der Er-
krankte einige derselben anzugeben im Stande ist.

_Diese beziehen sich fast allgemein auf das Ergriffen-
seyn des Nerven-Systems. = Man beobachtet nicht
selten eine plotzliche Schwiche, einen anhaltenden
oder zeitweilig wiederkehrenden Schwindel, Umneb-
lung des Kopfes wie nach Kohlendunst, oder ver-
~ schluclkten narcotischen Substanzen, plotzliches Lr-
- loschen des Glanzes der Augen, einen fremdartigen
Blick, Entstellung und Blédsse des Gesichtes, Ohren-
~ sausen mit abwechselnder Harthorigkeit, die Empfin-
duny einer kiihlen electrischen Aura, wobei sich das
Kopfhaar striubt, und ein kiihles Luftwehen lings
der Riickenwirbelsiule empfunden wird; ein Driicken
in den Schldfen, innere Unruhe und Angst, einen
unruhigen Schlaf, oder eine vollstindige Abwesenheit
desselben. Bald darauf fingt der Erkrankte tief zu
seufzen an, die Brusthohle wird geengt, es erwacht
ein namenloses Pressen und Zittern im Herzen, ein
fremdartiges Gefiithl unter den linken Rippen, eine
Beklemmung in der Herzgrube, Pulsiren der Bauch-
‘schlagader, Sehnenhiipfen, und nun stellt sich ab-
wechselnd Frost und Hitze zagleich mit kaltem -

%
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Schweisse des Gesichtes, der oberen und der unteren
Lxtremitiiten ein. In der Bauchhdéhle erhebt sich
ein wunanfhirliches Poltern und Kollern mit einem
stechenden Schmerze in der Nabelgegend; man be-
obachtet ferner Aufgetriebenheit der oberen Schmer-
bauchsgegend, in der I‘n'[age-ngruhe das Gefiihl von
Sattheit, wie nach einer bedeutenden Mageniiber-
ladung, und doch mit dem Gefiihle von ganzhcher
Lieerheit. Der Ausbruch der Krankheit beginnt mit -
vermehrten Stuhlgiingen, die his zum erschipfenden
Durchfa'le gesteigert werden.

Das Ausgeleerte ist wisserig, erregt im After
ein Brennen, wie vom heissen VVasser. Fast zu
gleicher Yieit entsieht ein VViirgen, worauf unmittel-
bar ein hiiufiges Erbrechen &hnlicher Fliissigkeit mit
Klumpen von Schleim erfolgt. Merkwiirdig bleibt
es aber, dass das Erbrochene ganz im Gegentheile
mit den anderen Arten der Cholera nie nach Galle
schmeckt, wodurch sich deren Gegenwart verriethe.
Noch merkwiirdiger bleibt es, dass diese Krankheit
ganz im Gegensatze des gewdhnlichen Durchfalles -
nie in einem geringen Abgange der F¥xcremente
besteht, sondern die entleerte Fliissigkeit ist im
Verhiltnisse des genossenen Getrinkes ungewdhnlich
. reichlicher und fast unglaublich gross, so zwar, dass
das auf jedesmal Ausgeleerte mehrere Pfunde betriigt,
und dass es daher den Anschein gewinnt, als ob der
ganze Kdrper bloss im jauchigen VVasser zerfliessen
mdéchte.  Je hiufiger die Ausleerungen, desto be-
deutender ist das Einschmelzen der Kraft. Das
Athemholen wird mehr und mehr beeintrichtiget,
wird seltener, tiefer, stéhnend, ja nicht selten von
asthmatischen Beschwerden beinahe bis zur Er-
stickung hintangehalten. ‘

Nun erwacht eine Hitze in der Brust wund
Bauchhéhle mit einem namenlosen Schmerze und

