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S a1re

Fourer Majestit erkithne ich mich, eine Arbeit zu Fiifsen
zu legen, die zur Absicht hat, das Leben meiner Mitbiir-
ger, das Leben tapferer Vertheidiger des Vaterlandes,

wenn es in hochster Gefahr ist, auf sichererm Wege zu
retten. Sollte nun auch der VWerth diecer Arbeit, wie
ich es wiinsche, mnicht ganz zuriickbleiben hinter ihrem
Endzweck, so ist dies eine von den zahlreichen Frichten
der viterlichen Vorsorge Eurer Koniglichen Maje-
stat. Denn dieser verdankt unsere Universitit das
schnelle Aufblithen, ibr verdanke auch ich den Platz, auf
dem meine Liebe zur Wissenschaft ein hoheres Ziel, mein
Wirken einen erweiterten Raum fand, und auf welchen
durch Eurer Majestit huldreichen Befehl berufen zu

seyn, mir fur das hochste Glick gilt, obgleich ich, um |



ihn einzunehmen, ein Verhalifs loste, dessen mannig-
fache Begunstigungen ich nur mit Undank verkennen
wiirde.

Eure Majestdat bitte ich in Demuth, den vielfa-

chen Beweisen kiniglichor Herablassung auch noch den
hinzuzufuigen, diese Blitter als einen Ausdruck der dank-

barsten und tiefsten Ehrfurcht gelten zu lassen, mit wel-
cher ich ersterbe als

Eurer K{juigli{:l‘mn Majcstiit

allerunterthi nigs 1er

Graefe.



D:‘c Ablosung grifserer Gliedmafsen gelang mir besonders gliick-
lich, Fon dreizehn Kranken, an welchen ich Amputationen ver-
richtete, blieb keiner ungerettet. Die meisten wurden in der kur-
zen Zeit von zwdélf Tagen, die wenigsten zu Ende der dritten
W oche, in so weit hergestelit, dafs die Narbe sich vollkommen
geschlossen hatte. — Dieser giinstige Erfolg meiner Unternelimun-
gen legte mir sowohl gegen meine Amtsbriider, als gegen meine
leidenden Mitbiirger, die Pflicht auf, das gewalite Ferfahren lreu
mitzutheilen.

Ausfiihrliche Krankheilsgeschicliten werden selten gelesen; da-
her lege ichk nur Resultate vor, bin aber von diesen gew.{ﬁi, dafs
jeder in genauer Benutzung derselben auch ihre Giifu:gﬁ'g:'t wieder-
ﬁnden wird.

W dren jene gliicklichen Ausgange auch nur die Folgen einer
bisher noch nicht geschehenen Fercinigung ldingst belannter ein-
zelner Momente, so wiirden sie dessen ungeachtet der Mitthei-
lung nicht unwerth seyn. Ich glaube aber mehr als jenes, ich
glavbe hie und da manches neue, durch cignes Priifen erst ausge-
mittelte sagen zu kinnen. Indem ich aber das aufstelle, was bet

der Anzeige, den Operationsacten, bei der Nachbehandiung, und



ViII Vorredoe:

dem kiinstlichen Wiedercrsatze mir eigen zugechdrt, mufs auch
manches Belkannte beriilirt werden, wenn die Einheit der Hand-
lungsweise ungetriibt erscheinen soll.

Leitete mick die Zufriedenleit, welche Sacllkundige offentlick
itber meine friiheren Arbeiten bezeugten, irre, war sie nur ein
Sporn, der mich anregen sollte, auf der eingeschiagenen Bahn
thatig vorwdrts zu schreiten, um einem hioheren Ziele ndler zu
treten: so wird jelzt jede gerechte Riige, die den bearbeiteten Ge-
genstand zur Vervollkommnung fiihrt, nicht anders als mit er-
kenntlichem Sinne von mir angenommen, von mir benutzt werden.

Berlin , im September 1911.

Der Ferfasser.
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Erster Abschnitt,

Geschichte der Gliederablésung.

e

Was glinzt ist fiir den Augenblick gclmhren .
Dasz dchie bleibr der XNachwelt unverlohren.

Gothe.






Erster Abschnitt

(Geschichte der'Gliederablﬁsung.

€. 1.
Dic Geschichte der Gliederablisung verdient die Aufmerksamkeit jedes Arz-

tes, schon in so fern, als sie den auffallendsten Beleg giebt, wie die Heilkunde,
bescheiden und offen, nur auf dem Wege ruhiger Beobachtung, stufenweise ihrer
Vervollkommnung entgegengefiihrt wird. — Ldsten die Araber, Griechen und

Romer bedeutende Glieder mit der grifsten Furcht und mit einem meist un-

5
furchtlos, weil der Erfolg grolstentheils unsern Wiinschen entspricht, so mulk,

giinstigen Ausgange ab, und unternehmen wir hingegen die Trennung derselben

um diese Sicherheit hervorzubringen, vieles in der Handlungsweise geandert
wordeén seyn. —

Hier ist es meine Absicht, jene Momente herauszuheben, welche Anlals zu
der giinstigen Umwandlung gaben. Entfernt bleibe ich dabei von der Erwih-
nung der bizzarren Einfille Gui Chauliac’s, Batalli’s u.a. m., die bald Glieder
abbinden, bald mit Guillotin- dhnlichen Maschinen trennen wollten. — Chro-
nologische Ordnung in Riicksicht des Gesammtverfahrens zu beachten, darf
an diesem Orte weniger geschehen, wo keine ausfliihrliche Geschichte geliefert
werden seoll, wo uns mehr an der Entwickelung der einzelnen Verhiltnisse ge-
legen ist, durch deren Zusammenstellung allein die bessere Handlungsweise
gewonnen ward.

A
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Die Erreichung dieses Zwecks verdanken wir ‘ir'orziig'{i-:h den historischen

Arbeiten, die Sprengels Namen der spitesten Nachwelt aufbewahren.

§ 2.

Unsere [rithesten Vorginger kannten gegen den Blutsturz, welcher wih-
rend des Schnitts bei Amputationen erfolgt, nur unvollkommene Vorbauungs-
mittel. — Des Archigenes Fragment deutet blos auf das im Alterthum ge-
wolmliche Binden des Gliedes vor der Operation, Morel lehrte im Jahre 1648
zuerst den wichtigen Gebrauch der Aderpresse. — Petit vervollkommnete
sie im Jahre 1718 dahin, dals der Kreislauf in den Extremititen nach WYill-
kithr gestellt werden konnte.

Unzureichend, zweckwidrig und grausam waren die Mittel, durch welche
Wundirzte den Blutungen nach geschehenem Schnitt begegneten. — Die Ara-
ber tauchten den Stumpf in siedendes Pech, — Das glithende Eisen behielt lange
Zeit hindurch grolses Vertranen. Abulcasem verrichtete den Schnitt mit einem
glithenden Messer. Hildan und Fallopia kannten, ausser dem Feuer, noch
kein sicheres Mittel, die Blutung zu stillen. Gersdorf und Schaarschmidt
EI‘[]PFE:I]IEI:I die Kompression durch Fingerdruck, Vorband und Maschinen; Bras-
sort Pouteau, nebst mehreren andern, den Tampon. — Bei aller Bekanntschaft
mit der Gefilsligatur, wandte man dieselbe demohngeachtet erst spiit bei Am-
putationen an. Ambr. Paré”) war der erste, der hier den Blutsturz durch Un-
terbindung der Gefilse zu hindern suchte. Nach ihm rdumte man noch lin-
gere Zeit hindurch bald der Compression, bald den Stipticis, bald wieder dem
Cauterio den Vorzug ein, bis Wiesemann und Dionis der Unterbindung
allgemeinern Eingang verschaltten.

Jetzt beginnt eine durch Kiihnheit der Arzte ausgezeichnete Epoche, in
welcher man-die wichtige Hiilfe der Unterbindung fiiv entbehrlich zu halten an-
fingt. = Kern und Zellenberg in Wien begegnen der Blutung nach Ampu-

*) K. Sprengel’s Geschichte der Chirurgie. Halle 1805. p. 4o6.
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tationen grolser Gliedmalsen, durch die blolse Anwendung des kalten Was-
sers. Koch zu Miinchen verwirft das Feuer der Altesten, wie das Wasser der
Neuern, und sucht die Blutung vorziiglich durch die Form der Wundfliche zu
stillen. = Er gestaltet nimlich den Fleischlappen so, dals derselbe als Tam-

pon auf die durchschnittenen Gefilse angewendet werden kann,

§ 3

Zur Minderung des Schmerzes geschahen mehrere Vorschlige, die Aufmerk-
samkeit verdienten, die bei wiederholter sinniger Ausliihrung leicht hitten ge-
winnen kinnen, die aber, ich weils nicht warum, im Handeln fast gar nicht be-
achtet wurden. Theodorich von Cervia gab vor der Operation Opium mit
Bilsenkraut, minderte die Sensibilitit des gesammten Nervensystems, und ver-
ringerte so die Summe von Schmerz; ihm folgten sehr viele, doch der Neuern
nur wenige, Guy von Chauliae suchte vor andern die Haut durch festes
Schniiren zu betduben. Moorée’s Compressorium nahm denen Nerven, die
durchschnitten werden sollten, temporair die hthere Emplindlichkeit. Faust*)
stellte die Erwirmung und Ohlung der schneidenden Werkzeuge zuerst als
Grundsatz auf, uin den Schmerz bei Operationen ertriglicher zu machen.
Hunold**) glaubt die giinstige Wirkung jenes Verfahrens theils in mechani-
schen Griinden, theils in einem unterdriickten galvanischen Procels zu finden.
Er giebt uns folgende Erklirung: die Wirme, sagt derselbe, verfeinert durch
Ausdehnung die Schneide, das Ohl glittet die Fliche und befsrdert das Ein-
dringen des Werkzeuges; vorziiglich wird aber der Akt des Schmerzes da-
durch verringert, dals der Uberzug mit Ohl bei dem Eindringen des Messers,
den Verein der wissrigen Fliissigkeiten mit dem Metalle aufhebt, und so die

Entwickelung eines nothwendig entstehenden galvanischen Processes unterbricht.

*) Faust und Hunold iber die Anwendung des Oebls und der Wirme etc. Leipzig
1806. p. 3.
*) Ibidem p. 23.
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6.

Mit fruchtbarem Erfolge liste die Zeit eine iiberaus wichtige Aufgabe,
indem sie uns die Wundfliche nach Miglichkeit zu verringern und die Nar-
benbildung im hiichsten Grade abzukiirzen lvhrte.l — Schon Celsus verlangt,
dals Muskeln und Haut vor dem Schnitte kraftvoll in die Hihe gezogen wer-
den sollen, damit sie nach der Trennung den Knochen bedecken; man soll die
Haut, sagt er, nach geschehener Ablisung stark iiber den Stumpf zusammen-
zichen und nur da, wo sie micht zureiche, Schwamm mit Essig auflegen.

So sehr aber auch seine Nachfolger jene Winke benutaten, so gewalt-
sam sie verfuhren, um die Haut und Muskeln iiber den Knochen weggespannt
zu erhalten, so unvollkommen gelang es ihnen. Noch immer blieb die zu ver-
narbende Fliche zu grols, noch immer unterlag der grifste Theil der Operir-
ten der erschiipfenden Eiterung, und hatte einer oder der andere die Gefahr
glilnklich'iiherstundcn, so behielt er demohngeachtet sein Lehe:_l hindurch ei-
nen zum Gebrauch wenig taugenden Stumpf. Der Knochen war' zu fein iiber-
zogen, als dals er irgend cine Reibung ausgehalten hiitte. Die Anlage kiinst-
licher Glieder war ohnmiglich, Exulcerationen der zarten Narbe hiufig.

Ts blieben alle jene Nachtheile, bis Lowdham *) im siebzehnten Jahrhun-
dert den Unterschenkel durch Fleischlappenbildung mit bewunderungswiirdi-
gem Erfolge abliste. Achtzehn Jahre nach ihm malste sich Verduin und spiter
Sabourin diese Erfindung an, die in der Folge durch Ravaton, Vermale,
Cheselden, Louis, u. a. zu allgemeinerer Anwendbarkeit gefirdert ward.

Noch vollcommner wollte Alanson die mechanischen, zur ersten Einigung
wesentlichen Bedingungen erfiillt sehen, und gab zu dem Behufe den Schrege-
schnitt an. — Man soll, riith er, eine ausgehihlte Wundfliche bilden, in deren
tiefsten Theil der Knochen abgesetzt wird, — Ohnstreitig wiirden hierdurch

Haut und Muskeln reichlich gespart, und die Vereinigung in dem Grade

*y Lowdham in Youngs Curr. triumph. ex Tereb. London 167g.
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vollkommen, dals der Heilungsprocels am schleunigsten zu Stande kime; doch
beschreibt Alanson*) die Encheirese so undeutlich, dals es mit der Nach-
ahmung iibel gieng. Er wollte nach getrennter Haut, den Schnitt mit nach
oben gehaltener Schneide eines graden Messers durch einen einzigen Kreiszug
bis auf den Knochen beenden.

Wardenburg sucht, aul den mathematischen Grundsatz der Schneckenli-
nie gestiitzt, zu beweisen, dals das Ende des Zugs immer hoher laufen und nie
in den Anfang fallen wiirde. — Geschielit die Trennung mit der mittleren
Klinge durch einen einzigen Kreiszug bis auf den Knochen, so ist der hohle
Conus verlohren, denn gleich mit dem ersten Einsenken des Messers bis auf
den Knochen, wird bei der runden Gestalt des Gliedes, und bei der Richtung
der graden Schneide nach oben, die Haut an dem Punkte, wo das Messer zu-
erst auftrifft, tief, und zu beiden Seiten dieses Punktes um so hiéher einge-
schnitten, je mehr Muskeln getrennt werden miissen, ehe der Knochen er-
reicht ist, Es bildet sich gleich mit dem ersten Einsenken nothwendig ein
Fleischlappen, der keinen Theil einer regelmalsig kegelfdrmigen Héhle aus-
machen kann. — Geschieht andrerseits das Einsenken nicht bis auf den Kno-
chen, so ist ein cinziger Kreiszug unzureichend. — Aufl eine oder die andere
Art blieb immer eine beider Bedingungen unerfiillt. Dies gab Anlals, dals
Alanson’s Encheirese fast von allen Wundirzten spiterhin fiir unausfithrbar er-
klirt wurde.

Dessault und Richter suchten passendere Handgriffe auf.

Der Erstere wiederholte mit grad aufgesetztem Messer den Verticalkreis-
zug, so dals die nichstfolgende Muskelschicht, durch Beihiilfe der Zuriickzie-
hung, immer hdher als die vorige durchschnitten ward. — Die Wundfliche
erschien treppenfirmig, die Unebenheiten derselben lielsen keine vollkommen
gleiche Beriihrung zu; der Zweck ward verfehlt.

Richter schlug vor, die Spitze eines schmalen Amputationsmessers, schief

**) Alanson Pract. observ. upon Ampur. London 177g.
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nach oben gerichtet, bis auf den Knochen einzustechen, und so das Messer, -
dessen Spitze den Knochen nie verlassen diirfe, um das Glied herumzulfiihren.
Allein durch blofses Driicken bringt man es nicht herum, durch Hin - und Her-
ziehen entstehen zahllose Einstiche, Zacken und Lappen in der Wundfliche.

Iolge dieser fruchtlosen Vorschlige war, dals Alanson’s Methode, bei der
grolsen Aufmerksamkeit die sie erregt hatte, doch von Deutschen, Englindern
und Franzosen verworfen blieb, bis sie Loder*) unter den zahlreichen Geg-
nern zu Ende des vorigen Jahrhunderts von neuem in Schutz nahm. — Bei der
hohen Achtung die mir meines Lehrers Verdienste einflilsen, kann ich es nicht
fassen, wie durch dessen vorgeschriecbene Handgriffe, die bezeichnete regelmii-
[sig ausgehdéhlte Wundfliche bewirkt werden kann. Loder’s Encheirese gleicht
der Alansonschen flast vollcommen, beiden miissen sich also auch in der
Ausfithrung gleiche Hindernisse entgegenstellen. — Die wenige Verbreitung die-
ser Amputationsmethode, die Anhinglichkeit der meisten Wundirzte unse-
rer Zeit an den Lappen - und Vertical - Schnitt, bestitigen die geiulserten
Leifel.

So verdanken wir zwar dem achtzehnten Jahrhundert die Idee des Kegel-
schnitts, doch blieb derselbe, bei allen Vortheilen dic die Ausfiihrung ver-
sprach, ungeiibt, weil es an einer Angabe fehlte, die ihn allzemein anwendbar

gemacht hitte.

ST

Die Behandlung der Schnittfliche schritt mit den iibrigen Operationsmo-
menten ihrer Vervollkommnung allmihligz entgegen, doch blieb es noch
andanernd ein Gegenstand arztlicher Fehde, ob man schoell vereinigen solle
oder nicht.

Wihrend Verduin den Fleischlappen mit Rindsblase iiberzog, ihn kreuz-
weis mit Riemen gegen den Stumpf schnallte, und denselben sorgfiliig durch

*) Dessen chirurgische Beobacht. 1794. Th. I.
Bei-
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Beihiilfe eines liffelférmigen Werkzeuges (retinaculum) andriickte, hielt der
Irlinder O’ Halloran den Fleischlappen 12 bis 18 Tage entfernt vom Stum-
pfe und wartete Eiterung und Granulation ab, ehe er zur Vereinigung schritt.

Wundirzte*), deren Vorginger die Schule der Chirurgie bildeten, riih-
men noch in neuern Zeiten die Vortheile der schnellen Vereinigung mit vie-
ler Wirme, bedecken aber demohngeachtet die Wundfliche aus Furcht vor
Abscessen mit Charpie. —

Die Allgewalt der Mode zeigte ihren herrscherischen Einfluls micht blos
auf Kiirze und Linge des Kleiderschnitts, nicht blos auf Haarbastionen und
Kahlkopligkeit, sie bewies das ﬂbErspringen von einem Extrem zum andern,
die Sucht, das nicht gebriuchliche als das bessere zu wihlen, auch in den
Mitteln, die zur Vereinigung der Amputationswunden genommen wurden.
Faden und Nadel, von den Alten im Ubermaas, oft ohne allen Zweck ge-
braucht, wurden plitzlich unter dem Vorwande des Schmerzes, den sie erre-
gen, als gransam, wegen des baldigen Ausreissens, als unniitz verworfen. Pfla-
ster und Binden allerlei Art sollten zureichend wirken, um die Einigung zu
erhalten; der heilsame Mittelweg ward von den meisten bis aul unsere Tage
verfehlt.

