M. Beaumont's Brucharzt und Bandagist zu Lyon : Abhandlung uber die
Briiche : nebst einer neuen Methode, alle Arten von Briichen, besonders
aber die am haufigst vorkommenden, si moégen alt oder neu seyn, sicher
und ohne Operation griindlich zu heilen : fiir Aerzte, Chirurgen und alle
Bruchkranke selbst / nach dem Franzésischen bearbeitet von J.C. Fleck.

Contributors

Beaumont, of Lyons.
Fleck, J. C.
Francis A. Countway Library of Medicine

Publication/Creation
llImenau : B.F. Voight, 1830.

Persistent URL

https://wellcomecollection.org/works/ss96b339

License and attribution

This material has been provided by This material has been provided by the
Francis A. Countway Library of Medicine, through the Medical Heritage
Library. The original may be consulted at the Francis A. Countway Library of
Medicine, Harvard Medical School. where the originals may be consulted.
This work has been identified as being free of known restrictions under
copyright law, including all related and neighbouring rights and is being made
available under the Creative Commons, Public Domain Mark.

You can copy, modify, distribute and perform the work, even for commercial
purposes, without asking permission.

Wellcome Collection
London NW1 2BE UK

E library@wellcomecollection.org
https://wellcomecollection.org



http://creativecommons.org/publicdomain/mark/1.0/






















-_ IV -

kleinen Schrift gelegentlich anfithren wer-
den, so sind dieselben doch hauptsich-
lich nur fiir schon gebildete Chirurgen
vom Fache selbst bestimmt, und kon-
nen wegen ihres hohen Preises nicht
in die Hande jedes angehenden Chirur-
gen gelangen, so wenig es auch jedem
Bruchkranken moglich ist, sich diesel-
ben zu seiner Belehrung und zum Selbst-
gebrauch anzuschaffen. |

Gleichwohl ist die hier besprochene
Krankheit ein so hiufig vorkommendes
und so allgemein verbreitetes Uebel,
dals, wie aus den Angaben mehrerer
gelehrter Minner erhellt, nach welchen
die Schweiz die meisten solcher Kran-
ken zdhlt, in Spanien jeder funfzehnte
und in Frankreich . jeder zwanzigste
Mensch mit einem Bruche behaftet,
und in Deutschland vorziiglich der ehe-
malige westphilische Kreis am meisten.
Bruchkranke haben soll. Dals es auch
um und neben uns eine grofse Zahl
solcher Leidenden gibt, und besonders
unter demjenigen Theile der Staatsbiir-
ger, der durch beschwerliche Beschaf-
tigungen sich dem Staate am niitzlich-
sten macht, ist so allgemein bekannt,
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~ dals es tiberfliissig wire, es noch weit-
launftjger erdrtern zu wollen, |
g ist daher sehr nothwendig, dals
man diesem Gegenstande eine vorziig-
liche Beachtung widme, und hauptsich-
lich darauf sehe, dals die chirurgische
Jugend besonders in diesem Fache auch
gut und griindlich unterrichtet werde.
Zwar wird in allen Staaten jetzt
mehr auf die Bildung guter Chirurgen
gesehen, und schon bestehen in den
meisten Léndern die vortrefflichsten An-
stalten, wo solche junge Leute Gele-
genheit finden, sich fiur ihre Bestim-
mung ihren Kriften gemils ausbilden
zu konnenj; allemm demungeachtet gibt
es doch (waohl?) noch Gegenden, wo
man es zwar an grolsen Anforderungen
der Art nicht fehlen ldfst, aber nichts
dafiir thut, dals-die lobliche Wilsbe-
gierde der chirurgischen Jugend auch
zweckmilsig gendhrt und geleitet wer-
de; denn wenn bei der bisher beste-
henden Einrichtung, wo jeder Barbie-
rer sich fiir einen Chirurgen hilt, auch
mancher junge Mensch das Gliick hat,
einen braven Mann zu finden, der ge-
schickt und gewissenhaft genug ist, den
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er die schonen Jugendjahre, um die er
nun so schindlich sich betrogen fiihlt,
und die ihm keine Macht der Welt je
wieder zu erstatten vermag, -
Es ist darum auch der Wachsam-
keit unserer hohen und weisen Regie-
rungen nicht entgangen, dals auch die-
ser Zweig der Heilkunde, der vorziig-
lich den Hinden der Wundérzte anver-
traut ist, die sorgfiltigste Beachtung ver-
diene, und es wird deshalb von jedem
chirurgischen Lehrherrn jetzt mehr als
. sonst verlangt, dals er seine thm an-
vertrauten Zoglinge hauptsdchlich auch
-in der Lehre von den Briichen griind-
lich und pra‘{tisch unterrichté, damit:
ein jeder im Stande sey, ]éden Bruch,
vorziiglich die am héufigsten vurknm-
menden, richtig zu erkennen, Zu
rechter Zeit durch vorsichtige Manipu-
lationen  zuriickzubringen, durch
zweckmilsige Bandagen zurtickzu-
halten, und, wo es moglich ist, kunst-
milsig und griindlich zu heilen;
dann aber, ‘wenn wegen uniiberwind-
licher Einklemmung oder Verwachsung
keine Reposition mehr moglich ist, und
nur durch zeitige Operation das Leben
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noch erhalten werden kann, ja keiner
lange zaudere, durch Anwendung der
rechten Mittel, oder durch Hiilfe eines
geiibten Operateurs, den Kranken noch
dem unvermeidlichen Tode zu ent-
reilsen, X |

Zu einem solchen Zwecke sind aber
grolse und weitlduftige Werke nicht
dienlich, theils weil sie, wie schon ge-
sagt, -ihres hohen Preises wegen, nur
in Weniger Hidnde gelangen konnen,
theils aber auch, weil sie schon sehr
viel Vorkenntnisse und eine gelehrte
Bildung voraussetzen.

Nehmen wir nun noch dazu, dals
die meisten, solcher an -Briichen Leiden-
den, Landbewohner sind, die in der
Zeit der Noth und Gefahr oft mehrere
Stunden weit nach dem néchsten Arzte
oder Chirurg schicken miissen, und
dals ferner demungeachtet jeder Bruch-
kranke in die Nothwendigkeit versetzt
wird, verschiedene Manipulationen an
sich selbst zu verrichten, wenn er nicht,
nach plotzlicher Einklemmung, einen
schnellen, hochst martervollen Tod er-
dulden will, so ist die Niitzlichkeit einer
solchen Schrift, wie die vorliegende,



die’ sich durch Kiirze, Gramdlichkeit
und Klarheit auszeichnet, wohl schwer-
lich zu verkennen.

Schon  aus diesem Grunde, und weil
wir die hier angegebene neue Behand-
lungsart der Briiche eben so iiberein-
stimmend mit unsern, frither schon oft
ausgesprochenen Ansichten, als zweck-
mailsig erkannten, haben wir uns auch
der Mithe des Uebersetzens mit wah-
rem Vergniigen unterzogen, und wir
konnen es nicht verhehlen, dals die
Ueberzeugung, noch viele fiir unheil-
bar gehaltene Bruchkranke von ihrem
Uebel befreit zu sehen, die kleine Ar-
beit uns zu einem grolsen Genuls um-

gewandelt hat.

Dals wir, um der Vollstindigkeit
willen, das Kapitel vom Mutterschm-
denbruch noch eingeschaltet haben,
wird hoffentlich jeder Leser mit Ver-
gniigen aufnehmen, da dieser. Bruch
weit hdufiger vorkommt, als man glaubt,
und eine genaue Kenntnils desselben
hochst wichtig ist, damit man ihn nicht
mit einem Mauttervorfalle verwechsele,
was oft genug geschehen ist.
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Diese allgemein® verbreitete Meinung ist
so blindlings als eine um so mehr unbestreit-
bare Tradition angenommen worden, weil in
diesem Punkte Erfahrung und Theorie mit
einander iibereinzustimmen scheinen. :

Betrachtet man den Mechanismus der
Bruchbildung genauj; denkt man sich die Be-
weglichkeit der Eingeweide, weshalb sie so
leicht dislocirt werdgen konnen, so wie ihre
anatomische Lage und die Beschaffenheit der
Oeffnungen, durch welche sie heraustreten,
so wird man sehr leicht begreifen, warum
das Netz oder ein von allen Seiten gedriick-
tes Darmstiick dem Drucke nachgibt, und
durch eine Oeffoung heraustritt, die ihm we-
nig Widerstand leistet; man wird ferner be-
greifen, dals, da diese Oeffnung einer Er-
weiterung, und vorziiglich einer allmﬁl?an
und stufenweisen Erweiterung fihig ist, die=
selbe mit der Zeit einem betrichtlich gros-
sen Korper den Durchgang gestatten kann,
Die Dislocation dieses Korpers und die Er-
weiterung des Ringes werden habituell, Tau=-
send bestindig fortwirkende Ursachen tragen
unaufhérlich daza bei, beides zu verschlim-
mern, und folglich das Gebrechen gefahr=
voller zu machen, so dals man endlich gar
nicht mehr im Stande ist, seinem weitern
Fortschreiten Grenzen zu setzen. Ist eine
Krankheit von solcher Natur und Beschaf- -
tenheit picht dem Anscheine nach wahrhaft
unheilbar 7 — jhiok |

Dennoch ist es meine Absicht zu zeigen,

dals es sich mit den Briichen wirklich nicht



so verhilt, oder dals zum allerwenigsten die
Zahl derjenigen, die wirklich unheilbar sind,
* wviel geringer ist, als man gewdhnlich glaubt,

Es ist mir gar nicht unbekannt, da[% man
zu allen Zeiten manche durch Compression
geheilt hat. Alle die iiber diesen Gegenstand
geschrieben haben, stimmen darin tuberein;
aber, was man nicht glaubt, ist, dals es
moglich sey, die Wirkung der Compression
nachdriicklich zu verstirken, durch Anwen-
dung besonderer Mittel, die durch die Haut
hindurch wirken, sey es durch die natiir-
lichen Oeffnungen, oder durch den Hals des
Bruchsacks. Ich bitte meine Leser, ja nicht
zu voreilig iliber diesen Gegenstand abzuur-
theilen: mehr als ein Unglaubiger wird viel-
leicht durch Lesung dieser kleinen Schrift
bekehrt werden, Meine Absicht ist es gar
nicht, Thatsachen, die ich selbst nicht be-
greife, auf eine strenge theoretische Weise
zu erkliren; sondern meine Aufgabe be-
schrinkt sich blos darauf, sie mit Klarheit,
so wie mit der groflsten Einfachheit und
Gewissenhaftigkeit darzustellen, Ich sage es
noch einmal, wenn es sich um Thatsachen
- handelt, mufls man picht gleich schreienz
das ist nnmoglich! — denn die Sache kann
sehr wahr seyn, obschon sie sehr unwahr-
scheinlich ist.

Es liegt gar nicht in meinem Plane, eine
vollstindige” Abhandlung iiber die Briiche
zu schreiben. Diese Materie ist von so vie-
len geschickten Chirurgen erschopft worden,
~dafs es mir gar nicht einfallen konnte, noch
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Fast alle Eingeweide des Unterleibes kén-
nen Briiche bilden; jedoch weichen die be-
weglichsten am meisten aus, als z. B. das
Netz und der Dinndarm. Dann kommen
das Coecum, das Colon, der Magen, die Urin-
biase, die schwangere und nicht schwangere
Gebarmutter, die Ovarien. Dals die Leber
bei einem Erwachsenen sich jemals disloci-
ren konne, ist nicht wahrscheinlich; kaum
begreift man, dals sie bei manchen Nabel-

bruchen neugeborner Kinder Theil nehmen
konne, : | '

- Man hat ferner den Netzbruch Epiplo-
cele genannt, den Darmbruch Enterocele, u.
Eutero -epiplocele den Bruch, der aus dem
Netz und dem Darm zugleich gebildet ist,
Cystocele, den Bruch der Harnblase; des-
gleichen in Hinsicht ihres Sitzes nennt man
Bubonocele die Inguinalbriiche, die sich nicht
tiber die plica inguinalis hinaus erstrecken;
Oschﬁmeli diejenigen, die bei Miannern in
das Scrotum und bei Frauen in die grofsen
Schaamlippen herabsteigen; Merocele die
Schenkelbriiche; Omphalocele oder Exom-
phalus den Nabelbruch. ' 7

Auferdem sind die Briiche alt oder neu;
die erstern sind im Allgemeinen schwerer
zuriickzubringen; sie sind mit mehr oder
weniger festen Verwachsungen complicirt.
Die Verlingerung des Bauchfelles, - welche
man Bruchsack nennt, ist dicker; sie kann
von einer Entfernung zur andern runde Ver-
engerungen bilden, die man dann Bruchhals
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nennt, und deren Gegenwart sie besonders
complicirt.

Die Form dieser Geschwiilste ist eben-
falls sehr verschieden; einige, wie z. B. die
Nabelbriiche, die Bubonocelen und die Me-
rocelen sind abgerundet; dagegen andere,
wie die Oscheocelen, linglich.” Die kleinen
und harten Briiche nennt man auch kasta-
nienartige Briiche; Zernies maronées.