-

s Ty
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Drang zum Brechen und Durchfall. Der Durst wird
‘unausloschlich, die nach kalten Getriinken lechzende
dungﬂ,truchﬂn, borkenartig, rissig. Allmihlig er-
~ lischt die Krai’L die Augen ersclmmen Ter titlwl; wie
mit Pulver eingestreut, das Gesicht andcrt sich, fallt
ein, es erfolgen Ohnmachten, der Puls sinkt, die
Extremititen erkalten wunter e¢inem namenlosen
Schmerz und Reissen, die Lippen und die Nigel
- fiirben sich blau, die Haut wird blfitles und runzlicht,
vorziiglich an den Fingern und Zechenspitzen.. Nun
treten Krdmpfe, Zuckungen, ja nicht selten ein all-
gemeiner Starrkrampf ein. Der Kranke kann nur
verzweifelnd stéhnen, der Korper erstarrt, der
Kreislauf und das Athmen wird aussetzend, und das
hippocratische Gesicht schliesst die Scene. - Jedes
Schmerzgefiihl erlischt; man bemerkt im Gesichtp,
auf dem Rumpfe und den Extremititen hiufige
Todtenflecke, kurz das Leben erstarrt.

Merkwiirdig Dbleibt es aber, dass die Harn-
Excrelion im ganzen Verlaufe der Krankheil bis zu
einer unbezwinglichen Harn-Verhaltung {Iﬂbfblgt.[‘t-
- wird. S X

Dieses wiren die ﬂ"ewuhulmhsten Erstheinungen,
die, wenn sie glmrl’: nlrht in derselben HEJthfﬁlge
und bei jedem Individuum beebachtet werden,
dennoch am haufigsten vorkommen. Die Liinge und
Ausdauver derselben differirt nach Umstinden, je
nachdem der Verlauf der Krankheit hichst oder
minder acut ist; denn der Cyclns derselben wird bei
‘einigén Individuen in einigen Stunden, bei anderen
erst nach einigen Tagen vollbracht. Eine zwecks-
massige schnell angedeihte Hiilfe kann die Symptome
_aueh grésstentheils hintanhalten, weil die kunstge-
miiss Besorgten auch eben so schnell der Gefahr
entrissen werden konnen. '
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3) Ursachen,

Die Enghsnhen Aerzte waren in Ostindien die
~ ersten, die sich in der Auffindung der Ursachen' der
~ Cholera morbus beinahe erschépften. Da sie wvon
dem Standpunkte ausgingen, die Krankheit miisse von
klimatischen Einfliissen wunmittelbar abhingen: so
konnte es nichi anders kommen, als dass sie streng
die Local - Verhiiltnisse Ostindiens ins Auge fassten.
Sie hatien in IHinsicht der primitiven Entwickelung
des Uebels nicht so ganz unrecht. | '

Das Jahr 1817 war in Riicksicht der VVitterungs-

Constitution in Ostindien ganz regelwidrig. Denn
man beobachtele, dass die sonst gewdhnliche heisseste
Zeitperiode ungewohnlich neblicht und kiihl begann;
plotzliche Gewitler und Regengiisse Erfﬂlwten in dem
sonst gewdohnlichen Zmlraume der grusat&n Diirre,
und verursachten bedeutende Inundﬂtmﬂen in der
ganzen Gegend der Ausmiindung des Ganges; die
sonst kiihlere Regenzeit erschien mit einer unge-
wohnlich gesteigerten Hitze, welche durch kiihle
Niichte die Gesundheit der Einwohner zu gefihrden
begann. ; %
Der 'Reis, der sonst die erste Ernte ziemlich
reichlich zu liefern pflegle, verdarb grésstentheils,
schrumpfte ein, und'lieferie eine beinahe unserem
Mutterkorne &hnliche Frucht.  Diese Erscheinung
verfilhrte daher die beobachtenden Aerzte, den
Ursprung der Epidemie, wofiir man sie allgemein
hielt, den hiufigen Ueberschwemmungen, dem griss-
ten VWechsel der Temperatur, und den verdorbenen
Nahrungsmitteln zu imputiren. Die Bestrebungen
der Ostindischen ;Compagnie, den Grund des Uebels
- auszumilieln, scheiterten fruchtlos an den VVider-
spriichen der Aerzte. -

Finzelne erhoben ihre Stimmen fiir die ensteckende
Natur der Krankheit, und fihrten den Grund an,
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a.
“dass ein im Ganges in einem Ruthenkorbe aufge-
falweimr Lieichnam ein ganzes Dorf angesiecki und
vertxlﬂ*t haben soll.

