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BVorrede

——

Water ven Rriegsidauplagen ver lesten Jabre mag wobl feiner
eine Deffeve Gelegenbeit geboten baben, divurgifde Beobad):
tungen und Crfabrungen ju fammeln, alg der, auf weldem
pie orei {dleswigholjteinifchen Felvsiige qefithvt wurven.  Froe
per beveutendften deutfhen Chivurgen baben nad einander vas
Mevicinalwefen ver {dhledwigholftemifchen Avmee divigivt, unter
veven unmittelbaver Lettung durd) umfidhtige BVenusung ded
veichen Mateviald eine Menge jiingeve Aevyte zu  trefflichen
Chivurgen  Devangebilvet wurden. Die Crfabrungen, weldye
von ibnen auf vem Gebiete der Militaivd ivurgie gemadt jind,
gebven ver Gefhichte devfelben an und wiirden davin eine
nene Aeva beginnen, aud obne, vafi fie vem Drude itbergeben
waven.  Die Verdffentlidhung unferer Crfabrungen iber Ne:
fectionen Dedarf daber an fidh Feiner NRedtfertiqung. Mebr
ald orethunvert Weryte aus allen Thetlen Deutidhlanvd {ind
Jeugen gewefen von ven giinfligen Nefultaten, welde befonvers
vie Nefectionen ~ veg  Cllbogengelenfed geliefert haben. Das
Borurtheil altever Militaivdryte, weldhe die Gelenfrefectionen
im Kriege fiiv felten anwendbar hielten fann in Jufunft nidt
mehr in BVetrad)t fommen, naddem unfere Criabrungen var:
gethan Daben, vaf diefe Operationen giinftige NRefultate gaben
unter Umftanden, wo Amyputationen im Algemeinen fehr un-
befricvigende Crfolge Datten.  Jever Militaivarst wird ed in



Yi

Jubunft fiiv feine Pilidht balten miiffen, vie Gelenfrefectionen
mit cben fo grofiem Cifer cinjuitben, alé c8 bisher nur mit
Amyputationen ver Fall gewefen it

NRidht minder erheblich alg ver durdy unfere Crfahrungen
feftqeftellte Mugen ver Gelenfrefectionen ift die durdy dreijdbrige
vergleidhende Beobadtungen fiiv uns jur Gewifbeit gerwordene
Unfidbt dfiber die CntbebrlichFeit und Gefabr ver primdven NRe:
fectionen in der Continuitit, welde jevenfalld auf die engften
Gvengen juviickgefithrt werden follten.

Der Verfaffer bat fich nur vavitber ju redifertigen, da
ev die Heraudgabe diefer Beobadtungen nidt einer gewand:
teven Fever diberlaffen bat. Cr wurde indeffen daju aufge:
forpert von feinem vatevliden Freunve, dem Genervalftabsavste
Dr. Stromeyer, veflen beftdnviger Begleiter auf feinen Felds
yitgen er gewefen ift.

Die Unvollfommenbeit feiner Urbeit wobl einfehend, hofft
per Verfaffer, dafi man diefelbe entfduldigen werde mit dev
befannten Sdwicvigheit ver Abfafjung geniigenver  Kranfen:
gefdyidhten im Feloe, mitten im Struvel ver Gefdhdfte und mit
ven deprimivenden Einflitffen der lesten Monate, i denen fie
gefdricben yourbe.

Kiel, im Mai 1851,
Fr. Esmard.
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ﬁund}nmtt[egungcn Bilden nicht nur cine der hHaufigften, fondern
auch eine ber gefibrlidhjten Complicationen- der Scdufrounden, und va et
febr vielen Berwundbungen diejer Art das Leben des Patienten, oder wenig:
fteng die Grbaltung des Gilicdes auf dem Sypicle ftebt, fo ift bie Beurs
theilung und Ddie wedmdpige BVebandlung Ddiefer Fille wvon Dder gropten
Widptigeit.

Bei der Beuctheilung folder Sdupwunden, welde Robrentnoden be:
treffen, mufi man bdie Verleungen ded Knodyenjdaftes (Diaphyie) von denen
ver Gielenfenden (Gpipbyien) trennen, da bie eigenthiimlide Structur beider
ein verfdicdened Werbalten gegen die auftveffenden Projectile Dbedingt, aud)
bei lepteven bie gleidhzeitige BVerlegung der Gelenfapparate eine weitere nod
aefibriichere Complication bildef.

Werden Glicomafen von grobem Gefdhiig qetroffen, fo ift meifiens die
Berfhmetterung der Knodhen und die Quetjdhung der Weidtheile o beben:
tend, bap cine {oforfige Wwmputation ald bie eingige Hiulfe evjhemt, die der
ezt dem BVerwoundefen ju leijten vermag.

Ynders verbdlt e fich mit den Vernoundungen, welde bdurdy Flinten:
fugelt obder andere Giefdhoffe fleineren Kaliberd hervorgebracht werdem.

I, Bon den Verlepungen der Kunodjen-Diaphyfen durdy
Blintenfugeln.

1. BVon den verfchicdenen Wrten diefer BVerlegungen.

an feltenen Fallen eveianet e fidh, bdaf eine Flintenfugel, welde die
Diaphnfe eined Nobrenfnodhend trifit, bdiefelbe dburdhbobrt, obne bic Gon:
tinuitit bed Knodend gany aufubeben.  Died fommt bHauptjadlih an ben
Stellen wor, wo bdie pordfe Marfjubflany den dibeviwiegenden Beftanvtheil
peg Knodens bildet. JIm obern Drittheil der tibia haben wiv diefen Fall
preimal beobadhtet; gwet der Patienten nwurden verbaltnigmagig fehuell voll-
Fommen geheilt, Der dritte ftavd nady langen Leiden, nadhdem Dder qrofere
Zhetl e tibia nefrotifeh geworben war. JIm Jabre 1848 Dehanbvelte ich
etnen Patientenn, Ddeffen linfe ulna didyt unter dem processus coronoideus

1
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quer durdhjdhojjen war, obne gebroden zu fein. Die Dinen {DHofjen damals
nody metjtend mit Patvonen, rwelde 2 Fleinere Kugeln und eine  Bleiplatte
entbielten, und wabrjdheinlicdhy batte eine foldye tleine Kugel die Vermundung
bervorgebracht, demn man fonnte nur mit Mibe die Spiken bder beiden
fleinen Finger Jo weit in den Knodyen bincinfitbven , baf fie fidh in bex
Mitte Devithrien. Wuch dicjer Fall beilte volfommen und obne Unfylofe ded
Glbogengelents, Jobn Hennen ergdblt von jwei Fillen, in welden fogar
per Oberjchenfelfnoden in der Mitte feiner Diavhyfe von ciner Kugel durdh:
bobrt war, ofne fracturivt ju fein.  Gr fonnte cinen Finger durdh bdas
vingformige Lody im Knoden fiihren, welched veine wie {darfabgefehnittene
Minder geigte.

Haufiger fommt ¢ vor, dap qrigere Stide von bder Diaphyie cinesd
Robrenfnodiend abgefprenat werden, obne dag bderjelbe fracturivt wird. Die
metjien joldher Falle verlaufen ginjtig, wenn nicht ehva durch die duferen
Berbaltnijje oder duvdh  ungwedmdipige Bebandhung  cine  Entiiindung bdes
Snodend Degiinftigt wird, die Ddann oft elnen todtlidhen Uusgang durd
Pyaemie zur Felge bat.  Lebtere ijt bejonderd in denm Fdllen u fiivdyten,
we der fnoden nue durdy bie Kugel contundirt worben ift, obne ecinen
Subjranzverlujt erlitten 3u baben.  MWir haben mebrere Fille beobadhtet, in
pemen eine matte Kugel den Oberichenfelfnoden getroffen, fidh bdavan platt
gefhlagen batte und didht  binter demjelben in den LWeiditheilen jeden ge-
Bliehen war.  Bei der Unterjuchung fiblte man ecine Stelle ded Hnodensd
vom Perioft entblft, bdie Kugel wurde gewdhulidy nady cinigen Tagen ents
pedt und DHevaudgeoqen. JIn vieren von diejen Fallen Dildeten fich ungebeure
Giterfenfungen wnd der Tod erfolgte durdh) Jaucherejorption.  Vei der Sees
tien fand man bie vom Perioft entblofite Stelle ded Knodend mififarbig und
nefrotijdh, die gange WMarffubjtany bis in die Epiybyfen binein mit ftinfendem
Giter gefiillt. Man muf folde Falle, weldhe im Gangen nidht felten vor-
fornten, mit der grogten Wufmerffambeit bebandeln und die ftrengjte Untie
phlogefe anwenden, febald fidh Deftigere Gntyiimbungserideinungen einjtellen,
Dadurd) gelingt ed denmn meiftend der weiteren Ausbreitung der Entzlindung
Herr 3w werben und die dbermagige Bevjaudpung zu verbitten.

Streifidiifie , weldhe bie Sdhabeldede jerveifen und die Sddadelfnoden
an ciner Stelle vom Perioft entblofen, filhven bisweilen in dbnlicher TWeife
ein (ethales Gnde Derbei; auch bier entjtebt die Giefabr duvdy die Gniziin:
bung ded Knodhens, welde fich auf die BVenen der Diploé fortjest und fjo
Puyaemie erieuat.

I ben bei Weitom haufiaften Fallen bringen die Flintenfugeln, welde
einen Knodyenfdaft teeffen, wivkliche Fractuven herver, welde je nad den
Wmftdnden mit fidcferer ober gevingerer Splitterung verbunden find.  Wenn
die Sugel Deveits matt geworden war, fo verurfacht fie oft nuv eine ¢infadpe
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Sractur und Bleibt wifthen den Vruchenden oder in der Mihe derfelben
gwifden den Weiditheilen ftecen ; bisweilen Fommt 8 wor, Ddaf fie dabel
pie Kleibungsftiide nicht cinmal verlebt, fondern diefe wie einen Handjdub-
finger mit in die Wunde Dhineingieht; durdy eine Bewegung ded BVernoun:
beten wird fie dann mit ber Kieidung wiedber bervorgejervt, oft obne dap
biejer ¢8 Dbemerft. Man muf depbalb felbit Det folden Wunden, bet denen
pie Snedien wverlept find, bie Kleidungdjtiide qenau unterjuden.  Bei dem
Sturme auf Friedvichftadt echiclt dev Haubtmann B..... einen Kovtatjden:
fufp in den finfen Oberjhentel, wodurdy der Knoden in jetnem obern
Drittheile jerbrodhen wurbe. JIn dem Sdoofie feines WafFenvoded fand fid)
ein vievediges Lodh von der Grife cined Quadratyolled; bdie Aerzte Datten
Bereitd mebrere Male vergeblich nadhy der Sugel in der Wunbe gefudht und
padburdy vem Vevwundeten nidht geringe Sdymerzen beveitet. Der Gencral:
flabgarst Dr. Stromeyer lief jih die Veinfleider ded Vernoundeten jeigen
und fand, Dafi an ber Stelle, wo bdie Kugel qetroffen Datte, nur e
parallele , einen Joll von einander entfernte Einviffe fich Dbefanden, wvon de-
nen feiner fo arof war, Dbaf eine Savtatjdenfugel batte bimdbuvdy geben
fonnen.  Offenbar batten die Querfaden ded groben Commidtuched der Ges
walt nadhgegeben , wabvend bdie ftarferen und elajtijheren Langsfiven Wibers
ftand qeleiftet Datten und die Sugel mugte gletdh nad) der Vermundung wies
ver berausgefallen fein.  Dad Suden nach derfelben ywurde nun aufaegeben
und die Fractur fammt der Hautwunde heilte, wenn audy mit  Dbedeutender
Deformitat und nady langer Giterung, vollfommen.

Eine Kugel, welde mit voller Kraft ein Glied durddvingt, bewivkt
gleichfalld nur eine eimfache Fractur, wenn fie den Knoden nidt im vedten
Winfel trifit, fondern ibn muy freeift. Die Midbtung der Kugel wird da:
purdy oft verdndert und eine Linie, welde man fidh von bder Gingangsoif:
nung nady der Audgangsoffmung qeoqen denft, {deint den Knoden gar
midt . beribren. Unterjudht man aber mit dem Finger, fo  gelangt
man gerdbulicdh durdh die Gingangddffnung leidht aunf die Bruchenden desd
Kuodyens.

Wenn Falle diefer WAet vidtig bebandelt werben, und die Kranfen nidt
gevade in Verhdltniffen fidh befinden, welde die Entitebung der Pyaemie
febr Degiinftiaen , fo Fann man metjtend dad Gilted erbalten wnd die Heilung
exfolat oft mit jebr gevinger Vevfiivjung bdeffelben. Wir Dbaben felbjt ecine
nicht geringe Jabl von Dbhevidenfelfracturen diejer Urt giinftig wverlaufen
feben. Mur wenn der Oberjdhenfelfnodben in feinem obern Drittheil oder in
ber Gegend der Trodhanteren jerbrodhen ijt, wird die Prognofe jdledt, da
bie Dide der Weidbtheile und bdie Wnmdglicheit, die Fragmente einigermagen
au fiviven, ecine beftige Gntziindung mit nachfolgender BVevjaudhung febr be-
glinjtigen.

1 *
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Die bigber angefiibrten WAvken von Knodyenverlebungen bei Sdhuwun:
pen find tm Gangen die feltneren und man muf fidh daber wobl Biten,
nady oberflichlicher Unterjuchung der Wunde eine derfelben angunehmen und
parnady eine ginftige Prognofe su frellen.  G§ pfleat in den meijten Fallen
eine viel bedeutendere BVerlebung ugegen u fein.

Der Snoden it gewdbnlidh an der Stelle, wo bie Kugel auftvaf, in
mehreve grofeve und Fleinere Splitter aevtrimmert und auferdem erjtreden
i baufiq Lang#fijjuren weit nach oben und unten in beide Fragmentenden
ber Diapbhyje.

2. BVBon den Kuodeniplittern und Fifjuren.

Die Fahl der Splitter ift febr verfhicben; man findet Didweilen nux
bret big vier, oft aber andy bretfig, viergigq und mebr Fragmente. (Ebenjo
verfchieden it natielich die Givdge derjelben. Die wenmigften Ddicjer Splitter
pilegen gdnzlich aug ibrer Verbindung mit den Weidptheilen geldft u fein
und o8 ift daber wnvichtig , 3u glauben, daf alle Splitter als frembe Kors
per wivften und ausqeftofen werden wuiften.  Biele BVeobadptungen Haben
ung geeiat, daf folde Splitter ihre Lebensfibigfeit nidt eingebiipt haben,
wenit jie nody durdy dad Perieft mit den Weidtbetlen jujammenbingen, fon:
bern daf fie unter ginjtigen BVerbaltniffen mit den BVrudenden der Diaphyie
und witeretnander durd) Gallud wicber vereiniat werden.

Ein Knodenpripavat, weldhed Stromeyer befist, lefert den Flaxften
Beaweid fir dieje Vehauptung. E& it der Oberarmbnoden eined {dhledivig-
boljt. Solbaten, bem in der Sdladt von Jdjtedt fowebl das linfe femur,
al$ ver linfe humerus burdh Flintenjehiifie jerfdymettert wwrden. Der Fall
verlief Unfangsd auferordentlich qimjtiq, in der dritten Wodie war die Fracs
tur ded Dbevarms vollfommen conjolidivt, obne daf ein Eplitter entfernt
worden wdre; awdy der Dberjdhenfel {dyien beilen ju wollen, obaleidh fidh
ple Kugel nodh in der Wunbde befand; aber in der vierten Wode wurde die
Abfonderung  devjelben jaudig wnd e8 entwidelte fih von bier aus eine
Pyaemic, welde jdnell den Tod bed Patienten berbetfithrte.  JIn den lekten
Tagen trennfen fich die jdhon veveinigten Fragmente ded humerus wieder.
Bei der Section fand ficdh, daf diefer Knoden ungefabr in feiner Mitte in
§ arofie Splitter serfdmettert worden war, von denen 5 mit dem unteren,
3 mit dem obeven Brudende durdy gropere Callusmaffen feit verwadifen
waren.  Der Gallud war an den Stellen, wo die Splitter unter fidy
verbunden genefen, offenbar  reforbivt und jo war bdie Gontinuitdt bed
Snodhens wicber aufgeboben worden. Der Oberjchentelfnodhen, welder dicht
unter den Trodhanteren einfady fractuvivt evidhien, jeigte aleichfalld an feinen
Brudenden veichliche Calludablogerungen und mebrere Fijjuven, welde fich
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in dic VBruchenden ded Kuodend weit hinen erjtredien, waren fo mit Gal:
[usmaffe ausgefillt, daf fie faum nody alg foldhe erfannt werden fonnten.
Webrigens warven die Brudyenden ded Oberjchentelfnodiens theilweije netrotijd,
offenbar in Folge der Verjanchung in der Wunde, welde auf den Knoden
libergeaangen twar.

Dupuptren nennt bie Knodenjplitter, welde anfangd nedh mit den
Weichtheilen sufammenbingen, fecunddrve Splitter und faat von ibnen, daf
fie- burdy die Giterung fpdter geldjt und audgeftopen wicden. Diefe Lebre
it nicht ridhtiq und muf um jo entichiedener befampft werden, iweil jie die
Militaivdivurgen ju opervativen Gingrifen wverleitet bat, welde nad unjrer
Unfidt fich nidht vedtfertigen lajfen.  Namentlich hat Baudensd, auf biefe
Lebre geftitgt, in jeiner @ Clinique des plaies d'armes a fen. Paris 1836,
den Givundfass  aufgejtellt, wan miijfe bei  Rnodenzeridhmetterungen  dure
Sdupnaifen nidt blog alle Splitter, fie mogen adnglid qeldfit fein oder
nodh an den Weidbthetlen fejthanaen, bevausdziehen, fondern auch die Bruch-
enden bed Knodend fo weit abfigen, ald fich die Splitterung evitrede.

@Es ijt eine Uufgabe bdicjer Bldtter, nadgwweifen, Ddafi cin Joldyes
Berfabren in den metiten Fallen wmothiq, n manden aber geradeju jdab:
fidh fei, und wenn im WAnfange bed Keieqed die fdledwigholjteinifden Mi:
[itaivdrste diefen Grundiigen qefolat find, fo bat die Grfabrung fic dod
juleit qdanglidy bavon juridgebradi.

E8 wird néthig fein, Dupuptrend Gintheilung der Splitter ju ver:
werfen, da fie eineétheild nur durdy Jufilligfeiten bedingt ift, anderntheils
aber in ber Prapis zu verfebrtem Handeln fithet.

Dupuptren (Berlesungen durd Krvieagdwaffen, dfberfest von
Kalifdy. Berlin 1836. pag. 214) nimmt folgende Arten ven Splittern an:
1) primitive ©plitter, dic durdy dad Gefdof tm Uugenbli€ ber BVers
lebung felbjit von Den Kneden und den Weidtheilen vollfommen qetvennt
werden wnd gang frel find; 2) fecunbdaire Splitter, die von den Kno:
dhen und Weidgebilden nicdht vollfommen getrennt find, fondern mit ben
lesteren nodh burd) temdinéfe, musfuldje, ligamentofe und abnlihe ZTheile
jujammenbingen und durd) ten Giterungsvrocef nady ciner verjdhieden lan=
aen Peit, in oadt, 3ebn, vieriehn, gwaniig Tagen, i einem WMonat und
nod) fpiter audacitofien werden; 3) tevtidve Splitter, bie in Folae ber
in der Umagebung der Fractur von den Gefdiofen verurfadten Gontufion
per Rnoden entitehen und weldhe die Natur vermuttelft eines eigenthiimlichen,
gewdbnlich febr lange, suweilen gebn, funfyebn oder jwangig Jalre dauern:
den Procefled ereuqt.

¢ tjt flar, daf dic primitiven und fecundiven Syplitter ihrem Wefen
nadh nicht von cinanber veridicden find, audy in der Praris fdwerlich von
cinander getrennt werden fonnen.  E$ hingt von Jufilligieiten ab, ol bdie
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qang qeléjten Splitter gleidhy nach der Verivundung oder im fpdteren Verlauf
pes Falles ausgejogen werden, ob bie, welde nod) mit den Weidptheilen
sufammenbingen, fid durd) Giterung [bfen oder mit den dibrviaen Knodyen:
fragmenten verwadhien.  G& wird am Bejten fein, nur jwifden Brudy-
fplittern und nefrotijdhen Splittern u unterfheiven; beive Avten
fonnen leidht durch ibre Form evfannt werden. Brudyjplitter nenne id
alle biejenigen, welde durdy die eimwivfende Gewalt gdinzlich aus der Ver:
binbung mit dem fibrigen Snodhen qeldff werden, mogen fie nody an den
Weidtheilen fejtbingen oder nidht. Sie unterjdeiden fid durdy ibre fdharfen
Brudrinder von den nefrotifden Splittern, welde jadige, unebene
Rander zeigen.  Diefe entjtehen in Folge ciner Entgiindung, welde in den
natiivlichen Liden und Kandlen ded Knodens ibren Sig hat, und bier ihre
Produtte fests durdy dad evgojfene Grjudat werden die eendbrenden Giefage
crdritet, wnd badurdy qrifere ober Fleinere Stiide jum Wbfterben gebradt ;
nachvem fie durdy Granulationsbilbung vom fibrigen fnochen abgehoben find,
seigen Die gelojten Stiide fene jadigen ausgenagten Gontouven, welde eben
purdy diefe feimen Kandle und Liden bedingt werben, wibrend die Eontous
ren dev Brudhiplitter meiftend fo fcharf find, wie die von jerbrodenem Gilafe.
Eg verjteht gich von felbjt, dag audy Brudhjplitter , welde anfangd hre Le=
bendfabigfeit bebalten Datten, durdy Gntziindung nefrotifeh werden Fonnen,
und jie jind in dicjem Falle fdwer von andern Vrudbfvlittern zu unterfiheis
pen.  Im Gangen fommt auf eine folde Gintheilung wenig an; bdie Haupt:
fade 1t bie, Daf man tad MWefen ded Proceffes und feinen BVerlauf ridtig
erfannt Dabe, weil nuy dadurdh cin vationelled Handeln bedingt werden fann.

&g it cine ausgemadite Sade, dag die Grndhrung ded Knodyend
bauptfachlich von feinem *Perioft aundgehe.

TWenn man bedenft, auf welde Weife bie Jerfvlitterung der Knoden
burdh die Kugel ju Stande fommt, fo (ARt fidh vedht wobl einfeben, wed:
palb dic Mebryabl der Splitter, namentlih dev grofeven, mit dem Pevioft
in Berbindung bleibt.  Die Kugel wirft nady  Art eines Keiled,” welder
purch den Snoden Dinbuvdy getricben wird,  Den Thetl deffelben, welden
fie wnmittelbar teifft, treibt fie vor fich Ber und jevmalmt thn in eine Wenge
feiner Syplitter , welde gewobhnlidh an ben Winden ves Sdufifanaled in der
RNibe ber Wudganaddffmuna ald fogenannter Knodengrud  hingen bletben.
Sudem die ‘Kugel nun durdy den SKnodhen hindurdidringt, wingt fie diefen
foroden Korper, ibr nady allen Seiten ausyuweiden und fo entjteben eine
Menge von Spalten, weldhe mandie Fragmente gang ven bdem iibrigen
Stnodpen ijoliven.  Man fieht aber leicht ein, Ddaff bier die Giewalt in cen:
trifugaler Midbtung ven der MWitte des Knodens aud wirft und dbaf Ddasd
Periojt, fobald der Knodien zerfvlittert it , Feiner wetteren Jerrung ausdqe:
feist wird. G8 zerveipt nur an den Stellen, welde den Spalten entjvrechen,
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wird aber nidht von dev Anfenfliche der Splitter abgeftreift. Die Gefammi-
beit der den Snoden umgebenden Weichtheile erletdet Dagegen eine nidht un:
bedentende [uetjdhung, da fie peifdhen dem fidh momentan  ausdehnenden
Snodyen. und dex Haut eingefdhloffen find, und diefer [uerfdung, glanbe
idy, muf man mande jener Erjcheinungen Fufdhreiben, welde wnmittelbax
ben Snodienjdhufwunven ju folgen pflegen. Wird  eine unteve Ertremitit
gerade in dem Uugenblide getroffen, wo bdie Lajt ded Korpers auf derjelben
tubt, fo wird dadurd) die BVerlepung eine viel bedentendere.  Jn demjelben
Moment, in dem bdie Jerjplitterung ded Knodyend erfolgt, Ddringt natiivlid)
bas obere Brudhende mit der gamgen Wudht, bdie thm bdie Sdwere ded
Storpers verleibt, in die davunterfiegenden Weidtheile ein, bdie Splitter
werben daburdy wverfhoben, auseinandergebrangt, und Das Perioft wivd
nodh von mandien derfelben abgefvennt.

Dicjenigen Splitter, welde qanglidh aud ihrer Berbindung mit dem
Perioft geldjt find, verlieven ibhre Lebensfabigfeit, wirfen ald fremde Kivpe
und nitffen frither ober fpdater entfernt werben.

Bigweilen hingen fie durdh Sebnen nody jebr feg mit den Musfeln
sufamnten, und ed dauert lange Jeit, big fie fid frontan von benfelben
geloft Daben. Midyt felten find gang lofe Splitter in die Marfrohre Ddex
Brudyenden durdy bie Kugel hincingedbringt worden, obder fie Pleiben Fwifden
ben wieder jujammennmadifenden Fragmenten Hegen wnd verbindern die woll:
jtanbige Heilung ver Wunde; in giinfligen Fallen Founen fie Dier, cbenjo
qut wie Kugeln und anbdere frembe Korper cingefapfelt werben, aber gewdbn:
lidy erregen jie fbater nody meue Gnfgiimdung und Giterung und madyen,
wenn fie nidt ju rediter Jeit berausaeioqen werden, dem Patienten fo viele
Befdwerden, bdaf er oft winjdht, cr batte fein Glied fogleid eingebiift.
Durd) die Operation der Nefrofe Lift fich dann oftmals nedh Hilfe fhaffen.

Sy qloube, bdafi die tertidren Splitter, wvon weldhen Duduptren
jpridhit,  bidweilen zu diefen primdren, durdy Gallus eingejdhloffenen Brud-
jplittern ju redmen find.  Obaleidy ih nicht ldugnen will, daf bei Eduf-
munben der Knoden bie contunbivten Fragmentenden oft nefrotijdh werden,
jo bat und doch die Griahrung gelebrt, baf Ddied unter ginftigen Verbilt:
niffen und bei ywedmagiger Vebandlung nidt fo leicht  frattiindet, ald man
e$ erwartet ju haben {dheint, baf alfo Daé Abfigen der Brudyenben duvdy:
aug su verwerfen ift, e8 fei denn, baf gang befimmie Giviinde daju ni-
thigten, 3. B. werm Nerven durdh fpike ober {dharfe Knodenfragmente be
fhinbig gereizt werden, u. . w.

Die Nefrofen, weldhe nady Jerjbmetteruna der Diapbpien vorfommen,
find nicht Folgen der erlittenen Grjdvittterung, fondern der Gniglindung des
Snodend mit nadfolgender Giterung und Verjaudung und eine joldhe fann
befanntlich ebenfo leidht an der glatten Saqefliche eined Knodend in Folqe
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ped opevativen Gingviffed entjtehen, ald an den Brudhflachen, welde duvdy
pie fortgeleitete TWirkung ded Gejdhofjed erjeugt werben.

an dbnlicher Wetfe verbilt e fich mit den Fijfuren, welde febr haufig
bei Den Jerjdpmetterungen der Knodyen entjteben, und fidh jowohl nady oben
ald nady unten oft weit in die Bruchenden Dbinein crftveden. Die dlteren
Ghirurgen baben dieje Fiffuren fiiv febr qefabrlidy gebalten und fie find 8
andy, wenn cine BVevjaudyung i der Wunbde eintritt und der Knoden fidh
entyiinbet,  Die Giterung folgt dann dem BVevlaufe der Fijfuren und od
entjtehen audgedehnte Nefrofen, wenn der Patient nidt fdhon in Folge der
Diufig eintretenden Knodenphlebitis zu Girunde gebt. Unter qiinfrigen BVer:
paltniffen indef beilen die Fijfjuven ebenjo qut, wie die Fracturen, indem
fih Gallusmajje in den Spalten ablagert, welde bald jede Spur bderfelben
verwijdht.  Uebrigend Fommen  Fijjuren cbenfowoll Gei dem Fallen von
Snodenverfegung vor, bei denen die Gontinuitit nicht aufaehoben i, als
bei ben wivflichen Fracturen und Jerfplittevungen.

TWenn fich die Fijjuren big in ein Gelent fortfeen, jo wird badurd
pie Verlepung naticlich viel gefibrlider. Dad Studium der Knodenpri:
parate, welde Profejjor Stromeper in den jdledwigholjteinijhen: Felb:
agiigen fammelte, bat indefien cinen Umjtand evqeben, welder fitv die Praxis
vou hichjter Widhtigheit ijt, ndmlidy denw, baf bet Jerjplitterungen, weldye
bie Diavhyfe cined Robrenfnodens betreffen, fidh die Fifjuren faft niemalsd
big in bie Gpivhyfe crftveden; ebenfo fest fich bei Verlegungen der Gyis
phpfen die Splitterung nur in hdft jeltenen Fillen s in die Diaphyfe
fort; trifft aber bie Kugel an ber Girenge beider Knodhentheile, dann pfles
gen beide mebr oder weniger ftacf jerfplittert ju fjein.

Dicé fommt gewip daber, weil bei jlingeren Jnbividuen , mit Ddenen
¢8 der Militaivarst meijtens ju thun bat, die Gyivbyfen der Nobrentnodien
mit den Diavhyjen nody nicht ju ciner fortlaufenden Majje verbunbden find.
Nady Durdfdqung folder Knodhen fann man gewdbnlich eine deutliche Givenzs
finie evfennen, weldhe bisweilen nody wivflidhe Knorpelfubfang entbdalt.  Ma:
cevivt man biefelben (ingere Jeit, fo trennt fidh audy wobl die Gpivbyie
fpontan von dber Diapbvie, eine Grideimumg, welde wiv bei mebreven der
aug den Feldziigen mitaebracdhten Knodienpraparate beobadtet baben.  Man
fieht Teidht en, wie die fortgelettete Ginwirfung der jerfdhmetternden Giewalt
jidh an biefer Girenge brechen Fann.

(F8 ijft befannt, daf jidh Gei Serfdhymetterungen der Schidelfnodien ein
dbmliches Berbaltnif zeigt; Dei jlngeren Jndividuen, bel denem die Mathe
nedhy nidt feft vevwachen find, pflegen fich die Fijfuren nuht fber die Grens
gen cined Knodens binaus ju evfreden, wenn die Gewalt ijolirt auf dens
felben einwirfte ; wdbrend bei dlteven Leuten die Spalten bisweilen iiber
mebreve Snoden hin fortlaufen.
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3. Von der Heilung jerichnetterter Knodhen obhne opera:
tive Gingriffe.

Xy habe nadhgewicfen, dag felbjt bedeutende Jerjdhmetterungen gréferer
fnodyendiapbhfen, obne opevative Gingriffe jur Hetlung  gebradt werden
fonnen; 8 verjtebt jich ven jelbjt, baf dazu gimfiige aufieve BVerhaltmiffe
und eine swedmigioe Behandhumg erforderlich find. G war lingft befanut,
pafi febr bedeutende Serjplitterungen dev Giefihtéfnoden und namentlidy des
Dberfiefers nidht felten Dbetlen, cbne daf wrgend weldye Snodenjplitter von
einiger Bedentung batten entfornt werden miffen.  Wir baben daber audy fajt
affe Vevlegungen dicjer Art gang der Natur iberlaffen und feine Urfache
gebabt, mit unfern Nejultaten ungufvicden zu jein.  Bei den Verlekungen
per Borberarminodien madyten tweir dbnlidhe Erfabrungen, und dadurdh Fibner
gemadit, wagten wiv ¢, audy bedeutendere JFerjdhmetterungen ded humerus
per Naturheifung ju iberlajien.  JIn Den metjten Fillen gelang audy bier die
Hetlung und wic find dabin gefommen, in Fillen von Jerjchmetterunaen ded
Oberarminodiend dic primave Amputation ju verwerfen, wenn nidht andere
Gomplicationen diefelbe exfordeclich madbten.  2Wiv Daben felbft eine nicht
geringe Sabl von Fdallen aufzumeifen, in denen der Oberfdhentelfroden jer-
jymettert war und bei denen die Heilung obne alle operative Gingriffe
erfolat 1it.

[ ben giinjtigiten Fallen der Avt Deilen die Wunden ju, obne daf
gine ftacke Giterabjonderung fidy cinjiellt, und obne dag man Knodhenfplitter ju
entfernen braudht.  Meiftensd ift man indejjen qendthbiat, tm Verlaufe ves Falled
loje Eplitter bevausiuzichen, und ywar thetld aus den Sdufofmungen, theils
aus Einjdnitten, weldie bebufs der Entleerung von Giteranfammlungen nothig
werden.  Die Fractur conjolidict fidh dann in einer Jeit von 6—10 Woden,
und nadpem alle fremben Korpver, Splitter, SAugeln, Stide der Nlcivung
w. f. w. entjernt find, fdlicfen fich awdh die Hautwunden, gemeiniglich die
Ausgangaofnung suevjt, und der LVerwundete erlangt durdy geborige Uebung
ven Giebraud) feines Gilicdes wicder.

4. Bon den Verbhaltniffen, welche auf die ISunden cinen
jchadlichen Einflug ansiiben.

a. Cinfluf des Transportes vom Sdhladytfelde in die Lazarethe.

Eeider ift ber vermundete Soldat civer Wenge von fdavlichen Einfliijfen
ausggejesit, welde der Arit oft mit dem bejten Willen nicht abjubalten vermag.
Die erfte, und fiiv die Knodenverlepungen fajt die bLedeutendjte Sdadlichfeit
tjt: der Transport vom Sdiladtfelde in die Lazavethe, welder meijtens auf
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feblechben Wegen und durdy wnzedmapige Trandportmittel befhafit wird. Gine
Urmee it niemald tim Stande, o viele bequem eingevichtete Kranfenwagen
mit fich au fibren, alé fie am Tage ciner Sdlacht jum Transport ihrer
Termwundeten bevarf.  Der Militdraryt ift dann davauj angewiefen, bdicfelben
auf gewébnliche, oft febr fdhledhte Leiterivagen, welde mit Strob anaefinllt
find, au lagern, und it meijteng frob, wenn ibm nur dicfe {dhledhten Transds
portmittel i gebdriger AUngabl gur Dispofition jeben. Durdy Unlegung
cined gvedmdipigen BVerbanbed vermag v nun jwar bhaufig cinen Theil dex
iiblen Folgen abjiwenden, welde das Fabren auf holprigen TWegen fitr die
gerfdhmetterten Gilieder nach fich zieht; indeffen Debarf ed dagu der geborigen
Hett und Hube, und betded mangelt oft im Getiimmel ver Scdhladt. Gin
jeber AMilitarvaryt weif, wie oft die Verhaltniffe von ber Art find, daf der
Arzt den cingelien BVevwundeten wenig Aufmerffambeit ju widmen vermag,
namentlich in unjerm coupivten Tervain, wo cingelne Trupventheile haufig
riidfganaige Bewegqungen ju maden gendthigt find.

Die Grideinungen, welde auf die Jerfdmetterung cined aqrofieren
Kuodhend unmittelbar gu folaen pflegen, find die ciner ftavfen Gridiitterung
bed gangen Gilicdes. I Dbabe oben fdhon aejeint, wie dburdy die audeinanber
gejprenaten Fragmente die dem Hnochen umaebenden Weichtheile gequeticht
werben.  JIn Folae diefer Quetjdung entfteben tm Jellgewebe, weldies bdie
verfdhiedenen Teichaebilde umgiebt, zablreidhe Vlutergiiffe von grdfever obex
geringerver Ausbebnung.  Namentlich find die Jellgewebsicheiven der MNerven
und Giefifie der Eig diefer GEriravajate. Gine verminberte Senfibilitdt Desd
Giltedes (Stupor) it die nidijte Folge bder Grihiitterung und Eompreffion
per Nervenftamme ; durdy dicfelbe Urfache wird in den Venen der Blutlauf
verlangfamt und ed entjteht cine pajjive Vlutftaje, welde jebr bald eine
vetchliche udjhmwiung von Serum in die Gewebe sur Folge bat.

Diefe ferofe Infiltvation bilbet eine weife, teigige, fdhmerzlofe
Anjdhwellung, weldhe Anfangs nux den Theil des Giliedbed einmmimmt, deffen
Snochen  zerfdhmettert worben it.  Gin bald und gut angelegter Verband,
purdy weldben dag ganze Gilicd von unten Per qleidhmdfia eingewidelt wird,
und dic Anwendung ven Sdienen oder Strobladen, welde die Vewegung
ber Snedienfragmente fo viel wie moéglich verbindern, fann viel dagu beitragen,
diefe Jnfiltration ju Gefhrinfen oder gang ju verbindern. LWenn ein foldyer
Lerband nidht angelegt werden Founte, fo itbt der Trandpert vom Sdlacht:
felde in dag Ragareth auf Wunbden, bei denen die Knoden jerfdmettert find,
ben allerfdlimmiten Ginfluf aus. Jeber Stofi ded Wagend wverurjacht dem
Perwundeten heftige Scdmerzen, die Muskeln gevatben in frampfbafte Wction
und treiben die fdbarfen SKnochenfvlitter immer wieder in die Weichthetle
Binetn.  Sebr fehlimm it ed, wenn ¢in unfundiger Wrst aud Furdt vor
Blutungen eine oder wenige Vindentouren oder gar ein Tourniquet feft wm
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bie verwundete Stelle bed Giliebed Dherumlegte. Die Bluteivculation wird
padburd) nod) mebr gebemmt, die ferdje JInfilfration nimmt mit jedem Angens
blicfe s, und man findet bigweilen das Tourniquet oder die Binde tief in
ben aefchwollenen TWeichtheilen vergraben, wenn ter Patient im  Lagaveth
anlangt.

Waren grofere Gefafe, namentlich Venen verlest, o bringt ein joldes
Rerfabren den BVerwundeten noch viel mebr Gefabr.  Anjtatt die Blutung
ju ftillen, wicd diefelbe dadurd) mur Dbefordert; da bad Blut abev nidht durch
pie Tunde nady aufen abfliefen fann, fo wird e8 in bad Jelagewebe bed
®licded binetngeprcpt und crzeugt cine feite Anjdwellung, bet der die Haut
anfanas fibl und blaf evfdeint, bald aber, Dbefonderd nad dem Verlaufe
ber Benen, ecine fledige, jhmubia braunlide Favbung befommt; im weiteren
Berloufe entjtehen auf diejen Fleden Dblajige Grhebungen der GEpidevmis,
weldye fich mit blaurethem Serum anfitllen.

Dieje blutige JInfiltration bat gemeiniglih Brand ded Giliedesd
aur Folge, wenn ed nidht etwa gelingt, bdurdy pwedmagige Vebandlung
einen Iheil ber ftodenden Flifiiafeiten wieder ju entfernen und jo  die
Giveulation wieder in Gang ju Obringen. Bei der Section eined foldhen
Giliedes  findet man bdide Sdidten {dwargen geronnenen Bluted  in
allen Bellgewebdraunen, welche die Mudfeln von ber Haut und unter
einander fremnen, fo wie lAnad der Sdeiden Dder arofien Gefafie wnd
Mevven ergoffen.  GE& verjteht fich von felbjt, daf an den Stellen, wo fid)
feine folde Blutcoagula finden, das Jellgewebe ferds infiltvivt erjcheint.

b. €influf der Hofpitalsluft auf die Wunden,

Eg ijt Defannt, baf fidh i Loagaretben, in welden viele ftarf eiternbe
Wunden Lingere Jeit behandelt werden, namentlich wenn nidht dureh wed:
mapige Ventilation fiiv ftete Lufternencrung qeforgt werden fann, ein Miadma
entwidelt, unter dejffen Ginflug die Wunden bald cine fbledite Beichafenbeit
annehmen.  Gang befonders jind die Wunden, welche mit Knochenverlesung
complicivt find, diefem Ginflujfe unterworfon wnd felbft 3u fheinbar gevingen
Berlepungen gefellt fich Polebitis, weldhe Pyaemic ur Folge hat wnd meift
i furger Jeit dem Leben des Verwumdeten ein Gnde madt.  Wird die Luft
in den Lagarethen febr fdledit, fo entwidelt fidh der Hospitalbrand, welder
contagiog ijt, felbft die feichteften LWunden bGefillt und die Vefallenen hinfig
dem ZTode in die Avme liefert. Jn ben {dleswiq - holfteinijchen  Feldsliqen
baben twir gliilicherweife niemald mit dicjem fdredlichen Webel su Famyfen
gebabt, Dagegen bat die Poacmie reichliche Opjer gefordert, namentlich in den
Lagarethen, welde mebrere Male nadheinander mit einer arofien Anzabl fibreer
Verwunbdeter belegt werden mufiten.  So wurbe, um ein Beifviel anzufibren,
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im Jabre 1849 die gerdwmige Hevenbuther = Kivdhe ju Ghriftiansfeld um
Lagaveth cingevichtet und am 23, April nad) der Schladht von Kolding mit
Edywevvernvundeten angefitllt; oie NMefultate ber Vebanblung warven verhilts
nifmigia aut, eine Menge Vevwundeter wurden gebeilt odber als Neconvas
legcenten nady dem Eiiden aefchidt.  Die fchwerften Fdalle Dblicken aber bden
gangen Eomimer  hindurdy  dovt in Vehandlung , und wenn ibre Jabl aud
nicht qrof war, jo verbinderten fie vedy, daf dag Lazaveth, weldied fajt nux
aug eimem grefien Maum bejtand ,  einer quindlichen Meinigung und Liiftung
unferwerfen wurde.  JIn Folge ved Ueberfalls ven Fricdericia mufte am
6. Juli dies Logareth wicder mit Sdywerverwundeten gang angefiillt werden;
bald zeigten jidh Die tvaurigen Felgen, denn die Lyaemie vaffte in furger Jeit
cine folhe Menge von fAranfen bin, dag die Werste in Bevgweiflung geviethen;
e8 ftarben 3. B. Alle, — mit Uusnabme ecined Gingigen, — welde am
Oberjdenfel amputivi worden waven, und felbft ein am Sbevarm Wmputirter,
welber mit faft ganglich vernarbtem Stumpfe aug einem Koldinger Lazavethe
angefommen war und bevetts BVett und Jimmer verlajjen fonnte, wurde nod
ven ‘Buaemic befallen und ging u Girunde.

G 1t Dier nidit der Ort, mich weiter fber dad Wefen und die Ers
jhemungen der Byaemie audiulaffen; wiv haben i den meijften Fallen ald
Urjache devjelben cine Gniziimdung der Venen nadeetjen ténnen.  Namentlid)
find e die Benen ver Nnoden, von denen der Procef audiugeben pilegt,
penn wenn wiv in Fallen von Knodenverlesungen, welde durdy Byaemie
todtlich verliefen, bie Snoden bder Linge nady aufjagten, fo fanden wiv
meiftentbeild die Marfhible verfelben mit jaudigem Giter angefitllt.  Jn
mebveven Fallen Daben wiv aud) die Venen, welde aug dem foramen nu-
tritium De¢§ Snodend Devvorfommen, entgiindet und mit Giter erfiillt ge-
funden; Jelten aber evftvedte fidy der Procef weiter hinauf in die gréferen
Venenjtimme.

5. Bon der Cufziindung und Eiterbilbung in der Iunde.

Bald nady der Verneundung: tvefen in den verlegten Theilen entsiindliche
Erjdretmungen auf; unter giinjtigen LVerbdltniffen fibvt diefe Entjiindung ju
ciner quien Gitevung und. Granulationsbilbung, in Folge dever die Wunde
mehr oder weniger vajh jubeilt, nadhdem die [ofen Syplitter und jonjtigen
fremben Korper auf cine obder die anbere Weife entfernt worden jind. Diefe
Gutimdung ift notbwendig zur Abfofung ber gequetichten  Gewebetheile,
weldhe mit dem Giter entfernt werben; die WAufgabe ded rites ift e®, fie in
ibren Schranfen ju balten.  Unter ungimjtiaen BVerhdaltniffen bringt fie dem
Sranfen die grifite Giefabr.  Wenn ndmlich der wvevoundete Tbetl febr frark
jerdd infiltrict war, fo vermebrt die Gnfzimdbung bdie Blutftaje; su dem
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ferdfen Grguf gefellt fidh faferitoffiged plaftijhes Grjudat; die Anjdwellung
wird fefter, fdreitet rajdy fort diber bie nadyften Gelenfe hin (3. B. bei
Berlegungen des humerns diber Dden Vorderarm und die Sdulter), bdie
Haut wird glingend voth, tnbermagig gefpannt und bhie und da entjteben
blajige Grhebungen der Gpidermis. Sobald mun die Giterung cinfritt, ver:
breitet fich diejelbe mit grofier Sdmelligbeit itber alle Giewebe, weldye vorber
jchon infiltrivt waven ; ed Dilden fidh ablveiche Giterbeerde nady allen Nichiun:
gen, welde dbem Patienten wie dem Wwzte qleich viel zu {daffen maden.
(Gitrige Infiltration.)

In eingelnen Falen fest fidh die Entgimdung fdmel auf die audgevehnten
fleineren Benen und Lympfaefife ded Gilieded fort; die gejpannte Haut jeigt
bann eine jtavfe erpjipelatoje Nothung, der Kranfe befommt febr beftiqes Fieber,
etne trodene Sunge, und verfalt m Delivien. GE& treten Nefpivationdbejdmwerden
bingu und in wenigen Lagen erfelgt der Tod. Wenn man bet der Section die
infiltvivten Giewebe  durdhjdmeidet, fo teeten dburdy Deud auf der gangen
@dmittildde zablreide gelbe Eiterpunete, offenbar aus den Mimdungen duvd):
jemittener Giefafie, bervor. Dabei findet man in den Lungen qewdbhnlidh
jchon [obuldare pyacmijche bjeeffe in den erjten Stadien.

Die {don friber bejdhrichbene blutige JInfiltvation verfdlimmert gleich-
fallé bie Gniyindunaderideinungen aufevordentlich; wenn guéfere Giefifie
verlept und Ddie BVlutertravajate febr beteaditlidh jind, fo Dbedarf ¢& nur
etner geringen entziindlichen Wnjchiwellung, wm jede Giveulation n dem Giliede
pollendé aufjubeben; bag Gilied wird unterball der Wunde blau, estalt,
bad Gefihl erlijbt und ber Vrand ift nidht mebr su verbiiten.  In weniger
jhlimmen Fallen entjiebt zwar fein brandiges Ubjterben, aber jebald jid)
Eitevung einjtellt, jeciefen fich die gevonnenen Vlutmajfen unter dem Einflujje
ped Giters, Ddiejer wird jaudyig und da die Jauche die gerbrodhenen Knoden
umjpiilt, wird die Giefabr der Knodenpblebitis um fo drelender.

Bur Biloung ded Knodencallus it cin gewiffer Givad von Hyperdmie
mit Grgicfung eines plaftijchen Erjudates erforderlicdh. G& fommt bei den
Tunden, - welde mit Knodenverletungen complicivt find, Aled davauj am,
die Entziimdung fo lange in Schranfen ju balten, bis der Procef der Gallug:
bilbung eingeleitet ift. Wird bdie Gntziindung 3u heftig, fo verwandelt fidh
bas plajtifhe Griudat in Giter, diefer fiillt die Kandldhen des Hnodens an,
erdriidt die Giefife und ersengt im glinjtigjten Falle eine mebr oder weniger
auggedebnte  Mefrofe, welde die BVruchenden und namenilich auch bdie nod
am  Perioft befejtiaten  Splitter betrifft.  Diefe nefrotifhen Knodentheile
unterbalten die Joudung in der Wunde und Fomnen das Leben des Latienten
jhon allein durdy den Sdfteveriujt bebvoben. In fdhlimmeren Fdllen aber
werden die Venen ded Hnodend mit in den Enfyiindungéz und Giterungd:
procefi bingingeyogen, of entfteht die Knodyenphlebitis, wvou der wir jdhon
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aefprodhen baben und weldhe meiftens durdy Poaemie toolich verlauft. Selbjt wenn
per Gallug fidy fdhon gebildet und die Fragmente vereinigt bat, Fann eine
fbledhte jauchige Giterung Alled wieder jevjtoren, der Gallug wird aufgefogen
und die friher lebendigen Kuodenfragmente werden nefrotijdh.

Solche Schupwunden, bet bdemen aufier dem Knodengerichmetterungen
nody andere Gomplicationen vorbanben find, 3 B, BVerlebungen groferer
Avterien, Gréffnung von Gelenfen w. f. w. werden dadurdh um cin Bebeu-
tended verjdblimmert, und man tjt nicht felten qendtbigt, wenn im Berlaufe
ped Falled Blutungen ober Gelenfentzimdungen hingutveten, bdad Gilied Fu
entfernen, wabrend die Jevjdmetterung dbes Knodyens allein diefe Operation
nicht evforberlich madhte.

Lrismué und Tetanud nady Schufrounden bhaben wir im Ganzen nur
in wenigen Fallen beobachtet, in demen allerdingd meijtens audy Knoden:
verlegungen vorbanden warven.  Die afuten Falle verliefen alle tobtlid, man
modte anwenden, was man wellte, wdabrend die dromijh verlaufenden unter
Anwendung  von warmen BVadern und magigen Dofen Morphium einen
gliclichen Audgang nabmen.

6. BVou der Unteriudbung und BVeurtheilung der
Verlesungei.

Dag Handeln e Ursted fann nur dann ein rvationelled fein, wenn ev
pent Berlauf der ju bebandemben Keantheit unter aiinftigen jowobl, wie uns
aiinfitgen Vecbaltntfien Fennt.  Jur vidhtigen Beuvtbetlung und Vebandlung
Deg foeciellen Falled gebivt aufer diefem Wiffen ein fdarfer practijdher
RBlik, eime durd) Grfabrung aeibte Uviheilsfraft, eine entjdiedene, fretd be-
fimmte Jwede verfolgende Hanblungdweife. Diefe Eigenfibaften Fommen
gang befonders in Betradt bei der Unterfudhung der Verivundeten, weldpe
oft jo unerwartet und i jo grofer Jabl vem WMilitdrarst qebradt werden.
Lon etner genauwen Diagnofe banat nicht felten dad Leben ded BVerwunbdeten ab.
Der vzt muf daber, fobald cin BVevmwundeter in feinem  Lazavetbe aufges
nemmen wird, fid von der vt der BVerlebung cine miglichit genaue Kenntnif
qu verfhaffen fuden.  Mandhe Wunden bediivfen einer folden Unterfudung
nidht, da fdon dad dufere Anfeben ded vermundeten Theiles dem Funbdigen
Arzte Dhinveidhende Ausfunft qicbt.  In andern Fdallen ijt die Unterjudung
von der qrifiten Widbtiafeit, namentlich wenn e fidh um die Frage banbelt,
ob eine Operation vorgenommen iwerden miiffe oder nidht.  Gileidh nach der
LVerlefung fann man cine Sdufwunde mit dem Finger unterfuchen, obne
bafi dem Sranfen badburdy viele Sdymergen agemadit witrden, bdenn o eine
Flintenfugel bindurdbging, fann aud ein Finger hinein. Sobald aber die
Theile cinigermafen gefhwollen find, werben diefe Unterfuchungen fiir den
Svanfen febr fdmevzbaft, crvegen qewdbnlich auf's Mewe Blutungen und
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aejtatten der fuft abermal$ Jutvitt ju bem Sduffanal. Dadurd) aber barf
fich er Ghirvurg in widhtigen Fallen durdhausd nicht vow einer genauen Unter:
judpung der TWunde abbalien (affen ; Ffetnenfallé aber verlajje er fidh auf die
Yusjage ded Patienten obder jelbjt anbdever Wergte, deren dhivuvaifde Tihchtia-
feit ibm nidt binreidhend befannt ijt.

Handelt ¢d fich bei der Unterjudhung um bdie Frage, ob dad Gilied
erbalten werden fonne ober nidht, fo {deue man fidh nicht, bie Gingangs:
pffnung bed Sdupfanald mit dem Dejjer au evweitern, wenn die Anjdwelung
jdhon febr bebeutend geworden ijt; dad Unterfuden mit einer Sonde it ven
gar feinem Nufen, denn man befommt dadurd) nur eine jebr mangelbafte
BVorftellung von der Ausbebnung der BVerlebung. Von qrofer Widtigkeit
it Ambroife Paré’s Rath, das verleste Glied in diejenige Stellung ju
bringen, in welcher ¢8 veviwundet wurbe; nidht felten erfpart man fidh dadurdh
ben Gebrauch bed Micjjerd; [eider vermaq bder LPatient oft nidht anzugeben,
in welder Stellung der Theil wverwundet worben ift und man mug dajjelbe
bann Dei ber Unferjudning in verjdicdene Stellungen ju bringen juden.

Eine Grepitation durdy Vewequny bes Gilicbed Dervorjubringen, gelingt
bei Weitem nidht tmmer, felbjt wenn audgedebnte Splitterungen ded Knodensd
vorbanden find, und Dbidweilen Fonnen die Patienten felbft mit dem jer:
jdmetterten Giliede nodh alle BVewegungen ausfithren.

Gntidheivet man fich fiix die Grbaltung ved Gilicded, o Fann man foqleid
bei der Unterfudung die ganilidy qeldjten Splitter herausdiichen ; dodh muf man
fich hiiten, gav zu viel in dev Wunde umber ju fuchen, weil man dadurd
oft mebr jdhabdet, ald man dem Kranfen durd Gntfernung dev Splitter nist.

7. BVon der Bebandlung der JSunden.

Grgiebt bdie Unterjudung eine Berlebung von der vk, bdaf fie ent:
weber an fidh ober unter den Quferen Verbdlinijien, in demen der Patient fidh
Defindet, cine Wiederhevftellung bed Gliedes unmoglidh madht, jo jdume man
nicht, augenblictlidhy die Ubjepung deflelben voryunchmen. Welde bebeutenden
Bortheile die fribjeitige Amputation qewdabrt, ift von bden bejten Sdrift:
ftellern fiber Militaivchivuraie hinlinglidh erwiefen worden. Andy wir haben
in den fledwigholiteinijdhen Feldziigen die Grfabrung gemadt, daf die Le:
bendgefabr fiiv den Berwundeten mit jeder Shmde der Vevidgerung um ¢in
Bedeutendesd jich vermebrt, und bdesbhalb fetd jo frlib ald moglich amputict,
wo eine entjdyiedene Jnbdication dazu vorbanden war.

I foredpe hier tmmer nur vom denjenigen Militaivirsten, weldye in
den Logavethen angejtellt waven. DBon bden Uersten, weldhe den Truppen:
theilen ind Gefecht folgten, find nur febr wenige Umputationen aui bdem
Sdladtielde gemadt worden.

Die {dledwigholiteinijhe Armee bejaf in bden beiden erjten Feldsiigen
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mir ¢ine Hauptambulance, welde mit ecinem bedeutenden Material wverfeben
war, aber bdabdurdh febr {jchwerfallig wurbe. Der commandivende General
war Deshalb auch niemald u Dewegen, biejer Umbulance am Tage einer
Sdladt cinen Plak tn der Nabe des Sdladptfeldes anjuweifen, da fie im
Falle einer vidgdngigen Vewegung entweder den Feinden in die Hinbe ge-
fallen wire, oder dody die Vewequngen der Truppen bebindert hatte.

Die Aerzte Fonnten daber nidht rvedt ufammen wivfen und waren
meiftens  jeder auf i) jelbft angewiejen. Durd) die vom Gienevaljtabsarste
Dr. Stromeper im Jahre 1850 eingevidyteten Brigadeambulancen ) wurden
siwar  diefe  Uebelftande Dbejeitigt, inbem auf paffenden LVerbanbdvligen eine
grogere Anzabl von Wersten fich zu gemeinjamen Wirken verfammelte; bda
indefjen im lepten Feldzuge meijtens in nidht allzu grofer Gutfernung vom
Sdladtielde fidh Lazarethe befanden, o jogen es die Werste vor, audy bdie
fbweveren Falle dortbin zu fdicden und ibe Hauptaugenmerf auf die Wn:
[equng cines gwedmdpiaen Schienenverbanded u vidten.  Diefem Umijtande
it denn audy entjbieden etm Thetl der gquten Grfolge juzujdveiben, weldhe
wir in Sdyledwig nady der Sdladht bei Jdjtedt bel wvielen TWunden, welde
mit Snodenjerjdymetterungen complicivt waren, erveidit baben.

Mur bei dem Sturm auf Friedvidftadt wurben auf dem Vrigadever:
bandplag in Siiderjtapel, etwa eing Stunde vom Kompiplas entfernt, meh:
reve gqrofere Wmputationen audgefilbrt; ba inbeffen der Tvansport von hier
in die Yagarethe wegen der fdlechten Marjdwveae ein febr bejdmwerlicher war,
fo waren e Rejultate diefer Opevationen audy nicht bejonderd ainitiy.

[t Hofnung vorhanden, bdad gerjdmetterte Gilied u erbalten, o muf
pie Bebandlung eine Jolde fetn, wie fie dem vorher bejdricbenen VWerlaufe
piefer Falle entfpricht. Der Wrzt muf daber vor Allem davauf bedadit fein,
alle ferneven Sdhavlidhfeiten fo viel wie moglich von feinem Patienten fern
s balten.  Jch babe fritber gejchildert, welden nadtbeiligen Ginfluf jede
Bewequng ded jerfdhmetterten Gilicdes auj die Wunde dufert. G§ mug da:
her die nidjte Sorge bed Arsted fein, das vermwundete Gilicd fo Fu
lagern, dag fich Ddie Fragmente nicht geaen einander verfdhichen Fonunen und
paf der Svanfe mbglichit wenig Schmery empfindet; denn jeder Schmers
veigt die Musfeln ju newen Gontractionen.

Grofie Kiffen, mit Haferjpreu ober Haderling gejtopft, thun dabel die beften
Dienjte. Wenn die Glieder durch Verjchicbung der Vyuchenden ftart verfiivyt
crfcheinen, fo biite man jid, durch Jiehen ober qar durd) Ertenjions-Majdyinen
dicje Deformitit jogleich aufheben zu wollen.  Man veizt dadurdy dle Mud-
feln mur nodhy mehr und erveidht feinen Jwed gemeiniglich nicht.  Wartet

#) Bergl. Aemee und Wilitaivfanitatswefen der Hevgogthimer S dledwig-Solitein,
e Dr. Abelf Erigmann.,  BVern 1851,
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man einige Tage, fo erfdlafen unter jwedmdfiger Behanblung bdie Musteln
von felbft und bas Glied [dft fih nun leicht, unter Anwendung ven Schie:
men w. . w., in eine befleve Stellung bringen.

Betraf die Jerfdmetterung den Dbevarmbneden, jo legten wir ein Kij:
fen - awifden Thovar und Obevarm und befeftigten dann durd) eine Mitella
und einige Bindentouren den fracturivten Sherarm an den Leib. Fractuvivte
Oberfdhentel wurden entweder auj eine doppelt geneigte Ebene, oder einfad)
auf avofie Kiffen in abducicter und nady aufen votivter Stellung gelagert.
Bei den  Jerjhmetterungen bded Unterjidhenfeld (eiftete die Beinlabe von
Heifter bdie allerbeften Dienjte; Borberarme wurden nur auf platte, leidht
gepolfterte Sdhienen, weldye flir den condylus internus humeri cin Zod)
batten, Dbefejtiat.

Je einfacher die Vorrvichtunagen sur Lagerung find, defto beffer ijft ed;
im Allgemeinen bediene man fich nur der grofen Kiffen, weldhe mit Spreu
ober Hdderling balbvoll geftovft find, fo Ddaf man ben JInbalt leidht ver:
fdbieben umd Dad Kijjen in bdie verjdicdenjten Formen bringen fann. Pa:
triotijdhe Damen bracdhten bHiufiy eine Menge Fleinerer Kiffen in die Lagavethe
und mandyer Patient bediente ficdh derfelben mit BVorliebe, wm bald bier,
bald dort ein foldes unterjujtopfen und fo feine Lage fiiv den Wugenblic
#u verbeffern.  Aber bie geringfte Veowegqung bradhte natiiclich diefen Fiinjt:
lidhen Bau v Unordbnung und madite wicber neue Kijfjen nothwendig. Wir
baben nidht felten cinige Dupend derfelben anf ecinmal unter dem wvermundes
ten Glicbe cined Patienten hervorgezoqen und u deflen grofer Grleidhterung
bag Glied auf ein eingiged grofes Kijfen gelagert.