Wie die Zeit einen Wechsel in dem mechanischen Apparate der Eini-
gung schuf, so rief sie auch verschiedene chemische Mittel hervor, durch de-
ren dussere Anwendung der Heilungsprocels in der Wundlfliche begiinstigt
werden sollte.

Zu Celsus*) Zeiten bedeckte man die Wundflache jedesmahl mit Lei-
nenzeug, und legte iiber dieses einen Schwamm in Essig getrinkt. Paul**)
von Agina sagt, dals man nach der Operation in den ersten Tagen Lauch

mit Salz und in den folgenden Waitzenbrod mit Honig als Bedeckungsmittel

*) Wardenburg's Briefe. B. 2. Abth. 1.
) Gels. lib. VIL c. 33. p. 417,
) Lib. 1V, c 1g. p. 140,
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des Stumpfes angewendet habe. Wiesemann®) legte nach vollendeter Hef-
tung ein Wachspflaster kreuzweis iiber den Stumpf, und bestreute dessen ganze
Fliche hierauf mit armenischem Bolus, Mehl, Pech, Mastix, Drachenblut und
Aloe. — Das Vertr&uen, was man frither den verworrensten Zusammensetzun-
gen schenkte, minderte sich allmihlig immer mehr und mehr. — Franzisische
Wundirzte rithmten einige Zeit hindurch die Wirkungen des Baume de com-
mandeur. Unter den Englindern empfahl Bell nach vollendeter Heftung den
Gebrauch der Goulard'schen Salbe oder des Galmey- Cerats. — Theden ver-
anlalste viele Wundirzte unseres Vaterlandes zum unbedingten Gebrauche der
von ihm empfohlnen Arquebusade. Die meisten der Neuern traten mit Rich-
ter der hichsten Einfachheit bei, indem sie jede dussere Anwendung chemi-
scher Mittel verwarfen, und dem trockenen Verbande unbedingt den Vorzug
einriumten.

Auf diese Art blieb das dynamische Verhiltnils der Wundfliche selbst,
von jeher nur nﬁchllissig beriicksichtiget. Man forschte weder mit hinreichen-
dem Eifer nach den iticlogischen Momenten, die die vitale Stimmung des
Stumpfes bedingen, noch war man bemiiht zu ergriinden in wie fern jener Stand
* der Vitalitit in den verschiedenen Fillen auch verschiedentlich modificirt er-
scheinen konne. — Gewils hitte sonst nicht jeder einzig nach der Weise
handeln kinnen, die er einmahl fiir alle ihm vorkommende Fille auserkoh-

ren hatte.

*) Chirurg. treatis. vol. IL p. 220,



Ziwelter Abschnitt,

Nothwendigkeit der Gliederablésung.

Ernst ist der Anblick der Nothwendigkeit.
Wicht ohne Schapder grEifl: des Menschen Hand
In des Geschicks g«\‘:htimnifsvn]le Urne.
Schiller.
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Zweiter Abschnitt.

Nothwendigkeit der Gliederablésung.

g- El
Die Gliederablésung ist allerdings ein trauriges Mittel, zu welchem der Arzt
seine Zuflucht nimmt. — Die Nothwendigkeit der Amputation war aber, und

wird bleiben, so lange der verderbende Einfluls Grilicher Gliederkrankheiten
auf das Allgemeine durch kein anderes Verfahren gehoben werden kann.

Gab es eine Zeit, wo Abldsungen hiufiger geiibt wurden, so lag dies we-
niger im Leichtsinne der Wundirzte, als in der Unvollkommenheit des
Heilverfahrens desses wman sich zor Tilgung der &rtlichen Krankheiten be-
diente. Ziehen Boucher, Gervaise,Fa ure*), und nach ilinen Bilguer**) ge-
gen die hiufigen Gliederablésungen zu Felde, so bleibt dies ein leerer Liirm,
wenn sie uns nicht zugleich die Bahn eréffnen, auf welcher die Verhiltnisse zu til-
gen sind, die die Amputation nothwendig machen. — Ezfiillen sie diese Be-
dingung, stellen sie zweckmilsigere Heilungsarten auf, wie wir sie z. B. von
Bilguer fiir die Schulswunden erhielten, so [illt die Amputation fiir diese Fille
von selbst weg. Jeder, der das Vertrauen seines Kranken heiliz achtet, wird

sich freuen, des grausamen Mittels iiberhoben zu seyn und mit warmen Dank-

*) Sprengel a. a. O. p. §20.
**) Dessen Abhandlung iber den seltenen Gebrauch oder die ginzliche Vermeidung der

Amputation. Leipzig 1767.
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gefiihl den segnen, der ihn das Bessere lehrte. — Nur auf diesem Wege kann
die Nothwendigkeit der Gliederablisung gemindert werden; das emplindsame

Eifern gegen dieselbe bleibt gehaltloses Raisonnement.

g 7

Jedes topische Leiden eines Gliedes, das an sich unheilbare Affectionen
des Totalorganism nach sich zieht die dem Leben gewisse Gefahr bringen,
macht die Ablisung absolut nothwendig. — Man schreitet zu derselben, als
zum sichersten Mittel. Die Ursache wird weggenommen, um die Folge zu
heben. — Legen wir gleich hierdurch das Bekenntnils ab, dals die Heilbar-
keit jenes topischen Leidens ausser den Schranken unserer Kunst liegt, so ge-
ben wir doch andrerseits den Beleg, das Leben noch da sichern zu konnen,
wo es seiner AuflGsung ohnfehlbar entgegenschritt,

Zu grolse Abneigung gegen Amputation, durch ein allzu lebhaftes Eifern
gegen dieselbe erregt, macht uns jenes gliicklichen, jenes lohnenden Erfolges
verlustig. Die Zigerung ginnt dem Allgemeinleiden Zeit, sein Geprige tiefer
einzudriicken. Das Wechselspiol dar Kriifte tritt zu sehr aus dem Gleichge-
wichte, als dals eine Riicklfiihrung zur Norm mdglich wiirde.

Geschieht die Operation da, wo die Lebenskraft durch Schmerz, Sifte-
verlust, Anorexie, Schlaflosigkeit, Febricitationen u. s. w. zu tiel verletzt ist,
<o [ordert die mit dem Schnitte verbundene, noch hinzukommende Lebenscon-
sumtion, das Vorschreiten zum Grabe. — Es muls als Maxime angenommen
werden, die Operation nicht zwecklos aufzuschieben wenn das Ubel anf ratio-
nellem und empirischem Wege einmahl fiir unheilbar, und das Leben untergra-
bend erkannt ist. Es muls als Maxime gelten, die Operation eher auszuiiben,
als jene iiblen Eindriicke geschehen sind.

Abstract ist die Indication durch den zu Anfang des Paragraphs aufgestell-
ten Grundsatz gegeben. Sie im Concreten zu f[inden, ist nur bei genauer

Kenntnils der krankhaften Zustinde und ihrer Einflilse auf das Allgemeine



Nothwendigkeit der Gliederablssung. 15

méglich.  Zerschmetterungen, Brand, Nekrosen, Aneurismen, Afterorganisa-
tionen u. s. w. kinnen die Ablsung nothwendig machen, wenn sie aul das Leben
so zurlickwirken, dals dieses gefihrdet wird und ihre Tilgung durch gleich-
zeitige YVerletzung bedeutender Gebilde, durch Verletzung grolser Fleisch - oder
Knochenmassen, durch Trennung der wichtigsten Arterien und Nerven, den
Verlust des Gliedes demohngeachtet mit sich fiihren wiirde. — Bekannt mit
dem Verlaufe jener Krankheiten, mit den Grenzen der Heilbarkeit und den
Kriften des Organismus, gelingt es, die nithige Bestimmung zu geben. Die
Indication fiir den individuellen Fall geht nur aus der Exposition der Krank-

heit hervor, und gehdrt also zu dieser hin.

S 8.

Ausser der absoluten, giebt es noch eine relative Nothwendigkeit, Glieder
abzulGsen. Sie ist die traurigste, ist nur durch Ungunst dusserer Verhiltnisse
gesetzt, und doch leider in manchen Fillen unvermeidlich wenn Rettung des
Lebens gefordert werden soll. —

Im Kriege, nach verheerenden Schlachiten, fadet jeder Tinbefangene spre-
chende Belege hiezu. Die Zahl der Verwundeten ist iibermilsig, die Zahl der
zu ihrer Pllege bestimmten Wundirzte zu gering. Die zweckdienlichsten Mit-
tel sind fern. — Wenn gleich der Militirchirurg sich ‘gerade in diesen
Fillen auszeichnet, wo Routine, wo Gegenwart des Geistes ihn schuellere
Einrichtungen treffen, ihn von jedem Vortheile des Zufalls Gebrauch machen,
ihn durch méglichst passende Mittel die fehlenden bessern ersetzen lehrt, so
wird dieses doch nicht immer méglich. — Wollte man dem Staate Vorwiirfe
machen, dals er in dieser Riicksicht zu wenig fiir die Beschiitzer des Vater-
landes sorge, so wiirden sie nur manchen mit Recht treffen. Auch die muster-
hafte Militir - Medizinaleinrichtung Preussens konnte jene Verhiltnisse nicht
immer entfernt halten. Der Heerfiilhrer kann die Zahl und Arten der Ver-

wundungen nicht vorhersagen, damit seine Arzte nur die nithigen Apparate
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mit sich Ffihren, und den Train der Armee nicht mit einem Ubermaase
unnisthiger Gerithschalten erschweren. Der Feind raubt uns die néthigen
Hiilfsmittel, schnelle Bewegungen einzelner Corps trennen uns von den Haupt-
vorrithen. Detachements fechten an entlegenen Orten. Die Hospitiler sind
mehrere Meilen hinter der Linie; der Transport der, aus Mangel an Mitteln
unvollkommen verbundenen Blessirten, dauert Tag und Nacht fort. Kaum ist
der Verwundete, durch Schmerz, Kummer, Kilte, oft im bedauerungswiirdigsten
Zustande, dem niichsten Hospitale iibergeben, so muls derselbe, auf gegebe-
nen Befehl zum Aufbruch, wieder weiter seinem Tode entgegen gefiihrt
werden.

Alle diese und tausend andere Umstinde, die die nithige Sorge und
die Zahl der wesentlichen Arzte, sammt den dienlichsten Mitteln entfernt hal-
ten, néthigen uns, jede Verwundung so viel als mdglich zu vereinfachen;
durch die einfachere Hiilfe wird allein der Vorwurf vermieden, dals wir den
Finen sterben lielsen, um uns zu bemiihen, dem Andern ein Glied zu erhalten.

Wer bezweifelt es, dals eine mit Zerschmetterung des Knochens verbun-

dene Schulswunde, bei sorgfiltiger Behandlung, bei der Anwendung aller Mit-
tel, die die Kunst in ihrem ganzen Umfange darbietet, ohne Verlust des Glie-
des zuweilen geheiit werden kinne ? — Aber eben jene Bedingungen fehlen
uns oft im Felde; der Verband raubt dem Wundarzte tiglich mehrere Stun-
den, wihrend welcher er seine hiilfreiche Hand von den iibrigen Leidenden
abziehen muls. — Eintretender Transport macht jene Verletzungen, bei der
grifsten Sorgfalt oft sehr gefilirlich, oft tGdlich. Wir verlieren nun den
Kranken, der, wire er amputirt worden, den Transport ertragen hitte. —
Diese Griinde kennen, wie Theilnahme an franzisischen Hospitilern es
mir zeigte, die Feldirzte jener im Kriege seit so vielen Jahren geiibten Nation.
Bei ihnen wird nach jeder, mit bedeutender Knochenverletzung verbundenen

Schulswunde amputirt, wenn die Hospitiler noch nicht vollkommen organisirt,

wenn der Sieg noch unentschieden, die Bewegungen schnell wechselnd, und

die
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die Hiilfsmittel entfernt sind. Folge ist, dals sie, deren Behandlung der deut-
schen oft nicht gleich kommt, weit weniger Kranke an bedentenden Verlet-
zungen verlieren, als die bedichtigern Arzte unseres Vaterlandes, die so lange
ziigern, bis die Zeit der miglichen Hiilfe voriiber gegangen ist. —

Das Betriibende einer solchen relativen Nothwendigkeit schlielst sich an
das zahlreiche Trauergefolgze des Krieges an. Ginzliche Aufhebung wire nur

dem mdglich, der einen allgemeinen Frieden stiften, oder mit dem Vélkerrechte
den Verwundeten heilig halten lehrte.

§ o

Die Ablésung ist ferner relativ nothwendig bei Verletzungen, die schwe-
rer als Amputationswunden zu heilen sind, und nach der Heilung ein natiir-
liches Glied zuriicklassen, welches weniger als ein kiinstliches gebraucht wer-
den kann. Wozu hier den Kranken einer hihern Gelahr aussetzen, um ei-
nen ungiinstigern Erfolg zu erreichen? — Verletzungen des Unterschenkels
verdienen vor andern nach dieser Ansicht beurtheilt zu werden, weil der
kiinstliche Wiederersatz des genannten Gliedes vollkommen brauchbar ge-
schehen kann,

Vorziiglich gehdren diejenigen Verletzungen hierher, bei welchen mit be-
deutender Verderbnils der Weichgebilde, zugleich ein ansehnliches Knochen-
stiick aus der Mitte verlohren geht. Letzteres wird, wenigstens bei grilseren
Rohren, auch durch die sorglichste Behandlung nie vollkommen ersetzt. Be-
stindige, durch Maschinen bewirkte Extension, die das verletzte Glied so
lange ausgedehnt erhalten soll, bis das verlohrne Knochenstiick regenerirt ist,
bleibt bei den gegenwirtigen Hiilfsmitteln unausfiihrbar. Soll die Ausdehnung
wirklich in jenem Grade geiibt werden, dals der Zusammenziehbarkeit der
Muskeln eine zureichende Kraft entgegengesetzt wird, so entstehet an beiden
Enden, von denen die Extension und Contraextension ausgehet, eine solche
Zusammenschniirung, dals der gestirte Kreislauf in den zwischenliegenden

C
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Theilen bisartige Anschwellungen veranlalst, und die anliegenden Riemen ei-
nen unertriglichen Schmerz herbeifiihren. Geschieht die Anlage der Ma-
schine nicht so fest, so bringt sie auch die nithige Ausdehnung nicht hervor.
Hier leistet sie keine Hiilfe, dort wird sie unertriglich und nachtheilbringend.

Wiederhohlte Versuche haben mich von dieser Wahrheit iiberzeugt; nie
genols ich in ahnlichen Fillen das Gliick, das leidende Glied dem gesunden
gleich lang zu erhalten. Hatte der Kranke die langwierigste Kur mit aller Ge-
fahr einer copitgsen Eiterung endlich iiberstanden, so behielt er doch ein ver-
kriippeltes, verkiirztes, und zum Gebrauche untaugliches Glied, das er gern
mit einem kiinstlichen vertauscht hitte. Sehe ich dieses am Unterfulse, nicht
zu wenig aber auch nicht zu viel auf Heilkrifte der Natur, auf Regeneration
rechnend, voraus, so amputire ich jedesmahl, nachdem der Kranke von den
Griinden dazu unterrichtet worden ist. "Mit dem kiinstlichen Fulse kann er
jede Bewegung leicht ohne alle Beihiilfe verrichten, mit dem natiirlichen bleibt
er, ausser dem Gefiihle des eintretenden Schmerzes, das nicht immer ganz zu
verwischen ist, fiir sein ganzes Leben zur Kriicke verdammt.

Um auf den angeliihrien Grundsatz die Indication zu stiitzen, muls die
Brauchbarkeit der kiinstlichen Glieder nach ihrem verschiedenen Grade gekannt
seyn. Den gut gefertigten kiinstlichen Unterschenkel gebrauchen die Amputirten
so, dals sie den Verlust des Gliedes gar nicht vermissen. Anders fillt die Prognose
bei'm Arm und Schenkel aus. Der kiinstliche Wiederersatz bleibt bei beiden
so, dals der Verlust gefiihlt wird, Mit dem kiinstlichen Vorderarm kann man
Beugung und Streckung bequem iiben, man kann ihn gebrauchen um etwas
anzufassen, um die Feder bei'm Schreiben zun leiten. — Weniger vollkommen
geschieht dies nach Amputationen des Oberarms. Ist er aus dem Gelenk ge-
list, so dient der kiinstliche Ersatz bei dem jetzigen Stande der Kosmurgie
nur, um die Verstiimmelung unmerklicher zu machen. — Die Bildung eines
Gliedes nach Amputation des Oberschenkels in der Continuitit des Knochens

ist miglich; Kranke gehen auf demselben, ziehen aber die Kriicke, in Riick-



Notlm'endigkeit der {}Tiec]r-rablﬂsung. 19

sicht der Bequemlichkeit, meist vor. Nach Auslisung des Oberschenkels aus
dem Hiiftgelenke, wird ein kiinstliches Glied nicht einmahl die Entstellung
mindern kinnen.

Der Arzt ist verpflichtet, die absolute wie die relative Nothwendigkeit
der Amputation zu beachten; in seine Hand ward vertrauungsvoll Leben und
Gliick gelegt, er sche iiber das Gegenwiirtige hinaus, iiberlasse die Rettung
seines Kranken nicht einem blinden Ohngefilhr, sondern ergreife fiir die Er-
haltung des Lebens, fiir den friiheren und ungesttirteren Genuls desse’ben,
die sichersten Mittel, als die zweckmilsigsten. Ubrigens dienen die ange-
fiihrten Indicationen zur Ablisung nur da zum Maasstabe der Handlung, wo

sie klar vor Aungen liegen. Ruhig beobachtend bleibt man, so lange die Ent-

scheidung noch schwankend ist.

§. 10.