Man brachte aber die Contagionisten durch dah
En.tgﬂgenhaiteu mancher Thatsachen zum Scliweigen,
vorziiglich als es kund wurde, dess das Oester-
reichische, nach China segelnde Schiff, die Carolina,
sclion 'am Vorsebirge der guten Hoffnung, (also lange
vor seinem Erscheinen in Ostindien) mit der Cholera-
Krankheit zu kidmpfen hatle. -

Zum Ungliick blieb also die walirscheinliche An-
steckung der Krankheit noch immer problematisch;
zum Ungliick, sage man, fassten die Russischen
Aerzie diese durch Tradition bis zu ihnen herabge-
langte Idee der Nﬁn-ﬂﬂﬁtagiusitﬁt des Uebels, und
erachteten es fiir iiberfliissig, zur Abwehrung des
Eindringens derselben Quarantaine-Anstalten zu er-
richten. Da man sie in Indien fiir bloss epidemisch
hielt, da man wie eben dort glaubte, dass sie sich
durch die Atmosphire mittheilte, da man diese Be-
 hauptung auf die Bemerkung stiitzte, dass der Zug
der Krankheit meistens ﬂ*ﬂrade Richtungen und den
Liauf der Fliisse verfnlgte, da man fcrner uherzﬂun‘t
zu seyn wihnte, dass die Krankheit nur sumpﬁgé
GEgEHdEH, nie aber hoch gelegene Orte heimsuche:
s0 war es nicht zu verwundern, wenn man das
Einhalten der Krankheit unter die unmdéglichen
Dinge =zihlte.

Selbst die ersten Berichte Russischer Aerzte
enthalten tmmer die Behauptung, dass die Krankheit
bloss epidemisch sey, und gerade diese Behauptung
benahm anch die Idee, Gesundheits-Cordone zu
ziehen, und Quarantaine- Anstalten zu treffen.

Allein ein so gefiihrlicher Irrthum Kkonnte die

'unbefangﬁnen Beobachler des Uebels nicht lange
blenden. : ' \ :
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Eine aus Medicinal - Riithen und den vorziiglich-
sten Aerzten der Hauptstadt zusammen gesetzte
Commission kam mit einer Stimmenmehrheit von
neun Zehntheilen iiberein, dass die Krankheit wirk- -
lich ansteckend sey, und sich nur darin_von der Pes?
unterscheide, dass diese ‘letztere nothwendig und
tmmer, die Cholera aber meistens contagios sey. Fiir
diese Behauptung sammelte man schlagend =zuver-
lissige Thatsachen, welche hier und da selbst die
verborgensten Spuren des ansteckenden Uebels nach-
wiesen. Schen in Orenburg will man bemerkt haben, .
dass sie zuerst in denjenigen Ortschaften erschien,
wo die Kaufleute aus China und der Bucharey bei
ihrer Durchreise zur Messe in Nischnejnowgorod
einkehrten.  Ein Kreishauptmann begab -sich mit
noch fiinf Begleitern in das von der Cholera heim-
gesuchte tartarische Dorf Nowjeschalti; in zwei
‘Tagen erkrankte er, jeden Tag erkrankte ein
Anderer seiner Begleiter, der einzige VVundarzt
blieb verschont.