Die allergrifte Sorgfalt muf der Chivurg auf die Lagerung ber jer:
fhmetterten Gilieder verwenden und in der Negel nicht cher das Bett bes
Svanfen veclaffen, 018 bderfelbe {dhmerzensfrei dalieat; zwar nimmt bdiefe Ar:
beit die meifte Jeit in Unjprud), aber fie belobnt fidh aud) wieder auf das
Reichlichite dureh die aqiinftigen Grfolae, weldhe man ergielt und durdy die
oft vithrende Danfbarfeit, welde der Patient feinem Wrgte jollt. — Gined
feften Sdhienenverbanded darf man fidh nicht cher bedienen, alg big alle
Reizung aus der Wunde verjdmunden und die Giterung im Ubnehmen iit.
Dann it e immer nodh Jeit genua, allmdblich die Dislocationen ju beben
und die Snodhenenden in cine beffere Stellung ju einander ju bringen.

Glieder mit yoei Knoden, von bemen nur einer werlept ijt, bedirfen
bei weitem nidht einer folden Sovafalt, al8 bdie cinfnodhigen Gilieder; ber
unverfeste Knodhen dient in jenen Fillen gemeiniglich dem gerfdmetterten als
Stitge und Sdhiene.

Gine nidyt minder widtige Wnfgabe filr den Arst ift 8, dafiir ju fors
gew, daf nicht bie Luft in den Lagavethen verderbe und dadburdy Veranlafjung
jur Gntwidehing von Miadmen gegeben werde. JIm Allgemeinen jollte man

2
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nur folche Giebdude ju Lagavethen verwenben, welde eine freie und bobe
Lage haben und in denen man mit Leidvtigfeit eine beftdndige Luftcivenlation
hervorbringen fann. eider aber (ARt jidy Ddied im SKriege felten erveichen
und nach einer Sdladht, weldhe viele Lerwundete lefert, it man oft qe:
nithigt, mit fdledhten Localitdfen vorlieb gu nebmen. Hier fann ber Wryt
indeffen noch vieles thun; ev muf aber wnermiitdlich fein, auf alle BVerbdlt-
niffe fetbjt adpten und dafiiv jorgen, dag feine WVefeble mit der grofiten Gies
nauigfeit ausdgefibrt werden. Gine Lentilation [Aft fidh fajt allenthalben
berjtellen, wenn die Berbiltnifie nicht gar zu fdledht find. Wan fdeue aber
ben Jugwind nidht und lafje Tag und Nadt in jedem Jimmer eine gewifje
ngahl von Fenjtern offen fleben.  Die Kranfen, wie die Warker, fiirdhten
freilich metfteng bie fdalte und madien germe alle Fenjter ju, wenn jie den
PBefudy ded Nrzted nicht mebr glauben evwarten zu diirfen.  Diefer muf
aber su den verjdicdenjten Jeiten, und namentlich audy Nadyts, zuweilen
unerwartet nacdhjeben und mit unerbittlidher Strenge davauf halten, daf feine
Mnordnungen befolgt werben; am Bejten thut man, einen Theil der Fenjter
qang entfernen ju lajfen; daé Jujtepfen der Loder von eiten der Patien:
ten hat dann fdhon feine Scwierigfeiten. Bei der Haufigheit der in unjerm
flima vorfommenden vheumatifchen Letben flirdhteten wir anfangd felbjt die
iible Ginwirfung bed Juawinded auf die Patienten, indeffen wurden wic
nadh und nach immer Fibner und dodh glaube idy nidht, baf wir trgend
weldie bedeutendere Jufalle bei Teviwundeten bem dibermdgigen JFugwinde
jugujdhreiben batten, benm bie Mefultate waren am giinjtigiten in denjenigen
Lagavethen, wo in bdiefer Weife ecine jtete Ventilation unterbalten rurde.

Nicht minder widhtig ijt die Sorge fiiv bie Reinlichfeit tn ben Lagave:
then; ba in unjern Felvgigen fajt nur der udwurf der Vataillone zum
Kranfenwarterdienft commandivt wurde, fo bielt e8 oft febr fdhwer, bie
Leute jur Reinlichfeit angubalten. Der Argt muf daber Ales, felbi dad
Geringjte,  felbit madjeben und unermiivlich jede Unveinlichfeit viigen uud
ftrafen. - Sn ben erften Tagen nady einem grofeven Treffen fann fidy freilidy
Per Argt um diefe BVerbiltniffe wenig befimmern, bda vie Patienten felbit
alle fetne Jett m Anjprudh nehmen und wenn, wie Heim erzablt, nady der
Slaht von Leipgig  eine grofe Anzabl Verwundeter durd) Mangel an
Reinlidfeit su Grunde ging, fo wird man bdied nidht den Wersten jur Lajt
leqen, welde bet Weitem nidht in folder Angahl vorhanden warven, um nur
allen Vevmundeten Hilfe letften Fu Fonnen.

Nuch beim Vexbinden ber Krvanfen ift ble Neinlichfeit von der griften
Widhtigteit, Dic bejdmupten VWerbandjtiide darf man nidht von Bett 3u
Bett mittragen laffen, ba fie ecinen febr fiblen Gerudh verbreiten, fonbern
man {dide fie jebedmal gleid aud dem Zimmer, fobald fie abgenommen
find,  Auch gloube idy, daf monde Wunden dadurd) verfiblimmert werden,



19

baji der vzt fie mit einem Scdhwamme veinigt, welder fhon mit andern
jouchenben Wunden in BVerviihrung gefommen (.  Kann man daber nidt
jedem Patienten cinen befonderen Sdhiwamm gebent, fo veinige man die Um=
gebung der Wunde nur mit trodener Charpie oder Leinewand, naddem man
burdh Beaiefen mit warmen Waffer aud einer fleinen Giieffanne den Eiter
von Der Wunde abgefpiilt bat.

Sn ber Bebandlung der TWunden felbjt haben wir die mbglicdhjite Gin:
fadbeit su erveidhen gejivebt; bei dber Sdbilderung derfelben fommen einige
Runtte in BVetradt, aber welde die Militaivdhivurgen fidh fhon lange und
piel gejtritten haben. G$ find died namentlih die Fragen fber blutige Gr-
weiterung , Uuszichung ey Splitter und anderer fremder Horper und Die
Ynwendung  allgemeiner BVlutenfzichungen nad Sdufmunden. Finige Ddiefer
Fragen babe ich fdhon friiber erdvievt. Dbne midh weiter auf die verjdicde:
net Unfidhten einulajfen, will idh fury dag Berfabren jdildern, weldes fidy
ung nady den Erfabrungen der leten Felbziige ald dag Befte bGewdbrt hat.
Der vzt fann feine andeve Aufgabe haben, alé biejenige, bdie pathologifdhen
LBorginge in der Wunde m Edwanfen ju bhalten und wo moglih AUl
fed zu entfernen, wad Dder Hetlung Dinderlich fein fonnte.  Dem erjten
Swede entjpridht eme entjdieden antiphlogijtifhe Vebandlung, dem Feeiten
bie Gntfernung -der fremben Korper. Jch Dabe friber gegeiat, bdaf man
bie fremben Kivper meijtens im fpatern Verlauf der Fialle aus der Wunbe
leidhter entfernen fonne, al8 anfang$, und vaff bei Weitem nidyt alle Knoden:
folitter alg frembe Korper ju betvachten feien.

TWurden daher Verwundete in's Lagaveth gebradit, bei denen grofere
Mobrentnodyen tn der Diapbhufe evfdmettert waven, jo thaten wic in den
Fallen, wo dad vermwundete Glied fdhon auf dem Sdladtielde qut verbun:
ben und gejchient worben war, und wo fdhon vad aufere Unjeben bderjelben
ergal, Daf weder eine bebeutende Jnfiltration, nod fonjt eine weitere qe:
fabrliche Gomplifation der LWunde vorhanden fei, moglidhit wenia, b. b.
wiv [agerten den Patienten , und namentlidh vad vermundete Glicd, bequem
und fjider, mnd liefen Falte Ueberidlage madyen, obne vorber einen Verfudy
gemadht ju baben, [ofe Knodenjplitter ober dergleidhen Dberandzuzichen.

Bei einer jolhen Vehandlung Dhaben wir felbjt Fracturen bded Dbers
jdentfeld Ddurdh FlintenFugeln in verbaltmipmagiq Furger Jeit, und obne be-
beutende Giterung, beilen fehen.

S ben Falen, welde eine genauere Unterfudbung mit dem Finger
verlanaten, zogen wir zugleich vorfidhtiq alle gdnslidh geldjten Splitter
und jonftigen fremben Korper, welde fidh obne Mibe entfernen licfen, aus
ber Sdyupsfnungen berver, buteten und aber iwebl, in der Tunde lange
umberjujudhen, indem wiv von der Unfidht audgingen , daf eine folde neue
Retzung dex Wunbe mehy Nadhtheil bringe, alg die Entfermung der fremben

E#
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Sdrper nitBe, bda diefelben nady Gintritt dev Gitevung meiftend viel leichter
s entfernen find.  War der wverwundete Thetl fdon fjtarf ferds infiltrivt
und bdie Wunbéffnungen verjdhwollen, fo ftanden wir nicht an, diefelben mit
pem Meffer zu evweitern, wenn eine genaunere Unterfudbung alé nothwendig
erjdhien; nadh ciner jolden Grweitevung liefen fidh die vorbandenen frembden
Hovper dann nody leidhter entfernen. Eine blutige Exweiterung aber vorzu:
nehmen, blog weil bie Wunde eine Sdhufwunde i, oder weil man im
weiteren BVerlaufe eine Einfdniivung oder dergleiden fitvdtet, 1t ded Ehi:
rurgen nidht wiirdig, welder niemald eine Operation vornehmen foll, olme
baft er einen Dejtimmien Fwed dabel verfolgt, oder wo er durd) andeve,
minder fhmerzhafte und eingreifende IMittel denfelben Fwed erveichen Fann.

Mhenn bereitd eine ftarfe Jnfiltvation vovbanden war, jo fdumten wic
nicht, cinen Aderlaf ju maden, ehe bedeutendere Entzindungderidheinungen
bagqu famen, im Falle die Ynwendung der RKilte nidyt ausreichte, die Un-
jdwellung fidhtlich u wvermindern.  Gmnige Aeryte madhten fatt deffen grofe
Ginfdmitte durdy die Haut und die Fascla wund erreidten dadurd) allerdings
ctiwas {dmeller denjelben Jwed, da aud den Ginjdnitten ein qrofier Theil
bed infiltricten Serumsé abfliegt und die Gefife theild dadurdy, theils durdy
die ortlidhe Blutentzichung wieder gur Gontraction gebradit werden.

Subeflen bringt ein Uderlag in den weijten Fallen volFfommen diefelbe
MWirkung DHervor und man fann dadurdh dem Kranfen die GEinfdnitte mit
thren Sdmerzen und der nadifelaenden Eiterung erfpaven.

Mur wo ftarfe blutige JInfiltration vorbanden ift, Fann man bisweilen
nidpt wumbin, folde Ginjdmitte anjwwenden, bda die Spannung durd) diejel:
ben vafdier befeitigt wird und in diefen Fallen jeder Wnfjhub die Gefabr
bed Branded vermelrt.

Sn jebr vielen Fallen verliert fidh indeffen die ferdfe Jnfiltration fdhon
unter Anmmwendung der Kalte allein, namentlich, wenn man Gelegenbeit hat,
jih ded Gifed su bediemen. Im Jabre 1850 batten wir nady der Sdladt
von Jdjtedt in Den {dhledwiger Lagarethen cinen hinveichenden Vorrath von
Eis sur Dispofition, um es Dei allen Fillen von Knodenzerfdmetterungen
in Anwendung bringen ju Fénunen und wir baben in der That die ausge:
geidhnetiten Grielge bdavon gejeben.

Penn wir fein Eid befommen Ffonnten, o bedienten wir ung der Mm-
fbldge von faltem Wafjer, welde gleidhfall#, wenn audh in geringerem
Givade, al8 jened, ibre antiphlogiftijche Wirkung bewdbrten. Man darf
Dabei aber mnidht die TWunbe forgfdltiy wit Gharpie und Heftpflajter ver:
fleben, und fo ten ALJuE der Wundfeudbtigleiten verhinbern, fondern bie
Talten Umjdldge miiffen unmittelbar auf die Wunbe applicivt werben; aud
biite man jidh, die najfen Lappen der Neinlichfeit wegen mit Wadstaffet ju
Pededen; fie verurfacdhen dann eine gang anbere, alé bie beabjichtigte Wir:
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fung, Da fie in furger Jeit warm werden, wenn man den Wachdtafjet abs
nimmt, ftarf dampfen, durd den fteten TWedhfel von Kalte wnd Hige nuv ers
regend wivfen und die Gongejtion vermehren.

Bei folden BVermundungen, welde die Riffeite des Kivperd betveffen,
hat bie Anwendung bder falten Ueberjdlage in diejer Weife freilich ven
Radhtheil , daf die Patienten bejtandig auf dem Bauche liegen miiffen, ins
peflen gewsbnen fie fidh bald davan; wir baben Fille beobadhtet, in benen
Bermundete fechd Monate und lAnger in der BVaudhlage ausgebarrt haben,

G$ verfteht fich von felbft, baf wir durd) fhmale Didt und hdnfige
mwendung ber laxivenden Salze die Wirfung der drtlidhen antiphlogijtijden
Mittel g unterftigen judten.

enn die Giterung in der Wunde eintritt, fo braudt man beshalb
noch nicht die Wnwendbung der Kalte aufugeben; wir haben im Gegentheil,
namentlich bei Gielenfrounden, 6 bis 8 Wodhen lang und linger nod Eid:
Beutel angewenbet und in einigen Fdallen mit audgejeichnetem Griolge.

Meiftend gingen wir indeflen mit dem Gintritt der Giterung, am vierten
ober fiinften Tage su ben warnmen Umidlagen iber, und licgen und ju
dicfem Wedifel qewdbnlich durdy Dad Gefiibl der Patienten beftimmen, weldye
angaben, daf ihnen die Kalte nidt mebr woblthue. Andy bievbei fudhten wir
ungé ter groften Ginfachbeit ju befletpigen, ju der und ber Drang der Uni:
flanbe felbjt binfiibrte.

Jn ben erjten Feldzligen nurden in unfeven Lagavethen die warmen
Eataplagmen aud Haferariige allgemein angewenbdet; dad Koden und bdie
Grnenerung diejes LVerbanbed nabm natiielidh einen grofien Theil des MWair-
terperfonal in 2nfprud. Im Jabre 1850, nad der Sdlacdht bei Jitedt,
batten wir auf dem Sdylofje Giottorp Det einer arofen Menge S diververmundeter
nur e¢ine geringe Jabl von Kranfenwdartern jur Dispofition. Wir muften unsd
baber mit Ueberfdh(dgen von warmem Wafjer begniigen und madhten die
Grfabrung, baf diefe in den meijten Fallen cben fo gqute uud beffere Dienjte
thaten, al8 pie Vretumfdhlage. Uuferbem find fie viel veinlidher und die
meiften Patienten Fonmen fie jelbit ernmeuern, fobald fie falt werben. Be:
peckt man fie mit einem Stide Wadstaffet oder dlinn ausgewalzter Giutta
Perdia (fogenanntem Kranfenleder), weldhed mit einigen Bindentouren ober
einem Leinentuche daviiber befeftigt wird , fo balten fie fich unter der Bett-
decte febr [ange wavm und ein eingiger Warvter, weldher alle gwei bis drei
Stinben cinen Gimer beifien Waffers berbeitrdat und jedem Vermwundeten,
ver fid felbft belfen fann, ein Topfden Ddamit anfiillt und vor dasd Bett
ftellt, bei ben $Hillflofen aber die Grnewerung ded Umidilaged nady Wnwei:
jung ded Arzted felbjt vornimmt, Fann auf Ddiefe Weife leiht cinenm aqrofien
Saal voll BVermumbdeter beforgen.  Auch bier mufi man aber die Wunbde
nidht mit Gharpiec w. f. w. verfleben, bdenn ein Hauvtvorjug diefer Um:
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fehldge ift der, daf mit jeber Grmeuerung bder najjen Leinewand ber Eiter
entfernt wird, weldher fich auf der LWunbde gefammelt bat.

LWenn fidy durd) Fortleitung der Gutzlindbung auf benadbarte Genwebes
theile, namentlich auf die ferds infiltvivten Jellgewebsmajfen harte Unjchwel:
lungen, beginnende fogenannte Giterfenfungen bildeten, fo fonnten wix
piejelben hiufig durdy nwendung ortlidher Vlutentziehungen jur Ridbilbung
Dringen; cinige Werste sogen e vor, fritbseitige Ginfdynitte 3u madhen; wir
haben aber oft genug die Grfabrung gemadt, daf einige Vilutegel diefelben
Dienjte thun.  JIn manden Fallen, und namentlich wenn fremde Korper,
3. B, gelofte Snodhenfplitter, fich in der TWunde Definden, geniigen diefelben
indef nicht, bdie entgiindliche Giefdhwulit gebt unaufbaltfam in Giterung iiber
und bald fiblt man Fluctuation in groferer ober geringever Ziefe.

Mefferichene Wevzte judten durdy Preffen und Drdiden oft audy biex
nod)y den Giter gegen die Wunbddfnungen bin ju treiben und ibn auf diefe
MWeife bet dev Grnencrung ved BVerbanded jedesmal vollftindig ju entfernen.
Died ift aber nidt allein haufig nidht ausfibrbar, jondern ¢ wird badurd
der wverwundete Theil gany unndthigerweife bedeutend geveizt.  Wir bhaben
¢8 oft beobachten fonmen, wie bel einer {oldhen Bebandlung die Gitevabion:
perung nidht allein immer veidhlicher, fondern meiftend audh jaudbig wurde,
benn durdy diefe immer wiederfehvende Neizung wurde natiivlich die Gnigiin:
pung wvermebrt, baufige Fletne captllave Blutungen tn der Tiefe leferten Goa=
aula, welde fidh jerfepten und bem Giter eine jaudige Befdhafrenbeit gaben.

LWir madhten in foldhen Fallen ftetd entweder frete Einjdynitte, ober
eriveiterten die LWunddffnungen bid zu der Stelle hin, wo wir beutliche
Fluctuation fithlen fonnten.  Wenn man jidh aber einmal Fu einer folden
Opevation entfdlicht, fo muf man audy mit Gonfequeny den Mupen verfols
aen, den man daraus gichen fann; dechalb mijfen foldye Ginfduitte tmmer
arofi aenug gemadyt werden, um bequem ten Finger hineinbringen ju fém-
nen; melftend gelangt man damn auf ganzlih gelofte Splitter cder anbdere
frembe Storper wund diefe ziche man forgfiltia bhevaus. Matitrlich wufp man
audy bier wieder mit der gebévigen Magigung und BVorfidht verfabren, wund
nidht unndthiger Weife durdh allzu langes Umberfuchen die Wunbe zu febr veizen.

Die Ginjdnitte miflen we mbglich an eciner Stelle gemadt werden,
wo ber Giter qut ausflicfen fann. G§ it die Sorge fiiv den freten Abs
fluf ver Wunbfecrete die Hauptjade bei allen eiternben Wunbden und an
per vt und Weife, wie und zu welder Jeit er Incifionen madt, fann
man, glaube idh, dem quten Ehivurgen erfennen,

Warme Grig-Catapladmen haben wiv im leten Feldjuge nuv i nwe-
nigen Fallen und namentlich el VerleBungen der Hinde und Fifie ange:
wenbet, Bel bemen fie in der That vortvefliche Dienjte letften. Micht minder
widhtiq find bier die heifen Wrmz und Fufibaver, weldhe ndefien nicdht cher
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qut vertvagen werben, ald big die entjiindlidhe Wnjdwellung fich groftens
theild verforen Bat. &ie Defordern bem Ubfup des Giters auferovdentlid
und fdeinen auferdem durdr Unvequng ber Gefipthitigleit auf der Dber-
flidie ded gebabeten Gilicbed einen vortvefflidhen Ginfluf u dben. Stro-
meper liep fiir diefen Jwed vieredige Vlechfajten madhen, welde ¥s Fuf
body, 3a Fup Obreit, 2 Fuf lang und mit Dedeln verfeben waren,
weldhe an bem einen Gnde einen balbrunden Uugjdmitt fiir den Wrm oder
bas Bein hatten. Diefe Kaften wurden mit warmem LWaifer qefiillt in dag
Bett bes Patienten gefest und mit einer wellenen Dede rvingsum ugebedt,
wobei fih bas Waffer febr lange warm erbiclt.

@obald nad) Ausitofung der frembden Korper und Reinigung der Wunbe
fih bie Giterung vermindert, fann man das gange Glicd mit Flanelbinden
eimviden, woburdh dbematdfe nfdwellunaen cft vafdy bejeitigt werben;
ba jedody bei Der Wnlequng der Binden bad Gilied aufgebhoben werben mug,
fo darf man mit bdiefen Ginwidelungen nidt eher beginnen, al8 bid bdie
Fracturen binlinglich confolidirt find, benn fonjt thut die BVewegung bdesd
Glicves mebr Sdhaden, al8 die Ginwidlung nigt.  Jn foldhen Fallen, wo
fih die BVerwadjung der Hnodenenben lAnger vergdgert, fann man durd
Eeultet'{dhe Binden, Dderen eingelne Kopfe man mit dem Spatel unter
bem Giliede durdyfchicht, eine Gimwidluing maden, welche biufig febr gufe
Dienjte thut.

Nlle TWunden, welde aud der Tiefe feinen Giter mebr abjomberten,
und deren Giranulationen fo weit vorgejdritten warven, baf die Weberbautung
beginnen fonnte, verbanben wir ftetd nur mit Leinewandlappden von der
Grofe ber Wunoflade, weldhe mit einer fdwaden Hollenjteinléfung (arg.
nitr. gr. 1 — V., aq. destill. une. 1) getranft und Ddurdy bdariiber ge:
legten Wadhétajret foudht erbalten wurden.  Alle Salben waren bdurd
Gtromeper aué den  fdhledmigholiteinijden Militair - Lazarethben verbannt
worden.  Nue dad Oel, auf Charpie getrdufelt, wurbe nody haufig ange:
wenpet, béfonderd dann, wenn die Kranfen bereits BVett und Jimmer ver:
[affen burftem, weil fie bier bei der Unwendung warmer Weberichliae fich
leicht Grialtungen zuzichen fonnten.

Dieg find bdie wefentlidhften Girundyiige der Bebandlungsdweife, weldpe
fih uné nady den GErfabrungen ber drei Feldilige als die ywedmdfigite cr-
wiefen fat.  E3 muften manderlei vergleihende Beobadhtungen iiber ein-
gelne ftreitige Punfte gemadht werden, che wir ung mit Sidherbeit fiiv den
einen ober anderen Grundfai entjcheiden fomnten. Daf daber diefe Ve
bandlungdweife in mander Hinfidht febr von devjenigen abweidst, welde im
Unfange unjered Krieged befolgt wurbe, verftebt fih von felbjt; e8 wire
and) wenig rithmlidy, wenn cine fo arofie Menae von Beobachtern, unter fo
vortrefflihen: Leitern, unjeve Wiffenfchaft nicht um ein guted Stid weitex
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qeforbert Ddtten; obgleih mandhe Streitfragen unerledigt bleiben muften,
weldhe wic nur anguvegen, nidt aber ju entjdyeiden Giclegenbeit hatten.

Big gum Jahre 1848 war Baubensd der neuejte Sehriftjteller, wels
dher Beobadytungen iiber Schufeunden verdfentlicht hatte. 68 war natiivs
lih, daf, Dei der utoritdt feined Namensd, wiffenjdaftlich gebildete Ghivur:
gen, twelde friher nidht Gielegenbeit gebabt batten, felbft Schufwunden ju
beobadyten , thm in der Vebandlung derfelben junddit folgten. Daber wvers
fubr man audh in Den Jhledwigholjteinijdhen Feldzliaen anfangd zum Theil
nady den ven ibm aufgeftellten Girundjiken, und fo wurden im Jahre 1848
aufier viclen Gelenfrefectionen audy mebreve primdace Refectionen in der Eonti:
nuitat, namentlich von dem Generalftabdaryte B. Langenbed und unter deffen
Leitung, andgefiihrt. Die Grfolge derfelben waren tm Gangen eher giinftig ald
unginftiq su nennen, und e$ rurden vhne Jweifel mandem Vevrwundeten dasd Leben
und mandye Glieder erbalten, weldpe friber foaleidh amputivt worden wdren.

Jm weiten Felbzuge jedod) bewog bder Gieneralftabsaryt Stromeyper,
weldher Bereitd im Jabre 1848 in Freiburg gleichfalls viele Schufwunden
beobachtet und bebandelt batte, die {dleswigholiteinijhen Militaivirste, Ver:
fuche im entgegengefesten Sinne anzujtellen, weil er der Anjidht war, daf
primire Nefectionen in der Gontinuitit in den meiften Fallen gqang entbebrt
werden fonnten. G&  wurben baber in biefem Jabre fdon Dei Weitem
weniger Operationen diefer Art vorgenommen; in vielen Fallen begniigte
man fidh, nady Grweiterung der Wunde alle Splitter herausdauléjen, in an:
beren endlich that man nichts ber Urt und bier waren die Refultate im
Giangen fo glinjtig, Ddaf meines Wijjens m lepten Feldjuge in den jdles:
wigholjteinijdien Ragarvethen Feine eingige Rejection in der Gontinuitat mebr
ausgefithrt worden ijt.

E3 it von mehreren Seiten, und um Theil wobl ausd perjonlichen
Motiven, dem Generalftabsargte B. Langenbed bder LVorwurf gemadt
worden, daf er bie Amwendung diefer Nefectionen ju weit ausgedebnt babe.
Snbef forderten der bamalige Standipunft der WMilitairchivurgie und nament:
{idh die Mejultate, weldhe Baudens vevofentlicht batte, dazu auf, ju ers
mitteln, wie weit man in den Vevjudien geben diivfe, zerjdhmetterte Gilieber
burd) Mefection der Knodendiapbyien ju erbalten.

Langenbeds Bernfung ald Nadfolger Dieffenbadhd entfernten
ifn von dem Felde, auf dem ed ibm moglidy gewefen wdve, weitere vers
aleihende Verfudhe in entgeqenaefester Nihtung anguitellen, ndeflen begwetfle
i) nicht, daf bdiefer audgeseihnete Ghivurg durdh ferneve Grfabrungen im
Kriege su Denfelben Mefultaten gefommen wdve, ju denen fpiter die fdhless
wigholjteinifhen Militaivirite unter Stromeperd Leitung gelangten.

Die bei Weitem qrifere Mehrsabl der Refectionen in der Continuitat, welde
fangenbed ausgefithrt hat, waven anderer Art, als die vorher ermibnten priz
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miren. @8 fonnte nicht anders fein, ald daf tm exfien Feldjuge von den Lagareth-
dvgten, welde in Bebandlung von Scdufvunden nody feine Erfabrung hatten,
mancherlei Mifgriffe aemadyt wurden und fo fam ed, daf Langenbed bei
feinen Fdanderungen durd) die Lazarvethe nidht felfen auf foldhe Patienten
jtiefi, Dderen Wunbden eine dible joudbige Vejdhafenbeit angenommen hatten,
weil entweder die Bebandlung eine ungwedmagige gewejen war, oder weil
ungiinftige dufere BVerhdltnifje, weldhe erft jpdter vermicden werdben fonnten,
barauf cingewirvft batten. Durd) bdie Berjoudyung waven in jolden Fillen
nidht allein die nod)y mit dem Pevioft sujommenbangenden Eplitter, fondern
auch die Brudyenden der fnodhen nefrotijd) geworden, und die bebandelnden
Werste fanden meijtens im- Begriff, durd) eine Amputation bad Gilied 3u
entfernen, ba die Heftigfeit ded Ficbers und ver betvadytlidhe Safteverlujt
bie Krdfte des Patienten gu exfchopfen drobien.

Sn ociner Menge von Falen diefer vt evbielt Langenbed ben Pas
tienfen ifhre Gilicber, indem er mnady blutiger Grveiterung der Wunde alle
Splitter hevaudlofte, die nefrotifden Vruchenden mit einer Heinen Stichjage
entfernte und baflic forgte, bdag dad vermwundete Gilied nady der Operation
auf gwedmipige Weife bebandelt und gelagert wurde. Dies BVerfabren it
aber durdyausd wvon einer primdren MNefection ju unterjdheiden, da Dicr cinesd:
theilé das entyiindlich verdidte wund aufgeloderte Vevioft leidht vom Knoden
abgefdabt und confervivt werden fonnte, anderntheild aber nur Knodyentheile
entfernt wurden, welde feine Hoffnung auf Grbaltung bLoten wnd auf die
Tunde nur einen jhadlidhen Ginfluf audibten.

Leider batte idh nicht die Giclegenbeit, die ginjtigjten Falle diefer Art,
weldhe i den Lagavetben ju Sdhledwig und Rendsburg nady der Sdylacht
bei Schledwig vorfamen, felbjt ju beobadhten; fviter jab idh nady ben Gies
fedbten bei Hoptrup wnd Divpel mebrere folder Opevationen in Flensbury
ausfithren , weldhe jum Theil ein ungiinitiged Ende nabmen.  Aber die MRe-
jultate von Flendburg fonnten dibevall nidt maggebend fiix die allgemeine
Prognofe einer Operation fein, da die Luftconjtitution und die Localititen
port won ber AUrt warven, daf mande Wunden von viel geringerer Vedeutung
einen  tobtlidhen Ausaang veranlaften. JIn mebreven giinftig verlaufenden
gallen Dbabe idh ed beobadpten fannen, wie nady Gntfernung febr betvichts
lider Snodenjhitde nicht nur die Giterung algbald einen befferen Gharafter
annahnt, und der Ulgemeingujtand der Patienten jidh bob, fondern aud,
wi¢ nady ganglicher Bernarbung der Wunbde der Subjtanzverluft ded Knodyens
mebhr oder minder rvajdy durd) reichlidhe Gallusbildbung erjest wurbe.

Die Grfabrungen, welde die Militaivdrgte tm Berlanfe des Krieqes
jammelten, Dradyten ¢d mit jidh, dag die Vebandlung der Wunben eine m:
mer peedmagigere wurde.  Hauptjidlich muf es der Sorge fiiv qute La-
gerung  Der gerjdymetterten Glieder, ber confequenten Unwendung antiphlo:
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aiftifeher Mittel und der fribzeitigen Befeitigung der Eiteranfammlungen durdy
geeignete Ginfdmitte und Grwveiterungen jugefchricben werden, daf jene BVer:
joudhungen der Wunbden mit Nefrofe der RAnodpenfvlitter und BPrudhenden im
legten Feldiuge wiel feltener vorfamen, al8 im Anfange. TWo fie dennod)
einfraten ,  waren  jie  gewshnlich ein  Jeichen der Dereitd  worhandenen
Poaemie und contraindicivten jeden overativen GEingriff, weil ein folder
nad) unjeven Grfabrungen bden todtliden usgang nur 3w bejdleunigen
pfleat.  Wenn BVluhungen im Beclauf von Knodenjdufrounden auftreten,
fo erbeijhen fie, falld fie artevieller Matur find, bie fhleunige Wmputation
ded  Giliedes, weil die Unterbindung des Arterienftammes in Fallen von
betvachtlidhen  Stnodengerihmetterungen  entweder  feinen Grfolg 3u  haben
pflegt, ober Brand ded Gliedes Dhervorruft; die fogenannten parendyymatdjen
Blutungen aber, weldhe aud den Eapillargefifen und Fleineren Venen Fom:
men, find durdy LVerftovfung der qrifieren Lenen bebingt und Fonnen natiivs
lich weber burdy Unterbindung ded Urterienftammed qeftillt werdben, nod
pilegt eine Amputation dad Leben ded Verwundeten ju retten, weil ber phd:
mijche Procef berveits eingeleitet ift.

Eine dberfihtlidhe vergleihende Sufammenjtellung ber numerijhen Re-
fultate , weldhe bdie fdhleswigholjteinifchen Militaivdrzte i den drel Feldiligen
durdh bie eine ober die andere Vebandlungdweijfe der mit Knodenbridhen com:
plicirten € dufimunben ergielt haben, wird eé jur Gendige redhtfertigen, daf am
Gnbde bed Rrieqed die Inbicationen fiiv opevative Eingriffe nadh folden Wunben fiix
ung gang anbere geworden find, alé jie e anfangd waven. Lelder fanben miv
aufer einem Levgeidhmiffe aller Opevationen aud dem evjten Feldjuge Feine Lijten
s Gebote, aud bemen idh Datte evfeben Fonnen, tie viele Wunden mit
Knodenverlefungen im Jabhre 1848 obhne Operation entioeder gebeilt worden
jind, ober cinem tédtlichen udaang genommen baben. Subejffen weif idh
aud miindlichen Beridhten, dak die Jabl ber erfteren nidht aref acwefen ijt,
und diberdies find bie Nefultate der beiden lesten Feldzlige fhon allein bins
reidenbe Beweife fiiv die Fwedmdgiaeit der von miv gefdhildevten Behand-
lungémweije.

Bei febv betraditlichen Serfdhmetterungen der Diaphyfe ded hu-
merus wurde in den beiden erjten Feldiligen nidht felten die mputation des
Oberarmed vorgenommen. Jn neun Fallen diefer Urt verjuchte man durdy
Husléjung der Knodenjplitter und Refection der Brudenden dad vermwundete
Gilied ju erbalten; von diefen Patienten ftarben vier und von bden finfen,
welche qebeilt wurden, bebiclten mebrere ein nur febr mangelhaft braudybares
Gilied juriif. Jn jicben dbnlichen Fillen wurbe im Jabre 1849 die Heilung
ohne NRefection verfudht, indem theild (in drei Fdlen) gleidh anfongé die
ganglichy geldften Knodheniplitter durdy die ermweiterte Schufidfmung entjernt,
theild (in vier Fallen) erft in der Giterungsperiode die Splitter nady und
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nady befeitigt wurden. Der Grfolg dibertraf die gqebeaten Grwartungem, in:
bem von biefen fieben Fallen nur einer, weldher den drei erftgenannten an:
qehorte, todtlidy emdigte, wdbrend in Den vier leten Fillen die Heilung
vollftdndig, und jwar verbdltnifmafia fdhnell erfolgte. Auf diefe Griahrun:
gen gejtiigt, ftamden wir im Jahre 1850 Gei Jerfdhmetterungen der Dias
phyfe Ded Oberarms nidht nur von bder Amputation ginglidh ab, wo fie
nidht etwa durdy andere Wundcomplicationen exforderlih wowrbe, fonbern
wir enthielten ung audy bei der Bebandblung derfelben jeded primdren opera:
tiven Gingriffes.  Der Grfols war cin dberrajdender.  Unter 25 Fallen
biefer Art, bei bemen die Heilung der Matur dberlaffen wurde, endeten nur
vier mit dem Tode; in bem 21 dibrigen erfolgte vollfommene $Heilung, ob:
jdhon fich darunter Fdalle befanden, in demen der Therarm durdy Kartit:
fchenfugeln in gablreidhe Fragmente Fertvimmert worden war. Jn  allen
piefen Falen conjolivivte fich nadh FHirgerer ober lingever Jeit die Frac:
fue und in viclen Dderjelben wurdbe bie Braudpbarkeit ded Mrmed fajt voll:
ftandig wicder berqejtellt. WBei einem Ddiefer Vevvundeten, dem vor Frie:
pridyftabt eine Savtatihenfugel ben bhumerus im  obern  Drittheil zcr-
fdhmetterte, find im BWerlanfe ver Heilung mebr ald 60, theils quofere,
theild Fleinere Knodenjplitter entfornt worden und dennod) betvug die Ler:
Biirgung ded Armes, naddem vollftindige Gonfolidation der Fractur cinge:
treten war, nidht mehr al gwei Joll und die Vewegungen ded Armes waren
Pereitd febr friftig, ald ber Patient aud dem Lazavcthe entlaffen wurde.
Jeridmettevungen der Diaphpje etned oder betder Vovder:
arminoden indiciven an und fitr fich niemald eten grofieren operattven Ginartfr,
wenn nicht etwa andere Gomplicationen vorbanben find, welde dem Leben desd
Bermundeten Gefabr bringen und den Argt sur Vornabme emer primdren
ober feeundiren Umputation veranfaffen. Die numerifdhen Nefultate werden
dieje Behauptung vedptfertigen. Die Mefection eined Vorderarminodens ift
i evjten Feldzuge fedhemal, im jweiten nur einmal vorgenommen.  Ferner
murden in dem legteren (1849) in jicben Fallen von Jerfhmetterung cines ober
per BVorderarmnoden foqle idh alle Knodenfplitter entfernt, nicht nue die
ganzlich geldften, fondern audh die, weldhe nodh an den Weiditheilen feft=
bingen, ofme daf man jedody die Vrudhenden abjigte. Die Heilung erfolgte in
diefen’ 14 Fdllen bei meitem langfamer und weniger vollftindig, al8 in den
librigen, weldie (in ber lepten Halfte ded weiten und wibrend ded gangen
britten Feldzuges) der Maturbeilung iberlaffen wurden. Unter 41 Vernundeten
mit Sdffracturen ded Vorderarms ging bei diefer Behandlung ein cinziger ju
Givunde und gway duvdy die aftatifdhe Eholeva, Die dibrigen 40 (darunter 6 mit
Beclebung Detder Knoden, 16 mit BVerlebung ded radius, 18 mit Ver:
lefung ter ulna) jind vollfommen gebeilt. Rildung eines faljchen Giclenfes
babe idy Dei unfever erfpectativen Behandlung nidht, wobl aber nady vorge:
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nommener Refection ober primdver Grtvaction aller Splitter, und namentlidy
bei ifolivter Serfdymetterung eined der beiden Vorderarmbnodien, uriicblei-
ben feben, offenbar weil in diefen Fdllen der unverfehrte zweite Knodien
bie sur nndberung der Brudyenden nothwendige BVevkiivjung ded Gilicdesd
verhindert.

Bei Jeridmetterungen der Diaphyfe ded femur it die Umpu:
tation beg DOberjdenfeld in ber MNegel unvermeidlich, insbefonbdere wenn cine
betvaditliche Splitterung ded Knodyens oder eine bedeutende Quetfhung und Jer:
reipung der Weichtheile vorhanden ijt.  Der Verjud) sur Erhaltung ded Glicdes
parf und mug jogar in allen den Fallen gemadht werben, wo entwebder die fugel
nur eine einfache Fractur obne Splitterung bervorbradite, ober wo aufer eciner
nidht febr betrddtlichen Syplitterung ded Snodens feine fdhwerere Complication
in der BVerlepung der Weidhtheile vorliegt. In folden Fallen muf man fid
aber worjugséweife bitten, gleidh anfangd bie Splitter aud ver Wunbe ent:
fernen zu wollen, weil die NRetzung der Wunde und die Vefdrderung desd freien
Butrittes der Luft, welde bdabei unvermeidlidh ijt, iu einer viel hiberen
Steigerung ved Eutziindbungdprocefied und jwr BVevjaudung der TWunde Bers
anlafjung giebt.  Bel vorfidhtiger Behandlung ift ¢ und gelungen, unter
26 Fallen dicjer Art 12 ur Heilung ju bringen, ein Refultat, weldes mit
Mecht als jebr giinjiig betradhtet werden barf in Veraleidh ju den NRejultaten
per fammtlichen in den bret Feldzligen vorgemommenen Wmputationen des
Oberfdhenteld, von bdemen bdrei Finftheile einen lethalen Ausgang bhatten,
indem  unter 128 am Oberjdenfel Wmputivten nur 51 gebeilt wurden. Die
Refectionen in der Diaphpje ded Temur, welde nur dreimal verfuddweife
angejtellt wurden, baben jammitlidy ein tobtliched Gnde genommen.

Bei Jerfdhmetterungen eined ober beider Unterfdhentelfno:
dhen muf man niemals den Verjuch der Erbaltung ded Gilieded unterlafjen, wenn
nidit Blutungen oder andere Bomplicationen eine Abjebung defjelben erbeijdhen.
&ind beibe Knodhen  gerjdmettert und entjtebt, wie baufig, bald nach ber
Rerlebung {don cine betrddhiliche blutige Jnfiltration, fo ijt dbie Wmputation
unvermeidlidh. 2Wo died nidht der Fall tjt, darf man gleidfalle eine Heilung
ermarten, wenn man nur auf wedmagige BVehandlung der LWunbe und na:
mentlich auf bdie Lagerung des Gilicded bdie gebdrige Sorgfalt vermwenbdet.
Durdh NRefectionen ober durd) ju fribseitige Verfudhe, die geldften Knoden:
jolitter au entfernen, fann man leidht Schaben anvichten, bda wegen Dder
vielen, den Knoden nabe anliegenden Avterien auf foldhe BVevjuche nidht jelten
Blutungen zu folgen pflegen, derem man nicht leicht Herr zu werben vermag.
Unter 13 Nefectionen am Unterjdhenfel, weldhe in den Jabren 1848 und
1849 gemadht wurden (dawon 3 an beiden Knoden, T an ber tibia und
3 an der fibula) Datten T einen todtlidhen Ausgang. G§ ftavben namlich
2 an beiden fnodhen, 4 an ber tibia und 1 an ber fibula Refecirte.  Der
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Grfolg unferer fpdteren Vehandlung aud) diefer Schuffracturen vechtfertiat
vollfommen den ibr aegebenen Borjug. Denn e wurden von 58 Falen
diefer Art (8 BVerlegungen beider Knodyen, 27 Verlepungen der tibia, 23
ber fibula) 52 gebeilt und nur 6 devartige BVerwundete gingen ju Girunde.
Unter den Tobesfallen waren ein Fall von BVerlepung betder Knoden, 2 von
Verlegung der tibia, 3 von Verlegung der fibula.

Bei Beridmetterungen Fleinerer Diaphpien an Handen und
Filfien madt die Ridfidht auf Lebengerbaltung jelten emen opevativen Eingrify
erforderlich. G# bat fidh geseint, daf wenigitensd in unjevem Klima die dbevtrie:
Dene Furcht vor Teidmus und Tetanus nad) jolden Vevleungen eine ungegrimdete
ift, da biefed fdredliche Mebel wabrend unjers Krieged nur jelten und dann nod
baufiger nadh Verlebungen an andern Korpevtheilen, als bet Wunden der
Hand oder ded Fupes vorgefommen ijt. Gine andere Frage ijt die, ob man
purdy eine Wmputation, Eravticulation oder Rejection einer ober mebrerer
Robrenfnoden an HAndew und Fitgen die Hetlung der LWunden mebr bejdleunigen
und dem vermoundeten Giliede eine qrofere Braudbavfeit exbalten Fann, als wenn
man MNichts der Art unternimmt. Nady unjern Erfabrungen muf aud hier dex
exjpectativen Behanblung der entjdicdenfie Bovjug qeqeben werden, und man muf
fich namentlich jebed operativen Gingriffed enthalten, wenn man die Lerwunbdeten
nidyt unmittelbar nad der Verlepung jur Vebandlung befommt.

Nady Wunden bdiefer et pileat fidh febr fdmell eine betrdadhtliche Gnt-
slindungsgejdwulit eingujtellen und jeder operative Gingriff vermebrt die
entiindliche Mezung der Wunde tn bobem Grade, da man genothiat ijt, m
ven infiltvivten Zhetlen felbft ju operiven. 2Bir baben und oft genug daven
iiberzeuat, baf bdie Gntzlindung nady folden Opevationen eine unverhiltnif:
mafig arofie WAusdebnung qewann, und daf die Hetlung der Wunben nad
Amputationen oder Grarticulationen der Finger weit langfamer erfolgte, ald
bie ber Matur diberlafiency BVerlepungen. Anferdem baben wiv baufig ge:
feben, dafi foldhe zerjchmetterte Theile, weldhe anfangd einen febr fdhlimmen
Anblid gewdbrten, bei ywedmdfiger Bebandlung i hoberem ober geringerem
Grave braucdhbar blicben, wibrend 3. B. nad) Gravticulationen eined Fingers
bet {don ftarf entjlindeter Wunbde nidht felten eine Berciterung mebrever
Sebnenfdyetden erfolgte, weldhe bie fpatere Braudbarfeit ber Hand in bohem
@vade beeintrddptigte.  Audy die Nefectionen in diefen Theilen nadhy Ber:
fesungen der genannten Art find nidht nur faft immer unnéthig, fondern
baufig fogar gefdbrlich, indem dadurd) bisweilen Blutungen erjeugt werden,
Deren man nicht anberd Herr werden fann, ald durd) Amputation der Hand
ober ded Fufed.

Das Gejagte gilt nicht nur von den Berlepungen der Phalangen cingelner
Finger und Jeben, fowie eingelner Metacarpal: und Metatarfaltnoden, fondern
audy von der gleichaeitigen Jevjdhmetterung mebrever devjelben. G& heilten nim:
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lich Verletungen der genannten Wrt jogar, obne daf in der Giterungdperiobe
viele Eplitter entfernt ju werden braudyten, und obne daf eine véllige Un-
brauchbarfeit der Hand oder des Fufes juriidgeblicben wdare. Giner der
interefjonteften Falle diefer Art war folgender: Vet dem Gefedhte bei Mis-
funbe war einem Artilleviften die dufere Halfte ded Fufed bis jum obeven
Ende der Metatarfaltnoden bin durdy ein Givanatiind weggeriffen worden ;
bie Waunde bot cimen febr {dlimmen Anblid dar, ed lagen in derfelben
nidht blog die jerfplitterten oberen Guden ber brei lebten Metatarfalinodien,
fondern aud) der cinfadh fracturicte jweite WMetatarfaltnoden entbloft da. G8
bandelte fih wum bie Wabl jwijden Gravticulation ded Fufed nad Spme
ober nadh Ehopart.  WAuf meinen Lorfdlag wurdbe auch bdiejer Fall der
Maturbeilung dberlajfen. und bdieje erfolate obne befondere Gridyeinungen in
verbaltnipmigig fuvier Jeit, indem nadh Wbjtofung cintger Snodenjplitter
purdy die Gontraction Dder vernarbenden TWunde bdie Haut von der inneren
Eeite Ded Fuped nady aufen Dheriibergejoaen wurbdes e wurden die betden
erjten Seben nebjt den dagu qebovigen WMetatarjalfnoden erbalten, was fiir
vie fernere Praudybarfeit ded Fufed von ber qriften Widtiafeit war.

Pon  weldem Einflufp eine ftreng  antiphlogiftijhe  Vebandlung und
namentlich dle Wnwendung der Uderldfje auf die Hetlung jolder Wunden ijt,
baben wiv in gwei einander gang gleihen Falen beobadhten Fonnen, welde
im Sabre 1850 in Rendebuvg in Vebandlung famen. Gin Dragoner batte
jidh aus Unvorfidhtigfeit mit feinem eigenen Garabiner bdurdy die Hand ge:
fdhoffen; die gange Ladung war unmittelbar aud der Mindung deé Giewebrs
i der Mitte der BVolarfliche cingedrungen und bhatte die drei mittleren
Metacarpalfnodhen betvadhtlich zerfhmettert.  Die Wunde ward war anfangs
mit Gigumjdhligen bebandelt, bodh verjfiumte man, jur redien Jeit Blutentsies
bungen ju madien und e bildete fidy daber eine phlegmondje Entzindung
der Hand und ded ganjen Vorderarmes aus, welde die fimmtlichen Sebnen:
fdheiden an ber Bolarfeite erquiff und ju einer profujen Giterung Bevan:
lafjung gab. G mugten zablreihe Cinjdnitte gemadht werden und o8
verging ein Jeitraum vonw wier Monaten, ehe der Patient das BVett vers
laffen: fonnte.  Zwei PMonate fpater fam cin gang gleicher Fall in Beband-
lung und bier nwurde, fobald fich die erfien Gntgindungderfdheinungen cin:
ftellten, ein veidlicher Aderlaf gemadt. Dad Fortidhreiten der Entyiin:
bung ward daburdy verhinbdert, die Wunde heilte ohne bejondere Gridheinungen
in fo furier Beit, baf bdiefer Patient weit friiber ald ber erfte aus Dem
Lagaveth entlaffen werden Fonnte.

Weitered tiber die Girundfike, nadh welden wir bei der Ausfiihrung
von Wmputationen und Grarticulationen verfubven, Bboffe idh fpdter in einer
befondeven Abbandlung verdffentlidhen su Fonnen,
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II. Bon den Verleungen der Gelenfe durd) Schupwaffen.

Verlebungen grogerer Gelenfe durdy Sdupwamgen gefibrden dad Leben
ber BVerwunbdeten in jo hobem Givade, bdaf der Uryt meijtentheild gendthigt
witd, durdy operative Emgriffe diefe Gefabren ju befettigen obder wenigjtens
ju vermindern.  Diefe Verlebungen pflegen tm Kriege febr binfiy vorzu:
fommen und ber S und bie Wuddebnung derjelben geigt eine folde Man-
nigfaltigfeit und Verfdhiedenbeit, bdaf ihre Kenntmif fir den Ehivurgen von
bem griften Jntevefle fein muf.

1. Bon den verfdhiedenen rten der Gelenfoerletungen.

Jn feltenen Fallen mwerben burdy die Kugel nur bie fibrojen Gebilbe
ved Gelenfappavated verlest, wabrend bdie Gelenfenden der Mnoden unvers
jebrt Bleiben. TWir baben 3. B. einen Fall beobadbtet, in weldem eine
matte Spigtugel die Jnunenfeite ded Kniegelenfed getroffen Datte und, nad:
bem fie die Haut und den vavunter liegenden ITbell der Gelentfapiel duvd-
bolhrt, jogleid) wicder ausd der TWunde bevausaefallen war. Gbenjo Finnen
Etreifidhife, welde einen Theil der dad Gelent bededenden Haut weaqreifen,
gugleich die Gelenffapjel ofmen, obne die Snoden ju verlegen. Bidweilen
wird durdy etne foldhe Lerwundung nur bdie RKapfel contundivt und ofnet
fidh erit dann, wenn durdy dben Giterungsprocef in der Wunde der Vrand:
fthoxf abaejtopen wird.

MWenn die Kugel in voller Kraft auf eine dex Knodenepiphyien trift,
welde bad Gielenf bilden Dbelfen, {o fann fie den Kunoden entweber ganlid
burdbobren ober in der IMitte beflelben jigen bleiben. LWenn jie aber jdon
matt ift ober den Snoden nur fiveift, jo bringt fie entweder nur eine Im:
prefiion deffelben bervor ober verurjadyt einen rinnenformigen Subjtanzveriuit;
in allen diefen Fallen braudyt die Synovialfapjel bes Gelenfed nicht felbit
verlept gu jein, aber fajt {mmer ift dic getroffene Gripbyfe von Fiffuven
durchzogen , welde fidh bid an die Gelenfoberflade des Knodens erjtrecen
und in Hivgever ober Lingerer Feit bie CEntgiindung und Eiterung aud der
Wunbde bid in dag Gelent fortpflangen.

Gewdhnlich werden aber Knodhentheile und Symovialfapjel gleidhseitig
verlept, bie Kugel liegt jwifdhen den Knodenjplittern in der Gelenfhidble,
oder 1t durdh Diefelbe hindurdhgegangen, nacdhdem fie eine ober melreve dev
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Gpriphvien zerjdmettert bat. Vel oberfladhlidh (iegenden Gielenfen, 3. B.
am Glbogengelent fann jie. and) wicder aus der Gingangédfmung beraus:
aefallen fein, nachvem jie betvachtliche Jerftorungen der Knoden bhervorge:
bracht hat, und wenn der BVermundete diefen Umjtand nidht felbjt beadytete,
jo fann der vzt fich vergeblich bemiiben, bdie Kugel aufjufinden, wie wiv
ed mebreve Male gefehen baben.

Weldye {dlimme Folgen jede VevleBung cined qroferen Gielenfed nady
fich su zichen pflegt, ift befannt genug. Die grofe Uusbreitung ber ferdfen
Giclenfhiute, welde nach einer BVerlegung der Synovialfapfel und nady Bu:
tritt der Luft unaufbaltfam in ibrer gangen Wusdehnung ven dem Entyiin:
pungsproceR ergriffen werden, die Majje der fibréfen und fehnigen Theile,
anf weldhe jidy von bier aug die Gntgindung fortyflangt, bdie qrofe Ober:
fliche Der freien Snodenenden, welhe durd) dem  Knovpelitbersug nur
fdbwady und auf furge Jeit gefdhibt werden, da bie Wunbfeudhtigfeiten bald
eine Macevation und Wbtvennung deffelben hervorbringen wund bdadurdy ben
Suoden blodlegen, endlich der eigenthiimlidhe budhtige Bau der Gielenfhih-
len, welder einen binveichenden Abfluf bed copidfen Wunbdfecretd muy in
feltenen Fallen gqejtattet, alle diefe BVerhaltniffe erflaven die aqefabrliden Grs
fhetnungen , weldye etner Gielenfoerlegung su folaen vflegen, Dbinveichend.
Durdy bie audgebretteten Jeritorungen, welde die Sdupmwafen bervorbrin:
aen, wird dbie Gefabr natiivlich nody wm  ein Bedeutendes vergrofert, die
Eplitter und fremben Kovper im Gelenfe vermebren die Neizung, die qrofen
Brudbfladyen der {dwammigen Knodenenden bicten der Entilindung und Ei-
tevung ein augqedebntes Feld.

$Hat man Gelegenbeit, cin auf diefe Weife verwundetes Gielenf bald
nad der Verlebung su unterfudhen, o findbet man nidht nur eine veichliche
Menge Blutes in die Gelenthoble evaoffen, weldes theild geronnen , theils
mit ber Synovia gemijht ijt, fonbern e8 3eigen fich audh blutige Grtra:
vajate in der yordfen Subftang der verlesten Gpipbyjen, welde in der Aus:
bebnung eines Jolles und mebr um bie von der Kugel getroffene Stelle
be8 Ruodyend bevum die Jelriume der Marfjubftang ausfitllen und Feigen,
wie weit fid die Gridhutterung bded Knodyend fortaepflangt bhabe. LWir
Baben Dieg jebesmal gefumden, wenn wiv, nad Amputation ecined Glicdes
wegen einer folhen Berlepung, dag Gelenf unterfuchten; man mup aber,
um bieg redht fddn su fehen, die Gyipbpfen der Linge nadh durdhjagen, in
ber Weife, daf der Sdgenjdnitt mitten durdy die verlebte Pavthic hinduveh
aeht.  obald in ber Wunde bdie Giterung beginnt, zevfest fid das ertra:
vajicte Blut; der Giter wird ftintend und joudyig wnd die Entzindung wird
jedenfall o weit in die verlehte Snodenfubjtang binein forvtgeleitet, al$ bie
Blutextravafate fich evjtreden.
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2. Vou dem Werlaufe der Gelenfverletungent.

Nady dem Borbergehenden (Aft s fidh evflaven, wedhalb die Grideinun:
gen mach einer durdh Echufwaffen bervorgebrachten Ferjdymetterung eines gri:
fierven Gielenfed fo auferordentlidh heftig su fein pilegen. Gewdhnlich bilbet
fih jebr vafdy eine ftarfe ferdje Jnfiltration in der Umgebung des Gielentfes,
ju welcher fich dann die Gntgimdung bingugefellt. Die Anjhwellung des
Giliedes breitet fidh fowobhl nach oben, wie nadh unten mit grofer Gejdywin:
bigfeit aus, Ddie Haut wird heif, glangend voth und oft fo gefpannt, dap
fidy blafige Grhebungen ber Gpidermis davauf bilden.

Der gange Theil ded Giliedes, welder jich untexbalb bdes werlepten
Gielenfed befindet, pileat febr bald cbematdd ju werden, wabrideinlidh duvd
PBehinderung 0es vendjen Blutlaufed, welde gevade am leidtejten n der
Gegend Der Giclenfe durdy Unjdhywellung der Weidtheile entjtehen Fann.
Dabei frellt fidy gemeiniglidh jdhnell ein Deftiges Ficber ein, Dder Puld wicd
febr frequent, Die Haut glihend Deif, bie Junge troden, bdie SHranfen wer:
ben Deftindig von Durt geplagt, leiden oft fo beftige Sdhmergen, bdaf jie
Zag und MNacht feinen Wugenblid Rube Dbaben wnbd fangen nidt felten am
s delivieen.  Durdy Unfommbung der Wundfeuchtigheiten und  vermebrte
Abjonderung der Synovia, welde nur in felinen Falem ungebindert ab-
flicen Tonnen, wird bdie Gelenffapfel mebr und mebr aufgetrichen; Ddurdh
Doud auf bdiefelbe Fann man gewdbnlich aus der LWunbdoffnung bdie Synovia
bervortreiben, iwelde anfangd mit Blut vermijdt 1, abey bald gelblid)
triibe und eiterig wicd.

Jede Bewegung ded Glieded veruvjadt dem Kranfen bdie entfesliditen
Sdymergen, oft wird faum eine leife Berlibrung des gqejdeollenen Gielenfed
srtragen.  Den Ginteitt der  Giterung  verfindet nidt felten etn  fravfer
Sdittelfrojt, dem bidweilen vajdy die Jeichen der Ppaemie folgen, bda die
grofie. Wusbebnung bder inneren Wunde fiix die Aufmabme ded Giters die
gumftiajte Gielegenbeit bictet.  JIn - foldhen Fallen it ber Eiter burdy  die
Jerfesung Dbed eptravajivien Bluted fdmell jaudiy geworden, in der Gelent:
héhle: entwidelt fich ftinfended ad, welded mit der Jaude gemifdpt Dei
Drud auf die Gelenffapfel mit einem gureenden Gerdujde entweidit; die
Srvanfen verfallen entweder in wiithende Delivien oder in Sopor, bdie Junge
wird troden und dunfelbvaun, Dbaufiq tritt Jcterud hingw und der Tod ers
folgt in wenigen Tagen. Ginen folden Audgang nehmen gewsbnlidh bie
Berlegungen des Kniegelenfed, wenn dag vermundete Gilicd nidt ju redpter
geit entfernt wurde.  Gine Amputation plegt das Gnde mur zu bejdleuni:
gen, wenn bereitd Gridheinungen von jolder Heftigheit aufgetveten find.

Jft die Berlepung  minder bedentend , ober Detrifft fie ein feineres
Gielent, fo ftellt fih die Gntziindung und Giterung unter weniger fiivmijdhen
Crideimmgen ein.  Jn den Fillen 3. B., wo nue die Gelenffapfel allein

f
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eine qeringe BVerletung exlitten Dbat, pflegt fein Blut in d2ad Gelenf ertra-
vafivt g fein und bder Giter, weldher fich alfmdblig bilbet, it wvon guter
Befthaffenheit; da derfelbe aber aus ber Wundoffnung nicht frei abflicfen
fann, fo Debnt er bie entziindete Gelenffapiel mebr und mebr ausé, und
purdhbricht fie endlidh an den Stellen, wo die Kapjelmembran den geringften
MWiverjtand leiftet.  Von bievand drangt ev fidh chbenfowobl nady oben, wie
nadh unten in die Sellaewebsviume ywifdhen den Musfeln der Gilicber, und
erveqt Dier meue Deftige phlegmonéfe Gniyindungen, welde febr rafd in
Giterung fibergeben unbd diejenigen Abjeeffe bilben, welde man oft Sens
fungdabiceffe nennen bort, wenn fie auch dem Gefeie der Sdhivere geradeju
entgeqen entftanden find.  Wuf Ddiefe vt wird von einem verlebten Gielente
aug nidht felten cin ganges Gilied von Wbfeeflen und Gitergdngen untermi:
nivt; wenn alddann nidt Poaemie  bingutvitt, fo bedbroht dod) der grofie
&dfteverlujt allein durdh die profufe Giterung bdas Leben bed Pattenten und
madit oft ble Wmputation ded Glieded exforderlich.

ebr langjom ftellen fich diefe Grideimungen ein, wenn di¢ Spnovials
fapfel anfangd nidht gedffnet war, fonbern erft durd) den GEiterungsdproce
und nady Abjiofung der gequetichten Gewebetbeile mit der Wunbde in Eom:
munication trat.  Wenn Fifjuren von der getroffenen Stelle der Knoden:
epiphyfe aud bi unter den SKnorpeliiberjug drangen, fo fann ed vorfom:
men, Daf der ledtere umverjebrt Dblieb und bdie Giclenthoble anfangs nod
von ber TWunde abjchlof; wenn fidh dann bie FEiterung big in diefe Fiffuren
fortgefest Dbat, fo erweidht der Kwovpel an diejer Stelle, und fobald er
abgeftofen 1jt, dringt die Jamdhe aus der Wunde in die Gelenthdble cin;
in foldhen Fallen tretem die Gridheinungen einer Gielenfentziindung, wenn
auch erft fpat, gewdbnlich febr ploslich und mit grofer Heftigfeit auf, und
bigmweilen fann ein folder Patient, deffen LWunde fidy vorber in dem befrie-
bigendften Jujtande befand, in wenigen Stunbden fo beftige Kvanfhettdericher:
nungen getaen, wie id jie vorher aejdhildert habe.