Manche Verhiltnisse machen die Bestimmung, ob amputirt werden soll
oder nicht, sehr schwer. Es giebt Fille topischer Affectionen, die weniger
das Geprige einer mechanischen, mehr das einer dynamischen Anomalie, an
sich tragen. Hierher gehiren der Brand ohne zureichende mechanische Ver-
letzung, verschiedene Ulcerationen, Exisionen, Intumescenzen, Degeneratio-
nen der Weichgebilde wie der Knochen. — Sie erscheinen nicht selten mit ei-
nem Allgemeinleiden, was leicht fiir eine Folge des értlichen genommen
wird, wehrend, dals dasselbe den Urgrund des letztern in sich falst. Man am-
putirt um die vermeintliche Ursache des Allgemeinleidens, um die rtliche Krank-
heit zu tilgen, und erhilt bald nachher eine ihnliche in der Amputationswunde,
weil die allgemeine Bedingnils, die sich nur Ortlich aussprach, noch immer fort-
dauert. Hier beschleunigt die Amputation den iiblen Ausgang, und fiihrt den
Kranken nur schneller zum Grabe. — Die anomale Disposition muls, wo sie
Ursache der értlichen Affection ist, zuvor entdeckt, und nach ihrer Art be-
seitigt werden. Weicht das ortliche Ubel, wenn zu tiefe Eindriicke in die

C =
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Structur geschehen sind, nach Tilgung der krankhaften Anlage nicht, so darf
dann erst die Amputation, wenn es die Umstinde erfordern, unternommen
werden. — Zu den krankhaften Anlagen jener Art, die einen simplen Haut-
schnitt gefihrlich machen kdnnen, gehiren die Zustinde, fiir welche die neu-
ere Schule weder bessere Namen, noch bessere Behandlungsarten aufstellt;

es gehoret hierher die scorbutische, siphylitische, carcinomatise, cariise, her-

petische und scrophulise Dyscrasie.
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Verzweillung im wilden, verloschenden Blick,
Auf bleichen Gesichtern der Tod:
Jetzt rett’ uns vom Giplel der Woth!

BErachmann.
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Gefahr bei Gliederablésungen,

&. 11.

f’xmputir’te sterben. =~ Warum? — Das Leben Lkann, wenn Ober - und
Unterextremititen verlohren gingen, fortdauern. Im Invalidenhanse zu Paris
trifft man einige, denen beide Schenkel, wie beide Arme zugleich fehlen.
Ohne Beihiilfe ist ihnen keine Bewegung moglich, sie miissen, gleich einem
neugebohrnen Kinde, gefiittert und abgewartet werden. — Diese leben, wih-
rend andere durch die Ablisung eines einzigen Gliedes getidtet werden.

Die Gefahr entspinnt sich gewihnlich durch das Zusammentreffen mehre-
rer Umstinde, seltener wird sie nur durch einzelne Verhiltnisse begriindet. —
Sie miissen alle entwickelt seyn, um, auf ihre Verhiitung gestiitzt, die Nor-

men der Amputation entwerfen zu kénnen.

a) Gefahr dureh Nervenaflfecte.

G E2.

Das Nervensystem ist derLeib der Seele und die Scele des Kiirpers, zwischen
beide gelegt, kniipft es beide zur Einheit, wird aber auch von beiden gleich-
milsig ergriffen. Psychische wie physische Affecte des Nervensystems triiben
jene Kralt desselben, die fiir den Einklang des Ganzen stimmen soll.
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Der Seelenschmerz reibt wie der des Korpers die Lebensthitigkeit um
destomehr auf, je heftiger, je anhaltender der eine oder der andere ist. Beide
linden wir mit der Amputation gegeben.

Triibe sicht der Kranke in die Zukunft, es steht ihm das grolse Leiden
der Operation bevor, er fiirchtet ihren tddlichen Ausgang, ist gewils, in
die Beilie der Verstiimmelten zu treten und weils voraus, wie sehr ihm der
ungestirtere Lebensgenuls fehlen wird. — 8o, von keinem Frohgefiihl zum
hiheren Leben gestimmt, bringt er gebeugt, mit immer mehr sinkender Kraft,
die Tage bis zum entscheidenden Augenblicke zu. — Ist dieser voriiber, so
weicht das Gefiihl des Milsmuths durch den Gedanken, das Schwerste iiber=
standen zu haben, noch nicht ganz, es bleibt bange Besorgnils lir die Zu-
kunft zuriick. Noch immer hindert der psychische Affect die hihere, regere
Vegetation.

Weniger zeigen sich diese Eindriicke bei Entschlossenen, Muthigen, mehr
bei Zaghaften, Furchtsamen. Leichter gelingt die Heilung bei ersteren, schwe-
rer bei letzteren.

Thiere iiberlegen nicht was ihnen bevorsteht. Bei ihnen fehlt jene un-
giinstige Stimmung vor und nach der Operation ginzlich, und wir schen Ga-
strotomien, Exstirpationen der Ovarien und Hoden, bei denselben auf die al-
lerungeschickteste Art verrichtet, gewohnlich gliicklich voriiber gehen, wenn
sie bei'm Menschen, mit aller Vorsicht unternommen, so oft tddliche Fol-

gen haben.

Mit Ausfiithrung der Operation wird erneuter Lebensaufwand, im Verhalt-
nils der Intensitit und der Andauer des kirperlichen Schmerzes, herbeige-
fithret. Unabinderlich bleibt er mit der Trennung der Weich g;ebildu verkniiplt. —
Wahrend die Muskelfasern durchschnitten werden, sieht man jedes Biindel
fiir sich krampfhaft zucken; das wunmittelbare Beriihren der entblilsten

Mus-
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Muskeln, ‘Gefilse, Nerven, durch Luft, Hand, Werkzeuge, bringt wiederhohl-
tes Erzittern hervor. 'Am lebhaftesten fiihlt der Kranke, nach seinen Ausse-
rungen ‘zu schlielsen, bei Trennung der empfindlichen Haut, und beim Schnitt
durch die grilseren Nervenstringe.

Wie sehr, einzig durch die Summe des Leidens ohne hinzugelkommenen Blut-
verlust, die Vitalitit herabgestimmt werde, zeigen die einzelnen Erscheinungen.

Der Puls wird matt aussetzend, Wangen und Lippen erbleichen, das
Auge verliert seinen Glanz, es Dbricht Kalter Schiweils auf der Stirn aus, die
Temperatur der Extremititen sinkt unter den Normalgrad! Die #ussern Sinne
tritben sich, sie riicken die Aussenwelt vom Kranken weg, er hirt die Tine
dumpf und glaubt sie entfernter, sieht die Farben matt, die Umrisse unbe-
stimmt, die Gegenstinde entlegener, seine Sprache wird matt, langsam, be-
bend, unverstindlich, bis endlich, bei noch mehr erschiplter Kraft, auch der
innere Sinn zu feiern beginnt, und Bewulstlosigkeit mit allen Merkmahlen der
Olnmacht eintritt.

Diese Zufille weichen nach einiger Zeit, kehren aber, wenn sie heftiger
waren und tiefere Eindriicke zuriicklielsen, wieder, um sich dann desto ¢fter
zu wiederhohlen. Vereint mit den vorhergegangenen psychischen Leiden,
verletzt die durch korperlichen Schmerz herbeigefiihrte Lebensconsumtion die
Vitalitait in einem solchen Grade, dals Riickfiihrung zur Norm auf keinem
Wege miglich wird. Der Kranke geriith in einen Schwéchezustand, der ihn
durch oft wiederkehrende Kilteschauer, die mit Beklommenheit und erstaun-
licher Angst verbunden sind, durch Nervenzuflille verschiedener Art, durch
auszehrende Fieber, durch Brand w. s, w. [rilher oder spiter dem Grabe
iibergiebt.

€. 14.

Gewdéhnlich wird auf diese Nervenaffecte viel zu wenig geachtet. Ich

hirte Arzte sprechen, dals sie Ohnmachten wihrend Operationen sehr gern
D
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sihen, weil letztere dann, wihrend der Bewulstlosigkeit des Kranken, wie sie
meinten, gliicklich beendet werden kinnten!— Allein die Ohnmacht, in wel-
che eine Dame durch Harmonica-Tine gewiegt wird, ist, wenn gleich nicht in
ihrer Erscheinung, doch in ihren Ursachen und Folgen, von einer Olhnmacht,
in welche ein Amputirter verfillt, himmelweit verschieden. Jene kommt
und geht oft ohne alle Folgen. Diese trifft auf einen tief ergriffenen Kdorper,
in welchem sie sehr leicht Hinneignng zum Erlischen begriindet. Ich sah
zwei Amputirte, die wegen mangelhafter Ubung des Wundarztes, sehr lang-
sam, also mit dem hichsten und daverndsten Schmerz operirt wurden, wie-
derhohlentlich in tiefe Ohnmacht fallen. Beide starben, der eine am siebenten,
der andere am eilften Tage nach der Operation, Vergeblich wurden die krif-
tigsten Mittel angewandt; ein unaufhaltsames, immer tieferes Sinken des Le-
bens war Ursache ihres Todes. Der treueste Beobachter der Natur, Hip-
pokrates*), so wahrhaft in seinen Prognosen, firchtet nichts so sehr, als
Ohnmachten, welche wihrend Amputationen ecintreten. Theodorich von
Cervia**) fiihlte den Nachtheil jener Eindriicke, und suchte seine Kranken

durch Fenchel und ELssig bestindig wach zu erhalten.

b) Gefahr durch Gefilsverletzung,

8. 15,

Die mit der Gefilsverletzung verbundenen Blutungen kinnen gefihrlich
werden. s fellt nicht an Mitteln, ihnen zu begegnen, doch kommen oft ge-
nug Fahrlissigkeiten vor. Auf diese wiinschte ich hier anfmerksam machen
zu diirfen.

Sehr viel hiingt von der Anlage des Turnikets ab. Ist die Pelotte nicht
genau aufl den Hauptstamm der Arterie gelegt, ist das Band nicht fest genug

) Sprengel a. a. O. p. 4o3.
**) Thidem p- do5.
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angezogen, $o bluten die Pulsadern wiihrend der Operation fort, sie spriitzen
dann zwar nicht in voller Kralt, doch geben sie einen immerwihrenden Strahl,
der bis zur Unterbindung der Gefilse mehr Blut ergielst, als ohne Nachtheil
verlohren gehen kann.

Je entfernter das Turniket vom Amputationsort gelegt wird, desto stir-
ker ist der Blutverlust. Es geht dann die ganze Masse Dlut verlohren, die
zwischen der Amputationsstelle und dem angelegten Turniket in den Venen

mnd Arterien enthalten ist.

Wird der Unterschenkel in der Wade abge-
nommen, und das Turniket, wie ich nicht selten sah, hoch am Oberschenkel
da auf die Schenkelschlagader gelegt, wo sie unter dem Poupartischen Bande
hervortritt, so ist der Ausfluls des Blutes aus den zwischenliegenden Theilen
nicht ohne Bedentung.

Die alleinige Anlage eines Petitschen Biigel-Turnikets bewirkt blos Zusam-
mendriickung des Hauptstammes, und lifst die Nebeniste fortbluten, ist also als
Vorbauungsmittel gegen den Blutsturz wihrend Gliederabldsungen unzureichend.

Die mit dem Blutverluste verbundene Gefahr steigt um so hiher, je we-
niger Stimme der durchzuschneidenden Aste vor dem Schnitte comprimirt wer-
den kinnen. Es tritt dieses ungilinstige Verhiltnils da ein, wo die Anlage des
Turnikets nicht mehr vollkommen geschehen kann. Die Exarticulation des
Oberarms und Oberschenkels giebt einen Beleg hiezu. Das Blut ergielst sich
ununterbrochen aus den durchschnittenen Gefilsen, bis die Unterbindung nach
Auslosung der Gelenkkipfe geschiehen ist.

Wihrend der Operation sinkt der Puls, die Gesammtthiitigkeit des Kreis-
laufs ist gemindert, kleine Gefilse hiren auf zu bluten, der Wundarzt unter-
bindet nachlilsig, sucht alle Ehre darin, die Zahl der Minuten, wihrend wel-
cher er die Operation beendet, nach Miglichkeit gering angeben zu diirfen,
Ist der Verband angelegt, hat der Kranke durch Ruhe, durch einen erquik-
kenden Schlummer, einige Kriifte geschiipft, ist er im Bette erwirmt, so er-
hebt sich die Thitigkeit des Kreislaufs, die Gefilse pulsiren stirker, die klei-
D=2
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neren unterbundenen ergielsen DBlut. Oft bemerkt dies der Kranke nicht,
fiir unterrichtete Wiichter ist nicht gesorgt; wer nicht 'vorzubauen wulste, hat
gewils auch keine Vorrichtungen getroffen, durch welche die Blutung schnell
unterdriickt werden kinnte, — Die Hiilfe kommt erst, wo sie vielleicht ver-

gebens geboten wird,

6. 16.

!

Der Nachtheil tibermilsiger Blutungen bringt, bei geringerem Grade, wenn
auch nicht allgemeine Stérungen, doch ortliche, im Stumpfe hervor. — Zawar
herrscht die Meinung, man solle bei Operationen die HTutuﬁg nicht zu friih
stillen, weil sie als unmittelbarer Aderlals aus dem operirten Theile, mehr als
alles andere, gegen Entziindungen schiitzet; doch findet dies nur bei kleineren
Operationen statt, nie darf dieser Grundsatz auf grolsere, am allerwenigsten
auf Amputationswunden, angewendet werden. Eine sthenische Entziindung fallt,
wo Energie von psychischer und physischer Seite her so bedeutend herabge-
stimmt ist, von selbst weg. Gegen asthenische Entziindungen schiitzt Blutaus-
leerung nicht, wohl aber kann durch dieselbe die Vegetation der Wundfliche
in dem Grade niedergebeugt werden, dals keine Tendenz zur Reproduction
erfolgt, und die geheftete Wunde, statt durch ausgeschwitzten Faserstoff zu-
sammen zu wachsen, nach einigen Tagen, wegen erschipfter Kraft, in ihrer gan-
zen Fliche zu eitern beginnt. Diesen, wegen langer dauernder Heilung un-
angenehmen, wegen allmihliger Krafterschopfung gefihrlichen Zustand, veran-
lafst einzig der Torpor, welcher durch unzeitige und iibermilsige topische Blut-

ausleerung herbeigefiihrt ward.

g 17
Ausser der Grilichen Einwirkung iibermilfsiger Blutungen, sehen wir durch

einen hihern Grad derselben auch allgemeine Folgen entstehen, die augen-
blicklich oder langsam schadend, den Zyeck der Genesung verfehlen lassen.
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Das Blut ist ein Saft, oline welchen keine Action des Lebens zu Stande
kommt. Verlust desselben wird in grilserer Menge ertragen, wenn die Con-
stitution dazu geeignet ist, wenn die Ausleerung nicht plitalich geschieht.
Bei Amputationen ist der Kirper durch vorhergegangene Krankheit, durch de-
primirende Affecte und kirperlichen Schmerz geschwicht. Verliert nun der
Kranke in einem Zeitraum von wenigen Minuten noch eine bedeutende Masse
Blut, so sinkt die Vitalitiit unter jenen Grad herab, von welchem aus die Ve-
getation nicht wieder zur hohern, fiic die Erhaltung néthigen Stufe, gebracht
werden kann. Es bleibt Geneigtheit zu lentescirenden Fiebern, zu Cachexien
zuriick, oder der Kranke stirbt unter beschleunigter Ausbildung von Nerven-

zufallen friher.

¢) Gefahr durch &rtlich in héherem Grade verwendete

Productionskraft.

§. 18.

Die Production einzelner Theile zieht immer einen Kralftaufwand nach sich,
der mit der Quantitit des zu Erzeugendmtl in gleichem Verhilltnisse stehr. —
Die topisch regere Vegetation reibt die Krifte des Totalorganismus auf, er
wird in seinen Grundfesten erschiittert, und sinkt, gleich dem ergiebigen Baume,
dessen Leben durch einen zu reichen Fruchttrieb erschipft ward.

Der Granulationsprocels ist mit bedeutendem Kraftaufivande von
Seiten des Ganzen verbunden, er ist dies in desto hiherem Grade, je grilser
die Fliche erscheint, die vernarben soll, je weitere Riume mit nenem Fleische
erfiilllt werden miissen. Die zur granulirenden Fliche hingewandte Plasticitit
wird dem Ganzen entzogen, das Gleichgewicht gestirt, und hierdurch, wie
durch den mit der Eiterung gegebenen Sifteverlust, das sogenannte Suppu-
rationsfieber gesetzt. — Der erschiplfende Einfluls wirkt auf den ohnehin durch
alles vorhergegangene so sehr crgriffenen Korper in einem Grade, dals der
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Kranke nach zuriickgelegter sonstiger Gefahr nun noch unterliegen, oder das
ganze Leben hindurch alle Anspriiche auf sein fritheres Kraftgefiihl aufge-
Len muls.

Bei'm Adhisions - Processe, der ohne vorhergegangene Eiterung organisch
bindet, erscheint die Productiv - Kralt mit weit geringerem Einflufse auf das
Allgemeine; dafiic zeugt das ungetriibte Gleichgewicht der Krifte, die schnel-
ler errungene Heilung. Die primitive Adhision kommt durch eine milsig
synochése Entziindung zu Stande, bei welcher fester Faserstolf ausschwitzt,

elbst organisch werdend, organisch wverbindet. ie Quantitit des Exsu-

er selb ganiscl dend, org 1 bind D des E
muls in einem Verhiiltnisse zur Vitalitait der Wundlliche stehen, nur eine
ats muls in ei Verhilt Vitalitit der Wundlliche stehen,
entsprechende Menge wird belebt, eine iibermilsige bleibt vom Leben un-
durchdrungen. — Jene Entziindung geht gleichzeitig von beiden genau an ein-
ander liegenden Flichen aus. Das gegenseitige Uberstrémen der Krifte schlielst
den Bund, es entsteht ein lebendiges Continuum.