Der Arzt Pupiiroff erzihlt von einem Tartaren,
~dass er seinem Cholera-kranken Bruder Umschlige
gemacht, und denselben mit lauwarmen VVasser ge-
waschen habe, er erkrankte plétzlich, und starb
binnen vier und zwanzig Stunden. ELine ganze
Hochzeitsgesellschaft, die aus einem gesunden Orte
in ein von der Cholera morbus angesteckies Dorf
kam, starb bei der VViederkehr bis auf den letzten
Mann hinweg. Iben derselbe Arzt behauptet, dass
die Krankheit iiberall zu 'wiithen anfing, wo die
Kranken Zuflucht suchten, oder wo sie starben; dass
ferner alle jene von ihr ergriffen wurden, die die
Leichen der Verstorbenen beriihrten, und er erzihlt,
dass von der Leiche eines Generals in Orenhurg
sechs Personen angesteckt wurden. i

Noch sqblagnnder sind folgende dmtliche Berichte:
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dass in einem kleinen Orte am Don, Noviczerkask,
der zur Hilfte von Russen, zur Hilfte von Tartaren
bewohnt ist, der Ortsvorsteher aus freiem Antriebe
‘die Russen absperrte, wodurch dann alle Tartaren,
unter denen die Krankheit ausbrach, zu Grunde
gingen, aber nicht ein einziger Russischer Kosacke
starb. In Tiflis wanderten die Einwohner grissten-
theils nach hiher  gelegenen Orten aus, allein sie
brachten gerade die Sterblichkeit in die bisher ver-
schonten Orte hin. In einer Stadt im Gouvernement
Astrachan wurde - ein iiber Bord geworfener Leich-
nam aufgefangen; die Leute, die ihn beriihrten,
erkrankten und starben. Fin Soldat desertirte aus
Furcht vor der Krankheit aus Gourjew im Gouver-
nement Orenburg; er brachte, ohne selbst er Krank-
heit zu unterliegen, den Pesistoff in ganz gesunde
Ortschaften, in welchen spiter die Krankheit aus-
brach. Den Hauptbeweis liefert wohl die Absperrung
der Herrnhuter in Sarepta, welche die Gemeinde
aus eigenem Antriebe besorgte, und von der Krank-
heit verschont blieb.

Diese auf dmtliche Documente gestiitzten That-
sachen erweisen wohl sattsam, dass das in Frage
stehende Uebel ansteckend sey.

VVas nun alle die iibrigen Causal -Momente an-
betrifit, die die Entwickelung der Epidemie veranlasst
haben sollen, so kann man sie wohl als die Disposi-
- tion beférdernd, aber nie als an und fiir sich selbst
die Krankheit erzeuwend ansehen; denn wenn man
nur die khmatlschen Verhiltnisse der Indischen
Cholera mit der identischen Russischen wvergleicht,
so fallen auf den ersten Augenblick alle iibrigen
Krankheitsursachen hinweg. Bengalen liegt wunter
dem zwanzigsten Grade vom Aequator; Sumatra und
Borneo unmittelbar wunter dem Aequator selbst,
Grenhurg und Moskan aber zwischen dem atgllsmgq
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sten, und chen desshalb miissen dann d1e klimatischen
Einfliisse hochst verschieden seyn.

Allerdings haben auch Bevbachtungen bewiesen,
dass folgende Umstinde die Verbreitung der Epidemie
oder vielmehr der Ansteckung selbst begiinstigen
kionnten; niimlich feuchte und kalte Nachtluft nach
sehr heissen Tagen; Speisen und Getrinke, die nicht
gﬂhﬁrig gekocht sind, hauptsiclhlich solche, die leicht
in Gihrung iibergehen, als nidmlich: Meth, VVein,
Quass, Milch, gesalzene und nicht frische TFische,
unreife Friichite, Pilze u. 5. f. Uebermass im Essen
“und Trinken, so wie iiberhaupt die Unmiissigkeit und
Trunkenleit selbst, ferner niedrig gelegene. sumplige
Gegenden, enge und unreinliche VVohnungen, Ver-
nachlissigung der Haut-Cultur, Missbrauch des Bei-
schlafes; eben so als anstrengende den Kirper er-
schopfende Arbeiten, niederdriickende ﬁﬁ"ecl,t., als:
Unruhe, Angst, Furcht, Zorn, u. 5. w.