Die Ursachen der Briiche sind entweder
Erﬁdis;junirende oder veranlasserde Gelegen-

eitsursachen. _

Es ist gewifs, dafs manche Personen ganz
besonders zu dieser Art von Gebrechen dis-
_ ponirt sind; und dieses ist sehr oft der Fall,
ohne dals man die Ursache davon errathen
kann. Konnote es nicht vielleicht von einer
allgemeinen Schlaffheit der Faser herriihren,
von einer von Natur zu grofsen Weite der
Ringe, von einer betrichilichen Magerkeit,
die sehr schnell nach einer bedeutenden
Leibesstirke folgt? Nimmt man an, dafs
die Entwickelung mancher Fettgeschwiilste
unter dem Bauchfell die Aponeurosen der

Bauchbedeckungen zerreifsen, indem sie sich

von innen nach aulsen entwickeln und das
Bauchfell in Gestalt eines Handschuhfingers
verlingernd mit sich fortziehen, in welches
dann die Eingeweide leicht hineinschlipten
kéonnen? Oder nimmt man mit Warthon,
Benevoli, Roscius, Brendel und Margagni
an, dals das Mesenterium sich schon durch
die Wirkung einer iibermiifsigen und nach
der natiirlichen Ausdehnbarkeit der Abdo-
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Aufser den Symptomen, welche beinahe
alle Brucharten mit einander gemein haben,
die aus einem mechanischen Hindernisse fiir
den natiirlichen Durchgang der Nahrungs-
mittel entstehen, gibt es noch andere, die
von den besondern Verrichtungen des Thei-
les herrithren, welcher den %ruu‘h bildet.
So sind die Dislocationen des Magens, des
Netzes, der Blase, des Uterus von Sympto-
men begleitet, die ihnen eigenthiimlich sind.
und die ihre Diagnose erleichtern.

Bisher haben wir die Briiche blos in ih=
rer grofsten Einfachheit betrachtet; wir ha=-
ben sie als reducirbar angesehen; allein es
gibt eine Menge von Complicationen, die sie
unreducirbar und manchmal ganz unheilbar
machen konnen. 58

Bald kommen fremde Kéorper in da
Darmstiick, das die Geschwulst bildet, und
erschweren dadurch mehr oder weniger die
Reposition; dergleichen sind z. B. Knochen-
stiicke, Fruchtkerne, Stiicke von schlecht
verdauten Speisen, Intestinalwiirmer ete.

Bald sind die dislocirten Eingeweide mehr
oder weniger innig verwachsen, entweder mit
dem Bauchtfell, oder unter sich selbst, oder
mit dem Ringe, durch welchen sie heraus-
gelreten sind. ol
- Diese Verwachsungen bieten nun auch,
je pach ihrer Substanz, zahlreiche Verschie-
denheilen dar; sie konnen gallertartig oder
zellig seyn, oder auch so fest, dals sie den
Namen fleischige Verwachsungen (ad’éren~
ces charnues) verdienen. Diese letztern sind

)
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von Scarpa wieder in zufillige (acci-
dentelles) und in natiirliche unterschieden
worden. Zufillig sind sie, wenn: sie nach
einer acuten oder chronischen Entziindung
der Geschwulst entstehen; alsdann zeigen
sie uns ganz die Festigkeit und die Organi-
sation einer Vernarbung. ‘
Natiirliche fleischige Verwachsungen nennt
man diejenigen, die aus der gewohnlichen
anatomischen Lage der Theile entspringen,
die die Geschwulst enthilt. Z. B. wenn das
Coecum und das Colon der rechten Lenden=
ﬁegend in das Scrotum herabsteigen, so zie-
en sie ihr Netz mit nach Siﬂ%l, welches
ihnen zum Sack dient, und an welches sie
in dem Bruche geheftet bleiben, wie sie es
in der Bauchhohle waren. |
Diese Art von Verwachsung mufs der
chirurgische Operateur stets im Gediichtnils
vor Augen haben, wenn er an einem Leben-
den die Zerschneidung einer Bruchgeschwulst
vornimmt; denn er wiirde einen grolsen
Fehler begehen, wenn er den Darm seines
Netzes beraubte, indem er glaubte, die zu-
fillige Verwachsung zu zerstoren; oder er
konnte wohl gar den Darm aufschneiden,
indem er einen Sack suchte, der bei der-
gleichen Briichen nicht so vollkommen ist,
wie beil den andern, da das Netz des Colons
und des Coecums sehr kurz ist, und diese
Eingeweide nur unvollkommen umbhiillt.-
Von allen Zufillen aber, die sich mit Brii-
chen verbinden konnen, kommt nichts hiu-
figer vor, als die Einklemmung oder
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ches den Bruch bildete, sich _eingestiilpt
hatte, wie es bisweilen in der Bauchhohle
geschieht; endlich ist es nicht selten, dafls
die Einklemmung ihren Sitz tiber dem Bauch-
ringe u. der Geschwulst hat, sey es, dals das
Netz oder dessen Anhidnge sich auf mancher-
lei Weise um das Darmstiick herumgedreht
hiitten, mit welchen sie verwachsen sind,
oder wie ich es einmal gesehen habe, dals
der Anhang des Coecums (Blinddarms) selbst
um das Darmstiick iiber dem Ringe, durch
welchen dasselbe herausschliipfte, so herum
ging, das das dufserste Ende dieses Anhangs
mit seiner Basis oder seinem Anfange zu-
sammenhing; dieses kleine Organ bildete ein
kreisformiges Band; was den Darm umfafs-
te, und eine gewaltige Zusammenschniirung
auf denselben ausiibte. Man sieht hieraus,
dals die Einklemmung (éiranglement) und
Einschniirung (engouement) von einer Menge
Ursachen herrithren konnen, was sich oft
durch nichis anders als durch die Zerschnei-
dung der Geschwilst erweisen lafst, sey es
wiihrend der Bruchoperation, oder nach dem
"Tode des Kranken.

Wir werden spiiler noch sehen, wie wich~
lig es ist, dals der Arzt, bei Ausiibung der
sogenannten Taxis, alle diese Thatsachen in
seinem Gedachtnils gegenwirtig habe, um
nicht blindlings oder unvorsichtig zu handeln.

Nach Schmucker *) und Richter **)

'

*) Schmucker’s vermischte chirurgische Schriften,
**) Richter’s Abhandlung von den Brichen,



soll der Zufall, der uns jetzt beschaftigt,
nicht immer von einer blos mechanischen
Ursache herruhren, sondern von einem
Krampf des musculus obliquus magnus; sie
halten diese krampfhafte Einklemmung blos
bei Inguinalbriichen fiir zuldssig; alsdann
geht weder eine Zusammenschnirung, noch
eine Vergrolserung der Geschwulst voraus;
der Eintritt erfolgt ohne irgend eine bekannte
oder wahrnehmbare Ursache. Es gibt bei
diesen Zufillen Remissionen und Exacerba-
tionen, oder ginzlichen Nachlals (intermit-
tence), was durch antispasmodische Mittel
leicht gehoben werden kann.,

Richter hat spezielle Beobachtungen zu
Gunsten seiner Meinung angefiihrt; Scarpa
hingegen nimmt, obschon er mit der Rich-
tigkeit der Beobachtungen des deutschen
Chirurgen nach seiner eigenen Erfahrung
ganz ubereinstimmt, eine verschiedene Er-
klarungsart an. Er schreibt das tiuschende
Phiinomen der krampfhaften Einklemmung,
nervosen Koliken, Windkoliken, Gallenko=
~ liken, Wurm- oder Kothkoliken zuj; daher

bei solchen Fillen, die glicklichen Wirkun-
gen der Laxirmittel, ja selbst der Brechmit-
tel, der antispasmodischen und wurmwidri-
gen (anthelmintischen) Klystiere. Anderer-
seils griindet dieser Praktiker die Unmog-
lichkeit der krampfhaften Zusammenschoi-
rung des Ringes auf die Kenntnils, die wir
heutiges Tages von den vitalen Eigenschaf-
ten der aponeurotischen Durchginge besiz~
zen, so wie von ihrer mechanischen Wir-
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hinliinglich deutliche Weise vérstindlich zu
machen, Nach meiner Ansicht kann kein
aponeurotischer Ring auf die Eingeweide
wirken, denen er Durchgang gestattet, seine
physiologischen Eigenschaflen 'entfernen je-
den Gedanken von Contraction und Krampf;
aber ich bin geneigt zu glauben, dafs zwei
Muskelflichen, die zufillig durch die' Ein-
geweide, die zwischen ihnen den Bruch bil-
den, vom Krampf ergriffen, sowohl in die-
sem wie in jedem andern Falle krampfthaft
werden konnen, Dieses ist ganz besonders
die Bedingung bei dem Inguinalbruch; so
kann es vielmal beobachtet worden seyn.

Tritt die Einklemmung unerwartet plotz-
lich, primir ein, oder erfolgt sie nach einer
Einschnurung (engouement), so finden sich
folgende Symptome: Entziindung, Turge-
scenz der eingeklemmten Theile, Erbrechen,
anfangs sympathisches, dann als Folge des
mechanischen Hindernisses, das dem Lauf der
kothigen Stoffe entgegenwirkt, harte, wi-
derstehende, schmerzhafte Geschwulst; der
geringste Druck, jede Manipulation wird
unertriiglich; lebhafter, kleiner, zusammen-
gezogener Puls, Schluchzen, Verfall der
~ Gesichtsziige ete. — . "

Wenn es so weit schon gekommen ist,
so sind auch der eingeklemmte Darm oder
das Netz auf dem Punkte ihre Rechte am
Leben zu verlieren; die Siifte stocken in
~1bren Gebilden, die Cirkulation ist darin
aufgehoben, sie sind wie geronnen; und

2
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-bung oder einem Abscels der Inguinaldrii-
sen, etc. — gtc. 78 -
Etwas piher an dem Ringe, als eine
Hydrocele seyn kaon, wird man immer die
Hydrocele von einem Inguinalbruche durch
| fu?r'gende Zeichen unterscheiden: - i
1. Sie ist fluctuirend ; sie vergrofsert sich
gemeiniglich von unten nach oben, wih-
rend der Bruch sich umgekehrt von oben
nach unien vergrolsert; sie ist darchschei-
nend und schwer; ihre Ursachen sind ge-
wohnlich unbekannt; ihre Entwickelung
langsam; die Anstrengung beim Respiriren
vermehrt ihren Umfang nicht. ' '
_ 2. Die Sarcocele und Hydro-Sarcocele
unterscheiden sich von der Bubonocele durch
ihre Hirte, Ungleichheit, Unzurickfithrbar-
keit, und endlich durch die vorhergegange-
- nen und noch fortwirkenden Umstinde, -

3. Die Cirsocele ist eine varikose Er- -
_weiterung der Venen im Hodensack, | Fast
alle Ménoner leiden nur in verschiedenen
Graden daran. Vorziglich, bemerkt man
sie auf der linken Seite. Sie bildet iiber
dem Hoden ein Biindel, was man um so
leichter mit einer Epiplocele verwechseln
kann, da es sich bei horizontaler Lage ver-
mindert, und wihrend, des Stehens, oder
durch irgend eine Anstrengung beim Ath-
men, vergrofsert, z. B. wenn man hustet -
oder sich schneutzt; endlich ist sie auch
manchmal einer Reduction fihig, und er-

streckt sich bis an den Ring und sogar bis
3
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- Die Beschaffenheit des Schenkelbogens:
ist nicht so, wie man sie in den meisten
anatomischen Schrifien beschrieben findet.
Der Ring, durch welchen die Arteria crura-
lis geht, ist ganz derselbe, durch welchen
die “displacirten Eingeweide heraustreten.
Dieser Ring ist nach unten von dem hori-
~ zontalen Arm des Schambeins gebildet, nach

innen durch das Gimbernalische Ligament,
nach oben durch das Ligamentum FKallopii,

nach aufsen durch die Sehnenscheide des
grolsen Psoas, oder durch den Tendo des
kleinen Psoas, wenn dieser vorhanden i1st.
Der Schenkelring dient -ausschlielslich zur
Durchlassung der Cruralgefilse, denn der
Nerv gleiches Namens wird von diesen Ge-
filsen durch ein sehnichtes Blatt der Psoas-
muskeln getrennt, wovon wir sogeich spre-
chen wollen. -

- Demnach ist es leicht zu begreifen, wel-
ches die Verbindungen des Bruchhalses sind ;
allein um sich eine richtigere Vorstellung
davon zu machen, so muls man den Cru-
ralring, wie wir ihn so eben beschrieben ha-
ben, von dem Canal gleiches Namens un-
terscheiden; in der That wiirde man sich
sehr irren, wenn man sich einbildete, dals’
die Eingeweide unter der Haut frei wiirden,
sobald sie einmal den Schenkelring durch-
brochen hitten. Eine faserige Scheide, von
verschiedener Weite, aber im Allgemeinen ein.
bis zwei Zoll lang, wird durch das doppelte
Blatt vom Ursprunge der Aponeurose, fascia
lata, gebildet. Das eine dieser Blitter liegt