So leicht aus dem bisherigen die Folgerung gezogen werden kann, dals
dem Adhiisionsprocesse vor dem Granulationsprocesse bei weitem der Vorzug
einzuriumen ist, so oft verfehlt man die Bedingungen, die da erfiillt werden
miissen, wo wir ihn mit allen seinen Vortheilen fiir die Heilung der grifseren

Amputatiﬂnswundell benutzen wollen.

§. 10.

Liegen Wundflachen zusammen, deren Gebilde auf einer verschiedenen
Stufe der Vitalitit stehen, so wird jener Procels auf der einen Seite schon
rege, wihrend er auf der andern unentwickelt ist, er geht dort voriiber, wiih-
rend er hier beginnt, und wandelt sich, da Verwachsung nur mit einem gleich-
zeitigen Uberstromen von beiden Seiten miglich wird, in den weit erschipfen-
dern Granulationsprocels um.

Es scheint, als wenn der Wechsel der Materie triiger, der Stand der Vi-

talitit in den Gebilden um desto niedriger wiire, je mehr sie an Festigkeit
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gewinnen, Binder -, Sehnen -, Knorpel - und Knochensubstanz vegetirt weni-
ger lebhalt, rep-mducirl: sich, der Erfahrung gemiils, langsamer, als das lockere
Gebilde des Muskels, in welchem die Vitalitit einen weit héheren Stand an-
genommen hat.

Je mehr die aneinandergefiisten Theile in obiger Riicksicht differiren,
desto eher milslingt durch das schon erwilinte Milsverhaltnils die beabsichtigte
schleunige Zusammenwachsung. Je mehr wir dafiir sorgen, dals sehnen-, bin-
der -, knorpel - und knochenlose Muskelwinde ‘einander rein beriihren, desto

leichter, desto gewisser, gelingt die schnelle organische Verbindung.

€. 20.

So einlenchtend jener Vortheil ist, so oft wird er in der Ausiibung ver-
gessen. — Jedes Gelenk hat sein Kapselband. Das Hand -, Ellenbogen -, Knie -
und Fulsgelenk ist mit weniger Muskelsubstanz, und fast mit lauter Sehnen
umgeben. Jede getrennte Articulation bietet im Gelenkkopfe eine Knorpel-
fliche dar, die an Grilse jene Fliche weit iibertrifft, welche der durchsigte
Knochen seinen an Muskelsubstanz so reichen Umgebungen entgegenstellt.

In dem angefiihrten Verhiltnisse liegt es klar, warum die sogenannte prima
intentio bei Exarticulationen zwar zuweilen, aber doch weit seltener als bei
wohlverrichteten Amputationen gelingt.

Gliederablisungen aus den Gelenken kinnen nicht schneller als Ampu-
tationen beendet werden. Die Zeit, diein dem einen Falle zur Absigung verloh-
ren geht, wird in dem andern dazu verbraucht, um mit dem Messer zwischen die
gewundenen Gelenk(lichen zu gelangen. — Kommt nun noch hinzu, dals der
Ansatz eines kiinstlichen Gliedes, in Riicksicht der Linge des Stumpfes, eben
so leicht geschieht, wenn das Glied im Gelenk, als wenn es eine Hand breit
iiber demselben abgelist wird, dals ferner bei Gelenken die Bedeckung ohne
Fleischlappen meist nur mit Haut geschehen muls; so erhellet, dals die Ampu-

tation, theils weil sie wegen des vollkommneren Fleischpolsters einen bessern
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Ansatz des kinstlichen Gliedes zulilst, vorziiglich aber deshalb, sweil sie den
Adhisionsprocels begiinstigt, den Vorzug vor der Exarticulation verdient. Letz-
tere diirfte nur da angewandt werden, wo sie als einziges Mittel iibrig bleibt.
Als solches erkenne ich sie aber nur bei der Auslisung des Oberarms und des

Oberschenkels aus ihren héheren Gelenken,

8. 25

Ausser dem bisher genannten Verhiilltnisse kénnen noch andere zur Stii-
rung des Adhisionsprocesses Anlals geben..

Ist die Bildung der Wunde der Art, dals die Wundflichen einander nicht
gegenseitig decken, reicht die zu wenig gesparte Haut nicht hin, um den
Stumpf ganz zu {iberziehn, so ist der Adhdsionsprocels verfehlt, denn es muls
eine grifsere Muskelfliche durch Narbenbildung erst geschlossen werden.
| Bleiben die Muskelwiinde, die einander in allen Punkten beriihren sollen,
durch Unebenheit der Flichen in der Tiefe hie und da von einander stehend,
so bilden sich Riume, in welche aus den kleinern Gefialsen Blut und Lymphe
ergossen wird. Das Ausgesonderte kann zu bedeutend seyn, um durch Re-
sorption beseitiget zu werden, es erregt Reiz, Entziindung, und Abscesse die
die benachbarten Theile zerstiren, die sich einen Weg nach aussen bahnen,
und wenn sie zahlreich oder grols sind, ginzliche Trennung der kaum adglu-
tinirten Fliche veranlassen. Nun ist die erste Vereinigung verfehlt, und es

erfolgt der hihere Productionsprocels in der Eiterung.

§. 2z, :

Die Bildung der Wundfliche kann zweckmilsig vollendet seyn, aber un-
beseitigte Zywischenlagen hindern, nach geschehener Vereinigung , die unmittel-
bare gegenseitige Beriihrung. — Zuweilen wird die Blutung der kleinen Ge-
filse vor der Vereinigung nicht vollkommen gestillt, der Fleischlappen vom
deckenden Blute nicht sorgsam gereiniget. Die geronnenen Blutklumpen bil-

den
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den nach der Vereinigung Zwischenlagen, die die unmittelbare Berithrung der
Wundflichen hindern, und so eine der wesentlichsten Bedingungen des Ad-
hisionsprocesses aufheben. — Mangelnde Besonnenheit und Achtsamkeit von
Seiten des Arztes, setzt denselben Nachtheil auf noch anderem Wege. Nicht
selten bemerkt man, dals die Reinigung der Wunde mit Waschschwimmen
vorgenommen wird, von denen der Operateur nicht weils, ob sie vorher ans-
gekocht und gesiiubert wurden; es bleiben nun unbemerkt eine Menge .klf.;i-“
ner Sandkirner auf der Wundfliche zuriick. — Aufgestreuete Styptica hindern
chenfalls die unmittelbare Berithrung, machen auf gleiche Art zur Eiterung ge-
neigt, und zeigen nicht selten, wie Arzte sich im Zweck und in der Handlung
Widerspriiche zu Schulden kommen lassen. — Die Reinigung des Fleischlappens
kann zweckmilsig geschehen, die Blutung der kleinen Gefilschen vor der Ver-
einigung gestillt seyn, aber ein nachlilsig angelegter Vereinigungsapparat-
bewirkt, dals die auf einander liegenden Weichgebilde keinen Druck gegen ein-
ander ausiiben, der hinreichend wire, um die kleineren ununterbundenen Ge-
filschen im néthigen Grade zu comprimiren. FEs wird nun eine Blutergie[sung
miglich. — Kommt sie, was vorziiglich leicht bei zu warmen Verhalten des Stum-
ples geschieht, wirklich zu Stande, so werden die Amputationswiinde durch die
awischentretende Masse in ihrer ganzen Fliche von einander entfernt, und der
Adhisionsprocels vereitelt.
§. 23.

Endlich hiingt die Miglichkeit der ersten Vereinigung von dem Stande
der Vitalitit im Stumpfe ab. — Selten werden nach geschehener Operation
die dynamischen Verhiltnisse der an einander gelegten Wundflichen gehirig
beriicksichtigt. — Nur mit einem milsig synochdsen Entziindungsprocesse wird
die schnelle Einigung miglich, nur mit ihm exsudirt fester Faserstoff, der,
selbst organisch werdend , die Flichen organisch bindet. Ist er nicht zulillig ge-
geben, so wird auch meistens wenig daliir gethan, ihn herbei zu fiihren. Kein an-

dererZustand begiinstigt die Adhision. — Milslingt die schleunige Zusammenwach-
E
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sung, so stellt man den Fall, ohne Riicksicht, ob fiir den passenden Stand der Vi-
talitit gesorgt wurde, nicht als Beleg der mangelhafien Behandlung, sondern
weislich als sprechenden Beweis fiir die Unanwendbarkeit der Methode auf.

Die nachtheilige Stimmung des Lebensprocesses in der Wundfliche ist
von zwiefacher Art, es entwickelt sich bald schnell, bald allmihlig, entweder
ein erethischer oder ein torpider Zustand. Da der eine wie der andere, durch
seine Folgen, ausser andern Nachtheilen, auch den des Suppurationsprocesses
veranlassen kann, so sey mir erlaubt, hier einige Worte iiber beide zu sagen.

& 24.

Die erethische *) Stimmung des Vegetationsprocesses beobachten wir nach
Amputationen am hiufigsten. — Durch die Summe aller schwiichenden Ein-
wirkungen erscheint die Energie bedeutend gesunken. Die Sensibilitit wird
hingegen durch die Reizung, welche, theils mechanisch mit der Trennung und
nachherigen Beriihrung gegeben ist, theils chemisch durch die oxydirende Ein-
wirkung der Luft zu Stande kommt, in einem hohen Grade ortlich gesteigert.

Das Zusammenseyn der gesunknen Energie mit erhihter Sensibilitit giebt
den Begrilf des erethischen Zustandes. In der Gruppe seciner Er&cheinungen
macht die gesteigerte Thitigkeit des Nervensystems den Hauptzug aus, sie ist
hier das Vorwaltendste. Es scheint, als wenn dieselbe bis zu einer gewissen
Stufe um desto mehr zunehme, je tiefer die Energie herabsinkt. Blutauslee-
rungen vermdigen daher wenig, entweder kehrt der Schmerz, wenn er gewi-
chen ist, desto heftiger znriick, oder es entwickelt sich Torpor. Lauwarme
Umschlige, Kataplasmen, Bettwirmey machen den Schmerz immer hedeutender,
bringen ihn zu einer Hihe, die Verzweiflung nicht fern lilst.

Die Merkmale des erethischen Zustandes beginnen zuweilen sehr bald nach
der Operation, und entwickeln sich bis zum dritten Tage immer vollkomme-
ner. — Der Stumpf wird hichst emplindlich, der Kranke vertrigt auch dessen

leichteste Bedeckung nicht, klagt iiber heftiges Spannen, vorziiglich iiber un-

*) ieiFw irmrito, lacesso.
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ausstehliches Brennen, das durch den leisesten Druck zum lauten Aulschreien
zwingt. — Die Wirmeentwickelung steigt gleichmiilsig mit der Empfindlich-
keit. Der Stumpf wird heils; einfache, feine Leinwand, nals aufgelegt, trocknet
in wenigen Minuten, i':hergeschlagene befeuchtete eiskalte Kompressen werden
in 2 bis 3 Minuten warm. Hiebei ist die Haut, zum Belege dals erhihte Thitig-
keit der Gefilse nicht das Hauptsiichlichste sey, wenig gerithet. Eben so findet
man bei Liiftung des Verbandes die Wundrinder. — Die Wunde selbst hat ein
trocknes Ansehn, die Anspannung der Theile, die zwischen den Heften liegen,
ist vielleicht durch die ausdehnende Kraft des gehauften Calorics veranlalst. —
Zu jenen drtlichen Erscheinungen gesellen sich gewéhnlich folgende allgemeine:
der Kranke schlift nichr, ist unruhig, duldet Einformigkeit der Lage nicht, rich-
tet sich auf, wirlt sich im Bette umher, klagt und wimmert. Meist ist der Puls
zusammengezogen und schnell, das Spiel der Gesichtsmuskeln lebhaft, das Auge
gewilbt, trocken, der Blick &ngstlich. — Bei unzweckmilsiger Behandlung geht
dieser Zustand durch Aufreibung der Kriifte entweder in Torpor iiber, oder er en-
det, was meistens der Fall ist, mit dem Erscheinen brandiger Stellen. — Der
Adhiisionsprocels kommt bei dem ersteren Ausgange, auch wenn alles versucht wird,
selten, bei dem zweiten nie zu Stande. Ausser der bedeutenden Lebensconsum-
tion, die hier durch den hohen Schmerz veranlalst wird, raubt die Eiterung, wenn
alles sonstige gliicklich iiberstanden ist, noch die letzten Kriflte des Kranken, —
§. 25.

Der torpide Charakter des Vegetationsprocesses hat die gesunkene Ener-
gie mit dem erethischen gemein, unterscheidet sich aber von diesem durch
gleichzeitig geminderte Sensibilitit. — Ofter hat man ihn bei vorgeriicktem, sel-
tener bei jugendlichem Alter zu fiirchten. Diese Stimmung der Vegetation ist
gleich nach der Operation gegeben, oder sie ist Folge der Kraftaufreibung, die
der vorhergegangene Erethism veranlalste.

Die Erscheinungen des torpiden Charakters beziehen sich alle auf gesun-
kene Energie und eben so herabgestimmte Sensibilitit. Der Schmerz 1st un-

E =z
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bedeutend, er fehlt im hohern Grade ginzlich, der Kranke vertrigt Druck,
selbst unsanfte Beriihrung, ohne sich lebhaft zu beklagen. — Die Wirmeent-
wickelung ist gering, die Temperatur zuweilen unter den Normalgrad ge-
sunken. Das Aussehn der Wundfliche ist welk, Spannung fehlt, die Farbe
der Haut ist bleich, die etwa sichtbaren Wundrinder blals, feucht, vom Sero
oder einer schmutzig gelben smegmatisen Substanz iiberzogen. Der Verband
wird von Lymphe durchdringt, ein frisch aufgelegter, in kurzer Zeit nals.

Zu jenen orilichen Erscheinungen gesellen sich gewdihnlich folgende all-
gemeine. Die Kilteschauer, die fast nach jeder wichtigen Operation erfol-
gen, aber bald aufhiren, wiederhohlen sich hier Gfter, kehren tiglich wie-
der, treten im hihern Grade mit bedeutender Angst, von welcher der Kranke
keine Ursache anzugeben weils, zusammen, paaren sich mit Beklommenheit
und einer Zusammenschniirung der Brust. Das Gesicht wird blals, fillt zusam-
men, das Auge ist matt, wenig gewdlbt, die Bewegung der Gesichtsmuskeln
wird trige, der Puls klein, leicht compressibel, nicht immer sehr beschleunigt.
Der Muth sinkt immer mehr und mehr, oder eine unbeschreibliche Gleich-
giiltigkeit nimmt seinen Platz ein. Die wihrend des ganzen Verlaufs vorhan-
dene Trigheit, wandelt sich in bestindige Neigung zum Schlafe um. — Es dau-
ert jene Stumpfheit fort, oder sie nimmt zu, bis alle Lebenskralt, wenn zweck-
miilsige Mittel vergebens angewendet wurden, unter den Erscheinungen allge-
meiner Lihmung erlischt. Ist der torpide Charakter einmahl ausgesprochen, so
kleben die Amputationswinde zwar, wenn es gelingt, die Krifte wieder zu wek-
ken, an einander, sie verwachsen aber nur sehr selten. Liset man am neun-
ten oder eilften Tage die Hefte, so trennen sich die Lefzen noch immer, und
es gelingt ihre Verwachsung auch dann, wenn die Hefte gleich wieder angezo-
gen wiirden, selten anders, als durch den kraftraubenden Suppurationsprocels,

bei dessen Eintritt der erschipfte Kranke in neue Gefahr verfallt.



Vierter Abschnitt,

Verfahren bei Gliederablgsungen
Allgemeinen.

Die wahren Arzte verbinden mir der Vernunft
die Er!'ahrung » well ohne die Vernunft die Erfahrung
bewigr, und ohne Erfahirung die Vernunfe ligr.

Zimmermann.
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Vierter Abschnitt.

Verfahren bei Gliederablésungen im Allgemeinen.

§. 26.

Suchcn wir die Momente, welche insgesammt bei Gliederablisungen Gefahr
erzeugen, nach Miglichkeit zu mindern, bemiihen wir uns, den Stumpf zur
Anlage eines kiinstlichen Gliedes bequem zun gestalten, so entwickeln wir auf
diesem Wege die Normen f[ir die Amputation. — Sie sollen hier in ihrer na-
tiirlichen Aufeinanderfolge gegeben, nur das Allgemeine in sich fassen, was
bei jeder Amputation zu beobachten ist. — Das Specielle, durch die Eigenthiim-
lichkeit des Gliedes Gegriindete, und vorziiglich auf die Verschiedenheit der

Encheiresen Beschrinkte, mige dann rein, ohne alle Wiederhohlung, folgen.

A. Verfahren vor der Operation.

a) Vorbereitung des Kranken.

8 2.
Mit dem Bemiihen, dem geingsteten Kranken Ruhe zu geben, beginnt
des Arztes erstes Geschift. Es gelingt nur dann, wenn derselbe die Gesin-
nungen, die Wiinsche und die Zugiinglichkeit des Leidenden zu erforschen

vermigend ist, wenn er mit scharfem Blicke alles Niitzliche schnell aunfzu-
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fassen, wenn er von jeder Gelegenheit, die der Zufall herbeifiihrt, den rich-
tigsten Gebrauch zu machen weils.

In der Regel suchen wir jedes Mittel sorgsam auf, durch welches die
Furcht des Kranken vor dem bevorstehenden Schmerz, vor der wahuschein-
lichen Gefahr, vor der erfolgenden Verstiimmelung, gemindert werden kann.
— Beruhigung ist der wichtige Zweck; um ihn zu erreichen mag selbst einige
Tauschung geginnt seyn, doch darfl diese nur in sofern angewandt werden,
als man das iibrigens treue Gemilde mit einem sanfteren, lichteren Colorit
iiberzieht. Verzeichnet sich der Arat, so gewinnt er nie fiir seinen Zweck.
Der allzu aufmerksame Kranke entdeckt [riiher oder spiiter die Abweichun-
gen gewils, und dann ist alles Zutrauen und mit diesem jede giinstige Ein-
wirkung auf psychischem Wege fiir immer verlohren.