Selbft in den Fdllen, wo das Giclenfende eines Kuodend von einer
Sugel in der Weife verleqt micd, daf weder die Kapjel evéffnet, nodh eine
Fiffur entflanden ift, welde big jur Gelentfliche ded Knodyens dringt, tritt
bisweilen nody bt eine Gelenfentzindung Hingu. Denn die pordfe Kno-
denfubjtany der Gpiphnjen dfleat fo  weit  nefeotifd  Fu” werden, ald
fich bie vorher Dbefdhrichenen blutigen Grivavafate in den Marfiellen er:
ftrecfen, und da bie Gremgen dicfer Grtravajate gewdhnlich an einer ober
per  anderen ©telle burch den Knorvpeliberjug bder Gelenfiladhe gebildet
wird, fo erweidht derfelbe, fobald eine Gnijlindung des Knodyens  die
qange Dlutig infiltvivte Snodenpartbic abjugvenzen beginut, und ed erfolgt
Durdbrudh in dag Gelenf.  Wir Daben in mehreven Fiallen foldhe runde
Sequefter im Kopfe des Oberavmbuodens gefumben, welde bereits  duvd
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Giranulationen von dem umgebenden Theile Ded Knodensd abgelbi warven,
aber nody fpat eime Berveiterung ded Gelenfed ereuat und die Refection er:

fordeclich gemadht hatten.
3. Vonu der Diaguofe der Gelenfoerletungen.

Aus dem Vorbergehenden: Fann man jdhliegen, daf die Diagnofe einer
Gelenfoerfebung oft Jebr {duwer ijt.  JIn vielen Fallen zeiat freilich fehon
bag dufiere Unjeben Des verwundeten Gilieded, baf bas Gielenf jerjdmettert
fei; bie befradtliche Unjdwellung, die Sdimergen, welde der Patient fort:
wahrend erleidet, bad beftige Fieber, weldhed fidh febr bald einjtellt, fagen
bem erfabrenen rite gemug.  Der in die Wunde eingefithrie Finger fibit
pie gablreihen Splitter der jertriimmerten $Hnodenenden ober bdie glatten
Oberflichen ded Knovpelitberjuges. Ein Drud auf die aufaetriebene Gielent-
fapfel 1t Flebrige, mit Blut gemijhte Symovia bevausfliefen.

Sn anberen Fdllen feblt bad eine ober andere Symptom, obder ed ficl:
len fidh evit im  fpateren Verlaufe bdie darvafteriftifden Grjdeinungen ein.
Man muf dabher alle Sdhufwunden, welde die Geaend eined Gelenfed be-
treffen, auf bad Genaucfte unterfuden; wiv haben oft genug felbjt bie tid-
tigiten Ghivurgen fidh in der Diagnofe trren jeben.

E¢ ift befannt, daf Flintenfugeln, welde in jdriger RNidhtung in den
Rorper cindringen, bisweilen in ecinem Halbfreife oijdhen der Haut und ei:
nem converen Korvpertheile bingleiten wnd auf der  entacqengefesten Seite
entiveder toieder Berausdringen ober unter der Haut figen bleiben. Wix
baben foldhe Falle audy in ber Geqend grifever Gelenfe Deobaditet, nament:
lih am fnie=, GlUbogen: und Sdulter - Gelenfe, und wenn man nady der
Richtung , welihe die Kugel gemommen zu baben {dyien, beim erjten Unblid
auf eime Durdybohrung bed Gelenfed fhlicken mufite, o jeiate e§ fidh fvd-
ter, baf Dafjelbe nidt verlest fei. Gin jolder LVerlonf der Kugen it aber
im Gangen felten genug, wnd man hite fidh daber, gar zu leidht cinen
joldhen Fall qu diagmofticiven, wenn man mit dem Finger nidht gleid in die
Gelenthoble bringt oder Knodyenjplitter fithlt. G§ tommt wor, bdaf fid
burch die verdnderte Stellung ded Gliebes febnige ober wmusbuléfe  Theile
vov Die wverlegte Stelle bes Knodyend oder der Gelenffapiel fdieben und
forvnbhl ben Uusfluf der Synovia ald bad Giudringen ded Fingers verhin:
betnn, wabrend dody eine Gedeutende Verletung ded Gelenfed vorbanden fein
fanm.  Gin folder Fall wird foater, wo vonm der Refection ded Hniegelenfes
bie Mede fein wird , erzdblt werdew. E$ it daber namentlid in folden Fallen
vou grofier Widptigfeit, dag Glied in Ddicjenige Stellung ju bringenm, in
welder e verlebt nwurdbe, und wenn die BVerwundeten davitber felbff Feine
Mechenjhaft au geben vermdgen, bei verjdhichenen Stellungen bed Glicbesd
pie Wunde u unterfudyen,

3%
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Fine bald nady ber Verwundung fich cinftellende Wuftreibung der Gie-
lenffapfel ift nicht immer ein fidvered Beichen, daf bicfelbe werlest fei, denn
bigweilen fommt ¢ vov, Ddaf DLei Wunden in der Miabe ded Gielenfes audy
Die Kapjel entziindlich afficivt und durd) ecinen ferdjen obder [J&mnrrﬁmgif&}m
Grgufi audgedebnt wird, obune jelbft durdy die Kugel geteoffen ju fein.

Sn ben Fallen, wo exft mit dem Eintritt der Eiterung dag Gelent
erdffnet wird, Dbilden fidy, wie fdhon cowdbnt, gewdbnlich bald Eiterans
jonmlungen  gwifden den Jellqewebsjdicdhten bded Gilieded und wenn man
nady Eréfinung diefer Abjeeffe durd)y Drud auf die Gelentfapjel eine Menge
ferifen Giters aug der Sdnittéfinung bervortreiben fann, o bdeutet bies
Jeidben fider qenug auf bie vorbanbene Gelenfverlepung.

4. Bon der BVebandlung der (Sflmfncr[egm:ﬁm.

Wegen der traurigen AUusdginge , weldhe die Verlebungen groferer Gie:
fenfe u nebmen pflegen, wenn man die Heilung der Wunde der Natur Fu
tiberlaffen wverjuddt, muf die Bebandlung derjelben eine febr energijdhe fein
und man fieht fich meiftens ju operativen Gingriffen veranlaft. G3 bedingt
per  cigenthiimlidhe BVaw der Gielente bdie diblen  Folgen tbrer LVerlepuns
gen; ba aber meiftens dad Leben des Verwundeten durdy biefelben bedrebt
wird, felbjt bei der eneraifdyten antipblogijtijchen Bebanblung, fo ijt e8 bie
Aufgabe bded Wunbdarzted , entweder ety bas gange Gilied ju  entfernen
ober, wo ed méglich 1jt, die Giefibrliihfert der Verlepung dadurch zu vers
mindern, daf er durdy mebr oder minber voljtandige Nefection der Gielent:
enden den VWau ded Gelenfed zerftovt und dadurd) die LWunde n eine vev:
baltnifmapiq einfadbere ummandelt.  Jn einigen Fdallen genitgt e8, bdurd
audqiebige Grofnung der Gelenffapfel dem  veidhlichen Wundfecret freien
Abfluf’ ju verjdafien. . Dann aber erfolat bie' Hetlung gewdhnlich evjt nadh
[amgen Letdben und endigt mit einer wolljtandigen nfylofe, wabrend durd
eine Mefection ver Hetlunasdprocef wefentlich bejdleuntat und oft eine mehr
ober weniger vollitindige BVeweglichteit ded (Biliebes erzeugt wird.

Bet Verlebungen Fleimerer Gelenfe, 3. Booan den Fingern und Jeben,
fann man Heilung obne opevative Gingriffe evwarten, weil in- vielen Fallen
diefelben durch die Gimwirfung dev Kugel gany gevjtort find oder, wo Dies
nidyt ftattgefunden hat, eine Wbjtofung der Knorpelitberziige und allmdblige
Hetlung mit Anfylofe obne grofien Madtbetl fiix den ganjen Drganiémud
abaewartet werden fann.  Ginige BVerjude, weldhe von B. Langenbed
gemadht worben find, baben inbef aejeiat, dag audy in jolden Fillen, wo
vie Grhalbang ber Beweglidhfeit von grofem  Nugen ift, 3. B. an den
Gielenfen dex Finger, cine Nefection derfelben mit qutem Grfolge audgefiibrt
werden Fann, wenn man nur dafiic forgt, baf durdy fuithieitiq angejtellte
Bowegungen cin neued Gelenf evgengt wivd,  Leider aber werben bei den
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Verlegungen diejer Art die Sehuen, weldhe dad Glicd bewegen, gewshnlid
mit in den Gntyindungd: und Giterungéprocef hineingeiogen und da dies
felben Dann éntweder abfterben ober mit den benachbarten Thetlen verwadyien,
jo it bie pajfive Peweglidfeit ded Gelenfed dem Pattenten von Fetnem Nupen.

Terlekungen der Hand: und Fupaelenfe beilen bet jwedmapiger Be-
bandlung und unter qinjtigen dungeren Verbdaltniffen biufig, wenn audy evje
nady fangen Leiden und mit AUnfplofe.  Die Amputation ded Giliedes fdien
uné daber nur in folchen Fallen inbicirt, wo jugleidh Dbedeutende Knoden:
serfhmettevumgen  vorbanben  wavem.  Mefectionen aber Daben  wiv  Dier
nicht unternommen, cinedtheils weil fie wegen ber vielen Sebnen, Giefife
und Merven, welde diefe Gelenfe von allen Seiten umgeben, jdwer auss
ufiibren find, obue diefe Theile bedeutend ju verleken, und anderntheils
weil fie Feine befjeren Mejultate ju verjpredien fdheinen, ald die, weldpe
man durd) cine weite Groffnung der Gelenffapjel an den geeigneten Stellen
erveichen Famn.

Die Vermundungen der tfbrigen qroferen Gielenfe an ben Ertremitafen
aber erfordern faft immer dringend opevative Hitlfe, ed fei denn, daf feine
finodyenverlegung ftattfinbet, fondern nur die Gelenffapfel in geringer Aus:
bebnung durdy bdie Kugel evdffnet worden ift. Turdy encrgijhe Antiphlogoje
und namentlidh audy durdy Darreihung hanfiger Gaben Opium in den fodteren
@tabien ijt e8 uns unter fbrigens qiinftigen dufeven BVerhaltniffen gelungen, ci:
nige folder Falle, wenn auch fajt immer mit Anfylefe, jur Heilung ju bringen.
Unter gang befonders aliiclichen Wmitdnden qelingt ed auch wobl, eine Shufi
wunbe ded Knie:, Gllbogen- oder Schulter - Gielenfed, bei weldher ugleich
die Knoden eridymettert find, obme [peration ju hetlen. Diefe Falle find
aber im Giangen fo felten, und dad Leben bed Patienten fdhwebt wibrend
ped gangen Berlaufes derfelben befindiq in einer folden Giefabr, bdaf Ddex
Wunvarit ¢ nur unter befonderen Umitanden verantwovten fann, fid einer
Dperation i entbalten.

G3 bandelt fidy aljo, unjerer UAnjicht nady, bei allen Shupmwunden dex
vier groferen Gelenfe der Gyivemititen, bei denen jugleich die Knodhentheile
perjelben verfegt find, mur um die Frage, ob man die Gntfernung des
Gilieded vorzunchmen bhabe, oder ob man eine Grbaltung deffelben purd
Nefection Ded vermundeten Gielemfed verfudien biirfe.

Die confervative Ghirurgie hat in den fdhledwig-holjteinijchen Feldziigen
etnen vormwaltenden Ginfluf geiibt, und idy meine, daf fie im Ullgemeinen
mit ihren MRefultaten wobl jufricben fein darf. Jn fritheren Rrieqen bat
man bei Jerjhmetterungen der Gielenfe durd) Flintenfugeln fajt immer die
verfegten Gilteder amputivt; nur die MRejection ded SMultergelenfed it be:
veitd von Lavrvey in die Militaivpraris cingefiibrt worben. Nach den BVer-
banblungen  der - frangdjijhen Wfademie find im Fabre 1848 wibhrend bder
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Parifer Strafenfimpfe nur febr wenige Rejeckionen weqen Gelenfoermun:
pungen audqefithrt , obgleich bie beviibmteften franzéfijchen Ehivurgen fidy mit
ber BVebandlung der Vermundeten bejdhiftiaten.  Pirvogoff (Rapport me-
dical d'un voyage en Caucase ete. Petersbourg, 1849) erziblt, bdaf
cr im faufafijhen Kriege wegen Jerjhmetterungen ded Ellbogengelented ober
ped Oberavminodyens im Gangen 30 mputationen und Eracticulationen desd
Obevarmes ausaefiihprt habe; bdie NRefultate feiner Opevationen find ywar nidpt
unginjtig gewefen, dody {dheint ex aud) wegen jeder Knodenverfebung ampus
tivt 3u Baben, Ddenn er wirft fdlicflich die Frage auf, ob man nidt bei
Fracturen der Wrmbnoden durd Sdupwaien vieletdht den Verjudy maden
diirfe, dad Glied ju erbalten®). Jch habe fehon erwdbnt, daf wir in dem
lesten jhledwigboljteinijhen  Feldguge felbit betradhtliche Jerjdhmetterungen
ped Obevarmnodend nidht mebr ald Jndication fitr  die Umputation bed
Gilicpes Detradteten; in 40 Fallen von Jerjdmetterung bes Ellbogengelen:
e Daben wir durdy eine Nefection den BVermwundeten Leben und  Glied Fu
ethalten gefudit; von bdiefen ftarben 6, bei Ginem wurde der BVorderarm
brandig abgejtofens eciner der Patienten Itegt nody tm Yazavethe; bdie 32
Uebrigen find gebeilt worden und Baben 2le  etmen meby ober weniger
braudsbaren rm bebalten.  Dafi die Nefection eined Gielented, wenigftend
an den obern Grivemitdten cine bet weitem weniger verleBende Dperation ift,
al$ cine Amputation oder Eravticulation deffelben Glicdes, bdad begeugt die
LVevgleidung ded  Sterblidfeitéverhiltnifjed Dbeider DOpervationen. Da  bie
nieiften diefer Mefectionen unter Umjtinden gemadyt worden find, unter wel:
dhen von den am Obevarm Amputivten mebr als ein Drittheil ftarb, fo fores
dhen, bdenfe idy, diefe Sablen nidt jum Nachtbeil der confervativen Ehirurgie.

G8 wird faum nothig fein, die iibvigen Bortheile hervorsubeben, welde
cine Mefection vor einer Amputation vovaus bat. Wer e8 beobadptet bat,
wie bilflod ein Wenjdy 1it, welder etne feiner obern Grivemititen verloren
hat, ber weif bden Bortheil su fhaken, Dden die Grhaltung eined folden
®licbesd Dietet, felbjt wenn ed einen Theil feiner Braudbarfeit eingebiift bat.

Bei den Giglentwunden der unteren Grivemititen verhalt jich die Sadhe
etvad anderd.  Hier ift ecin quter Stelzfuf oder ein Finjtlihes Bein von
aroferem Nugen, ald cin unbraucdhbaves, verfrimmtes oder wnnatiivlich bes
wealided Glied. 8 banbelt fidh aber audy bier nod um bdie Hauvtfrage,
ob namlich die eine ober die andere Opevation fiir bas Leben ded Verwun:
peten gefabrlidher i, und bier find, meiner Anfiht nach, bdie Uften nod

#) Pivegoff madgte im Gangen 45 Opevationen an den cberen Extremitdten, dar:
witer 9 Gravticnlationen des Armes, 10 Ampntationen des Dhevarmes im oberen, 11 im
mittleren Drittheil, T Wmputationen ved Vorberavmed, 8 Amputationen und Exarticula:
tionen bed Danmend ober ved Metacurqué. Von diefen 45 Patienten ftarben 7.
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nicht gejhlofjen.  Die Verfudie, weldhe wiv mit der Refection ded fnie-
und - Hiftgelenfed gemadt baben , fordern ficherlich, wenn fie audy tdtlich
endeten, aur  FortjeBung Dderfelben auf und wvielleicht ift o8 dem nddhiten
aroferen Feldsuge vorbebalten, biefe Fragen sur Entjdeidung ju bringen.

Die Gimvnrfe, welde biufig geaen die Nefectionen im Felde gemadht
werden, Daf namlidh bie Mejecivten nicht aut gu trangportiven feien, Fann
idh fiiv bie SKriege in Guropa nicht gelten laffen, welde dodh grifitentheils
swijchen foo civilifivten Nationen gefitbrt werden, Dbap bder Feind bie gefanz
genen Berwundeten nicht  ju  mighandeln oder gar zu ermorden pilegt.
Edwerveroundete joll man diberbaupt nicht weit trangportiven, und wenn ed
bad Unglid will, daf der Feind dem Ort in Vejis nimmt, wo jolde un:
tergebradt find, fo miffen gejdhidte und mutbige Werste Dbet ibmenm Furiid:
gelaffen werden, welde im Jntereffe ibrer verwundeten Kamevaden eine
Giefangenfdyaft nicht jdeuen.

Bon dintfden Wersten haben wir erfabren, daf dicfelben Feine Giclents
tefectionen vornehmen, wobl aber in geeigneten Fallen durcdh Grtraction aller
aeldjten Knodenfplitter eine Grhalhung deé Giliedes verfudhen; bied Verfals
ven ijt aber gevade bet den Jerfhmetterungen der Gelenfenden auferordents
lidh jdbwierig und Laft fich oft gar nicht aunsfitbven, da theild die fehnigen
Musfelanfise , theils die viclen BVorfpriinge der Knoden felbit cin volljtin:
biged Lojen und Hervorgiehben ber Splitter verbindern. Aud werden dadurd)
bie jdhlimmen Folgen der Gelenfoerlesungen nur felten vermieden werden,
weil eben dag Gielenf nidht zevitort wivd und die Hethung erfolgt tmmer nur
mit Bildung einer Unfplofe.  Soll ein vollftandiged Heraudlofen aller Splitter
vorgenommen werben, fo mu man in den meijten Fallen eben o arofie
Einjdmitte maden, alé fie ju einer Refection exfordeelich jind, und eé wird
befibalb vorjuzichen fein, bdiefe Operation tmmer nady eimem regelmapigen
Topus ausjufubren.

5. Von den WVerletungen der einjelnen Gelenfe.

Die Entjcheibung der Frage, ob bei ber Werlehung eined aqrdfieren
(Sielenfed die Nefection bejjelben ober bie Wmputation bed vermwundeten Glie:
ped vorgumebmen fjei, evfovdert fiix bie wverjihiedenen ®elenfe verfdiicbene
Grundjage. Um zu zeigen, zu welchen Mefultaten wir durch unjere Beob:
adtungen gelangt find  und welder Methode wir uns bei der Ausfithrung
per Nefectionen bedient haben, wird ¢ jwedmdifiy fein, bdie Berlebungen
der cingelmen (ielenfe fiir fidy absubandeln.

a. Von den Verlebiungen des Sdyultergelenkes.
Diagnoije.

Die Diagnoje dicfer BVerleungen ijt oft auferordentlich {dwierig,

felbjt bei bedentenden Jerjdymetterungen ded SKnodens; bei BVerivundungen
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por @elenffapfel alfein ijt fie anfangd oft agar nidht méglich. Der Grund
fliv dicfe Sdhwierigleit liegt sum Theil in der Dide des Deltamusfeld, wels
dher bei den Fraftigen Solvaten meijtend febr ftavf entwidelt it und eing
aenaunere Unterjudhung des Gielenfed verhindert, weil er dajjelbe vorne, aufen
und  binten vingsum bevedt.  Die nady folden Werlepungen agemeiniglicy
febr bald eintretende Unjehwellung der TWeidbtheile erjdhmwert die Unterfudung
mit dem Finger, und da vad Glied fidh im Wngenblid ver Bermwundung oft
e oemer gang andeven Etellung befand, alg nadher, o verjhieben ficdh bie
anfangd corvefrondivenden Sefmungen in dev Haut, bdem WMusfel und der
Spnovialfapfel aegen einander und man gqelangt mit dem Finger nidt leidht
bis sur verletten Stelle bed Gielenfed bin. Wenn die Kugel durdhy die Adh:
felbéhle drang unb dad Gelen? an feiner inneven Seite vermunbete, wie ¢8
nidht felten vorfommt, fo it bidweilen die Unterjudyung nody {dhwieriger,
phaleth der Ecdhulterforf brer midbt von IMuételn bededt tjt; denn da man
nach dem Verlaufe ver Kugel in folden Fillen ftetd auf cine Gontujion dex
Achielgefafe aefafit fein muf, fo bitet man fidh wobl, den Arm ftark zu abbu:
civen, weil man dadurdh eine fdnell tédtlich werdende Blutung herverrufen Faun.
Dazu fommt nody, daf et Sdulterqelentsverlepungen meift audy bie
nibrigen Shmptome ciner Gielenfounde w0 feblen pilegen.  Selbft bel be:
tradptlidher Serfplitterung der Kuoden fann der Sdymery anfangs fowobl bei
BVeriibrung alé bei Vewegungen ved Armes  febr unbedeutend fein und ed
it qewdbnlich weder ein Ausflicfen von Spnovia, nodh eine Wuftreibung der
Gielenffapfel 3u beobadten; bied fommt ofenbar daber, bag bas Ghelent
feine Ginbuditungen bat, in denen fidy bdie abgefonbderten Flifjiafeiten in
arofierer Menge anfammeln Fonnten und da bdie Spnovialfapfel den Sdyul:
tevqelentéfopf febr ena  umidliept, wmetjtend b3 ju threr unteren Be:
arengung bin verlest it und dev Deltamusfel von drei Seiten einen Drud
auf diejelbe audiibt, fo flieft die Swymovia m flemeven Wengen bejtindiq ab
und vermijdt fidh mit dem dibrigen Scefret, obne demjelben eine BVejdhaffen:
bett 3u geben, wie fie fiix eine Gielenfverlebung davafterijtifdy ijt.
Gifiitlicher Weife it dad Sdultergelenf unter den groferen Gielenfen
vadjenige, Deffen BVerlebungen ein abwartended Verfabren nody am cheften
julaffen.  Die Cntzinbungeridheinungen pflegen bet Weitem nidht mit fol:
der Heftigheit aufyutveten, bie Giteruna ftellt fich langfamer ein und bedroht
Dag Leben Des Patienten tweniger, ald e beim GElbogen: ober Knieaelent
ber Fall ift, vermutblidh, weil der Giter nidht o leidht in der Gelenffapiel
suriidgebalten wird; audy jdeinen fodtere Mefectionen ein nicht wiel ungiin:
ftigeres Mefultat ju geben, alg dicjenigen, weldhe Dald nady der Vermvundung
agemadyt werden.  Die Sdwierigfeiten der Diagnofe find von fritheren
Sdriftftellern, namentlih von Lavrey und Gutbhrie Dereitd bervorges
boben worben und Lebterer rath fdhon, nidt gar ju dngjtlich und genan
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in ber Unterjudiimg der Wunbde zu fein, weil man dadurdy off mehr Sda-
den ald Mugen fifte.

Revlanf der Sdhultergelentdwunden obhne operative
Eingriffe.

Verlebungen ded Schultevgelenfed durd) Hiebwafen beilen nadhy Lav:
rel bei swedmdpiger Bebandlung leihter ald  abnlide LWunden anbderer
@efenfe und baffelbe ift der Fal mit einfadhen Vermundungen der Gielent:
fapfel burdy Flintenfugeln. Dag audy Jerjdymetterungen der fnoden desd
Sdhultergelenfed unter ginftigen BVerbdltniffen und bet enevgijcher Antiphlo:
gofe obme Refection jur Heilung gebradt werden fonnen, bat jden Guibhrie
beobadytet, weldyer jwei Falle der Wrt evydblt, die er jedod) als feltene
usnahmen  betvachtet. I lelten Feldjuae baben wiv drel folder Falle
gefehen, wo bie Verlepung ded Oberarmfopies anfangs nidht  evfannt wnd
fpdter, ba der Verlauf ein aiinftiger ju fein fdien, die Hetlung dexr Natur
iberlajjen wurbe.  Aber in den meijten Falen wird die Eiterabjonderung fpater jo
profud und joudig, daf das Leben des Patienten vaburdy in bie gréfte Giefaby
fommt. @G48 Dbilden jid gablveidhe Giteranfammiungen am Lberarm, am
Ritcken oder an der Brujt, welde mit dem WMejjer erdffnet werden mifjen,
gewdbnlidy  ftellt - fich  jpiter Podmie ein, welde von Per wvereiternden
Marfjubjtany des Knodiend audgeht und der Tod erfolgt meifiens unter jo=
aenannten ppdmifchen, durdh WVerftopjung der Venen bedingten BVlutungen.

81 man vergleichen Falle obne eine qrifere Operation und mit Giliic
bebanbeln, fo muf man anfangs bdie fieenafte Untivhlogofe, Aberlife,
Blutegel und G anwenden, Deim Eintritt der Giterung jede fidy bildente
Unfommbung  fchleunta erdfrmen, die Wunde mit dem Biftourt evweitern wnd
alle geldjten Snodpeniplitter  jobald ald moglid beraudzichen. [ jedem
Falle wivd die endliche Heilung der Wunde febr lange verzdgert und fommt
nur pann erfp e Etanve, wenn nady Entfernung aller Syplitter und fremben
fovper und nady Abjtofung ded Knorpeliiberjuges fidh cine vollftindige Un:
folofe bes (Belenfes qebildet Dat.  Die drei Vermunbeten diejer Art, bderen
ich vorber exwdlnte, befinden fidh in diefem Augendlicke (Upril 1851) fammtlidy
nod tm Lazarvethe, die Unfylofe ijt bereitd bei allen cingetreten, aber ed find
nod) Fiftelaange worbanden, welde mebr oder weniger flaxf eitern, auf ne-
frotijhe Snodhenjtiike fithren und e yweifelbaft maden, ob nidht in dem
eimem ober anderen Falle nodh eine fpitere Tpervation erforderlidy fein wird.

Berlegungen ded Schultergelentes, weldeeine Gravticulation
bes Obevarmes erfordern.

Gine Grartienlation ded Oberarmes wegen VerleBung ded Gelenfes ijt

e in feltenen Fallen inbicivt, nmamentlidh in denjenigen, wo die Kugel das
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Giclenf an der inmeven Seite traf, wnd Fugleidy bdie grofen Giefife und
JMerven in der Wdfelbeble verlekte; bhier fann die Blutung ober der dro:
hente Brand des Gilicded jur Wegnabme dejjelben nothigen.

Wenn durdy {dhwered Gefhiih die Weichtheile an der Aufenieite dex
Sdulter weggeriffen jind und zualeidh das Schultergelent in bedeutendem
(Brabe verlegt wurbe, fo wicd tn den meijten Fallen die Grarticulation vors
sunebmen fein, wobet man Ddann einen binreichend qrofien Lappen aud der
Jnnenjeite ded Oberarmes ju bilden bat; it aber die Verlebung des Ge:
[enfed minder bebentend, fo Fanm man die Grbaltung ded Wrmesd durdh eine
Refection verfuchen, denn der Subftangverlujt der Weidptheile erfest fidh oft
auf gang unerwartete Weife durd) allmdabliche Herbeiziehung bder Haut ded
Nadensd , jobald die vernarbende Wunbde anfinat, fid zujommenzuzichen.
Wenn dag Gelent felbjt nidt verlebt, aber vie Kapjel in qriferer Ausbeh:
nung bloggeleat ijt, fo muf die Wunde wie eine cinfache, mit Subjtangver:
[ujt verbundene Fleijdhounde bebandelt werden. JIn ecinem jolchem Falle,
woe burdy eine and unmittelbarer Mibe treffende Schrotladung ecin qrofer
Zheil bed Deltamusfels wegaeriffen worben mwar, fonnten wir e§ beobaditen,
wie bie in ber usbehnung eined preufijdhen Thalerd blofacleate Gelent:
favjel, nad Abftopung bder contundivten Gicwebetheile und MReimtquny der
Wamde, fidh allmablidh mit Granulationen bebedte und eine Heilung obne
Affection ded Gelenfed erfolgte.

LTon der Mefection dbes Sdhultergelenfes.

Die Nejection diejed Giclenfed bat wnd jo befriedigende Mejultate ge-
aeben, die Heilung erfolgt nady einer jolchen hiufig fo fdmell, und 8 bleibt
nidit felten eine jolde Veweglichfeit ded Wrmes zuriid, daf wir nidht anjtehen,
pen Grundfak ausjufprechen, vaf man bei allen Vevlebungen bdex
Kuodentheile bed Shultergelenfes durd Sdufmwaffen fofort die
Mefection deffelben vornebmen mitjfe, wenn nidt etwa andere Gompli=
cationen vorbanden find, welde eine Gravticulation dringend erforberlich madyen.
linter adt Fallen, in Denen wir die Heilung folder Verlegungen der Natur
au diberlaffen verfuchten, find nur drei, weldhe nidht todtlich verlaufen jind, und
felbjt bei diefen ift e jet, 6 Monate nach der Vermundung, nod fraglid,
ob nicht fodter nody operative Hitlfe erforderlich fein werbe. Dagegen find
ung ven 19 Patienten, denen dad Scdhulterqelent vefecirt worden tjt, nur
jicben geftorben, wiabrend zwdlf vollfommen gebeilt find und einest mebr oder
weniger  brauchbaren Arm  bebalten haben. Unter biejen find einige Fdlle,
weldhe n einer Jeit von jwei bis drei Monaten vollffindig aecheilt waren’s
mdabrend Ded Werlaufed ber Heilung frelten fidh nur bei Wenigen irgend
weldie  beunrubigente Spmptome ein, aufier einigen  GEiteranfammlungen,
weldhe Ginjdmitte evforderlidh madbten und meijtens durd) Knodhenjplitter hers
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porgebradht worden waren, bdie fih nody fpater nefrotiidh abgeftofen bat:
ten.  3n feinem Der qebeilten Fale entjfand eine Anfylofe des Sehulterge:
fentes, fonbern in allen blich eime binveichende paffive Beweglichfeit deffelben
quiid 5 Bei melveven aber fiellte fidy aud)y die aftive BeweglidhFeit ded Ober-
armes in einem folden ®vade wieber her, dafi die Patienten ibn felbit ju
jbwereren Wrbeiten gebrauchen founten.  JIn denjentgen Fallen, weldie todt:
[idy verliefen, war bdie Mefection entweder in dem Stadium ber hodjten
Gutgiindbung gemadht worden, ober die Patienten befanden fidh in Yocalitdten,
in benen andy Vermundete leidteren Giraded von der LPudamie befallen wurben.

Larvey und Guthrie baben den Grundjah aufaeftellt, baf man nur
in foldhen Falen bie Nejection ved Schultergelenfes vormehmen bdirfe, in
denen allein der Kobf ded bumerus verlept fei; wenn fidh aber bie Jer:
fhmetterung  bié auf die WMarthdble der Diaphyfe erfivede, ober wenn aud
nur Fiffuren big in die Diapbyie hineingingen, fo miffe man den Arm evavtion:
fiven, weil dann nady eciner Nefection fo bedenfliche Gridheinmunaen u flvditen
feien, baf der Kvanfe in den meiften Fdallen davan ju Grunde qeben werbe.

Die Grjabrungen, welde wiv in den fdledwigholfteiniihen Feldziiqen
ber diefen Punft qemadht baben, wiberlegen indef dicfen Grundfas auf das
Entjdyicbenite.  Die meiften BVevleunaen, weqen weldher wir diefe Refection
mit gliidlidem Grielge ausflibrten, betrafen aufer dem Sdulterfopfe nod
ein mehy ober minder qrofied Stid der Diavhvie, ja in cinigen Fallen be-
trug bie Lange bed vefecivten Snodenjtided vier ober filnf Joll. G& ijt
felten, baf bder Sdhulterfopf gang allein von der Kugel getrofen wird, die
meijten  Vevlepungen betreffen entweder bdie Grenge jwifhen Gpiphpfe und
Diaphyfe, wodurch bann beide Knochentheile Detradbtlich gerfvlittert werden,
pber aber ber Hopf wird aqar nidt wnmittelbar getvoffen, fondern nur der
Halé ded humerus; dann pflegen fidh bel jingeren Individuen bie Sypal:
tungen nur big an bdie Grenge der Diaphpie zu erjtreden und man fann
pen Fall ber Maturbetlung zu diberlaffen verfuchen, falls bie Gelenflapiel
nidht jugleidh mit verwunbet ijt; ift lesteres indeffen der Fall, fo ift aleid:
falld die Refection indicirt, und diefelbe muf vorgenommen werden, fobald
fidy die Wetheiliqung des Gelenfed berausitellt.

Traf die Kugel das Sdultergelent an feiner Uufenfeite, fo Fann fie
nady Jerjdmetterung deffelben tn ihrem weiteren Verlaufe entweder nody das
Sdulterblatt ertriimmern, ober in die Brujthdble eindringen. It Lesteres
per Fall, und find jo beftige Gricheinungen einer Lungenverlefung sugeqen,
daf man Feine Hoffnung jur Grhaltung bdes Lebens mebr hegen darf, fo
mufi man fidy natiivlich jebed opevativen Gingriffes enthalten, den Kranfen
rufiq fierben laffen wnd nur fiiv dbie Guthanafie Sorge tragen. Wenn das
gegen die Gridheinungen fo gering find, daf man boffen dari, den Patiens
ten am Leben qu erbalten, fo fihreite man unbedingt v Nefection, da der
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Blutverlujt, welder dabel frattfindet, fiv den Patienten nur von NRupen
fein Fann.

Wurde die Gielentfladhe bes Sdulterblattes ober ber wvorbere Theil ber
spina scapula mit  jerfhmettert, fo Fann man die lofen Eplitter bei bex
Mejection entfernen und die jdhavfen Snodenjpiben mit der Knodenjdeere
abfneipen,  Grjireden fidh Fejjuren weiter hinein in den Korper der scapula,
joo qiebt died meimer Weinung nady Leine Jndication ju einer ausgedehnteren
Nejection diefes Knodend, da die Fifjuven deffelben noch leidhter beilen, ald
pie ber Mobventnodien, und hodyjtens ecinige Giterfenfungen am Riden die
wolgen diefer Verlebungen find.

Die meijten Refectionen ded Schultevgelenfed  baben wir nady ber Me-
thode von Bernbhard Langenbed qemadht, mit eciner einfaden Lingé-
incifion an  der Vorberjeite ded Gdelenfed, welde vom vorderen Nande bded
acromion begimnend , in der NMidhtung der Sebne bded langen Kovfed bed
musc. biceps nady unten wverliuft und je nads den Umjtinden 2 bis 4 Joll
lang gemadht werden muf.  Dad Widhtiajte bet diefer Methode it die Gons
jervivung jener Sebne, welde von fritheren Opevateuven gewobnlidh durd:-
jdmitten worden ft.  An  ver Peiche [apt fidh vie MRefection nad) Ddiejex
Methove febr leicht ausfibren, wenn man nur die Geftalt ded oberen GEndesd
ped bumerus und bdie Yage bder Musfelanjibe, welde dad Sdultergelent
unmittelbar umgeben, gut im Kovbfe bat. Madbdem durdy jenen Lingdidmitt
Haut und Deltamustel getvennt jind, befommt man fogleidy die lange Sebne
ped m. biceps g Gejidht.  Um Aupenvande derjelben erdfnet man ibre
Sdyeive durdh einen yweiten Schnitt, welder bavt am innern Rande bed
tuberculum majus verlauft. Scbald man an der glingenden filberweifen
Farbe der Sebne evfennt, vaf fie freigeleat ift, febrt man den MNiden Ded
WMejferd qeqen den Knodien und fiibrt die Spike deffelben [ingd dexr Seb-
nenjdheide big in dag Sdulteraelent hinein, wobei man fih immer dbidt an
die Aufenfeite der Sebne balten muf, wm diefe nicht ju verlebens unters
balb Ddes vorberen Manbed bed acromion fieht man durdy den Spalt der
Hapfel die Anorpelflidhe ded Schulterfopfed fretlteqen. Mun flibrt man einen
ftumpfen Haden unter die Secbne ded biceps, lurivt jie aud ibrem Sulcus
und [dgt jie von cinem Giebillfen nady innen ziehen. (Die Wundrinder miifjen
mit  jumpfen Haden gleidfalls auseinanderqeiogen werden.) Durdy den
Afitftenten, welder den Avm halt, (AFE man nun dag Glied nad)y innen rotiren,
wodurcdh das gange tuberculum majus in der Wunbde sum Bovfdein Fommt;
durdy einen eingigen balbmondformigen Sdymitt, weldher von dem Spalt in
per Sapfel beainnt, mit feiner Gonveritat nady aufen gevichtet ift und unten
am auferen Rande des suleus intertubercularis endiat, umidreibt man das
tuberculum majus, woburd) die febnigen Unfige der mm. supraspinatus,
infraspinatus und teres minor abgetrennt werben.  Der Avm wird davauf
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fo weit nad aufen votirt, baf tag tuberculum minus jum Vorjdein
fommt. Jugleidh Laft der Gebilfe die lange Selue ded biceps wieder in
ben suleus guviidgleiten, ober er jieht fie gegen ben dueven Wundrand, und
man umidyreibt nun dad tuberculum minus ebenfalld durdh einen halbmond:
formigen Sdmitt, welder oben vom Kapfeljvalt beginnend, feine Gonveritit
nad) {nnen fehrt und bie Sehne ded m. subscapularis vom fnoden ab-
teennt.  Hat man durdy dieje Sdnitte, welde ufammen die Form cines
griechifdhen o bdavjtellen, bdie Giclenffapfel und alle Sehnen wnd Binder,
welde fie vorme bededen, bié auf den Knoden gejpalten, jo fann man den
Oberarmfopf mit Leichtigfeit aud bder LWunde berverdrangen, indem man
abermald die Sehne ded m. biceps nadhy innen giehen [GRt, und mit dber
[infen Hand dad obeve Gude ded humerus nady vorne, mit der Nedien das
untere Enbde deffelben nach binten branat. Daranf durchjducivet man, am
Bejten mit einem geradjdneidigen, worn abgeftumpften Stalpell, bdie binteven
Theile ber Gielenffapjel und [Bft bdie Musfeln, welde fid unterbald der
tubercula an bie spina bderfelben anfegen, namentlidy alfo Theile der mm.
pectoralis major, latissimus dorsi und teres major, fo weit ab, als man
ben- Knodyen abjdgen will. Beweat man nun den Ellbogen nady hinten und
oben, {o fann bdad obere Gude bed humerus gany [eidht fo weit aus Dder
Wunde hervorgedrangt werden, daf man mit einer gewobnlichen WAmputa:
tionéfige den Knodjen abtragen fann.  Dann wird der Avm wieder in
feine normale Stellung zuridgebradt und die Wunbde vereinigt.

Nady diefer Wethode [apt jidh bie Tperation audy am Lebenden leidht und
jdmell ausfibren, wenn ber Kopf bed humerus von der Kugel nur gejtveift
oder ber ¥dnge nady gejplittert ijt, obme von ber Diaphyje gdnslich abge:
trennt gu fein. © Nur die Unjfdwellung  ver Weidtheile, nelde oft febr be:
tradtlicdy i, erjdhwert gewsbulich bie erften Wfte bexr Operation, pfleat
qedoch  im Berlaufe devielben durdy die locale Blutentzichung und duvdy das
Ubfliefen ded infiltrivten: Serums aus dem durdyfdmittenen Unterbautyellge:
webe vajdy abjunehmen. © Wenn  der Gelentfopi adnglidh vom der Diapbhpje
abgetrennt,  oder rwenn: er in mebrere Stide gevtriimmert tjt, fo wben die
Bewequngen ded Wrmed feinen Ginfluf mebr auf dew obeven Theil  bed
Knodend aus und die Operation wird dadurdy wejentlich exjhwert, bda
man nidht durdh Notation ded Armes die verfhicdenen Seiten ded Gielenfed
in ber Wunbde jum Vorfdein bringen famm. In einem foldhen Falle fiihree
ber Obevargt Dr. Franfe vom obeven Gude ded Lanasjdnittes cinen ehwa
2 3oll fangen Querfdnitt nad) aufen, und trennte dabdurdy einen Theil bdes
Deltamugfels von ber &pife des acromion ab, wodurd ev binlanglid
Raum befam, wm den gerjhmetterten Gielenffopi berausiéfen ju Fonmen;
piefe WMethode it friter nod) cinige Male mit gutem Grfolge in folden
Sallen angewendet worden,
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Die  Hauvtjdwicrigfeit aber, bdie feblende Gimwirfung der Diaphyje
auf dag lodgetrennte Gielenfende, wird durdy diefelbe nidht bejeitigt, und man
mufi fich badurd)y Gelfen, bag man entweder  bie Snedenfragmente  mit
einer grofien Kunodhenzange exfaft, ober audy fidy dex vou B. Langenbed
fiiv diefen Jwed erfundenen fdavfen Haden Dbebient, welche nady Griff-
mung der Gelenffapfel in den  fpongitfen Gelentfopf bhincingedriidt werben
und  Beowegungen  deffelben nacdh allen Ridhtungen hin miglid) machen. Jn
foldhen Fallen Fann man aber niemald die Tbhetle, welde man durdyjchnetden
will, vedit qut ju Geficht GeFommen , wund man muf daber meijtentheild im
Blinben operiven.  Der Jeigefinger der linfen Hand muf dabei die Klinge
ped Mejjerd fretd begleiten, da man nur fo die ligamentdjen Theile, weldye
jich anfpannen, deutlidh fitblen fann.  Jur Durdjdueidung berfelben, na:
mentlidy der binteren Pacthien bdes Kapfelbanbesd it cin von B. Langen:
bed crfundenes, langes qefndpftes Stalpell mit qrofem Nuken ju gebrauden *).

Sobald man anf bdiefe Weije bie abgetrennten Snodenjtiide aud der
Wunde bevaudpripavivt bat, fann man dad untere Fragmentende ded hu-
merus leidht bervordringen und entweber die gange Brudiflache ded Knodens,
ober, falls dle Splitterung fid ju weit nady unten exfteedt, nur die {harfen
Spiken mit der Sdae abtragen.

Da bei der Langenbed’ fhen Methode bdie Wunde grade nady oben
gerichtet nnd  ber Wbfluf bdes Giters febr erfdmwert ijt, fobald ber Kranfe
im Bette liegt, fo erfand Stromeyer cine anbere WMethode, bei welder
diefer Uebelftand wvermicden wird , bdie Operation felbft aber gleidfalls leidht
auggufiihren ift.  Gr madite einen Dhalbmondfdrmigen Schnitt, welder vom
binteren Mande bed acromion beginnend, mit feiner Gonveritdt nad anfen
aeridhtet, am Dbintern Rande ber Aufenfliche bex Sdulter, 3 3ol lang nad
unten wvevlief.  Man dringt auf diefe Weije von oben und Dhinten in dad
Gelent ein, diefed [Aft fich leiht weit erbffnen und wenn wman dann den
humerus nady vorme bebt, fo fommen bie vorderem Pavthien der Gielent-
Fapjel jammt den Sehmen jo weit jum Borfdein, daf man fie mit dem ges
fnopften Viftouri leidht durcdhidhneiden fann, ehne die lange Selme des: m.
biceps ju werlegen. -

Wenn die Kugel in dexr RNidbtung von vornme nady hinten obder umgefehrt

#y MMle diefe Juftvwmente, welche von B. Langenbed cxfunden und den nenen
Suitvumententdjen unjerer Avmee beigeqaeben wurben, find inw ciner Dijjertation abye-
bildet, welde in diefemt Jabre in Berlin von Dr, Petrufdh iy berausgegeben
wurde, unter dem Titel ; De resectione articulorum extremitalis superioris, Da:
jelbit finden fich aweh mebreve Knodenpraparate abgebildet, welde fm erjten jdhlesd:
wigheljteinijden Felbzuge von Prof. B, Langenbed gefammelt find und zu de:
nen fich die Kvanfengejdhidhten in diefem Werke Definden.
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bas Sdultergelenf durdhbobrite, jo ijt bdiefe Methode von Ffeinem befonderen
Mugen, da die hintere Oeffnung ded Sdujifanald dem Eiter freien Wbfluf
acftattet, und wir jogen daber in diefen Fallen, welde bet Weitem die hau:
figften find, bdie Methode von B. Langenbed vor, die fich jedenfallé am
rajiheften ausfiibren [ift.

Die quere WAbtvennung eined Theiled ded Deltamusteld vom Acromion,
weldie bei den Methoden von Stromeper und Franfe nothig tjt, fheint
bie fpatere Broudbarfeit diefed Musfeld nidht ju beetntradifigen, ba der naddh
oben febende Sdnittrand Ddefjelben mit der Gielenifladhe der Scapula ver:
widft und von Dbievaud volfommen gut die Erhebung ded Lberarmed ju
Pewirfen im Stanbe ift; aud erfolgt darnadh die Heilung  Jdmeller, weil
burdy dad AUnlegen ded Musfeld an die fossa glenoidalis scapulae Ddie
Hioble Detradbtlih verfletnert twird und fidh {dneller mit Granulationen
ausfiillt. '

Die Sefme bded langen Kopfed ded m. biceps fdeint von fritheren
Ehirurgen immer mit  durdifdhnitten worben ju fein, bda die Grbaltung
berfelben Diefe Operation uwm ein  bebeutended erfdavert;  demnody haben
wir die Durdfdneidung Dbiefer Sebne ftetd ju vermeiden gqejudit, wo
fie durdh die Kugel nidt fdhon gerriffen war, weil wir glaubten, jeden Mus:
fefanfag {dhomen ju witjfen, deffen Grbhaltung moglid iff. 68 fraat fidh
nur, ob nidt die in der eiternden TWunde frei verlaufende, von ihrer Scheide
entbldfte Sehue jebedmal nefrotijdy wird und jidy exfoliivt, wie e8 die ana:
[ogen Falle von Guiblogung der Sehnen an der Hand evwarten lajfen.  LWir
haben zwar in feinem Falle ein erfoliivted (Angeres Schnenjtitd mit dem
Eiter berausfommen feben, indeffen it e8 moalidy, baf dajfelbe dberfehen
worden ift.  Jedenfall$ ift die Grhaltung der Sebne fiir bie fpdtere Vraudy:
Parfeit bed WUrmed nidt unumginglidh nothwendig, bda wiv bdrei glidlid
verlauferive Falle beobadhtet Daben, in benen fie durch bie SHugel felbjt zevs
riffen worden war wnd we dennody nady Heilung dber TWunde die Patienten
febr bald audgiebige active Bewegungen ded Armed ju maden im Stande
maren. :

Die Blutung plegt tm Unfange bder Operation febr ftark ju fein,
ba bie fleineren rterien fdbon bald nady ber Bermunbuug fich betviadtlid)
exwettern und nady ibver Durdyfdmeidung ftart fprigen; bda indeflen Ddiefe
Blutung bald von felbft aufhort, namentlich wenn man durch einen Ujfiftenten
ben Finger einige Wugenblide auf vas Lumen des blutenden Gefifes driden
[ft, und ba ein nidht allyn betrchtlicher Blutverluft fiix den Patienten nur
vor Nugem jein fann, fo braudht man die arteria subelavia nidit comprimiven u
lajfen. Wenn man dad obere Gnde dbed humerus o weit nad unten ab-
jagen mufi, daf man gqendthigt ift, de Anfige der mm. teres major und
latissimus  dorsi abjuléfen, fo ift e8 Faum wmoglidh, dem Stamm dec art.
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circumflexa humeri posterior ju fdonen, aud der bann nod) gegen Enbe
per Dperation ein febr flavfer Blutfirom Dbervorsubringen pflegt.  Dieje
Arterie mufp man jogleid tn der Wunbde durdy Anlegung ciner Ligatur wer:
jebliepen, weil man fonjt qefabrliche Nadyblutungen ju fiiedhten bat.

Mach Vollendung dev eigentlihen Operation pflegten wir den ariften
heil ber Hautwunde durd) blutige Nathe su vercinigen und nur den unteren
Theil derfelben, oder falld ber Schnitt durdy eine Sdhufdfung verlief, diefe
fite: den Abflug Des Wunbdjecretd offen ju laffen. Der Urm wurde dann
mit flectivter Etellung bded Vorderarmed durd) Binden gegen Brujt und
Baueh befejtigt und auf die Wunde ein Umjdhlag von faltem Wafjer geleat.
Haufig war in drei bid vier Tagen ein Theil der Wunde per primam
intentionem jugebeilt wnd flafte nach Gntfernung der Nathe nidt wieder
auseinander.  JIn giinftigen Falen fjtelte jidhy jchnell qute Giterung ein, die
Falten Umidlage wurden mit warmen vertaujdt oder Blod in el getrdntte
Gharpie ftber die MWunde gelegt, dppige Granulationen fdoffen hervor und
fitliten bald die ganze Wundboble aus, Die Granulationen wurden dann
mit feinen Leinwandlappdyen belegt, welde in eine jdwadye Hollenfteinléjung
getranft und mit Wadystaffet bededt waren und die Vernarbung erfolgte rajd
und obne jdlimme Jufalle trgend emer Art. Wurde der Giter in der
Winbe uridgebalten ober Dildeten fidh Giterjenfungen am Therarm ober
am Mitcen, fo wurben Ddiefe entweder gejpalten oder die Wunbe ermeitert,
wobelt nicht felten Fletne Sequejter von der nefrotijdh gewordenen Edageflade
berausqezoqen werden fonnten; niemald verjude man durdy Drliden und
Preflen bei jeber Grnemerung bdes Berbanbes den Giter aud der Wunbde
bervovsutreiben; nur bas Weberriefeln der Wambe ober das fanfte Ausjprigen
mit warmem Waffer ift jur NReinigung dev Wundflade febr forderlich.

Eobald dre 2ounmde u vernavben begann, ftellten wir anfanad jdwdadiere,
nadhy wnd nady farfere vajfive Vewegungen ded Wrmed an und es gelang
ung in allen Fallen, welde jur Hethma gebradht wurden, - eine betrddilide
Bewealichfeit des Gelenfes wicderhersujtellen. Erjt allmiahlig fingen dann
audy die Musfeln des Patienten an, ihre Wirfjambeit wieder ju entfalten
und in mebreven Fallen braditen dicfelben e8 rvajdh Ddabin, Ddaf fie {don
pie Hand jum  Munde fiihren fonnten, ehe nod die Wunbde gdnzlid) ver:
narbt war. _

LBon 19 Nejectionen ved Schultergelenfed, welde m ben bret Feldjugen
aemadt wurden, wverliefen ficben Falle tovtlich, bdie metften ober alle in Folge
von ‘Ppimie.  Jn fiinfen Devjelben jtellten fidh vor dem Tode beftige ppa=
mifde Vlutungen ein, welde durd Verftopfung der BVenen bedinat und durd
Unterbindung der Arterienftimme nicht ju ftillen find, wie cin Fall bewetjt,
in weldem die arteria axillaris und subelavia nady efnander obne Grioly
unterbunden wurben.  Durch die Soction lie fidh in felden Fallen tmmer
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entiveder eine Berjaudung in der Markhohle ded Knodyend odber eine Phle-
bitid ber vena axillaris ober Detdes jujammen nadywetjen.

Die Linge des JFeitraumes, welder ywijchen Vermundung wund Operation
verfloffen war, {dien auf ben Grielg der Operation einigen Einfluf ju baben.
Sn bem evften 24 Stunbden nad) der Vermundung wurden fed)s bdiefer Ope-
tationen gemadhit; nur ywel Ddaven endeten todtlidh. JIm Stadium der be-
ginnenden Giterung, alfo gur Jeit der hodpjten Entzlindung, am dritten und
vierten ZTage wourde die Rejection dreimal vovgenommen; von diefen endeten
gleidhfalls gwei Falle mit dem Tode. Sefunddve Nejectionen, d. b. folde,
welche nady volljtandig ecingetretener Gitevung gemacht werden, Famen m
Gangen zebnmal vor, davon verliefen dret Falle todtlidy, alfo cin Berhiltnif,
weldes nodh ein wenig befer ijt, alé dad der primdrven Nefectionen.  Jn:
beflen glaube idy, daf von bemjenigen Fallen, welde nad fpat ausgefibrien
Refectionen eimen todtlichen Ausgqang nahmen, vielleidht mebreve beffer geendet
bitten, wenn man gleich nach der BVevmoundung vejecivt hatte, und daf e
bedhalb rathfam fei, jede Opevation der Urt, wenn moglidy, innerhald der
erjten 24 Stunden nad)y der BVerleBung ju maden. Stellt jidy aber erft am
britten obev vieten Zage berausd, baf dad Sdultergelent verlebt fer, obex
it man durd) den Drang der Giejhafte werbindevt, foaleidh zu operiven, fo
warte man lieber, bi$ die Giterung volljtandig ju Stande gefommen it und
fude bid dahin die Heftigheit der Entzindung dued) encraifdhe antiphlogijtijhe
VBehandlung ju mdagigen.

Nuffallend ift e, daf nady den ftatijtijdhen Bevednungen dbie Operationen
Ded linfen Armes fitr das Leben ded Verwundeten gefibrlicher ju fein jdHeinen,
ald die bes redten. Es ftarben namlich von Fwdlf im linfen Edultergelent
Mefecivten fedpd, dagegen wvon fiehen im redhten Sdultergelent Refecivten nur
Einer.  Gin dbnlided Lerbalinif bat fidy bei den Refectionen ded GElbogen:
gelenfed berausdgejtellt, wo von neungebn Fallen, welde den linfen Wrm be=
trafen, wier tobtlich enbeten, wabrend ven ywanzig Nefectionen ded vedhten
Ellbogengelented nur gwei ungliuclidh verliefen. Darmady wiicbe fidh die
Sterblidhfeit bei den Operationen am linfen Wrm u demen am redten, wie
eind gu dret verbalten; indefen find ju einem folden Edhlujfe natiirlich
gropere fatifiijhe Unterfudpungen erforderlidy, da diefe Verbiltniffe von Jus
falligteiten abbangen fénnen.

Um bie Refer mn denw Stand u fegen, fidh ein jelbjtftandiaes Urtheil
fiber bie von ung aufgejtellten Grundfige zu bilden, gebe idh in Folgendem
bie Kranfengeichichten der vom und ausqefithrien NRefectionen, foweit ich dies
felben habe erbalten founen, in furgem Audjuge, und fige auferdem gur
leichteven Weberfidht binten eine tabellavijhe Lijte derfelben fingu.
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_ Criter Fall
Sdup in vad linfe Sdultergelent mit Jer{dmetterung ved Thevavmopfes.
Refection defjelben am 17. Tage. Heilung.

Der preufifdhe Grenadbier Carl ©..., 24 Jabhr alt, erhielt am
23. April 1848 in der Sdhladit bei Sleswig einen Flintenjduf in bie
(infe dulter, wodurdy das obere Gnde ded humerus big in dag Sdyulter:
aelenf Dinein jerjdymettert wurde. Die Kugel, welde in der Gegend bes
precessus coracoideus eingedrungen war, fonnte nidt aufgefunden werben
wnd fam erjt nady 2 Jabven am untern Winkel bed Schulterblatted zum
Borfdein. Dad Befinden ded Verwundeten war im Anfange febr gut, bdie
beftigen ©dmerzen wurden  durdy Ueberjdhlige von Eismaflen gelindert.
Allmiblig verfdplimmerte fidh indeffen dagd Allgemeinbefinden, die Sdmergen
nabmen ju, die Giterabfonderung wurde jaudhig ‘und febr profus. GEine ge-
nauere Unterjudhung ergab, bdaf das Sdultergelent verlept fei. Der G-
nevalftabgarst Dr. Langenbed nabm daber am 10. Mai die Rejection
beffelben wor, wobei e¢r in der friiber bejdhricbenen 2WBeife bdie Sehne bded
musc. biceps confervirte.  Die Kugel Datte den Oberarminoden didht unter
pem Gielenffnodien durdbobrt, und hn fowebl nady oben ald nadh unten
ftaf jevivlittert, jo baf im Gangen cin Stid von 42 Joll Linge mit bex
Edge entfernt werben mufte.  Lom untern Nande ber fossa glenoidalis
scapulae Datte die Kugel ein fleines balbmondformiges Stiid herausgejhlagen
und war dann weiter gegen die unteve Flide des Sdulterblattes gedrungen,
welded fie offenbar qeftveift wund qefplittert Datte, da im weiteren Berlaufe
bed Falled am untern Wintel deffelben aus einer Giterfenfung nicht nux
Stiidfe von ber Rleidung, fondern aud einige Knodenjplitter jum Borjdein
Famen.  Die Heilung der Wunde ging dbrigensd obne jdlimme Grideinungen
vor fidy, und Der Patient fonnte jdon geqen Gnde Juli im Freien fpazieren
geben.  Am 28, Auguft war die Wunde vernarbt bid auf cinen Fleinen
Fiftelgany , welder hinter dad Scdulterblatt fihrte. Wm diefe Jeit ergab
eine genawere Unterfudung, dbag vad vejecivie Knodenfiid durdy eine fibréfe
Maffe evfest worden war, welde fidh jiemlich feft anfiiblte und vad obeve
Enbe Des humerus mit der Gielenfflide bded Schulterblatted beweglidh vers
band; da diefe Subjtang allmibliy an $Hdrte junabm, fo lieg fidy cine jpdtere
theibweife Verfuodherung derfelben erwavten.  Die active BVeweglichFeit ded
Armes war beveits foweit hergeftellt, dafi der Patient mit den Fingern der
linfen Hand feine Mafe fajfen fonnte. Naddem die Wunde vollftindiy qe-
Deilt war, wurden fleifig pafjiive Vewequngen ves Wrmed  angeftellt und bder
Patient ju beftindigen Uebungen ermahnt.  Jm Anfange bdes Fahres 1850
batte fich dad obere Gnde ded humerus fo weit vegenevivt, dag die Ber:
Fiivgung ded vefecivten emed, wenn man ibn mit dem  gejunden verglidy,
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mur einen Joll betrug.  Der Patient fonnte {bn nady allen Seiten hin frei
peweqen und mit Leidhtigheit cinen Stubl won bder Grde aufheben. Der
Aym war eben fo qut gendbrt, wie der gejunde, nur Datte dic Sdulter
nicht ihre friifere Mimdung cehalten und gewdbrie wegen ded vorjpringenden
Nevomion einen Wnblick, ald ob der Wrm im Sdultergelent nadh wnten Iurivt
jei.  UAud entfernte fidh bei jeder BVewegung ded humerus dag obere Ende
peffelben  ein wenig von der Gelenffladhe des Sdulterblattes nach binten
pber nady vorne Bin, weil cinestheils die fibvéfe BVerbindung Dei Weitem
faver fein mufite, al8 eine novmale Gelenffapfel, anderntheils aber die lange
Eehne ped m. biceps ihrer Unbeftungsjtelle tm sulsus intertubercularis
entbebrie.  GErjit im Sommer Ddes Fabred 1850 Fam bie Hugel am untern
MWinfel des Sdulterblattes zum Vorfdhein und wurde duvdy eine Jneijion
berauggezogen.

Jweiter Fall
Serfdmetterung ded linfen Dbevavmbovfed durdy einen Flintenjduf. NRefection
bejfelben am 20jten Tage. Heilung.