IR R

. Cooper und andere Chirurgen sahen, dals
Varices der Schenkelvene einer Merocele sehr
dhnlich waren: von Maier sagt man, er
habe ein Aneurisma der Arteria cruralis ge-
offnet, indem er glaubte einen Bruch zu
operiren: Er hatle Fassubg genug, den dar-
auf erfolgenden Bluterguls zu hemmen, und
war so glicklich, seinen Kranken zu ret-
ten. Die Schenkelbriiche konnen nicht al-
lein mit andern Krankheiten verwechselt
werden, sondern es ist auch oft schwer,
sie von Bubonocelen zu unterscheiden. Man
wird es leicht glauben, wenn man weils,
dafls dieser Irrthum sehr aufmerksamen und
gelehrten Chirurgen widerfahren ist, wie
unter andern Pelletan, Jedoch mufs die-
ser Irrthum sorgfiltic vermieden werden,
hauplsichlich wenn es die Operation des
Bruches und dessen Ausrottung vermittelst
des Bisturis betrifft, da der Schenkelbruch
von eimner Menge Gefahren umgeben ist,
was man bei den Inguinalbriichen gar nicht
findet; und ubrigens wiirde selbst in dem
Falle, wo hlos von der Taxis die Rede wiire,
ein solcher Irrthum immer gefilirlich tir
den Kranken seyn; denn wie wir gesehen
haben, ist ja die Richtung, die wir bei der
Reduction der Kraftanwendung geben miis—
sen, bel diesen beiden Geschwiilsten umge~
kehrt. Doch wird man sich im Allgemei-
nen bei einiger Aufmerksamkeii nicht trii-
gen; man fuhlt leicht tiiber der Geschwalst:
die ganze Weite des Fallopischen Ban-
des; seine Gestalt ist auch ganz und gar
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nigt sind; allein diese Fille diirften sehr
selten seyn. TR
Der Bruch der Linea alba, der Bauch-
bruch, der sich von jenem nur durch den
Sitz unterscheidet, und endlich die Vor-
fille (eventrations), die blos eine Vergrolse-
rung des einen oder des andern sind, rih-
ren fast immer von einem Fehler in der
Ausbildang, was manchen Kindern eigen
ist, her, oder von schuoeller Abmagerung
bei Erwachsenen, oder von Bauchwasser-
sucht, oder endlich von jeder andern Ur-
sache, welche die Abdominalwiinde erschlaf-
fen kann.
~ Wenn die Dislocation (Verschiebung)
sehr nahe an den Appendix Xyphoideus
(cartilago ensiformis) entsteht, so glaubte
man, diese Briiche wiirden durch den Ma-
gen gebildet, was aber nicht im* mindesten
erwiesen und gar nicht wahrscheinlich isl;
das Netz und das Colon transversum tra-
gen vielmehr zu dieser Dislozirung (Ver-
schiebung) bei, als der Magen selbst. Wie
dem aber auch sei, so sind doch diejeni-
gen, die an solcher Art von Briichen leiden,
so sehr oOftern Koliken und Stérungen der
Verdanung unterworfen, dafs ihre Gesund-
heit offenbar gefihrdet ist. Ich habe einen
“alten Invaliden gekannt, der seit 30 Jahren
- bestindig nach der Mahlzeit Erbrechen be-
kam und an den heftigsten Magenkrimpfen
- Iitt; seit einiger Zeit hatten diese Zufille
einen so hohen Grad erreicht, dals er von
“Tage zu Tage abnahm, und sich nicht der -

’ 4
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'Vlf. KAPITEL.

Yon pex Bricuex pes MITTELFLEISCHES,
(Hernia perinaei, Perinacocele, Dammbruch,)

Die Briiche des Mittelfleisches sind sehr
selten, wenn man sie nach der Meinung
zweier der ausgezeichoetsten Chirurgen des
letztern Jahrhunderts beurtheilt, d. h. nach
Chopart und Desault *); sie zweifelten
an der Moglichkeit dieser pathologischen
'Thatsache. Selbst” Astley Cooper **),
der einen so ausgezeichneten Rang unter
den neuern Chirurgen Englands behauptet,
gab zwar zu, dafs ein"Eingeweide wohl ge-
nothigt werden konne, bis in den untern
Grund des Beckens herab zu steigen; allein
er gab nicht zu, dals es eine erhabene Ge-
schwulst am Perinium bilden kinne. Hoin
war derselben Meinung, in Beziehung auf
die Briiche, die bisweilen bei Frauen vor-
kommen, und welches wahre Scheiden-
briiche (Zerniae vaginales) sind. Nach sei-
ner Ansicht sollte jedesmal die am Peri-
nium entstandene erhabenc Geschwulst in
der Vagina ihren Anfang genopymen haben;
allein er glaubte nicht, dals es ein ur-
spriinglicher Mitlelfleischbruch (%ernia peri-
naei) seyn konne.

'*) Chopart und Desault, Anleitung zu den
chirurgischen Operationen,

**) The Anatomy and surgical Treatment of ab-
dominal hernia, in two parts. By Sir Astley Coo-
per etc, London 1828, Fol, (5 Guineen),

4?’5
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Scarpa, der eine vortreffliche Denk-
schrift iiber die Briiche des Periniums im
Jahr 1821 bekannt gemacht hat, aus wel-
cher wir entlehnen, was wir so eber iber
diesen Gegenstand sagen wollen; Scarpa,
saﬁe ich, zeigte, dafs die anatomische Be-
schaffenheit des Perindums in dem Becken
sehr geignet ist, allen Anstrengungen der
Bauchmuskeln und des Zwergfelles zu wi-
derstehen; iiberdies ist die ganze innere
Oberfliche des Beckens mit einer sehr dich-
ten, sehr festen sehnichten Lage bekleidet,
die in ihrem ganzen Umfange durch die
Ligamenta sacro-ischiatiea, und die Mus-
cult ischiococcygis und die Levaiores an:
unterstiitzt wird., Diese letztern kiampfen
durch ihre Contractionen gegen_ die Neigng,
die die in der Bauchhohle enthaltenen Ein-
geweide durch den gleichzeitigen Impuls des
Zwerglelles und der Abdominalmuskeln er-
halten. Diesem allen ungeachtet ist, nach
Scarpa, der Mittelfleischbruch eine unbe-
streitbare Thatsache, und er erzihlt in der
That eine sehr ausfiihrliche Beobachtung.

Der 59 Jahr alte Kranke war seit lan-
ger Zeit Stickungen unterworfen, litt an
quilendem Husten, an Verstopfang, lauter
gewohnlichen Ursachen zu Bruchen. Eines
Tages, als er eben die Beine ausgespreizt,
hatle, um iiber einen Graben zu schreiten,
und sich vorwirts gebeugt hatle, um einem
Kinde hiniiberspringen zu helfeg, fihlte er
einen hefligen Schmerz unten an der rech-
ten Seile des Gesilses, als wenn eine Faser
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oder ein kleiner Strang in der Tiefe zerris-
sen wire; er griff mit der Hand hin, und
fiihite eine Geschwulst von ‘der Grélse einer
kleinen Nufs. Er liels sie sogleich zuriick-
bringen, und unterstiitzle sie mit einer Com-
prese und einer Binde. Allein, als er spa-
terhin vier Monate lang ohne Aufhéren am
Husten gelitten hatte, wuchs der Bruch zu
der Grolse eines Hiihnereies an; als er end-
lich eines Tages sich anstrengte, schwere
Lasten zu heben, und eben die Beine aus ein-
ander gespreizt hatte, wurde der Schmerz
und das Gefithl von Zerreilsung heftiger,
als jemals; er litt an einer Betiubung des
rechten Schenkels, endlich erschien er in
Scarpa’s Clinicum, :

Indem der Kranke aufrecht stand, den
Oberkorper gebogen, die Beine auseinander
gestreckt, und das rechte Bein auf einen
Stuhl gesetzt, wurde die Geschwulst von
hioten untersucht; sie war birnformig. IThre
Basis ruhte aut der untern Extremitit des
grofsen Gesiil[smuskels; 1hre Spitze stiels
an den rechten Rand des Orificium ani;
- die Grofse war wie ein Hiithnerei; iibrigens
waren alle bekannte Kennzeichen der Briche
vorhanden. Die Reduction ging leicht von
stalten; sie war mit einem Kollern beglei-
tet, woraus man erkannte, dals es eine
Enterocele war. : _

Dieser Mann starb 1819 an den Folgen
der Hauptkrankheit, von der er befallen
wurde, nimlich an einer Affection der Lun-
gen. Die Leiche wurde geoflnet, und man
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kounte die anatomische Beschaffenheit des
Bruches sehen; es war das Ileum selbst,
welches mit seinem Netz in den Grund des
Beckens der rechten Seite herabgestiegen
war, Man sah sehr deutlich die Darmpor-
tion, die den Bruch bildete, und die kreis—,
formige Oeffnung, durch welche er aus
beiden’ Beckenhohlen herausgeschliipft war,
nimlich der rechten und linken. Die erstere
war viel weiter, als die zweite, wegen der
links gelegenen (dejetternent) Blase und des
Mastdarms. Im Gruande der rechten Hohle
fand sich das kreisformige Orificium, in
welches sich der Theil des Bauchfelles ein-
ﬁezwengt_ hatte, das den Bruchsack bildete;

1ieser war unter den Muskelfasern des Le-
vator ani eingegangen. Er war hirnformig
und enthielt ein Stuck des Ileums, welches
iiber sich selbst zuriickgekrimmt war. Der
Querdurchmesser der untern Beckengegend
war bei diesem Menschen viel betrichtlicher,
als es gewohnlich der Fall ist; er war wirk-
lich' 4 Zoll weit, anstatt das gewohnliche
Mafs 8 Zoll und 2 Linien betrigt.

Wir haben nuor die Hauptsachen ange-
zeigt, die bei der Section dieses Mannes
bestitigt wurden. Scarpa ist in dieser Hin-
sicht in die Details eingegangen, was man
in seiner Denkschrift finden kann,

Ein fast ganz dhnlicher Bruch ist viel
frither von einem Chirurg, Namens Char-
denon, beobachtet worden, Die genauere
Beschreibung dieses Falles findet man in dem
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Diese Brucharten sind also verschieden
nach der Stelle, die sie einnehmen, und
nach den Eiogeweiden, die sie enthalten.
In Hinsicht der Stelle befinden sie sich sel-
ten gerade nach hinten oder nach vorn, son=-
dern meistens mehr oder weniger nach ei-
ner der Seiten der Mutterscheide; indessen
findet man ihn doch auch manchmal nach -
hinten zwischen dem Mastdarme und der
Vagina, oder nach vorn zwischen der Vagina
und der Harnblase, '

Die Eingeweide, die man darin gefunden
hat, sind das Netz, die Gedirme, die Harn="
blase, der Uterus selbst, die Tubae Fallopii,
die Eierstocke, die breiten und runden Mut-
terbinder und die Harnginge.

Diese Briiche kommen weit hiufiger vor,

als man geglaubt hat, am hiufigsten aber -

bei Frauen, die viele Kinder geboren haben.
Doch sah auch White bei einem funf und
zwanziggﬁhrigen Dienstmidchen einen Schei-
denbruch, der 7 bis 8 Zoll lang aus den
Schamtheilen hervorragte, Bei der Unter-
suchung nach dem Tode fand man in die-
sem Bruche aulser der Harnblase, die einen
grofsen Stein enthielt, die Gebdrmutter, die
Fallopischen Trompeten, die Eierstocke, die
breilen Mutterbander, einen Theil der run-
den und die Harnginge, Sandifort sah
. bei einer Person, die nie geboren hatte, ei-
nen Scheidenbruch von einem convalsivi-
schen Husten entstehen. Hoin beobachtete

cinen solchen Bruch bei einer Jungfer, der
f
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Theile der Scheide weich und-nachgebend
genug sind, und folglich sich leicht ausdeh-
nen lassen. ; ST

Auch beim Scheidenbruche kann Ein- -
klemmung vorkommen; doch ist dieses nur
dulserst selten der Fall, und noch ist kein
Beispiel vorhanden, dals ein solcher Bruch
operirt worden ware. Auch ist seine Ein-
klemmung bei weitem nicht mit so schlim-
men Zufillen verbunden, als die Einklem-
mung anderer Briiche. Die Ursachen die-
ser Einklemmung sind: harter Koth in den
Gedirmen, Verengerung des Bruchsackhal-
ses durch das Tragen der zur Zuriickhal-
tung bestimmten Mutterkrinze, vorziiglich
aber der Druck der schwangern Gebiirmutter.

Der eingeklemmte Bruch lafst sich ohne
grolse Schwierigkeiten zuriickbringen, wenn
man, nachdem die Urinblase und der Mast-
darm gehorig ausgeleert worden, Einspriz-
zungen in die Scheide macht, und die Kranke
in die nach den Umstinden erforderliche
Lage bringt. ~ .