Hat sich der Kranke nach den gegebenen arztlichen Griinden einmahl

zur Amputation entschlossen, so sage man ilim die Zeit der Vollfiihrun

g o un-

=]
ter irgend einem Vorwande nicht bestimmt voraus; quaalvoll zihlt er sonst
oft mit fiirchterlicher Angst jeden Glockenschlag, der ihn dem traurigen Au-
genblicke niher bringt. DBis zu diesem sei es unsere vorziigliche Sorge, den
Leidenden miglichst zerstreut zu erhalten. — Es geschehe weiter von keiner
Operation Erwihnung. Die Stelle trauriger Anverwandten mige licber ein
Mensch ersetzen, der fiir Geist und Herz des Kranken palst, und dem zu-
gleich die Gabe verliehen ist, Interesse fiir Gegenstinde zu wecken, die vom

Nachdenken iiber sich selbst nach Mdglichkeit ableiten.

B 2y:

Der Kranke bedarf auch einer physischen Vorbereitung, die, wie die psy-
chische, leider nur zu oft anfser Acht gelassen wird! —

Je hiher die Sensibilitit gesteigert ist, desto heftiger werden die fulseren
Eindriicke empfunden, umgekehrt fiihlt man sie um so weniger, als die Sen-
sibilitit tiefer herab gestimmt ist. — So vollkommen sich dieser Grundsatz

in
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in der Physiologie und Pathologie durch Erfahrungen bestitigen lilst, so deut-
lich zeigt er, dals die Amputation; wenn wir die Gefahr *) des Schmerzes
mindern wollzan, nie bei einem hohen Stande der Sensibilitit unternommen
werden diirfe. — Ist jene Erhéhung durch eine besondere Stimmung des Or-
ganismus periodisch, z. B. mit der Menstruationszeit, gegeben, so lassen wir sie
lieber, wenn die Umstinde es irgend erlauben, erst voriibergehn. — Ist die
periodische Erhihung voriiber, oder eine solche gar nicht vorhanden, so su-
chen wir die Receptivitit fiir einige Zeit durch betiubende Mittel tiefer zu
stellen.

Wir geben Narcotica innerlich und wihlen den Mohnsaft aus ihrer
Reihe, weil er jene gewiinschte Umstimmung transitorisch herbeifiihrt, ohne
dals seine Anwendung die unangenchmen Nebenwirkungen nach sich zige,
die anderen betiubenden Mitteln eigen sind.

So giinstig der Mohnsaft im Ganzen auf das Sensorium wirkt, so sind
hei seinem Gebrauche doch einige Cautelen nicht ausser Acht zu lassen. —
Die hierher gehirigen werde ich aufzihlen. Is giebt Fille, wo das Opium in
grilserer, zu einer milsizen Betiubung i’mthwcndig&n, Gabe, heftiges Erbre-
chen, sehr listigen Kopfschmerz, oder ein dauerndes Milsbehagen hervor-
bringt; gehiren diese zwar zu den Ausnahmen, so ist es demohngeachtet ni-
thig, auch gegen solche zufallig nachtheilige Wirkungen, die die Krifte des
geschwiichten Kranken allerdings noch mehr aufreiben, vollkommen gesichert
zu seyn. Man reiche Behufs dessen denen Kranken, bei welchen die Wir-
kungsart det Opiate noch unbekannt geblieben ist, Tags vor der Operation
versuchsweise eine geringe Dosis Mohnsalt. Ergiebt es sich, dals kleine Ga-
ben ohne alle iible Folgen vertragen werden, so kinnen Tages daraul grilsere
desto dreister gereicht werden. Erregen gegentheils kleine Gaben schon merk-
lich unangenehme Folgen, so vermehre man die kiinftige Gabe gar nicht,
oder &ulserst wenig, und verstirke ihre Wirkung dann licber durch Zusatz

*) Vergleiche §. 13. und §. 14

F
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anderer betiubender Mittel, am besten durch Beimischung des Bilsenkraut-
extracts. — Der empfohlene Versuch ist ausserdem noch niitzlich, um den
Grad der Empfanglichkeit des Kranken fiir Opiate zu erforschen; bei man-
chem ist wenig, bei dem andern ist mehr nithig, um die beabsichtigte Wir-
kung hervorzubringen. — Wollen wir von der herbeigewiinschten _;inderung
wirklichen Vortheil sehen, so ist endlich noch die Bestimmung der Zeit, zu
welcher das Opiat gereicht werden soll, wohl zu beriicksichtigen. — Giebt
man bas Opiat kurz vor der Operation, so geschieht diese leicht wihrend der
Reizungsperiode; wird es gegentheils zu lange vorher genommen,. so ist die
Intensitit der betiubenden Wirkung in der Zeit schon voriibergegangen, in
welcher die Operation beginnt., —

Contraindicationen gegen Opiate, als bedeutende Vollbliitigkeit, Orgasmus
guinis u. s. w., linden bei Denen, die amputirt werden sollen, wegen vor-

o
hergegangenen Blutverlustes, wegen Kraftaufreibung anderer Art, fast nie Statt.

s5an

Auf obige Griinde gestiitzt, lasse ich Erwachsenen drei Stunden vor der
Operation sechszehn Tropfen Sydenhamsches Laudanum geben; Solchen, die
wihrend der Krankheit Opium nalhmen, kann man noch mehr, je nachdem
sie schon an stirkere Gaben gewihnt sind, reichen. — Nur in jener stirke-
ren Anwendung bewirkt der Mohnsaft eine allgemeine Abspannung, Rausch
und Eingenommenheit des Kopfes. — Die Operation wird, wie mir wieder-
hohlte Erfahrungen zeigten, wihrend der eingetretenen Ersehlaffung leichter
tiberstanden; der Kranke bleibt, zum Belege des weniger ergrilfenen Nerven-
systems, meistens ganz frei von Horripilationen, die bei denen fast nie aus-
bleiben, die ohne diese Vorbereitung operirt wurden. Stait der Kilteschauer
folat gc'.".*-‘_ihnlinhl sehr bald ein beruhigender Schlummer, aus welchem der

Kranke, erquickt mit neuer Kraft, erwacht. —

b 290.

Ausser dem innern Gebrauch betiubender Arzeneien, suchen wir die Sen-
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sibilitit auch durch die dussere Anwendung narcotischer Mittel herabzustim-
men, und erreichen diese Absicht durch Lavements, denen wir Opium oder
Bilsenkrautextract hinzufiigen. Wir wihlen diesen Weg vorziiglich, um kleine
Gaben narcotischer Mittel zu unterstiitzen, wenn grifsere, durch den Mund
genommen, unangenehme Zufille erregen. — Das Volumen des Lavements
darf in diesen Fillen hichstens zwei bis drei Unzen betragen, sonst geht
die Einspritzung ab, ehe die Einwirkung der betiubenden Arznei geschehen
ist. Das Mittel an und fiir sich muls hier in weit grifserer Quantitit, als
durch den Mund, angewandt werden. Erwachsenen lasse ich ein Quentchen
thebaischer Tinctur, oder den aus einem Scrupel Belladonnawurzel bereiteten
Absud, vier Stunden vor der Operation mit Chamomillenthee durch ein Lave-
ment beibringen. Auf Manche wirkte die Belladonna, in dieser Form der
Anwendung, fast noch besinftigender als das Opium.

Auch da, wo innere Mittel in zureichender Quantitit angewandt werden
kénnen, versiume ich den Gebrauch der Lavements micht. Ist in diesem
Falle gleich der Zusatz narcotischer Arzeneien nicht nothwendig, so stimmen
Klystire doch an und fiir sich, durch die gelinde Anregung des Abdominal-
systems, die Sensibilitit passend herab. Wir erschen dies hinreichend aus der
giinstigen Wirkung derselben gegen krampfhafte Zufille aller ‘Art. — Duygch
den Erfolg wiederhohlter Ariwendung berechtiget, lasse ich daher ohne Aus-
nahme Abendsl vor der Operation ein Lavement, aus Chamnmillen—ﬁufgu[‘s und
Leindhl bereitet, geben, und verordne ein zweites, Morgens daraufl, vier Stun-
den vor der Ablisung.

Ausser dem besinftigenden FEinflusse, den bestimmt Klystire hervorbrin-
gen, niitzen sie endlich auch durch die bewirkte Ausleerung, — Diese hindert
nemlich, dals nicht so leicht Stuhlginge bald nach der Operation erfolgen,

wo dem Kranken jede Bewegung listis und schmerzhaft ist.



A Vierter Abschnitt.

£) Vorbereitung des zur Operation nothigen Bedarls

§. 30.

Es ist eine der unverzeihlichsten Nachlissigkeiten des Arztes, wenn er
vor der Operation nicht wohl iiberdenkt, was ihm “wihrend derselben niothig
ist; wenn er sich ferner nicht auf alle miglichen Fille gehirig vorzubereiten
weils. — Eine Menge geringfliigiger Dinge veranlassen, wenn sie fehlen, Auf-
enthalt in der Operation, der nachtheilbringende Schmerz wird verlingert,
und die bange Erwartung iiber den Ausgang lalst die Angst des Kranken spi-
ter enden, als es sonst der Fall gewesen wire.

Der Arzt untersuche ohne Ausnahme vor der Operation jedes seiner In-
strumente einzeln. WWie oft sah ich schadhafte Messer, umgebogene, abge-
brochene I‘Iadelﬁpitzen, ausgesprungene Zacken der Sige, verdorbene Schnal-
len der Turnikets, ohne dals man alles dies eher, als durch die Widerwéar-
tigkeiten wahrend der Operation, erfahren hitte. Nie habe man Verlals auf
seine Gehiilfen, jedesmahl iiberzeuge man sich selbst, — Rathsam ist es,
solche Werkzeuge, die wiahrend der Operation leiden kinnen, doppelt vor-
rithic zu haben. — So marktschreierisch es aussieht, einen Haufen Instru-
mente da auszukramen, wo wenige hinreichend sind, so nachtheilbringend
bleibt es anderer Seits, der gefihrlichen Simplilications-Wuth nachzuhingen.
— Je vollsiindiger, zweckmilsiger und ordentlicher der Apparat vorbereitet
ist, desto schneller kann alles Nothige den Héinden des Operateurs iibergeben
werden, in desto kiirzerer Zeit ist der Act der Operation beendet,'desto we-
niger Nachtheil haben wir vom erregten Schmerze zu fiirchten. Dies im All-

gemeinen, es migen nun die einzelnen Momente folgen.
Wahl der Operationsstube.
§. 31.

Bei der Wall der Operationsstube sind manche geringfiigig scheinende

Dinge wohl zu beriicksichtigen; ihre Nichtbeachtung bringt Nachtheil von ver-
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schiedener Seite. — Ungern operirt man in der Stube, in welcher der Kranke
lieat, es bleiben die zur Dperatinn nithigen Vorbereitungen von ihm nicht
unbemerkt, es kann das Zimmer nach der Operation nicht so schnell yon
allem Herbeigeschalten entleert werden, was auf den Kranken zum Theil
ekelerregend, zum Theil abschreckend, hinwirkt.

Man wiihle daher wo moglich ein Nebenzimmer, das hell genug ist und
Raum genug fiir die angestellten Gehiilfen hergiebt. Auch muls dasselbe im
Winter milsiz erwirmt werden konnen, damit der Kranke sich nicht bei'm
Entblifsen und Hin- und Hertragen erkilte.

Sehr angenehm ist in Operationsstuben die Beleuchtung von oben. In
dem Herzoglich-Bernburgischen Krankenhause zu Ballenstedt richtete ich
eine Stube der Art ein, und hatte bei allen grifsern Operationen das Be-
queme, dals von den nithigen im Kreise stehenden Gehiilfen kein Schatten
geworfen wurde, weil das Licht, wie gesagt, nicht von der Seite, sondern
von oben auf den Kranken hel. —

Beiliufig sey hier erwihnt, dals jene Beleuchtung bei allen Operationen
die zweckmiilsigste ist, wenn man die Staaroperationen ausnimmt, bei welchen
der Einfall des Lichtes von der Seite mehr Bequemlichkeit gewihrt. Bei sol-
chen wurde aber auch in der erwihnten Operationsstube der dichte Vorhang

des Deckenfensters geschlossen und der eines Seitenfensters geiffnet.

Besorgung des wibrend der Operation ndothigen Lagers.

8. 32.

Bei Abldsung der Oberextremititen kann der Kranke aufl einem Stuhle
sitzen, bei Amputation der unteren Gliedmalsen liegt er auf einem Tische.
Im Ganzen ziehe ich die horizontale Lage auch bei Ablisung der Oberextre-
mititen vor. Der Schmerz ermattet den Kranken, er kann sich auf dem

Stuhle nicht gut halten, trotz der Unterstiitzung von Seiten der Gehiilfen muls
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er zur Erhaltung seiner Lage noch immer Kraft verwenden, die er liegend
.span;:n koénnte.

Fiir Krankenhiiuser lasse ich den Operationstisch so bereiten, dals das
Blatt durch die Fiilse, die in einander zu schieben sind, nach Willkiihr hoch
und niedrig gemacht werden kann. Man gewinnt hierdurch den Vortheil,
dals das Tischblatt sich wahrend der Operation so stellen lalst, wie es dem
Arzte am bequemsten wird. Dals ferner dasselbe, nach beendeter Operation,
der Hihe des Bettes gleichgestellt werden kann, wodurch die Umlegung des
Kranken, nachdem das Bett neben den Tisch gesetzt ist, iiberaus leicht ge-
schieht. In Ermangelung eines solchen Tisches, muls man ihn durch einen
zureichend langen, festen, nicht wankenden, ersetzen.

Der Tisch wird bei gewdhnlichen, nicht durch die Mitte des Plafond's
beleuchteten Zimmern jedesmahl schief vor das Fenster, und zwar so gestellt,
dals das Licht dem Operateur zur Seite, zwischen ihn und den Gehiilfen, der
den untern Theil der Extremitit hilt, einfallen muls. Auf diese Art erhilt
man die Stelle des Gliedes, in welcher der Schnitt geschehen soll, am vor-
theilhaftesten beleuchtet,

Nachdem das Tischblatt mit einer weichen Matratze bedeckt ist, legt
man hinreichende Kissen auf das eine Ende derselben, damit der Kranke sich
hei Aufrechthaltung des Kopfes nicht anzustrengen brauche. Das entgegenge-
setzte Ende iiberzieht man mit Wachstuch, das iiber den Rand des Tisches
herabhingen muls, um das ausflielsende Blut nach dem untergesetaten Ge-

schirr hinabzuleiten.

Apparat zur Ablésung.

§- 33

. Die Weichgebilde werden mit Messern, deren Verschiedenheit die beson-

dern Encheiresen bestimmen, gelist; die Knochen mit einer passenden Sige
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getrennt. Ausser der grolsen Amputationssige kann man eine kleine Feder-
sige zurecht halten, mit welcher nach geschehener Trennung etwa vorragende
Spitzen leichter wegzunehmen sind, Zur Glattung des Knochenrandes braucht
man noch eine scharfe Feile. — Die Form der Simmonschen *) erleichtert die
Manipulation, verdient also vor den gewdhnlichen den Vorzug., Alle diese
Instrumente wirken, laut Erfahrung **), leichter, schneller und besser, wenn
siec gewirmt und mit Ohl befeuchtet angewandt werden. — Um diesen Vor-
theil nicht ausser Acht zu lassen, lege ich sie kurz vor der Operation in eine
breite, mit warmen Wasser geliillte, Schiissel; dieser zur Seite wird in einem
Gefilse frisch bereitetes Mandelihl zurechtgesetzt, damit die Instrumente schnell,
ehe sie erkalten, mit der fettigen Pliissigkeit iiberzogen werden kinnen. —
Je besser das Instrument polirt ist, desto weniger hingt ihm das warme Was-
ser an; es zieht sich aofl dessen Fliche schnell in Tropfen zusammen, die
durch milsiges Schiitteln leicht abzuschlendern sind.

Dieser ganze Apparat zur Trennung bestimmter Werkzeuge, wird, mit
~einem Tuche bedeckt, vor den Augen des Kranken verborgen gehalten, und
nicht fern vom Operateur auf einen Stubl zurechtgestellt, damit der Assistent,
dem hieriiber die Aufsicht anvertraut wird, alles néthige schnell darreichen
kinne. :

Ausser den genannten Werkzeugen gehirt zu diesem Apparate, bei Am-
putationen einrGhriger Glieder eine einfach, bei Ablisung doppelrshriger Glie-
der eine doppelt gespaltene Retractions-Binde ***), mit welcher die Muskeln
wihrend der Knochentrennung heraulgezogen werden kinnen. — Diese legt
man aufl den Tisch, an die leidende Seite des Kranken, damit dieselbe zur

bestimmten Zeit nicht erst gereicht zu werden brancht.

*) Siebold's Chiren B. 2. p. 3. Tab. L fig. 3.
") Vergl. §. 3.

i T Erklfirlmg der Ku]lﬂ:rtnﬁﬂn, Taf. VIL fig. 2.
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Apparat gegen Blutungcun.

6 34

a) Zu ihm gehiren bei Amputationen grilserer Gliedmalsen Turnikets.
— Die nach Morel's Idee jetzt mannichfaltis verbesserten, haben hier vor
den Petitschen den Vorzug, weil sie bei sicherer Zusammendriickung des
Hauptstamms, auch aul die Nebeniste hinreichend wirken. — Zwei Aderpres-
sen dieser Art werden zurechigelegt, damit man selbst dann gesichert bleibe,
wenn eine derselben schadhalt wird. — Beide legt man kurz vor der Opera-
tion dem Kranken noch im Bette an, theils um die Zeichen der vollkomme-
nen Compression *) wahrnehmen zu konnen, theils um den Aufenthalt im
Operationszimmer nach Moglichkeit abzukiirzen.

5) Eine gut fassende Arterienzange und ein Bromlieldscher Arterienhaken,
machen das Erste auf dem Verbandbrette aus. — Man braucht die eine, wie
den andern, und erreicht in besondern Fillen bald mit dieser, bald mit je-
nem behender seinen Zweck.