1) Behandlungsweise.

‘Diese ist bisher trotz der Mannigfaltigkeit und
ungeheuren Anzahl der Erkrankten noch nicht hin-
reicheénd ausgemittelt, obwohl man es schon dahin
gebracht zu haben glaubt, dass bei schunell ange-
wandter Hiilfe eine gliickliche Retlung vorhanden
sey. Schon die Englischen Aerzte gaben einen weit
besseren Fingerzeig fiir die rationelle Behandlung
des Uebels, als selbst die Spanischen. Erstere be-,
trachteten das VVesen der Krankheit ‘als ein hichst
acutes nervds-entziindliches Fieber. Letziere ver-
wieinten ein Abbild des VVestindischen gelben Fiebers
zu erblicken, wund differirten daher im schroffsten
Gegensatze durch , Reizmittel von der streng an-
tiphlogistischen Behandlung der Englinder, die mit
weit gliicklicherem Erfolge ihre Kunst iibten. Es
.scheint also ausser Zweifel zu liegen, dass der
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Aderlass und die Amnsetzung der Blutegel bei der
Bekimpfung der Krankheit dﬂn ersten Platz ver-
dienen, um so mehr, wenn die Hiilfe des Arzles
zeitlich genug in Anspruch genommen wird. Denn
man erzdhlt VVunder von friihzeitig gemachten
Veniisectionen, worauf die gliickliche Genesung fast
eben svo rasch, als wie bei Vernachlissigung der-
selben, der Tod erfolgt. .

Nach Massgabe der Umstinde soll der Aderlass
reichlich, und zwar von einem bis anderhalb Pfunden
auch wohl dariiber gemacht werden, vorziiglich wenn
der Kranke durch die empfundene Erleichterung
deén Arzt selbst ermuntert. Die Anwendung dieses
Mittels beschrinkt sich aber nur auf den ersten
Zieitraum der Vorboten und auf den Zustand der
iibermissig aufgeregten Kraft. Sinkt diese, wird der
Puls klein und aussetzend, die Extremititen kalt, so
ist der’ Retlungsaugenblick voriiber, es fliesst kein
Blut mehr, und dﬂr Tod miisste eben dadurch nur
um so friiher herbei gefiihrt werden. In demselben
Zieitpunkte des Beginnens empfiehlt man ausserdem
schleimige lauwarme Gelrdinke, VVaschungen mit
lauem VVasser,- Umschlige, mucilaginise Klystiere,
Hautreize durch Senfteige, sogar durch Bespritzung
mit siedend heissem VVasser, und, wo es thunlich
1st, mittelst des Glitheisens selbst,

Der grosse Sydenham, der im Jahre 1669 eine
mdorderische Cholera-Epidemie in London mit seinem
tiefen Forschungsgeiste zu beobachten Gelegenheit
hatte, rith ein vortreffliches Mittel an, welches aus
einer dusserst diinnen Fleischbriihe von einem Huhn
besteht, das man in einer grossen Menge VVassers
kochen miisse, damit die Fliissigkeit kaum den leise-
sten Fleischgeschmack vcrrathe. Die Briithe soll in
grosser MEngL auch selbst dann abgeveicht werden,
wenn sie der Kranke fortwihrend wegbricht; man
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konne auch dieselbe in Form eines hlyshers bei-
bringen. '

Der schon erwahnte Dellonius -argerte sich in
Ostindien iiber das, ihm allzu roh scheinénde, empi-
rische Verfahren der dortigen Einwohner, die mit
einem glithend gemachten Stiicke Eisen den callosen
Theil der Terse des Krankem bis zur Schmerz-
dusserung brannten; doch hat ihn bald die Erfahrung
belehrt, dass diese Methode gliicklicher anschlug, als
seine e:gene. -Als . er selbst er krankte, liess er sich
auch mit Glitheisen die Fersen brennen, und genas.
Er gab nach Art grosser Minner der VVahrheit die
Thre, und versicherte Hunderte auf diese Art ge-
reitet zu haben.