Es fehlt nicht an Beobachtungen, dals
Mutterscheidenbriiche, die wihrend der
Schwangerschaft entstanden waren, nach der
Entbindung auch wieder von selbst ver-
schwanden, weil die iibermifsig ausgedehn-
ten und erschlafften Theile sich wieder in
ihre vorigen Grenzen zuriickzogen; allein
dies ist nicht immer der Fall, denn oft er-
halten, besonders bei Vernachlissigung der
Wéchnerinnen diese iibermifsig erschlafften
Theile ihre ehemalige Contractionskraft nie
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wieder, nnd selbst im gliicklichsten Falle,
wo ein solcher Bruch nach der Entbindun
allmilig von selbst verschwindet, ist dﬂuﬁ
die einmal davon befallene Frau nicht sicher,
dafls bei der kiinftigen Schwangerschaft nicht
dasselbe Uebel von Neuem erscheine; ja es
ist sogar meistentheils der Fall, dals sie selbst
nach der Entbinduang zuriickbleiben, sich
nach und nach vergrofsern, und endlich sich
sogar lncarceriren. ;

Es ist darum hochst nothwendig, dals
der Wundarzt oder Geburtshelfer die zweck-
malsigsten Mittel anwende, um das Uebel
ganz zu entfernen. -

Diese Mittel bestehen:
1) in der Reposition der Bruchgeschwulst;
2) in der Art und Weise sie zuriick zu hal-
ten, und - | |

3) in der Radicalheilung.
Zur Erfiillung der ersten Indication, oder
zur Beposition des Bruches ist folgendes
Verfahren erforderlich:

Man bringt die Patientin in eine solche
Riickenlage, dals der Kopf und die Schul-
tern etwas tief, der Steifs hoch, die Schen-
kel etwas gebogen und stark aus einander
gespreitzt sind; alsdann bringt man in einer
solchen Lage die hervorgelfallenen Theile
mit dem| Zeige- und Mittelfinger allmilig
zuruck. - ;

- Diese Lage ist jedoch nur passend, wenn
der Bruch zwischen der Gebirmulter und
der Urinblase herabgetreten ist, hat er sich



aber zwischen der Gebirmutter und dem
Mastdarme gebildet, so mufs man die Kranke
sich auf die Knie legen lassen, oder ihr
eine starke Seitenlage geben, in welcher
Lage dann der Wundarzt oder. Geburtshel=
fer die hervorgefallenen Theile von hinten
zuriuckdriicken kann.

Die zweite Indication ist nun: die zu-
riickgebrachten Theile in ihrer Lage zu er-
halten. Dieses geschieht wie beim Mutter-
vorfalle, durch Anwendung der Mutterkrinze,
die nach den Umstinden auch von verschie-
dener Form seyn konnen. Da aber diese
Verschiedenheit der Form, und die Anwen-
dung dieser mechanischen Hilfsmittel als
eine jedem Wundarztle bekannte Sache vor-
ausgesetzt werden kann, und eine nihere
Beschreibong fiir unsern Zweck zu weit-
liufig wire, so wollen wir nur noch einiger
besonderer, mehr medizinischer Hilfsmittel
erwihnen. Richter erzihlt z. B. in seiner
Abhandlung tuber die Briiche einen Fall, wo
eine I'rau den Bruch durch einen Borsdor-
fer Apfel zuriickhielt. In der Regel ist ein
Tampon aus Leinwand schon hinreichend,
- den man mit einem Aulguls von adstrin-
girenden Mitteln, oder mit Weinessig, oder
auch mit einer Solution von Eisenvitriol,
Alaun etc. befeuchtet, | '

- Oft reicht ein solches Verfahren, in Ver-
bindung der Anwendung eines passenden
Mutterkranzes (Pessarium), schon hin, um
eine Radicalheilung zu bewirken. |






und mit varikosen Blutgefilsen bedeckt; seine
‘Gestalt war linglichrund; und er enthielt
eine enorme Menge von Eingeweiden, das
. Netz und gelbliche serose Flussigkeit:  der
Unterleib war beinahe leer, der Magen senk-
recht gerichtet; das Duodenum endigle am
Orificium des Bruchsackes, so wie die un-
tere Partie des Colons, und der grolste
Theil des Rectums, Der Uterns war schrig
nach der Seite dieses Orificiums geneigt,
welches das rechte scyrrhose und mit Hy-
datiden angefiillte Ovarium enthielt, so wie
die Tuba Fallopii, Der Eingang oder An-
fang dieses Bruches entsprach der rechten
Seite des Steifsbeins und erstreckte sich nach
oben bis zum Osse sacro (Heiligbein).

Papen wulste nichts besonders Wichti-
ges tuber die Geschichte dieser Frau. Die
Geschwulst war anfangs von der Grolse ei-
nes Hiihnereies gewesen, und hatle sich
allmilig bis zu der ungeheuern Grolse ent-
wickelt, wie man sie bei der Section fand.

Diese Krankheit ist auch von Bertran-
di, Camper, Chopart und endlich von
Cooper beobachtet worden, der die Ein=
klemmung eines solchen Bruches bei einer
Person todtlich werden sah, bei welcher
man diese Ursache des Todes gar nicht ver-
muthet hatte,

Wenn man genéthigt wiirde, die Ope-
ration in der Eile zu verrichten, so wiirde
man auf grofse Schwierigkeiten stofsen, so-
wohl wegen der Tiefe der Theile, auf wel-
che man wirken mufs, als auch wegen der






sie erlitt dumpfe Schmerzen pahe am ei-
runden Loche der rechten Seite, aber durch
das Gefithl war daselbst nichts zu erken-
nen. Den neunten Tag wurde sie fast plotz-
lich erleichtert; sie bekam Appetit, allein
- dieser scheinbaren Besserung folgte sehr bald

Ohnmacht und der Tod. 4 '

Bei der Leichenoffnung farrd man duflser-
lich nichts; allein nach der Zerschneidung
des Ligament. obturator. sah man, dals
seine Oeffnung den Durchmesser eines Zol-
les erreicht hatte, und den Hals eines Bruch-
sackes enthielt. Dieser letztere stieg hinter
den Muskeln, die den Korper des Scham-
beins bedecken, herab, und verlingerte sich
nach unten, bis an den vordern.Theil des
Schenkelhalsgrundes. Der ganze Sack war
brandig und durchlochert; er enthielt eine
jauchichte, tibelriechende Materie, die sich
darch die Durchlocherung des Sackes hin-
durch bis in die Mitte des Schenkels, zwi-
schen die Muskelschichten der Abductoren
erstreckte. - Ein Stick. Darm ven 4 Zoll -
Linge war in den Sack getreten, aber blos
durch seine vordere Wand, die an dieser
Stelle eine sehr erweiterte, und wie ein
Blatt Papier verdiinnte Verlangerung bildete;
seine hintere Wand war am ganzen Um-
fange des eirunden Loches uber und unter
diesem besondern Bruche verwachsen; die
Weile des Darmcanals war, in Betracht der
Dicke seiner Haut, auf die Stirke einer
dicken Sonde reducirt. : i

5
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- Der Eilochbruch ist einer Einklemmung
fihig. Garengeot erzihlt davon ein merk-
wiirdiges Beispiel. (In dem oben angefiihr-
ten Werke, pag. 854.) Im Fall man in die
Nothwendigkeit versetzt wiirde, wegen Ein-
klemmung die Operation eines solchen Bru-
ches zu unternehmen, so ist es wahrschein-
lich, dals man die Oeffnung des Sackes
und des Ringes durch das Dilatorium von
Leblanc erweitern mifste,

X. KAPITEL,

Yor DEx LENDENBRUCGCHEN,
(Hernfu lumbaris),

Wir haben sehr wenig uiber Dislocatio-
nen zu sagen, die manchmal an dem hin- .
tern und uontern Theile des Riickens vor-
kommen, in dem Zwischenraume, den bis=-
weilen der hintere Rand des Obliguus ma-
onus und der dulsere Rand des grolsen

iickenmuskels iibrig lassen. = Inzwischen
ist es gewils, dals diese Briiche, denen man
den Namen Lendenbriiche beilegt, einsimals
von Jean Louis Petit*), und einmal,
wie uns bekannt ist, von M. Gartier zu
Lion beobachtet worden ist. Man erkennt
sie an den allen ‘andern Briuchen gemein=
schaftlichen Kennzeichen. Ein unterrichte-
ter Chirurg muls auf ihre Moglichkeit ge-

*) Petit, Traité des Maladies Chirurgy etc,
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falst seyn, um sie nicht mit andern Krank-
heiten zu verwechseln, die an dieser Stelie
vorkommen koénnen, z. B. Ablagerungen
von Congestionen , Sackgeschwiilsten u, s, w,

- XI. KAPITEL,
ALLCEMEINE BEnANDLUNG DER BRUCHE,

Jede Bruchart macht drei Indicationen
zu erfullen nothig, nimlich; die Reduction
oder Reposition, auch Taxis genannt, die
Zuriickhaltung, und, wenn es moglich ist,
. die Radicalkur. -

Die erste Indication wird durch die Ope-
ration, oder Manipulation, die man Taxis
nennt, erfullt, Die Hauptregel, die man
dabei zu befolgen hat, wenn man dazu
schreitet, ist folgende: .

Der Kranke wird auf den Rand seines
Bettes gesetzt, seine Brust und seine Schen-
kel miissen so aufgerichtet seyn, dals die
Abdominalwinde sich in der mdoglichsten
Erschlaffung befinden. Diese Lage ist vor-
zuglicher, als jene, wo der Kopf des Kran~-
ken niedriger liegt, als der Oberleib, und
dieser wieder niedriger, als die untern Glie-
der. Man glaubte, dals in dieser letztern
Lage die Eingeweide, die durch ihre eigene
Schwere hineingezogen, viel leichter zuriick~
gehen miifsten; allein so ist es nicht. Diese
Lage ist unbequem fiir den Kranken; die
Abdominalwinde sind dabei nicht hinling-

BT



lich erschlafit, und widerstehen folglich dem
Zuriickgange der dislozirten Theile.

Der Operateur mufs sich bequem setzen,
um die Geschwulst mit den Fingern fassen
zu konnen; er bewegt dieselbe durch Druck
nach verschiedenen Richtungen, um die in
den Eingeweiden enthaltenen Winde oder
andere Stoffe gleichmilsig zu vertheilen; er
muls die Geschwulst von den Seiten mit
dem Daumen, dem Zeigefinger und dem
Mittelfinger der einen Hand zusammendruk-
ken; er gibt ihr nun einen Aunstofs, aber
ja nicht etwa vom Grunde der Geschwulst
nach dem Ringe, denn dadurch wiirde die-
selbe blos plattgedriickt werden, ohne zu-
riickzugehen; sondern dieses Pressen muls
immer auf die Seilentheile hingerichtet wer-
den., Man mufls sich bemiihen, die dislo-
zirte Masse in der umgekehrten Ordnung
wieder einzubringen,  wie sie herausgelre-
treten ist. Also miissen diejenigen Einge-
weide, die sich ‘zuletzt verschoben haben,
zuerst zuriickgebracht werden, ' Man ver--
schliefst in der’ Zwischenzeit der Pressung
bei der Reduction mit den Fingern die Oeff-
nung des Ringes, und thut sie wieder weg,
wenn man npeue Versuche macht., Haupt-
regel ist es, dals die Kraft des Antriebes
in derselben Richtung wirke, wie die Axe
des Ringes ist. Oft finden sich bei dieser,
an sich sehr einfachen Manipulation sehr
grofse Schwierigkeiten; es gehort alsdann
viel Fertigkeit und Uebung cﬁazu, dieselben
zu Gberwinden. = Mat hat bisweilen Briiche

.
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sehr hartnickig den kunstmilsigsten An-
strengungen widerstehen sehen, die unter
der éund eines Ungeschickten sehr schnell
zuriickgingen. . |

Die zur Reducltion der Briiche schick-
liche Lage kann nach Umstinden abweichen.
So gibt es Kranke, die die Fertigkeit haben,
ihren Bruch in dieser oder jener besondern
Lage sehr leicht zuriickzubringen; dagegen
ein unterrichleter Arzt mit dem kunstmailsi-
gen Verfahren nicht zum Ziele kommt,
Chopart erzihlt, er habe ohne Erfolg die
Taxis bei einem Manne versucht, bei dem
er . gesehen habe, wie er sie vornahm, und
der ihm vorhersagte, dals es nicht gelingen
wiirde. Dieser Kraoke gestand inzwisehen, .
dafs seine besondere Procedur ihm auch
vor seiner Ankunft im Hospital gar nicht
‘gelungen sei; aber, sprach er zu Chopart,
wenn er es erlaube, so wolle er einen neuen
Versuch machen. Er stieg sogleich von
seinem Bette auf, setzte sich auf einen
Stuhl, streckte das Bein der kranken Seite
stark aus, stemmle den Fuls gegen die
Wand, brachte die Faust auf die Gesckwulst,
driickte sie stark zusammen, indem er den
Rumpf pach vorn bog, und brachte sie
-endlich ganz zuriick, zu Chopart’s grolsem
Erstaunen, '

Im Allgemeinen rithrt die Schwierigkeit -
bei der Taxis von der Grofse des Bruches
und von der Verengerung der Bauchohle
“her, die an die Gegenwarl einer geringe-
ren Quantitat von Eingeweiden gewohnt 1st;
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allein sehr oft entsteht diese Schwierigkeit
auch von vorhandenen Verwachsungen in
der Geschwulst, oder von seiner Verstopfung
(engouement), oder endlich von seiner Ein-
klemmung. ' |

VWenn die Schwierigeit der Reduction
von den zwei letzlern Ursachen herrihrt,
s0 ist es moglich, sie zu besiegen; hingt
sie aber von vorhandenen Verwachsungen
ab, so ist die Reduction unmoglich.