¢) Unterbindungsfiden aus festem, doppelt gelegtem und mit weilsem
Wachs iiberzogenen Zwirn, legt man in hinreichender Quantitit zurecht. Die
Zahl der Hauptarterienstimme weils man vor der Operations doch ist es bes-
ser, zwel bis drei Mahl mehr Unterbindungsfaden zurecht zu halten. — Zuwei-
len milslingt die Unterbindung mit einem oder dem andern Faden; es kin-
nen ferner unvorhergesehn stirkere Muskulariste so helug bluten, dals man
sie zubinden muls. Ist dies nicht vorher bedacht, so entsteht nun wegen
mangelnder Unterbindungsfaden nachtheilbringender Aufenthalt.

d) Einige kramme Nadeln mit Fiden sind der Vorsicht wegen nicht aus-

zulassen. Ich habe fiir meinen Theil bei Amputationen die Umstechung noch

a
nie nithig gehabt, weil die grolseren Aste der Schlagadern immer gliicklich

aul-
*) Vergl. §. 39.
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anfgefunden wurden; doch Kkinnte man ihrer in seltenen Fillen bediirfen,
und fir diese blieb das Motto wahr: Superflua non nocent.

¢) Ausser den bisher genannten blutstillenden Mitteln, braucht man bei
Amputationen noch kaltes Wasser und einen Waschschwamm. Der letztere
muls sorgfiltig ansgekocht und gesiiubert seyn, damit bei der Reinigung des
Fleischlappens nicht fremde Kérper in die Wunde gebracht werden; dem in
einer Schiissel zurechtgesetzten kalten Wasser giebt man im Sommer durch
eingelegte [Eisstiicke den gehdrigen Kiltegrad, Der Schwamm wird in die
Schiissel gelegt, und diese neben das Verbandbretichen gesetzt, auf welchem
der ganze iibrige, zur Blutstillung bestimmte, Apparat wohl geordnet worden,
Beide bringt man gleich nach geschehener Lisung schnell an die Stelle der

ersten Gerithschalt *), in die Nihe des Operateurs.

Apparat zur Einigung.

§. 35.

a) Zur Anlegung der Hefte, von deren Nothwendigkeit ich weiter unten
sprechen werde, nimmt man gewdihnlich Zwirnfaden, die durch Wachs zu ei-
nem Bindchen vereiniget werden. Wihrend des Einziehens durch das Ohr
der Nadel, und noch mehr wihrend des Durchzuges durch Hant und Muskeln,
geht die Bandform verlohren und die Fiden legen sich zu einem Schniirchen
zusammen. Dieses schneidet nun bei kriftiger Zusammenziehung sehr bald
ein und vereitelt die Einigung, indem das Heft entweder ganz ausreilst, oder
durch die erregten Einschnitte wenigstens aller Haltungskraft verlustig wird.
Zweckmiilsiger dient hierzu ein gewirktes Zwirnband, von der Breite, in wel-
cher es auf der 3ten Kupfertafel, bei dem angelegten Hefte (g), erscheint.
Ein solches verindert seine Form wihrend des Durchzuges nicht, wie die ein-
zelnen Fiden, und schneidet durch die breite Fliche, die es der durchstoche-

") Vergl. §. 33.

G



50 Vierter Abschnitt.

nen Haut entgegenstellt, sehr wenig ein. DBinnen den ersten fiinf Tagen be-
hilt das Heft aus jenem Grunde seine urspriingliche Festigkeit. Muls es noch
linger liegen gelassen werden, so geschieht die Resorption der gedriickten
Haut demungeachtet in dem Grade langsam, dals das Heit sehr lange, ohne
alle erneuerte Anziehung, brauchbar bleibt,

Man legt von jenen Bandstiicken so viele zurecht, als Hefte gebraucht
werden. Nach Ablisung der Unterextremititen sind zwei, nach Amputation
der obern Gliedmalsen, ist nur eins nithig, An jedem Ende eines Bandstiicks
wird eine Nadel befestigt, damit man jedes Ende wihrend der Heftung von
innen nach aussen ziehen kinne,

b) Die zu jenem Behufe nithigen Nadeln miissen grols seyn. Ihre na-
tirliche Grilse ersieht man aus der 5Sten Figur der 7ten Tafel. Sie miissen
ferner regelmilsig mrb.eifgmlge Beugungen haben, — Kleine konnen nicht
fest genug a]]fl‘ef"’li:st-"x;llﬁﬂl auch ‘nicht sc]'lnéil genug durchgezogen werden. Un-
regelmalsig IIB.I{.EI]EUI‘ITJ.J" gekriimmte hl]dcnfmit einem Theile einen Gang, in
welchen der andemmadﬁu]&,ende Theil (,l{r Nadel nicht hineinpalst. Reibung
und Aufenthalt wihrend. ._{Ies Dur_n::hﬂrges ist nothwendige Folge, Das Ohr
muls in die Queer laufen, Taf, <. fg. 5. a. b., sonst faltet sich das Bindchen
wihrend des Durchzuges schnm‘ﬂirniig. Ist das Spitzende, e. d., in der Mitte
nur etwas breiter, als das Ohrende, d. e., so wird die Wunde grols genug,
um das Bindchen leicht durch zu lassen. Das Ohrende werde, wie die Zeich-
nung lehrt, diinner géarbeitet, damit das umgelegte Band durch sein Auftra-
gen keinen Walst bilde, der zur Reibung Anlals geben kinnte, Da, wo das
Band sich umlegt, klopft man dasselbe fest an, und begiinstigt so eine glit-
tere Lage desselben. Endlich darf auch das Ohlen der Nadel, um ein leich-
teres Durchschliipfen zu [irdern, nicht ausser Acht gelassen werden.

c¢) Heftpflaster sind niithig, um die Haut zwischen den Heften vollkom-
men fest zusammen zu ziehen. — Die Erreichung jener Absicht hingt von der

zweckmilsigen Bereitung der Pflasterstreifen, und diese von der Erfiillung fol-
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gender Bedingnisse ab, — Die Masse des Pflasters muls stark kleben; zu die-
sem Behufe kann ich eine schon frither bekannt gemachte Mischung *) vor
andern empfehlen, — Das Pflaster darf nur kurze Zeit vor der Operation auf-
gestrichen seyn, weil sonst die getrocknete Oberlliche desselben weniger gut
anhiingt. Auch sey es diinn aufgetragen, damit sich dasselbe wihrend des
Erwirmens nicht auf der Haut verschieben kinne. Gewdhnlich geschieht das
Aufstreichen auf feste Leinewand, die dann in Streifen geschnitten wird.
Pflasterstreifen von 2 Zoll Breite und 1f bis 2 Spannen Linge, sind die pas-
sendsten. Die erstere Linge ist fiir den Stumpf der Oberextremititen, die
letztere fiir den der untern Gliedmalsen hinreichend.

Durch schmale Streifen kann man allerdings jedes einzelne Fleckchen der
Wunde gerade in der Richtung zusammen ziehen, die fiir dasselbe zur Errei-
chung des Zweckes die dienlichste ist. Allein schmale, aus einem Stiick Lei-
newand geschnittene Streifen, ziehen sich wihrend der Anlegung, und zer-
reilsen, wenn die Leinewand nicht recht fest ist, bei einer stirkeren Kraftan-
wendung. Erlauben es die Umstinde, so nehme ich daher lieber festes Zwirn-
band von der zu den Pflasterstreifen vorgeschriebenen Breite, um solches mit
Pllaster iiberziehn zu lassen. Es gewiihrt den Vortheil, dals es seine Form
durch festes Anziehen nicht im mindesten indert, und auch bei grifserer
Kraft nicht reilst.

Die Zahl der Streifen richtet sich nach der Grilse des Stumpfes. Zelin
sind nach Amputationen des Unterarms, die den kleinsten Stumpf zuriicklas-
sen, eben so hinreichend, wie dreilsig die grifste Amputationswunde voll-
kommen schliefsen, welche nach Auslésung des Oberschenkels aus der Pfanne
erfolgt. Bleiben bei der angegebenen Zahl einige Streifen zuriick, so ist dies
besser, als wenn die Anlage einiger Stiicke milsgliickte und ihr nachheriger
Mangel Verlegenheit brichte.

*1 Angiectasie, ein Beitrag zur rationellen Cur und Erkenntnils der Gefilsausdehnungen, von

Grife, pag. 8.
G 2
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Bei den grifseren Gliedmalsen wiirden Pllaster von der frilher angege-
benen Linge nicht kreisformig um den Stumpf ;Eichen. Hier machen sich
noch zwei besondere Streifen ndéthig, denen man eine solche Linge giebt,
dals sie um den Stumpf herum, queer iiber die iibrigen Streifen gelegt, und

mit ihren Enden gekreuzt werden kénnen.

§. 36.
Leinene Verbandsticken.

Sie dienen, theils um die durch Hefte und Pllaster geschehene Vereini-
gung zu unterstiitzen, theils um den Stumpf gegen Hussere Schidlichkeiten zu
hewahren, endlich, um fiir dussere Mittel ein Vehikel herzngeben.

Man hat sie sehr verschieden. — Je einfacher ein Verband bei Erfiillung
gedachter Zwecke ist, desto mehr verdient er den Vorzug.

Nach der Grilse des Stumples wiihle ich zur Bedeckung desselben drei
bis sechs, aus weicher Leinewand bereitete, 5 Zoll breite und 1} bis 2 Span-
nen lange Longuetten.

Bei Ablisungen in der Continuitit des Knochens braucht man ferner eine
aus Leinewand, nach der Grilse des Stumpfes, bereitete Miitze. Sie muls so
tief seyn, dals der ganze Stumpf, sammt Longuetten und Heltpflaster, won .
derselben bedeckt werde. Gestrickte Miitzen verdienen deshalb den Vorzug,
weil sie sich genau anschmiegen und den Stumpf gleichfirmig umschlielsen.

Das dritte, bei Amputationen néthige Verbandstiick, ist mit einer Zirkel-
binde gegeben, die 2 Queerlinger breit und, nach Verschiedenheit des Glie-
des, 6 bis 10 Ellen lang seyn muls.

Bei Exarticulationen des Oberarms und Oberschenkels aus ihren hihern
Gelenken, sind Miitzen und Zirkelbinden, wegen der Kiirze des Stumpfes, un-
anwendbar. An beiden Stellen treten passende Leinewandbinden, die an

ihrem Orte *) beschrieben werden.

% Vergl. §. 75. und §. B4
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Der ganze Apparat zur Einigung (§. 35.) liegt mit den erforderlichen
hier genannten Verbandstiicken auf einem dritten Verbandbrette zusammen.
Dieses wird an den Ort des zweiten (§. 54.) gesetzt, sobald die Blutung ge-
stillt ist.

§- 37
Erfrischungsmirrel.

So nithig sie sind *), so selten gedenkt man ihrer bei der Vorbereitung
zur Operation. Ehe man sie herbeihohlt, geht oft der Augenblick voriiber,
in welchem dieselben niitzlich gewesen wiren. Man halte daher etwas Naphta,
einige Stiickchen Zucker, nebst einem Liffelchen vorrithig, und setze als
Riechmittel fliichtiges Ammonium, oder etwas aromatische Essigsdure **) zurecht,
und vergesse nicht, ein Glas kaltes Wasser, welches jeder Kranke ohne Aus-

nahme wiinscht, diesem Apparate hinzuzufiigen.

§‘ 38"
Anweisung der Gehilfen

Ohne die nothige Zahl der Gehiilfen kann die Operation nicht exact und
schnell genug verrichtet werden. Dieselbe Folge entsteht, wenn vor der.Ope-
ration nicht jedem Assistenten Platz und Amt genau angewiesen ist. — Hier
nur das Allgemeine, was bei jeder AblGsung beachtet werden muls. Das Be-
sondere, von der Verschiedenheit der Encheiresen Abhiingige, gehirt zu die-

sen hin.

5 Versl § 14

9 Ich erhalie sie zu dem Behufe von ganz vorziglicher Giice unter der Adresse: Spirit. ol
& a |

Vinegar. , durch Herrn Apotheker Heine. Meyer zn Frankfure a. M.
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Bei jeder Ablisung grilserer Gliedmalsen sind vier ordentliche Gehiilfen
nithig, auf deren Gewandtheit, Ruhe und Besonnenheit mit Zuversicht ge-
rechnet werden kann.

a) Der Erste, dem man die meisten kirperlichen Krifte zutraut, be-
sorgt die Zuriickziehung der Haut und der Muskeln vor unternommener Li-
sung. Er umfalst Behufs dessen das Glied mit beiden Hinden iiber dem Orte
des Hautschnittes. Nach vollendeter Trennung der Weichgebilde ergreift er
die Retractionsbinde, um vermdige derselben die Muskeln, wihrend der Kno-
chenlsung, mit aller Kraft hinauf zu ziehen. Dasselbe Geschilt besorgt er mit
blolsen Hinden bei Exarticnlationen des Oberarms und Oberschenkels, theils,
weil in beiden Fillen die Heraufziehung, vermdige der Binde, nicht so giin-
stig vollbracht wird, theils, weil der Blutung nicht comprimirter Gefilse hier
durch Fingerdruck Einhalt gethan werden muls. Ist der Knochen getrennt,
so achtet derselbe Gehiilfe, wihrend der Gefils-Ligatur, auf die Stellung der
Turnikets.

b) Der Zweite hilt das Glied mit beiden Hinden unter dem Orte
der Absetzung umfalst, sorgt wiihrend der Durchsigung des Knochens durch
milsige Beugung des Gliedes nach oben, die er an dem Orte beabsichtiget,
in welchem der Einschnitt geschieht, dafiir, dals die Sige sich nicht klemme;
ist aber auf der Huth, diesen zu Anfang des Knochenschnitts nithigen Hand-
grilf nicht am Ende der Durchsigung auszuiiben, weil sonst der geringere,
noch undurchschnittene, Theil leicht abbrechen und Rauhheiten zuriicklassen
kinnte. Bei Exarticulationen giebt er, wihrend der Auslisung des Kopfes,
dem Gliede die zur Anspannung des Kapselbandes nithige Lage, um auf diese
Art die Durchschneidung desselben zu erleichtern. — Nach geschehener Tren-
nung des Knochens, besorgt er die Unterbindung der vom Operateur gefals-
ten und vorgezogenen Arterien.

¢) Der dritte Gehiilfe bekiimmert sich einzig und allein um die

schlennige Darreichung aller nithigen Instrumente. Er wechselt die Verband-
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bretter, und muls in Riicksicht der Aufeinanderfolge wohl unterrichtet seyn,
um der Hand des Operateurs schon das folgende Werkzeug entgegen zu hal-
ten, wenn dieser mit dem Gebrauch des erstern bald zu Ende ist. Die
schneidenden und im Wasser gewiirmten Instrumente *) iiberzieht er kurz vor
ihrem Gebrauche mit dem zurechtgesetzten Ohle.

d) Der vierte Gehiilfe ist angewiesen, sich wihrend der Operation
ausschlielslich mit der Pflege des Kranken zu beschiftigen, Er steht ihm bei,
und reicht demselben, wenn es nothig ist, die Erfrischungsmittel. Wird der
Kranke blals, sinkt der Puls, bricht Angstschweils aus, so hilt er die Riech-
mittel entgegen, und giebt 8 bis 10 Tropfen Naphta auf Zucker; wiederhohlt
dies aufl Verlangen des Kranken, lilst denselben etwas frisches Wasser trin-
ken, besprengt das Gesicht mit kaltem Wasser, und sucht so nach Miglich-
keit zu hindern, dals der Leidende sich dem Eindrucke des Schmerzes nicht
ganz iiberlasse.

e) Ausserordentliche Gehiilfen sind nur bei Kindern, und bei
sehr unruhigen Kranken ndthig. Sie miissen besonders angestellt seyn, wenn
die ordentlichen Gehiilfen in ihren bestimmten Geschiften nicht unterbrochen

werden sollen.

B. Verfahren wihrend der Operation.

Vorbeugung gegen Blutung.

Wir beugen dem Blutverluste, der bei Amputationen von vorziiglich
nachtheiligen Folgen **) ist, dadurch vor, dals wir die zufiihrenden Gefilse,

ehe der Schnitt geschieht, sorgfiltig zusammendriicken, — Zu dem Behufe

*) Vergl. & 33.

*) Vergl- & 16. und §.+17.



56 Vierter Abschnitt.

werden Turnikets, Biigel, aufgehaltene Pelotten und der Fingerdruck, nach
Verschiedenheit der Umstinde, angewandt.

a) Wo iiber der Amputationsstelle noch Raum zur Anlage der Turnikets
bleibt, ziehen wir diese den iibrigen Compressions-Mitteln mit Recht vor.
Ihre Einwirkung ist sicher, sie geschieht ununterbrochen und ganz nach Will-
kiihr des Arztes. —

Nach der Constroction des Turnikets, soll die Pelotte desselben jedes-
mahl auf den Hauptstamm des zufilhrenden Gefilses wirken; sie muls daher
dort auf die Arterie gelegt werden, wo diese sich noch nicht in bedeutende
Nebenzweige getrennt hat. — Man wihlt zu dem Behufe den Ort am lieb-
sten, in welchem die Arterie am oberllichlichsten zu fiihlen ist, und [indet
diesen gewdihnlich in der Niahe der Gelenkbeugungen.

Tiefer als das erste Turniket, dessen Wirkung, wie gesagt, vorziiglich
gegen den Hauptstamm gerichtet ist, befestige ich, zur allgemeinen Compres-
sion der Weichgebilde, eine zweile Aderpresse, 5 bis 6 Zoll iiber der Stelle,
in welcher man den Hautschnitt vornehmen will. Behufs dessen wihle ich
ein Feld-Turniket, oder jedes andere, von welchem man die Pelotte los-
machen kann. Letztere wiirde in diesem Falle, durch ihre topische Wirkung,
die allgemeine Zusammendriickung nur hindern, die hier im ganzen Umfange
des Gliedes gleichformig bezweckt werden soll. Ein auf solche Are angeleg-
tes zweites Turniket mindert, fest angezogen, die Empfindlichkeit der Haut
n';erk]ich, und Lifst den grilsten Theil der Blutmasse, die im Gliede zwischen
dem ersten Turniket und dem Schnitte enthalten ist, nicht verloren gehen 1)
Der letzte Vortheil der zweiten Aderpresse ist um so bedeutender, je ent-
fernter die Abldsung vom Anlegungsorte des ersten Turnikets vorgenommen
wird.

&) Die Turnikets ‘ziche man jedesmahl so fest an, dals der Zufluls in

i den

" Vergl. §. 15.