Der preufijhe Lientenant v. J......, ein jart gebauter junger Mann
vort 20 Fabrew, wurde am 23. Wpril 1848 in der Schladt bei Schleswig
an der linfen 'Edulter verwundet durdy eine Flintenfugel, welde in der
Begend ded tuberculum majus ossis humeri eingedrungen, und gadbem fie
ben Dbervarmforf durdhbobrt hatte, binter dem musec. latissimus dorsi wies
ber hinauggedvungen war.  Um 9. Mat fah der Giencvaljtabiaryt Langen:
bect Den Bevmoundeten guerft; die Giterung aus der Wunbde war damals {dion
febr profug, bas Ficber auperordentlich beftig; durd) die Gingangddffnung
fiihlte man den zerjdmettevten Kopf bed humerns. Vel ber gevingjten Be:
wegung des Urmes flof aus dem Gielenf ecine Menge ferofen Giters mit
ftinfenbemn Giad vermijeht, Dhervor. Da in den nadjten Tagen Ddie Krdfte
bes Patienten immer mebr fanfen und das usfeben deffelben tmmer jhlechter
wurde, o unternabm Langenbed am 13. Mai die Refection ded Schul:
terfopfed.  Gr madite in der Nidhtung bdeé sulcus intertubercularis cinen
2 Joll langen Ginjdnitt, weldher vom vorderen Ranbe ded Weromion bes
ginnend, durd) dic Eingangsofinung des Schuffanals nady unfen verlief und
fowobl die Haut ald den Deltanusfel der Lange nad fpaltete.  Nadbem
e, um ¢twas mehr Raum ju gewinnen, den Unfas diefed Muskels vom
vorderen Ranbe des Wevomion ein Paar Linten weit abgetvennt batte, [bjte
er die Sebne ded langen Kopfed ded m. biceps aus ihrer Furche und lief
fle qur eite zichen, trennte die durd)y die Gitennmg {dhon jum Theil abge-
lojten Musfelanfige vom tuberculum majus und minus vollfiindig ab,
prangte Den Gelenffopi aud der Wunde bervoy und figte ibn mit ciner
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Blattfage unterbalb der tubercula ab; im Gangen wurde cin Stitd Kuodien
von 2%e Joll Linge durd) diefe Dpevation entfernt; o8 eigte fich, baf bie
Kugel mitten durd) den Kopf Dhindurdigeqanaen war und diefen in mebrere
Fragmente zeviplittert batte, welde indeflen dburdy das Kapjelband und bdad
Perioft nodh  ujammengebalten wurden. Die Operation war mit grofier
Leiditiateit und Sdmelligfeit ausdgeflibrt worben, wibrend der Patient durdy
Ehloroform betiubt war; die Blutung war hodft unbebeutend gewefen. Nur
Der obeve Theil der TWunde wurbe durdy einige blutige Nithe vereinigt, dex
untere Theil aber mit Gharpie ausgefillt,  Naddem bder Patient wieber aud
feiner Vetdubung evwabt war, zetaten Hand und Finger der vermunbeten
Ertremitit volfommene Senfibilitdt und Beweglichbeit; die Beugung desd
LDorderarmé war weaen der Sdmerien, welde diefe BVewegung verurfadhte,
nuy unvellfommen augfiibrbar. MNacdh Verlauf von 24 Stunden hatte dad
Fieber Dbereitd Dbetradtlich abgenommen, und der Patient fiihlte ficdh wviel
wobler al8 vor bder Operation. Die Eitering nabm {dnell ab und die
TWunde fiillte fich mit Granulationen aud.” Im Wonat Juli war bdicfelbe
vollftdndig vernarbt wnd J..... begab jfich nady Kiel, wo er Seebdver ge-
braudhte und methodijhe Vewegungen jeined Wrmes anfiellte. Im Fanuax
1849 war die Beweglichfeit defjelben foweit vorgejdritten, bdafi er mit dem
opevivten Arm cinen Stubl aufbeben wnd eine Gigavre jum WMunbde. filhren
fonnte; ev tvat daber in den activen Militdrdienft wicder ein.

Dritter Fall.

Serjdmetterumg ded cberen Trittheils pes Thevarmbnedens.  Syplitternng bis in
bas Schultergelent.  Nefection Ded cbeven Gubed ded Kuodend am 1Sten Tage.
Lething.

Der preupifhe Musletior Sdh....... erhielt am 23. April 1848 bei
Sdhledwig einen Flintenjdhufp durdy den linfen Thevarm, wodurd der Knoden
unterbalb ded dhivurgijhen Halfed in viele Shide jerteitmmert wurde.  Der
Patient wurde in ein NRendsburger Lagaveth qebradt und da ed fid nad
und nady beransjtellte, bag fich bie LVerlebung auf dad Sdultergelent er-
firedte, fo wurbe am 11. Mai, alfo am 18ten Tage nadh der Vermwundung,
bas obere Gnbe bes humerus vom Generalftabarste Dr. Rangenbed
refecivt.  Die Range ded Anodenjtiides, weldes durdy die Refection entfernt
wurde, betrug im Gangen 5 Joll, denn fo weit erftredten fich Fijjuren nach
unten in die Diapbpfe Dhinein.  Aebnlidhe Fiffuren waren nad) oben DHid in
e Gielenffopf gebrungen und batten bie Gntzlindbung big m dad Sdulter:
gelent fortgeleitet, obgleidh die SKapfel urjpriinglich nidt verlebt war.

Der Patient wurde am 8§, Auguit qebheilt aus dem Lagavethe entlajjen.
Dic Beweglichfeit des Wrmes war febr betvadtlidh; Hand und BVorderarm
fonmten Dereitd su den werjchicdenjten Bervichtungen benuit werden.
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BVievter Fall.

Flintenfduf in dben linfen Schultergelentfopf. Mefection dejfelben am 2ten Tage.
Seilung.

Der Hannoverjde Musfetier G.... exbiclt im Giefedfe bei Diippel, am
5. Juni 1848 cinen Flintenjdhug in die linfe Sdulter und wurde in cin
Slendburger Lagaveth gebradt. Gine genawere Unterfudning der Wunbde
erqab, daf die Kugel in den Kopf ded humerus emgedrungen jei und bdort
feftfibe. 8 wurde deshalb am 7. Juni vom Generalftabarste B. Lan-
genbed Dder Sdulterqelenfsfopi vefecirt, und jwar m der Linge von
23/3 Boll, denn fo weit evjtredte fich bie Splitterung nady unten.  JIn diefem
Falle war die lange Selne ded m. biceps durdy ein jharfes Knodenitid,
welded die Sugel abgefprengt Datte, gerviffen und e$ braudhte bdaber feine
@orgfalt auf die Confervivung derjelben verwenbdet ju werden. Die Un:
jhwellung ber Sdulter und des Oberavmes, welde vor der Operation febr
betradytlich gewefen war, verlor fich nady derjelben, fellte fich ecinige Tage
fpdter aber wieder cin und ¢ bilbeten fich nun Giteranfommbungen am Ober:
arm, welde qrofie Emjdnitte exfordehih madbten.  Darauf bejjerte fidh bex
Sujtand bed WArmed wicder, und begann jidy Devettd mit quien Giranulationen
angufiillen, alé bder Patient fich beimlich cinen aroben Didtfehler 3u Sdulden
fommen lich und fich dadurd) einen heftigen Giafteointeftinaleatareh uzoq. Die
PWunde wurde dabei troden, fonderte eine ferdje ubelviedhende Jaude ab,
und man fiedtete beveits, daf fich Podmic einjtellen werde.  Gin Bredmittel
befeitigte indefien vajch bie drobenden allgemeinen Symptome und in Folge
bejfen ftellte fich oudh wieder eine befjeve Ubjondevung in der Wunde ein.
Dod) wurde durch) dicfen Jwijdenfall die Heilung lange versdgert und erjt
gegen Gnde September trat vollige Lernarbung der Wunde ein.  AlE der
Patient in jeine Heimath entlaflen wurde, war der Arm nody fehr Fraftlos,
per - Deltamusdbel jeigte nody feine Spur wvon Wctivitat und an der Stelle
bed vefecivten SKnodenjtivdes war nur nody wenig Gallugbildung vorbanden.
Judeffen lief fid durdy eine Sdhmirfapjel, welde Sdulter und Dbevarm
umfagte, Dder ledteve jo et fiviven, bdaf die Hand nebit dem BVorderarm
bereitd au verjdhicdenen fleineren Vervidhtungen benukt werden Fonnten.

slnfter Fall

Jerjdhmetterung bed Oberarmfepfes und der Gelenfflide ded Sdulterblaties.
Mefection am 1Tten Tage. Heilung.

Der dinifhe Dragoner L..... erbielt am 23. Upril 1848 in dex

Sdladt bet Sdleswig cinen Flintenjdug in die vedte Sculter, weldyer den
Dbevavmfop] fammt dem Gielentfortfage des Schulterblattes serjdymetterte.
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Amt 10. Mai wurde hier vom prenfijehen Negimentdarste Dr. Lauer bie
Mefection vorgenommen, wobet ¢in 3 Joll langes Stitd vom humerus ent:
fernt wurde.  Weber den weiteven Verlauf dicfed Falles babe idy nichtd in
Grfahrung bringen founen, alé bdag der Patient im Herbjte des Fabred
1848 gebeilt in fein Baterland entlajjen wurde.

Sedgter Fall.
Jerfdmetterung bed collum humeri mit Splitterung bis ing Sdhultergelent.
Mejection am 2Ljten Tage. Heilung.

Der dinifehe Jdger Peter H...... wurde am 24, April 1848 bei
Deverfee durch eine Flintenfugel vermundet, weldye dicht unterhald des pro-
eessus coracoideus, in die linfe Sdulter eingedrungen war und nacdy drei
Fagen vom  Genervaljtabdarst Dr. Langenbed am unteren 2Winfel ber
Scapula  Devandgefdnitten wirde.  Von der Gingangddffuung ans fiiblte
man mit dem Finger, daf der Hals des Oberambnodhens dicht unterhalb des
Unfappuncted der Gelenffapiel an jeiner imern Seite von ber Kugel qeftreift
und zerjplittert fei, dody war der Gelenffopf nidht vollig von der Diaphnie
getrennt wnd man boffte, daf die Verlebung fich nidt bis in dad Sdhulter:
gelent erjtvedfe, obgleidh jebe Vewegqung ded Armes dem Patienten aufers
ordentlidh jhmerzhaft war.  Jugleidh waven Symptome einer Verlepung desd
thorax zugegen, weldhe jidh indeffen in Folge einer zwedmigigen antiphlo:
aiftifdien Vebandlung nady 10° Tagen wicder verloven.  Unfangd eiterte die
Gingangaééfiuung ves Sdufifanald nur fpdclidh, dod waren dem Giter bis-
weilen cinige Snochenfplitter Deiqemifiht; aus der bintern Oeffnung dageqen
fond eine febr yrofuje Abjonvevung cined ferdfen fdarfen Giters jtatt, welder
pie Umgebung per Lunde corvodivie wund i Enfjiindung verfekte, wabrend
Doy forfwdbrend Dedeutende Sdfteverfuit die Krdfte ded Patienten ungemein
erfdhopite.  ®egent den 12ten Tag nadh der Vevwundung war dad Ficber
febr jtarf geworben; jedben Abend machte e cine beftige Gracerbation, der
ein profujer Sdyveif folgte, der Puld wurde Fein und jdhwady, die Junge
Gededfte fich mit einem diden weifen Webersuge, der Appetit war faft gang
verjdwunden, dagegen der Durjt auferovdentlich grof.  Wud) aus der vors
beren Tundifinung flof jest veichlicher fevéfer, mit jandavtigem Knodengrus
vermifbter Giter ab.  Bewegungen ved Avmesd tm Sdyultergelent warem jwar
nody méglicdh, aber jie verurfachten dem Hranfen die furdtbarjten Sdmerzen.
au furger Seit verfdlimmerte fidh der Allgemeinguftand defjelben jo febr,
feine SKrdfte nahmen in dem Grade ab, daf man die gegrindetite Furdht fiir
fein Leben ju beaen begann.

Unter o unginftigen Verbaltiffen wurde am 15, Wai, alfe am 21jten
Tage nadh der Berwundung, die Nefection des oberen Endes ded humerus
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vomt Gienevalftabsarst Dr. Rangenbed audgefubrt. Nacdhbem ber Hranmfe
burdy Ehloroform betiubt worben war, macdgte derjelbe eimen 3 Zoll langen
Ginfdhnitt vom vordeven Hande bded Weromion nadh unten, [Bfe auf bdie
fritber Dejdhrichene 2Weife die Selbne ded langen Kopfed ded m. biceps aug
ibrer Furdhe und licf fie sur eite ichen. Beim Abtrennen der Mustel:
anfitte vom Halfe ded humerus mufte die arteria circumflexa humeri
burdjdmitten werden, welde febr favt blutete; die Blutung bovte erjt auf,
alg cine Ligatur wm bdie Arterie gelegt worben war, wobei cine Gomypreffion
per arteria subclavia fiiv einige uaenblide erforderlich wurde. Naddem
pie Musfelanjipe vingdum abgetvennt waren, wurde dad obere Gnde bdes
humerus aug der Wunde bervorgedvdingt und ungefibr an der Gremge ded
oberen und mittleven Drittheils, bdidht dfiber dem Unfakpuncte des Delta:
musfel8 abaefigt, bda e8 fich zeigte, Ddaf fich die Splitterung joweit nad
unten erjtrede.  Auf diefe Weife war ein Stid von 4 Joll Linge aus der
ganzen Dide ded Knodhend entfernt worden.  Die Unterfuchung diefed Stiicked
erqab, baf die Kugel ein grofies Stid aus dem Halje ded humerus per:
auggejdhlagen und fowobl nady unten al$ nady oben Splitterung bid in den
Gelentfopf bervorgebradit babe.

®leich nady ber Operation Fonnte der Kranfe den BVorberarm ohne
Sinvernif flectiven, wobei man in der Wunde die wnverlepte Scebne ded
fangen Kopfé ded m. biceps fidh anfpannen fab.

Die gange TWunde wurde nun mit Eharpie foder ausgefullt, nadoem
jowohl Der obere ald der wntere LWinkel bderjelben duvdy Dlutige Nathe ver:
einigt wnd nue ver mittlere Theil, ungefabre in der Linge cines Joles, offen
gelafjen war. . Daciber wurde eine nafje Comprejfe gelegt und der flectivte
Aemt mit Flanclbinden am Korper befejigt.  Gileich nady der Dperation
erhiclt  der Patient 10 Tropfen DOpiumtinctur und am Abend einen Viertel
Givan Morphium, weil die Sdhmerien fo beftig waren, dag jie jeden Edylaf
verhinberten. Diefe waren am folgenden Tage faft qany verjdywunden und
ber Sranfe befand fidy Dereitd viel wobler, al$ vor der Operation. Um
dten Tage jtellte ficdh reidhliche, aber qutartige Giterung ein. Am Tten Tage
mufgten die Mathe im untern Wundwinfel entfernt werden, weil der Abfluf
bed Eiterd bdaburdy erfdwert wurbe. Der obere Wundwinfel war dagegen
am 10ten Tage, ale die MNithe entfernt murden, bereits vollfommen verbeilt.
Nachpem jid die Wunde volljtandig gereinigt batte, und allentbalben gute
Giranulationen jum BVorjdein Famen, wurde taglidy eine jdwade Hollenjteins
[ojung ecingefpribt und ein mit derfelben Flijfiafeit agetvdnfter Gharpiebaujd
fiber Die Wunbde gelegt. Durdy eine Pappjdiene, welde an bder Dintern
Flade Deg Oberarms8 angelegt wurbe, fudte man nun demfelben cinige
geftiateit su geben und naddem der gange Arm in einer Leichten Drathidhiene
bejeftigt war, fonnte der ‘Patient beveits am 25. Mai das Vett und einige
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Tage foater dad Jimmer verlaffen und bei {chonem Wetter im Freien umbers
geben. Dad Allgemeinbefinden batte fidh nady ber Operation mit bewunbderns:
wiirbiger Sdynelligfeit qebefiert, bie MReaction war von Unfang an febr unbe:
Deutend. Wm 10. Juli war die Wunde volljtindig vernarbt und der Patient
fonnte in feine Heimath entlajfen werden. Der Urm lief fidh damals Dbeveitd
paffiv: nady alten Ricbtungen frei bewegen und aud) aftive Bewequugen Fonnten
fchom, wenn audy im gerinaen Givade, auéqefilhrt werben,

Siebenter Fall.

Herfbmetternng ved linken DObevarmfopfes.  MNefection am dtem Tage. Ted burdy
Byaemie nady 2 Tagen.

Der ddnifhe Musfetior K. .. crbiclt am 23, Wpril 1848 in bder
Sdiladht Dei Schledwig cinen Flintenfduf v die Sdulter, welder bden
Obevavmfopf betvadhtlich zevfchmetterte.  Gr wurde betm Niidzuge der dinis
jdhen Truppen mit nach Flendbura transdportiv und fam dort am 27. April
i meined BVaterd Bebanblung,  An dicfem Tage war  Dbereitd cine enorme
Jnfiltration der gangen Sdultergegend vorhanden, weldhe fich nicht blod auf
pen qangen Arm jondern audy auf die Weidptheile der Brujt und des Riidend
erflvedte ; babei waren die allgemeinen Grideinungen febr drofend ; beftiges
aicber und Delivien licfen firdten, bdaf bereitd cine Aufnabme von Giter
in das Vlut ju Stande gefommen fei.  Wabridheinlich war bier die Ent-
aindung . ver Lympbgefife und  fleineren Venen vorhanden, welde friiher
beveits befchrieben wurde.  G§ wurde von meinem Bater der: BVerfudy qes
madst, durdh eine Mefection bes Sdultergelentfovfes den Patienten zu rets
tens indef vevgeblidh.  Jwei Tage nadh der Opevation favh bder Rranfe
und die Section crgab, Dag in den Lungen bereits pyaemijdhe Wbjeeffe in
pen erften Stadien vorbanden waren.

Adpter Fall.

Berjdhmetternng ved vehten Dbevarmbopfed. NRefection am Tjten Tage. Blutumgen.
lnterbindung der art. axillaris und subelavia, Zob.

Der hanndverfdhe Jdger St... ..., erbielt am 6. April 1849 bei
Widerup cinen Flintenjdufi durdy dag redhte Schultergelent und wurde in ein
Lagaveth nah Flensburg gebradht.  Die Kugel war von vorne nadh hinten
purdy Dag collum humeri gegangen und batte den Knoden in grofer Aus:
pebnung geviplittert.  Der BVernoundete weigerte fidy auf dad Entidhicdenite,
vie ibm vorgefdblagene Grarticulation bed Wremes an fidh vernehmen ju laf:
fen. (88 wurbe daber cine Mefection bes Dberarmbopied befdhlofjen und am
7. April vom Oberarst Dr. Callifen nady B. Langenbeds WMethode aus:
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aefithet.  Ghe fich der Patient dhlovoformiven liefi, evblivte er nod) eimmal
mit ber groften Gntjdhiedenbeit ynd Kaltblitigheit, er werde den Overateur
fpdater erfdhicfien, renn er ihm den Wem abndbme. G$ wurde tm Gangen
ein 3 Boll langes &Stid vom humerus entiernt, dody ging die Splitterung
bes Knodyens nod)y weiter nadh) unten, jo baf die Abjagung des unteren
Sragmented nicht den gangen Knodencylinder betraf. JIn den erjten Wodyen
jebien Alled gut zu geben, der Jujtand der Wunde war befricdigend , aber
ver Patient fieberte fortwabrend und magevte febr febr fdmell ab. JIn der
Gten Wode ftellte fich cine Blutung cin, welde den Dbevarst Dr. Gallifen
bewoq, bdic arteria axillaris und am  folgenden Zage, ald fich Ddie
Blutung wiederbolte, bdie subelavia zu unterbinden. Jwei Tage davauf
jtartb Der Kranfe unter den Gridheinuungen der Pyaemic. J[In den Lunaen
fanden  fich ppacmijdhe Wbjeefe, in der vena axillaris und subclavia ein
Goagulum von jaudhigem Giter umjpiilt. Die Hemmung ved  Blutvid-
fluffes burch die Phlebitis batte obne Sweifel die Blutungen veranlaft, und
biefe fonnten daber durch ecine Unterbindung des Artertenftammes nidt wvers
hindert werden.

Neunter Fall
Abjplitterung ded rvediten Dberarmbepfed. Mejection am Djten Tage.  Heilung.

Der jdleswigholfteinijdhe Wusfetier W, E..... wurbe am 6. Juli
1849 vor Fricvevicia durd)y die redhte Sdyulter gejdofen und nady Ehriz
ftiandfeld aqebracht. Die Unterjudhung bder Wunde ergab, daf bdie Kugel,
weldie von binten eingedrungen war, den humerus didht unter dem Gielenf:
Fovf gerfplittert, oen Tepteren gang abgetrennt Dbatte und danm an ber vors
peren Flade der Sdhulter wieder berausdgedrungen war. Der Avm war bei
feiner Aufnabme jdhon febr gefdwollen und fhmersbaft, und da wir nicht
aweifelten, Dag bad Sdulteraelent verlekt fei, wurde am folgenden Taae
vom Oberarit Dr. 28 eber bdie Mefection deffelben vorgenommen. Durdy einen
Liangsjdnitt an ber BVorderfeite Ded Gelenfed wurden Haut und Musteln
getrennt, die Eebne ded biceps aud threr Sdweide geldjft und Fur Seite
aezoqen , e Gielenffapfel duvdjdmitten und nidt obne Sdivierigleit der
abgetrennte Gelenffopt webjt mebrerven [ofen Splittern entfernt. Dad untere
Brudrende wurde nun ausd der MWunde bervorgedrinat und die raube Flade
abgefdat; e8 erftredten fidh nodh wmebreve Fiffuven in die Diaphnie binein
nady anten.  JIm Gangen  betrug der Subjtangveriuft bed Knodend gegen
2%g Zoll.  Jn den erfien Tagenw war das Allgemeinbefinden des Kranfen
febr gut; bald frelite fich Giterung ein, und nachdem mehreve Stide qes
quetidhten Giewebes fich exfoltivt batten, famen fohnell qute Givanulationen
sum Borjdein, welde bald die dupere Wunbe gang ausfillten. Der Wbflufp
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ved Giterd wurde dadburdy offenbar Dbeeintradtiat, benn die Sdhulter und
oer gange Avm fingen wicder an aufjujchwellen, ber Giter wurde jaudig,
pie Giranulationen bluteten Bei  bder leifeften Veriibrung.  Un bder binteren
dufieren Flade ded Obevavmes  bildete fidh nun  eine  betridbtliche Giteran:
fammhmg , weldyer durch einen grofen Ginfdnitt bis auf dben Knoden freiex
Abfluf verfdat veurde.  Hievauf wurde die Eiterung Dbeffer, Ddas Fieber
aeringer, der Patient erbolte fidy allmablig , die Granulationen aewannen
ein Deflered Auéjeben und nadbdem nody einige lofe RKnedenjvlitter entfernt
morden waren, begann allmiblig die Vernarbung.  Der AUrm wurde nun
mit Flanelbinden umwidelt, wodurd jidy die sdematdfe Unfdwellung defjelben
allmdplig verlor.  JIm December 1849 wurde Patient aus dem Lagaveth
entlaffen s dic Wunden waven vernarbt, dad Schultergelent lic zlemlidy freie
pafjive Beowegung su, Hand und Borberarm waven vollfommen beweglich
und braudybar.

Sebnter Fall,

Streifung beé Obevarmfopfed und Jerfdmetterung der spina scapula.  Refection
am 4ten Tage. Blutungen. Tod dburd) Pudmie.

Der {dleswigholjteinijhe Mustetior B..... erhielt am 6. Juli 1849
bet Fricbericia einen Sdufg in bie linfe Sdulter und wurde nady Habersleben
tn'd Lagaveth gebracht. WAm 10. Juli war der Uvm und die Sdulter beveits
jebr bebeutend angefdivollen und jdmeribaft, aus der Wunde flof ein jerdjer
jaudhiger @iter in grofer Menge ab. Die Kugel war an der hintern duperen
slade der Sculter einen Joll unter dem Acvomion eingedrungen; bei Dex
Unterfubung  aqelanate man mit dem Finger in dag Gelenf und fiiblte den
Hopf bed humerus an feiner binteven Flace raub; auferdem lagen cinige
loje Knodhenjplitter im Schupfanal; die Kugel war nidt ju entdeden. Sofort
wurde mum vom Oberargt Dr. G dge die Nejection ded Sdhulterfopfed nad)
per Methode von B, Langenbed ausqefiibrt. MNaddem bie Gelentfapiel
ringéum durdyfdhnitten und bad obere Gnde Dded humerus aud der LWunbe
bervergedringt war, falf man, daf bdie Kugel an der binteren Flide bdes
Gielenffopfed wund des anatom. Haljed eine Fuvche aqefhlagen batte, weldwe
12 Soll lang, % Foll breit und Yo Joll ticf war. G$ wurde nun ein
12 Joll langes Stick vom obeven Gndbe ded humerus abgefagt und der
Urm dann wicber in feine Lage gebradt. Vet der Unterfudyung der Wunde
fiibtte man in ber Tiefe cine Splitterung der scapula, welde Dhauptiadlid
die incisura colli scapulae gu betreffen fdhien. Ginige lofe Eplitter wurben
berausgeiogen, die Kugel war nidt ju entdeden. Jn den erjten Tagen nad
per Dperation war das Befinden ded Kranfen fowobl wie dad Ausjeben der
unde febr befriedigend. Spater wurde er mehr fieberbaft und am 17, Juli
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trat Mittagd nach dem Verbinden cine Blutung ein, durd) weldhe ber Kranfe
gegen 6 Ungen Blut verfor.  Da man die Quelle derfelben nidht auffinden
fonnte, wurbe bie Wunde durdy einen feitlichen Einjdhnitt evweitert; einige
Kuodeniplitter wurben entfernt und ein Laar fleine Gefape uiilft:}t[wm Die
Plutung jtand nun und die Wunde wurde mit Eharpie audqefitllt. Aber jdon
am folgenden Tage Febrte fie wieder; dad Blut quoll lanafam an verjdicdenen
Etellen aus den Granulationen bervor, Dbatte Feine entjchicden avtevielle
Farbung und man fiivdhtete mit Recht, Daf die BVlntung eine durd) Vevjtorfung
per BVewen bedingte fem moge. E$ wurden abermals cinige blutende Stellen
umijtodhen, die Wunde wieder mit Eharpie auggefiillt und eine Eisblaje davauf
geleat.  Der Sranfe war durdy ben Biutverluft febr {dwady geworden, bdex
Pulsd Hein und jdnell, aber hivtlih. WUm Nadymittage ftelite jicd ein gelinder
Froftanfall ein, welder fidh am felgenven Tage wicderholte. Dad Fieber
wurbe immer Dbeftiger, die Wunde fabh troden aué und fonderte wenig
jaudhigen Giter ab; vom Gnde ded humerus begann fidy dag periost abjus
[fen, ber gange Urm wurde ddematos. Wm 22, Juli trat Morgens ein
beftiger Schiittelfroft auf, der Kranfe fing an ju deliviven und fard am
folgenden: Worgen.

Bet ber Section fanden fid in der vena axillaris und subclavia jaudige
Goagula, n der Leber vicle Heine metajtatijche Abfeeffe; die Kugel lag platts
gefhlagen  binter dem collum scapulae; vou bier aug gingen nady allen
Nidhtungen Fiffuren durdy die scapula, durdh weldhe e Theil der spina und
ber ‘proc. coracoideus volljtindia abgetrennt warven. -3n der fossa supra-
spinata fand fidy cin Heerd von jauchigem, brandig riedendem Giter.

Clfter Fall
Sireijung des Dbevarmfopfes. Partielle Mefrofe dejjelben. Mefection am 35jten
Tage. Heilung.

Der jdledwigholijteinifde Jdaer Hand ..., wurde am 6. Jult 1849
bet Friedevicia burdy bie vedhte Sdulter gefdhoffon und Fuert nady Beile,
fpater, Dbet dem Midjuge unfever Truppen aud Jitland, nacdh Habderdleben
in’é Lagaveth gebradt. Am 20. Juli, als er bier anfam, ergab die Unters
fudhung folgendes: Die Kugel war in der Mitte ded Guficren Randes des
Sdulterblattes Bincin, wnd nady aufien vom processus coracoideus wicder
Berausgedrungen.  Das Sdulterblatt war nidt verlest worden, bdagegen
fithlte moan wit dem Finger durdh die Wusganasofmung, bdaf der humerus
bedeutend verleft fei; indefen war feine Gontinuitdt nidht aufgeboben, bda
bet Bewequngen deffelben dev Gelentfopf fidh deutlich mitbeweate. Die ent-
jlindliche Giefehnulit ded- Armed und der Schulter war nidyt febr grof, der
untere Theil des Armes und die Hand Hdematés infiltrive.  Die Eiterung
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war gutavtig, aber giemlich yrofusg, die Sdultergeqgend nicht febr empfindlich
weder Dei der BVeviibrung nwody bei pajfiven BVewegqungen.  Durdy die NReije
war der Allgemeingujtand ded Krvanken, weldher fidy big dabin leidlid) wobl
befunden Dbatte, wverfblimmert worden; er befam beftiged Fieber, Diarrbien,
batte feinen ppetit und Hagte fiber grofe Sdwdade. Obgleidh diber die
Gielentoerlebung  fein Jweifel Staat finden fonnte, wollte man dody unter
Picfen Umftanden feine Tperation unternchmen. Die Duvdfille wichen bald
pem Opium mit Natr. nitricum, und man fdritt dann zur voborivenden
Bebandlung. Patient befam Sduven, Wein, BVouillon u. §. w., und erbholte
fih im 2nfange ded ugufts von Tage 3u Tage meby, obgleid)y die Eiterung
eher su alg abnabm. Am 10. Augujt wurde nadhy nechmaliger Unterfudhung
per Wunde die Refection bejhloffen und vom Lberarst Dr. Frande foaleid
ausaefithrt.  Diefer madte nach Ungabe des Giencralitabsarites Dr. Stros
meper einen 5 Fol langen bogenfivmigen Sdmitt durdy Haut und Deltas
musfel, weldher vom binteven Mande ded Weromion Deginnend, anfangs nad
binten, dann mach unten verlief. Madybem die Gielenffapfel von binten und
oben gedffnet worden, war e nidht jdower, dben dibrigen Theil derfelben nebijt
pen Muskelanfasen ju durdhjchneiden und dabet vie lange Sehne ded m. biceps
aus ibrer Minne zu (ofen, obne fie ju verlepen. Der Gielentfopf wurde nun
burdy die Wunde heraudqedrdangt und obgleich der inmere Theil der Diaphufe
nodh weiter nady wunten hin gejplittert war, dod) nur ¢in 3 Joll langed Etid
vom oberen Gnde ded humerus abgefiat. Maddem bie fdarfen Ninder
aecbnet und nody einige lofe Splitter entfernt waven, wurde der humerus
in jeine Lage juriidgebradit, bder obere bevizontale Theil ded Sdnitted e,
purdy blutige Mathe veveinigt und der tm vedhten Winfel gebogene Avm durdy
Rinden am Rumpfe befejtiat.  Dad  abaefdate Knodienfiiid jeiate folgende
Bejchafenheit. Der tmmeve untere Theil ded Kopfes und cin c. 2 Gubifyoll
arofied Stiid von der JInmenjeite ded Halfes und der Diapbpje mit dem
pavanfigenden tuberculum minus war durdy die Kugel zermalmt und wegs
aeriffen worden.  JIn der Tiefe ded Subjtangverlufies lag nody ein grofes
Etiid der fpongidjen Knodenjubjtang, weldies efenbar durdy die Erjdyiitterung
und GEnigindung nefrotifh  gewerden war; an ecinigen Stellen bhing bdiefes
noch feft mit dem dibrigen Hneden zujammen, an den meiften Stellen war
¢$ aber Dereitd durch Givanulationen, welde aud dem gefunbden Kunodhen
Bervorqejproft waven, abaedrinat, o daf man ju der Annabme bevechtiat
wurde, ber Sequefter wiivde fich i furjer Jelt volftdndig geloft haben.
Gintge Stide Tud fafen an demfelben fejt.  Gine Querfiffur, welde ven
pem Eubjtansveriujt aud unter dem tuberculum majus [Angd nady augen
und hinten verltef, war Dbereitd wieder durd) neue Knodyenmajje ausdaqefiillt
und werbeilt. Die Gelenfflache war geiftentheils vom Knovpel entbloft und
mit Granulationen bededt ; nach der Macevation zeigte e fich, daf fidy unter

-
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biefen fdhon diinne Schiditen newer Kuodhenmaije gebildet hatten. Nady defem
RPefunbe war e und nicdht jweifelbaft, daf nady Ubftofung und Entfernung
bed Sequefters eine Naturbeilung mit Antylofe im Schultergelent miglidy
qersefen ware, wenn der franfe auderd ben grofen Safteverlujt lange genug
bitte ertragen fonnen. Dic Reaction, welde der Opevation folate, war nidt
bebeutend ; die Schmerzen legten fidh bald nady Bevabreidhung von  einem
balben Giran Morvphium und Patient verbradite cime tubige Nadht.  Am
Sten Tage wurde der Verband entfernt, ed jtellte jidh aqute Eitevung ein wnd
bald {hoffen diberall gefunde Granulationen bervor. Der Giter quoll iibrigens
meiftensd burdy den obeven queren Theil des Sdhnittes bervor und dic Nathe,
weldye duvdhjufdmeiden drobten, muften entfernt werden, wabrend die Fajern
bed m. deltoideus den Abfluf aus bder Langsoffnung wverbinberten und diefe
rafdy verbeilte. Al die gange TWunde fich mit Granulationen ausgefiillt
batte, und bie Vernarbung begann, zog fidh bder untere Wundrand bes
Quierfdimitts mebr und mebr in die Wunde binein und verwudd allmdablig
mit der Gelenfilaicdhe des Sdmlterblattd, fo daf fid)y bier eine tief unter das
eromion bineingebende Marbe bildete. Der Wrem wurde in der lepten Jeit
bucd einen Verband befeftiat, welder, dem Defjault ' {den abnlid, bdenfelben
geqen die Sdulter hin nad oben Dbranate, und Patient wverlick in der Mitte
ped Septemberds mit bemjelben beveitd bag et Seine Rrafte nabmen
nun von Tage ju Tage ju und gegen Gnde ded Detoberd wurde er gebeilt
aug dem Lazaretbe entlaffen.  Die pafjive Beweglidhteit ded Sdhultergelents
jwar fhon febr arofi, aber won ber aftiven eigten fidh evjt die exjfien Spuren.
JIm Anfange ded Jabres 1850 founte er beveits feimen Wrm bis fajt zu
einemt vedhten Winfel vom Thovar abbducieen und war im Stande, {dhwere
Giegenftinde ju tragen, ba aud) Vorderarm und Hand vollfommen Friftia
waren.  Dabet wivfte vorgiglich die Portion des m. deltoideus, welde
burdy den oberen L[uerfdhnitt abgetrennt und fpdter mit der Gelentflidye ded
Schulterblatted verwadien war. Nadhdem L. ju feiner friheren Bejdiftigung
alé Landmann Furitgefebrt war, vernahm i im JFahre 1850 von cinem
Angengeugen, bdaf er fogar 3u drefdhen vermige, eine Arbeit, bei der das
Sdultergelent gewif nicht wenig in Unjprudh genommen wird.

Iwilfter Fall
Streifung ded ObevarmPopfed. Partielle Nefrofe vefelben.  Refection am I5{ten
Tage. Heilung.

Der fleswigholjteinijche Musfetier Carvl GE.......... erhielt am
6. Juli 1849 Obei Fricdericia cinen Schuf bdurdy die linfe Schulter und
wurde nad)y Haderéleben in ein Lagaveth acbracht. Die Kugel war in der
Mitte des ‘muse. deltoideus hinein und am hinteren RNande deffelben in der
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Siohe ded anatont. Sdulterfopibalied wicber bhevaudgedrungen. &ie Datte
auf ibrem Weae die bintere Flache ded oberen Humerudended getroffen und
die dufere Lamelle bed Knodyens in einer Ausdehuung von c. 2 Swabdratzoll
fammt cinem Stiid der Gelentfapjel wegaerifien. A8 Patient in’s Lagaveth
fam, war die Sdulter fdon fravf entgiindlidy angejdwollen; der Arzt, welder
i juerft unterfudite, fonnte mit dem Finger nicht tief in die Wunde ein=
oringen und erfannte daber die BVerlepung ved Hnodyens und ded Gelenfed
nicht ; wabrfdheinlich batten fich audy die Fajern ded Deltomusteld jo vers
fhoben, Daf bief die Unterjudung exjdwerte.  JIndeffen licf das jdnelle
Sunebmen der Gniglindungsgeidhwul und bie JInfiltvation de§ Mrmed Feinen
Bweifel an der Verlepung ded Gelenfed ju, da jedodh die Bewegungen ded
Wems noch ziemlich fret und jdhmerslod waren, fo Dboffte man, baf nur die
Giclenffapjel im gevingen Givade verlegt feim moge. Am felgenden Tage
wurden durdh) eine Wderldjfe etwa 12 Ungen Biut entyogen und als die
Epannung der Wetdbtheile biernach nur wenig nadlief, am 12, Juli eine
JIncifion an der bintern Flache der Sdhulter gemadt. Die Enigiindung legte
fih nun etwas, die Gefdnoulit und das Ficber, welded bis dabin febr ftavk
aewefen war, nabm ab. Die Giterung war, wenn audh ferds, o dody nidt
febr profus. Man bofite fdon, bag ber Fall @injtig wverloufen werde.
WAm 20, Juli nabm indef die njhwellung der Sdulter wicder ju, dad
gleber und bie Giterung wurben ftavfer, an der Jnnenjeite ded Armes lingsd
vem Berlaufe der grofien Gefie bildete jidy cine Giterfenfung. Diefe wurbe
mit dem Efalpell evoffnet, fpater audy fowobl die Gingangd: alé die Wus:
gang@offnung  dilativt, wobet einige Kuedyenfplitter entfernt wurden.  Die
Bewequnaen im Sdultergelent wurdben immer fdmershajter, Blutegel und
warme Gatapladmen jdafften wenig Rinderung, bie Giterung wurbe febr
profus und Patient fam mebr und mebr von Krdften. Der Sujtand bejjerte
fich in den erften Tagen des uguit wieber, das Fieber nabm ab, der Giter
betam ein Dbeffeved Anjeben und wurde in gevingerer Suantitdt abgejondert,
nadybem  durd) wiederfholte Jncifionen und Grweiterung der Wumbden nod)
einige Knodenfplitter und Stide Tudy ju Tage geférdert waven. Die dilatirte
Eingqangddfmung qeftattete jefit leidht eine Unterfudpung mit dem Finger und
oa man den Knodyen in grofer Ausdehnung vaub flihlte, wurde am 10. Augquijt
vom Dr. Sdwarg sen. die Nefection ded Sdulterfopfed ausgefithrt und
swar nady derfelben Methode, wie im vorigen Falle. Ein 2 Joll langesd
Etiit vom oberen Gnde ded humerus wurde entfernt, die Gelentflide ded-
felben wie ded Schulterblatted waren vom Snovpel entbleft und mit Grann:
[ationen Debedtt; auch bier fand fidh eine dem duferen Subjtangverlujt ent:
fbrechende Nefrofe der frongidfen Subjtang, welde fid Yo Joll in die FTicfe
erjtrecte und theilweife fdon durd) Granulationen ded gejunden Knodens
abacftofien war; nadh Durdfdgung ded entfernten Gielenffopies fab man febr
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beutlich die balbmondfovmige BVegrenjunasdlinie Fvijden lebendiger und abge:
jtorbener: Knodienjubjtans; die erjteve war in der Umgebung derfelben ftave
byperamijdy, die Heilung ecfolgte in dbnlidyer IWeife wie im vorigen Falle
phne dible Greignifie und Patient wurde tm Rovember aud dbem Lazavethe
entlafjen. -G8 war binveidhende pafjiive Beweglidhkeit tm Sdultergelent vors
panben; ob und in welhem Grade fich die Mustelthatigfeit Jpater entwidelt
bat, fann idh nidht fagen, da ih den Kvanfen feitdem nidht wieder yu Giefidht
befommen habe,

Dretjehnter Fall.

- Becjdmettecung ded linfen Oberarminodens.  Nefection am 2diten Tage.
Blutungen. Zobd.

Der  fdleswigholfteinijhe  Infanterit Ludwig K..... wurde  anm
25. Suli 1850 bei Jbjtedt burd) die linfe Sdulter gefdoffen und in das
Lazaveth auf dem Edloffe Gottorp gebracht. Die Kugel war auf der bhin:
tern Flade ded Deltamusfel, 3wel [uerfinger breit unter der spina scapulae
hinein und an ber Vorderjeite ded Gelemfed, cinen J[oll unterbalb bes
acromion , wieder Deraus gedrumgen. Der Arit, welder den Patienten
guerit untevfudbte, Datte feine Berlegung ded Knodiend oder ded Sdulters
gelenfed entbeden fomnen; der Finger war pwijden Haut und Mudfel lewdht
cingedrungen unb er glaubte daber, daf bdie Kugel einen oberflachlichen Ber=
fauf genommen. Dicfer Unnabme entiprady audy der anfingliche LVevlauf
be8 Falles, die Sdulter jdhwoll zwar ftarf an, war aber weber gegen Ve:
ritbrung, nod) bet BVewequnaen des Gelenfes febr empfindlich, audy war die
Giterabjonberung anfang8 gering; nad) einigen Tagen nabm audy die An-
jdwellung bereits wieder ab.  Jn dem erjten Tagen ded Wuquits flagte der
Kranfe diber vermehrte Sdymersen, bdie Giterung wurde fdvfer und meby
ferds, ber gange Urm odematds infiltrive. Dad Ficher wurde Dbeftiqer, der
Sdlaf wnrubig. Am 10, Augujt ergab cine ernewerte Unterjudung mit
bemt: Finger, daf Der Kopf des humerus geviplittert fei. Da aber bder Pa-
tient grade an beftigen Durdhfallen fitt, welde damals epidemifdh in Sdles:
wig berrjhten, ftand man vorldufig ven jedem operativen Fingrif ab und
beguiigte fich damit, die TWunbde ju evweitern und einige lofe Knodenjplitter
beraugzugichen.  Durdy Opium wurden die Durdyfille bald bejeitigt, - Dasd
Wundfecret wurde mebr wnd mebr jaudiq, e bildeten, jfidh an der Seitens
fliche bed thorax jwifdhen pectoralis major und latissimus dorsi eine
Giteanfammiung, welhe am 17, Augujt im fedhsten Swijdhenvippenvaun
mit dem Stalpell eréffnet wurde. Am 18. ugujt wurbe dann vom Obers
argt Dr. Harald Schwary die Refection bes Sdulterfopfes vorgenom:
men.  Bon der Audgondoffuung aud wurde cin Lingsjdnitt nad) unten ge-
fihvt, und nach Entfernung der abgetrennten Splitter bas obeve Brudbende
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bed humerus abgefiat. Die Linge ded entfernten Knodyenfriicfesd betrug im
Gangen drei Joll.  Die Blutung bei der Oyperation war nidt unbedeutend
und wicderbolte jich am Madymittage in geringem Gvade, bovte aber fogleidh
auf, maddem bie TWunde mit Charpie audgefullt worben; Patient  fabh
siemlich  andmifdy aus, fiebevte ftarf, und befam eine trodene Junge.
S den nddjten Tagen fecernivte die Wunbde viel Jaudhe; am untern Rande
bed m. pectoralis major wurde ein newer Ginfchnitt ndthig, aus dem fich
etne  grofe Menge fhlechten Giterd und abgeftorbenen Jellgewebed entleerte.
Der Jujtand befierte fich nun wicder cine Feit lang, bdad Ficber nabm ab,
die Junge wurde fendyt, die Giterung Dbeffer und gevinger, die Wunbe eigte
bie und da fdhon Granulation. Dann fenfte fid der Eiter aber am hu-
merus [ingd jwijden Knoden und Musteln, und am 4. September muf:
tem an der duferen, am 8. September an der inneren Eeife defjelben, cine
Hand brett dbexr dem Elbogen, Einfdnitte gemadht werden, aug denen jo:
pesmal wiel Jaudpe entleert wurbe.  Am Nadhmittage ded 8. September
frat e¢ine ftavfe vendfe Blutung aus der Tiefe der Operationdwunde auf,
weldye nady Tamponivung derfelben jwar foaleidh ftand, aber den jhon febr
aefchrodchten Svanfen bebeutend angriff. Dic RKrdfte fanfen immer meby,
per Puld wurbe febr frequent und {dywady; o8 jtellten fidh Durdfalle und
blande Delivien ein, dic Wunden befamen ein febr jdlechtes WAusfeben, und
alg am 10. September unjere Werste von Schledwiq abreiften, jdhien bex
lethale Ausgang nidt mehr fern u fein.  Spdteren Nadridten Fufolge
foll ber Patient cinige Tage fpiter gejtorben jein, body Dabe idy diber den
Sectiongbefund Nidyté in Erfabrung bringen fonnen.

Bievyehnter Fall
Jerjdmetterung  ded  Dbevarmbopfes.  Perforivende Vrujbvunde.  Mefection am
18ten Tage. Blutungen. Teb. Kugel im medistatinum anticum,

Der danijde Mustetior Nield H..... erbielt am 25. Juli 1850
Dei Jdftedt einen Flintenfduf in die linfe Sdulter und wurde nady Rends-
burg in ein Ragaveth gebradt. Die Kugel war in der WMitte des Delta:
musfel an der Aufenfliche der Sdulter eingedrungen. Bei der Unterfuchung
mit dem Finger fliblte man den Hald ded humerus gwar entbloft, dod
nicht gerjplittert, ber Sdjufifanal fihien nady hinten ju verfanfen, dod) war
bie Kugel nivgendd unter der Haut ju fiiblen. Der Kvanfe, ein febr tor:
pides Jndividuum, flagte durdhaus feine Scmergen; da aber die Gefdnulit
per Edhulter giemlidh ftarf, bder Puls voll und frequeni war, wurde am
26. Juli cin Adberlaf von 16 Ungen und iiber die Schulter CGiswmidlage
gemacht, wonady bie Unjdhwellung wicder abnabm. Nachdem fidy Eiterung
eingeftellt Datte, wurde am 1. Augujt die Wunde mit gedlter Gharpie vers
Punden, Dder Arm war durd) eine Mitella am Rumpf befeftigt.  Am 5.
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Auguft trat wicder heftigered Fieber auf, der Patient flagte tiber Kopfjdnmer-
gen und fonnte nicht fhlafen; nach eimem Aberlaf von 12 Ungen Defjerten
fid bie Grideinungen, ber Kranfe jdhlief in ber Nadht qut und befam ehwad
Appetit. Dad Sdhultergelent war weber bei Bewequngen, nody geqen Ve
rithrung febr empfindlidy, ba aber bdie Giterabfonderung immer reidilidher
und fersfer, audh am 11. ugujt ein fpongivjes Knodenjtictden beim Ber:
banbe entfernt wurbe, fo nabm man am 12. Augujt eine newe Unterfudung
ber Wunbe vor und bda bdiefe ergab, baf ber Sdultergelentsfopf verleist
fei, wurbe bie Mefection deffelben Defdloffen und wom Lberarit Dr. Frande
foaleidh audgefithrt. Diefer madite cinen Langgjdmitt vom acromion qusé
auf ben sulcus intertubercularis und fudte zuerft die [ange Sebne ded
biceps freizulegen. Da indeffen die Weidbtheile fidh Bier durch Entziindung
und GEiterung degenevirt jeigten, aud eine bavtnddige BVlutung aud vielen
Fleinen Urterien Ddie Opevation erfhwerte, wurde durdy eimen Folllangen
Luerfdmitt vom obern Wundwinfel aué der m. deltoideus vom acromion
abgetrennt, wodurdy der Oypervateur mebr Roum befam. ES geiate fidh) nun,
baf bie lange Sebne ded biceps entweder durdy die Kugel oder durdy ein
abaefprengted Knodenftiid evviffen war, und beide Gnben nur nod durd
ginen diimnen Faben sufammenbingen, welder foaletdy durdyjdbuitten nurbe.
Nadh Groffnung der Gelenffapfel fand e¢d fidh, daf der Gelenffoprf in 6-—8
grofiere und mebreve fleinere Fragmente gevtriimmert war; Ddiefe wurben
heraudgeldft und die vauben Brudhenden ded unteren Fragmentd mit der Sdge
geebnet.  Die Kugel Ffonnte nidht entdedt werden. Naddem die Wunde
burd) mebreve Dlutige MAathe wereinigt war, ward der Uvm wicder durd
eine Mitella am Rumpfe befeftiqt und eine Eidblajfe fiber dle Wunde gelegt,
Wabvend der Opevation Datte dev Kranfe ziemlidh viel Blut aus Fleinen
Gefagen verloven, der Puld war daber nady bderfelben febr {dwad und fre:
quent.” Patient Flagte fiber qrofe Sdmerzen. EGine Dofis Opum wer:
fhaffte ibm eine rubige Macdht. Am 14. Augujt wurden die MNdathe entfernt,
ein grofer Theil bder TWunde war durd) prima intentio vereinigf, bagwijden
waren ¢in Paar Oeffnungen qeblicben, welde dem im reidliden WMaafe abs
gefonderten ‘aber gquten Giter Hinveidbenden WGflug gqewdbrien. Der Kranke
batte fidh Dereits wieder giemfich exholt und man hegte die Deften Hoffuun:
gen auf einen gliidlichen usgang, ald Patient unter dem Einfluffe der
damald Dberrfdenden Gholeva am 17. uguit von beftigen Durdfillen bes
fallen wurde. Diefe wichen war eine Jeit lang den gewdhnlichen Mitteln,
febrten aber immer wieber mit erneuerter Heftigfeit zuriid, bdie Krafte
jwanden von Tage ju Tage mebhr, wabrend die Wunde fortwabrend ein
guted Nusjehen behielt.  Am 21. Auguit frellte fich ecin Sehittelfroft ecin,
weldjer fidh in den folgenden Tagen wicderholte. Ant Abend ded 23. Auguft
fing bie Wunbe an gu bluten; nady Grneueyung des Berbandes und Ans
5
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wendbung einer gelinden Gomprefiion hovte die Blutung auf und felhrte nidht
wieder, aber die Abjonderung  der Wunde wurbde jebt jauchig ftinfend, der
Puls immer frequenter und Feiner, dev Kvanfe dilivivte Nachte, Dhujtete wiel
und exfpectovivte eitrig jehleimige, wvon  zerjeistem Blute rothbraune Sputa.
Am  25. Augujt folgte cinem ~Deftigen Edpiittelfrofte  rajder Gollapjus,
ridpende Nefpivation und Abends der Tod, Die Section, welde am an:
deren Tage gqemadit wurde, evgal Folgended: Die jdon vercinigten Stel:
len ber Jundrander batten fich wieder qetrennt, vom obern Gnde bed hu-
merus Datte fich cinen Zoll weit nadh unten dad Perioft abaetvennt.:  BVon
ber Wunde aus  fiibrte ein Kanal auf einen grofien Jaudeheerd unter dem
m. pectoralis major. A[§ man diejen Musfel von der Thovarwand ab:
praparvirt batte, seigfe fidh im dritten Jntercoftalvaum ein runder S ubjtany:
verfuft von einem Joll Durdmefjer mit migiarbigen Rdandern, nad) innen: 3u
verfthloffen duvd) tre Lungenplenva. MNady Hevausdnahme der an diefer Stelle
feit abbdrvivenden Lunge entjtand ein vunded Lody, durdy weldhes man in die
Brujthohle hineinjah. Die Lungenpleura geigte an der entjpredenden Stelle
eine Sibidht von miffarbigem fejten Griudat, dod) war fie nirgendd ver:
felst. Sn betdem Lumgen fanden fich zablvetdhe l[obulive Entzlindungsheerde
ot verfdiedencr Girdfe, theild! nod) im Stadium der votben Hepatijation,
theils {dhon qraw oder citeig gerflofien.  Die Kugel war anfangé durdaus
nidht' qu finden, endlich entdedte fie einer dev amwvefenden evite beim Bes
filblen bes Hoerzbentels. G war eine grofie Spisfugel, welde auf der wor:
beren Seite Ded Heribeutels ywifchen dicfem und  der lamina mediastina
ber redten Lungenvleura tn ben dort liegenden Dblittrigen Jellgewebsjdiditen
cingefapjelt faf. Sie batte in threr Wmgebung febr wenig. Neaction hervor:
getufen , denm die  unddyjt liegenden Parthien der pleura und. ded Horge
beutel$ sefaten nur eine gevinge Giefaginjection, waren aber fo mit einanber
verwadifen, daf bdie Sugel volfommen bdidht cingejdlojjen war.  Un einer
Stelle wurbe cin fleiner Ginjdynitt gemadht, damit fich ein Jeder bdavon
fibergeugen fonnte, daf wivklich die Kugel davin-[dge; ed flojfen dabei ein
PRaar Tropfen flaven, gelblidhen Sevums hevaus und die Spige der Kugel
fam jum Vor{dein. Die vena subelavia geigte wnter der elavieula eine
qevinge Sujectiondrdthe; ald man bie clavicula entfernt hatte, entdecte man,
paf Dier ein fleiner BVenenajt von unten ber fich cinminde, in weldem fid
ein Fibvinpfropf und weiter gegen den Jaudbeerd ju, Eiter befand. Die
Unterfudung der dbrigen Organe ergab nidytd Wbnormes.

Fuufyebnter Fall

Abjelitternung ded cheren Gnded ded humerns. Mefection am Ljten Tage. Heilung.

Der Jdleswigholfteiniihe Jdger Johann .. wnde am 12, Sep:
tember 1850 Dbei Miffunde durdy die redhte Schulter gefdhoffen und  wadh
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Renbdsburg ind Logarveth gebracht. Die Kugel war an ber BVorberfliche ber
Sdulter, 2 Soll unter dem acromion unter deém sulcus intertubercularis
binein, und auf dev MNiidjeite etwa 3 Joll unterhald das acromion wicder
beraus gedrungen.  Gine Unterjudhung mit dbem Finger ergab eine Jers
jplitterung Ded humerus im dirvurgijhen Halfe und dh madte daber am
folgenben Abend die Mefection bes Gelentfovis , indem idy vowr acromion
ang einen 32 Boll fangen Sdnitt nad unten quer durd) die Gingangs:
fifnung fitbrte.  Die lange Sebne bes biceps war durd) die Kugel getvennt
worben und Draudte Ddaber nidt beviidfichtigt au werden.  Der Wmijtand,
baf ber Gielenffopf gany won bder Diapbvfe abgetvennt war und beshald
den Bewegungen ded Arms nidht mehr folgte, madte einige Sdmierigfeiten,
bod) thaten die von B. Langenbed angeqebenen fdarfen Hafen, welde in
bent Giclenffopi binein qeduiidft wurden, gute Dienjte. Maddem die Gelent:
Fapjel Jammt bden Wustelanjisen allentbalben durdhjdnitten war, Fonnte
ber abgejprengte Theil bed Mnodiens leicht entfernt werben. Diefer wax
von bedeutender Pdinge. Bon der Stelle aud, wo die Kugel aetroffen batte,
verlief ein jdriger Spalt von 3 Joll Yange nadh aufen, und ein 2 3ol
fanger Spalt nad) innen..  Dad abaetvennte Knodenjtive erbielt dadurd) die
Gicjtalt | eined Badengalng mit pret  ungleihen  Wurgeln;  feine  grofte
Liange betrug 5 Joll. Nachdem bdie Detden j{dharfen Spiken des unteren
Fragmented mit der Anodenjdecre abgeftumpft und einige lofe Splitter ent:
fert waren, wurde die Wunde dburd) bluttqe Mathe theilmeije vereinigt, mit
Oellappden und Charpie Gebedt wund der Wrm dann durdy ywei dreiediae
Tidper in gebogency Stellung am Rumpf befeftiqt.  Wuf die Schulter wurde
ein Eigbeutel geleqt. Wm bdritten Tage batte fich Eiterung eingejtellt, bdie
Mithe wurden entfernt, bdie FWunde vorjidtig mit warmen Waijjer audges
fpiilt. Jn ber erjten Jeit, fo lange nody abgejtorbenes Gewebe jidh abitief,
batte ber Giter ein jdhlechted ndfeben, fdon am 20. September wurbe eox
normal nnd die WMenge beffelben nabm taglich ab; von grofem Nuben fic
ten. Abflug Ddeffelben war bdie usgangsofmung bed Sdupfanald an dex
hintern Flidhe bder Sdhulter. Dad Ficber war qering, das Wllgemeinbe:
finden  febr. gufriedenjtellend. . Als idh am 28. September die Morgenvifite
mitmadhte ,  fagte miv der Urgt, welder dben Hranfen verband, bdaf fidh am
untern dufern Nanbe bed Deltamusield cine Eiterfenfung bilde, welde wobl
niad)jtensd  cinen Ginjdnitt  exjorderlid maden werde.  Gs - zeigte fid) Diex
allerdingd Deveitd Fhictuation, dody bemerfte id, daf der Arit durd) Drud
von unten ber dad angefammelte. Secvet aud der Wunde ju entleeren fudhte
und dadurd) walrideinlidh Hinjtlidy diefe Senfung hevvergebradt Dhatte; idh
bat ibn daber, cinige Tage long fidh jebes Drlidens ju entbalten, damit jid)
ber Eiter dort anfommeln fonne wnd die Wunde nur wenig mit warmen
Whaifer ausgujprigen. . In Folge diefer Unterlaffung fam die Giteranfamms
5 *
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fung wicht 3u Stande und am 1. October war bereits jebe Spur der Fluc:
tuation verfihwunven.  Ginige fleine Knodienftiide famen nod bin und wie-
der Jum Borfdhein; dann fillte fidh die gange TWunbe rafdy mit’ dippigen
Granulationen aug, jo vaf dic Wnwendung einer fhwaden Hollenjfteinlofung
erforderlich wurde, unfer bdeven Ginflufp die Hoble fich fdnell verfleinerte
und die Wunbdrdnder bald Marbenjiume zeigten. WAm 10, December verlich
per Rvanfe juerit das BVett, die Wunde war faft gong vernarbt, dad Allge:
meinbefinden vortvefilidy.  Gv wurde dann in dad NReconvaledcentenlagaveth
nady Jevenfredt gefbidt, wo ih ibn am 17. Januar 1851 wiederfalh. Die
pajfive Bewealichfeit der Sdultergelenfed war febr grof.  Der Ubftand bded
humerus vom- acromion betrug 2 Joll,  Active Bewequngen fonnten fdyon
in geringem Givade aqemadht werden und nabmen die Fdabigfeiten daju bei
tialidien Uebungen entjdieden ju.  Die Hand war vollfommen fraftig, das
Glbogengelent beweplidh, nur fonnte eé nody nidt gang ertendivt werben,
weil ¢8 jo lange in flectivter Stellung befejtiat gewefen war.

Mifangs Miry batte die active Beweglidfeit ded Armes Dedeutend ju:
aenontmen.  Der Patient Fonnte den WArm bid ju eivem Winkel von 40 °
vom Thorar abbuciven, wobei Lefonders bdie hinteven Portionen ded Delta:
musfels fidy thatig seigten. - Selbjt cine geringe Notation ded Avmed in
Sdhultergelent war Deveitd mdglid. Die Flection e LVorbevarmé ge:
fhah mit grofer Kraft; ein Gewidt von 4 Pfunden wurde big jur Hibe
per linfen Edhulter geboben. Am oberen Gnde ded humerus fonmte man
peutlicdh Gallugbildung fiiblen; doch betvug der Wbjtand Ddefjelben von Dder
Gielentflache des Sdulterblattd nody tmmer geqen 2 Joll.

Seddgzebnter Fall
Berjdmetterung ded linfen Obevarminediens.  Mefection am ljtem Tage.
Tod durd) Pyaemie.

Der  {dledwigholiteinijhe  Infanterit Sd. ... wurbe am 4. October
1850 Deim Sturm auf Fricbridhjtadt durdy bdie linfe Sdulter gejhofien und
nady Delve ins Lagareth gebradt. Da ber Gelenffopf ded humerus jer:
jhmettert war, wurde am felaenten Tage von Dr. Hervidy aud Regensburg
Dic Nejection deffelben nady Langenbeds Methobe worgenommen. Die
Sugel war auf dbem suleus intertubercularis didht unter dem acromion
binein, an der Midfeite der Schulter wicder Hevausd gedrungen, Hatte die
lange ehne bed biceps zervifen und den Kopf ded humerus in mebrere
Fragmente getrennt.  Diefe wurden bevausgeldft und bad Brudpende bed
humerus abgefigt. JIm Gangen war cin Stid von 2% Joll Linge ent:
fernt worden. — Unfangd war der Vevlanf diefes Falled gang vortrefflidh,
vie Wunde granulivte bald, fonberte guten Eiter alb, und dad Allgemeinbe:
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finden wahr febr gufvicbenftellend. Dann flellien fidh gajivijhe Stirungen
ein, ber Puls ward frequenter, die Junge belegt, bder Wppetit fhwand; am
20. October wurde Patient von einem heftigen Sdhittelfrofte befallen. Bald
wicderholte fich derfelbe tdglich; ed folgten jebr profuje Sdyweifie, die Junge
wurbe troden, die Wunbe fonbderte wenig ftinfende FJaude ab. Unter De-
livien ecxrfolgte. am 1, November der Tod. Bei der Section fanden fidh

phaemijhe Abjeejfe tn den Lunaen.
Siebjebnter Fall

Jerjdmetterung bed vechten Dbevarmfopfes.  Mefection am Ijten Tage.  Heilung.