Man kann das Daseyn von Verwachsun-
gen vermuthen, wenn die Geschwulst alt,
voluminos, ist, wenn sie der Sitz von mehr-
maligen Entziindungen war, und wenn sie
endlich seit langer Zeit nicht zuriickge-
bracht worden ist, ; AP

Wenn die Verstopfung (engouement) die
. UrsachederNichtzuruckfihrbarkeitist —ihre
. Zeichen sind bekannt— so bleibt nichts ubrig,
als diese zu beseitigen. Zu diesem Zwecke
macht man mehrmals erneuerte Versuche
zur Reduction; man wendet leichte Laxir-
mittel an, um den Verdauungscanal zu rei-
zen; man gibt erdffnende Ki{rs'tiere, sowohl
um die Verstopfung und Koliken zu heben,
als auch, um die erstorbene Sensibilitit der
Eingeweide wieder zu erwecken; man be-
deckt die Geschwulst mit erweichenden und
aromatischen Umschligen; man macht Auf-
gisse von Schwefelither auf dieselben; man
schreitet aufs Neue zur Taxis, aber immer
mit Vorsicht, Schonung und Geduld. Ueber-
haupt muls man alles heftige Pressen beim
Drehen der Theile, die den Bruch bilden,
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vermeiden, was dem Kranken das Leben
gefibrten konnte.

Wenn endlich auf die Symptome der
Verstopfung (engouement) die noch furcht-
bareren der Entziindung und Einklemmung
folgen, so ist kein Augenblick zu verlieren:
die Operation ist unerlifslich, und muls
augenblicklich vorgenommen werden., *

Da von der Bestimmung des rechten Mo-
ments zur Herniotomie, so wie von der
zweckmilsigen Behandlung des Bruches bis
za diesem Augenblick, oft ganz allein das
Leben des Kranken abhingt, und die Mei-
sten solcher Ungliicklichen blos deshalb dem.
Tode geopfert warden, weil ihnen die An-
wendung der rechten Mittel, und das in
dieser wichtigen Periode nothwendige Ver-
fahren, unbekannt war; so glaube ich durch
folgende genaue Darstellung’ sowohl allen
Bruchkranken als auch den angehenden Chi-
rurgen einen heilsamen Dienst zu erweisen.

Es ist nemlich besonders die acute, oder
mit Entziindung verbundene Einklem-
mung, die oft bei solchen Briichen vor-
kommt, die durch einen Fall auf die Fulse
oder auf die Kniee, oder auch ‘darch ein
sehr starkes Zusammenpressen des Unler-
leibes entstanden sind; welche gewohnlich
die zeitige Anwendung der Operation, die
man Herniotomie nennt, erfordert.

Die kriftigsten Menschen, oder solche,
die sich sehr beschwerlicher Arbeiten unter-
ziehen, sind dieser Art von Einklemmung
mehr als Aodere unterworfen, |
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Die entziindliche Einklemmun wn‘d auch

oft bei Personen von kriftiger: Jonstitution
beobachtet, die des beschwerlichen Trage
der Bandﬂge, um den Bruch zuriick zuinl-'
ten, endlich miide, dieselbe WEglasseu, und
sich fur gebeilt halten, Eine geringe An-
strengung bhewirkt alsdann leicht eine neue
Trenoung der Theile, und oft erfolgt so-
gleich die Einklemmung in diesem ‘neuen
Ausgange oder Rils,
. Bisweilen widerfihrt ein solcher Zufall
anch Personen, die eine zu schwache Ban-
dage tragen, Ioder die diejenigen Theile, die
bestindig auszutreten streben, :;ucht gehorig
zuruck halt, .

Endlich kann es auch vﬂrkﬂmmen bei
ganz alten, sehr voluminoser Briichen, die
durch keine Bandage zuriickgehalten werden.

Unter solchen Umstinden kann leicht
eine neue Masse der Eingeweide durch ir-
gend eine Anstrengung .in den Bruchsack
gezwingt werden und eine Einklemmung
bilden,

_ Die Symptome dieser Cnmphcatmn von
Briichen sind nicht immer dieselben. Sie
zeigen uns Vmschledeuhelten, die von der
Natur des Bruches, von seinem Volumen
und von dem Zustande der Krifte des Kran-
ken' abhingen, o' hh _

- Das Wort, entziindliche Einklem~
mung, konnte Manchen verleiten, zu glau-
ben, dals die Enlzundung die Ursache der
Linklemmung sei, und dafs man folglich
auch seine Indication darauf griinden miisse;



allein das wire ein grofser Irrthum; denn
die Einklemmung ist ganz und gar nicht
die Folge von der Entziindung, sondern
diese letztere erfolgt nach jener. Wenn ir=-
§end eine Schlinge von einem Gedirm in
ie Geschwulst geprelst ist, so sind die
Symptome nicht dieselben wie dort, wo es
blos ein eylinderformiges Stiick Darm, kaum
einige Finger lang betrifft. '

Wenn das Netz mit den Eingeweiden
in den Bruchsack geprelst ist, dann ist der
Kranke einer geringern Gefahr ausgesetzt,
als bei emer Enterocele, weil 1m erstern
Falle das Netz einen Theil der Pressung
abwendet, die auf dasselbe nicht so heftig
wirkt, als auf den Darm.

Bei der Einklemmung mit Entziindung
ist der Schmerz heftig; er nimmt die Ge-
gend des obern Schambeinringes ein, und
erstreckt sich mehr oder weniger tiel in
den Unterleib hinein. :

Die Geschwulst ist angespannt, prall, die
Reduction ist sehr schwer, und wenn sie
unmoglich wird, so steigt der Schmerz auch
noch zu einem hohern Grade von Heflig-
keit. Ein leichter Druck auf die Geschwulst
erneuert die Schmerzen; der Leib ist em-
pfindlich beim Anfiihlen; der Kranke klagt
uber Kolikschmerzen; der Puls ist hart und
frequent; es tritt Fieber ein, und hartniickige
Verstopfung. Die Irritation verbreitet sich
uber alle Eingeweide; mit Mithe ertrigt der
Kranke erweichende Klystiere; er wird von
Uebligkeit, von Neigung zum Erbrechen

i



und von wirklichem Erbrechen gequilt. Er
bricht nichts aus, als étwas Galle und Schleim ;
spaterhin gibt er eine gelbliche oder briun-
liche und sehr iibelriechende Feuchtigkeit
von sich. Zu allen diesen Zufillen gesellet
sich nun noch Aufstofsen und Schlucksen.
Der Puls wird unterdriickt, er ist frequent
und aussetzend; die Respiration ist kurz;
die Gesichtsziige sind verindert. Der Kranke
beugt seinen Korper zusammen, um die
Bauchmuskeln zu erschlaffen; das Gesicht
verfirbt sich, bald roth, bald gelb. Die
Zunge ist trocken, roth, verdorret, biswei-
Jlen mit einem mehr oder weniger dicken
Ueberzug belegt; die Haut ist heils und |
trocken, der Durst brennend und unlosch-
bar; sucht der Kranke 1hn zu stillen, so
stellt sich das Erbrechen mit erneuerter Stiirke
wieder ein; der Leib schwilltauf; derSchmerz
nimmt in jedem Augenblicke an Heftigkeit
zu, sowohl in der Geschwulst selbst, als
auch in der Bauchhohle. Der Puls zieht sich
immer menr zusammen; er wird langsam
und aussetzend., Bald bemerkt man, dafs.
der Bruch weich wird, und die Bedeckun-
gen der Geschwulst eine schwarzgelbe oder
dunkelbraune Farbe annehmen. - Das Zell-
gewebe, das den Bruchsack umgibt, wird
weich und teigigt; der Leib bleibt entwe-
der aufgetrieben und hart, oder sinkt zu-
sammen. Die Extremititen werden kalt;
ein kalter Schweils bedeckt die Stirn, die
Wangen, den Hals und die Brust; die Stim-
me verloscht; die Krifle sinken endlich zur



tiefsten Erschopfung herab; der Schmerz
verschwindet, der Schlucksen wird hidufiger
und das Erbrechen hort auf. Jetzt glaubt
der Kranke einige Erleichterung zu ver-
spiiren, allein dieses Symptom 1ist Lriigerisch;
der Brand ist in den dislocirten 'Theilen
eingetreten, und erstreckt sich bisweilen auf
die in der Unterleibshohle verschlossenen
Organe. Manche sterben wihrend dieser
Periode der Entziindung, Andere widerste-
hen diesen Zufillen noch, und werden erst
durch Convulsionen und durch den furcht-
baren Starrkrampf, Tefanus, tbecwunden.

‘Endlich sterben manche Personen blos an

dem Brande, der die in der Geschwulst ent-
haltenen Eingeweide befillt. Die Fortschritte
dieser Zufille gehen um so rascher von
statten, jemehr der Kranke Entziindungs-
krankheiten unterworfen war, oder je ro-
buster er ist. - ,

In den ersten Augenblicken der Einklem-
mung, wenn der Schmerz und die Entziin-
dung noch nicht heftig sind, und die Ge-
schwulst noch wenig Hirte zeigt, kann man
noch hoffen, den Kranken aus diesem Zu-
stande zu retten, Man gebe ihm sogleich
die zur Taxis schickliche Lage, und ver-
suche es, die Geschwulst mit der grofsten
Vorsicht zuriick zu bringen. Wenn die nach
den Regeln der Kunst vorgenommene Taxis

keinen gunstigen Erfolg zeigt, so ist es nicht

rathsam, darauf zu beharren; man nehme
dann seine Zuflucht zu den antiphlogisti-
schen Hulfsmitteln, Man lege deshalb, be-
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sonders wemn die Geschwulst so -ééﬁmerz--

haft und entziindet ist, dals die gerings
idufsere Einwirkung dem Kravken uneririg-

lich wird, eine grofse Zahl Blutigel an den

Bruch; oder nehme einen reichlichen Ader-

lafs am Arme vor, und wenn, wihrend das °

Blut flielst, der Kranke ohnmichtig wird,
so benutze man sogleich diesen Augenblick,
um die Reduction von Neuem zu versuchen.
Ist der Aderlals fruchtlos, so lasse man ein

oder zwel erweichende Klystiere anwenden.

Sie bewirken oft eine Abspabnung, indem
sie. Leibesoffoung erzielen. Man setze nun
den Kranken in ein warmes Bad, in wel-
chem er anderthalb bis zwei Stunden ver-
weilen kano, Im Augenblicke, wo er das
Bad verlilst, erneuere man die Versuche
zur Reduction und wiederhole den Aderlals.
Reiissirt man noch nicht, so lasse man aber-

mals den Kranken in ein Bad legen, oder

man wende erweichende Cataplasmen auf die
Geschwulst an, und mache Fomenlationen
uber den ganzen Uuterleib von gleicher Art.

Wird der Kranke von heftigem Durst
gequilt, so sucht man denselben durch ei-
nen besdnftigenden Trank zu stillen; z, B.
mit Gummiwasser, das man mit Syrup.
altheae oder mit Syr. pap. rhoead. versulst,
Besser ist Buttermilch, Hafergriitze, Grau-
penschleim ete. — Die Kalbs- und Schop-
senbouillon oder Hithoerbrithe kann auch
bei dergleichen Fillen gebraucht werden.
Man muls aber ja daruiber wachen, dals der
Kranke nur wenig auf einmal trinke, da-






e
‘Bei derjenigen Art von Einklemmung die
man chronische genannt hat, kann man
die Versuche zur Reduction wiederholen und
verlingern, ohne dals man den Gefahren

ausgesetzt ist, wie bei der acuten, oder
entziindlichen Einklemmung,

Noch gibt es eine Art von Einklemmung,
die Manche die krampfhafte, spasmo-
dische genannt haben, und gegen welche
sie beruhigende Mittel, als warme Bider,
narkotische Klystiere und Trinke empfeh-
len, so oft nicht irgend ein Zeichen von
einer vorhandenen Entziindung zu bemer-
ken ist. Manche Personen glauben, die Ge-
legenheitsursache dieses Krampfes sei eine
in den Gedirmen vorhandene Quantitit von
schleimigten und galligten Stoffen. Die schlei-
migten und galligten Temperamente sind
folglich denselben auch mehr unterworfen
als Andere. Bisweilen kann dieser krampf-
" hafte Zustand auch von einer Siure oder
von einer durch Anhiufung von Wiirmern
in den ersten VWegen erzeugten Irritalion
herrithren. In diesen verschiedenen Fillen
nimmt man am schicklichsten seine Zuflucht
zu einfachen Abfihrungen, oder verbindet
mit ihnen Anthelmyntica. Die oligte Salz-
mixtur mit Zinct. thebaic. ist oft von dem
wohlthiitigsten Erfolg,

Ist der Schmerz sehr heftig, so schreitet-
man sogleich zum Opium, und zu den nar-
cotischen Mitteln, Ol hyosciam. 38. Laud.
pur. gr.jjj MDS, Alle Stunden einen Thee-



l6ffel voll zu nehmen. Damit verbindet man
die Anwendung eines lauwarmen Bades.