Verfahren bei Gliederablosungen im Allgemeinen. 57.

den Hauptstamm durch die Pelotte, der Zufluls in die Lateral-Gefilse aber
durch das Band des Turnikets ginzlich aufgehoben werde.

Gewd&hnlich nimmt man, als Zeichen des erreichten Zweckes, Mangel der
Pulsation unterhalb des Turnikets an. — Dies allein tiuscht zuweilen; die
aufgeschraubte Pelotte kann, ohne das Gefils vollkommen zusammenzudriicken,
die Pulsationen in dem Grade mindern, dals diese durch die iiberliegen-
den Theile nicht hindurch gefiihlt werden, — In einem solchen Falle strahlt
das Gefals wihrend der Trennung bedeutend, und es geht viel Blut bis zur
vollendeten Unterbindung verloren *). Gewisser ist man, wenn sich mit dem
angefithrten Merkmale noch folgende einigen: Der Kranke muls, ohne zuzu-
fiihlen, bei grilsern Arterienstimmen gleich iiber der Pelotte ein Klopfen
verspiiren; es scheint ihm, als bemerke er deutlich ein Anschlagen der Blut-
welle gegen den durch die Aderpresse zusammengeschniirten Theil. Fehlt bei
kleinern Gefilsen dieses Zeichen, so muls unausbleiblich geminderte Em-
plindung und verringerte Wiirme des Gliedes eintreten. — Beide letzten Er-
scheinungen werden erst 2 bis 4 Minuten nach Anlegung des Turnikets
deutlich. Dies ist Ursache, dals ich die Aderpressen jedesmahl noch im
Bette **), einige Minuten vor der Operation, anlegen lasse,

¢) Bei Ablisungen der Extremititen aus ihren hichsten Gelenken kin-
nen Turnikets, wegen des angrenzenden Rumpfs, nicht befestiget werden,
Hier wendet man Pelotten an die entweder von einem Gehiilfen gegen die
Pulsadern gedriickt, oder durch besonders hierzu bereitete Biigel fest ge-
schraubt werden. — Passen die Biigel gut, wanken sie nicht, so hat man bhei
ihrer Anwendung den Vorzug eines gleichfirmig andauernden Druckes.

d) Auf die letztgenannte Weise wird in einem, wie in dem andern

Falle, nur der Hauptstamm zusammen gedriickt, die iibrigen Arterien bleiben

") Vergl. & 15.

) Vergl. §. 34.
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sich hingegen selbst liberlassen, Damit nun die Blutung der letztern nicht in
hohem Grade mdglich werde, muls der Gehiilfe, der zur Retraction *) ange-
stellt ist, wihrend des Schnittes, schnell mit der Hand in die Wunde greifen
und die Finger auf die Miindungen der getrennten Gefilse so lange fest auf-

setzen, bis die Unterbindung anwendbar geworden ist.

§- 4o
Diec Zeit, binnen welcher die Trennung zu vollenden ist

Um durch Abkiirzung des Schmerzes die mit ihm verbundene bedeutende
Lebensconsumtion **) zu mindern, muls die Operation in mdéglichst kurzer
Zeit ausgefiihrt werden. Ihre schleunigste Beendigung erreicht man aber nicht
durch ein einzelnes Moment, sondern durch die gleichzeitige Beachtung meh-
rerer Verhiltnisse, die hier nach einander angefiihrt werden sollen.

a) Alles zur Operation NGthige sey sorgsam vorbereitet ***). Mangel
oder Unzweckmilsigkeit des Einen oder des Andern, veranlalst unabinder-
lichen Aufenthalt im Operationsacte.

b) Man wihle eine Amputationsmethode, die fern von allen Kiinsteleien,
durch welche der Act unnéthig in die Liinge gezogen wird, nur solche Hand-
gril’fu lehrt, die zweckmailsig, sicher und schnell zum Ziele fiihren.

¢) Gewandtheit und Fertigkeit des Operateurs bringt erst, mit Erfiillung
der beiden vorausgeschickten Bedingungen, den Nutzen, den man von ihr
allein vergeblich erwarten wiirde.

d) Endlich nenne ich die Unterstiitzung durch wohl unterrichtete Gehiil-

fen. — Tritt diese zu jenem Verein, so wird die Operation in einer Kiirze
) Vergl. § 35. a).
¥y Wergl. & 14-

¥4 Vergl. §& 30 — 36.
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der Zeit beendet, die Manchem, der nicht selbst Zeuge war, zweifelhaft er-
scheinen muls, — Zur Ablisung des Oberschenkels brauche ich z. B., die
Durchsigung des Knochens mit eingerechnet, nie eine volle Minute. — Die
Trennung des Oberschenkels aus dem Hiiftgelenke, die schwerste unter allen,
gelingt mir, sammt der Auslssung des Kopfes aus der Pfanne, an Leichnamen

binnen anderthalb bis zwei Minuten.

§. 41.
Bestimmung der Ablisungsstelle.

Wir bestimmen den Ort, in welchen die Trennung geschehen soll, theils
nach den Grenzen der Krankheit, theils nach der verschiedenen Beschaffen-
heit der gesunden Weichgebilde.

a) Die Aufzihlung derer Merkmahle, durch die wir die Grenzen eines
Ubels erkennen, gehiéirt zur Erliuterung der iibrigen pathognomonischen Er-
scheinungen, und mit dieser also hin zur besondern Exposition der wverschie-
denen Krankheitszustinde.

Ist die Affection so bestimmt umschrieben, dals man den Ort genau un-
terscheiden kann, an welchem die von ihr erregte Verderbnils der weichen
und harten Theile ein Ende nimmt, so geschieht der Einschnitt gleich ober-
halb derselben, doch immer so, dals die Wundlliche ganz im gesunden gebil-
det wird, — Zuriickgelassene, degenerirte, Theile gehen nicht leicht einen
Adhisionsprocels ein, sie begiinstigen die Eiterung, und lassen einen Keim zu
jenem Allgemeinleiden zuriick *), das man mit dem d&rtlichen Ubel ausrotten
wollte.

Kinnen wir gegentheils die Grenzen der krankhaften Affection nicht ge-
nau bestimmen, wie dies unter andern oft bei Leiden in der Nihe der Ge-
lenke der Fall ist, so mige die Trennur.tg eine bedeutende Strecke iiber der

¥y Vergl. § 10.

H 2
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Grenze vorgenommen werden, in welcher das Ubel ohngefihr zu enden
scheint. — Es ist aus schon angefiihrten Griinden weit verzeihlicher, zu vyiel,
als zu wenig wegzunehmen.

b) Bei der Wahl des Ortes miissen wir uns, zweitens, auch noch durch
die respective Beschaffenheit der gesunden Weichgebilde leiten lassen. — Man
suche einen Ort im Gliede auf, wo eine reine, -mit hoher und gleichfGrmiger
Vitalitit ausgeriistete, Muskelfliche gewonnen werden kann. Hier geschehe
die Trennung, und zwar um desto bestimmter, je weniger Einfluls die einige
Verkiirzung des Rumpfes auf den kiinftigen Ansatz des kiinstlichen Gliedes
hat. Auf diesen Grundsatz *) gestiitzt, 16se man den Unterarm nie nahe am
Handgelenke, den Unterschenkel in einiger Entfernung von den Knicheln,
den Oberschenkel nicht zn nahe am Knie, und den Oberarm jedesmahl in
nithiger Ferne vom Ellenbogengelenke ab.

So sehr die Exarticulationen des Oberschenkels und Oberarms aus ihren
Pfannen in sofern zulilsig sind, als bei beiden eine hinreichende Muskelmasse
gewonnen wird, so wenig sollte man Glieder aus dem Knie-, Ellenbogen-,
Hand -, und Fulsgelenke ausschilen. Hier werden grolse Knorpelflichen meist
mit Sehnen und Ligamenten in Beriihrung gesetzt, ohne dals man durch den
etwas linger erhaltenen Stumpf das mindeste gewdinne. _

Nur die Auslisung des Unterfulses, zwischen dem Sprung- und Wirfel-,
und Kahn- und Fersenbeine **), verdient, trotz der weniger reinen muskuls-
sen Umgebung, den Vorzug vor der Amputation des Unterschenkels, weil bei
ersterer die vollkommene Linge des Gliedes mit der Ferse erhalten, und

ein kiinstlicher Unterschenkel ganz entbehrlich gemacht werden kann,

*) VYergl. §. 19. und §. 2o.

**) Vergl. § g5. uod §. g6.
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§. 42
Gestaltung der Wundfliche.

Hat Erfahrung es gegeben, dals der Adhiisionsprocels die Heilung der
Amputationswunden mit dem geringsten Kraftaufwande miglich macht, so
folgt, dals wir bei jeder Absetzung dem Stumpfe gerade eine solche Form
geben miissen, welche die unmittelbare Zusammenwachsung am vorziiglichsten
bezweckt. — Durch hinreichende Hautersparnils wiirde obige Absicht zwar
erreicht, da die Haut aber, wenn sie den Knochen unmittelbar bedeckt,
durch geringe Reibung leicht erkrankt, und durch den Druck, den sie auf
den Knochen zulilst, sehr oft Exfoliationen desselben veranlalst, so miissen
wir zugleich dafiir Sorge tragen, dals der Knochen nicht blols mit Haut, son-
dern auch mit Muskelmasse, gehirig iiberzogen werde. — Diese Aufgabe wiire
leicht gelist und die ndéthige 'orm des Stumpfes bald bestimmt, wenn fol-
gende Umstinde sie nicht bedingten: Es sollen nemlich die iiberhangenden
Fleischtheile so auf einander passen, dals nirgend ein Fleck sichtbar bleibt,
der von der Haut nicht bedeckt wiirde. Die Schnittflichen sollen ferner in
allen Punkten eine genaue gegenseitige Beriihrung eingehen *), damit durch
einigen Abstand kein Anlals zu Nach!}]utﬁngen **) und spiiterer Abscelsbil-
dung ***) gegeben werde. — Keine Gestalt der Schnittfliche erfiillt alle diese
Bedingungen so vollkommen, als die regelmilsig trichterférmige. Bei einer
solchen bildet die Haut den kreisfirmigen Rand, die abgesigte Knochenfliche
die Spitze, und die Muskularsubstanz die gekriimmte Wand des Trichters.
Verhilt sich die Tiefe einer solchen Hohlung zum Umfange des Gliedes wie
drei zu funfzehn, so konnen die Winde derselben durch Druck von zwei

¥) Vergl §. 21.
**) Vergl, §. oo,
**¥)  Ibad.
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Seiten in dem Grade einander genihert werden, dals sie sich nicit nur voll-
kommen decken, sondern dals von der ganzen Wundlliche auch weiter nichts
als eine geradlinigte Hautspalte iibrig bleibt. — Dieser iibrigens sehr voll-
kommene Verein hat nur noch das Mangelhafte, dals jene schmale Spalte bei
anriickender Cicatrisation nicht so schmal bleibt, wie sie wiithrend der Eini-
gung war. — Die Haut zieht sich nun scheinbar zuriick, die Spalte wird brei-
ter, und ein solcher Theil der Muskeln entblilst, dals iiber dessen Bedeckung
mit Narbe ziemliche Zeit voriibergeht. = Um die genannte einzige Unan-
nehmlichkeit zu meiden, sucht man durch die Einrichtung des Schnittes so viel
Haut zu sparen, dals die Riinder derselben bei der Vereinigung ohngefihr einen
Viertel - Zoll zu lang erscheinen. Mit der Contractur der Haut, die wiihrend
der Cicatrisation eintritt, verschwindet dieses Ubermaals, und es bleibt eine
so schmale Narbe zuriick, dals nach der Heilung nur eine ganz diinne weilse
Linie zu sehen ist.

So offenbar der Trichterschnitt auf jene Art allen Bedingungen am voll-
kommensten entspricht, so sehr miissen wir bedauern, dals derselbe nur fiir

einvihrige Glieder palst, bei denen der in der Mitte gelegene Knochen von

allen Seiten fast gleichmilsiz mit Muskelmasse umgeben ist.

Bei aweirshrigen Gliedern sind die Knochen nicht gleichférmig von Mus-
keln umgeben, sie sind hier auf einer oder der andern Seite nur mit Haut
bedeckt. Der regelmilsige Trichterschnitt ist in diesem Falle gar nicht auszu-
fithren, weil die seitlich liegenden Knochen das von allen Seiten nothwen-
dige gleichmiifsige Eindringen des Messers hindern. — Hier nehmen wir un-
sere Zuflueht zur Fleischlappenbildung. — Man ‘schneider bei derselben den
Lappen von der Seite des Gliedes aus, an welcher die meisten Muskeln lie-
gen, giebt ihm eine Linge, die zur Bedeckung hinreichend ist, und sucht, wie
bei'm Trichterschnitte, etwas mehr Haut zu sparen, als dazn nithig ist, dals

die Haut des Lappens mit der vereiniget werde, die wir an der entgegenge-
setzten Seite des Gliedes durchschnitten.
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§- 43

Ablosung des Knochens.

Auch bei dem zweckﬁi‘ursigsten Muskelschnitte bleibt der Knochen vorra-
gend *), wenn er nach geschehener LUsung der Weichgebilde nicht hoch ge-
nug in den Muskeln abgenommen wird.

Zur vollcommenen Erfiillung jenes Bedingnisses trigt ganz vorziiglich eine
hinreichende Retraction der Weichgebilde bei, — Die durchschnittenen Theile
werden Behufs dessen, auf eine, bei den Encheiresen niither zu bestimmende,
Art mit der Retractions-Binde, oder mit den blolsen Hinden, je nachdem
der Fall es fordert **), kraftvoll hinanf gezogen. — Gelangt man bei der Co-
nusbildung, wo eine zu tiefe Absetzung des Knochens am leichtesten geschehien
kann, ohne Schwierigkeit mit derSige gerade dahin, wo der schiefeSchnitt
durch die Weichgebilde auf den Knochen traf, braucht das Blatt
der Sige, wegen der sich vordringenden Muskelmasse, auf jenen Ort nicht
schriig aufgesetzt zu werden, kann man es daselbst rechtwinkelicht anf den
Knochen stellen, ragen zur Seite und unterhalb des Knochens keine Muskel-
parthien vor, welche von derSiige wihrend des Durchgangs getroffen wiirden:
so ist die Zurlickziehung in dem nothigen Grade geschehen, und die Ab-
setzung des Knochens hoch genug mdiglich.

Zweitens, kommt es bei der Trennung des Knochens daraunf an, dals man
jede Nebenverletzung desselben meidet, die ein Erkranken der Beinhaut oder
der Schnittfliche des Knochens nach sich ziehen kinnte. Entziindungen der
Beinhaut, die sich nach Amputationen, wie Simmon’s Beobachtungen zeigen,
nicht selten bis zum nichsten Gelenke erstrecken, geben oft zu gefahrvollen

Nervenzufillen und tiefen Vereiterungen Anlals. Erkrankt die Durchschnitts-

" Vergl: & 4
**y Vergl. §. 38, a).
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fliche des Knochens, so sterben dann sehr leicht Theile des Knochens ab,
die, indem sie sich in Form eines Kranzes absondern, so lange die schnelle
Einigung hindern, bis sie allmihlich durch Eiterung ausgeschieden sind.

@) Die Beinhautentziindungen werden nicht selten durch Zerreilsungen
und Zerrungen der Beinhaut hervor gebracht. Daher der Rath derer ver-
werllich ist, die den Knochen durchsigen wollen, ohne ihn vorher von der
Beinhaut entblilst zu haben. Eine blelse Durchschneidung der Beinhaut ist,
um jenen Nachtheil zu meiden, unzureichend. Man unterscheidet nach der-
selben die Grenzen der Beinhaut nicht so genau, wie nach dem Abschaben,
und greift daher mit den Zacken der Siige wiederhohlentlich in das emplind-
liche Gewebe des Periostei ein.

b) So wesentlich aber das Abschaben der DBeinhaut einerseits ist, so
nachtheilig kann es andererseits anf die Durchschnittsfliche des Knochens
durch zweckwidrige Handgriffe wirken. — Gewdhnlich wird nemlich das Mes-
ser bei'm Schaben abwechselnd herauf und herab bewegt, und die Beinhaut
hierdurch im Umfange des Knochens an mehreren Stellen héher abgelist,
als die Sige spiterhin eingreift, — TFolge ist ein Dbegiinstigtes Absterben der
Knochenfliche, das wiederum allen den Nachtheil hervorbringt, den die spi-
tere Absonderung des Knochens nach sich zieht,

Um nun das nothwendige Abschaben des Knochens auszufiilhren, und
demohngeachtet durch dasselbe keinen Anlals zur Knochenabsonderung zu ge-

o, Ich lasse nach vollendetem

ben, verdient folgendes Verfahren den Vorzug

Muskelschnitte die Retraction mit hinreichender Kraft ausiiben, setze dann
ein gewihnliches, doch etwas starkes Scalpel miiglichst hoch an, und
durchschneide die einigen noch anhingenden Muskelfasern, und das Bein-
hiutchen, vermige eines einzigen [esten Kreiszuges. Hierauf verrichte ich das
Schaben in dem ganzen Umfange, so dals die Schneide bei jeder wiederhohl-
ten Bewegung genau in den Beinhautschnitt gesetzt, und mit dem gehdrigen
Drucke nie nach oben, sondern immer nur nach unten, gefiihrt wird. — Bei

el
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einer solchen Entblifsung des Knochens list man die Beinhaut durch das
Schaben im ganzen Umfange nicht hoher ab, als die Knochentrennung spiter-
hin geschieht.