Der jdleswigholjteinifde Mustetior Detlef K ... erbiclt am 4. Oce
tober 1850 cinen Flintenfduf durdh bie redte Scdhulter und wurde nady
Rendsburg in dasg Garnifond-Sdulen-Lagaveth gebradt. Tie Kugel war
vorne didht unterbalb ded acromion auf ber langen Sehne des biceps eins
gebrunaen , batte biefe abgeriffen, bden fopi ded humerus durdhlbobrt und
in fiinf grofe Fragmente zerjhlagen und war dann am vordeven Nande bed
Edulterblatted herausd gebrungen. Wm folgenden Tage wurde vom Ober:
argte Dr. Dohrn bdie Refection ded Sdultergelentfovies gemadit; bderjelbe
filhrte won der Gingangsofmung aud einen 3 Joll langen Schnitt nady unten
und einen 2 Joll langen Sdmitt quer durdy den Deltanmusfel nady aufen.
Die Hnodenfragmente liefen fidh mun leicht entfernen; dad Brudende bdes
humerus wurde mit der Knodenjdheere geebnet, dic Wunde durdh blutige Nath
vereinigt ; im Gangen war ein 4 Joll fanges Stitd ded humerus entfernt worben.
Der Quer{dmitt heilte duvch evjte Intention, dev fibrige Theil der Wunde feliv
rafdy durd) Granulationen, obne daf, aufer ciner gqeringen Gitevfenfung auf
bie fossa supraspinata, weldhe mit dem Stalpell evoffnet werden mufite,
irgend welde 1ible Sufille aufgetreten wdren. Gegen dad Gnbe Novembers
war die TMunbe fajt vernarbt, Patient verlick dad Bett und ftellte beveits
Bewegungen  feines Armes an, worin er o8 bald febr weit bradte. Am
16. Januar 1851 war die Wunde vollftandig vernarbt, der Arm lief fich
pajiiv. obne Schmerzen frei nadh allen Seiten bewegen; audy die active Be-
wealichfeit war fhon febr betvadtlich. Der Patient Fonnte den Wrm bis
s einem Winkel von 50 Grad wvom Horper abducicen und mit einiger Miihe
etn, Gemidht von Drei Pfunben bis gur Hibe der linfen Sdulter heben.
Selbjt cine active Rotation bed Avmes war fhon in geringem Grade auss
fithrbar.

Adtyebnter Fall
Jerjchmetterung beé vedyten Dbevarmfopies. Mefection am Liten Tage. $eilung.

Der {dledwigholiteinijche Museticy JIobann H.. ... wurbe am 4.
Dctober 1850 vor Friedrighitadt durch das rvedite Schultergelent aejdhofien
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und nacdh Nendsburg ind Logaveth gebracht.  Die Unterfuchung mit dem
Finger ergab, bdaf ber Sdhultergelenfefopf bdurdibobrt und Ferfvlittert fei
wnd ¢3 wurde daher am folgenden Tage vom LCbhevargt Dr. Frande die
Mefection ausacefithrt nach devjelben Methode, wie im wvorigen Falle. Dex
Gielenffobf war von verne nady binten von der Kugel burdhbobrt worben,
ber dufere Theil defjelben mit bem tuberculum majus war in mebreren
gragmenten abgefplittert, der tnmere quifeve Theil des Kobfd hing nodh) mit
per Diapbpfe zujammen, war aber von Fuveli grofen Fijjuren durdyogen.
Die Splitter wurden entfernt, dad Gielenfende ded humerus im  divurs
aifdhen Halfe abgefigt. Andy diejer Fall wverlief obmne befondere Ericheinun:
geny e beilte bier der Querfdnitt nidit per primam intentionem, jondern
purdy Granulationen, weshalb fich die Marbe tief unter dad acromion hin=
eingog und Dbier mit der Gelenffliche dber scapula verwuds.  Gegen Ende
Movember verlicf Patient das Vett und frellte methobijdhe Bewequngen mit
feimem Avme an, o nicht mit demfelben Gifer, wie der vorige Patient.
Daber fam ¢8, daf am 18, Jamwar 1851 bie active Beweglichfeit ded Ars
mes nody nicht Jo weit ausgebilvet war, wie bei jemem.  Paffiv war der
Wem in demfelben Givade beweglidh, nur Founfe er nicht diber cinen redyten
SBinfel vom thorax abbucivt werden, weil dann die Narbe ded Tucrjdnitts
fidy fwannte und dag Gnde des humerus gegen dad acromion anjtief.

Neungebnter Fall,

Serjdymetterung ved linfen Dberarmbopfes. Mefection am Idten Tage. Blutungen.
Tob burd) Pyaemie.

Der  fdhledwigholjteinijche  Musfetior Genft ... crbiclt am 4. e
tober 1850 wor Fricbvidjtadt cinen Flintenjbug durcdh die linfe Schulter
und nwurde nady Nendsburg ing Schitgenbhof-Lazareth gebracht. Vet feiner
Yufnabme war die Sdhulter Deveits febr bebeutend angejdywollen und cine
genaue Unterjudhung dadurdh erfhwert.  Die Kugel war binten Fwijchen
Achielbohlc und spina scapule bhinein wnd vorne 3wijhen Achjelbohle und
acromion wicder Beraus gqedvungen. Wit dem Finger gelangte man durd)
pie vordere Oeffmung auf den Kopf ded humerus, Dder ndefien nod) von
per Gielenffapfel Dedect crfhien; in der hinteven Oeffmung fithlte man einige
Snodyenjlitter.  Trog der beftdndig angewanbdten Eisumichlige mabm  bie
Anjdweliung in den nddjten Tagen forbwdbrend ju, an der Jnnenjeite Ded
Oberavmes big jum Gillenbogen hin  jeigte fid) eine bebeutende Vlutunters
Taufung, weldhe qeqen Beviibrung febr fdmershaft war. Das Allgemeinbes
finden war dabei wenig geftért, bag Fieber maifig; indeflen nahm bdiefes
ehvag ju, alé am 16. October bie bi8 dabin geringe Giterung profujer
und jaudhig wurde; es entleerte fih an diefom Tage beim Verbande eine
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ﬂ)?én'g,e Fiiffiaen coaguiirten Bluted und bdie Anfdoelfung Dded Armes und
ver Sdulter nabm darnadh fihtlich ab. Die Gisumihlage wurdew wun
weagelaffen und die Wunde mit gedlter Gharpie verbunden. Am 18, O
tober fdhwoll ber Arm rwicder ftarfor anf; am untern Theil des Deltamus:
feld geigte fidh Fluctuation; burdy einen grofen Emijdnitt wurde hier cine
grofe Denge Fauche entleert, und alé man mit dem Finger in die Wunde
einging, fiiblte man deutlid) bie Jevihmettevung ded Oberarmbopfes.  Nun
rurbe die Mejection deffelben befdloffen und vom Profector Dr. Thierfd
aug Minden audgefiihrt. Diejer trennte durch einen bogenfévmigen Sdnitt,
welder vom vorderem Ranbde ded acromion big jur Hinteren Schufmunde
verlief, bie Weihtheile, obfnete die Gelenffapfel unbd (éfte dag obeve Gnbde
beg humerus, weldyes in brei grofie und mebveve fleine Fragmente gerfplittert
war, Beraus. Dad dufere qrofte, nach unten ju jpis andlanfende Fragment
war im Gangen 3 Jolf lang, an ber Jnnenfeite erftvecte fich dad untere
Brudhende ded humeras mit einer fharfen Spike bid nabe an den Gelent:
fopf; die jcharfe Spigge wurbe jo weit abaejdat, baf hier der Subftangveriujt
bed” Knochend nur 3 3oll betritg.  Vei ber Operation fpritkte die arteria
circumflexa bumeri febr ftarf und e¢d madte bie Unterbindung derjelben
einige Sdhwicrigleiten.  Nadidem die Wunbe theilweife bdurdy blutige Nath
vereimigt, wurbe Der gebogene Arm mit RVinden am Rumpf befeftigt. Der
Rranfe fieberte nady der Operation ztemlich frarf, Fagte mehrmald iber Frojteln
und wurde am 22, October von cimem beftigen Sdyttelfroft befallen, Ddem
Hife und Schweif folgten.  Am Abend diefes Taged trat cime bedeutende
Blutung ein, welde indefien nad)y Abnabme des Verbanded und Entfernung
ber Nathe von felbit anfborte. Die Wunbde nurde wicder mit Eharpie aus:
gefiillt und dem Kranfen Salijaure in cinem Althee-Decoct verorbnet.  Am
folgenden Tage wurte die Giterung profus und jaudhia, ber Krvanfe ficberte
frarf nnd wat febr fdwady; jeime Haunt ifterifch gefirbt. Am 24. Detober
nurbe er wieder von ecimem Sdyittelfrofte befallen, ber fidh an jebem folgen:
pen’ Tage Foeimal wicderholte.  Galomel mit Tpium wurden obne Grfoly
geaeben. WAm 26. October trat wieder eine Dbeftiae, vencje Viutung cin,
welde nady Gntfernung ded Verbandes qleidhialls wieder aufborte.  Die
RKrdfte ded Kvanfen nabmen mm tmmer mebr ab, anmt 27. Dctober Abends
fam ecine newe Blubung 1md cinige Stunden fodter erfolgte der Tod.

Bei der Section fand fidh in der ganzen Wmaebung ded SAulterqelents
bag Jellgewebe fouchig infiltrict, dad obere Gnde ved humerus vom Perioft
entbloft. Die vena axillaris fiiblte fich tn einer Lange von 3 Joll hart,
jirangartiq an; ihre Haute waren fnjicict und verdict ; alé fie aufaejdhnitten
murde, fand man ein fefted Fibrinfoaqulum, weldes mit der Venenivand
verwadhien. war und das. Lwmen vollftandig. verjtopfte, Ausd weldem Giefdfe
Die Blutungen gefommen waven, fennte nidht entdedt werden; bdie Lungen,
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Leber und Milz waven blutarm; aber in Feinem Ddiefer Organe fanden fidh
pyacmijde Abjeeffe.

B. Von den Verletsungen des Ellbogengelenhes,

Die BVermundungen ded Ellbogengelenfed durd) Schufwaffen find im
Allgemeinen fiir dag Leben bder BVevwunbdeten gefabrbringender ald bie Ded
@dyultergelenfes, bavin ftimmen audy jdhon die alteren BVeobaditer iiberein.
&o fdreibt Larrey in jeiner wChivurgifden Klinifa: ,Die Jers
reifungen ber fibrofen und nervéjen Giebilde dicjed Gielenfed find von jdhwes
reven Jufillen Degleitet und erfordern jedesmal die Umputation des Giliebes.
Gs ajt mir fein Veijpicl von Heilung befannt, wenn biefes Gelent durd)
eine Kugel bebeutend verfept war# *). — Gbenfo bemerft .Guthrie in
feinen wSdufwunden dev Ertremititen:” »Bermwundungen ded GIl:
bogengelenfed durdy Flintenfugeln, wenn awdh nur einer der dajjelbe bilbenden
Snodhen verleist worben ijt, haben felten einen gliidlichen Wudgang ; gewdbnlidy
indiciven fie {paterbin nody bie WUmbputation wegen Jerjtorung bder Knorpel
und nadpem man vergebens Unfylofirung ded Gelenfes erwartet batte. Wud
per grofen Jabl migglidter BVerjudie, bas Glied in diefen Fallen zu retten,
babe ich bie Webersengung gewonnen, daf Heilungen diejer Art in der Militair:
praxi8 nur feltene Ausnalhmen jind4. — Diefer vortrefflihe Sdyriftjteller
empfiehlt Dereitd, in ecingelnen geeigneten Fillen wnd unter giinftigen Berhilt:
niffen, bie MNefection diefes Gelenfes jtatt der Wmputation des Oberarmesd
vorsunchmen, jedody bat er felbjt nody feine Lyeration diefer Art unternommen,
und man fann davaus {dlichen, dap in friberen Kriegen wegen fdyiwererer
LBerlepunaen diejes Gelenfed meijtentbeils - die Umputation - ded Oherarmed
aemadht worden ift.  Wir baben in unjern Feldziigen dbnlide Griabrungen
liber die Giefabrlichfeit Ddiefer Tunben gemadht, aber nur in wenigen Fallen
pic Amputation fiir ndéthig gebalten. Den {dhleswigholfteinijhen Militairs
drgten, namentlich den Gencraltabsdrgten B. Langenbed und L. Siro:
meper gebiibrt chne Sweifel dag Verdienft, bdie NRefection bded GElbogen:
aelenfed in die Militaivprarid eingefitbrt ju haben, Ddenn nady den fpdrlidhen
Nachrichten, welche diber bie Kampfe der Jabre 1848 und 1849 in militair:
drstlidher Beziehung vorliegen, ift diefe Operation weder in Parid nodh in
Stalien, weber in Vaden nody i Ungarn wegen ﬂirrlebun,;eu purdy Edufi=
waffen ausaefiibrt worben.

Bevidiedene Arten diefer Berlepungen.

TWegen der viclen SAnodhenvorjpriinge, welde die Synovialfapfel bdes
Elbogengelenfed von allen Seiten fiberragen und die Lage derjelben su einer

#) Uebrigend bat fdon ber Vater der franidfifden Ehivurgic, Ambroife Pard,
it Paar jdhdne Beebadtungen von Heilung nadh Wunden diefer At belannt gemadyt.
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febr qefchiipten madyen, Fommt cine BVerlepung ber Gielentfapiel allein durd
Slintenfugeln febr felten vor.  Gewdhnlid) it eine melhr ober weniger bes
veutende Jerjdmetterung der Knodhen jugegen, und ed jeigen diefe Wunbden
wegen des complicivten Baues des Gelenks etne aupevordentlid) grofe Mannid:
faltiafeit.

Bigweilen it nur der eine oder der andere Knodyentheil contunbdivt wnd
ed exftreden fidh Fiffuren vou ber getroffenen Stelle bis in dad Gelenf binein;
in anbern Fillen ijt: einer Der Huodenvorjprimae, 3. B. der tnnere odex
aufiere Gondplug des Olevarminodend, dag olecranon pder Deér processus
coronoideus ulnae burdy die Rugel abaetrennt und jupleidh die Gielenffapfel
gedffmet: - JIn den meijten Falen it aber cime bedeutende Jerfhmetterung
der Knoden vorbanden, welde entweder nur einen derjelben oder mebrere
betrifit. Die volljtindige Berwadijung  der Epiphpjen mit  der Diaphyfe
finbet bei den Knoden  bed Glboaengelents friber ftatt, ald bei denen ded
Sdjulter= und Knicgelenfes. Defball crjtveden fich audy Diev leichter bei
Berjdmetterungen, welche die Diaphpje i der Nabe des Gielenked betrefren,
die Fijjuren bis in dajjelbe hinein. Nidyt felten jiellt fich daber aud) in foldhen
Hallen, wo ber humerns ober die ulna einige Joll weit vom Gielenfe entfernt
burdjdyoffen wurde, frither ober jpiter cine BVethetliqung bes Giclenfed heraus.

Diagnoje der Edhugwunden ded Gllbogengelentes.

Die Diagnoje dicjer Berlepunaen 1t qewdbnlidh nidht jdwieria, da dad
Gielenf nur vow wentgen Weitdhthetlen bededt und der Auferen Unterjudung
leidht suadnglich 1jt.  LWenn eme Kugel unmittelbar in das Gelenf endrang
und  bie Knoden bdejjelben verlepte, fo aelomat man gemeiniglich leiht mit
bem Finger auf die Knodenjplitter oder in bdad qeofnete Giclenf binein.
Mur in den Fallen wird die Diagnofe erfdwert, in welden bdie Kugel in
weiterer Entfernung vom Gielent in die Haut eindrinat und exjt nad lingerem
Verlaufe in den Weidptheilen dag Gielenf felbjt verlegt. So haben wir 3. B.
Fille beobadytet, in demen die Kugel im untern Theile ded BVorberarms die
Haut durdybobrt hatte und, nadbem fie l[ings der ulna bingelaufen, bden
processus coronoideus berjelben abgetrennt und dag Gielenf verlegt batte,
im £heravme jiken geblieben war. Hier ift ¢é natirlidh wnmoglidh, mit dbem
Hinger bem BVerlanfe der NKugel ju folgen, aber die ber BVevwundung fehnell
folgenben Dbeftigen Entzindungderjdeinungen, welde in dem Gelenfe felbit auf=
treten, lafjen metjtens bald auf etne Verlegung defjelben mit Siderbeit dlicfen.

Berlauf der Glibogengelenfdwunden obne operative
Eingriffe.
Rady einer Jerjhmetterung bed Gllbogengelenfes durdy eine Flintenfugel
pflegt fidy febr fdmell cine bedeutende ferdfe Jnfiltvation bder umliegenden
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Weidptheile einguitellen; el cinigevmafen audgebebnten Jerfplitterungen fann
man oft einige Stunden nad) der Verwundung fdhon durdy dad dufiere An:
jeben bed Giliedes und obne bdie Wunde genawer zu unterjuchen die Vers
[eBung Des Gielenfed blagnofticiven.  Jn den fdwerjten Fallen bdiejer Wct,
nach langem Fransport oder bei ungwedmdifiger Vehandlung felt fich bie
Jnfiltration oft febr fdmell lingdé bder arofen Giefife 618 aqeaen die Achfels
beble bin fort und wird nidht felten fo Dedeutend, daf fich auf der ibermafig
gefpannten Haut Brandblafen Dbilben.  Diefe Falle find . febr fdhlimm und
man fann mur durdy frithgeitige operative Gingriffe dad  todtliche Gnde vers
bitten,  denn wenn evjt die’ Entgiindbung und Veveiterung fich bingugefellt, fo
Ditdet fich fchnell citrige Jnfiltration aus, jene Gnuiziindung der Lomphacfife
wnd fleinen' Venen, weldpe wiv frither befdricben haben, und dann befdleunigt
jede Operation nur den todtlidhen Ansgang.

An weniger fdhweren Fallen und bei fireng antiphlegiftijher Bebandlung
erveichen Diefe Grjdeinungen pwar nidt cinen jo Hohen Grad, Ddag fie dem
Leben beé Vevwundeten unmittelbare Gefabr bringen, die Jnfiltration gewinnt
nidht diejen bedeutenden Umfang, bie Gntziindung tritt mit geringerer Hef:
tigfett auf, aber fobald die [(egtere fich auf dad gange Gielenf audgebreitet
bat, ftellt fich ecin febr bedeutendes Fieber ein, der Kranfe leidet die beftigften
Sdymerzen und vertrdgt nidt die geringjte Vertihrung oder Vewegung bed
Gielenfed ; diefed jdwillt inmer ftirfer am, und da bder Giter gewdhnlich
ang der Schupsfinung nicht binveichend abfliefen fann, fo durdbricdht ex nady
einiger Jeit die Gielenffapfel an  denjenigen Etellen, wo  fie den wenigften
Widerftand ju leiften pflegt, Dabnt fidy feinen LWea nach oben und unten
swijdhen bas intermudfuldve und UnterbautJellgewebe und ervegt die foges
nannten Eitevfenfungen am LVorber: und Obevarm.  Jugleidh ftofit fidh von
pen Gielenfflachen Der Knovpelitberyug [o8 wid die entbloften Knodenflidhen
bieten ber Gimwicfung dev Jaude eine ausgedebnte Flache dar.  Der gqamge
Arm wird von Eitergdngen durchiogen, die SAnoden nehbmen an der Vers
faudhung Theil und der Tod erfolgt unter den Eridetnungen der Pyaemie,
wenn man iy nicht nody gur vedten Jeit entjdhlicpt, durch eine Operation
pie Giefabr des Jujtanded ju vermindern, ein Gntfdiug, welder freilich oft
ju fpat aqefafit wird, denn jobald jid)y die evjten Sdyiitteljrdjie eingejtellt baben,
pilegt ein jeber operative Gingriff das Lebendende ded Patienten nur rajdher
herbeisufiibren. ,

An fen glinjtigiten Fallen wird jwar der BVermunbete audy obue Ope:
vation wicder bergeftellt, aber gemeinialidhy evjt nach langen Leiden, nachden
vicle Ginfdmnitte gemadht und' die abgeftorbenen Knodjenjtiide allmibliq ent:
fernt worden find; cine vollftindige Antplofivung ded Gelenfed aber it dabei
in feinem Falle ju vevmeiden.
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Mm ju geigen, wie fdwicrig felbft unbebentende Bevlebungen ded Ell=
Bogengelentes obme Oyevation jur Heilung qebradt werden, exzible idy ol
gende Falle :

Criter Fall

Streifung bed humerus oberbalb deé Glbogengelenfes. Poacmie. Entzindung ded
Gielenfes.  Groffuung dejjelben.  Ubjeefe.  Seilung.

Der fdyleswigholjteinijbe Mudfetior Friedvidh TW.. ... wurde am
6. Juli 1849 vor Friedericia durdh dic Mitdfeite ded linfen LTherarms qe-
jdhoffen und in cin Haderslebener Lozareth gebradht. Die Kugel war Ya Joll
oberhalhb es condylus internus humeri eingedrungen, batte dicht fiber dem
olecranon ben humerus gejtreift und an ciner FHeinen Stelle vom ‘Pevioft
entbloft und war dbann oberhaldl bes condylus externus wieder Deraudge:
‘t-rnilgm. Bald nadh feiner ufnahme im Lagaveth ftellte jih eime bebeutende
Guntgindbung der Wunde ein, gegen welde anfangs Blutegel und falte Um:
jdldge, fedter warme Fomentationen n Anwendung gebradt wurden., G$
entwidelte fidh nun cine reichlidhe Giterung und da das Secvet Feinen ALfuf
batte, wurde dic uégangdofinung dilatict. & Famen dann gute Giranu:
fationen jum Borjdhein wnd die Wunde fibien der Hellung entyegenguachen,
alg per SHranfe wicder ftivfer ju ficbern begann und ploglich am 20. Juk
ven cinem ‘Edyiittelfroft  Defallen wurbe, weldier  fich in den  folgenden
Tagen faft um diefelbe Jeit wicberbolte. Dagu gefellte fidy icterus und bie
Wanben befamen ein welfed {dhledhtes Wifeben. Daf dies Spmbtome der
Poaemie waren, Fonnte nidit jweifelbaft fein, gumal ba wm diefelbe Feit
in demfelben Lagavethe mebrere *Patienten ein Opfer devfelben warden.  Der
Kranfe evbhiclt nmun alle 2 Stunden cinen Gran Galomel, die Waunden wurben
mit Chamillenthee fomentivt. Al fich profufe Durdfalle emijtellten, wurden
ftatt ves Galomeld qrofe Dofen Ghinin geaeben.  Wm 28. Juli blicben die
Sdiittelfrofte aud, der icterus verfdwand allmiblig, bag Wllgemeinbefinden
befferte fidh und die Wunden batten am 1. Auguft bereitd wieder ecin qutcd
MWnfehen getvonnen. ” Am 5. Wugujt fhwoll dad GElbogengelent auf unbd
wurde febr jdymerghaft, namentlich bei BVerfibrung deffelben.  Wabrjdheinlich
batte der humerus durdy die Gontufion eine Fifjur befommen, welde fidh big
ing ' Gielenf erftrecte und erft jet die Gnfzindung und Giterung dorthinein
fortleitete. Troh mebrmald wiederholter ortlicher Vlutentsichungen, Einvei:
bungen von qrauner Quediilberfalbe wnd Anwendung nwarmer Gatavlagmen
nabm bdie Gntyiindung tmmer mebr u, dag Fieber wurde von Tage ju Tage
beftiger, das Ausfehen des Kranfen feblimmer; die Schmerzen vaubten ihm
pent Seblaf.  Wm 22, Wnqujt wurde an der Aufenfeite deg olecranon cine
Jneifion in dag Gelent gemadht, wm den ALGAUE der Jaudhe ju erleidhtern.
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Die Unjdwellung  ded Giclenfed wverminderte fidy Dbicenach, bdody yourbe ber
Ullgemeingufand des Krvanfen immer bedenflicher. Sdon wm die Mitte diejes
Monated hatte fich auf dem os sacrum ein metaftatijdher Abjeef gebildet, welder
alébald geofmet wurbe. Wie gewdbnlich entftand darnad) fogleid) cin gweiter
und jvar m der Mabe ded evjteren. Wudh diefer wurde gedffnet. Anfang
September Dildete jidh auf dem condylus internus humeri ein Decubitug
und gugleichy {chwoll der gange Lbhevarm, namentlich in der Sdultergeqend,
jtarf auf. G8 entwidelte fich bier ein grofier bjeef, welder gedfnet
wurde, und aud dem fich gegen Fwilf Ungen Giters entleerten.  Grjt gegen
Enbe ded WMonaté November wurde der Jujtand bejfer, nadbem nod ver:
jchicdenen Giterdepots durdy Einjchnitte batte AGfug veridafit werden mitffen.
I den leten Tagen ded December warem alle Wunden gebheilt und Patient
wurde mit einer vollfommenen Anfyloje des Gllbogengelents ausd dem Hojpital
entlafjen.

Jweiter Fall.

Zplittevung ved olecranon und ded capitulum radii.  Grivaction ber E‘pli?lrr..
Jablveide Giteranjammbumgen. Sweifelbafter Andgang.

Der fdbleswigholfteinifde  WMusfeticr Heinvich T...... erhielt am
25. Juli 1850 bei JIdftedt cinen Schui durch das vedte Gllbogengelent und
wurde nady Sdylesoig in dad Pringenpalais gebradt. Die Kugel war auf
ver Epie ded olecranon cingedrungen, bafte diefed, jowie dad capitulum
radii gertritmmert und war an der Junenjeite ded leBteren wicber herausdge:
prungen.  Wegen Wangel an Jeit wurde die NRefection nicht fogleidh wvorge:
nomuen , - jondern man nabm nur die adnglich geldften &plitter hevraus und
[eqte einen Gigbeutel auf die Giegend des Gelenfes. Da bie Entzlindung
per Weidptheile nicht febr bedeutend wurbe und der Eiter guten Wbflufi hatte,
ffand man aud) fpiter von der Operation ab und befdhlof, diefen Fall dex
MRatur zu diberlajjen.  JInbeffen bildeten fich bald an den  verjchicdenjien
Etellen des Border: und Oberarms Eiteranjammlungen, welde mit dem
Meffer erofmet mwerden muften, wobet von Jeit ju Jeit gelofie Knodenjplitter
Devausgeogen werden fonnten. Wm die Mitte des Augujt wurde die Giterung
jebr profug und bdie Krdafte dbes Patienten nabmen in bebenflichem Givabde ab.
uf der duferen Flade bves Glbogengelenfs batte fidh um diefe Jeit durd
vie vielen Jncifionen und durch Retvaction der unterminivten Haut ein grofex
Eubjtangveriujt derjelben gebildet.  Unter einer roborivenden Bebandlung
evholte fich indeffen der Patient gegen Gnde ded Augujt wieder, die zablreidien
Wunden fillten fich mit gquten Granulationen und am 10, September lieh
per gange Jujtand des Krvanfen einen gunftigen Ausgang evwarten, ald unjre
Werste Sdhleswig verliefen und er in die BVebandlung dinijder Aerzte Fam.
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TWas fpater aud diejem ‘Patienten geworden 1jt,  bhabe 1dh nidht in Gy
fabrung bringen fonnem, da er mit den librigen Veviwundeten nidt aud der
Gefangenfdaft juviidgefebrt jt. BVermuthlid) ijt ev fpater entweder geftorben
pber befinbet fih nod) in einem banifchen Lazareth.

Unter ben fpdter folgenden Krvanfengefhichten von Nejectionen des Gll:
Dogengelenfed wird man nodhy mebreve Fdlle finden, welde die bebandembden
Aerate anfangd ofme Opevation ju heilen geboft batten, wo aber die Hef:
tigfeit ber fpdter auftvetenden Gniglindung ober die folgende Beviaudung desd
Gelenfed eine Nejection dringend exforderlidh gemadht hatte.

Hichwunden bed Gllbogengelenfes beilen nadh Larvey, Guthrie und
Stromeyer nidht felten, felbjt wenn dabei bedeutende Knodyenverlepungen
augegen find 5 indeflen ift ¢8 nothig, daf man in foldhen Fallen die abge:
trennteny: Knodenjtide foqleidh aus der Wunde entfernt und dennody crfolat
genteiniglich cine Unfylofirung ded Gielenfes. Aud) bat Larvey cine aufers
prbentlidy energifde ntiphlogofe und namentlidh febr Dedeutende allgemeine
und | drtlide Blutentzichungen in folden Fallen fur notbig Dbefunden. J[n
unferem fricge fmd nur wenige und unbedentende Gavallerieaefedhte vorges
Fommen und wir baben unter den wenigen Hichwunden, welde in Bebandlung
famen, Feine BVerlepung ded Gllbogengelented ju beobadten Gelegenbett gebabt,

Bon der Rejection des Gllbogengelentes.

Wegen ded im BVorhergehenden gefdpilderten Berlaufed, den die Sduf:
wunden ded Ellbogenaelenfed ju nebmen vfleqen, balten wir o8 fiir die Lflidht
bed TWunbargted, Dbet allen Vernundungen diefer Art der Natur durdy eine
Operation ju Hilfe u fommen. Die zablreihen Heilungen, welde wiv durdy
die Nefection diejes Giclenfed nady BVermundungen duvd) Sdupwafmen  ervgielt
haben, [lajjen ung bdieje Lperation in allen Fallem, wo fie ausfiihrbar ijt,
der Umputation vorgiehen, {elbft gany abgejeben davon, dag man dem Pa:
tienten baburd) ein mebr ober weniger braudybares Gilicd erhdlt. & fommen
natlirlich Falle vor, in bemen ecine Amputation unbedingt ben BVorjug
verdient, 3 B. wenn bie Kugel zugleidh mit dem Gelenfe bie Gefife an
der JInnenfeite defjelben verlefte, wo aljo eine bedeutende Dblutige Jnfiltration
ded Borderarmes entjiebt ober ecine fpdteve avterielle Blutung eine Unters
binbung ber arteria brachialis ndthig madt; in betben Fillen hat man ein
Abjterben ded Vorderarmed u beflivdhten, im lepteren, weil durdy eine Ne:
fection “bie Collateralijte an ber Niidjeite bes Gielenfes groftentheild durdy:
fdnitten werden miiffen, und man thut daber in foldhen Fallen am Dejten,
fogleidh bie Amputation ded Oberarmed vorjunehmen.

WAuch bei Jerjhmetterungen ved Gielenfed durd qrolbed Gejdig darf
man, wenn die Knoden in grofer Ansdebnung evmabmt oder die Weidhtheile
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betradytlich aequetidyt oder gar weggeviffen find, feine Hoffnung Hegen, burd
¢ine Mefection dad Glicd erbalten ju fénuen wnd muf vaber die Umputation
vorgichen.

Jn Den dibrigen Fallen Daben wiv die Mefection deds Gelenfes
verjudyt und, wie jdhon evwdibut, mit dem ginftigiten Grfolge. MWenn wix
ftatiftifh die Mefultate der Nefectionen ded Gllbogengelenfed mit demen ber
Amputationen ed Thevarmed vergleidhen, fo fann man feinen Sweifel mebr
pariiber Degen, tweldie von bdiefen beibem Operationen bdem Leben bed Ber-
windeten qrofere Gefaleen brinat.  BVon 54 ant Obevarm Wmputirten ftarben
19, von 40 tm Glbogengelente MNefecivten jtarben nur jedhs. YUmputationen
ped Dlerarmed weaen Dblojier JFerjdmetterung des GElbogengelenfes durd
Flintenfugen obne andeve Gomplication find daber bei uns mit jedem Felbd:
juge  jeltencr geworden. JIm Jabre 1848 find weqen folder BVerlebungen
fedhd, tm Fabre 1849 brei und im Jabre 1850 qar Feine Umputationen
ped Dhbevarmes meby vorgenommen.

MNady einer NRefection ded Gllbogenlenfed verbeilt freilidh die Wunde in
e meijten Fallen langfamer, alé cé ecin WAmputationdjtumpi ded Oberarmesd
au thun pflegt.  Dafiic  aber behilt audy der Patient cined Jeiner widy=
tigiten: Gilieber.  Selbjt tn den Fillen, wo die Berlebung ded Gielenfed nidht
febv Debeutend ift und wo man boffen bdarf, obne operativen Gingriff mit
der Jeit eime Heilung ju eviielen, darf man, unjever Uebevieugung nad,
nidt anjtehen, die Nefection ju madhen, fobald fid) eine WVeveiterung desd
Gielenfes eingeftellt bats man' fann duvdy diejelbe nidit blof die Leiben bded
Patienten um  ein Vebeutendes abfiivgen, jondern audy ciner Wenge von
fdblimmen Jufillen vorbeugen, welde das Leben befjelben bedroben; jeden:
fallg aber fann man Doffen cine BVeweglichfeit tm Ellbogen zu ergiclen, wib:z
rend eine  Anfplofirung  deffelben faum ju vermeiden ijt, wenn man die
SHeilung der Natur aberlapt.

Aud diefom Tepteren Gieunde foll mom fidy audy nicht damit beguiigen,
in Fdallen, wo bie Knoden nur in gevinger Ausdehnung verlept jind, eine
partielle Nefection der getvoffencn Kuodentheile wvoriunehmen, obne die
Giclentfapfel in ibrer gangen Ausdebnung su durdhjdneiden, denn gerade diefe
audgicbige Serfdneidung ded ligamentdjen Gelenfapparated balte idy bei Res
fectionen fitr dasjenige Moment, weldes der Vevwumdung: ibre Gefabrlichteit
benimmt ; e weniger: man aber von den Gielenfenden dev Knodhen entfernt,
befto - gquifer ift die Wabrjcheinlicdhfeit Dder Unfylofirung. [ bem [eBten
Feldguge it ywocimal eine particlle  NRefection verfucht worden wund obgleid
Deide Falle gliclich ablicfen, zeigt dody der  Vevlouf derfelben, bdafi eine
joldhe Opevation Feineswegd der vollfommenen Jerjdhneidung der Gelentlapjel
voruzichen fei, deun ¢8 bildete fich fowohl in Deiden Fallen volfhindige
Anfylofe, als auch erforderte die Heilung cinen bei Weitem groferen Jeit
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raun, afg in andeven, aleidh giinfiig verlaufenben Falen von Rejection ded
gangen Giclenfes.

Sefter Fall

Abfelitterung bed condylus externus humeri und Gentujion bed capitnlum  radii
mit Verlepung ver Gelentfapjel.  Grivaction eined Knodenjplitters wnd Grweiterung
ver Gelenfrounde am folgenden Tage. Langjame Heilung und Anfolefe.

Der jdledwigiteliteinifhe Sevgeant Hand N.... wurde am 12. Sep:
tember 1850 bei Mifjunde am vedhten Gllbogen vernundet und nach Rends:
burg gebradht. Die Kugel war in der Gllbogenbeuge vor dem condylus
externus humeri binein und bidyt binter bemjelben wieder herauggedrungen.
Al fidy am folgenden Tage alle Erideinungen einer beftigen Gelenfentsiin:
bung zeigten, wurde vom Generalftabdavste Dr. Etromeyer ein Yingd:
fdnitt auf ber Aufenjeite ded Gielented iiber den condylus externus humeri
und bag Kopfden ded radius gefiibet, und der abgetrennte condylus  her:
audgenommen. Die Gelentfapfel war ddt unterbald defielben gerrifien und
lief Das entblofte Kopfden bed radius feben. Bei der Rotation ded Lor:
perarmd fah man, bvaf dicjed an einer Stelle won der fugel getroffen und
contundivt war.  Der Generalftabsarst wollte indef der Vergleidung wegen
in bdiefent Falle moglicht wenig von den Kuoden entfermen und begnigte
fich bedbalh nur bie Wunde der Gelenffapiel mit dbem Stalpell zu crweitern,
Der Arm wurbe, wie nady einer Nefection, auf eine Sdyiene geleat und mit
einer (Gigblaje bebedt.  Am 16, September frellte fidh cime mifige gute
Eiterung ein und bie Wunde fillte fich bald mit Giranulationen. Am 24.
September fam mit dem Giter ein fleined Snodenfraqment jum  Borfdein
und mit bem Finger flihlte man in ber Tiefe der Wunde mody eine raube
Suodhenflidhe. Gegen die Mitte ded Dctober wurbe unter vermebrter Fieber:
bewegung dbad Gielent fehr fdmershaft und jdhroll, namentlich an der Niid:
feite, ftarf am; aw der Jnmenfeite Ded olecranon rdthete fidh die Haut, bald
fithlte man Fluctuation und am 18. October wurbe bier durd) eine Incifion
cine grofe Menge guten Giterd entleert. Darnadh verloven fidh fowobl die
Schmergen, wie die Unfdwelhing bald, am 28. October Forinte ¢in nuf:
grofies, I[ofed Snodenftiid vom humerus, an bem man eimen Theil der
rolula erfannte, entfernt werden. nfangs Movember vernarbte die Gingangds
offnung, die Operationdwunde war mit wudhernden Granulationen angefillt,
jo. baf Ueberjdhlige mit einer Léfung von argentum  nitricum gemadht
werben muften.  Durd) den fpater gemaditen Ginfdnitt flof der Eiter noch
in” veidhlichem Mafie ab. Am 18. November mufite wicdevum an dexr Bolars
feite ded Vorderarmes wegen einer Giterfenfung ein Ginjdmitt gemadit wers
der.  Unter Anwendung von warnen VBretumidligen nabm nun die Giterung
vajh ab, amd Anfong December waren beveitd alle Wunden der Heilung
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nafe.  Der Kvanfe verlief nun dad Vett und ed wurben tdglich vorfidhtige
LBeowegungen ded Wrmes ju maden verjudht. — Am 17. Januar 1851 jah
ih ibn im NMeconvaledeentenlogaveth zu Jevenjtedt wieder. Die Eingangsé-
dffnung der Wunde war wicder aufgebrodhen und e jfibien, als ob fidh nod
ein Stnodyenfplitter abjtofen wolle, die dibrigen LWunden warven vernarbt, das
Glbogengelent aber bereits vollfommen anfylofivt.

Jweiter Fall.

Splitkerung deé olecranon,  NRefection biefes Kuodentheiles nady 14 Tagen. Gho:
leva.  Giterfenfungen. Langfame Heilung mit voljtandiger Anfylofe.

Der {hledwigholfteinijhe Musteticy S. ... erhiclt am 25. Suli 1850
in ber Sblacht ber Jdjredt cinen Preljhug von ciner anfdeinend febr matten
SKugel auf bdag redyte olecranon und fam felbigen Tages in cin Lagaveth u
Nltena.  ES wurde nady der evjten Unterfudhung eine oberfladlide Streifung
ped olecranon angenomnten, audy blieh die Wunbe  obne alle Enmntnm
piner Gielenfentzimding.

Erit geaen Ende ber gweiten Wodye wurbe bemerft, dafi eine fynovia:
dbuliche Fhijpateit bei Drud auf die Vorberjeite ded Elbogengelented aus
ver Wunde bervordrang ;  bei ndberer Unterjuchung und nady geringer Grs
weiterung der Wunbe wurde eine fernfdrmige Fractur ded oleeranon entdedt,
8 fonnte eime feine Sonde wifdhen die eingelnen Brudbftitde eingefdoben
werben.  Jn Unbetvacht, dag das Gelenf dod) einmal gedffnet fei, und daf,
wollte man die- Heilung der: Natur diberlaffen, ein langwicriger Abftofungs=
procef Devorjidnde, wuvde nun vom Dr. Rofi, 14 Tage nady der Verlepung,
su einer Gutfernung ded olecranon gefdritten.  Dajjelbe wurde durdy einen
Lingsjchnitt in der Mitte und Abtvennung - der Weidhtheile bid zu  feinen
beidben Seitenvanbern bloggelegt, von dem m. triceps und dem [igamentdfen
ppavat getrennt und aldann bei magiger Beugung ded BVorderarmes an
feiner Wurzel mit einer Fleinen ftarf converen Mefferfige abaefiat. Die
eingelnen Stitde ded mebriadhy gerfplitterten Knodensd bingen nur nodh durd
ligamentdfe BVerbindungsbriiden jujommen.  Sonjt fand fid) feine Verlebung,
ver Dlofgelegte Kunorpel ded Dberarmbeined war vollfommen im unverdnder:
ten Juftanve. Die Wunde wurde mit gedlter Eharpie Lededt und der Arm
in leidhter Veugung auf eine Sdhiene gelegt.  In den erjten Tagen wurbe
ber Berband nicht gewedhfelt, ber Opervivte hatte weber Edhmerzen im Gielent,
nody jonjt Kranfheitsfvmptome.

Dic Wunde jtand bereitd tn fo uppiger Granulation, dag dadburdy die
Ginjicht ind Gielenf wverbindert wurde, als ber Operivte vonm Dder ju jener
Beit in den Logavethen hier und da auftvetenden afiatifdhen Eholera befallen
wurde.  Gv erlag Ddiefer Keantheit nidht, Dehielt aber ecinen langwicrigen
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Durdbfall und magerte im Hodjten Girade ab. JIn diefem Jujtande bildete
fih ein Abjeep in Dder Tiefe an der BVorberjeite ded redten Glbogengelenfes
mit vielen Sdymerjen und  beftiger  Fieberbewequng.  Der Ubjeef wurde
siemlich fpdt gedfmet.  Wlmablig erbolte fich der Kranfe, das Ellbogengelent
trat in feine naticliden Verbaltniffe zurid; bie Operationdmwunde war bis
auf bdie lepte Ueberbiutung qefdloffen. Jehit wurden einige Vewequngen
bed Vorberarmes n der Nidtung der Beugqung und Stredung vorgenommen
welche die Folge battenm, dag Sdymers und Ficber fich von Neuem einftellten
und fidh sum gweiten Mal ein WAbjeef an der Borderfeite Des Gielenfes
bilbete. LS bder Krvanfe fidy audy biervon allmabliq wieber erfolt und bdie
MWunde fidy fehe langfam endlich gang vernarbt batte, wurde die Herjtellung
pon Bewegungen im Elbogengelent gang aufgegeben und nur die Bewe:
gungen der Hand und Finger geubt.

Ald Patient im Februar cajfivt dad Lajaveth verlief, frand der Vorber:
arnt, bdurd) (faljdhe) Unfplofe in einem Winfel von civea 135 ? mit dem
DObevarm verbunden, in leidter Pronation. Die BVewegqungen der Hand und
ber Finger waren vollftindig und fraftig.

Gine anbdere Frage ift die, wie weit man gehen diivfe im Weanehmen
der jerfdmetterten Knodentbeile und bet welder Ausdehnung der JFerjdhmet:
terung man ¢8 fiberbaupt nody wagen dirfe, eine Grhaltung Ddes Glicdes
burd Refection u verjuden. Wir find bet unjeren Mefectionen darin viel
weiter gegangen, alg ¢ Gutbhriec und VBaubensd wollen, welde die Wus:
fithrbarfeit biefer Operation nur auf eingefne Falle befdhrdnfen, aber freilid
beide midht aud der Grfabrung fprechen. Guthrie will nur in den Fallen
bie Nejection geftatten, wo enbweder das untere Gnbe bes humerus aflein
ober Deibe Gelenfenden deér ulna wund ved radius Fufommen wverleft jind.
PBaubens aber meint, man dirfe nur dann rvefeciven, wenn eines von ben
@elenfenden ber drei Knoden allein verlest fei. TWir baben bdiefe Operation
gemadyt, fowohl wenn nur einer ober wei, ald wenn alle drei Knoden bed
Ellbogengelenfed verleBt warven. TWir Dhaben 4 bid 5 Joll Tange Stilde,
fowehl vom humerus, al8 von ulna wund radius, welde durd) dic Kugel
abaejplittert waren, aud den Weidhtheilen Dherausgelof, ja, n ectmem Falle
war  fogar anfanad eine NRefection der Diapbpje ded humerus in feinem
unteren Dritttheil vorgenommen worden, weil man dag Elbogengelent nidt
verlest glaubte, und al$ fidh fpiter eine folde Augbebnung der Vermundung
exaab, wurde audy noch die Gyiphyfe bed humerus heraudgeldft und diefer
all verlief fo giinftig, wie nur fegend cin anderer, und Dbeilte jogar nad
bedeutender Berbiivgung ded Aemed mit faft volftandiger Wnkylofivung, obs
gletdy tm Gangen ein Stid von 4 JFoll Lange aud der gangen Dide des
humerus ¢ntfernt worden war. Wenn die Gielenfenden durdy einen Sdhrdg-
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brudy abgejplittert waven, o figten wiv feinedweged tmmer die Diaphnie fo
weit ab, alé fidh die Splitterung erjivedte, fonbern, indbem wir von ber
Unjidht ausgingen, dap eine Brudiflache ded Knodhend der LWunde nidht
arofiere Gefabr Dringe, ald cine Sdgefladhe, fumpiten wiv nue in folden
Fdllen, wo wir febr lange, fdrda abgejprengte Knodenjtide beransldfen
mufiten, bdie fharfen Spiken ded juvidbleibenden Vrudhended mit einer
tHeinen &dage ab, und wic haben ed oft genug beobadhten fonmnen, baf fidh
von Der Brudbflache jpater Fein qroperer Sequefter abjticf, fondern daf jidy
bald nady Heilung der Wunbde betrddtliche Calludmajien vom Knoden ausd
bildeten , welche die Dide defelben verftivften und nicht wenig sur Feftigheit
ved Wvmes Dbeitrugen.

Opevationdmethobde.

TWag die Nusflibrung biejer Opervaton Detrifjt, fo Daben wir febr vers
jhiedene Methoden verjudht, find aber dahin gefommen, daf wir im lehten
Felbsuge ausfdlicplich nadh Lifton’s Methode operirt habem, mit einigen
Mobificationen , welde theils diefelbe wefentlich exleidhtern, theils durdh die
perjchicdene Ausdebnung der Knodenverlepung bebingt wurben. Wenn die
Jerjplitterung der Mnodentbeile geving ift und nur die Veveiterung bed Ge-
[enfes eine Mejection erforderlidh madt, fo fann man in devjelben LWeife
eperiven, wie man ¢ am Gadaver bt; find aber die Gelenfenden bebeutend
aerjchmettert oder gang von der Diavhyfe abgetvennt, jo wird die Opevation
padurdy verdnvert,

Alle Metboben, 3u deven Unwendbung man der Offeotonte, Kettenfigen und
anderer complicivier JInjteumente bedarf, find natitelicdh im Kriege nidht an:
wendbar, da Diefe Injivumente einesthetls 3u foftbar find, als baf viele Werzke
bamit verfeben werden fonnten, anderntbeild aber febr leicht in Unorbnung
aevathent und nur durd) einen JInjtrumentenmacdher wieder repavivt werden
fonnen.  Wm bie Nefection bed Glbogengelenfed jchmell und mit den ein=
fachften Jnjtrumenten ausufitbren, ift e erforderlidh, suerjt dag gange Gelent
fo weit zu evdfimen, bdaf man mit Leichtigleit bie Knodienmenden ang der
Wunde hervordringen fann. G8§ it dies nur mbglidy, wenn man vom Dder
Mitdkjeite her in dag Gielenf cindringt, denn ed legen bhier Feine widhtigeven
MNevven oder Gefape, aufer dem nervus ulnaris.  Fribere Operateure haben
biefen Merven obne Weitered mit durd)jdnitten, und ¢d it obne Jweifel
audy in manchen Fillen eine BVermadjfung der Sehnittenden mit Wieberber:
ftellung der Function cingetreten; da man aber cine Berlepung deffelben vedt
qut vevmeiden fann, fo ijt e$ ein Haupterfordernif fiie die funjtgerecdte Aus-
fithrung der Opevation, diefen Merven ju jdonen, ed jei denm, daf die
SKugel- den condylus internus humeri gerjdmettert und jugleich den Nerven
evrijien habe.
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TWir lagerten bei biejer Operation die Patienten ftetd auf cinem mit
¢iner Matrage bededten Tijche bequem auf bem Riiden, wibrend der wer-
wunbete Avm, mit der Riidjeite dem Lidhte jugeivendet, auf einem diden mit
Wadstud) diberjogenen linglidhen Kiffen 3u licgen fam. Die Vaudlage er
feidhtert freilidhy bdie Oyperation um ein Vebeutendesd, indeflen zogen wir der
gefabrioferen nwendung des Ehloroforms wegen fietd die Miidenlage vor.
Gin fraftiger Uffiftent fivivte den Oberarm, ecin zweiter mufite die wibrend
ber Operation erforderlichen VBewegungen des Vorberarmed nady Angabe ded
Operateurd ausfibren. &Sobald dag GEhloroform den Patienten in Unajthefie
verjest Datte, madhten wir einen drei Joll langen Sdmitt langé der Aufien
jeite ded Uinarnerven, weldher die Haut bid auf die Fasdeia tremnte. Diejer
Sdnitt muf dicht oberbald ber Spike ded Olecranon an der Jnnenfeite
der Eebne bed m. triceps beginmen und, Bart am innern Hanbe beg Ole-
cranon bin verfaufend, untexhalb bdeffelben, entjprediend der Richtung bder
crista ulnae, ein wenig mebr nady aufien gefiibrt werben. Der gweite
Sdmitt verlduft von bder Gegend ded Humerc-Nabial-Gelenfed quer Tiber
pag Olecranon Dis jur Mitte des crjteren, auf den ev im rechten Winfel
teifit.  Fribere Opevateure fpalteten nun die Sdeide ded Ulnarmerven, und
liegen Diefen duvd) einen ftumpfen Haden nad tnnen iehen. Dadurd) teivd
allerdingd die Operation wefentlidh erleidhtert und felbjt cin minber gefibter
Chirurg ift nidt in Gejabr, den MNevven ju verlegen. Der Gencralftabsarst
Dr. Stromever lic baber audy gemeiniglidy died BVerfabren anmwenden,
menn jliingere Wergte bie Operation jum exfren Male ausfibrien. Eine Jers
rung bed Merven [Apt fih Dabei aber nidht vermeiden.  Wenn man nur
mit ber gefdrigen Borfidht operict, fo befommt man diefen Nerven gar nicht
ju Giefidht, inbem man auf dbie folgende MWeife wverfabrt.

MNadh Vollendung der Hautjdnitte (Gt man den Borderarm efwad
flectiven und fpaltet fogleidh an ber Jnnenfeite de§ Olecranon bdie Gielenf:
fapjel.  Mun foft man entweder mit einer Hafenpincette den Schnittrand
der Kapfel oder zieht mit bem Daumen der linfen Hand den Wundrand fo
nady inmen, daf der Naael ded Dawmens jugleich den abgefdhnittenen ITheil
der RKapfel anfvannt. Danwn flibet man pavallel mit dem innern Rande des
Olecranon einen Edmitt nach dem andern fenfrecht auf den condylus inter-
nus humeri, woburd) man bdie Weidhtheile gang rein vom Knoden abtrennt;
diefe Sdymitte miiffen aber hodhftens eine balbe Linie weit von einander ge-
fibet ‘werben und die Sdmeide ded Meffers muf jededmal bis auf den
Knodhen dringen, weil man nur auf diefe Weife das Perioft, weldes den
innern Gondylus bededt, mit der Gielentfapjel in Verbindung laffen und alle
Weidhtheile, welde davauf liegem, unverfebrt juviidpedpariven fann.
© Man macht bei diefem Wete der Oypevation jwar gewdbnlih ein Mefjer
fumpf, aber wenn derfelbe vollenbet ift, fo ift aud) das Sedwicrigite fibers
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wunden.  Ueberbaupt ift diefe Art ber Schnittfithrung bei allen Mefectionen
erforderlich , wenn man dic Weidptheile fo wenig ald moglich verlepen und
pas Perioft erbalten will; und da die Entblfung bes condylus internus
humeri grabe ber Punct ift, Dbei weldhem man fidh dicjelbe am Bejten an:
eignen fann, fo ift die Webung ber Nejection bes Glbogengelenfed am Ga:
daver jebem Ghivurgen nicht genug zu empfehlen,

Hat man den condylus internus, welder oft febr weit vorragt, bis ju
feiner ©pigge frel praparvict, fo jdiebt man die LWeichtheile mit dem linfen
Daumen auf die Vorderflidhe Ddeffelben und frennt audh bier in derfelben
Weife dic fnodenbaut ab. Betradtet man nady Vollendung bdiefed Wctes
per Operation die JInnenjeite der vom Gondylus l[odgeteennten Weiditheile, fo
erfennt man jwar an einer Linglicdhen 2nfdmellung den Ulnarnerven, befommt
aber nidht einmal bie Sdyeide deflelben ju Geficht, da dieje nodh von Eheilen
ver abgetrennten Gielenffapjel, bed PLeriojted und von ciner dimnen Bell-
aervebéjchidht bededt ijt.

Nun gebt man jum dritten Acte der Opevation, zur vollftandigen Gr:
pffnung des Gelenfes, diber. Juerit durdhjdmeidet man dad ftarfe innere
Seitenband , welches bereits duvdy dem gweiten Wet freigelegt ijt, in feiner
Mitte.  Dann trennt man bei frart flectivtem Arm die Sechne des m. triceps
von Der &pike bded Olecranon ab und fibrt ben Edynitt fogleih anm der
Wufenfeite ded Olecranon big jum Kopfden bed radius hinunter, wodurd)
ber musc. ancomaeus guartus von bder ulna abgetrennt und die Gelent:
fapfel audy bier qeofinet wird. Durd) cinen Querfdnitt wird dad ligamen-
tum laterale externum fammt dem ligamentum annulare radii getrennt
und das Kopfden des radius fommt jum Vor{dein. Dad ganze Ellbogen:
aclent tlafit jebt welt audeinanber und wenn man den Vorberarm nun fo
ftarf flectiven [ift, Dafi er gegen Den Oberarm anliegt, bann mit ber
Hand bdag Olecranon faft und bas Gelenfende ber ulna von ber Ded
humerus abgicht, fo fann man gewdbnlich {hon mit einem Weffer an die
Bovberfeite des Gielenfes qelangen wnd audy hier dad Kapfelband abtrennen.
Laffen fih die Gelenfenden nody nidyt mit Leidbtigfeit von eimander abzichen,
fo liegt dag bavan, daf man die Seitenbinder nod) nidht wollig durdhfdhnitten
bat; in dicfem Falle muf man mit dem Jeigefinger der linfen Hand unters
fuchen, ob fidh an ber inmeren ober duferen Seite Fafern finben, weldhe fich
fpamnen, und dieje jogleich mit dem Meffer trennen. LBl man ein groferes
Stitd der ulna refeciven, fo muf man natliclidh den Anja ded musc.
brachiaeus internus vom processus corocoidetis ulnae abjdyneiden; 8 ijt
pabei Vorficht ndthig, weil die arteria brachialis in der Glbogenbeuge vers
fept werden fonnte, und wir haben und bdaber Dhinfig zu diefem ecte ber
Operation Ded  Langenbedjden qefnopften Skalpells bedient; wenn man
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fibrigend auch hier muv immer gegen ben Knochen fdmeidet, o fann man
fih obme Furdyt cined jpigen Mefferd bedienen.

Die Gielenfenden der brei Snoden fonnen jekt fo weit aud der Wunde
pervorgebrangt werden, daf man mit einer gewobnlidhen Wmputationgfige
diefelben mit BVequemlichfeit abtragen Fann. JIn folden Fillen, wo nur
eine geringe Kuodjenverlepung fattgefunden batte, 3 B. wenn nur bas
olecranon jerfplittert ober bie Giclenffliche ded humerus gejtreift war, fig-
ten wir dad Kopfden Dded radius, bdie Gpipbbie der ulna didht unter dem
processus coronoideus und bie Gelenffliche ded humerus am Rande bes
Knorpeliibersuges ab. War die BVerlepung dev Avt, daf wir von einem bder
Snodyen ein groferes Stid entfernen muften, fo wurbe defto weniger von
ben dibrigen abgefagt. Wenn 3. B. baé untere Gnde ded humerus in
folcher Uusdehmung zevjdhmettert war, daf, nad) Ausldjung der abgetrennten
Fragmente und Abjftumpfung der Spiken, der Subjtanzverlujt ded Knodens
drei i vier Joll betrug, fo liefen wiv ulna und radius gang unverfehrt;
war der Subjtanjverlujt gevinger, jo wurde allein bas olecranon ober nuy
bie obere Halfte deffelben abgefagt, da bad Unjtemnmen diefed Knodentbeils
gegen Dag Gnbe ded vefecivten humerus leidht Sdmerzen bervorbringt und
bie Wahrjdeinlichfeit der VUnfylofivung vermebrt. Wo wir von ulna und
radius grifiere Stide vefeciven muften, licfen wiv gleidfalls die Gelenf:
fliche ded humerus unverfehrt.

Wnfangs haben wir einige Male verfudht, den Gelenfforpel mit einem
Meffer abujdhneiden; died ift aber cine etwad mibfame und Feitvanbende
Webeit, weldhe fidh volftdindig gar nidt ausfiilbren [(Gft, und da fie ung
file den BVerlauf ver Falle Feinen befonderen Vortheil su  bieten {dien, {o
baben wir e8 fpater unterlafjen. MNadh Gintritt der Giterung vfleat fidh der
Knorpeliibersug bald ju erweidhen und in groferen oder fleineren Stiiden
abgulofen, weldhe mit dem Giter aud der Wunde entfert werden.

S babe fdon erwdbnt, dag wir und im Fabre 1850 nur der Li-
ftonfden Methode bei Der Nefection ded Gllenbogensd bedient haben. J[m
Heldzuge von 1849 operivte Profefjor Stromeyer anfangd, um den jiin-
geren WMilitaiviryten dad leichtefte Verfabren ju zeigen, nady der WMethode
o Jaeqaer, indbem er durd einen H Sdnitt die Haut trennte und bdie
beiden vieredigen Lappen nady oben und unten urviidpriparivte. Dann lief
er, nady Grofnung der MNervenjdheide, den nervus ulnaris zur Seite jiechen
und verfubr im Uebrigen, wie vorher aejchtldert it.  Dreimal filgten wir
bem Liffonjden T Sdnitte nodh einen Ffleinen Langsfdnitt Hingu, weldier
vom Unfange bded Querjdmitted auf dem Humero:Radial-Gielent beginnend,
entweder nadhy oben ober nady unten mit dem erjten Langsjdnitte parvallel
verfief, je nadybem bdie Jerfhmetterung den humerus oder die ulna betraf,
Die Wunde befommt dadurd) cine b formige Gejtalt und die Entfernung
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eineg quiferen Snodenjtiicfed wid wefentlich evleichtert.  Jnbefien geniigt
ber Liftonfde Hautjdmitt in allen Filens ed it daher bdie vorher bes
fdhvichene Methode fpdter immer, im Gangen 27 Mal, gur Anwendung ges
fommen.

Der Generalftabsaryt B. Langenbed 3og e8 vor, nur einen brei
Boll langen Sdmitt an  ber JInnenjeite ded olecranon ju maden, weldher
vem Berlaufe ves Wnarnerven entjpridht, und die friber gefdyilderte Urt und
MWeife, diefen Nerven von dem condylus internus humeri abjuprdpariven,
it auerft von ibm angegeben worden. Wenn die Weidtheile nodh nidt
ftart qefdwollen find, fann man die Snoden aud vedht wobl aus einer
folden Sdmittdffnung genfigend weit hevvordrdangen, wm fie abjujagen; fo:
bald aber, wie ¢§ gendbnlih nad Sdupmunden der Gielenfe ber Fall ijt,
fhon eime Detradhtliche ferdfe ober entziundliche JInfiltvation entftanden ijt,
migte man den Sdmitt entweder e febr verlingern, odeér die Haut wiirde
s febe gegeret und gequetidht werden.  Diefe Methode it im Glangen drei
Mal gur Unwendung gefommen.

An eimem Falle, we dad untere Ende ded humerus jerfdmettert war,
madhte Profeffor Stromeper ecinen halbmendformigen Sdmitt mit der
Eonveritat nady unten, in derjelben Weije, wie ¢8 von Guepratte ange:
gebent worden ift.  JIndeflen gewdlrt diefe Methode feine bejonderen Vors
theile und bie Gntblofung des condylus internus humeri wird dabei
ecinigermagen fchwierig.

Wen die ulna unterhald des Gelenfed getroffen und bid in dajfelbe
hinein und in foldher Ausbebmung zerfplittert worbden ijt, daf man von der
Gielentfliche bed humerus Nidhts zu entfernen braudht, fo ift e8 nidht noth:
wendig, den innern Gondylus bdeffelben frei zu prapaviven. Man Fann in
jolchen Fallem wvon der Uufenjeite ded olecranon her in bas Gielent eins
bringen und, fobald man Ddafjelbe bier qedfinet bat, bdie geléjien Syplitter ber
ulna nady und nadh berauspraparviven, wobel man dad innere Seitenband
von der Gelenfhohle aus dburdhidneiven fann und jfid nur biten muf, bdabei
ten nerv. ulnaris zu verlegen. Gbenjo [t man in diefen Fallen alle
fibrigen Weidhtheile an der Epiphyfe des bumerus o viel wie moglidh fiken.

Wird die Mefection eintae Jeit nady der Verwundung vorgenommen,
jo pflegt die Vlutung anfangs farf u fein, indem bdie Fleineren Arterien
per Haut und ded fubcutanen Jellgewebes durdy die Entzlindung betvadytlich
auggedehut jfind.  Dennodh liefen wiv die Bradyialarterie niemals comprimis
ven, da biefe BViutentgichung fiiv den Kvanfen nur ven Nuisen fein Ffann
und dberdicd dad Bluten nodh wibvend der Operation von felbjt aufjubdren
pileat.