Bei anhaltendem Erbrechen lilst man
eine Mixtur von ZLig. anod. m. Hof. und
Tinct. thebaic, mit aqua Cinamom: neh-
mep. —

Bleibt endlich die Anwendung aller die-
ser Mittel, und sogar die Taxis ohne Er-
folg, so ist das Leben des Kranken in gros-
ser Gefahr, und nur die Operation kann
noch Rettung schaffen.

Diese sogenannte Herniotomie ist an sich

selbst gar nicht so gefihrlich; und wenn
“1hre Anwendung oft nicht mit glicklichem
- Erfolg gekront war, so liegt es mehr daran,
dals sie entweder gar nicht aut die kunst-
gerechte Weise ausgeiibt wurde, oder mehr
noch daran, dals man zu spit dazu schritt,
weil nemlich alsdann die dislozirten und
durch die Einklemmung zusammengepre(s-
ten Theile schon eine solche Verinderung
erlitten haben; dafs sie nicht mehr in’s Le-
ben zuriickgerufen werden kénnen, denn
gar zu schnell greift dann der Brand um
sich. Wir wollen uns nicht weiter in die
Beschreibung dieser Operation einlassen, was
zu unserm Vorhaben gar nicht gehiort, und
weil die Kenntnils derselben fiir diejenigen
Personen, fiir welche diese Schrift bestimmt
ist, tuberfliissig wire. Uebrigens findet man
sie vollkommen in allen chirurgischen Wer-
ken beschrieben, und namentlich in den

Werken von Boyer, Sabatier, Jalade,
Lﬂ.fﬂnd ete,
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‘sack, den man von allen benachbarten Thei-
len ablofste, legle einen Goldfaden um das
~ Ganze, und zog ihn so fest zusammen,
dals er den Hals des Bruchsackes ginzlich
verschlofs, doch nicht so sehr, dals er
den Samenstrang zusammenschnirte; man
lifst dann diesen Goldfaden dort liegen.
Dieses Verfahren ist noch weniger rationell,
als das vorige; es hat den grofsen Nach-
theil, dafs es den Brand des Hodeus be-
wirkt, und die Gegenwart eines iremden
Korpers in der Narbe nothwendig macht,
welche delshalb fistulés bleibt,

Fabricius ab Aquapendente beschreibt
unter dem Namen Siture irreprochable (die
tadellose Nath) das Verfahren, was man
gewohnlich die Konigsnath nennt. Sie
besteht darin, dals man den Bruchsack blos-
legt, und ihn so zusammenniht, dals die

egenseitigen Winde fest aneinanderliegen.

bgleich diese Operation von Heuermann
einmal gliicklich vollbracht wurde, so hat
man sie doch wieder ginzlich aufgegeben,
. weil sie mit denselben Schwierigkeiten ver=
bundeu ist, wie die vorige.

Zwei beriihmte Chirurgen, Arnauld
und Petit, hatten vorgeschlagen, den Bruch-
sack vom Scrotum zu trennen, und ihn
mit den Eingeweiden wieder in die Bauch-
hohle zuriickgehen zu lassen,

Allein entweder, oder!

Entweder ist der Bruch eingeklemmt,
oder er ist es nicht. Im erstern Falle, wer
wirde es wagen, den Sack und die darin

7
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enthaltenen Eingeweide in die Bauchhéhle
zuriickzubringen? denn die Einklemmung
konnte ja durch den Hals des Bruchsackes
entstanden seyn; und im zweiten Falle weils -
man, dals es thoricht ist, eine solche Ope-
ration zu unternehmen bei einem so klei=
nen Bruche, den man zuriickschieben konnte.
Allein von allen denen, die solche bla-
" ‘tige Operationen zur Radikalheilung der Brii-
che vorgenommen haben, ist keiner strafba-
rer, als die Empiriker, die die Operation
der Castration vorzunehmen wagten.
Sie machten sie auf die roheste Weise: Es
waren herumziehende Chirurgen, "die die
Linder mit aller Frechheit und Unwissen-
heit der Charlatane durchzogen; sie legten
den Samenstrang und den Bruchsack blos,
‘unterbanden 1hn ganz nahe am Bauchringe,
und nahmen dann die Theile tiber der Li-
gatur weg. Viele Personen wurden auf diese
Weise verstimmelt, oder starben nach die-
ser grausamen Operation. Es ist bekannt
genug, welche Folgen eine solche gleich-
zeitige Unterbindung des Samenstranges und -
des Bruchsackes haben muls, und man
weils, wie sehr gefihrlich die Unterbindung
des Samenstrangs (Ligature en masse) bei
der Castration 1st. Der Mifsbrauch wurde
so weit gelrieben, dals die Obrigkeiten ge-
nothigt waren, diejenigen zu verfolgen und
hart zu bestrafen, die solche Operationen
vorzunehmen sich unterstanden, Es ist un-
erhort, dale man dieses Verfahren schon
seit so langer Zeit in Europa ausgeiibt hats
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 Eine andere Methode, welche, in Hin-
sicht auf ihre Folgen, der vorigen sehr
dhnlich ist, ist die Cauterisation.

Um sie anzuwenden, legt man den Hals
des Bruchsackes durch einen Einschnitt blos,
man fiberzengt sich durch das Gefuhl, ob
die Eingeweide gehorig zuriickgebracht sind,
und brennt den Hals mit Schwefelsiure,
die man einige Augenblicke mit demselben
in Berithrung bringt. Gauthier rihmte
diese Methode 1774 sehr an, es ist jedoch
ausgemacht, dals sie gefihrlich und hochst
unsicher ist, darum halt man sie wieder
aufgegeben. |

Da endlich die Chirurgen bemerkt hat-
ten, dafs, nach der gewohnlichen Operation
des eingeklemmten Bruches, die Radikal-
heilung dieser Krankheit erfolgte, so schlu-
gen einige vor, sie desfalls anzuwenden,
obgleich keine Einklemmung da war., Man
glaubte sogar diese Operationen zu vervoll-
kommnen, indem man die Scarification der
innern Fliche des Bruchsackhalses empfahl,

Diese Operation ist nicht so gefahrlos,
wie man sich eiobildet. Acrell wandte
sie einmal an, und mulste es Zeit seines
Lebens bereuen, denn sein Kranker starb.
Dazu kann man noch annehmen, dals in
den meisten Fillen Recidive eintreten, In
der That ist es, in Beziehung auf die Ope-
ralion, ein grofser Unterschied, ob der
Bruch eingeklemmt ist. oder nicht. Im er-
stern Falle sind die Theile entziindet, ein
Umstand, der die Adhiirenzen hinter dem
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Laudani puri |
Hypocistis } an. 3)8. = 48 Gram.,
Terrae sigilatae
Cupressi nuc. 3j. = 32 Gram. |
vermische alles zu einem salbenartigen Pfla-
ster; malaxire es und mache Rollen daraus, -

Der Priester von Cabriéere machte ein
Geheimnils aus seinem Miitel; die Regie-
rung aber erkaunfte es von ihm um einen
sehr hohen Preis, und als es zum Treffen
kam, mulfsten die Aerzte darauf verzichten,
weil sie seine Unbrauchbarkeit erkannten.
Man mulfs tibrigens bemerken, dals der Er=-
finder dieses Pflasters die Anwendung des-
selben durch eine gute Bandage unterstutzte;
auch gab er innerlich ein Mittel, was uns
sehr unniitz scheint; es bestand in einigen
Tropfen Acidum muriaticum, in einem
Glase Wasser., Dieses zusammenziehende
Getrink liels er 21 'Tage lang nehmen.
Unter den Gniinden, die dazu beitragen,
das topische Mittel tiir unbrauchbar zu er-
kliren, scheint mir einer der wichtigsten
der, dals alle die adstringirenden Substan-
zen, die diese Mischung ausmachen, an
ihrer Wirkung verhindert werden, durch
dus Wachs und die harzigen Stofle, die
ihnen zum Vehikecl dienen. Trotz dem,
dals dieses Mittel nicht lange sein Gliick
machte, so will doch Lieutaud die besten
Yolgen davon gesehen haben.

Unter den innerlich angewendeten Mit-
teln hat man vorziglich das Pulver von
Ottermenning (Agrimonia), ¢in weinich-
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tes Infusum von Carlina acaulis (Eberwnrz,
racine de Carline ou chardonnerette), das
Pulver von Luneria (Mondkraut), in einer
Abkochung von Consolid. maj. osmunda
oder in Wein, Lecat will guten Erfolg
von dem innerlichen Gebrauche des Saftes
von Herniaria (Bruchkraut) gesehen haben,
so wie auch von dessen dulserlicher Anwen-
- dung bei einer weiblichen Person; auch
bat man innerlich die Eisenfeile (Limatura
martis) empfohlen,

Wir wiirden kein Ende finden, wenn
wir alle die Mittel herzihlen wollten, die
man bei der Behandlung der Briiche em-

fohlen und wieder aufgegeben hat. Ein
Eandagist, Namens Peter Simon, und
ein Doctor der Medicin, haben vereint 1815
ein Werk herausgegeben, unter dem Titel:
FAmi des poitrinaires et des personnes at-
teintes de hernies. Der Verfasser hat nicht
viel. Mithe auf die Zusammmensetzung seines
Werkes verwendet; jedoch ist es 386 volle
Seiten stark, er hat blos, ohne ein Komma
zu indern, mehrere Artikel aus dem Diction-
naire des Sciences medicales abgeschrieben,
z. B, den Artikel intestin und lernie; zwi-
schen diese Compilation hat er eine Bemer-
kung eingeschoben itiber den innerlichen Ge-
brach der Osmunda regalis, und uber die
Cypressenniisse, Wir erfahren hier, dals
diese Substanzen mit weilsem Wein infun-
dirt, innerlich genommen, ein treffliches Mit-
tel zur Heilung der Briiche sind. Seine Be-
hauptungen unterstiitzt der Verfasser durch
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acht Zeugnisse, die ithm von verschiede-
nen Personen aus seiner Gegend ausgestellt
wurden. ‘

Wir konnen schwerlich glauben, dals
irgend ein Arzpeimitlel innerlich genom-
men die Briiche heilen kénne: man begreift
gar nicht die Moglichkeit; — wenn es in-
dessen bewiesen ist, dafs der gewdhnliche
Gebrauch von Oel und allen erschlaifenden
Nahrungsmitteln iiberhaupt seine Entwicke- -
lung und seine Fortschritte begiinstigt, so
1st es erlaubt als wahvscheinlich anzuneh-
men, dafs die stirkenden und adstringiren—
den eine entgegengesetzte Wirkung bewei- .
sen. Men darf darum diese Frage nicht zu
sehr in Zweitel ziehen oder zu ubereilt ah-
urtheilen.

Das sind die Mittel, welche bis jetzt vor-
geschlagen wurden, um die Verwachsung
der Oeffnungen zu bewirken, zwischen wel=
chen sich die Briiche bilden; es bleibt mir
nur noch das anzugeben iibrig, wodurch
‘man fast bestindig bei allen solchen Kran-
ken reiissirt, die die Geduld und den festen
Eotschlufs haben, sich genau darnach za
richten.

Ich habe mich oft darauf beschrinkt, in
die Pelotte, die den Bruch comprimiren soll,
eine halbe Unze pulverisirtes Opium purum
und ein reichliches Plotchen Ammonium
subcarbonicum zu thun. Die iufsere Form
dieser so bereiteten Pelotte ist gar nicht von
der der gewohnlichen Pelotten verschieden.
Diese beiden Mittel werden mit Rehhaaren
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beendigtem Kochen setze ich eine Drachme
Ammonium subcarbonicum hinzu. iMan
darf nicht vergessen, duls die Fliissigkeit er-
kaltet seyn muls, ehe man das Salz hinzu
thut; denn eine erhohte Temperatur wiirde
es nur zu schoell verflichtigen. Diese so
zubereiteten ' Pelolten hebe ich in der ad-
stringirenden und erkalteten Fliissigkeit auf,
in der sie gekocht worden waren. Zwei
Pelotten sind fiir einen Kranken hinreichend.
Er muls sie tiaglich dreimal wechseln, und
kann sie sich leicht selbst unter das Blech
einer gewdhnlichenBandage befestigen Jernen.