Ist aber der Zeitraum der aufgeregten Kraft.
einmal voriiber, dann greifen die Aerzte zur Ab-
‘reichung des wversiissten Quecksilbers, in ziemlich
heroischen Gaben, wo- sie dann funfzehn, zwanzig
‘bis dreissig Gran pro dosi in kurzen Zeitriumen
abreichen, und dann zur Anwendung der Opiate,
vorziiglich des Laudani liquidi schreiten. Dieses
letztere. Mittel wird sowohl durch den Mund, als
auch durch den After beigebracht. Fangen an die
' Extremititen zu erkalten, bricht ein kalter Schweiss
auf der ganzen Oberfliche des Kdirpers aus, s0
empfiehlt man aromatische Mittel als Bidhungen,
versiisste Mineral- Naphthen, vorziiglich aber den ver-.
diinnten Salmiakgerst zum #usserlichen Gebrauche.
Ueberhaupt ‘ist die Beibringung der Wdrme auf allé
Art ein unerldssliches Postulat der Kunst. Zur
Stillung des unléschbaren Durstes empfiehlt man
Gersten, Reis, Arabischen Gummischleim und Salep,
znv Befreiung des betdubten Kopfes, erwihnte Haut-
reize jeder !Lrt zur Sh[lung der Diarrhoe vorziig-
lich in dem Zﬁitpuncte, wo ein dunstartiger Schweiss
auf dem ganzen Kdrper ausbricht, und sich zugleich
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elwas gallig gefarbte Excremente einzl}slellen anfangen
(welche beide 'Erscheinungen als empirisch gute pro-
gnostische Kennzeichen zu betrachten sind), schleimige
aromatische Klystiere, Auflésungen von gelatinésen
Substanzen, vorziiglich aus Reis, Hiihnerbriihe, ver-
fertigte Enemata, auch wohl innerlich etwas stir-
kende, aus Zimmt, Bheum in &usserst gebrochenen
Gaben und Gewiirzen verfertigte Arzeneien. Jede
andere Behandlungsweise stellt man der Klugheit
des Arztes anheim.

i

5) Verhiithungsmiteel.

Im Allgemeinen schligt dieser Gegenstand mehr
in die medicinische Polizei ein, findet aber auch hier
zum Theil seinen angewiesenen Ort.

Strenge Linschliessung der angesteckten Orte,
und unausgesetzte VWachsamkeit iiber Priivaricanten
jeder Art, Verhinderung des Entfremdens oder Fort-
schickens ungereinigter Effecten, Aufmerksamkeit
darauf, damit Niemand in freier Luft schlafe, oder
ohne Fussbekleidung ausgehe, rohe Friichte, Bier,
Ouass, Meth im Uebermasse zu sich nehme, gehiren
zu den unerlisslichen Verhiithungsmassregeln. Iben
so empfehle man vor  Ueberladung des Magens mit
Speisen,  besonders zur Nachtzeit, vor schneller
Unterdriickung der Transpiration oder wohl gar des
Schweisses sich sorgfiltig zu hiithen, eine angemes-
sene besonders den VVohlhabenderen zusagende Fla-
nell-Kleidung zu tragen, nicht nach dem Schwitzbade
in die offene Luft zu gehn, sich in erhitzten Bade-
stuben mit kaltem VVasser nie zu begiessen, auch
nie unmittelbar nach Erhitzungen kalt zu trinken.
Empfehlungswerth ist der Genuss eines Thees, wvon
Kamillen, Krausemiinze, Melissen, Salbei und andern
aromatischen Krautern. Sorgfiltige Reinigung des
ganzen Kirpers, und wo es thunlich ist, tigliches
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