Nach Vollendung bder Operation wurde gewdbnlid) der mittlere Theil
peg Lingsjdmitts fiiv den Abfluf des Giterd offen gelajjen, der dibrige Theil
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ber Wunde aber durdy blutige MNithe vercinigt. Wir haben nidht felten eine
theilweife Heilung der Wunde durdy evjfte JIntention darnadh folgen {eben.
Wenn fidh eine oder betbe Sdupoffmungen an der Nidjeite ded Gielenfes
befanben, fo verdnderten wicr gerne dle Nidhtung der Ginfdnitte jo, daf jie
burdh bie Oeffnungen verliefen wund liefen bdann blefen Theil der LWunbe
unvereinigt, weil die gequetihten RNinder bier eine Heilang per primam
intentionem nicht evwarten liefen.

Radbebandlung.

@tromeper betrachtete gqewif mit Nedht dbie vubige und bequeme
Lagerung ded Armed alé eined der widhtigjten WMomente der gangen Nad)=
Behandlung. Nady feiner Angabe wurden die Avme fietd aletdh nadh dex
Operation auf einer glatten, mit Watte gepoljterten und mit Wadystudh
iiberzoaenen Holzjchiene gelagert, weldhe vom oberen Dvittheile bed Lbhers
armes big ju Den Fingerjpiben veichte und in der Giegend des Glbogenges
[enf8 in einem flumpfen Winfel von 140 ° gebogen war. Fir den inneren
Eondplug ded humerus befand jidh in der Sdiiene cin Lody von der Girofe
¢ined Thalers, um dag Auflicaen diejed Knodentheiles in den Fallen, in denen
et nidht rvefecirt worden war, au verhiten. Diefe Sdhiene rubte neben dem
Hranfen auf einem grefen Spreufijfen und der Urm wurde mit feiner Lor-
perfeite  Davauf gelagert und durdy cinige Bindenjtveifen oben und  unten
pavan befeftiat.  Auf die Wunde {elbit wurden anfangd Ueberfdhlage von
Baltem, fpdter wom wavmen Wajfer gelegt; jobald bdie Giterung abnabm,
wurbe einfady mit Gharpie verbunben, weldhe mit gewobnlihem el ges
tranft war.

Etromever bielt febr davauf, bdaf wabvend diejer Bebandlung dex
Arm durdhand nicht von der Sdiene geboben wurde.  Jur Aufnabme bed
Wunbdjecretd mupte dbie Gharpie i binveidender Menge um die Wunbde qelegt
werden, und wenn man jidh dabei nur cimige Mithe giebt, Jo Fann man
pen Yrm auf dieje Avt vedht qut veinlich balten. Man mup nur mit Spa-
tel und Rincette forgfiltia Fleine Gharpiemaffen oder Sduwammiticdden un:
fer den Wrm Dbringen und auf dieje Weife den Giter, der fidh hier ange:
jammelt hat, entfernen.

Bilven fidh Giteranjammiungen in der Tiefe, fo darf man den Inbalt
derfelben nicht durd) Driiden gegen die Wunde Hin ju freiben und aud ders
felben u entleeren juchen, weil man badurd) das Webel nur verfdhlinumert ;
fonbern wman muf durd) WUnwendung von warmen Gatapladmen und durd
fribgeitige Jncifionen an gecigneter Stelle dem Eiter freien ULFuF verfdhaf:
fen. ABird der Wrm ddematds, fo thun Ginwidelungen deffelben vortreffliche
Dienfte; e8 verjtebt fich von felbjt, dag man fidh dagu nidht einer gewdhu:
lihen Binde bedienen davf, weil man den Yrm dabei von der Sdyiene heben
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miifite, fondern man muf cine Menge eingemer Bindenjtiicfe von 1—1 % Fuf
Lange forgfiltip mit ecinem Sypatel unter bem Wrm durdyfdhicben und o
cine Scultetihe vielfopfige Binde herftellen.  Grjt, wenn die Heillung o
weit fortgefdvitten ift, Daf bie Givanulationen ble ganze Wunbde audgefillt
Daben und Derveits Mavbenjawme anfegen, darf man den Wrm vorfidhtig von
ven Schienen heben laffen und mit einer Rollbinde, am beften von Flanell,
cinwidelm. W diefe Jeit thun awch warme Bider ded gangen Wrmed vor:
treffliche  Dienjte; namentlich wird die Beweglichfeit der Finger und der
Hand dadurd) wefentlidy Deforbert.

Der Ginflup von Vewegungen auf die Erieuqung faljdher Gelenfe nadh
Fracturen it befannt genug; e it daber fiir die Braudbarfeit bes WArmesd
von quofier Widbtigheit, friibzeitige pajjive Bewegungen im Elbogen angu:
jtellen.  Mit ciniger Vorfidt fann man damit jdhon ben Unfang madyen,
ehe Die Wunde volljtdndig vernarbt ijt; fobald man indeffen bemerft, bdafi
piefelbe daburdy geveizt wivd und die Granulationen ein jdledhtered Anfehen
Befommen, {o unterfajjfe man fie foaleich, fonft teeten leicht febr Beftige Gnts
slindunggerjheinungen oder Blutungen auf.

Sid alle Wunden vollftindig vernarbt, fo muf man den Patienten
pagu anbalten, mit dem gefunden Avme wibrend ded Tages ofter den ope:
vicken Arm ju beugen und 3u ftvecen und su votiven und muf felbjt, jo oft
man Den Srvanfenfaal betvitt, folde BVowegungen anjtellen, ober jie von
cinem Giehiilfen ober cinem andeven Patienten anftellen lajfen. Denn ba
piefelben oft ziemlidh fchmerihaft find, fo unterlaffen ¢8 dic Patienten qe-
meiniglich , Jelbjt diefer LVorjdrift nadjufommen. Id glanbe, daf ed bies
fem Nmjtande bauptjiclich zuguidpveiben ift, dag fich nadh fo vielen NRejecs
tionen mebr oder weniqer vollftindige Anfylofen gebildet haben; bdie Patienten
fommen im Kriege leidht ihrem evften Avgte, oft ehe die Wunde gang gebeilt
ift, aus den Augen und werden in weiter juviidgelegene Lagavethe verlegt,
wo Dann bie Werzte fie nidht fo febr s Vewequngen anbalten, als ber
Operatenr, welder von feiner Operation ein miglichit vortheilhafted Nefultat
i feben wiinfdt.

Von  welder Widbtiabeit eine vidhtige Nachbebandlung fiix die fratere
Rraudbarfeit ded Blicdes ift, Fonnten wir voryiiglich bei denjenigen Patien:
ten Deobadbten, weldhe von und nadh ver Sdhladit von Jdftedt in den Edhless
wiger Logavetben am  Glbogengelenf refecivt und fpiter in ben dantjden
Qazarethen bebanbelt waren. Die danifden Aerite haben, fo wviel ich weif,
biefe Ovevation nidht gemadt und die meiften derfelben modbten daber aud)
wobl feine Vorftellung von dem Nuien paffiver Bewegungen i folden
Fillen baben. Daber fam cd, daf die Wrme diefer Patienten, ald fie im
Onfange deg Jabved 1851 aus danifher Gefangenfehaft juviidfehrten, fid)
meifteng in ‘einem febr {dhlechten Buftande Defanben und jum Theil mweber
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Pewequng nody gehdrige Senfibilitit eigten. Durcdy BVader und methodijche
paffive Bewequngen fonnte diefer Scdaden nur zum Theil wicder gut ge:
madht werden.  Dageqen war die Veweglichfeit der Arme bei denjenigen
Patienten, weldhe nadh dem Shurm auf Fricdridhftadt, alfo faft 2%2 Monate
fodter refecivt mworden waren, um diefelbe Jeit {chon viel weiter forfges
fdhritten.

Daf die fratere Veweglidhfeit ded Wrmed nicdht allein von ber Girdfe
per Snodenfiicfen abbdingt, welde durdy die Operation entfernt wurden,
fann man bavaud erfeben, baf cinige Patienten, bet denen dev Subjrang:
verlujt ded Knodend febr bedeutend war, dennod) eine Unfylofe davon tru-
aen, wdibrend fid aqrofie Voweglidfeit des Wrmed cinftellte bet Anberen,
wo wir viel weniger von den Kunodentbeilen entfernt batten.  Jm Gangen
ift e8 freilich vovguzichen, [licher etwas mebr, ald zu wenig wegiunehmen,
weil bie Wabrfdheinlichfeit einer fpiteren VWewealidhfeit bdadurdh vermebrt
wird, daber fagten wir aud) bei gevinger Verlegung eined der Kuoden gewdhn:
lidy jammtlidhe Gielenfenden, fo weit fie von der Snorpel iiberjogen find, ab.

Bei den meiften Patienten, deven rm anfylofivt wurbe, betvdgt die
Biequng ded Armed tm Elboqen  nidht etmen vedten TWinkel, fondern
eien flumpfen von chwva 130 bis 140 Girab. Died fommt daber, el
der Wrm nach’ der Operetion nur i einer folden Nidhtung beauem ju lagern
ift; wir baben ¢& mebrmals beobaditet, daf Patienten, deren Arm wir an:
fangsé in ftirfever Flection auf bder Sdyiene befeftiqt batten, diber die bef-
tigiten Schmersen Flagten, welde fid evit verloven, al$ wir den Avm in
eine mebr geftredte Lage gebradit batten.

Rejultate.

Bon 40 Patienten, an denen bdie Mefection bded Glbogengelenfes in
ben brei fbleswigholjteinifhen Feldziigen audaefiibrt worden ift, ftarben 6,
Giner ift nodh) nicht qebeilt, bei Ginem wurbe der Vorderarm brandig
und mugte fpdter entfernt werben; bdie dibrvigen 32 find fammilich gebeilt
und baben einen mebr obder weniger braudybaren 2rm bebalten.  Ueber die
juriidgeblicbene Beweglichfeit ded Avmed im Ellbogen Habe idy Dbei weien
von diefen Michts erfabren Fonmen; ven Ddem WUebrigen baben 8 eine febr
ausgevebnte, 9 cine mebr oder weniger vollfommene Beweglichfeit juriicthes
balten; von Biclen der Lepteren it e8 ju boffen, baf fie durdh fleifiige
Uebung ded Armed bie Beweglidhbeit Deffelben nodh um ein Bebeutendes
werden vermebren Fonnen.  Dagegen find 13 Fille mit mebr ober minder
vollitandiger Anfolofivung ded Gielenfes aqebetlt worben.

an Betreff ved Jettraumed, welder jwijdhen der Vermundung und der
Operation Legt, ftellt fidh cin dbnlidhes Verbdltnif, wie bei den Nefectionen
bed Schultergelenfed und namentlidh audy bei den WUmputationen griferer
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(ilieber Heraus. DBon 11 Fallen, in denen die Nejection in den erjten 24
Etunden nady der BVermwundung audgefiihrt wurde, endete nur ciner mit bem
Tode. JIm Stadium der hichjten Entziindung und der eintretenden Giterung,
vom gweiten big vierten Tage nady der Verlebung, mufte die Operation 20
Mal vorgenommen worden und endete 4 Mal tovtlich. Gndlidy hatte von
ben 9 fecunddven Mejectionen, welde vom 8ten big 3T7ften ZTage nad
per BVevwundung  audgefiibrt wurden, nur eine den Tod Fur Folge.
Auch bier miiflen wiv alfe den Grundfak aufitellen, dafi man fo frih wie
méglich nady der Berwundung die Operation vormehmen wmiifie; wenn aber
pie Gnfgiindung bereitd febr betrddhtlich und die Giterung evjt theilmeife zu
Stande gefommen ift, fo fude man licber duvd) Untiphlogofe die Gntyline
pung Au maigigen und opevive evjt bann, wenn mit dem villigen Gintreten
ber Giterung die Jnfiltration der Weidptheile fidh wicder ctwas verloren
bat, fall¢ man e¢§ ndmlidy iiberhaupt gloubt wagen su diirfen, einen obera:
tiven Gingriff fo lange aufjufdhicben. Leider find wir in den meijten Fdllen
gendthigt gewefen, bie Uusfithrung der Refectionen diber 24 Stunden hin:
aug gu fhieben, weil am eviten Tage nad)y einer Edladht gewdhnlich die
nothwendigjten Amputationen unfere ganze Jeit in Unjprudy nabmen und
bet bdiefen jeder Wufidub nod weit griofeve Gefabren mit fich bringt, ald
bei efectionen.  IWie wiel dbrigend cine ftreng antivhlogiftijche Behandlung
aur Verminderung dicier Gefabren beijutvagen vermag, jeigt am Deutlichiien
cine BVergleidhung der Nefultate der beiden lepten Feldziige. Im Jabre
1849 feblte und fajt immer dag Gid, und daber fallen von den 4 Toded-
fallen, welde nadh Ausfiibrung der Opevation vom 2ien bid dten Tage nad)
ber BVerwundung erfolgten, 3 auf bdiefed Jabr. JIm Jahre 1850 batten
wir gewdimlid) Eig genug, uwm bis gur Operation die Gntzlindung ju md-
filgen, und daber hat vou allen Refecticnen ded Glbogengelenfes in biefem
Nabre nur eine cinen todtlichen Wusgang genommen, und felbjt diefen To-
pesfall glaube ich nicht ber Operation unmittelbar jujdhreiben ju diirfen, da
ber Patient, fo lange er ven unjeren Aerzten bebandelt wurde, fidh in woll:
Fommen Defriecdigendem Bujtande befand und der Heilung nabe war, ald er
ber Bebandlung dinijcher Werzte dibergeben werden mupte. Spdter ift er
von diefen am Oberarm amputivi worden und in Folge der Amputation
qeftorben.  Durdy weldpe Jufille aber die WUmputation erforderlich gemadht
worden ift, babe id nidht in Grfabrung bringen fonnen.

(& ift su Dboffen, Daf nadh diefen Mejultaten die RNefection des Gll:
bogengelenfes nach Scdufwunden mehr wnd mebr Eingang in die WMilitairs
prapié finden, unt daf man in Jubunft in einer Wienge von Fallen den
verwundeten Kdmpfern ibre Avme ju erbalten verfuchen wird, in denen man
friber fogleih gur Umputation ded Obevavmed fdreiten ju mitfen glaubte.
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Fdy Laffe Bier in furgem udguge die Kranfengefchichten bdevienigen Falle
folgen, in denen wir die Mefection vorgemommen haben.

Criter Fall,
Jerjdmetterung des condylus externus humeri, Refection am 21ften Tage.
Heilung.

Der preufijde Hauptmam von S...... ... wurbe am 23. Wpril 1848
in ber Sdhlacht bei Schledwig am vedhten Ellbogen von ciner Flintenfugel qe-
troffen, und nad) Rendsburg ind Logaveth gqebracdht. Die Kuael war didht
oberbalb bes olecranon, jwifhen Ddiejem und dem condylus externus hu-
meri cingedrungen, batte den condylus externus abgetremnt, und war an
ber Beugefeite bed Gielenfes, n ber fossa sigmoidea, liegen geblicben.
Bald nady der VerleBung {dwvoll dag Glbogengelent betrddhtlidh an, jede
Beriibrung wnd VBewequng  deffelben verurfacdhte die empfindlichiten Sdymer-
gen, ber BVorderarm ftand in Auferjrer Pronation. Davauf entwidelte fich
cine vrofufe Giterung, welde bie Rrafte ded Vermundeten zu  exfdddpfen
probte. Am 16. Mai unterfudhte der Genevaljtabdarst Dr. Langenbed
pie Wunde und ba er Ddic Fractur ded condylus externus und die Ber-
[ebung bes Gelenfed evfannte, madite er einen Ginfdnitt auf den condylus
und ertrabirte dag abgetvennte Knodbenfiiick, fowie die Kuael, welde fart
abgeplattet an bder vorberen Seite deflelben lag. Das Gelenf mufite dabei
natlivlich evoffnet werden und man fab, daf die Gelenfflacden nody unverfehrt
und nidt von ibvem Knorpelitbersug entbléfit waren. Da dad olecranon
gleidhfalld von ber Kugel gejtreift worden war, wurde audy von Ddiefem dad
obere Gude vefecivt.  Die Gelenffapfel wurde aber bei diefer Operation
nicht in ihrer gangen usdebnung aufyefdhnitten. Nadhdem die Wunde bis
auf bem unfeven Winfel durdh blutige Mithe vereinigt worben war, wurbde
ber Arm in eime Scdiene von Eifendrath gelogert und befeftigt.  Am frI;'
genden Tage ficherte der Patient heftig und zeigte cine qrofie Meizbar:
feit, mwdbrend bdie Wunbe cin qutes Ausfehen batte. Jn 8 Taaen batte
er fid) indeffen bedeutend erfolt, bdie gamge TWunde war mit Granulatio-
nen  ausgefillt, Vowegungen des  Gielenfes  verurfadten  nur geringe
Sdmerzen.  Am 25, Mai batten fich bereite Britden von Granulatio-
nen gebilbet, welde beide Wunbranber mit cinanber verbanden und dev
Patient wurde auf feinen Wunfdh in feine SHeimath entlaffen, wo er fpiter
wieder in den activen Militairdienft getreten fein foll. Db ecine Antnlofe

Ded (elenfes entftanden fei, ober nidht, habe idh nicht in Grfahrung brin-
aen fonnen.
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Sweiter Fall,

Jerjdmetterung ded condylus internus humeri.  Refection am 19ten Tage.
Heilung.

Der dinijdhe Major von W.........., 56 Jabr alt, von jhwid-
lihem forperbau, an dyronifihem Lungencataveh und ajtbmatijhen Befdhmer:
ben leibend, erbiclt am 24. Upril 1848 bei Oeverfee einen Sduf in den
linfen Gllbogen, woburd) bad Gelenf an der Wufenjeite erdffnet und bder
condylus externus humeri jerjdhmettert wurbe. Um 10. WMai batte fich
eime phlegmondfe Entgiindung iiber den Oberarm bis an dad Sdultergelent
hinauf audgebreitet und ber Jujtand bded Vermwundeten war bder Art, daf
ter bebanbelnde Arzt an eine Gravticulation ded Sdultergelenfed dadyte.
Der Generalffabsargt Dr. Langenbed {dlug cine Refection ded Gielenfesd
vor und fithrte diefelbe am 13. Mai aus, indem er nadh feiner Methode
cinen Langsjchnitt am inneren Rande ber olceranon madhte, den nervus
ulnaris jammt feiner ©dyeide vom condylus internus [odpraparivte und ron
allen drei Knoden die Gielenfenden abfigte. Die Operation ward durdy die
bebeutende njdwellung der Weidhthetle febr erfdhwert. Naddem der Pa:
tient aug ber Ghloroform:Narfofe erwadit war, jeigte e$ fidh, daf jowohl
bie Senjibilitat im Berlaufe ded nervus ulnaris, alé die Beweqlichfeit der
Hand und- der Finger ungefrort fet.  Die Wunde war gegen GEnde Anguijt
vollftandig vermarbt und der Wrm zeigte eine ziemlidh bebeutende BVeweglich=
feit im Gbogen, alg der Patient in fein Vaterland Furiidfebrte.

Dritter Fall.

Jerfdhmetterung bed Gelenfended ber ulna. Refection am nddhiten Tage. Heilung.

Der banndverjche Mustetior K.... wurde am 6. Upril 1849 im
Giefechte bei Ulderup durdh ecinen Flintenjhuf am vedten Glbogengelent wver:
wundet. Dad obere Gndbe der ulna war ftarf gejvlittert. Der Gieneral:
ftabsarst Stromeper machte am folgenden Tage die Nefection diejes Ge-
lenfed.  Wm ben zablveidh verfammelten jingeren Militaivdrzien die leidhtejte
Methode diefer Operation ju geigen, tremnte ev juerit die Weidhtbeile durd
einen H formigen Sdmitt, indem er nad) Jaeger’'s Methode einen Lingé:
fcbmitt auf dem inmeren, einen anderen auf dem dufieren Eondylus desd Dberarm:
Buodhens madite und dann durdy beide Scnitte cinen fiber den obeven Theil bed
olecranon werfaufenden Querfdnitt in dey Mitte vereinigte. Der nervus
ulnaris wurde wun frei prapavive und mit fumpfen Haden jur Seite ge-
goaen.  Dann yweurde, nach Abtrenmung der Sebnen ded triceps vom ole-
cranon, bas (ielenf gedffnet, die abgeloften Splitter der ulna entfernt, die
Spige ded unferen Brudhended derfelben und das capitalum radii abgejaat.
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Bon der Epivhyfe ded humerus wurde gleichfalls der qrifere Theil dev G-
lentflidhe (die trochlea) mit der &dge weggenommen und dann die Haut
wunde durdy einige blutige MNathe vereinigt. Die Heilung ging langfam,
aber obne bejonbere fdhlimme Jufille von Statten. OO fpater vollfommene
ankylose ecingetreten, obder ob eine Beweglichfeit im Ellbogen juriidgeblichen
ift, babe idy leiber nicht in Grfabrung Dbringen Fonmen; jebenfalls Fonnte
ber Patient vor feiner Gntlajjung aué bem Lagareth jdhon bdie Hand gut
gebraudyen.

Bierter Fall.

Serfplitterung bed oberen Gubes ber ulna in 18 Fragmente. Refection am Sten Tage.
Heilung.

Der {adfijhe Licutenant v. M......... wurde bei der Gritiirnung
ber Diippeler Sdhangen, am 13. April 1848, durdh eime Mustetenfugel am
linfen Gllbogengelent perwoundet, Die Kugel batte die ulna dicht unter dem
olecranon getroffen und fie in viele Fragmente zeviplittert. AlS cr m dad
Lagareth ju Flensburg fam, war der Urm Deveitd febr bedeutend gefjdpvollen;
ber Genevalftabsaryt Stromeper vieth bdaber bre Mejection aufujdicben,
bid bie erjte Gntzimdung geboben fei. Durdy Anwendung von Gi8, allge:
meinen und drtlidhen Blutentzichungen und andeven antiphlogiftijdhen Mitteln
wurde den weiteren Fortjdritten der Entzindung Einbalt getban; die Un:
fbwellung nabm bald ab und nadbem fidh eine mdpige Giterung eingejtellt
batte, fdritt Stromeper am 21. April, aljo am Sten Tage nadh der
Berlepung, zur Refection. Durdh ecinen Lingéjdmitt an der innern hintern
Seite bed Gielenfed wurde ber nervos ulnaris freigelegt und fammt feiner
Sdeide vom condylus internus humeri abprdpavivt; ein Querfdnitt, wel:
dher vom Humero-RadialzGelenf beginnend, bdidht {iber dem olecranon wvers
lief und die Sebne des triceps tremnte, erdffnete dag Gelenf, weldes nad
Durdhfdneidbung der Seitenbinder weit flafte. E$ wurden nun die groferen
und fleineven Stiide der ulna, 18 an der Jabl, bevausqeldft, die fdarfe
Epife ded unferen grofen Fragments mit einer fleinen Sdge entfernt, (jos
wie bad capitulum radii) und von der Gelenffladhe der humerus der Knor:
peliiberjug abgejdmitten.  MNadhdem bdie Sdnittwunden durd) einige blutige
JMithe veremmigt, wurde dev Wrm in Dalbflectivier Stellung auf eine gepol:
flerte Sdhiene gelegt.

TWabrend bder gangen Opevation war der Patient durdy Chloroform
andfthefirt und batte feine Sdmerzen empfunden. Dic Blutung war nidt
unbebeutend, Dba mebrere febr erweiterte Nrterien ftavt {prigten, bdody jfand
fie Bald von felbft, ofne daf irgend ein Gefif batte unterbunden werden
miiffen.  Gleidh) nady der Operation Bhatte die Wnjdhwellung der Weidhtheile
augenjdheinlich ficdh febr vevvingert, und die Haut, weldhe vorher prall und
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infiltvivt qewefen war, jeigte fich beim Anlegen der MNithe fdhon gang feblaff
und weich, offenbav weil ang den duvchjdnittenen Majhen ded Unterhautzell:
gewebed viel infiltrivted Serum und aus den fiberfillten Giefifien viel Blut
andgeflofien war.  Die Heilung der Wunbde ging obne befondere Gridheinun:
aen vor fich wnd Gnde WMai fonnte Patient bereits dbas Bett wverlaffen.

Sm Monat Auguit veifte er in feine Heimath, wo er jelt wicber Dienfte
i ber Armee thut. Mach den lepten Nadprichten war dev Giebraudy bev
Hand  vollfommen und nur  befdrantte Bewealichfeit im  Gllenbogengelent
vorhanben.

Sitnfter Fall.

Serjdmetterung ded unteren Gelenfended ded humerus.  NRefection am 2ten Tage.
Amputation ped Obevavmed. Ted durd) Pydmie.

Der fadijijde Sdarfidiige N.. ... reurde am 13. April 1849 bei den
Ditppeler Schangen am linfen Gllbogen verwundet durdh eine Flintentugel,
welde die untere GEpipbpje ded humerus jerjdhmetterte. Grit am Abend des
folgenden Tages wourde er in ein Flensbuvger Logaveth gebraht. Das Gie:
fenf war Jdon ftacf aufgetvicben und fluctuivend.  Am 15, Wpril wurde
vom ‘Profefjor Langenbed (welder jum Befudh in Flendburg anwefend
war) die Refection deffelben ausgefiibrt. Die Haut wurde nur durdy einen
etwva 4 Foll langen Sdnitt in der NRidtung ded nervus ulnaris getvennt,
diefer fammt feiner Scdheide lodprapavict und jur Seite gejogen und dann
Dag Gelent gedffnet. us demjelben drang cine Menge dinnflifjiger Sy:
novia und foagulivten V|luted bhevvor. Die ganze Cpiphyje ded8 humerus
und das olecranon wurden mit der Sdge entfernt, und dann die Hautwunde
ourdy mehreve blutige Mithe veveinigt. TMur in der Mitte wurde eine Oeffmung
fiir Den Abfluf ded Eiterd gelafjon. Eine Sdiene wurbe nidht angelegt. Jm An-
fange verlief diefer Fall febr qut. IS am Sten Tage die Nathe entfernt wurbden,
war der qrofiere Theil der Wunde bereitd per primam intentionem gebeilt.
Die Giterung war qut und nidt febr copiod ; geqen Eude ded Monats wurben
aber die Giranulationen ehwad fhwammig und an der JInnenfeite ded Obers
armsé frat in der Giegend bPer grofien Gefifie cine bavtlide Wnfdwelhmg
auf, welhe bald unbeutliche Fluctuation fithlen lief. Am 31. Wpril fand
iy beim 2bnehmen ded Verbanded dem Giter etwas Blut beigemijibt.  Am
1. Mai trat Morgens Deim BVerbinben cine geringe Blutung ein, welde
indefi fogleich von felbft fland; aber {dHon am Nadymittage wicderholte fich
diefelbe wnd gwar in fo beftigem Grade, daf der Patient dber 2 Pid. Blut
verloven batte.  Gine Unferbindung oder Umitedhung ded blutenden Gefifed
in der TWunde wurde verjudht, abev vergebend; vermmthlich Fam dad Blut
aud vielen fleineren Giefifen und die Vlutung war cine fogenannte pyimijde,:
vurd) Berjtopfung der BVenenftimme bedingt.  G8 wurde deshalb bdie WUmpu=
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tation Ded Oberarmd bejdloffen und von memem Bater, der bad Lagareth
birigicte, ausgefiibrt. Bei der Section ded Wrmed zeigten fidh beide Kno-
denenden bereitd mit Kalludablagerungen bededt. Die Quelle oder Blutuns
gen lieg fich nicht ermittetn. MNadh der Wmputation verjdhlimmerte fidh dex
Buftand bes Kranfen mebr und mebr; am 4. WMai traten Sdiittelfrfte cin,
welde fidh von mun an 2 mal taglich wiederholten und mit profujen Edweifen
abwedbjelten. Dad Avdjehen und die Eiterung bed Stumpfes Dblicben bdabei
fortwdbrend glemlich gut. 2Wm Oten Mai Flagte der Kvanfe juerft diber fte:
dhende Sdymergen in der Brujt, e¢d folgten Atbemnoth, blande Delivien und
am l14ten Mai der Tob.

Die Section geigte eine Menge pyamijdher Abjeeffe in Lungen, Peber
und Mily und frijdhed Crjudat in der linfen Pleuraboble.

Seddter Fall
Jerfdymetterung bed obern Gelenfended der ulna.  Refection am 2ten Tage.
Heilung.

Dem  jdhledwigholiteinifhen Musfetior Ehriftian B.... wurde am
23. April 1849 in der Sdladt Gei RKolding die redte ulna, 1 Joll unter:
balb der Spike ded olecranon burdy eine Flintenfuqel zerfdmettert. Jn
Haderdleben, wobin er gebradt wurbe, ward am folgenden Tage e lofer
Knodhenfplitter aus der Gingangsdfnung herausgezogen. Am Wbend des
25. April fah und unterjuchte ibn der Generalftabarst Dr. Stromener,
erfannte bie Verlefung ded Gelenfs und fiibrte fogleidh die Mefection defjellben
aus. Die DOperation mufte bei Fiinjtlider Beleucdhtung qemadyt werben. AlS
Affiftenten fungivten auger mir und dem Urzte Ded Lazareths ein Profefjor
per Ardyacologie und ein juriftifdher Weamter, welde ufillia jugeqaen waren
und ihre Dienjte anboten. Die Weidtheile wurden durd cinen Hfsrmiaen
Sdmnitt getrennt, bdie Splitter der ulna entfernt, bdie fdharfen Spiken bded
unteven Fragmentd nebjt dem RKopfhen ded radius mit der Sdae abgetragen
und bon bder Gielenfilihe ded humerus ein Theil des Knorpelliberjuged ab:
aefdmitten.  Madpdem die Wundrauder durdy Suturen vereinigt, wurde bder
WAem auf cine gepoljterte Sehiene gelagert, auf der er bis jur volligen Hei:
ung Der Wunben tubig liegen blieh. Diefe erfolate, obne daf befonbdere
Bufille eintraten, gegen GEnde ded Monatd Juni, worauf man alébald paj:
five Bewegungen ded Arms anguftellen Degamn.  JIm Juli war Patient
cined Abends in ein Wirthehaus gegangen, batte fich dort betrunfen und
Streit angefangen, wobei er fHlichlidh mit feinen beiden rmen wader um
fid gefdhlagen. Dadurdh war bie faum vernarbte Wunbde mwicder aufgebro:
den, und ¢8 bedburfte einiger Wodhen, bid fie wieder verbeilte. Dann nur:
ben bie pajfiven Bewegungen wicder eifrig ausgefibrt. Ald BVBr... am
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25. Auquft aud dem Lagareth entlajfen wurbe, war der Juftand ded Wrms
folgender: der vedhte Vordevarm war ein wenig fdwdder und magerer als
per linfe, die vedhte Hond vollfommen beweglidh wnd Fraftig. Dad obere
(Ende ded radius war chwas nad) innen und vorne didlocirt, iibrigend mit
per ulna giemlidy fejt vevwadijen, jo daf e jidy bei den Bewequngen ves Wrmes
mur wenig verjdob; die Pronation und Supination fonnte indef fajt volls
jtandig audgefibrt werben. Den Wrm founte Der Patient aftiv bis diber
einen vedhten TWinkel Dinaus flectiven, Ddie Grtenjion wurde nue durd) bdie
eigene Sdhwere ded BVordevarmesd moglich.

Siebenter Fall.

Serfplitterung beé condylus internus humeri. Refection am 3ten Tage. Brand
pes Borberarmes.  Pleuritis.  Gmpyent.  SHeilung.

Der  fhleswigholjteinijhe  Officicrdajpivant Mar v. F..oovvnn..
wurde in ber Sdladht bei Kolding, am 23. April 1849, von 3 Flinten:
fugeln getroffen.  Die cine durdybobrte die Weidhtheile des linfen Therjdhens
felg, Dbie sweite die oberflidhlichen Sdyichten der BVoudymusfeln, bdie dritte
prang auf dem condylus internus de$ rvechten humerus ein, und war nidt
aufjufinden.  Sdon am folgenden Tage zeiate fidy eine bedeutende Anjdhwel=
fung bed GEllbogengelentd, welde jih in den nadyjten Tagen big diber den
Obevarm  verbreitete, und o ftarf wurbe, bdaj von ber GUbogenbeuge bis
qur Achfelbohle hin bie und da blafige Grhebungen der Epidermis entitan:
dem. Um 26. Wpril fam der Genevalftabdarst, Dr. Stromeper, nad
Ghriftiansfeld und begeichnete diefen fo wie bie Deiden folgenden Fille alsd
pajfend fiiv die Nejection.  Diefelbe wurde von miv nacdh der Methode von
Lifton audgefiibrt. Durd) cinen | fivmigen Sdynitt frennte idy die Haut,
wobei bie fleineren durchfdnittenen Avtevien farfer als bel irgend einer anbern
dbnlichen Lpevation ferigten. Madbbem i) {ammtliche LWeichtbeile von Dder
JInnenfeite bes Gelents jorgfiltig suriidprapavict batte, ofme den nervus ulnaris
st Gieficht Defommen ju baben, welder dibrigend duvdy die RKugel getvennt
worden war, bifnete idh das Gelenf, und fagte die Gpiphyje ded humerus,
jo wic bad olecranon ab. Gileih nach der Opevation bemerften wiv, daf
bie Finger der Hand fidy in jtavie Flection qeftellt Datten und nicht willkihr=
lich crtenbivt werben fonnten; Dder Hand mangelte dad Gefibl, und eine
PRuljation bder arteriae radialis und ulnaris fonnte nicht entdedt werden.
Ga fonnte dies nidht eine Folge der Operation fein, ba id fie mit grofer
BVorficht ausaefiibrt batte. Leider war eine genaueve Unterjudhung ded LPuljed
und der Senfibilitit der Hand vor derjelben nidht angejtellt worden, da bei
der grofien Menge von Schwervernunbdeten dem Gingelnen nur furge Jeit ges
widmet werden fonnte.  Bevmuthlich hatte die Kugel, welde el dev Dpeva:
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tion nicht gefunden wurbe, bdie Giefife und Nerven in der Ellbogenbeuge ger:
viffen oder gequetjht, fo daf durdy Trennung der bintern, bdie Eirlulation ver:
mittenben Gollateralgefife, jede Blutzufubr aufaehoben worben war. Uebri=
aend liefen wiv und diefen Fall jur Warnung dienen und untevjudhten fhiter
por einer jeben Operation viefer et alle Verbdltnijfe auf dad Genauejte.
Sdion am folgenden Tage traten unter den  GErideimungen bded feptijhen
Hicberd bie erflen ©pmptomen ded Vranded am BVorderarm auf. Der
franfe war jo fdwad, daf eine Wmputation nidt fiiv indicivt gebalten
wurbe.  Der Brand {dritt vafdh bid jum Ellbogen fort; bier bildete fich
eine Demarfationslinie und am 3. Mai {don founte ber ginglidy fhwarg
aewordene ETheil Bid nabe an jeme Linie hin entfernt werden, obme bag die
benadybarten Tebenben Weidbtheile aucdh nur geblutet hatten. Bon nun an
Defjecte fih dad Allgemeinbefinden bed Kranfen, welder dem Tode nabe ge-
wefen war, mebr und mebr, bdie dbrigacblichenen bramdigen Feben ftiefen
fidd bald ab, bdie unvegelmdgiaen Lappen fingen an {dhon ju granuliven und
audy dbie dibrigen TWunden Dheilten gqut. Wm 11. WMai trat an der vedten
Eette eine beftige pleuritis auf. Gin dadurd) abgefadted Gmppem brady
nach aufen unter dem Sdhulterblatt hervor und bier fonnte am 30. Mai
dburdy einen Einfdnitt cine grofe Menge Giters entleert werden. Der Hranke,
welder abermald febr weit beruntergefommen war, erbolte fidh mun wieber,
wennt audy febr alfmablig. Die Heilung bes von der Natur gebildeten
Stumpfes ging langfam von Statten, weil fih bdie anfangé febr veidlid)
vorhandenen Weichtheile fo juviidioqen, bdaf cin Theil ded humerus unbe:
pecit Dlieb. Jndef, obgleidh bderjelbe nur mit MNarbenfubftany iberzoqen ijt,
hat dodh ber Patient feine BVejdywerden baven, und ift ald Officier wieder
in Dient geteeten. 68 dauerfe Gbrigend bis jum Frihling des folgenden
Jabres, ehe F... 000, oo feime fribeven Krafte wieder gewonnen.

Adter Fall.

Berjdhmetterung ber unteven Gpipbyfe des humerus. Refection am 3ten Tage.
Heilung.

Der {dleéwigholfteinijdhe Mudfetior Frany Br. .. wurde am 23. April
1849 bei Kolding von eimer Flintenfugel am (infen Gllbogen aetrofien,
weldhe ben dufern Theil der Gpivhyfe ded humerus jerfdmetterte. Am
26. April wurde vom Oberarst Dr. Sdwarf jun. bdie Refection bdesd
Gelenfe mit einem H formigen Hautidnitt gemadht. Gin 2 Joll langes
@tid vom untern Gielenfende bed humerus und ded olecranon wurden
mit der Sdge entfernt, und der Wrm nadh BWeveiniqung der Hautvinder
auf eine gepoljterte Holsjhiene gelagert. Die Heilung der Wunbde ging olne
befondere Crideinungen uwnd auffallend vajd von Statten, denn gegen Gnde

|
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Juni war diefelbe vollftandig vernarbt. G$ wurden nun fleigig pajiive Be-
wequngen angejtellt, vag Gelenf befam bald eine grofe Beweglichfeit, und
nun fingen cauchy die Musteln des Obevarms wicder an ju fungiven.  JIm
Detober brady wnter beftigen Gnigiindungéerjdeinungen die Marbe wicder auf
und nadhbem fidy rveichliche Giterung eingejtellt, erfoliivte fidh bdie nefrotijfdy
gewordene ©dgefladie ded humerus , worauf bie Wunde {dmell wieder Fu=
beilte.  Jm Herbjte ded Fabres 1850 fabh idh den SKranfen in Kiel wicder.
Die Berbinbung wijden Ober: und BVorderarm war eine febr lare, fo daf
per lofe Derabbingende BVorberarm bin und ber Dauwmelte.  JInbeffen waren
pic BVeugemusfeln wieder in  Thitighett, wnd BVr... vermodite den Arm
mit aiemlicher Giewalt ju flectiven, wobel man den biceps ftarf anjdwel-
len fab. Gbenfalld fonnte ex die Pro: und Supination augfiibren. Die
SHand war vollfommen Feaftig , und der Patient (welder fid dburd Sdrei-
ben erndbrte) vermodite mandherlei leichteve Urbeiten mit feinem  Wrme
vorjunehmen.

MNeunter Fall

Berfchmetterung ded unterem Enbed bed humerns. Refection am 3ten Tage.
Seilung.

Der {dleswigholteinifde Musfetior Wilhelm Chr..... , exhiclt am
23. pril 1849 Dei Kolding einen Flintenjdhuf dicht oberbalb der Spife
ped redhten olecranon, weburdy dad untere Gnde bded humerus zerfplittert
wurde.  Das gange Glied {dwoll fdon tn den erjten Tagen bedeutend an,
und alle Spmptome deuteten auf eine Berlepung ded Cllbogenaelents. Die
Mejection deffelben wurbe am 26. April vom Genevalftabsarte Stromeper
vorgenommen. Nadydem durd) einen |- formigen Sdmitt die Weidhtheile getrennt
unb vag Gielenf gedffnet war, jeigte o8 fich, daf ein fdhriger Brudh des Knodyens
vorhanden fei, weldyer etwa 2 Foll oberbalb ded condylus internus beginnend,
nadh unten und aufien big ind Gelenf verlief, und gwar bis ju bem Theil
per Gielenffliche, weldher mit bdem radius arficulivt (rotula.) Dag abge:
fprengte St wurbe hevauspraparivt,  bder nody mit dem humerus verbiun-
bene condylus externus, bad olecranon und dag capitulum radii abgefagt,
und die LWambde dann theilweife duvdy Dblutige Nath vereinigt. Die Heilung
ging rafdh vor fich; ecinige Giterfenfungen, wurden durdy frithjeitige Jnci:
fionen befeitigt.  Anfang Juli founte Patient Dbereitd in ein fidlicher geles
aenes Lagareth gejchidt werden, Jm Herbit 1849 jab idh ibn in Rends-
burg. Die Marbe war wicder aufgebrodhen, aber beveits wieder im Jubeilen
begriffen, nadydemt fich ein nefrotifth gewordencs Etiid vom humerus exfoliivt
batte.  Der Arm ftand im redhten Winfel flectivt; ed war Feine wabre An:

E)
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ton und Supination fonute gar nidht audgefithrt werden. Die Hand war
beweglidh und zlemlidy frdftia.

Jebnter Fall.

Berfelitierung bed olecranon.  Refection am 23ften Tage.  Heilung.

Der fdleswigholiteinijhe  Musfetier Grnft H........ wurde Dei
Kolving, am 23. Upril 1849, am linfen Elbogengelent vermundet und in
bag Ehrijftiansfelder Lagaveth gebradt. Die Kugel hatte dag olecranon ge:
troffen und Dajfelbe von der ulna abgetrennt. Da anfangs jowohl die Ve
jdhaffenbeit des Gelenfes ald das Ulgemeinbefinden des Kranfen febr jufrie-
penjtelflend war und ein Abwarten gulief, fo wurde befdhloffen, bdiefen Fall
per Mahur ju Aberlaffen, und durdh ein antivhlogiftijthed Verfabren die Ent-
giiwdung tm Jowm ju halten. Gegen e WMitte ded IMatd mrde tndefjen
die Giterung aud dem Gielenfe fo profug, wund dad Allgemeinbefindben bes
Hranfen i:rtl'-igtimmfrfe jih von FTaae su FTage fo febr, bdag am 16. Mat
die Mefection ded Giefenfed vomt Oberaryt Dr. Harvald Sdwary fiie ni-
thig erachtet und auggefitbrt muvde. Durdh einen |- formigen Sdmitt wurben
bie Teichtheile aefpalten und von allen 3 Knoden die Gelenffldchen abyge:
fagt, welhe fammtlih von Knorvpel entbloft wnd raub waven. Lon nun an
beflerte fid ber Jujtand des Rvanfen fbnell, bie Heilung der Wunde ging
obne fdhlimme Jufille von Statten. JIm November fab idh ibn im Lagareth
i Meumiinfter wicder. Die Thunde war fdon feit mebreven Monaten vers
narbt; der Vorberarm fand tn leidhter Flection und Patient fonnte ibn aftiv
flectiven und rotiven. Die Veweglidhfeit war nody tm Junehmen, die Hand
vollfommen braudybar und Fraftig.

Cilfter Fall

Berfdymetterung ded unfeven Dritttheild deé humerus. Refection eined 4 Joll langen
Kuodenjticdes.  Heifung.

Dem  dinifden Musfetior Thomad S....... wurde Det Kolding
(23. April 1849) bder linfe humerus 2% Boll oberhalb des GElbogens
aelents von etner Flintenfugel gerjdmettert.  Jn den folgenden Tagen jdmwoll
ber Urm febr bebeutend an und vom Gencralavit Dr. Riefe wurben Des:
balh am 25. April nad Evweiterung der Gingangddfmung die lofen Splitter
berausgesogen und die {pien Brudenden jowohl ded obern als Ded untern
gragmented mit der Sdge abgefumpit. Ter Subftanzuerluft ves Kunodens
beteng mady biefer Opevation ungefibr 2 Joll.  Unfangs glaubte man, das
GlUbogengelent fei unverlept, dodh fhon am folgenden Tage zeigte die juneh:
mende Enizindung deflelben, dag eine Fijjur fidh bid in bas Gelenfende ded
bumerus - erfteedfen mupte. Gin Stid diefes Knodens von etwa 2 Joll

"i'#
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Lange war nody uviicfgeblichben und diefed wurbe am 27. WApril nady Ber:
lingerung Ded erften longitudinalen Ginjdnitted qleidhfalls entfernt. Der
fall wverlief obne befondere fdhlimme Jufille und Latient Fonnte Ende Juli
vidlliq gebetlt aud bdem Lagaveth entlajjen und ausgewedyjelt werden. Dasd
Gelenf geigte trop Ded grofen Subjtangverlujted jo wenig pafjive BVeweglich=
feit, daf man e faft anfylofict nennen fonnte, Die Hand war braudbar
und giemlidy fraftig.

Jwolfter Fall,
Abjplitterung ded processus coronoideus ulnae. Mefection am 3Tjten Tage. Am:
putation ved Oberarmes.  Tod durd) Podmie. Tuberfulofe.

Der fdleswigholjteinijhe Mustetiocr Detlery Br........ erhielt am
23. April Dei Kolding einen Flintenjdhuf in den redten Vovderarm, und
wurde in ein Lagareth ju Habersleben qebracht. Die Kuael war 3 Joll
oberhalb des $Handgelents an der Bolarfeite ded Borberarms eingedrungen
und nady oben gegen dad Glbogengelent hin gegangen.  Patient vermodyte
ven LVorderarm ohne Sdymery sn beugen und zu fireden, und in der erften
Beit nadh der BVevoundung ftelten fidh durdjausd feine Symptome einer Ge:
[enfoerleung ein.  Gnde Wpril madyte eine an der Jnuenjeite der ulna, un:
aefilbr einen Joll unterbalb des Gelenfd, auftretende Gefdwulit eine Incifion
ndthig, durdy weldhe bie Kugel und einige fleinere Knodyenfplitter entfernt
wurden.  3In ben erjten Tagen ded Mai begannen die Wunben ded Vorber:
arms febr ftark u citern; bann fjtellte fich ecine betradhtliche Anjdhwellung bed
Glbogengelents und ded Obevarms ein und e8 bildeten fidh an mebreren
Etellen Giterfenfungen, welde gedfmet wurdben und cine grofe Menge jaus
dhigen Giters entleerten. Der Juftond ded Kranfen, welder in feiner Jus
aend an Driifenferopheln, jeft aber an Lungentuberfulofe litt, verfdlimmerte
fidy Dabei immer mebr, e flellten {idh Durdpfille, Nppetitlofiafeit, profufe
Edecife und ecine grofie  Wbmagerung ein,  Am 30. Mai fam  Der
®eneraltabsarst Dr. Stromeper nadh Hadersleben und fand bei der
aenaueren  Unterfudhung bdiefed  Falled den Kopf ded radius nad) innen
dislocivt, fowie deutlidhe Grepitation Det Vewegungen ded Gelents, welde
Dewies, baf bie SKnorpel beffelben wollig zerftért waren.  WAuf feinen
Nath wurde daber vom Oberargt Dr. Hanfen fogleich die Nefection vor-
genommen.  Diefer fpaltete durcdh cinen H formigen Sdnitt die Weidhtheile,
prapavivte den nervus ulnaris ju Seite und offnete dag Gelent. E8 jetate
fich, daf der processus coronoideus ulnae durd) die Kugel abgefprengt war,
welder nur noch am musculus brachiaeus internus fejthing und von die-
fem nadh oben wvergogen war. Fajt alle fnorpligen Ueberzitge, jowie ein Theil
ber Binder ded Gelenfd waren durdh die Gitevung jerfidrt. E8 wurden mumn
pic Gelenfflichen der drei Knodhen mit der Sdge entfernt und dann nad
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Vereiniqung der Sdnittounden der Arm auf eine Schiene gqelegt.  In den
beiben erften Tagen nady der Operation erbolte fidh der Patient entjhicden,
bodh fdion am 4. Juni wurde er, nadhdem der Puld febr frequent geworden
war, ploglidh von einem beftigen Sdyittelfrofte befallen, weldher fich tn den
beiben folgenden Tagen mebrmald wiederholte. Gleidhzeitig frellten fich leichte
Bruftihmergen, Hujten und fdleimiger Auswurf ein. Durd) Ghinin mit
Opium  wurden gwar die Froftanfille befeitiat, dody verjfdlimmerte fidh das
Allgemeinbefinden von Tage ju Tage mebr, die Krdfte fanfen bel anhaltendem
beftigen Ficber bedeutend, bdie TWunde nabm eine jdhlechte BVefdaffenheit an;
am BVorderarm bildete fidh eine GEiterfenfung, aud der durch cinen Einjduitt
eine. Menge Jauche entleert wurde. Vet aqenaverer Unterfuchung eigte o8
fih, daf bier bie ulna etwa 4 Foll weit vom Perioft entbloft war. Dex
bebanbelnde Arzt, welder gloubte, dafi durdh cine Umputation dad Leben ded
franfen vielleicht nody gerettet werden fonne, filibrie biefelbe am 17. Juni
aué ; dody vergebend. Unfangd erholte Patient fidh wieder etwasd, dod) traten
bie Lungencrideinungen bald mit ermeuerter Heftigfeit auf, wabrend fidy
per PWunde durdaud feine Giterung einjtellte, und nadh groger WUbma:
gerung und Gnifrdftung fard Patient am 11. Juli. Die Section ergab
eine totale Veveiterung der vediten Lunge. Jn der linfen fanben fidh fleine
Wbjeeffe und Frude ZFTuberfelablagerung. In den Mefenterialdrifen waven
aleidhfalls Tuberfelmaffen aud verfdicdenen Stabien abaelagert.

Dretzebnter Fall.

Jerfdmetterung ded capitulum radii.  Refection am jten Tage. Heilung.

Der Felbwebel Heinrih S........ , vom 6ten jdledwigholiteinifhen
Snfanterie-Bataillon, erhielt bei Fricbevicia am 6. Juli 1849 cinen ESduf
'8 linfe Glbogengelent. Da bie Unterjudbung ergab, bdaf bad capitulum
radii gerjdmettert fei, madbte ich am folgenden Zage die Nefection ded Ge:
fenfeg mit cinem | Scdnitt.  Dad jerfplitterte Kopfhen ded radius nande
wegqenommen und dad Gielenfende der ulna in aleider Hobe abgefigt. Lom
humerus wurde nur ein Thetl ded Knorpeliiberzuged abgefdnitfen und dev
Fall bann nady der friber gejdhilberten LWeife bebanbelt. Die Wumbde beilte
febr gut, ald in der britten Wodhe cine nidht unbebeutende Blutung aug ben
Branulationen auftvat, welde indeffen nadmweislich durdy jabed Uuffabren tm
Sdlaf und VPewegen ded operivten Wrmed entjtanden war. Eine vom be-
hanbelnden Wrste beabfidhtigte Amputation wurbe glitdlidherveife vom General:
ftabsarite Stromedper, welder an diejem Tage ufilliq den Kranfen wicder
fab, verbindert. Die Blutung Tfehrte nidht wicder und die Heilung ging
tafd von Statten, fo Daf Patient vor Ablauf von 3 Monaten alé qebeilt
entlaffen. werden fonnte. Der Arm war im Gllbogen anfylefivt, dody Founte
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&. ibn fo gut gebrauden, baf er tm Fvihjahe 1850 wicher in Dienft trat
e den groften Theil bed Felojuged als Felvwebel mitmadyte, big exr tm
Herbjte eine Civilbedienung  exhiclt und wicder aug dem Militairdienjt trat,

BVievyehnter Fall.

Serichmetterung veé capitulum radii und ded oberen Gnbed der ulna.  JMefection
am erften Tage. Tob durd Pyacmie.

Der {dhleswigholiteinijde Musdtetior B. O ... .. wurde am 6. Juli 1849
bei Friedevicia am vedhten Ellbogen vermundet und nady Ehrijtiansfeld gebradt.
Die Kugel war quer durdh den Lordevarm gegangen und hatte dag capitulum
radii, fowic Ddic ulna didyt unter dem processus coronoideus zerfdymettert.
Walhrend ded Tvansdports {hon wav ber ganmge Avm febr aufgefdwellen, bda
er aber erft fpat tn's Lagareth fam und eine grofic Menge Sdwerverwundeter
pie Werste febr in Unfpruch nabm, Fonnte bie Mefection ded Gielenfed erft
am folgenden Tage, am 7. Juli vorgenommen werben.  Der Oberarst Dr.
Harald Sdhwarp verridtete Ddiefelbe, indem er durd) cinen | Sdnitt
bie MWeichtheile trennte und die Gelenfenden der ulna und ded radius ent:
fernte. Die Sylitterung der ulna erjtredte fich betradtlidh weit nad abwirts
und dad abgefplitterte Stiid derjelben war im Gangen 3% Joll lang; Dda
8 indeflen durch einen Sdyrdgbrudy abgetvennt war, o crfieedte fidhy bag
untere Fragmentende bis jur Hihe ded collum radii hinauf und nur die
jeharfe Spitse deflelben wurde mit der Knodhenjdeeve abgeftumpft. — Anfangs
batte fidh nady der Operation die Wnjdwellung ded Armd wvermindert, dod
nabm fie febr bald wicber ju und erjtredte fidh lAngd den grofen Giefifen
big tn die Mchjelboble.  Auf bder fjtarf gerdtheten und gefpannten Haut er:
hoben jidh bie und da Blafen, weldye mit  bellem Serxum angefitllt waven.
Dem beftiaen Ficber gejellten jich bald Delivien und Trodenbeit der: Junge
hinguw und- der Tobd erfelgte am 10. Juli, aljo am 3ten: Tage nadh der
Oyperation. Vel der Section jeigte 8 jich, daf die Lymphgefife und feinen
Benen ves Armd. mit Eiter gefitllt waren, welder bei Einjdmitten in; die
TWeichtheile aud vielen fletnen Teffmungen hervortrat. - Jn der Lunge fanden
fidh Deveitd beutliche pyaemifde Abfeefe, welche indeffen meift nody 1m Sta:
plum  der rothen Hepatifation waven.  Die dibrigen Drgane waven gefund.

Sinfyebnter Fall
Jerfhmetterung ved unteren Gubed ded humerus.  MRefection am erjten Tage nad
ber Verreundung.  Nefreje Ded humerus.

Der jdleswigholfteinijde Hornift Georg R. ... wurde am 6. Juli
1849 Dei Fricdevicia vou eciner Flintenfugqel getroffen, welde ibm den redten
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humerus bidyt diber bem Gllbogengelent zerjdmetterte. Der Genevalftabdarzt
Stromeyer madte am folgenden Tage einen halbmendfovmigen Ginjdnitt
an der bintern Flade ded Elbogengelents, welder mit der Converitit nady
unfen gevidptet , diber “die Mitte bed olecranon verlief. Dasd abgetrennie
untere Gelenfende ded humerus, e¢twad iber 2 Foll fang, wurde nebjt einigen
[ofen Eplittern beraudaeldjt und dann bad vaube BVrudhende defjelben nebijt
bem olecranon abgeffigt. Der Jufand der TWunde, fowie das Allgemein:
befinden Ded Kvanfen war in den erjten Wodpen felr jufrichenjftellend. Jn
pen erflen Tagen des Wuguit jedod) entwidelte fidh, offenbar unter dem Gin:
fluffe’ der werborbenen Hofpitalluft, welde au jener Jeit viele Opfer forderte,
pin beftiqes Fieber, wobei {ich die Granulationen mit croupbdjem Grjudate
bedecten und am Borderarm fich Eiterfenfungen Dbiideten. Macdhdem  diefe
gedfimet waren, verfor fidh dad Ficber wicber, die Wunden befferten fidh und
Patient jdyien einer vajhen Heilung entqegengugehen. Spiter indef trat unter
dbnliden Grjdheinungen eine Gntglinbung ded Obevarminodiend auf, wobdurdy
eine partielle Mefrofe ded unteren Gndes bdeffelben evieuat wurde. Diefer
Patient befindet fidh nodh jept (April 1851) tn einem Lagarethe ju Kiel, wo
am 7. Februar vom Uffiftenargte Dr. Varteld ecinige Fiftelofnungen er-
weitert und mebreve nefrotije Knodenjtiide Deraudgezogen wurden. Der
Oberarminodien it indeflen  burd) dyonijde  Gnizindung febr  verbdidt.
Sener Operation folgte nidyt allein jebr beftiges Ficber, fondern audy mebr:
malé fo Debeutende Blutungen, daf bdas Leben bdes Watienten in arofer
Giefahr jduwebte.  Devfelbe hat fidh jeit freilich wieder erholt, der Juftand
Des Armes ijE aber von der Art, daf er vielleicht fpdter eine Umputation
erforderlidh madhen wird.

Seddsebnter Fall,

Jer{dymetterung ded unteren Gelenfended bed humeras, MRefection am 2ten L:E}],:‘.
Leilung.

Der jdleswigholiteinijhe Musfeticr Chriftian K....... wurde am
6. Juli 1849 bei Friedericia von ciner Stugel getvoffen, tweldhe den dufern
Theil vom untern Gelenfende des finfen humerus in fhrager Richtung abs
fevengte.  Bom Generalftabsarste Stromeper mwurde am 8. Juli die
Jejection. nadh der Lifon’jhen Methode ausgefiibrt. Rach  Entfernung
bed abgefprengten. Lheild wurde aud) nody der innere Theil des Gielenfendes
abgejdat.  Bon ulna und radius mwurde nidhtd weggenommen.  Trobdem,
bag eme Giterfenfung am Unterarm durdy SJncifion entleert werden mufte
und daf das AUlgemeinbefinden bdurd) cine Maferneruvtion qeftért wurde,
heilte dodh) die Wunde in Jeit von 3 Monaten vollftandig, fo baf Patient
aus dem Lagaveth entlafen werben fonnte. Sn ber lesten Jeit Datte ber
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Wzt Ded Hofpitald tiglich pafiive Bewegungen des Vorberarms angeftellt,
vody waren fie dem Svanfen febr fdmersbaft und vermehrien die Beweglidleit
ped Gelenfed febr wenig. Nady feiner Gntlafjung febte er diefe Vewegungen
audy nidt fort und ed Dildbete jich daber febr bald volljtindiae Unfylofe.
Da der Arm beinabe im vechten Winkel antplofivt war, fo vermodite exr hn
febr gut ju gebraudben und biente, wie friber, auf einem Gute als Neits
fnedht.  JIm Unfang ded Jahred 1850 ftitrzte er mit dem Pferde unbd zer:
brady dabet bie ligamentéjen und fnodigen Berbindungen, welde bagd Gielent
anfploficten.  Gr fam in meine Behandlung und ich wollte die Gelegenbeit
benuben, burdy fleipig angejtellte paffive Bewegqungen e neued  Gelent
wieber berjujtellen. Der Kranfe weigerte fidy aber auf’s Entjchicdenfte, diefe
Terfude an fidy ermewern 3w lajjen, indem ev bebauptete, er fonne feinen
freifen Arm vollfommen gut gebrauchen, und verlief nady einiger Jeit das
Hofpital, obme daf idy meinen Jwed crvetdht batte.

Siebyebnter Fall.

Serfdmetterung bed condylus externus humeri und bded capitulum radii.
Refection am 2ten Tage.  Heilung.

Der fdleswigholiteinifhe Musdfetior Hand W. ... wurde am 6. Juli
1849 vor Fvicdericia am rvedhten Gllbogengelenf verwunbet und nady Haders:
leben gebradht.  Hier fab i bn am 8. Juli. Das Gelenf war bereitd
ftavt aufgetricben und bei dev Unterfudhung durdy die Gingangddffnung qe:
fangte ich mit dem Finger in dad Gelenf und fiblte, dag jowohl dag capi-
tulum radii alé der condylus externus humeri jerfdhmettert feien. Mit
Bewilligung e bebandelmden Arzted nabm i jogleidy die Nefection vor,
indem idh durd) einen | fovmigen Sdnitt die Weidbtheile trennte und von
allen drei Snoden die Gelenfenden abjdate. Patient wurbe am 18. October
nad) dem Sitden qefdicdt. Die Wunde war vernarbt, der Wrm faft anfy-
[ofirt, die Hand brandibar.

Adtyehnter Fall,

Ferfplitterung ded olecranon.  NMefection am 2en Tage.  SHeilung.

Der {dhleswigholjteinijde Musfetior Johann & ... .. wurde am 6. Juli
1849 vor Fricdericia won einer Flintenfugel getroffen, welde dasd olecranon
von Der vedten ulna abfplitterte.  Am 8. Juli durdjdnitt ber Oberarst
Dr. Marcud durd) einen | Sdmitt die Weichtheile und nabm das olecranon
beraus. Um mehr Rauwm ;0 gewinnen, fitbrte er ven dem aufern Gnde ded
Luierfdnitts nody einen 1% JFoll langen ESduitt [ingsd ded radius Herab
und {dgte dann dag gefplitterte Gnde der ulna, fowie das unverjehrte Kopfden
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bed radius ab. Die Wunbe hatte baburdy bdie Geftalt cined o erbalten.
&ie peilte obne bejondere Grideinungen, fo bdap Pattent im Detober nad
pem Siiben trandportivt werden fonnfe. JIm December fab idh ibn in Renbdés
burg. Die Narbe war wicder aufgebrodien, dody beveits wicder dem Fubeilen
nabe. Der Vordevarm fonnte wenig flective, efwad mehr votivt werden.
Diie Hand war braudhbar. Patient wurde fpater mit unvolljtindiger Antylofe,
aber vernarbter Wunde aug dem Lagaveth entlajjen.

Neunyehnter Fall,

Berfplitterung des unteren Gnded ped humerus und olecranon,  Rejection am
2ten Tage. Tod durdy Poaemie.