Die Folgen dieser Anwendung sind bald
dieselben, wie die nach der Mischung von
Opium wad Ammonium subcarbonicum; die
Haut entziindet sich, wird pustulos, und
bildet mit der Zeit Verwachsungen mit den
darunter gelegenen Theilen, mittelst des
Zellgewebes, welches'zu Folge der heimli-
chen und chronischen Entzundung, von
welcher es den Silz bildet, sich veriiirtet.

Die Pelotten mit Ammonium und Opium
wende ich vorzugsweise bei solchen Kran-
ken an, welche den Zwang firchten, oder
deren Briiche schwer zuriickzubringen sind,
z. B. wenn das Netz bestindig auszutreten
strebt, Auch ziehe ich sie vor, wenn der
Kranke den Bruch sich nicht selbst zuriick-
zubringen versteht, und jedesmaleine fremde
Hand erlorderlich ist, so oft er seine Ban-
dage abnehmen oder anlegen will; ich ma-
che ihn darauf aufmerksam, dals er 'mich
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sogleich rufen lasse, wenn der Schmerz un-
ter der Pelotte sehr brennend wird.

In allen andern Fillen scheinen mir die
oben beschriebenen beweglichen Pelotten den
Vorzug zu bebaupten: Der Kranke ist we-
niger der Gefahr sich zu verbrennen aus-
geselzt; er bemerkt selbst beim WWechsel
der Peloltte den Grad der Entziindung der
Hant. Wird sie zu stark, so setzt er den
Gebrauch einige Tage lang aus, und be-
schrinkt sich blos auf die - Compression.
Aulserdem fihrt er fort, und fast immer
ist ein Zeitraum von einigen Monaten zur
Heilung hinreichend,

Schon seit linger als 20 Jahren pflege
ich solche Kranke, die mir ihr Zutrauen
schenkten, auf diese Weise zu behandeln;
fast alle wurden fiir immer geheilt, jedoch
gab es einige, bei welchen die Hilfe un-
vollkommen oder ganz und gar nicht er-
folgte. Trotz aller Aufmerksamkeit, mit
welcher ich die Ursachen dieser Erfolglo-
sigkeit untersuchte, war es mir doch un-
moglich, dieselben nule.lﬁnden. Ich sah
sehr alle, sehr voluminoge Briiche, deren
Ringe sehr erweiterl waren, sehr gut in ei-
pem Zeitraum von 3 bis 4 Monaten heilen;
so wie ich_oft mehrere Jahre lang vergeb-
lich bemiiht war, kleine, neue und wenig
bewegliche Briiche zu heben, Ich wieder-
hole es noch einmal, es ist mir etlichemal _
vorgekommen, dals ich durchaus meinen
Zweck nicht erreichen konnte. .

Ich habe oft Personen mit zwei Briichen
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zugleich behandelt. Der ilteste und schein-
bhar am schwersten zu heilende, war gerade
der, der am schnellsten verschwand; dahin-
ﬁegen derjenige einer viel lingern Zeit be-
urfte, . der sich in ganz entgegengesetzter
und fir die Heilung hochst giinstigen Be-
schaffenheit befand. " Es blieb mir gar kein
Zweifel iiber den wirklichen Werth der
verschiedenen Anwendung meiner Gebrauchs-
arten tibrig; ich wagte es zn erkliren, wie
ich mir es dachte, Diese Erklirungsart schien
mir uth so wahrscheinlicher und zuldssiger,
weil sie sehr genau mit der Beobachtung
von freiwilliger Heilung tbeinstimmt, die
uns Ambrosius Paré aufbewahrt hat. '
»oEin Priester von St. André-des- Arts,
Namens M. Jean Moret, Episteler, d. h.
der Sontags die Epistel sang, und einen
vollkommenen Darmbruch hatte, wendete
sich an mich, zeigte mir sein Uebel und
bat mich um Hiilfe, weil er, wie er sagte,
sehr heflige Schmerzen fiithlte, hauptsich-
lich so lange er seine Epistel absang. Als
ich seinen Schaden ansah; sagte ini ihm
gleich, er solle einen andern an seine Stelle
setzen, Das geschah; er bat den Pfarrer
(Namens M. Lecler, Decan bei der Theolo-
gischen Facultit) und den Kiister, wechsels-
weise die Slelle zu ersetzen, indem er ih-
nen erklirte, dafs er dazu unfahig sey. Als
ihm dieses gestattet war, begab er sich in
meine Hinde., Ich verordnete ihm mehrere
fiir sein Uebel passende Mittel, und liefs
ihm ein Bruchband anlegen, das er 6 bis 6
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Jahre lang trng, Als ich ihn eines Tages
fragte, wie es mit seinem Schaden stinde,
antwortete er mir, er wisse gar nichts mehr
~davon, denn er sei geheilt, was ich nim-
mermehr hilte glauben konnen, wenn ich
es nicht gesehen hitte, Nachdem ich ihn
in meine VWohnung gefiithrt und seine Ge-
schlechtstheile ohne irgend eine Spur von
Bruch befunden hatte, wunderle ich mich
- sehr, wie der Schaden konnte geheilt seyn,
da ich sein Alter wohl kannte; doch sechs
Monate nach dieser Untersuchung starb er
an einer Pleuresie, und als ich seinen Tod
- erfubr, ging ich zu dem genannten Plarrer,
wo dieser Moret wohnte, und bad ihu um
die Erlaubnils, den Leichnam oftnen zu diir-
~fen, damit ich den Bau kennen lernte, den
die Natur in den Wegen gemacht hitte, wo
die Eingeweide heraus lraten, was mir sehr
gern verwilligt warde, Ich kann bei Gott
versichern, dals ich um das vom Perito-
neum gebildete Loch herum eine Fettmasse
von der Grofse eines kleinen Spielballes fand,
die so fest in die genannte Stelle eingedrun-
gen und verwachsen war, dals ich sie nur
mit vieler Schwierigkeit ablosen konnte,
ohne die anliegenden Theile zu zerreifsen
und zu zerbrechen. Das war also die Ur-
sache, wodurch die Heilung erfolgt war;
wunderbar war es, dals die Natur fiir un-
heilbar gehaltene Krankheiten heilt, nach-
dem sie so lange so wenig Hiilfe gewihrte.

Ich konnte mich niemals durch die Section
von dem Mechanismus iiberzeugen, durch
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XIII. KAPITEL,

"EnsTeE BEOBACHTUNG,

M. C., wohnhaft zu Lion, in der St.
Johannisstralse (rue Saint Jean), 36 Jahr
alt, von kriltiger Konstitution, unterzog
sich, Berufs halber, einer beschwerlichen
Arbeit; in seinem 18. Jahre hatte er an sich
einen Nabelbruch bemerkt, der aus dem
Darm und dem Netz gebildet war. Seine
Gestalt war linglich und so grofs, wie eine
Faust. Er ging sehr leicht zuriick und trat
sogleich wieder heraus, sobald man auf-
hortle, tho zurickzuhalten. Der Ring hatte
heinahe den Durchmesser eines dreifsig Sou~
Stiickes. Drittehalb Jahre frither, als der
Kranke sich bei mir gemeldet, hatte sich
ein zweiter Bruch durch den linken Leisten-
ring. gebildet. Seine Grofse war nicht so
betrichtlich; es war ebenfalls ein Darm-
Netzbruch. Der Kranke unterwarf sich der
oben beschriebenen Behandlung. Der Na-
belbruch heilte zuerst; sieben Monate reich-
ten hin, um zu diesem glicklichen Resul-
tate zu gelangen. Gegen meinen Rath liefs
M. C. bestindig' die Nabelbandage weg,
welche ich noch ein ganzes Jahr lang von
thm gelragen wiinschte, dennoch kehrle
dieser Nabelbruch nicht wieder,

Der zweite Bruch, obgleich weniger grofs,
‘und dem Anscheine nach viel lcichler zu
heilen, als der erste, erforderte eine weit
betrichtlichere Zeit zur vollkommenen Ver-
wachsung des Ringes. Erst nach Verlauf






. .VErsc

e R

Drirre BroeacurUNE,

M. de B., Canonicus an der St. Johan=
niskirche, gegen 50 Jahr alt, von sangui=
pischer und kriftiger Constitution, von mit=
telmifsiger Leibesstirke, verehrt durch seine
Pradiﬁten, die ihm eine grofse Hochachtung

afft hatten, war seit zwei bis drel
Jahren sehr entkriftet durch zwei Ingui-
nalbriiche, wovon einer sich bis auf den
'Grund des  Serotums heruntersenkte, der
andere, etwas kleinere, hingegen sich auf
die Plica inguinalis beschrinkte. Er trug
auf mein Anrathen eine doppelte Bandage,
deren Pelotten die oben angegebene Mischung
von Opium purum, und Ammonium sub-
carbonicum enthielten, Allein ungeachtet
seiner Sorgfalt, konnte er doch nie seine
Bandage entbehren, die Heilung war gicht
eher, als nach drei Jahren vollendet. ahr
ist es, dals er seit 15 Jahren die Bandage
nicht mehr trigt, trotz der Anstrengungen,
womit die Erfiillung seines Dienstes ver-
bunden ist.

M. Martin der Jingere, hat die Briiche
gesehen, woran M. de B, litt, und wovon
er gianzlich befreit ist.

Vierte BEosAcHTUKG,

Madame A., in der Vaubecourstralse,
hatte mehrere Kinder gehabt; sie litt seit
uogefihr 20 Jahren an einem vollkomme=
nen Inguinalbruche, wie eine Faust grofs,
und damit verbundener Austretung der Ein=
‘geweide  von betrichtlicher Grdfse. Meh~

/
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schwulst starb, die drei bis vier Fanste grols
iiber dem Nabel entstanden war. M. Dr,
Cartier und ich wagten es nicht, die Na=
tur dieser Geschwulst zu beurtheilen; M.
Bouchet war der Meinung, dals es ein -
Bruch sel. -

i N
Acure BroBACHTUNG,

Die Herren P., Vater und Sohn, Kauf-
leute, wohnhaft in der Stralse Clermont,
waren alle beide mit einer Hernia inguina-
lis der rechten Seite behaftet, von der Grofse
eines Hiithnereies. Einer wie der andere er-
Ireuen sich einer guten Gesundheit und sind
von starker Constitution. Der Vater wurde
in Zeit von zwei Jahren geheilt; der Sohn,
obgleich erst 10 bis 11 Jahr alt, brauchte
eine "lingere Zeit zur Heilung, Seit 4 bis
. §Jahren tragen beide keine Bandagen mehr.
Sie wurden durch die Anwendung des Am-
mon. carbonic. mit Opium geheilt,

NeuxTe BEOBAGHTUNG,

M. M., in der Stralse Coustou, ein ro-
buster Mann von 40 Jahren und ansehnli-
cher Leibesstirke, halte zwei Leistenbriiche
von mitllerer Grofse; in den rechten glei~
tete das Netz sehr leicht herans, und seit
15 Jahren hatte er vergeblich Bandagen ge-
tragen. Ich behandelte ihn durch Com-
pression mittelst Pelotten mit der Mischung
von Ammonium sub carbonicum; die Be-
handlung dauerte 6 Jahre, Seit 8 Jahren
trigt er keine Bandage mehr. M. Rey, ehe-'

%
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maliger Oberchirurg am Hétel Dien zu Lion,
hatte mir diesen Kranken zugeschickt, der
frither sein Zutrauen dem Herrn Dr. Cler-
mont geschenkt hatte. Auf Avrathen dessel-
ben hat er auch seine Bandage abgelegt,

Zruxte BROBACHTUNG

M. Chatras, ein Zimmermann, wohnhaft
in der Stralse Sainte-Marie des Terraux,
robust; obgleich klein und mager, litt an
zwel Inguinalbriichen, die durch die Stra-
pazen wihrend des russischen Feldzuges und
einer langen Gefangenschaft in Sibirien ent-
standen waren. Diese beiden Briiche, wo-
von der rechte wie eine Faust grofs und der
linke wie ein Taubenei war, hatte er seitd
- Jahren getragen, ohne etwas daran zu thun,
ohne sogar Bandagen anzuwenden. Drei
Mgnate waren zu seiner Heilung hinreichend;
er wurde mit der Anwendung der ammo-
niacalischen adstringirenden Peﬁutten‘ behan-
delt. Seit zwei Jahren trigt er keine Ban-
dage mehr. Dabei muls ich bemerken, dafls
wenig Kranke so gelehrig und so piinkt-
lich in der Befolgung der Verschlige sind.

Diese wegen ihrer Schnelligkeit hochst
merk wiirdige Heilung wurde beobachtet und
attestiret von den Herren Goulard, Cler-
mont, Raillard, Sainte-Marie, Fai-
vre und vielen Andern. ' ;

Evrre BroBACHTUNG,

M. Balmond, herzoglicher Girtner, gegen
25 Jahre alt, hatte auf der rechten Seite
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Ich begann die Kur, Wihrend dessen war-t
der Kranke zu Saint-Etienne, wo er Hrn.
Rigaulaux consulirte, der durch seine
" Kenninisse und Geschicklichkeit als Arzt
und Chirurg in ausgezeichnetem Rufe steht.
Er sagte scherzhaft zu dem Kranken, wenn
er jemals geheilt werde, so wolle er sich
die Nase abschneiden lassen, Hr, Fouque
befolgte 9 Monate hindurch unausgesetzt
meine Behandlung mit adstringirenden und
ammoniacalischen Pelotten, und wurde in
derselben Zeit vollkommen geheilt, Aus
Vorsicht trigt er noch eine dulserst leichte
Bandage, deshalb hat er aber doch die Welle
mitHro. Rigaulaux gewonnen. Der Kranke
wurde, aulser andern distinguirten Perso-
nen, durch Hrn. Martin den Jingern zu
Lion untersucht,

SECHZEHNTE BEOBDACHTUNG:

Hr, V..., Wechsler, wohnhaft Quai
du Rhone, 45 Jahre alt, litt an einem In- -
guinalbruch in der rechten Seite, der in
das Scrotum herunterfiel. Er war so grofls
wie ein Kirbis, und schon gegen 12 lahre
alt. Wiihrend dieser langen Zeit hatte der
Kranke alle Arten von Bandagen fruchtlos
getragen, Ich brachte ihn den Bruch zu-
riick und unterstiitzte ihn durch eine Ban-
dage, unter deren Platte ich eine adstrin-
girende und ammoniacalische Pelotle an-
brachte, Es schien als wenn die Dosis des
Ammoniacalischen Salzes zu stark wiire,
denn die Haut unterlag der Berithrung, und
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sogar das Scrotum entziindete sich und
wurde sehr wund. Der Kranke liels seinen
Arzt kommen, der ihm Cerat anzuwenden
rieth, und die Eiterung heilte in 14 Tagen.
Die Krusten fielen ab, der Bruch hatte sich
nicht erneuert. Der Kranke war so unvor-
sichtig, das Bette zu verlassen, um mich
zu besuchen, Die Bewegung erneuerte den
Bruch nicht. VWenn man nur die Hand auf
den Bauchring legte, so fiihlte man deut-
lich die Eingeweide gegen diese Oeflnung
stofsen,

~ Obgleich der Bruch seit der Anwendung
des ersten Apparates nicht wieder erschie-
nen war, so ililh[' ich doch mit der Behand-
lung noch 21 Monate fort, Seit 1816 trigt
Hr. V. keine Bandage mehr,

SieezeuExTe BEOBACHTUNG.

Demoiselle G... von Givors, von guter
Constitution, hatte seit 3 Jahren einen Schen-
kelbruch (%kernia cruralis) in der rechten
Seite, so grofs wie ein Hiuhnerei, Der Hr.
Doctor Denisiére wies sie zu mir. Jlch
wendete die Compression an, und den Ge-
brauch der adstringirenden und ammoniaca~
lischen Pelotten. Dritthalb Jahre waren hin-
reichend zur grindlichen Heilung. Seit die-
ser Zeit hat diese Demoiselle sich verheira-
thet, Ich hatte Gelegenheit, so wie auch
Hr. Martin, sie zu besuchen, und wir ver-
- sicherten uns, dals auch nicht die geringste
Spur von einem Bruche mehr vorhanden
war.
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suhmershafte und sﬁgar gefihrliche Gpera-
tionen vorgezogen hat. '

Ich weils es wohl, dals die Pun{:tur ’l.]ﬂtl’-
Injection  eine fast untrugl[uhe Heilmethode
ist3 allein viele Kranke kinnen sie verwei= -
gern, wegen den davon unzertrennlicher
Schmerzen. Ist es nicht wahr, dafls'maw
heutiges Tages die Anwendung der auflo-

~ senden Miitel zu wenig Wutdlgt, und sie

als “eitel und unniitz ansieht? Diese Ver-
achtupg geht aber ohne Zweifel zu wmt,
wie folgende Fille beweisen konnen. =
Ehe ich aber dazu schreite, halte ich es
fiir rathsam, die Art und Weise anzuzei~
gen; wie ich meine Sickchen einrichte. Es
versteht sich von selbst, dals ich diese For-
mel nach dem Alter des Kranken und nach
dem Volumen der Anschoppung modifizire.
Iiec. Hydro - chlorate' d’ammoniaque. 3ij.
Ammonium muriaticum,. - A
Sulfate de chaux. 3iy. Sulfas caleis. !
~ Opium brat. g8. Opium purum.
oder Acetate de morphine, 3j. Essig-
saures Morphium,

Einfache Hydrocele.

- ErsTE BEOBACHTUNG,

Ein Kind aus Ternay, fiinf Jahre alt,
litt an einer Hydrocele, so grofs, wie eine
Faust; ich liels ihm ein Sickchen nach obi-
ger Art anwenden., Der kleine Kranke trug
es Tag und Nacht, und wechselte es alle 4
Tage. Ichbelabl den Eltern es nach 14 Tagen

—y
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wieder zu mir zu bringen; sie thaten es
aber nicht, jedoch 6 Monate spiter thaten
sie es., Die Hydrocele war etwas geringer,
als ich sie das erstemal gefunden hatte. lch
empfahl ihm die Anwendung 50 Tage lang
anhaltend fortzusetzen, und nach Verlauf
dieser Zeit war die Heilung vollendet.

ZwEITE BEOBAGCHTUNG,

EinKind in Mézieux in der Dauphiné hatte
eine betrichtlich groflse Hydrocele. Ich be-
handelte es eben so, wie den Kranken in
der vorhergehenden Beobachtung. Die Hy-
drocele verschwand; allein es bekam, nach
Verlauf eines Jahres, ein Recidiv. Jlch em-
pfahl dieselbe Anwendung, und liefs den
kleinen Kranken ein Deécoct von Famaria
Erdrauch) trinken, In Zeit von andert-

alb Monaten verschwand die Hydrocele von
Neuem. Seit dieser Zeit habe ich das Kind
in einem Alter von sechsthalb Jahren wie=
dergesehen; aber es ist nichts wieder er-
schienen,

DritTe BrOoBACHTUNG,

Ein junger Mann aus Ecully von 21 Jah-
ren, war wieder hergestellt worden, von
einer so grofsen und harten Hydrocele, dals
man sie fir eine Sarcoeele gehalten hiitte.
Er glaubte aber, einen Bruch zu haben, und
verlangte von mir eine Bandage, ohne zu
erlauben, dals ich ihn untersuchte. Ich
schlug es ihm rund ab. Nach langem Zau-
dern entschlofs er sich dazu, und ich fand,
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was aufser allem Zweifel war, die Gegen=
‘wart einer Hydrocele, Ich behandelte ihn,
wie die vorigen Kranken, und vergrofserte
blos das Volumen des Sickchens. Nach
Verlauf von drei Monaten war das Serotum
der Siltz einer betriichtlichen erysipelatosen
Entziindung geworden, die leicht zu heben
war; allein die Hydrocele war auch ver-
schwunden, <

Briiche mit Hydrocelen complicirt.
ey .Enla.'rn BEOBACHTUKG,

Marc Antoine Petit, alter Oberchi=
rurg am Hotel-Dien zu Lion, wies einen
25 jihrigen Italiener zu mir, der schon seit
15 Jahren an zwei Inguinalbriichen litt. Der
Bruch in der rechten Seite war mit einer
Hydrocele von unbedeutender Grofse ver-
bunden. Ich unternahm ganz getrost die
Behandlung, sowohl der Hydrocele, als der
Briiche. Das ortliche Mittel wirkte sehr
heftig auf die Haut dieses Kranken. Alle
14 Tage sah ich mich genéthigt, das Mit-
tel auszuselzen, weil die Haut so leicht
wund wurde; ich brauchte deshalb 4 Jahre,
um diese Briiche zu heilen. Die Heilung
der Hydrocele war in 6 Monaten vollkom-
men beendigt.

ZweitTe BroBAcHTURG.

Herr C. in Turin, 40 bis 45 Jahre alt,
ein starker und kriftiger Mann, hatte einen
Schenkelbruch quf der li
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‘den; allein da der Kranke ungliiéRlicher-
weise  seine Bandage wund seine Sickehen
zu frith wegliefs, so kam der Bruch und
die Hydrocele wieder. Man brachte ihn
wieder zu mir; ich empfahl ihm dieselbé
Behandlung, und diesesmal wurde die griind=
liche Heilung in sieben: Monaten vollendet.
Seit dieser Zeit habe ich den jungen Mapn
zit wieuerholtenmalen' gesehen, aber ailes
beweist seine Radicalheilung. PBEETY

ViErRTE BEOBACHETUNG,

Herr C., wohnhaft & la grand’ Céte, 35
Jahr alt, von ziemlich kriftiger Constitu-
tion, litt seit 7 bis 8 Jahren an einem voll-
kommenen Inguinalbruche in ~der rechten
Seite mit einer Hydrocele derselben Seite
complicirt, Zwanzigerlei Bandageh hatte er
versucht, ohne dals er damit zuirieden seyn
konnté. Als er emes Abends mit -eidem
seiner Freunde zum  Bier war, wurde er
von einer so heftigen Kolik befallen, dafls
er die Ursache -demselben nicht verhehlen
konnte; dieser wiels ihn an mich. Ich er=
kannte sehr wohl sdie doppelte Krankheit,
womit er behaftet war. Um die Zerthei~
lung der Hydrocele zu bewirken, begann
ich mit der frither erwibnten Beliandlung;
alsdann behandelte ich den Bruch mit An-
wendung der ammoniacalischen und adstrin-
girenden Pelotten. Anderthalb Jahre waren
zur ginzlichen Heilung erforderlich. ' Nach:
sechsmonatlicher Behandlung hatte ich wver-
sucht, ihn von der Bandage zu befreien;
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da, so grofs, wie ein Hiihnerei; vor dem
Anfange der Kur war er so grols wie ein
Kinderkopf. Es ist nicht uberflissig zu
bemerken, dals dieser Mensch ein sehr tha-
tiges Leben fiihrte, und keine andere Er-
gotzlichkeit hatte, als Kegelspiel und Jagd.
Nach seiner Heilung besuchte er den nun
verstorbenen Mrs. Villermot, seinen Arzt,
der ungliubig oder vielmehr ungerecht ge- -
nug war, ihm zu sagen: er habe seine Hei-
lung blos dem Zufalie zu verdanken,

XV. KAPITEL.

HysTEROPTOSIS, PROLAPSUS UTERL GEpir=«
MUTTERYORFALL,

Der Vorfall der Gebirmutter ist eine
. sehr gewdhnliche Krankheit, der man nicht
Aufmerksamkeit genug widmen kann. Die

hysischen Zeichen, wodurch man ihn er-
Eennt, sind nicht schwer zu unterscheiden;
allein es gibt in der That zwei Grade die=
ser Krankheit. Im ersten ist die Erschlaf-
fung der Mutterbinder nicht vollkommen;
der Hals dieses Organs, der 4 bis 5§ Zoll
weit in die Vagina heraustritt, senkt sich
mehr oder weniger tief in diesen membra-
nosen Kanal herunter, manchmal sogar bis
in die Vulva, zwischen deren Schamlippen
der Hals eine mehr oder weniger betricht-
liche Hervorragung bilden kann, so dals
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sie durch die Kleiding des Kranken wund
wird, _
In den schlimmsten Fillen hat man die
Gebarmutter ganz und gar dislocirt, und
die Vagina mit sich fortgezogen gefunden,
so dals beide zwischen den Schenkeln des
Weibes hiingen; gleichwohl ist es nicht un-
erhort, dals Frauen mit so schlimmen Uebeln
noch schwanger geworden sind, eder viel-
mehr, dals dieser Schade sich kurz nach
der Conception allmilig entwickelt habe.
Man hat Schwangerschaften und Entbindun-
gen alle ihre Perioden durchlaufen schen,
trotz einer so aulserordentlichen Dislocation.
~ Ich sagte so eben, dals die fehlerhaften
Lagen der Gebarmulter oft selbst von auf-
merksamen Aerzten verkannt werden konn-
ten. Wie viel sieht man 1 der That nicht
Fehler, die durch einen Vorfall der Gebir-
mutter veranlalst sind, und wovon man die
Ursache durchaus nicht kennt. Eine Frau
leidet an Magenkrimpfen, an Nierenschmer-
zen, an Schmerzen im Schoos; sie empfin-
det ein Gefiihl von Schwere im Unterleibe,
die Verdapnung ist beschwerlich, endlich
stellt sich ein bestindiges Krinkeln, Uebel-
befinden ein, Wird ein Arzt herbeigerufen,
der blos Roulinier ist, so nimmt er grofsten-
theils auf nichts Riicksicht, als auf die
Symptome, ohne die Ursache des Uebels
zu erforschen.
Wenn man einigen Grund hat, diese
Krankheit zu vermuthen, so’mufs man sich
durch die Untersuchung davon uberzeugen,
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