Ter fdleswigholiteinijhe  Musfetier Heinrvid K..... wurde am
6. Jult 1849 vor Fricdervicia tn das linte Elbogengelent qefdboffen und nady
Haderdleben gebradt. Gine genawere Unterjudiung am 8. Juli erqab, daf
bie fugel bad olecranon und die Epipbpje ded humerus jerjdhmettert habe.
Die Rejection wurde fogleidh vom Oberarit Dr. G d e vorgenommen, weldper
durdy einen dbnlichen Scmitt wie im vorigen Falle die Weichtheile trennte ;
nur fibrte er ben dritten Sdmitt an der Wufenfeite ded humerus in bie
Hiobe, jo baf bie Wunbde dadurdy die Gejtalt eined ™M befam. Nadbem
bic abgetrennten Snodienfplitter entfernt worden waren, fagte berfelbe bie
raube Brudyfliche e humerus und die ber ulna in gleidher Hobe mit ber
Snorpelflide des radins ab. Die Linge ded vom humerus vefecicten
Snodenftides betrug 3 Joll. Obgleich der Patient ein facheftifdes Aus-
feben hatte, war dody dag BVerbalten der Wunde, fowie dad Ullgemeinbefinden
bed Sranfen in Den erften 14 ZTagen durdraud jufricdenftelend. Dann aber
wurde ‘aud) er ein Opfer der Pyaemte, weldhe ju jemer Jeit in einigen
Hojpitilern ‘fo viele BVernoundete dabinvamte.  Am 24, Jult wurdbe er von
einem « beftigen  Schiittelfrofte befallen, welder fidh in bden nadften Tagen
wieberholte.  Stavfer Jfterus und anbere Gridheinungen der Pyaemie traten
bingw und: jdhon am 30. Juli erfolgte der Tod. Die Section geigte viele
ppaemijdhe  Abfeefje i den Lungen. Die Marfhohle ded Oberarminodhens
war mit Jaudhe angefiillt (Knodenphlebitis).

Awangigiter Fall.

Eplitterung ded olecranon,  Mefection am 3ten Tage. Leilung.

Der fhleswigholiteinijhe Musketior H........ exbielt am 6. Juli 1849
vor Friedericia einen Streifjdhuf an der hintern Flache des rechten Glibogen-
gelenfd,” wobdurdy die Haut, welde das olecranon bebedt, weqaerifen, bder
Sinodhen felbft aber contundivt wurde und eine favfe Fifur erbiclt, weldhe
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big '8 Gielent brang. Am 9. Juli war dag Giclent jebr bedeutend ent:
glindet und aujgeteichen, wnd der Gienevalftabsarst Stromeyer, weldher
it an diefem Tage jum eviten Male fah, nabm fogleich die Mefection bdes:
felben nachy dev Methode von Lifton vor. IJn diefem Falle wiurde nur das
olecranon und die untere Halfte von der Gielentflidhe ded humerus abgefagt.
Die Wunde beilte obne bejondere Gricheinungen und mit Anfyloficung desd
(iclenfes, die Hand blieh vollfommen braudhbar.

Cinunvywangigfier Fall.

Jevjdymettevung ver unteren Gpipbyje bed humerus. - Refection am Sten Tage.
Entyundung der vena cruralis. Tod durd) Pyaemie.

Dem jehledwigholjteinifchen Sergeanten V... wurde am 6. Juli 1849
por Fricdericia der dufere Theil der unteren Gpiphyie vom linfen humerus
burdh - eine Flintenfugel abgeforengt.  Am 9. Juli wurde vom Oberargt
Dr. Dobru bie RNefection vorgenommen.  Nachy Trennung der IWeidytheile
durdy einen H Sdynitt praparivte derfelbe das abgefplitterte Stitd der Gyis
pbyje hevaud und fdgte vom inmern Thetl beffelben ein 1'% Joll langed
Etiid und die Halfte ded olecranon ab. Wudh dag capitulum radii fand
fih ein wenig gejplittert und 8 wurbe der obere contunbdivte Theil defjelben
mit Per Sdge entfernt. Patient war ein ftavfer Branntweintrinfer gewejen;
fdhon in der folgenden MNadbt verfiel er in withende Delivien, wobei cr aus
pem Vette fprang und mit den Wrmen um fidy fdhlug, fo daf aus der Wunbde
eine wicht unbetradtliche Blutung erfolgte. Dad febr Deftige Fieber nabm
indef in den folgenden Tagen wieder ab, bdie Unjdywellung ded WArmes wurde
gertnger und n ber Wunde jeigten fih Giranulationen. Diefe befamen am
23. Juli ein {dlaffed Ausdjehen und bededten fidhy mit einem gqrawmweifien,
feft abbavivenden Griudat; jugleid wurbe dad Fieber jtarfer.  Wm 29. Juli
tlagte Patient iiber beftige Schmergen in der vedhten Wabe; man . fand
Dei Der Unterfudiung eine teigiqe Anjdmwellung in der Gegend ded Urfprungs
per Wchillesfebne.  Am 1. ugujt wurbe ev ploglidh wvon eimem  Deftigen
Edyiittelfroft Gefallen, Dem ein febr profujer Edyweif nadfelgte; dabet
nabmen die Sdmergen in der LWade ju und erjtvedten fidy bald diber das
gange Vein. & wurde nun Galomel mit Opium gegeben, die Wabde mit
arauer Suedfilberjalbe eingerieben. Der Sdhiittelfroft wiederholte fich inbef
in den folgenden Tagen, die Wunbe befam ein {dhlaffes trodnes Anjehen
und fonderte nur wenig feréfe Jaude ab; die Sdagefliche bed humerus
trat aus derfelben weit hervor. Dabei ftellten fidh baufige Durdhiafle und
SHerus ein, bie Junge ded Pafienten wurde troden, bdie Srafte fanfen
tmmer mebr und am 12, Auguit erfolgte unter jopordjen Erjdeinungen
der Tod.
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Pei der Section fanden fidh auf der Magenjdleimbaut die Erideinungen
bes dhronifdhen Gatarehs, bdie Leber wavr im hohen Girade fettig bdegenerirt.
Die abgefigten Gnben ded humerus und der ulna, fowie das obeve Gnbde
ped radius tvaren in weiter Ausdehmung vom Perioft entbloft und nefrotijdy.
Die Marfjubjtany bdiefer Knoden geigte nady Durdfiqung bderfelben eine
jhmugig livide Fivbung, welde fich nodh etwas weiter als die Aufere Nefrofe
erftredte. Unter der Udhilledfehme und givifchen den Wadenmusfeln ded redhten
Being fand fidy eine grofe metaftatifhe Ablagevung von gelbem Giter, wm:
geben von entgimdlich verdidtetem Gewebe. Die vena cruralis defjelben
RBeines mit ibren BVeryweiqungen war bis jur v. iliaca bin entzlindet, thre
$inte miffarbig; an den Klappen waren fefte Grjudate abaelagert, im gangen
Lumen Blutcoagula mit  Fibrinausjdetdungen untermijht, welde theilwerfe
fchon erweicht waven.

Aweiundimwanzigiter Fall
Splitterung bed processus coronoideus ulnae und ved capitulum radii.
Refection am 16ten Tage. Heilung,

Der {dledwigholjteinifhe Musteticr Heinvidh R..... wurde am
6. Juli 1849 vor Friedevicia durdy den linfen Vorberarm didt unterbalb
bed Ellbogengelentd gefdboflen und nady Ehriffiansdfeld n'é Lagaveth qebradt.
Die Kugel batte den processus coronoideus ulnae abgetrennt und bdag
capitulum radii qeéjiretft.  Da omaw die Wusdebnung ver Vevlekung nicht
erfaunt Batte, wurde die Wunbe anfangd wic e¢ine einfade Sdufnunbe be:
Dandelt. " 'E# felite fich indeR Dbald eine febr Dbeftige Gntglimbung ein, dev
etie’ profufe Eiterung folgte.  Am 22, TJult unterjudite dex Genervalftabsarit
Stromeyer die Wunde und evfannte die Verlebung ded Gielenfed. G8
wurde dann fogleidh. die Mefeetion deffelben vom Obevarst Dr. Hermann
Sdwarg gemadht. Durdy einen of Schnift wurden die Weidhtheile getrennt;
nad) Grofmung des Gelenfed fand fidh, daf Dereitd die Snorpeliiberiige aller
Gielenfflachen fich abaeftofien hatten, und daf fimmtlicdhe Knodhen rauh waren.
G wurden nun'die Gelenfenden der ulna und ded radius, und vom humerns
bie  trochlea abgefigt. MNady der Ovevation verjdwand fdmell die profufe
Eiterung und bie Wunben zeigten bald qufe Granulationen. Im November
waren diefe big auf wet oberflidhlich eiternde fleine Stellen vernarbt und
ber Patient fonnte den Wrm bereits aftiv etwad beweaen.  Einige Wodien
fpater murde ¢r mit ganglich vernarbten Wunben aus dem Lagareth entlajfen;
die Vewealichfeit ded Armes im Elbogen war iemlid) OLedeutend, und bdie
Grivemitit verforach in furger Jeit redt Braudbbar ju werden.
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Dreiundvywangigfier Fall

Syplitternng bed olecranon,  Mefection am 24ften Tage. Heilung.

Der fdledwigholjteiniihe Hornift Wilbelm E........ mwurde am
Gten Juli 1849 vor Friedevicia wvon einer Flinfenfugel am linfen Glbogen
vermunbet und nady BVeile gebradyt. Die matte Kugel batte dad olecranon
jerfplittert und war fogleich aud bder Gingangsdfnung wieder herausgefallen.
Patient wurde fpiter nady Kolding trandportivt, wo man einige fleine Anoden:
fragmente aus der Wunde entfernte, fonjt aber nidts unternabm. Am 28.
Suli fam er nach Gbhrijandfeld. Der LVorderarm und die Hand waren
dbematdd, die gange Gegend ded Giclenfed ftarf aufgetricben, in der Umge:
bung bejlelben mebreve fluctuivende Unjdhwellungen, ausd denen man durd
leifen Drud grofie Mengen jaudhigen Eiters durd) die Sdufisfimumg entleeren
fonnte. Der Kranfe fieberte ftart und hatte grofe Sdymergen bei ber ge:
vingften Vewegqung ober Erjchiitterung ded Vorderarms. Am 30. Suli,
aljo am 24ften Tage nad) der BVermundung, vervidhtete der Oberargt Dr.
Gioege bdie Mefection mittelft eined |- Sdnitted. Beim Ginfhneiden der
Haut jowoeh(, ald bet der Grofnung ded Gelenfed drang eine Menqge dibel:
viechender Jauche bervor, jammtlide Gelenffladen erjdhienen vom Knorpel
entbloft und vaub, und wurben mit der Sage entfernt. Dad olecranon
war der Linge nach gefpalten, body waren nur ein Paar Knodenfplitter
gang abgetrennt.  MNady ber DOpevation nabm bie Heftigheit des Fiebers,
wenn audh febr allmiblig, abs; die Giterung vermindevte fich nadh und nadh
immer mehr und gegen dag Gnde ded ugujt Wonated war bdie Wunbe
bereits mit quten Granufationen ausqefillt. Unfang November war diefelbe
vernarbt, der Avm zwar beinabe gdnzlidy anfylofict, dod) bie Hand braudibar.

BVierundymwanzigiter Fall

Jerfdmetterung des unteren Ended ded humerus und bes capitulum radii.
Mejection am Djten Tage. Heilung.

Der fdledwigbolfteinijde Dragoner Dtto &..... wurde am 25, Juli
1850 bei Jdjtedt durdh den  flectivten rechten rm  gefchoffen und nad
Sdledwig in dad Lagaveth auf dem Sdhlofle Gottorp gebradt. Die Kugel
war an der Aufenfeite ded olecranon binein, auf der Mitte der Dorfalfliche
bes Lorderarmes wicder hinaug gegangen und batte fowoebl die Epipbnfe ded
humerus al$ bad obere Gnbe bdes radius zerjplittert.  Am folgenden Tage
wurde vom Dbevarst Dr. Havald Sdwarg die MRefjection nady Lijton’s
Methode qemadht.  Nady Griffnung des Gelenfesd jeigte ed fidh, Ddafi der
condylus externus humeri gang abgetrennt war, und daf von bicr aud
fbrdg nach oben und innen cine Sypalte verlief, welde den inneren groferen
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Theil ded Gielenfended Dbis u ciner Hobe von 3 Joll abtrennte. Diefe,
jowie bie vom oberen Gnbe bed radius abgefplitterten Stiide nourben heraus:
geldft, bad olecranon und dad aufen am weiteften Herabragende fpike Gubde
beg oberen Fragmented vom bumerus abaejiat. Sdion am 29, Juli hatte
bie vor ber Operation beftandene farfe Anjdhwellung ded Avmesd bedeutend
abgenommen, die Wunben fecernivten reidhlidhen guien Eiter und an mebreren
Stellen Tamen bereits [dime Granulationen um BVorfdhein. Ein Theil des
Querfdnittd erfdien nady Enifermung der Mabhte durd) prima intentio ver:
Beilt. Um 10. ugujt warven bie Operationdmiunbden fajt vollftindig ver:
narbt. Eine Giteranfommbhmg, welde fidh am Borberarme gebildet batte,
mufte durdy Jncifion entleert werden.  Am 14. wurde Patient von dem
epidemifeh hevrjdenden Durdsfall ergriffen, woburdh fein vorber Fawm geftortes
Allgemeinbefinden fidh etwad verfdlimmerte.  Am 18. Wugujt wurde wieder
cine Giteranfammbung am DObevarm incidivt, welde wabridemlich dadurdy
entftanden war, dafi bie faft qang gebeilte Wunbde Feinen Giter mehr ans der
Tiefe ausfliefen lich. Wm 20. uguit widy die Diavrhoe den dagegen an:
gewendeten Mitteln und Patient erbolte fich vafd wicber. Wm 22. uguit
wurpen Dereitds Ginwidelungen des gangen Urmes vorgenommen ; am 28,
Augujt waren alle Wunden, aufer der lepten JInciondwunde, wvollig vernarbt.
Am 4. September muften wegen cined fih am Tbherarm bildenden Giter-
bepotd bie Ginwidelungen wieder audgefest und ein Ginjdnitt gemadt wer:
pen. Wl unjre Werzte am 10. September Sdledwig verlicfen, waren die
lepten Ginjdmitte ber Heilung nabe, bad Allgemeinbefinden ded Kranfen febr
gut.  Der Arm Ffonnte pafjiv fdon bid jum vedten LWinfel und felbjt activ
im gevingen Grade flectivt werbden.

ginfunvimwangigfier Fall

Berfdmetterung ded olecranon.  Refection am 2ten Tage. Heilung.

Der {dledwigholjteinijdhe Musfeticr Heinrvidh T..... wurde  am
25. Juli 1850 bei Jdjtedt am linfen Glbogengelenf veviwundet und auf dasd
©dlof Giottorp gebradt. Die Kugel war inter und iiber dem condylus
externus humeri cingedrungen, batte Dad olecranon jerfdhmettert und wav
an der JFnnenjeite deffelben, dicht oberbalb bed condylus internus humeri,
wieder Binaudgegqangen.  Um 27. Juli war dad Glbogengelenf beveits febr
ftarf entjiindet und ih vefecivte daher dad jeridmetterte olecranon, naddem
id) durdy einen |- Sdnitt bie Haut getrennt und dad Gielenf auf die ge:
wobnlihe Weife geoffnet batte. Wabrfdeinlich weil in diefem Falle nur
febr wenig Knodhen entfernt worben waren, [itt der Kranfe it der erften Seit
febr Debeutende Sdymersen, die Giterung war jaudig und febr copids, das
Gieber ftavfer, af8 tn anderen Fillen. Grjt, naddem am 14. Auguft cine
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grofie Gitevanfommbung am Oberarm  durdy Jncifion entleert worden war,
wurde bas Ficber geringer, dbie Schmerjen verjdhwanden und bdas Wllgemein:
befinben bes Kranfen bejfecte fich ficbtlich.,  Unter Wmwendbung von Ehamillen:
thee:Neberfdilagen begannen die TWunden am. 20. Augujt bereits am Ranbe
s vernavben, die Giferung nabm immer mehr ab und jhon am 30. Augujt
war die Opevationswunde fajt volljtindig vernarbt. Um 31. ugujt madte
cine Eiferanjammiung, welde fich am Vovderavrm bildete, wicderum einen
Einfdnitt ndthig. Als unjere lepten Werste am 10. September Edledwig
verlicRen, war das BVefinden des Kvanfen febr qut, eine geringe Eiterung
fand nodh aud den fpateren Ginjdnitten jtatt. Der Urm war im Gllbogen
nidht Geweglidh und ed jtand daber cine volfommene nkplofe in Ausfidt.

Diefe batte jich Dereits gebilbet, als Patient geaen Gnde Januar 1851
aus Danemark gurvidfebrie. Die Wunden waven jeit lingerer Jeit vernarbt,
Hand und Finger fchon giemlich beweglich und um Fefthalten leidhter Gegen:
ftinde brauchbar. JIm Giebicte ded Mnarnerven zeigte fidh nod), namentlich
bei Falter Witterung, ein taubes Fribbembdes Gefihl.

Seddundiymangigfter Fall.

Berjdhmetterung des unteren Gelenfendes des humerus. . NRefection am 2ten. Tag.
Amputation. Fobd.

Der {dledwiaboljteinifde Mustetier Heinvid A..... wurbe an
25. Suli 1850 bei Jdjtedt am linfen Glbogen vermwundet und in dad Sihlof
Giottorfi qebracht. Die Kugel batte den condylus internus humeri ges
troffen, Diefen zermalmt und cin etwa 2 Joll langes Stiid vom unferen
Gnde beé humerus abgefprengt. Um 27. Juli wurde die Refection gemadht
vom Gieneralftabsargte Stvomeper, welder das abgetrennte Stid des
humerus Derauslojte und bdas olecranon abjigte. Die Weidthetle waren
durdy einen | Schnitt  getvennt worden.  Der anfingliche Werlauf biefes
Falles war ein febr giinftiger au nennen.  Unfangs  wurde eine felr grofe
Menge Giters abaefondert, welde fich aud der Tiefe der Wunde, aus der
Beaend, wo dag Stiid vom humerus entfernt worden war, oine Sdwierigs
feit entleerte.  Mur ein fleiner Ginjdmitt wurbe am 17ten Augujt nothig,
alg die dippigen Granulationen bdem ADfuf bdes CGiters etwasd erfdwerten.
Patient litt zwar audh an den damals epidemifdy herrfhenden Diarvhoen, ers
holte fidy jebody, nadhdem durd) geetgnete Mittel diefelben befeitigt waren, febr
rajh wieder. LS unfre. erzte am 10. September Schlesvig verlicgen,
war dag Allgemeinbefinden febr aut, die Giterung aus der Tiefe batte gang
aufgebort, bie Nefectionswunden waren bis auf die Breite eined Strohhalms
wernarbt. Der Oberarm erfdyien betridhtlidy verfitgt, eine BVoweglichfeit des
Gielenfed ftand s Dhofjen.  Nady fpdteren Nadyrichten joll Patient von Dinis
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fehen ersten amputive worden und dann gefforben fein. Welde jdhlimmen
Bufille bie Aergte su der Umputation gendthigt baben, fonnte idh nidt in
Grfahrung bringen.

Siebenundbiwanjigfter Fall

Jer{dmetterung bed unteren Gelenfended ded humerus, NRefection am 2ten Tage.
; Seilung.

Der fdledwigholiteinijhe Jdger Fraung G... erbiclt am 25. Juli
1850 Dei Jbftedt cinen Sdufi ind redte Glbogengelenf und wurbde in das
Edlofi Gottorif gebradt. Die Kugel hatte den inmeren Theil der Gpipbyfe
bed humerus zerfdmettert und bder gange rm fdwoll fhon am felgenden
Tage febr bedentend an. UAm 27. Juli wurbe vom Generaljtabsarste Stro:
meper die Nefection gemadyt. Derfelbe tremnte durdy einen - Sdhnitt bdie
Weidytheile und entfernte mit der Edge ein Jolllonges Stiid vom unteren
Gielenfende des humerus, fowie dad olecranon. Die Unfdhwellung in dev
Umaebung bes Gielenfed batte gleidh nach bder Operation abgenommen,
bodh waren in der Wrmbeuge n Feolge der friberen Spannung mebrere
blajige Gebebungen der Gpidermid entffanden.  Wudy fibritt an der Jnnen:
feite ded Oberarmed ecine phleqmondje Gutgiindung lanasd den arofien Giefifen
langfam weiter und erreidhte am 30. Jult die Adfelhoble. Dabei war das
Sicber febr ftarf, Patient deliviete Nachtd und flagte iber grofe Sdmeryen,
auch an ber Hand und den Fimgern zetaten fidh einzelne Brandblajen. HUm
3. Augujt wurde. an der Vorderflacdhe des Gllbogengelenfed bdeutliche Fluctua:
tion gefiblt; awet Jncifionen, welde fofort bier gemadht wurben, verjdaften
dem. Giter freien 2Abfluf, die Sdmerzen und dag Ficber liefen alebald nad
und dad Algemeinbefinden ded Patienten Dbefferte fidh von Tage ju Tage
mehr.  Um 7. Auguit mufte wiederum ein Ginfdnitt an der {nneven hin:
tern Seite ded Oberarmd gemadht werden.  Dann nabm die Giterung {dmell
ab, bie TWunden jeigten {ippige Granulationen und Ffonnten bereits am 13.
uguit mit einer Solution von argentum nitricum verbunden werden.

AlE unfere Werzte am 10. September Sdhledwig verliefen, war dad
Allgemeinbefinden des Patienten durdraus sufriedenftellend, die Giterung febr
unbedeutend, die Wunbde contrabivte fidh fichtlidh, dod ging bie Uebernarbung
berjeben aufallend [(angfam vor fidh. Die Unjdwellung ded Avmes und
Der Hand war faft ginglich verfhwunden und ¢8 Founten bereits vafjive Ve-
megungen  angeftellt werden, ofme dag fie dem Kranfen Sdmerien verur:
fadpten  Grjt tm April 1851 Fam Ddiefer aud bdanijder Gefangenjdaft uviid ;
ber 2em war im Glbogen vollftdndig anfylofivt, Hand und Finger waren
nod) febr fteif und froftlos. Gr ergiblte und, daf bdie danijden Werzte ihm
jede Bewegung des Armed unterfagt wnd ibm nad) Heilung der Wunde dens
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felben feftaefchient batten, obgleidh er gemerft habe, bdaf die Braudybarfeit
ped Armes durdh die BVewequngen Dbereitd ugemommen. Durd) die Kugel
mupte der Medtannery verleht worden fein, Ddenn die duferjten Giliecder bDed
Mittel: und Jeigefingersd waren qefiihllos und ¢8 hatten fich auf der Neije an beiden
gingeripigen ‘Panavitten entotdelt, welde m Gangrdn fibergegangen wavren und
nady Abftofung des Mageld die Haut o weit zevjtoet hatten, daf die nefro-
tifjhen Rnodyenenden aud der Wunde hevvorfahen; ver Patient hatte bei
biefem Borgange durdjaus feine Schmerzen empfunden. Unter Anwendung
vor Armbdadern nabm dibrigend in der lebten Jeit die BVeweglidhfeit und
Braudhbarfeit der Hand und der Finger betrachtlich zu, welde jeht qebeilt
find, nachdem fidy cin Fleiner Theil der Phalagen abgeftofien bat.

Adtundywanyigfter Fall.

Splitterung bed olecranon,  Mefjection am 25jten Tage, Heilung.

Der (dleswigholiteinifhe Dbervjdger Confjtantin N...... erhiclt am
20, Juli 1850 bet JIdjtedt einen Streifjduf, weldper dad linfe olecranon
traf und bajjelbe in gevingem Girvabe fplitterte. Der Patient wurde in das
Lagaveth auf Sdlof Gottorf gebradit, wo in der crften Jeit die Wunde
purdhaus feine bedenflidyen Gridhetmuingen jeigte. Gin intevrmittivendes Fieber,
weldes ibn gleidh anfangd Defiel, widy bald dem Gebraude ded Ghining.
WAm 1. Augujt frelten fidh juerft heftiae Schmerzen in der Wunde ein, weldhe
indeffen Dereitd am folgenden Tage unter Wnnwendung einer Gisblafe jidy febr
vervingerten.  Mun begann aber das Glbogengelenf angufdwellen.  Diefe
Anjdwellung nabm langfam ju, bald traten aud) wicder heftigere Sdymerzen,
namentlich bet Bewequnaen ded Gelenfed auf.  Am 11, Augujt wurden
12 Blutegel, am 12. 20 Stiid applicict, obne daf Ddabdurdh eine
wefentliche Beflevung erzielt worden wive. Jugleidy ftellte fich Ficber ein,
weldes allmdablig junabm, und bad Wllgemeinbefinden des Patienten wver:
jiblechterte fidh. Um 14. Auguft {dHwoll die Hand odematds an, durd
Dru auf die aufgetvicbene Gelenffapjel lief fich aud der Tuefe ber MWunde
eine ferdfe Flave Flafiighett entlecren. 2Wenn man am untern Ende ded
WBorderarms ulna und radius gegeneinander driidte, flagte Patient fiber
[ebhafte Sdymergen im Elbogengelent. Am 18. uguft fdwoll Dder gange
Arm jebr ftarf an, und wurde fberausd empfindlidy gegen bie geringfte Be-
vithrung.  Giegen Abend nahm Ddiefe entjindlide Jnfiltration fo u, daf
bejdhloffen wurbe, die Nefection bed Gelenfed am folgenben Tage vorzunchmen.
Wm indeffen gu werbindern, daf die Unjdpocllung fidh nod) vermehre und um
pen Kranfen fiiv die Nadht von feinen Sdymergen ju befreien, wurde foaleid)
ein Q[uerfdmitt diber dag olecranon vom duferen bid jum inneren condylus
ped humerus gefiitbet, wnd fo bad Gelenf gebffnet.  Die Sdmergen, wie
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bie Spannung vermindevten fidh darnadh fogleich wnd der Patient hatte eine
giemlich rubige Madt.

Am folgenben Worgen wurde vom Obevarjte Dr. Harald Sdwars
bie Mejection gemacht.  G& brauchte nur nod ein Lingsjdnitt an der In-
nenjeite bed Gelenfed gemadt und der nervus ulnaris jur eite prapavive
s werben.  Die Gelenfflide der ulna, ded humerus und de$ radius,
welde jammtlich Dereits vom Snorpel entbl6ft waven, wurden abgefagt.
Am olecranon jeigte fich eine Fifjur, welde fich big in bad Gelent evjtvedie.
Radh ber Operation blick ber Puls nod) eine Jeit lang febr frequent, dody
befierte fid bas Wllgemeinbefinden jdhnell, bie Eiterung nabm bald ab, die
Snfiltration bed Avms verjdwand tmmer mebr, obne daf eine Jncijion ur
Grofnung eines Depotd nothig qewefen wirve.  Vereitd am 24, Uugujt
jeigten die dippig grnanulivenden Sdmittwunden an ihren Nandern die erften
Spuren von Narbenbildung, am 31. Wuguft waren an mebreven Stellen
fdhon. Narbenbriifen vorhanden und am 10. September erfdienen die Wun:
ven fajt vollftdndig gebeilt. Das AUlaemeinbefinben war vorteefflich, vev
A geigte faum eine Spur von Anjdwellung.

Ende Mary fab id den Patienten in Kiel wicder. Der WArm und
Die Hond waven vollfommen Fedaftig, aber die Veweglichfeit im Elbogenge:
lenf fajt gang aufgeboben.

Neunundiwanyigiter Fall
Derfdmetterung ded oberen Gelenfended der uwlna. Mefection am Ijten Tage nad
per Berwundvung.  Heilung.

Der jdledwigholiteinijde Musfetier Peter H .. .. exhiclt am 25. Juli
1850 Dbei Jdjtedt einen Flintenjdhug durdy dad redyte Glbogengelent. Die
Rejection wurde am folgenden Tage vom Oberarst Dr. Dobrn nady Li-
fton’s Methode gemadht. Das obere Gielenfende dev ulna, weldes zer:
fdymettert war, wurdbe unterball bdes processus coronoideus mnebft dem
capitulum radii abaejdaf. Bon ber Gelentfliche ded humerus wurdbe ber
Snovpeliiberzug theilweije abgejdnitten. Die wibrend bder Operation febr
ftavte Blutung wurde durd) Uebergiefen mit faltem Wafler geftillt und dann
Die Wunde durd) blutige Nihte vereinigt. Gine Stunde nadh der Operation
febrte bie Blutung jedod) wicdber und hovte exft auf, ald nady Gntfernung
ber Mabte die Wunbe mit Chavpie audgefitllt und ein GEidbeutel daviber ge:
legt worden war.  WUm Jten Tage frat die Giterung ein; die gange Wunbe
fillte fich febr fohnell mit dippigen Granulationen aus, wdibhrend der Kranfe
fih rafdh echolte. Am 10. September waren bereits MNarbenjiuwme vorhanden
und die Dbaldige vollftindige Vernarbung zu evwarten. Al gegen Gnbde
~Sanuar 1851 ber Patient aus dinijdher Gefangenfhaft uvidfehree, waren alle

8
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Funben aebeilt, der Vorderarm und die Hand jedod) nod)y wenig beweglidh.
Das Gllbogenaclent geftattefe nur eine gevinge paffive Vewequng, mit den
beiben erften Fingern Ffonnte &. ... Deveitd leidite Giegenftinde feftbalten ;
pie Jumenjeite  bes  Aten und o dev ganze dte Finger zeigten Faum  cine
Spur von Senjibilitat.

Dreifiigiter Fall

Jerfelitterung beé condylus internus humeri, Nefection am 1jten Tage. Heilung.

Der fehlesriaholiteinifdhe Jdger Hetnvidh V. ... . wurde am 25. Juli
1850 bei Sdjtedt am vedten Glbogengelent verwundet und nady Sdledwig
in a8 Pringenvalais gebradht.  Die Kugel batte den condylus internus
humeri abgetrennt und die Gielentfapfel verlegt.  Wm 26, Juli wurde
vom Affiftenzarst Pr. Bavtels die Nefection nady der Methobde von Lifton
ausqefitbrt.  Der abgefvlitterte epicondylus wurde aus ben Weidptheilen,
an’ pemen er wodh bing, vorfichtig  bevausprdpavive und dann vom unteren
Ende De¢ humerns cin 1% Boll langed &Etlid, vom olecranon die obeve
SHilite abgefigt. Die Senjibilitdt im Laufe des nervus ulnaris war vor
per Operation anfaeboben, ftellte fich jedody qeaen die MMitte ded folgenbden
Monated wieder ein. Da der Pattent, deffen Allgemeinbefinden fajt qar nidt
qeftért war, fidy aufferordentlich vubig vevbielt, jonderte bie LWunde eine febr
geringe Quantitat ded bejten Gitexd ab und ber Querfdmitt beilte fajt gang
per primam intentionem. Epiater brad) biefe Marbe fretlich im duferften
Sinfel wieder anf, da bie Sdgefliche ded¢ humerus f{ich gegen biejelbe
bringte, aber nady Gutfernung ciniger nefrotijher Knochenftiicchen entjtanden
bier fehmell wieder dippige Granulationen, welche von dem Kuochen ausiugehen
fhienen.  Aucy dev Langsfchnitt vertleinerte fich rvajdy in allen Michtungen.
Rereitd am 16, ugujt vermodte dev Pattent mit der vedten Hand ein
Stitd Leinewand feftyubalten, weldied er mit dev linfen ju Eharpie jeryupfte.
m 10, Sevtember war die Wunde threr volligen Vernarbung nabe.  Enbde
Janwar 1851 fehrte B. ... aud  dinifdher Gefangenjdhaft guvid. Die
Runden waren vernarbt.  Sn Folge der falten Witterumg war  eine ve:
néfe Hyperdmie des gangen Bovdevavrms entitanden.  Diefer fiiblte fich falt
an, die ganie Hond war big 2 Jol dber dem Handaelent Dlaulidy voth ge=
firbt, der MadialPuls febr {dwadh, der Puld der ulnaris gar nidt ju ent=
pecten. Der Wem war im Ellbogenaelent fajt  volljtindig anfylofivt.  Auf
feinen dringenden Wunjdhy wurde B. fogleih cafiivt und i feine Hetmath
entlaffen, mit dem MNathe, durdy biufige pajfive Bewegungen und Uebungen
ves Arnies und der Finger den Juftand devjelben alimdblich zw verbefjern.
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Cinunddreifigiter Fall.

Aerjdymetterung der elenfenden bed humerns und Peé radins und Gontujion bes
olecranon, Mejection am 3ten Tage. Leilung.

Der  jdbleswigholjteinijhe Mustetior Heinvid L..... erbielt am
25. Juli 1850 bei Jdjtedt cinen Sdug ind rvedie Glbogengelent und
wirde i dad Pringenpalais - Lagaveth . Schledwig gebradt. Die Kugel
war auf der Dorfalflache ded Vorderarmes, eimen Joll unterbalb des capi-
tulum radii eingebrungen, batte’ dbad obeve Gnbe bed radius fo wie den
augeren. Theil ver Gyipbypfe ded humerus jerjdymettert und bdag olecranon
ftaxf contundict; fie ftecdte wijhen den Knodenfragmenten im Gielent. Die
entyiindlidye Unjcmwellung ded gangen Avmed war fdhon jehr Dedeutend , als
any 28, Juli vom Obevarst Dr. Dobhrn die Nejection ausgefiihet wurde.
Durd) cinen | Sdmitt nurden die Weidptheile getvennt und uerft bie Kugel
fammt den lojen Snodyenjplittern entfernt; banw wurde der innere Theil bes
Gelenfended deé humerus, ctwa 2% Joll lang, und die Gpiphyje der ulna
unterhall ded proe. coronoideus abgefiat und bag jpise Ende ded weit nad)
unten  bin  gerfplitterten radins mit einer Knodyenjdhecre abgeftumpft.  Am
oritten- Tage nady der Operation fiellte fid bdie Gitevung ein, welde i den
erften. Wodhen in jebr veichlichem WMaafge fortbejtand. Dody heilte dex Juer:
jchnitt groftentheils per primam intentionem. m 3. Wugujt frat cine
qevinge Blutung aug der Wunde ebr, welde indef fduell ven felbit auf:
hovte. Dag Algemembefinden ded Patienten war fibon fehr jufviedenjtels
lend, aud. bev Tiefe Der Wunbe wudperten dppige Granulationew hevvor, ald
am: Y7, Wugujt fidh diefe mit cinem fet anbiangenden, grawmeifien Grjudat
bededten, wie e um diefe Jeit die meijten Wunden im Logaveth , naments
lidy bie Wnmputationsjtumpfe jeigten. Ju aleidier Jeit fdhwoll der Wrm wie:
per ddematos am, bder Patient fing an, mehr ju fiebern, und o8 entftond die
Bejorgnip, o Pyacmie im Anguge fei; dody befferte fidy unter pajjenbder
ortlidher Bebandlung das Ausfeben der Wunde fowelhl, wie bad Ullgemein:
befinben vajdh avicder und Patient fonnte am 27. Uuguit nady dem Ediloffe
Giottorp trandportirt werden. Hier Dildete jidh nech eine Gitevanjammbung
in ber Giegend desd radius, welhe eine Sncijion exforderlich madyte, worauf
pag Ocbem Ddev Hand und ded BVorderarmes verjdwvand. AB am 10, Sep-
tember wnjere leBtem Wergte Scledwig verliefen, batte fich bie Gejdnoulj
bed Wemed ganmg verloven, die Opevationdwunde war mit guten, wenig eiterns
den Givanulationen audgefitllt, nur bdic Sdufsfinung, in weldher nod feine
Snodyenjplitter fedften, fonderte mod). giemtich viel Giter ab. Das Wllges
meinbefinden des Patiewten nar vorteeflich.

W 24, Januar 1851 fam er mit ganglich vernarbten TWunden aus
dinifder: Gefangenjdhaft guviid.  Dic  pafitve Beweglidhfeit des Ellbogenges

8’#
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fenfed war jebr grof, audy die Pro: und Supination giemlidy frei. Dagegen
waren Hand und Finger fteif und gefiihllod, offenbar in Folge der abioluten
Rube ded Glicded, welde von den dinifden Wersten verordnet worden war.

Jwetunddreifigter Fall.

Jerfhmetterung beé unteven Gelenfendes bes humerus.  efection am 3ten Tage.
Seilumg.

Der  Jehleswigholfteinifde Musfetier Wilbem K..... wurde am 25.
Juli 1850 bei Jdftedt duvcdh das linte Elbogengelent gefdhoffen, nady Sdhles-
wig ind Lagareth gebradht und am 28. Juli vom Affiftenzavst Dr. Bartels
vefecivt.  Die Kugel batte dag untere Gelenfende ded humerus an bder Jn:
nenfeite getroffen wnd ein 2 Joll langes Stild deffelben in 4 Fragmente
von verfdicdener Groge jerfdhlagen. Nachdem diefe bevausgeldit warven, 3eigte
¢d jidh, Daf nodh eine Epalte von innen unten nach aufen oben in jdhriger
Midptung verlief, wodurd) ein gleidhfallé 2%s Joll langes dreicciges Stiek
von der Gpiphnje abgetrennt war.  Wudy diefed wurde heraudpriaparivt und
nadydem nody die Halfte ded olecranon abgefdgt worben, bdie |- fivmige Wunbde
buveh die blutige Mabt veveinigt, Filate man die weggenommenen Knodenfraq:
nente an einander, fo bilbeten fie ein fpiged Dreted, deflen Bafis die Gelentflade
pe8 humerus bdarjtellte, befjen $Hobe 4% Joll betrug. Naddem fih reid:
liche Giterung eingeftellt, werlor fich bdie nicht unbetvadhtliche Unfdellung
ped NArmes vafdh und Dbald Famen dtberall gute Granulationen jum Borfdein.
Auch bier, wie im vovigen Falle, bedectten fich diefelben am 17. Auguit
mit feftem Grjudat, welded inbeffen gleidhfalls einer geeigneten Behandlung
Bald wid). Eine grofie Eiteranfammiung an der Unterfeite der Vorders
armé erforderte am 23, Wuguit eine JIncifion. Die BVernarbung der Wunde
machte davauf Lebeutende Fortjdvitte, dody nabmen bdie Krdfte ded fdhwdadlidh
gebauten Kranfen in dem Maafie ab, bdaf die Werzte trobdem wegen ded
Musganged Beforgnifie begten.  JIndefjen batte er jich am 10, September
wieder fo weit erbolt, baf bdiefe bel ibrer Wbreife vonu Sdleswig ibm die
aiinjtigfte Proanoje ftellten.

Am 24, Januar 1851 fam er aud Dinemarf juriid. Die Wunben
waren bis auf eine Fleine granulivende Flache vernarbt. Pafjive Beweglich-
feit ded GUbogengelenfes war fihon in ziembd Lobem Givade vorhanben,
podh verurfadhte jede Beweaung thm nodh grofie Schmergen; die oberen Gie:
[enfenben ded radins unbd bder ulna jdhiemen jiemlich feft mit emander ver
wadbfen 3u fein, da bie Pronation und Supination ded Vorderarms nur in
jebr gevingem Givade ausgefiibrt werben fonunte. 2n den Fingern begann
ftdh active Beweglichfeit Deveits eingutellen, dod) war die Hand nod) ddema:
tid gefdwollen, die Senfibilitit ded 4. und 5. Fingers jebr geving.
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Dreiunddreiffigiter Fall

Solitterung ded oberen Gubed ber ulna.  Mefection am britten Tage.  Heilunyg,

Der {dleswigholjteinijhe Musfetiov David K..... erbielt am 25.
Suli 1850 Dbei Jdjtedt einen Sduf ind linke Glbogengelent, wurde nady
Sdyledwig nd Pringenpalaid gebradht und dort am 28, Juli vom LObevarst
Dr. Dohrn nadh Lifton’s Methode vefecivt. Die Kugel hatte die ulna
an der Jnnenjeite ded processus coronvideus gefreffen, die dufere Lamelle
peg Snodend in  einer Ausdebnung wvon 2 Quadratioll abgefprenat wnd
mebhrere Fiffuren Dbervorgebradt, welde bie gange Dide ded olecranon in
verjdyiedenen Nichtungen durdizogen. Audh war ein Theil der GelenFfapiel
serriffen. Die ulna wurde einen Joll unterhalb bed processus coronoideus
abgefaat, ecbenfo Dag capitulum radii.  AWibrend der Operation war bie
Blutung nidt frarf qewefen; nady derfelben jtellten fidh Dbiufiges, qalliqes
Grbredhen und Madhts wilbe Delivien ein, wabridheinlidh in Folge der Ghlo:
roformivung, welde ziemlich lange fortgefelt war. Am andern Tage befand
fich Patient wicder wobl, die Gejdwuljt des Armes nabm rvajd ab, ed trat
eine gute nidt fbermdigige Gitevung e und ein Theil der Operationswunde
verbeilte per primam intentionem. Am MNadymittage ded 9. Auaujt trat
ohne Befannte dufere Leranlajjung eine aevinge Vlutung ein, welde fich
Abendd nody jweimal, und jwar in frarferem Maafe wicderholte. Dad Blut
brang aud oven Givanulationen, wie aud cimem Sdiwamme, bhervor. Die
gange TWunde wurde nun mit geidabier Eharpie audqefiillt und ein Fid:
beutel aufaeleqt, worauf bdie Blutung ftand. Die dbadburdy unterbriidie
Eiterung ftellte fich bald wicder ber und am 18. Augujt war die Wunde
Dberettd wieder mit iippigen Granulationen angefiillt. JIn der Madt vom 20.
auf den 21. Augujt trat, wdibrend der Kranfe fdhlief, abermals eine febr
jtarfe BVlutung ein; artevielled Blut drang in didem Strabl zwijdhen den
~ Granulationen bervor. Gine dlnliche BVebandlung wie friber fillte aud
piesmal die Blutung wieder, doch jeiate Der Kranfe deutlihe Symptome der
Anaemic und ¢@ wurde bejdlefien bie art. brachialis ju unterbinden, fobald
fih bie Blutung iwicberbolen wiivde. Diefer Fall tratt jedod nidt cin,
die: TWunde fdhritt in der Heilung vajd vorwdrtd und am 10. September
jtand eine baldige gangliche Vernavbung derfelben in naber Ausficht.

Im Jamiar 1851 febrte Patient ausd der ddnifhen Gefangenjdhaft ju-
viid und idy fah tbn am 26. Fanuar wicder. Die Wunden waren fdhon feit
[ingerer Jeit volljtindig vernarbt. Die pajjive Beweqlichfeit ded Armes
war febr geving, bei den Berjudhen ju  activen BVewegungen fwollen die
Musfeln dbed Oberarmes nodh Ffauin merflich an.  Die Finger waren iem:
lich fteif, bod) fonnte er mit Daumen und Jeigefinger {don Giegenjtinde
von einiger Sdpwere fejthalten; im Eleinen Finger und an der Innenfeite
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bed Ningfingerd batte er, namentlich Dei falter MWitterung, cin taubed Frib-
Delmdes Giefiihl, dody empfand or cine etwad derbere Vevithrung deutlid) und
fonnte beide Finger andh in geringem Grave bewegen,

Vierunddreifigfter Fall

Jerfdhmetterung ved unteren Gselenfended ded humerus. Nefection am Djten Tage.
Peilung.

Der fdleswigholjtemnifhe  Mustetior Friedrid B.... erhielt am
25. Juli 1850 bei Jdftedt cinen Sdup durch das rvedite Elbogengelent
und wurde i ein Lagaveth ju Nendéburg gebradpt.  Hier wurde am folgens
pen Tage vom Gienervalavyt Dr. Miefe bdie Nefection des Gielentd  nady
Lifton’s Methove vorgenommen. Die Kugel batte cin 2 Joll langes
Etid vom unfern Gielenfende bed humerns abgetvennt und ¢ in 2 Frag:
mente jerjchlagen.  Diefe wurben bhevansgeldjt und dad Brudende ded hu-
merus mit der Sdage geebnet. Bon den dbrigen Kuoden wurde Nidts
entfernt.  Gegen Gnde November waven die Wunden wvollig vernarbt, olne
vaf bejonbere Gridbeinungen wdilvend bes Berlauf diefes Falled aufgetreten
waren.  Dev Patient wurde dann in das NReconvaledcentenlazareth zu Fevens
jtedt gejdyictt, wo man fleifige Vewequngen ded Avrmed vornahm.  Hier fal
iy ibn am 17. Januar 1851. Die Marben ber Nefectiondroumden batten
jidh aufevordentlich contvabirt und verjogen, fo dag faum nody die urjprimg:
lihe Form ver Sdhnitte su evfenmen war. ‘Patient  fonnte den Vorderarm
willfibrlich bi8 su etnem vedhten 2Winkel flectiven, audh die Pronation und
Suptnation ging  qut von Statten. it der vedhten Hand vermodite cr
einen febr fraftigen Deud ausguiben.

Flinfunddreifigfier Fall,

Aerfelitternng ded unteven Gelenfended ded humerus.  Refection am 10ten Tage.
Deilung.

Der: Gerbergefelle Emr [ &.70. . .. wollte am 7. Augquijt 1850, bei
Grplofion beé  Laboratoriumé tn Nendaburg, bdas Hind feines Vrobbherin,
welded auf der Steafe fpielte, vetten, und wurde dabei enfweder von nieders
jallenden Eteintritmmern oder von den Stiiden einer crevivenden Vombe am
redbten Ellbogen, am Kopf und Riden vermundet.  Unfanad ven cinem Gi:
vilavgt tn feiner Webhnung bebandelt, wurbe er am 14. Wugujt in ein La-
saveth aufaenommen. - Die Wimben ded Kopfd und ded Nidens waren be:
reité der Heilung nabe, dagegen war dag Elbogengelent anferordentlid)
aefdnvellen, empfindlich und fonderte eine Menge fdledter Joude ausd eumer
aeviffenen Wunbde ab, welde didht diberm olecranon quer iber die Mitdjeite
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ped Oberarms verlief.  Gine genauere Unterfudyung zeigte, daf das Gie:
fenfenbe Des humeras in gwel Theile qetheilt und von der Gpivbyie abge:
trennt fei.  G& wurde daber am 17. Auguit die Mefection vom Ajiiftenzarst
Dr. Sunfel ausgefithrt; bderfelbe [Bfte bie abgetrennten Snodienitiiden Dber:
aug und fagte bas gesadte Brudende ded humerus ab; i Gangen wurde
ein 2% Boll Tanged Etid entfernt.  Der Patient batte jogleich nady der
Bermundung ein taubed Giefiibl nady dem BVerlauf ded nervus ulnaris ge-
fplivt; Dei der Opervation jeigte ¢ fich, daf derjelbe nebjt jeiner Sdyeide duvd
die cimwirfende Gewalt aus jeiner Lage aeriffen, dodhy nicht getvennt worden
war, 3n ben erften Tagen nady der Tperation [itt ber Kranfe an heftigen
Sdhmerzen in der Wunde; bieje verloren jich inbef bald wieder, dad Allge-
meinbefinden  bejjerte fich von Tage u Tage mehr, und beveits am 1S, Sepibr,
war bie Wunde fajt verbeilt.  Epater bildete fich nodhy eine Eitevanfamms
fung am tunern Rande ded musculus biceps, welde einen Einfdmnitt exforberlid)
madyte, und die vollftindige Heilung verzdgerte, fo daf ex erft im December
aug dem Lagaveth entlaffen werben fonnte.  Am 17, Januar 1851 fah i
pen Patienten wieder.  Er gebraudhte Threrbider und die Veweqlichfeit ded
Armesd war im Junehmen.  Den Bordevarm: fonnte ev Deveits tm geringen
Grave flectiven und jupiniven, d¢ Hand war jden braudbar, ot waren
bie Finger nody etwasd jteif.  Jm Berlauf ded nervus ulnaris hatte fich die
Senjibilitat wieder Devaeftellt, tody entjtebt bad Giefiibl von  Taubheit wund
Kribbeln, jobafd der rm falt wivd.  Nach der Bejdhreibung, die dev Patient
vor biejem Gefilhl madht, mufp der Mevrv nady ver Vorderjeite ded Wrms
bin biglociet fein.

Sedsundbreifiigfter Falil.
Jeriplitterung  dev. cberem Gielenfenden der ulna und bed radins,  Refection am
Liten Tage. Heilung.

Der  [dileswigholftemijdie  Mustetier Jlhvgen H..... wurde  am
12. September' 18500 bei Mifjunde durch ein Granatftiid am linfen Ellbogen
vermunbet und in dag Schiikienbof Lazaveth ju Nendsbuvg gebradt.  Didt
unterhbalb ded  Gielentd  fand jih an der Nidjette ded Lorderarme eine
242 Foll lange, geviflene Q[uerivunde s mit dem Finger fiiblte man fogleids,
vaf fowobl ulna al$ radius jerfdymettevt warven. Wm folaenden Tage wurde
vor Dr. Hevvidh aus Negensburg die Mefection voraenommen; von der
ulna war dad Gelenfende in éiner Linge vou 2% Joll, vom radius ein
S Joll Tanges Stiid abgefprengt, an legterem evitredt fich die Splittering
big ing capitulum bhinauf. Beide Fragmente wurden herausgeléit und die
rauben Brudhenden mit der Sdge geebnet.  Wnfer einer  Giterfenfung an
Borberarm, weldye am 20. October mit dem Biftouri evdifuet werden mufte,
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traten wabrend bed Werlaufed diefed Falled Feine befonbderen Erjdreinungen
auf.  Die Cperationdmwunde war am 30. November volftandig vernarbt;
nur der fpdter gemadte Ginjdumitt eiterte nody etwas. Jm Fanuar 1851
war awd) Ddiefer bid auf cine Madelfnopf arofe Fijtel qejdloffen, LPatient bes
fand fidy volfommen wobl. Die Musfeln ded Ohevarmé begannen jdon ju
wirfen, ber Wrm Founte in gevingem Givade fleftive und vofivt werben.

Siebenunddbreifiigfter Fall.

Jerfplitterung der eberen ®elenfenden ber ulna und bes radius; Gontufien des
condylus externus humeri, Refection am 2ten Tage.  Heilung.

Der  fdleswigholjteinijdhe  Musfetier Jobhanned L...... erbiclt
am 4. Detober 1850 bei dem Sturm auf Fricdrichjtadt cinen Flintenjchuf
in pag vedite Glbogengelent und wurde nach Renddburg in ein Lazaveth ge-
bracht. Die Kugel mwar an der Uufenjeite ded olecranon ecingebrungen,
batte ben condylus externus humeri gejteeift, die Epilie bed oleeranon
abgetrennt und dann Dbeide Knoden ded Vorberarms bis auf 4 Joll un:
terbalb e Gielenfs in mebreve Fragmente zevfplittert. Sie war nidt
wicher Derausgedrungen, und eé wurbe daber erwartet, baf fie fidy
irgendwo  im BVorberarm  befinben wiirde;  jie fam aber nod nidt zum
BVorjdein. Am 6. October wurde vom Oberarst Dr. Dobrn bdie Re:
jection bed Gielenfs nach ber Methode vom Lijton vorgenommen. G3
mufiten diber 4 Foll lange Stide von beiden Knoden des BVorderarms
entfernt werden; da jedod die Fragmente durdy Sdvdgbrudy abgetrennt wa:
ren, fo vagten jpike Gnden beiber Knoden nody ziemlidh body binauf, von
penen nur die fdarfen Spigen mit ber Knodenjdeere abgeffumpft wurden.
Obaleidh vor der Operation der Arm {dhon fo flarf entziindet war, baf fid
durch die Spannung der Haut i der Ellbogenbeuge Brandblajen gebildet
batten, verlief bodh diefer Fall aufierovdentlidh gilinjtiq und obne irgend weldhe
bebenflichen Grfdetnungen. Mur flagte Pattent biswetlen iiber beftige Sdymers
aen in Der Wunbde, welde offenbar von dem Pangdjdnitt bervihrten; biefer
war namlidy ziemlidh wett nady innen gemadit worden, und ed licg fih ba=
ber nidt vermeiden, bdap bdie Tunde bei ber Lage ded Urms auf einer
Sibiene einem beftandigen Drude ausdgefest war. Im December verlich
Patient bereitd dag Bett, wobet er den Arm in einer bledhernen Holljdiene
trug.  Dagé WAlgemeinbefinden war vovtrefflich. Im Janmar 1851 waren
bie Wunben bder Heilung nabe; die pafjive Beweglichfeit ded Armes war
fdpon febr bedeutend unbd man fiiedptete, dafi diefelbe alljugrof werben wiirde,
ba audh die Flevoren ved BVorberarms ibrer Unfappunfte beraubt worden
waven.  Jnbejfen wird fich die BVraudbbarfeit bded Wrmes febr leicht durdy
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eine Edyiene Derftellen laffen, welde Ober: und BWorberam in eine fejte
Etelfung u einanber bringt.

Adtunddreifitgiier Fall

Jerfplitterung ded oberen Guded ber ulna.  Mefection am Djten Tage. Heilung.

Der {dleswigbolteinijde Oberjager $H..... wurbe am 4. DOctober
1850 beim Sturm auf Friedvidjiadt am rvedten Glbogengelent verwundet
und nady Delve ind Lagaveth gebracht. Eine Flintentfugel hatte das obere
Gielenfende der ulna bidt unter bem olecranon von binten getreffen, dag:
jelbe in 5 Fragmente zeriplittert und war fogleich wieder aus der FWunde
beraudgefallen.  AUm  folgenden Tage wuwrde vom Gieneralftabdarste Dr.
Stromeyer die Hejection nady der Lijton’ jhen Methove gemadht, wobet die
gragmente der ulna, 1m Gangen cin Stid von 4 Jell ¥ange, aud den
Weidptheilen heraudpraparivt und dad jdarfe unteve Brudende derjelben nebjt
vem Kopiden bed radins abgefagt wurden.  Bor der Opevation war die
gange Umgebung des Gielenfed auperordentlidh aejdmollen und fdhymerzhaft ;
nady berjelben batte die Gejdwuljt fich gany verloren, aber die Sdmerien
pauerten nody einige Jeit in febr bobem Girabe fort, wabrend ber SHranfe,
ein febr Frdftiger Mann, durdaus nidt fieberte. Der Urm war nad) der
Cperation in ziemlich fjtarf flectivier Stellung gelagert worden, und diep war
vielleicdht die Urjadhe der gqropen Sdymerzen; fie verloven jidy fajt gany am
6. October, nadhdem 12 Blutegel applicict worden und der Avrm Fualeid)
in cine mebr eptendivte Page gebradht war. & blieh dibrigend ber vermwuns
bete Arm nody wodienlang anfallend empfindlidh geaen jede Verihrung. —
Diiefer Fall verlief tim Gangen febr aiinjtia; es bildete fich im Verlauf dej:
jelben Feine Giterjenfung aué; zwar zeigte fidh etwa 14 Tage nad) ber Ope-
ration an ber Veugqejeite des Gielents cine fdmershafte Unjchreellung, welde
undeutliche Fluctwation fihlen lick, dody fdpwand fie fdnell wicher beim Gies
braude warmer Gataplagmen. Um die Witte ded Novembers fonnte Latient
Deveitd bad Wett verlafjen, bie TWunden waren in der Heilung begriffen,
pafiive Bewegungen wurben angeftellt, ofme daf fie Schmerien verurfadyten.
(iegen dad Gnbe Ddicjeé Monats ging er fdhon im Freien fpagicren, wobei er
pent mit Flanelbinden cingewidelten Wrm in einer Blechidhiene trug.

JIm Januar 1851 fonnte der Patient, weldher unterdeffen jum Officier
eemannt worden war, denm Wrm bereits aftiv big ju eimem redhen Winfel
beugen und mit der Hand verjdicdene leichtere Arbeiten vornehmen, ex
wdare wieder tn den aftiven Dienft getreten, wenn nidt der ungliidliche
Ausgang unjerer Sadye audy ibn gegwungen batte, das Land und den Dienjt
au verlafjen.
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Neununovoreifiigfter Fall,

Jerjdmetterung ded untern Gelenfended ded humerus.  Refection am 3ten Tage.
SHeilumg.

Der jdledwigholjteinifhe  Musfeticr K.... ecrbiclt am 4. October
1850 beim Sturm auj Fricdrichjtadt, cinen Sdufi durcdh dag linfe Gllbo-
gengelent wnd wurde nady Delve md Lagaveth gelbradt. Die Rugel war
binten an der Wnfenfeite ded olecranon binen und chwa 2 Joll unterbalb
per Gllbogenbeuge an ber Nabialfeite herausgeqangen, und hatte die Aufere
Hdlfte ded untern Gelenfendes ded humerus in viele Fragmente jertrimmert.
Der radius war nicht verlept, wabrideinlidh war bder Arm tm Augenblid
per BVerwundung in fleftivter Stellung gewefen.  Am Tten LOctober wurde
pomt Dr. Herridh aus Negensburg bdie Nefection gemadht.  Derfelbe Ibfte
die Splitter Heraus und figte vom humerus cin reidhlich 2 Joll fanges
Stid fowie von ber ulna bed olecranon ab.  JIm Verlaufe diefed Falles
getate fich fein Fieber, feime Stovung ded Allgemeinbefindensd, feine Etterfens
fung, aber die Wunden heilten auffallend lanafam, trop ber verfdhiedenften
ey und  dufern Wittel, welde angewenbet worben.  Grit im Januar 1851
bilbeten fidh qute Granulationen, welde an den Rindern bald Marbenfiume
befamen, wnd die Heilung jdritt unter Amwendung von warmen LWafjerums
jeblagen rajdh fort. Pajjiv fonnte der Arm big ju etnem vechten Winfel olhne
Edymerzen flectivt werden; audy eine aftive BewealichFeit war in geringem Grade
vorbanben, wobet man deutlih dag Deginnende TMusfelfpicl evfennen Fonnte.

Am 20, Mavy fab wh den Kvanfen wicder; die Wunde war bid auf
eine fletne granulivende Flade vernarbt. Die aftive Veweglichfeit bed WArmes
batte Bedeutend jugenommen, bdie Hand war vollfommen Frdftig und geigte
allentbalben wollftindige Seniibilitat.

Bierzigiter Fall,
Jerfchmetterung ves unteven Gielenfendes bes humerns.  Refection am jten Tage.
Beilung.

Der fdleswigholfteinijde Mustetior W, . .. wourde am 4. October 1850
Bei bem Sturm auf Friedridhjtadt durdy das linfe Gllbeaengelent gejdofien
und nadh Delve qebradt.  Hier wurde am folgenden Tage vom Obevarst
DPr. Gidze das Gelent vefecivt. Der innere Theil der Epivhpje ded humerus
war - in mebreve Fragmente jerfelittert, 8 wurbe daber bis jur Grenge
der Splitterung der humerus abgefigt, im Gangen cin Stid von 1%z Joll
Lange. Die Wumbden Deilten obne befondere Gridheinungen auffallend rvafd
und Patient founte Anfangs November beveitd bas Vett verlaffen.  Ald 1
ibn am 18. Januar 1851 in Rendsburg fab, waren die Wunden fdhon feit
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(angerer Seit bis auf cine febr fleine Fijtel vermarbt; die pajjive Beweqalid):
feit bed rm$ betrug einen vedhten Winkel, die abtive war jwar geringer, dod)
fdbon recht mectlich. Die Hanb Fonnte der Patient beveits ju den verjdpie:
penften Eleineven Berrichtungen gebraudyen.

C. Von den Verletzungen des Huftgelenks,

Verlebunaen ded Huiftaelentes durdy Flintenfugeln jind wegen der ticfen
und gefchiisten Lage dicjed Gelenfes nicht febr baufig, ndeffen fommen fie
im Kriege dodh micht Jo felten in Vebandlung, als Larrep (Chinwaijde
Rlinif) bebauptet, welcher Feinen eingigen Fall drefev Urt gefeben haben will,
obgleich er dody wobl unter allen Autoren die ausgedehntefien Beobachtungen
fiber Schufwunden qemadt bat.  Died ift wabrideinlih dem Umftande us
sufdhreiben, daf vie meiften folcher Verlebungen rvajd) todtlidy enden und daf
die Wilitairdrste in den erften Tagen nady ciner Schlacht gewohnlicy Feine
Beit dbrig baben, um Sectionen ju maden.

Wir haben in den fdledwigboljteinijhen Feldziigen mebrmals die Giefe:
genbett gebabt, Verlepungen ded Hitftaelented ju beobachten, ndefjen pfleaten
biefelben meijtens nody mit andeven bedeutenden Vevlesungen complicivt gu jein.

Eine Jerfdmetterung  ded Dlberjdyenfelfopfed allem it faum  moglid
wegen der aefchitgten Lage dicfes Muodentheiled 1m acetabulum, eg fei denn,
taf tie Rugel won unten her i den Schenfelbald  eindringt wund im Ropfe
beffelben fiten Dbleibt.  Gine Berlesung der Gelenffapfel allein fann vor:
fomumen, wenn entweder cine matte Kugel bis an dag Gelenf eindbringt obey
wenit e omit veller Rrvaft die Wetdtheile durdbobrended Geydhofi an dem
Selenfe vorbejteeift und die Gelentfapjel ober dem fajerfnorpligen MNand ded
acetabulum jerveipt, wobet ndejlen gewolnlich aud) nodh cine Gontujion der
Knodentheile vorbanden fein wicb.

Ginen tobtlich verlaufenden Fall ber legteren Art haben wir nady dem
Sturmt auf Friedvidhjtadt beobadhtet; die Kugel batte aufer der Gelenflapjel
audy nedy das tuber ossis ischii verleft. Der audgedehnten BVevjaudhung
ver Wunbde folate rajd Pyacmie.

Dag acetabulum fann fowohl von aufen alé von innen ber aetroffen
wevden. o baben wiv nady dex Sdladyt bel Jdjtedt cinen Fall beobadtet,
wo eine Epikhugel durch die incisura ischiadica major i's Beden aedrunaen
mar und die binteve Flide des acetabulum duvdhbobrt Datte. Hier wav fie
ftecfen geblicben und ragte mit ibver feitlihen Walbung in die Hiiftqelents:
hoble Dbinem. Der Oberfhenfelfopf war faum confundict, aber ¢8 war
natiirlich eine BVerjaudyung des Gelenfes entftanden, welche mit qrofen Blut:
und  Gitevanfammbungen im Beden in Berbindung jtand, wodurdy bald
cin todtlider Ausgang ded Falles berbeigefibrt waurde.

Alle dieje BVerlebungen find febr fhwer genaw ju diagnofticicen, da die
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ticfe Lage ded Gielenfed ed gowdbnlich nicht geftattet, mit dem Finger durch
pie Sdufofmung bis an Ddafjelbe vorjudringen, audy gemeiniglidy Feine dyavaf:
teviftifhe Veranderung der Stellung ded Veinesd ugegen ift.  Nur die bald
febr ftact werdende Giejdoulit der ganzen Hiiftaegend, die grofien Sdymerien,
weldie der Vermundete bei jeder Vewequng ded Gelenfed leidet, laffen auf
pie Art der Verlepung {dhlicfen. Da in den meiften Fallen zugleich bie
Bedentnodyen mebr oder weniger bedbeutend verlest jind und da fdywevere
Berlegungen ver pordjen BVedenfnoden fajt tmmer den Tod durdy Puyaemie
bexbeifiibren, fo verjtebt ed fjidh von felbjt, bap Der Urit in folden Fillen
Faum an einen operativen Eingriff ju bdenfen wagt und fich dbamit begniigen
mug, die Leiben der unglidlidhen Patienten durdhy bequeme Pagerung, NRein:
Licbteit, ntivblogofe, Opium u. f. w. moglidft su erleidytern.

Mnbers verhdlt e jich mit Ddenjenigen BVerlebungen, welde den Hald
bed Oberjdhenfelfnodyend ober die Giegend ber Trodhanteren betreffen; bdicje
jind nicht gang felten, aber oft febr jdywer jw diagnojtictven. Vel Fevjdmet:
terungen: ded Snodhend in diefer Gegend bleiben bisweilen Ddie Fragmente
anfangd jo mit cinander verbunden, bvaf die Svmptome, welde fonft cine
Sdyentelbaléfractur su eigen pflegt, nidht vorbanden find. Dad Bein er:
jheint weber verfiivit nody fallt die Fupfvive nad) aunfen und ¢d fann jelbit
tn den exjien Tagen nod) eine aftive Bewegung dejjelben im Haftgelenf obne
jebr bedeutende Sdymerzen moglidh fein.  Wir haben mebrere Falle der At
beobadhtet, wo erjt mit Gintritt der Eitevung und nadbdem jid) bereitd beut:
lidhe Symptome der Pyaemie eingeftellt hatten, die Ausdehnung der BVerlepung
erfannt werden fonnte.

Sudt man die Heilung folder Falle der MNatur u diberlaffen, fo ift der
Nusdgang aewobnlidhy ein  todtlidher, naddem bdie Kranfen viele wund grofie
Leiden erdulbet baben. Denn ed erftveden fich entweder Fiffuren von der
jerjdhmetterten Stelle ded Sdyenfelbalfed bié i den Gielenffopf und ¢ ents
ftebt fpdater cine Hiftgelentdentziindbung, nadhdem bie Eiterung in der Wunde
eingetreten it und fich durch diefe Spalten big in dad Gelenf binein fort:
aepflangt bat; ober 8 Dictet, wenn bie Jer{dhmetterung die Giegend bex
Trodvanteren betraf, Die vorwiegend vordje Subftany bved Knodens einen fo
giinftiaen Heerd fite die Fovivflangung der Verjaudung, dag bald die gange
Marfjubjtany mit in den Proce bineingezogen wird und von den Venen bed
Hnodend aus cine Wufnabme ved Eiterd in dad Blut crfolat. Soldhe Falle
jind e, welde gleid) anfongd einen operativen GEingriff mit Gutjdicbenbeit
su fordern jobeinen und ed fann bier nur entweder wvon einer Grarticulation
ped gangen Lberjdhenteld oder von einer Rejection ded Giclenftheiled dejfelben
vie Hede jein.

Die GErarticulation des Oherfdenfels it i den {dhledwigholjteinijden
geldgitgen im Gangen fiebenmal audgefiibrt worden, bdarunter fiinfital von
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B, Langenbed. Nur einer diejer Patienten, ein junger WMenjd von
17 QJabren it mit dem Leben davon gefommen. Died Rejultat fonnte unsd
nidht febr gur hanfigen Uusfihrung diefer Operation aufmuntern; die In:
dication Daju jtellt fidh auch oft ert damn wmit Cntjchiedenbeit herausd, wenn
e8 Dereits ju fpat ijt.

Stromeyer lief baber in cinem joldhen Falle die Refection ded Ober:
fchentelfopfed vornehmen, und wenn devjelbe audy einen todtlichen Ausgoang
nabm, fo glaube idy dody, dag man in dbnlichen Fallen bdiefe Tperation der
Gravticulation ded gamzen Scdenfeld vorsichen miijje.

Ter danifhe Musfetier . exbielt in der Sdladt bei Kolding, am
23. April 1849, cinen Sduf in den linfen Dbherjdentel, weldier den qrofien
Trodhanter jerjdmetterte und den Knoden in einer fdrdgen, durdy die Deiden
Trodanteren verlaufenden ¥inie fracturivte. Die drelihen wie die allgemeinen
‘Erfdeinungen waren anfangd jo wenig  bedenflich, bag man den BVevjudy
madhte, die Heilung der Natur zu dberlafien und daber den Kranfen nur
bequem [agerte und antiphlogiftijh bebandelte. MNad) ecinigen Woden ward
indeflen bie Eiterabjonderung jandyiy und profus, und dba die Jaudye feinen
binveichenden Wbflug Datte, fo wurde Defdilofien, bdie Wunbe Fu crweitern
und dabei zugleich afle Knodenjplitter zu entfernen, welde fidh vollfommen
aeldft vorfinden witcben. - Der Oberarst Dr. Havald Sdwark dilativte
vaher am 13. WMai die Eingangdéffmung, welde fich gerabe auf dem grofien
Tvodhanter befand, nad) oben und unten bid 3u einer Linge von 4 Foll und
soq cinige fleinere Knodienfragmente mit ciner Kormganae bervor. Da cine
genauere Unterjudhung ded Knodens nunm erqab, vaf fid eine Fijiur durd
bag collum femoris big in bdie Gelenffapfel binein exjtredte, o fafte er mit
ber Langenbed’jhen Knodenzange das obere Fragmentende, fdnitt mit
cinem Sfalpell die Gielenffapfel und dad ligamentum teres durdy und evavs
ticulivte auf biefe Wrt den Gielenffopf. Dann wurde bad untere BPrudende
Ded femur aus der TWunde Dervorgedrdngt und, foweit fidh bie Berlepung
bed SKnodensd erjtvedte, etwa 2 Joll unterbalb ded fleinen Trodanter, ab:
gefagt.  Die Uusfilbrung diejer Operation bot mur wenig Sdwicrigfeiten
bar. Der Jujtand ded Kranfen befferte fidh in bden erfien Tagen nady ber
Lperation, dbad Ficber nabm ab und wir madhten uné beveits Hoffnung, daf
pag Reben exbalten werde, alg ploglih am britten Tage ber Patient von
cinemt  beftigen Sdhiittelfrofte befallen wurde, welder fidh in Dden nddijten
Tagen wiederholte; o8 bildeten fidy metaftatijhe Gniglindungen des vedhten
fuf= und Sdyultergelenfed und am 20, Mai erfolgte der Tod. Vel der
Section fand e8 jid, daf aud dad tuber ossis ischii von der RKugel vers
fept und bdaf die Marfjubjtang dicjes Knodend von Jauche nfiltvict fei.
Die innern Organe erwicfen fidh gefund, Fufiz und Schultergelent dev vedten
Seite aber waven mit Giter angefitllt,
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Der Thevavgt Dr. Nof bat eine @hnliche Opevation, aber erit 2 Jabre
nadh der BWerwundung, vorgenommen, und bdiefen Fall in N 41 ber
pDeutiden Klinit# vom Jabhre 1850 ausfiibelidy befchriecben. Der Uusgang
war gleidifalls ein todtlicher, doch ift es moglidh, dag die Dperation, weun
fie frither unternommen worden wire, dad ¥eben ded Patienten gevettet hatte.

Daf die Vermwundung, welde durdy eine foldhe Nefection bevvorgebradt
wird, eine Dbei MWeitem gevingere fei, ald diejenige, welche bet ciner Eyacti:
culation des gangen Dbevfdhenfels frattfindet, wird Keiner (Guguen. Spateren
Felbziigen wird ¢é vorbebalten fein, die Frage sur Gntjdeidung zu bringen,
i veeldhen Fdallen der einen, in weldhen der anderen Operation der Borjug
geaeben werden muifje.  Jn allen Fallen, wo die qrofen Gefdfe und Merven
an der BVorderfeite ded Gelenfed niht Ferviffen jind, und wo fidy mit Ge-
wigbeit evmitteln (aft, baf aufer der Verlepung bdes Sdhentelhaljes ober
bes Giclenffopfed nidht nody eine betvadytliche Sevfdymettevung der Bedenfnoden
vorbanden jei, wiirde idy die MNejection der Grarticulation wvorichen.

Jerfplittevungen ded grofen Trodanter obue Frachur ded femur fommen
nicht  jelten vor und dicjelben bringen, wegen bder Porofitdt Des verlehiten
Knodentheiles gleidfalls bem Leben ded BVerwundeten grofe Gefabr.  Wan
muf in foldyen Fallen die energijhefte Untiphlogofe anwenden wund evjt dann
Einjdnitte maden oder die Wunde erweitern, wenn der Ubflug ded Eiters
evfdhwert it.  Dagegen  find  alle frithjeitigen Verjudpe,  bie  abgetrennten
Suodyenftiicke  Devausguzichen, nadh unfern Grfabrungen fehr gefabriid), weil
jie Der ¥uft fretem Jutvitk ju Der grofen und  tiefew LWunbde geftatten und
die Wusbreitung der Entgindung anf dag Hilftaelent befordern.

D. Vou den Verletzungen des Kuiegelenkes.

Lon den Vevlebungen ded Kniegelenfes durdy Sdufwaffen gilt alles
padjentae, wad wiv tm allgemetnen Theil diber die unglidliden Folgen der
Gielenfoerlegungen iiberbaupt gefoat habenw, im hochjten Grade. Ueber die
Giefibrlichteit Diefer Wunden fHimmen alle Wutsren dberein und wic: baben
in den fchleswigholfteinijhen Feldzligen die trauvigiten Grfabrungen dariiber
gemadht, da fie tm Kriege aufevordentlich biufig vorfommen.

Bermundungen der Synovialfapfel allein jind im Gangen felten,
dody Fommen fie verbaltnifmiafia baufiger am fAnie alé an andeven Gielenfeon
vor, weil die Kapfel nidht fo weit von den Knodentheilen dberragt wicd,
wie ef 3. B, am Gllbogengelenfe der Fall ijt.  Wegen der  beftigen Gnt:
gimdung und BVereiterung ded  Kniegelenfes, weldhe diefen Verlepungen u
folgen pileqen, madhen fie metftens feliber ober {pdter cine mbutation ded
Lberfdyenteld nothwendig; indeffen fann man dburdh abfolute Mube Deg ver:
roundeten Gilicdes, durdy enerpifibe antiphlogiftijhe BVehandhumg, Eis, Aberz
lafie, Vlutegel und Jpdrlidhe Dift, fowie fpdter durd) baufige Anwendung
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beg Opium in einfgen Fillen bie Gnizimdung ded Gielenfed fo lange auf:
halten,  big Ddie 'Wunbde in der Kapfel jugebeilt ijt.  Wir felbjt Dhaben
einige Fille von Hetlung nady Bevwundungen diefer Avt aufuweijen.  Jn:
peffet darf man felbjt in den Fdllem, wo die Hautwunde bereits ber Bers
narbung nabe ift, wund fich durd) Dend auf dad Gelent feine Synovia mehr
beraustreiben [aft, nody durdhausd nicht eined gquien Grfolges ficher fein und
bemmnady Bewegungen ded Gelenfed anjtellen, um e¢ine Ankplofivung deffelben
aw verbiiten, - Penn oft treten nod) fpdter die Gricheimungen ciner dronijden
Gelenfsentyindung auf, die Wunde der Kapfel Fanu fidh wicder erdffnen und
bie: mm folgende Bereitevung macht die fpite Amputation ded Oberjdentels
exforberlidy.

Kugeln, welde an ber JInnens oder Anpenjeite ded Gelented dbidht unter
ber Haut hinlaufend, eine Jogemannte Hoavfeibvunde verurjadten, oder Prellz
und Etreiffbiifie, welhe an diefer Stelle etnen Subjtangveriuft ver: Haut
bervorbradyten, fonnen die Kapfel Jo contundiven, daj fpiter nod eine Gr:
pffung Des Gelenfed ju Stande fommt, fobald fid die nefvotifdhen Gienebs:
theile abgeftofen baben. . Jn jolden Falen mug man febr auf feiner Hut
fein umd gleid) anfangd durdy. ortliche und allgemeine Blufentzichungen und
durdy Gisumfchlige bad Forijdretten ber Entiimdung ju verbiten juden,
weil durdy festeve ber Ubjtofungsprocef befordert wnd auf eine guofere Ticfe
audgedebnt wird.  Ginen folden Fall beobacdhteten wir tm Jabre 1850 nadh
der Schlacht won Jdftedt t eimem Henddburger Lazaveth. Gin Seldat hatte
cinen Prelljbup von einer matfen Flintenfugel an der Wufenjeite ded Anie-
getenfed erbalten,  wobdurdy ein civfelrunded  Hautititd von der Grdpe eines
AUchtarofdenititded gequetjht und brandig qeworden war.  Naddent fidh diefes
abgeftofen Datte, zeiate ed jidy, daf audy die Gelenffapfel von dev Suet:
jhung betroffen worden war, denn einige Tage fodter bildete fidh in dexfelben
ein. nabelfnopfarefies Lod), aud weldem anfangd Synovia, fpater Giter bers
vordrang.  Durd) poedmifige Bebandlung und namentlich durdy das Spium
gelang ed, die Hoeftigfeit ber GEnijiimdung fo weit i migigen, bdaf dex
Procef einen jebr longfomen BVerlauf nabm; aber obgleidh die Wunde der
Sapjel cine Jeitlang fih gang gefdbloffen ju Daben jdien, traten dennody
allmdblig alfe Guideinungew auf, mwelde eine dronifde, forophuldfe Knies
gelenfdentzimbung gu Degleiten pflegen, ¢8 bildeten fidh Gitevanfammiungen
gwifden den Musfeln ded Obers und Unterjfdenteld, und der Sdfteverluft
ward o bedeutend, daf nur eine Abjebung des Giliedes nodh dben Patienten
vetten ju Edunen jdhien, obgleih fidh Oeveits cime Vermwadifung der Gelent-
enden gu bilden: begann.  Die Umputation des Oerjdenteld rourde von mir
am 10. Rovember, aljo faft 16 Wodhen nach der Verwundung vorgenonimen,
aber der Patient ftarb adht Tage nach derfelben an Pyaemie.

Bu den Belepungen der Gelenflapfel find audy folche Fille u vedhnen,
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in benen bie Ausbuditung derfelben, welde an der BVorderjeite ded Ober:
jbenfels unter dem ligamentum extensorum (filfhlich bursa extensorum
aenannt) bet extendivtem Unterjdhenfel von bder Kugel getroffen wurde. Wi
haben bdrei Falle der Art beobachiet; zwel derfelben wurben unter vorfidtiger
Bebandlung gebeilt; in dem britten war bdie Kugel, welde in der Mitte besd
Dberjchenfeld eingedrungen war, aud biejer Andbuditung ver Gelenfapiel
beraudgejdnitten worben, und alg fich fpdater durd) die Grgicpung ber eitrigen
Synovia wifdhen die Musfeln des Obevidhentels cine betradtliche entyiinds
lidhe Jnfiltvation beffelben cinftelite, madhte der Dehandelnbe Arzt, welder
biefe Jnfiltration fiir cin erysipelas traumaticum biclt, trog der Warnung
ped Gienervaljtabsargted Stromeyer, ecine grofe JIncifion durd) bie Haut
ped gangen Oberjdhentels und verdarb fidhy daduvdh das Tevvain fiiv die ms
putation dejjelben, weldye fpdter evforbeclih wurbe, aber dag Leben ded Pa-
tienten nidht ju rvetten vermodte.

Wet den mefjten Verlepungen ded Kniegelenfed find die Hnoden:
thetle mebr oder weniger betheiligt und je nady dev Uucdebnung und dem
Ort der Verlegung pilegt die Diagnofe derfelben leidhter ober fdivieriger u
jein.  TWenn die Kuael von vorne oder von ben Eeiten Ler in dag Gielenf
eingedrungen ijt, oder einen der Kuodyentheile Ddeflelben gang jevtviimmert bat,
fo fiiblt ber unterjudiende Finger gewdhnlidy leicht die gange Uusdelnung der
Berlepung.  Drang fie aber in die Kniefehle oder Dei gebogenem Sinie didyt
vor ben Sebnen der grofen Veuger des Unterfdhenteld ein, fo it ed oft febr
jebwierig, jogleih eine genawe Diaguofe ju fellen. Nady betvachtlichen Jers
jdmetterungen der: Knoden it indeffen die Anfhwellung und Sdymerzhaftig:
feit Ded Gelenfed gemeiniglich bald nady der BVermundung fdon jo bedeutend,
bag man die Girofie der Verlepung nidt leidht verfennen fann, audy wenn
man mit dem Finger nicht big guv verlekten Stelle des Gelentes vorzudringen
vermag.  TWenn die Kugel tn das Gelenf eingedrungen tjt und m demjelben
bei dufierer Betajtung gefitblt wird, wie bisweilen vorfommt, fo darf man
jfich nur ja micht die Jlujion maden, daf die Knoden vieleidht nidt verleht
jein fomnten, bDenn felbft eine matte Kugel, welde nody jo viel Kraft bat,
dag fie Haut und Synovialfapfel su durdibobren vermag, contundivt aud)
ben Kuodientheil, auf ben fie nothwendig i diefen Fallen treffen mug, fo
ftack, Dag fih in feiner pordjen Subjtany Blutertvavafate Dbilden und ven
weldher Vebeutung diefelben bei BVerlepungen bder Gpipbufe find, bhabe id
frither nadygeriejen.

MWenn die Diaphyjen ded femur odber ber fibia cinige Joll weit von
ihren Gelentenden durdy eine Flintenfugel jerfdymettert oder durdibobrt wur:
oen, fo ift o8 oft unmbglidh, qleidh anfangs ju Defiimmen, ob dag Gielent
betheiligt fei ober nidht. Wi jiingeven Jndividuen famn man jtets  bofen,
dafi die Splitterung nicht weiter gegangen fei, ald big an die Grenge gwijhen
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Diaphpje und Epivhpje und wir haben mehrmald Fdalle beobaditet, wo Dei
Wunden ber vt fih durdhaud feine Gridhetnungen von Gelenfentiiindung
eingeftellt haben und bdie Kvanfen wiederbergejtellt nurden, obne daf bie
Beweglidhfeit ded Knieqelenfes beeintraditigt wordben wdre.

Alle dburdy Sdufmwaffen hervorgebraditen Kniegelenfs:
wunben, bei denen eine BVevlehung der Gpiphyfe ded femur
ober ber tibia ftattaefunben bat, erfordern diec unmittel:
bare Amputation ded Oberfdhentelsd; bdad ijt ein trauriger Sas,
ben bereitd Die bejten fritheren ntoren aufaejtellt babem, und der durdy unjere
Grfabrungen wiedevum beftatigt worden if.  Wobl bat uné bas Mitleid
mit den ungliidlichen Wannern, welde weaen eter gering fdheimenden Ver=
fepung ibr Bein verlieren follten, oft genug 3u dem LVerfudhe verleitet, die
Heilung der Matur ju iberlajien, aber eben jo oft haben wir e bereut,
nicht fogleidy eine Ubjebung des Glicded vorgemommen ju baben. Die Gr:
fheimumgen ber Giterveforption tretem in foldhen Fallen bisdweilen fo jhnell
und mit einer jo furditbaven Heftigfeit auf, daf jede Hilfe vergebensd ijt.
Awar fann man durd) die ftarfite Antiphlogofe oftmald ben Gintritt Dder
GEntglinbung o febr verlangfamen und die Heftigleit derfelben mdifigen, daf
der Berlauf eined foldhen Falled anfangs die giinftiafte Prognofe ju qeben
jdheint; aber allmablig ervaveift der Procef dad gange Gelenf, der Eiter
bricht durch die Kapfel nady oben und unten hin durd), Sbher: und Unterjdhentel
werden von Senfungen durdizogen und eine fpat vorgenommene Umputation
aetwdbrt eine febr qeringe usficht ouf Grhaltung bdes Lebend. Larrey
( Ghivurgijhe Klinif) will zwar cine WMenge von Fillen, bdie er gleich nady
ber Berlebung in Vehandlung befam, durd) rubige Lagerung, ftrenge AUnti:
phlogofe, Ausbriden und Ausfaugen der Fliffigfeiten aus dem Gielenf, fejtes
Berfdlicken bder Wunde u. f. w., gebeilt baben, {elbit wenn die Knoden
mit verlept waren.  Jndeffen madht er in demfelben Werfe fpater die Be-
merfung ¢ »Bei Wunben ded Kniegelenfes mit Jerjdmetterung des Sdhenfel-
fuodhens ift bie mputation unumgdinglidy nothwendig.#  Ghenfo behauptet
Guthrie (Ueber Sdhufwunden der Grivemititen): ,Jede Sdufwunde des
Kniegelenfed, wobei cine oder beide Gpipbvien getroffen find, erbeifdt die
unmittelbare Amputation.# Gr bat Feinen einzigen Fall ber Art
obne Wmputation Deilen feben.  Spdter fagt er: »Bei gevingen BVerlesungen
ber Patella fann man die Hetlung obne Umputation verfudpen, ebenjo, wenn
mir die Gelentfapfel und zwar diefe aud) mur unbedeutend verleht ft.  Jn
foldyen Fillen beilt bisweilen bie Wunbde der Kapfel fdhmell ju und dennod
muf man fpdter nodh amputiven. Die fiarffte Antiphlogofe hilt ev in allen
foldhen Fillen filv nothwendig. Vretumjdlige find ihm dad ficherite Mittel,
bie Umputation unvermeidlidh u maden.” Wir Ffonnen jebed bdiejer Worte
ded  vortrefflichen Sdviftjtellers mit gutem Gewiffen unterfdreeiben.  Aud)

L
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wiv haben die Veobacdhtung gemadyt, daf die BVerlekungen ber patella nodh
ant eheften Hoffmung  jur  CErhaltung des Gilicded gewdbren.  JIm Jabre
1848 wurde in cinem Flendburger Lagaveth ein preufijher Soldat mit An:
thlofe Ded Kniegelenfed qebeilt, dem eine Kugel bie patella ginglich jer-
jchmettert hatte, und der jidy mit der quopten Gntjdicdenbeit weigevte, feis
nen Obevjdpentel amputiven ju lajlen.  JIm Jabre 1850 beobadjteten wir
einen wunderbaven Fall von Berlebung der patella, in weldem gleichialls
pem Patienten Leben und Glied erbalten wurde. Gine Spisfugel hatte bdie
vorbere Fliche der patella in fdhriger Ridhtung getroffen und eine Lingliche,
geviffene Wunde, wie von einem Streifjduife, bervoraebradt. Dag Uus:
feben ber Wunde hatte den behanbemden Avst veranlafit feine genauere Uns
terfudpung  awguftellen und  bei eimfacher Vebandlung mit falten Wafferums
fhligen war die Hautwunde bald vollftdndig jugeheilt. Nach und nady frellte
fich aber eine dronijhe Cniziindung des Knieqelenfes ein, welde eine hydro:
pijche Wusdehnung der Gelentfapfel und eine allmiblide Grweidung der
Gielentbander ur Folge batte, o dafi endlidh durdh Contvactur bder Beuge:
musfeln eine wnvolljtindige Luration desd flectivten Unterfhenfels nady hinten
ju Stande fam, Spiter fand man, daf cin Stid der Kugel mitten in
ber patella fiben gebliecken war wnd nur mit einiger Miihe durdh einen
Ginfdmitt hevausgezogen werden fonnfe.  Offenbav. hatte fich die Hugel ‘qe:
theilt, naddem fie in dic patella eingedrungen war, dag qrifere Stid war
damn  weiter  geflogen, ein Fall der an den Sdidelinoden {dhon bfter
beobadptet wurbe. GE& blich nody die Gontractur ded Hnices mit Verfdhie-
bung der Gielenfenden juvid, weldhe fpater durdh Unwendung der Stro:
meyer’ fden Grtenfionsmajdhiene nadh und nady befeitigt werden follte. Aud
Fohn Hennen erzablt in feinen »Grundiigen dev Militaivdhivurgien swei Fdlle
pon Jerfhmetterung der patella bnrdy Flintenfugeln, in benen Heilung er:
folgt war. 3In bem einen dexjelben batte e¢v dem Patienten nady und nad
fiber 235 Ungen Blut entjogen und ihm eine fo {dmale Koft verordnet, dap
nady feiner emferung, im BVevgleidh mit ihr, die Valfalva’ fde Diat nod
cine Unmagiafeit war.

Die Umputationen ded Oberfhentels haben ung wahrend unfever Feld:
jitge fo fihledhte Mefultate gegeben, bag wir gulegt nur mit dem gudpten
TWiverwillen bdiefe Operation unternabmen.  BVon 128 Bevwundeten, weldye
in ben drei Feldgligen am Oberjdentel amputivt worben jind, ftarben 77,
und nur 51 wurden gebeilt. Namentlich verliefen fat alle diefenigen Falle
tobtlich, in welden bei dexr Ovevation bereitd eine betradtliche JInfiltration
der MWeidbtheile des Oberfdhenteld vorbanden war, und bdie Jabl diejer Fdlle
war nidht gering, da die Verwundefen theils auf fdlechten wund langen We-
aen ing Lagareth gefhaft werden muften, theils aud nady groferen Gefechs
ten cine Joldhe Menge von Vevwundeten auf eiwmal fam, daf wviele noth:
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wendige Opevationen nidt in den crjfien Etunden nady der BVerwundung
augqefitbrt werben fonnten.  Jn joldhen Fallen baben wir und oft jagen
mitjfen, Daf bie Wmputation Fwar das cingiajte Mittel fet, Ddas Leben ded
Patienten 3w vetten, dafi aber felbft bdiefed graufame Mittel nur eine febr
geringe Hoffuug auf Rettung darbiete.

Refonders unglinftig mwaven hier die Grfolge in folden Bagarethen, welde
nady einer grofien Sdlacht mit Schwervernundeten fiberfullt werden mupten,
Dennod durften wir in Fiallen von betvadtlicher Ferjfdhmetterung des  Kuie-
qelenfes nidht Hoffen, duvdy antivhlogiftifihe Bebandlung dag Leben ded Ber-
wundetent fo lange hinjubalten, bie nach Gntjtehung einer guten Giterung bdie
MAmputation cin befferes Refultat ju geben verjprach. Diefen Fwed fudpte
Stromeyer in cinigen Fillen, wo ¢ fiir die primdre Amputation bereits
su fpdt war, daburch au evveichen, daf er die Gelenffapjel ded Knices an
Beiden Seiten fo weit cvoffuete, daf ein freier Ubfuf ded Eiterd ftattfinden
founte.  Giner diefer Falle betvaf einen jungen WMann von Frdftiger Conjtitus
tion, bem in bey Scdhladht bei Friedevicia durch eine Flintenfugel der con-
dylus externus femoris erfdymettert wurdbe und wo ed anfangs jweifelbaft
war, ob bag SKnicaelenf verlept fet. AUIS indeffen qeqen den ficbenten Tag
probende Symptome eine Betheiliqung deffelben  evfennen liefen, fpaltete
Stromeyer den gangen Wundfanal, extvabirte alle abgetvennten Knodyen-
folitter und burdjdnitt an Dbetden Serten fammtliche Weidhtheile bid ind G-
fenf hinein; dad veihlidhe Wundfecvet flof aud dicfen Ginfdmitten leicht ab
und der Jujtand des Patienten war gang evwiinfiht.  Die Eitevung vervins
gerte fidy bald, die Wunbden befamen ein febr guted Anjeben und wir bofften
bereitd cine Heilung mit Anfplofirung ded Gelenfed ju erveidhen, ald der
Patient am ldten Tage nad) der Vevlebung von cinem heftigen Schiittel-
frofte befallen wurde, welchem langfam bie fibrigen Shmptome der Pydamie
folaten erjt drei Wodhen fpdter ftarh dber Kranfe, wdibrend er, unfever Ueber:
geuqung nad, feine adt Tage mebr gelebt baben wiivde, wenn wiv ibn da:
malé amputict batten, als die BVelebung ded Gelenfed erfannt wurde.

GEine cigentliche NRejection ded Knieqelenfed u verjudhen haben wir an:
fangs nidht gewagt, weil wir nady den Grfabrungen anberer Chirurgen diefe
Operation fiic nody gefabrlidher biclten, als cine Umputation dbes Oberjdhentels.
Namentlich audy fivdbteten wir die arofe Wusbebnung der pordfen Knoden:
flidhen, weldhe nachy Abjigung der Epiphnfen ded femur und der tibia in
der Wunbe Furiidbleiben muften.  Der Grfolg, den in dem vorber erzdblten
galle die Groffnung ver Gelenffapfel anfangs aqebabt batte, ermunterte uns
am Gnde ded weiten Feldjuges ju dem Cntfdbug, in dem nadjten qecig:
neten  Falle, wo e¢ine BVerwundung ber Art beveits o Dbedeutende Jnfils
tration erjeugt baben wiivde, Ddaf cine Amputation des Oberidentels feine
Ausfidht auf Lebendrettung mebr davbite, die Nefection ju verjuden. Fir
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bie patere Vraudpbarfeit ded opevivten Gilicded fdhien ¢8 und durdhaus erfor:
perlich, dag cinestheils cine Unfplofe des Gielenfes eryiclt, anderntheild aber
eine ju qrope Vevbiivjung ded Beiné vermicden werde. Soldhe Fdlle aljo,
wo bdie Mugel entweder e das Gelent eingedrungen ift und die Gelentfldde
per Snoden nur in geringem  Wafe zerfplittert hat, oder wo aufer ciner
Verlebung der Gielenffapjel nur cine Gontujion oder Streifung des Knodjens
vorhanden ift, fdhienen ung allein jur Wusfihring diefer Opervation geeignet
ju fein, denn wo die Wnsdehnung der Knodyenverlepung o8 erfordert bitte,
jebr betradhtliche Stiide eined ober gar beider Snoden rweqiunehmen, Fonnte
man nicht hoffen, dem Patienten ein andh mur cinigermafien braudybares Glicd
ju erbalten.

Exjt gegen das Gnde ded dritten fdyledwigholiteinijhen Feldzuged fam
und ein Fall vor, welder dburdhaus bdagu geeignet ju fein jdhien, cinen Vers
fudy mit der Nefection ded Kniegelenfed zu madhen.

Der Freiwillige Boo.oio.a , Giefreiter im 2ten fdblegwigholjteintjchen
Jdagercorpd, erbielt am WMorgen bed 31. Decomberd 1850, bei einer Mecog:
nodcirung gegen dic Schley, cinen Sdhuf in dad linfe fuic und wurde am
Ubend nady Rendsburg in bad bortige Garnifonsd = Lazaveth qebradpt. Die
Sugel war an der Wufienjeite ded femur eingedrungen, didt oberbalb bex
Etelle, wo der SHnorpeliibersug ded condylus externus beginnt, und hatte
et vundeg ¥ody, fowobl in der Haut ald im Beintleide, hervorgebradht. AlS
ber Patient in dag Lazaveth fam, war dag Kniegelent beveitd ziemlich frarf
aufgetvichen und jedbe Veweguny ded Veined verurfacdhte avofe Sdymerien.
Die Aerste, welde den Fall guerft unterjuchten, naven bdaviiber nidt einig,
ob Dag Glelenf verlegt jei. Der Gme, welder Ddiefe Unfidht vertheidiate,
wollte durdy Dyud auf die Gelenffapfel cine nidht unbedeutenbe Menge blus
tigen Serums entleert baben; der Undere hatte mit dem Finger die Wunbde
unterjudht, den RKnochen nivgends entbloft qefiiblt und war der AUnfidht, dad
blutige Serum fei durd) den Dvud aus den fevdd infiltrivten Weidstheilen
qepreft worden,  Dagu fam, daf der Patient felbft bebauptete, die Kugel
fet matt gemwefen und fogleich wieder herausgefallen.  Jnbdejfen fpraden einige
jandforngrofe Knodenfragmente, weldhe man in der TWunbde aefliblt bhatte,
dodh fitr eine ftarfe Gontufion des Gondplus. Man einigte fich dahin, fic's
Frite nur dad Gilied bequem zu lagern, falte Ueberjdilage fiber das Gielent
au madpen und eine Dojis morphium u geben.

WS idh am andern Morgen den Kvanfen fah, nar das Kniegelent
siemlich ftarf  angefdywollen, ber SKrvanfe fleberte betrddbtlich und litt gqrofe
ESdymergen, welhe i wdibrend der verfloffenen Macht nuyr wenige Augens
blicke Datten jhlafen (affen. Vet Drud auf die Gelentfapfel ju beiden Sei-
ten der patella flof ans der Wunde Nichtd aus. Dennod fpradh idh die
Anjidht aud, daf die Kapjel und die Epiphyfe ded femur wobl verlest fein
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mbdyte, wofiiv einestheils dbie bedeutenden Allgemenerfdhetnungen, die Schmery:
haftigfeit und Auftreibung ded Gelenfed und deflen Umgebung, andernthetld
bie in ber Wunbe entdedten Knodenfragmente und die runden Loder n
Haut und Beinfleid fpraden. Der Umijtand, daf man bet dex Unterjudhung
mit bem Finger nidht auf entblofiten Knoden aelangte, lief fich darausd er:
flaven, daf fidy bic farfe Fadeie ober die Sehne ded musc. biceps iiber bre
verlepte Stelle deffelben gefhoben Daben fonnte.  Die qrofen Sdymerien,
welde durd jede Bewegung bervorgebradht wurden, verbinderten ung, dasd
fnie 3u flectiven und die TWunde in diejer Stellung Fu unterjuden. Meiner
Meimung nach war entweber der dufiere Condplug ded femur jrark gequetidt
und ed erftredte fidh cine Fifjur defjelben big in das Gielenf hinein, ober
audy e8 fag die Kugel nodh im Gondyplus eingefeilt. Die fdlechten Rejul:
tate, weldhe wiv von den putationen ded Oberidenfeld gefeben batten, wenn
fie fpdter al$ 24 Stunden nady der VBermundung und in fhon nfiltrivien Weich-
theilen gemadht wurben, ermunterten in bdicjem Falle nicht jur Amputation.
&dtte man bicr amputiven wollen, o batte man e fogleidh am vorbergehens
pen Abende thun mijfen, jede Stunbe Wufjchub wverjdlimmerte die Proanefe
um ein Bebeutendes; miv fdien daber bdiefer Fall filx den BVerfudy eciner Ne-
jection. burdyaud qecignet Fu fein. EE wurde befdhloflen, von jedem Eins
ariffe abjujteben, big die Meinung bed Gienervaljtabdarited gehort worbden jei,
weldher in Gejdbaften abwefend war und am folgenden Tage ermartet wurde.

Gieaen Wbend mwurbe dad Fieber febr beftiq, Ddie Sdmergen fteiqerten
jidh immer mebr und Per Sranfe begann gm deliviven. Gine Vendfection und
bie Unwendung von Eisdumidligen verjdafften ihm Erleidterung, fo daf er
in ber Nadt einige Stunden ju fdlafen vermodite. Am folgenden Moraen
jtellte ed fidh beutlidh Deraus, bdaf bdie Gelenffapfel geoffnet fei; fhon bet
gelindem Deud auf diefelbe quoll aus der Wunbde eine betvadbtliche Menge
blutiger €ynovia hervor. Der Puld wurde nun im Laufe deds Tages febr
frequent und flein, die Anidwellung ded Gielenfed nabm gwar nidt ju, wes
gen Ded Wudflicfens der Synovia, wobl aber die bdes Ober- und Unter:
jchenfeld. ¢ wurden 20 Blutegel um dad Gelenf gejest und jwei Gis:
blafen jo niber dem &Knie aufgebingt, daf fie ed von beiden Seiten bededten.
Die folgende Nacht wurde fajt fdlaflos sugebradt.

Der Generalftabsarst Stromeyer, welder am 3ten Januar Furiid:
fehrte, vieth an diefem Tage, die Wunde durdy einen Langsfdhnitt u erwei:
tern, fid) von der Befdbaffenbeit der BVerlesung genauer ju dberieugen wnd
falls nur die Kapjel verfept fei, diefe an bder Uufenjeite fo aufjujdhneiven, daf
ber Giter frei abfliefen fonnte, bei Verlepung ded Knodens aber die MNe-
jection bed Gielenfended worjunehmen.

Dexr Oberavgt Dr. Fable fihete die Opervation aus, nadhdem bder
Svanfe dburd) Ghloroform betdubt worden war. AS er durd) einen etwa 4
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Boll Tangen Scnitt, welcher an der Aufienfeite deé Gelenfed quer durdy bdie
Wunde und in der Michtung dev Langdadfe ded Veing wverlief, die Haut
und die dide Fascia gefpalten hatte, drang eine qrofie Menge eitviger Fliijfia-
feit aud dem Gielenfe bervor.  Naddem bad Knie ein wenig gebogen wors
pen war, fiiblte der cingefiibrte Finger fogleich cine Oeffnung im Knoden, durd
bie man in dag Gelenf drang und die bavin lofe fiende Kugel fiblen fonnte.
G¢ war jest Flar, dafi diefelbe Dei flectivtem Unteridhenfel cingedrungen fein
mufite und daf fid durch bdie Stredung defjelben die Sebne bed muse.
biceps vor bdie Deffuung  gefdhoben und eine  genauere Unterfudhung  bder
Wunde i bicjer Stellung des Gilicded unmglich  qemadst batte.  Nun
wurde jogleich ein 5 Joll langer Queridhnitt von der Sdufdffung aus
iber bie Mitte der patella gefitbrt, bie lehtere durd) Abtrenmung bes liga-
mentum patelle und bded ligamentum extensorum heraudgeloft und dann
pag Gelent durdy Durchichneidung der tnneren und Guferen Seitenbinber,
fowie Der ligamenta cruciata weit gedffnet.  Man fabh jest, daf die Kugel
nuv ein platted Stid Knochen, von dev Grofie cines Wdbtqrofdenitiides, von
ber unteren Gielenfflidie e8 condylus externus femoris abaetrennt Datte,
weldes mit der Kugel Tofe im Gielenfe lag.  Gin runded Stiid vom Bein:
fleide faf in der Marfjubjtany ded Kuodhend feft.  E& wurde nun von der
Epipbyfe ded femur, welcbe Dbei flavfer Flection bded Knices weit aud ber
LWunde hervorvagte, ¢in 1Y% Joll dides Stid mit ciner Amputationsdfige
abgejdgt nnd dann die beiden halbmondférmigen Jwifhentnorpel von bder
tibia abaetrennt.  Die Sdge war bei dem Sdnitte etwasd fdrdg nad hin-
ten und unten gefitbrt worden, und wiv bemerften daber, alg wir das Bein
wieder firecten, dag fich der Dbintere Rand ber Shaefladhe ftarf gegen die
tibia anftemmte.  Dad Bein wurde daber fogleih wicder flectivt und vom
femur nedy cine Feilfdrmige Sdeibe , deven Ddidere BVafis nady bhinten ges
vichtet war, abgefiat.  Wuf der Edgeflide bed Knodend fab man febr
fhom, wwie in Folge eciner Gontufion die Marfzellen in der Umgebung der
getroffenen Stelle mit ertvavajivtem Blute infiltrivt waren., Das Pein wurde
parauf wieder gerade geftredt und der Querfdmitt durch blutige Nabte wver:
cinigt.  Der Lingdfdhnitt wurde fiir ven ALflug des Giters fajt gani offen
gelaffen: und nur die Guden defielben durdy swei Mithe gefchloffen.

Der Blutverlujt war wdibrend der Opervation nicht febr ftarf genwejen.
Nach derfelben wurbe das Vein in leidhter Flection auf eine lange gepol=
jrevte Holzfdiene qelagert und diber die Wunde cin Gisbeutel gelegt. Die
Edhmerzen, weldhe von der Opevation bevviithrien, verloren fidy bald und der
Patient chlief in der folgenden Macht febr qut.  Am nadften Tage batte
i Frequeni des Pulfed fdhon Dedeutend abgenommen, das Allgemeinbefinden
Pefferte fich in ben felaenden Tagen mebr und mebr, in der Wunde fjtellte
fidy etne vetehliche ferdfe, abev nidt joudbige Gitevabjonderung ein.
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Am 8, Jamuar war bad Fieber gdanlich verfhrunbden, dber Puld nors
mal, die Junge vein, der ganie Querjdmitt {dien per primam intentionem
aebeilt su fein; bdodh lief man bie Mibte nody liegen, da jie durdhaus feine
Reizung bervorjubringen jdhienen.

Am 9. Januwar wurden die Eidumidlige auf den Wunfdh ded Kran:
fen weggelajien, und die Wunde, welde jest cinen diden gelben Giter fecers
nivte, mit el und Gharpie verbunden. NMadhdem am 10. Januar bdie
Nabte entfernt waren, trennten fidh am Aduferen Gnde ded LQuerfdhnitted die
TWundrinder wieder ¢in wenig von cinander und geftatteten eine freie Gin:
fidht in dasd gedffnete Gielent. Man fabh, dafi auf der Saqeflddhe bed femur
bereitd gute Givanulationen jum Vorfdein gefommen warven; Ddagegen fehien
ber Snorpeliibersug der tibia nody unverdndert ju fein,

Grit am 16. Januwar begann devjelbe miffarbig ju merden und fich zun
erweichen und fdhon am felgenden Tage Fonnte cin Stid veffelben mit dex
Pincette entfernt werben. BVon der Sapeflide ded femur wuderten bie
Granulationen geaen Dden unteven Nand ded Durdhjdhnittes bin, und began:
nen fidh mit den von dovt audgehenden Sranulationen ju Briiden zu ver:
cinigen.  Um dieje Jeit frellten fidh baufige fvajtijhe Contractionen  ber
Mavenmusfeln ein, welde dem Kvanfen jebr fdmersbaft waren und ibn
jwangen, den Unteridentel almdablidh mebr zu flectiven, wodurd) jowobl die
PWundrander alg audh die Knodenflichen ficdh weiter von einander entfernten.
Da die {dmerzbaften Krampfe immer Deftiger wurben, fo [agerte man den
Patienten am 21. FJanuwar wm und bradte dabet dad BVein in cine exfens
pirte Etellung, wasd ibm eine grofe Erleichterung gewabrte.

Aber jhon am folaenben FTage fraten wicder newe Sdhmergen und
frampfe auf, bder Puld wurbe fleberbaft, bdie Wunbde befam ein trodenes
Unjeben, fonderte wenig ferdfen Giter ab und bededte fih am 23. Januar
mit einer grawweien, fpedigen Grjudatichidht. Jugleid) fiellten fidh profufe
Durhfilfe ein, weldhe bden SKrvanfen mebr und mebr entfrifteten; 3wijdhen
ven PMudfeln ved Unterfhentels Gildete fidh eine betradtliche Giteranfammiung,
die Gefichtsfarbe wurbe iftevijh, das Fieber febr Deftiq. G& trat ein qud:
[ender Huften hingu und unter foporsfen Gridheimumagen exfolgte der Tod am
3. Februar.

Die Section ergab, daf die gange vedte Lunge gvau Depatifivt und
mit grofeven und fleineren Eiterbeerden durdhiest war; in den Spiken bei:
ber Lungen fanden fidh zablreiche Tuberfelablagerungen, tn ber Mily wie in
pen Micren eine Denge pyaemifdher Ubjeeffe in verfhicdenen Stabien und
von verjdhicdener Girofe. In ber Kniefeble unter den Wabenmusfeln batte
fih ein betracdptlidher Jaudpeheerd gebildet, und die vena poplitea, welde
burdy denfelben verlief, war durd) ein miffarbiges Goagulum verftopft. Dex
SKnorpeliibersug ber tibia war mur jum Theil abgejtofien, cin Theil dejfelben
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hing noch in Fepen am Knoden feft. Die dippigen Granulationen auf btrl
Sagefliche ded femur waven eingejunfen und miffarbig geworben. i

DObgleid) auch bdiefer Fall einen todtlidhen Wuégang nabm, fo mtim?|
ih dbody, Dag der Verlauf entfchicden dazu aufmuntern fann, weitere Bers |
judhe biefer vt anguftellen. Jch bin feit davon {ibergeuat, daf dev Patient |
in Jeit von 8 Tagen fdhon geftorben wdre, wenn man, fatt der Refection Ii

bed Stniced, am 3. Januar nod) die Amputation ded Oberfhenfels vorges |
nommen, oder wenn man den Fall gang der Natur dberlaffen hitte. Leis |
der famen Bier nody Umftande bingw, mweldhe den ungiinjtigen Ausdgang befirs |

Dpern mupten; etmed Theild die tuberfuldje Gonjtitution ded Patienten, welde

burdy bdie Zuberfelablagerungen, die fih in den Lungen fanden, ev: |

wicfen wurde, andern Theild aber durch die Luftbefdhafenbeit des Lazas

vethed, in weldhem derjelbe untergebradit war, denn e ftarben aufier ihm
in demfelben Locale nod mebrere anbere BVerwundete an Lypaemie, bderen
LWunben wvon weit geringever Bedeutung waven.  Wir wurden duvd) Ddie
bald barauf erfolgende Ginftellung der Feindfeligheiten verhindert, bdiefen
Berjudy Fu mwiederbolen. GE$ muf daber fjpiteren Veobadytern diberlajfen
bleiben, bie JIndicationen fiiv die Nefection oder Wmputation nady Berlepuna
ved SKnieqelenfed fejtyujtellen.

Nadhfdrift.

a3n Bejug auf den Seite 102 und 103 mitgetheilten 15ten Fall von
Nefection ded Ellbogengelents ijt u bemerfen, baf die Erhaltung ded Arms
und die jpitere BVraudpbarfeit der Hand jeht nicht mebr weifelbajt fei, Da
eine baldige Heilung in Ausficht fteht.



- ' ei ﬁ ¢
ther b {8 i "5 helio b ehiforh pubqpteeten Mckctionsy et EWesgpagimts.

r——
. el . Rome
waalmig a
| Wawmwl | Mret der Terlesnng. ltﬁd:h! Mwl. i ber Ber T Bl o ds |0 Sealtat. - Wemerfungen,
_owitnn ] T T - Beoounbung. | Mefection.
1 e N P - ) coadple fammt b | Edinmiy, Restitary, i =
-!ﬂh'::nﬂw- api § von 20 Mot 1548 | vew b el NRARL| | : : ! : Pl
| Bty boy sl condpiss rutern b, | Melunen dler Mo @bt Erravkr, Bdloemly, 1 Rage, Torbeibr. LR b Bt
" ten 30, fm 148 | Bl LG Sai DRAH Fanpted. i || il il
et sheren Beted bur peliare wina. | Mefichen allet bro @ drafbos, by, Whektura, (B 271 .-ﬂm ) o ==
ity bea B Eeed IRAR. | Bee T, Wenl 1SN r Br. Eecmm, :::. — -
l Aerfbmriionng tod obre Bnbed b il wlns | Refirten Ber sbanis @andmte b abas wek Bl Liawl, dmitars, B Tage. Deteibe, ik et Biat ke Tiewd aé ©
in 18 Jeagment wridibont ool Fadims, Ben DL Mowt (A4 ) Ren B0 Bl DS, fikm i m_wm 1
: | Etegr.
N R, ke i Pany b Endad Eebli Reficien &0k malcirs Srafrabod Erd bamerrus sk LIS AbrbFres iy oD, | Boekifier Deo B Bim | Sl B Wi am 1.|-_I-—rql o,
Shnfip. bab - obroreses. Bom - 18- Morid- 140 ambet oot Bahin | egerbed [ 14 R 1840 I
J B, faw i, | 3 TR e rdivs | Refrsca B ebire Bvietmive ba alos wek b Eribing. Babrribm, T -Aagr. Bercualfsbeang ok R, Frof By Iﬁ‘ll K
Subirter. o el Ber 23 Towml IRA9 | en 25 SEnE A0 Dr. Simemieet. Arrrr st i
= at
TR e A, T belh, | Bivliniuby bop aesdghes istern, b deatn, | Bejionsa e anbenn Grekeli bl bomarus msd Wheafs Ehoaanifelt, 3 Xage | Bbeparyt Dr. Gimard ey i, Baat i BartreTEnd
CrnTr T Eef olecranan, Eer 4% Sped [H40 3 il k - |
; Fr.,. fablcn bl | AR Recreg b wmire Eprbeds bod liskes | Mefocen, ciecd 330l n Etidrd sem wmben Bheafe LU 3 Eagr. Tt f:d bl furke Bewagidlal ol
| Ghr., faire b8, | drifdmetionng bon wmeres Gl bt 1odies | Refochen cieck P el lingen 210 rem o Aheafe Whiete I Taan | Seemalbbiag A Gt [P ——"
i "Emm Bewsmerru, trire finte bod-Bumeres ectl Brm eboore. Br. @tremo, Tillen § ]
m
M| ., (i belf | deifeltivang el irokies alrcrassn. Riferhen dllic bur elsslenten e Aprhumible, B e Eligaril Ubaaie Wik Brrngr Biweghdfen b 0
;‘l- e 16 Wl N R D Sornall Ssbany ‘.rlﬂl" iy
[LE-I Hnrkl Arifgmeibreng Bl Dol Bamerss o ewiven | Meiechen b 4 o8 Legre Feldl wm s Bhinge. Relbeg. A Bagee | Teewraland Ur. Bufe | Rad B, @aanlt Haridkintig Sndyicir i
Wby Dol mi ol i’ Dibagmgeiral: Er bbb, rm 21 Wyt MRS Hanprabed
12 | ., fadeew bail | MEfitirmg 26 processas corasabbeas ir et | Rifehen & b Galradnben o paraiirtm, |9 Ra | ey Ue b | Sek | Gaie am | Duboteln b fangen nﬂ ™.
il wlas, ben 30, $ui 1510 Rangar, Bl Qe a0 p:.mmirn |
ﬁ ..i,: T AL Arfnatimany Beb Wbl wem afon rwdeis. | Mifsinen bed ehgetebun rodi meb o cark | Ny qel Ansdancis, [T ey Chivargl Or. dimnd, Ko AW bk m !u-u._ .“-I-:u |
Aribarial tmpre Erided by mloa. bea & Juh 1BER rme T Dol LB |1 Fillen ter Tueall ald Frikabel, i
l" L., idlew bt | Srifdnsiirteay tod andbe copibedomindi s ber | Srichen bod depinlon reda s st 3% Al Whewfe. ek LB £F] D Obnie. St an fibistnd wab i,
A ulis Bl samr bom paicmiss forersibon. Emmgen Brilee ber wita. D, Bornalk Sdwsy . Nk Jali 1549,
19 |S., faibe bl | Srifdmitimeng tod emiiem Suiralrabod bet cobiin | Ackinen cnck 2 J60 langs SHAD prm 3k T T Whdr 1 %ey [T — Wed | Mo md pholt. |Wluie beh Sqmeess| |
|| e LT LT Gimbe Brl Bomeres: B, 2imemape L L
14 | M., fdtciwiml | Aefdoiitreag ol usinm @bkl i Beive | Dritifon omid Lol Logen @didnd bem waiinn Breafe Wik, B Fawr Turisine Wi ekl Beddiabiar Hafy. . |
Tadts hamatum dimbr fri bumerss m R el DR Balen |
= s S
17 [ 88., idlum.bel®. | djdmetiirang red condylm eulernas bumer weh | Aefinim sler ba dlrmlvane @hesfe Baboi e 2 Tagr | Chesri D Bimard | o @haje Erhall. U bbinkiye Salyirf,
dlerar Eed capilslam rads, B B, el R4S |
1" ﬂa. r::.mr bal, | Btshtireag o robeon wierranan, Arfines Bor fhelrafalin Brd recdun st Dot wles, aheaf {.;';.'..- T anr | Chuang Br. fomrd
ailrtar.
19 l:‘, MLI Hefolifiiesg b oEmirem Gleafenbed Bud fistrs | Bcihen o Miksfrates Brd bomerds cab b Hheafe n-r,u‘_ * Towr Chieena Br. By
Fwdletir Bamun wb i s, ulma
o |, feliw belp | Epliltnmmg Brb codim slecrasn, Mrigrhan Erd elrrises. wil Wirathide | Whangy |- .1“]': | wm”m.;-_
Tadbetur Tl bumerrus, am @ e, Eeremepn
o |8,  (dusw il | drfdmiiioremg b weiron Geighof Bes Dndew | Meicction e B el Lagen @ pides wem wmiin figanis = [T Okl _.I-;u,i S B, Eq‘:. Rl Oyt am | Do Formebatemar fuafonBrasse
Ergrmi bamtius. Hubr bed bumersd skl brm sbririnen. Bsager 12, Saguk 15400 mriniralin. FRbR ber vema |
croralin.  Froimic [
O WL, (Abm e, | MMy B peerainn torenshbima b Bain | ckitien dllre b @dcalten = T Wwibasthit, | 18 Taw | Chuage | b dei tabnie Brorguated b A
E TR ulss wwd Frerifung Bid copialom el | bea ¥ JeS 1819 T, piemens Sdaicy rgrs
e . b
a2y | fF.,  jieiw toremg bd liafen alrcranca. Sidytem alim bon Sclelimten Oy | Ehcilbianidly, L Tape Dberaeyt Dy Berye Rad el Aef reldiekiae Weleiefs
Fowilma ben 30, Tal IR0 Bden
ol |, bl | Aefbactioreng b st BrEbsh b nqn-.: Welition eined 3 300 Linges Sihdvd vom wnbiven | _SFN_H il 1 Tag c-w“_:"_ L gt Beurghidbedl Ml Bimcd im FL
Teagenur b b Bed caplulam pad. Wimte Ped bumawns ek bed eberen (bl b9 be S el 15D, D foifalt @ dming Fegen
Fiokst,
05 | E.,  [hhiw bl | doidmiinmeg bk linfe sheersnan. Refrmen Bod sbripansn, Dhenie 2 Toar. Cherarg Br. U-t-:p‘ Whrafa. = Wit .Mli-ll: Halrieh
firr
| ., (i botk | Arimestiey bl eairir Ouioalraten Bes Balvs | Mefrties eined 3 o8 lingen SHAT rom matros | Whenfe TTag | Ovecdlsberg) || Obole || @i gierhes. | Bem bl Srrjira siapeltel
uiditict. Bamrras. fizty Bl bamerus, tir, Ewmope
|, e fmrtiimung 16 it Ocbiakentod Bed pribirn | Aehiiem sird prdlangm E10 rem wmicrn AIREE Whesfe Al biwty o Taae Trafibe Mhenfe Wit | Metwleh
| Qg Bid bemeras pelld brn sbttnanse.
B | Fibdw ol | Erbmeinag bro Mepinen e Pict Selealeates Whefe Bdinkrig, e Cbmargl Fhinfs. ekl Bad reddintigy Medviefe
l.‘N-'IIlH B 9. Siguk 1550, Dy, fatalh 2 darny
o (., Feteiw beod | defdmeiieeng bob eberen Beliafinbed Ber srdinn | Seligham Bey Ohripmlindem el vadies und ber wlaa, s, S dlidwig, 7] Dierangt T, tnn— = T‘I-h-l- | lﬂr‘rull R:A eadlinkige Wadelefr
fudbchin wlen. Bem PE, T JESD.
S0 | B, Fddnbw ball, | MMplitieneg Bob gedicn candybos interngs bamer | Seiiitien cand 1% Lol Dmgre Echdfi pem [T | Aihrds LT [T il Falrh
gt wit Surlang bed Slbapnidnli dirn dede bob bameeras @il bt ebies SRS el | | D, Businld
alecrarsn, |
I [P —— e ———————— T mop. | @mtwan. | 3 Zage | Cbrare O Taben. | Gbemie ket Bk Buwgliatit 8 Simes mm
efes bob edeorigen, ten 3B, Nl IR
n Wrhinbiakes bed Badm uh:lll .-] hinde [ E Teie i AL 3 ﬂhl‘*_ = Sl h' l‘-" L
| br. B2
i | A DT T T e e e e e R Ty — Dhraie I Whesde 2 Tegr, | Chreargt O Whinie. ket Watisgs Bowcghdled b Momed
W PpoE capilulum radii. { | m fidkegm
’.— - e ———— — - — ] S ——— - e e
B0, Gberw bR | eridmimmeng bof assenis Sceafoated bod wrdion | Bebition cim 2 30 laagen SHa com s Whenfe | Meabibeny, 1 Is Symradiie Be Rufr. | Bhieis Bekiile Byl Srwegliddng b Kime
l\:rlmn busirve. eix pep bameran | ben . i 1BM
@., Mot | Gerigncitirng b sainrs Soelebo bl Tnbies | Neftme cined 2% 3o g Sl vo kit Reabitars, || Sarien TR Wik, | Ok | Ouiel
LTI R 1 Be Bi bamerui, b ¥ Segell 1538 | e T, Waged [R3D e, Hundid
WS, et Anpdmireny b dherrs Seliliaben b0 rades a8 2% 350 Lagen Biddrd ber whea war, | Rerieg 12a. | v gemia keale. ekt
Toanlerit i = (1t Hrm & 0 lasgem Etidcl Nolorsdess. | B 0. @aptowk, 1IR30 | 6. 13 @epimb. 1530
R, (st | Snflediomg e deicn Sulinkoden bl radis v aborra Wabm bl rds mab ber| | BoebibkaH, Frbibeny, ¥ Tape B Eafe TR Worui Bmaghidbnl b Rrmed,
Padbatire et breowing wibl Eracalan i oesdybes en- | wies i rime Blage wen 4 Fe8 em b Careler 1530, | bex & Doickr 1B
fernmas humerd am indten Hm =
W (B, B | deidmaiing W ebom Dated br i ea. | Wifetien nan 8 340 Tsgen i vea b Wheelr. | | Db BET mcalabiig | Gkesle Sl | Beehr Branlild ber fim
?nl i et BE uina wal brd copitalum radil, ben & Buivkor 1530 v, Eeremeipai.
E | B, Fbicr. bt | Ardmmmmg toe siimm Sambader ton Gt | Nrctes et 2 00 lmam @nd vem mim| @bl | D, | 3Tam | D prmd Abmie ekl Bewrgiidton by Arme
. B, Bndy M bameros wrd tim abbiiasa. ks T, Coirber 1530, | el Wegrmibny
L0 Jarigmimarany tof ewimrn Sileafeabel bod sk | Befectien naid 1% Jod 1 w Fiidee rem worren Ehenfe. Pitwe, | 1 Iag Ctrmany Br. #age Whoafe sl Beweghidbal bd Brmed
Bumeres. W b b, Per & Daers 183 |







1 i
o
%
.
I 1
. b0
= : I
S
e bt i
: y . 3
L
. o s
\ I -
= : ,'I as ] I
&
i
i
i
i
] | .'
I H |
N
i
| —
%
5
i
] N i L
¥
.
o
Lt Hs I
$ 1 §
.
I
P
b
"
§ ¥ .
LTS
i
f
p







=
>

3 ¥

N s i

o -

el it i e el e il

e — g e