¢) Ist das Abschaben aul die vorgeschricbene Art vollendet, so setzt
man die Sige moglichst hoch an die durchschnittene Beinhaut an, und trennt
nun den Knochen, mit senkrecht gehaltenem Blatte, genau in die Queer. —

Ein unzweckmilsiges Schaben giebt, wie frither erwahnt ward, Anlals zur
Absonderung des Knochenkranzes. Denselben Nachtheil kann aber auch die
Art des Sigens, theils durch Erhitzung und Quetschung der Knochenfliche,
theils dadurch verursachen, dals ein von der Beinhaut unbedecktes Knochen-
stiickchen zuriickgelassen wird, — Um nun die, wenn gleich nicht gefihrliche,
doch sehr langweilige Exfoliation des Knochens, durch das Sigen nicht zu be-
giinstigen, . hat man wihrend der Trennung auf folgende Cautelen wohl zu
achten. — Man muls die Sige mit Ohl iiberziehen, weil sie dann reiner.und
besser schneidet, — Man [iihre sie zweitens nur mit leichten Ziigen, weil bei
jedem Aufdriicken die Zihne derselben oft einhacken, und hierdurch eben so
oft schmerzliche und heftige Erschiitterungen veranlassen. Drittens bewege
man die Siige nur milsig geschwind; jede sehr schnelle Bewegung bringt leicht
bedeutende Erhitzung des Blattes hervor, die wiederum iibel auf die angrenzende
Knochenfliche wirkt. Viertens muls der Knochen withrend des Siigens passend i
gebeugt werden, damit keine quetschenden Klemmungen entstehen. Endlich
leite man die Sige withrend der ganzen Trennung so, dals sie den Rand der
Beinhaut nie verlasse, weil sonst ein von der Beinhaut unbedecktes, also zum
Absterben sehr geneigtes, Knochenstiick zuriickgelassen wiirde,

d) Nach vollendeter Knochentrennung bleibt noch die Form der ent-
standenen Knochenfliche zu beriicksidltigen iibrig. — WVorhandene rauhe
Spitzen **) werden vermdge einer Phalangen-Sige, oder einer Knochenscheere;

*). Vergl. & 33.
**y Ibhid.
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weggenommen. — Den scharfen Rand, der durch den Vertical-Schnitt
mit der peripherischen Oberfliche des Knochens entsteht, glittet man, wihrend
die an dem Knochen vordringenden Muskeln mit dem Zeigefinger der linken
Hand sorgfiltig zuriickgehalten werden, durch die Anwendung der Simmonschen
Feile, weil derselbe sonst bei der genauen Anziehung der Muskeln Einschnei-

den, Reiz, Entziindung und Eiterung erregen konnte. —

6. 44
Blutstillung nach dem Schnitte.

a) Sobald Muskeln und Knochen getrennt sind, suche der Operateur die
grilseren Gefilse auf. — Manche liegen deutlich da; diese werden sogleich
unterbunden. Andere bleiben durch Zuriickziehung verborgen; diese werden
bei'm Liiften des Turnikets durch den Blutstrahl entdeckt. Ist man bei den
letztern durch wiederhohltes Aufdriicken des Schwamms der Stelle gewils,
aus welcher das Blut vorspriitzte, so lifst man die Aderpresse sogleich wieder
zuschrauben, um ohne fortdauernden Blutverlust Zeit zum Fassen und Unter-
binden des Gefilses zu gewinnen. — Die Versuche mit der milsigen Liiftung
des Turnikets werden fortgesetat, bis alle aufl diese Weise gefundenen Gefilse
unterbunden sind, und kein Blutstrahl mehr beim vollen Liiften des Turni-
kets erfolgt. Zwar ist man nun, in den meisten Fillen, gegen alle wichtigern
Gefilse gesichert, doch bleiben zuweilen Arterien zweiter Grilse verborgen, die
ununterbunden spiterhin zu starken Blutungen Anlals geben kinnen. Um
auch den letztern zu begegnen, muls man dem Kranken, wihrend die Ader-
presse ganz locker gehalten wird, einige Augenblicke Ruhe ginnen, und den
Kreislauf durch eine Gabe Naphta und durch Anwendung des Riechmittels
beschleunigen. — Weicht der Ohnmacht ihnliche Zustand, erhohlt sich der
Kranke, so verrathen sich die kleineren Arterien nun erst durch offenbare

Blutungen, —
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Bei grofseren Operationen, vorziiglich bei der Exarticulation des Ober-
arms und Oberschenkels, begniige man sich nicht mit der Unterbindung der
Arterien. Hier muls nach Desault’s Rath auch auf gleiche Art den Blutungen
vorgebaut werden, die aus grilseren Venenstimmen durch iiberliegende Anasto-
mosen zu Stande kommen kinnen.

Jedes zu unterbindende Gefils zieht der Operateur mit einer Pinzette
oder vermige des Bromfieldschen Hikchens um etwas vor. Der Gehiilfe *)
schniirt es, ohne von der Nebensubstanz etwas zu fassen, vermige des hiezu
gewohnlichen Knotens, moglichst fest zusammen. Bei starken, doppelten und
gewichsten Zwirnfdaden sah ich, auch nach der festesten Anziehung, kein zu
frithes Durchschneiden, — Befolgste man aber diesen Rath nicht genau, so
blieben die Fiden sehr lange liegen, und hinderten dann geraume Zeit hin-
durch die schnellere Vollendung der Narbe. — Beide Enden jedes Unterbin-
dungsfadens muls man, sobald die Unterbindung geschehen ist, in einen Kno-
ten vereinigen, damit sie nach der Heftung, bei dem kiinftigen Anziehen, als
zu einem Gefifse gehorig, erkannt werden kénnen.

&) Hat man sich gegen die Blutung der grilseren Gefilsstimme durch
Ligatur gesichert, so muls man auch die zahllosen kleinen Ge[‘él’szweige ool B
ans denen das Blut nur vorsickert, stillen, — Dies geschehe weder durch
Mittel, die chemisch auf die Wundfliche einwirken, noch durch solche, die
eine Zwischenlage ***) bilden. Die ersteren indern die normale Mischung
der organischen Materie, die fiir die Heilung durch Adhision allein giinstig
ist; die letztern hindern denselben Procels dadurch, dals sie die unmittelbare
Beriihrung der Wundflichen stdren. — Weder das Eine, noch das Andere,
ist von der Anwendung des kalten Wassers zu fiirchten. In ihm sind die
reinsten Gegensitze des Oxygens und Hydrogens am vollkommensten indiffe-

*y WVergl. §. 358. b).

**) Vergl. § 15—17.

ey Vergl. 8. 22
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renzirt. Dasselbe wirkt weder chemisch auf die thierische Materie ein, noch
stort es durch seine hohe Fliissigkeit, jedem Streben der Wundflichen wei-
chend, die unmittelbare Beriihrung derselben. Es scheint, als bewirke das
kalte Wasser die Zusammenziechung der zahllosen kleinen Gefilschen einzig
durch Erkiltung des Stumpfes, wenigstens steht die Blutung in dem Augén—
blicke, in welchem die Wundfliche kiihl wird. — Soll das kalte Wasser an-
gewendet werden, so geschieht ‘dies am bequemsten aul folgende Art. —
Man nimmt einen mit eiskaltem Wasser getrinkten Schwamm, und lilst aus
diesem, durch Zusammendriickung, einen zureichenden Strahl unmittelbar anf
die Schnittfliche fallen. Das Begielsen wird ununterbrochen fortgesetzt, bis
kein Blut mehr aussickert und die Weichgebilde kiihl anzufiihlen sind. Nun
bleibt die Wundfliche rein vom Dlute; es erfolgt, so lange sie kiihl ist, keine .

neue Blutung, und ehe sie ihre Wiirme wieder erlangt, muls die vollendete Verei-

&
nigung die Wirkung der Kilte durch gegenseitigen Druck der Wiinde ersetzen.

So giinstig das kalte Wasser gegen Blutungen der kleinern Gefilse wirkt,
so unentbehrlich es in dieser Riicksicht ist, so sehr es hierdurch den Adhi-
sionsprocels begiinstigt, so gewagt scheint es mir, von demselben zugleich
eine hinreichende Wirkung gegen Blutungen grolser Arterien erwarten zu
wollen. — Werden diese auch fiir den Augenblick durch die Kilte zusam-
mengezogen, so ist die Expansiv-Kraft ihrer Wandungen demohngeachtet viel
zu iiberwiegend *), als dals sie sich bald nach der Vereinigung nicht wieder
Gffnen, den gegeniiber liegenden Theil des Fleischlappens durch Ausspriitzen
des Blutes nicht um etwas abbengen und so zu gefahrvollen Nachblutungen An-
lals geben sollten. — Gelang der Versuch der ersten Vereinigung chne Un-
terbindung der grilsern Gefilse einigen Arzten **), in einem oder dem an-
dern Falle, so bleibt ein solches Verfahren demohngeachtet unsicher und wird
wohl nie zur Norm erhoben werden kinnen, —

*) Graefe's Angiectaste etc. Leipz, 1508. p. 1. 2,

*) Vergl §. 2.
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§. 45.
Union

Sind die Wundflichen zweckmilsig gestaltet, so miissen sie durch eine
& B ’
mechanische Kraft nicht nur in steter gegenseitiger Beriihrung erhalten, son-
dern zugleich in dem Grade gegen einander gedriickt werden, dals eine
8€5 )

Wundfliche den Tampon der andern ausmacht *). Mit diesen beiden Mo-
menten sind die Zwecke der Einigung gegeben. In wiefern sie durch die
verschiedenen Einigungsmittel erreicht werden, mige aus dem folgenden er-
hellen,

Heftpflaster wirken, wenn sie nicht circulair angelegt werden konnen,
blofs auf die Oberfliche der Haut, an der sie adhiriren; tiefer gelegene
Theile nihern sie nicht verhdltnilsmilsigz. Bandagen aller Art bringen keine
ganz genaue, kriftige und unwandelbare Vereinigung hervor. Bei ihrer An-
lage iiberzeugen wir uns nicht, ob die Winde in allen Punkten genau an-
schlielsen, Bei heftigen Bewegungen, die zufilliz geschehen, kann der Ver-
band verriickt und der Zweck auf.immer vereitelt werden,

Blutige Hefte bringen die vollkommenste Aneinanderfiigung hervor; ver-
mige derselben kinnen wir die Wundllichen in einem uns beliebigen Grade

S g
gegen einander driicken; bei denselben sehen wir, in wie weit die Einigung
gelungen ist; sie schliefsen nicht nur die Rinder, sondern auch den Grund
der Wunde genau, und sichern die Haltung unwandelbar bis zur geschehenen
Adhiision. Einwiirfe, die man gegen blutige Nath machen kinnte, sind nur
mit unzweckmailsiger Anlegung derselben miglich; bei zweckmilsizer Anlage
o =] 1 =] o
bleibt einzig der Vorwurf des erregten Schmerzes iibrig. Allein auch dieser
8 8 8
ist bei woh!l bereiteten Nadeln, bei Ohlung derselben, bei der geringen Zahl
5 ’ 8

von Heften, die man anzulegen braucht, und bei einiger Fertigkeit von Sei-

) Vergl. §. 15.
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ten des Operateurs, so schnell voriibergeliend, dals man ihn zu erregen sich
nicht scheuen darf, um dem Kranken den gewissern Vortheil der Adhision
zu verschaffen. — Leichtsinnig ist der Verlals auf die iibrigen Einigungsmittel,
falsch das Mitleiden, wenn wir einen gegenwirtigen Schmerz meiden, um den
Kranken fiir die Zukunft aller Gefahr eines milslungenen Adhisionsprocesses
zu unterwerfen.

Will man alle friiher erwihnten Vortheile der Heftung in Erfahrung brin-
gen, so muls die Nath auf folgende Art angelegt werden: Man nihert die
Wundflichen bis zur Beriihrung der Hautrinder, merkt sich ohngefihr die
gegeniiber liegenden Orte, zicht sogleich die Wundflichen wieder um etwas
von einander, falst nun die eine Nadel des Heftbandes *), so dals der Dau-
men auf ihre concave, der Mittel- und Zeigefinger auf die convexe Seite
derselben zu liegen kommen, und stifst sie in die Wundfliche, ein bis andert-
halb Zoll vom Muskelrande, in die Muskelsubstanz selbst ein. Hierauf wird
die Nadel nach aussen gefiihrt und durch die Haut ganz ausgezogen. Ist dies
geschehen, so falst man die zweite Nadel desselben Heftbandes auf die vor-
geschriebene Art, um sie gerade auf der entgegengesetzten Wand, eben so
von innen nach aussen, durch Muskelsubstanz und Haut zu fithren. Jetzt
werden beide Nadeln vom Bande abgestreift, und die Enden nicht auf der
Spalte der verengten Wundfliche, sondern auf einer oder der andern Seite
nahe am Ausstiche, vermége einer Schleife so fest zusammengezogen, dals die
Hautrinder sich in der Nihe des Heftes vollkommen beriihren. — Die
Schleife des Heltes sey grols, damit die Enden nicht zu lang herabhingen,
und doch lang genug erhalten werden. Zuweilen machen es nemlich beson-
dere Zufille néthig, die Wunde spiterhin ganz von einander zu ziehen, ist
das Hefltband hierbei nicht lang genug erhalten, so ziehen sich dessen Enden
in die Stichcanile hinein, und man sieht sich gen&thigt, die Nadeln von
Neuem zu gebrauchen.

*} Vergl. & 35. a),
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Noch erinnere ich, dals die Nadeln mit ihren Flichen so gegen die
Waund(lichen gekehrt seyn miissen, dals die kleinen Schnittwunden, die sie
erregen, mit dem Wundrande parallel laufen. — Hierdurch driickt die breite
Seite des Bindchens gegen die eine kleine Wundlefze, und die an der Seite
gelegenen scharfen Rinder kinnen auf keine Weise einschneiden. Die Ab-
bildungen der Hefte auf der dritten und fiinften Tafel werden das Gesagte
zur Geniige deutlich machen.

Das Heft muls die Muskelsubstanz jedesmahl mit fassen, wenn die Zu-
sammenziehung nicht blofs auf die Haut, sondern zugleich auf die Muskel-
substanz mit wirken soll. Leicht ist es, bei der Heftung von innen nach
aussen, die Nihe der grifsern Gefilse und Nerven zu meiden, und die da-
selbst gelegenen aponeurotischen Theile zu schonen, damit auch auf diesem
Wege zu Blutungen, Schmerzen und Nervenzufillen, keine Gelegenheit gege-

ben werde.

§. 46.

Nach vollendeter Heftung ist die Vereinigung in der Nihe des Hefltes
zwar vollkommen gelungen, in einiger Entfernung sieht man aber die Haut-
rinder etwas von einander abstehen, und zwischen denselben ein wenig Fett
vorragen (vergl. Taf. Ill und V). Um auch diese Theile an einander zu
ziehen, bedarf es keiner wiederhohlten Anlegung blutiger Hefte, die schon
vorhandenen geben in der Tiefe zureichende Haltung; das oberflichliche
Klaffen kann durch' Pflasterstreifen sehr gut gehoben werden. — Bei An-
legung der Heftpflaster wischt man zuvor den Stumpf vom Blute rein, und
trocknet ihn mit einem weilsen Tuche sorgfiltiz ab. Hierauf legt man die
eine Hilfte des Pflasterstreifens auf der einen Seite des Stumpfes bis an die
Spalte an, driickt das Pflaster fest, bis es vollkommen klebt, zieht nun die ge-
geniiber liegende Wundlefze bis zur vollkommenen Vereinigung entgegen, und

legt dann erst die zweite Hiilfte des Streifens queer iiber die Spalte, auf die
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andere Seite des Stumpfes hin. Auf diese Weise wird die Spalte durch eine
hinreichende Zahl neben einander gelegter Pflasterstreifen vollkommen ge-
schlossen, nur muls ein Gehiilfe die Wundlefzen wihrend der ganzen Zeit
fest gegen einander gedriickt halten, weil einzelne Streifen nicht hinreichende
Kraft iiben, und die Lefzen, wihrend der Anlegung der folgenden Pflaster,
unter den erstern weichen und klaffend bleiben kénnten. Zur steteren Be-
festizung der gesammten Helipflaster lege ich gern noch ein bis zwei circu-
laire Streifen *), die iiber die gesammten Enden der iibrigen Pflaster queer
hinweg um den Stumpf herumlaufen, fest an. Letztere hindern die zu friihe
Lisung jener Enden, und kommen zugleich dem blutigen Hefte zu Hiilfe, in-

dem sie durch peripherischen Druck den Grund der Wunde beengen.

S. 47-

Zur Unterstiitzung der Hefte und Pllasterstreifen, wie auch um ange-

=

wandte Mittel fester zu halten und den Stumpf zu schiitzen, werden so viel
Longuetten **), als zur Bedeckung nothig sind, ganz in der Richtung der
Heftpflaster angelegt. Nur eine, hichstens zwei, laufen queer tiber die iibri-
gen nach der Richtung der Spalte, theils, um die Seitenflichen des Stumpfes
zu decken, theils, um die beiden Ecken der Spalte etwas gegen den Mittel-
punkt zu driicken, und den Stumpf hierdurch mehr zu runden,

Die Longuetten befestigt man mit einer Miitze **), die iiber dieselben
weggezogen wird. == Waihrend ein Gehiilfe die Miitze mit den Longuetten
fest mach oben zieht, legt der Operateur eine Zirkelbinde **) mit absteigen-
den Touren straff an, um die Muskeln gegen den Knochen zu driicken und

hierdurch ihr Riickweichen zu mindern. Eine solche Binde schiebt ferner
durch
) Verzl. & 35 o).

*)  Vergl. §. 36.
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durch ihre absteigenden Touren die Weichgebilde nach unten, der anziechen-
den Kraft der Miitze entgegen, und sichert so das feste Aneinanderliegen der
tiefsten Theile.

Bei Auslésungen des Oberarms und Oberschenkels kann der vorgeschrie-
bene Verband nicht angelegt werden, wir suchen ihn hier durch Leibbin-
den *) zu ersetzen, diese miissen mit bedeutender Kraft angezogen werden,

wenn sie zureichende Unterstiitzung gewihren sollen,

€. Verfahren nach der Operation.

§- 48

Gleich nach angelegtem Verbande wird der Kranke von dem Tisch auf
das nebengestellte Bett vorsichtig hingelegt, und in diesem, wenn es das Lo-
cale erlaubt, aus der Operations- in die Krankenstube gebracht, wo er, ent-
fernt von den Gegenstinden, die ihn an seine Leiden riickerinnern, behag_
liche Ruhe findet. Hier sorgt man genauer fiir jede Bequemlichkeit, fiir je-
des Bediirfnils des Kranken. Der Stumpf wird durch ein untergeschobenes
passendes Polster so gestiitzt, dals die Schnittlliche desselben etwas hiher,
als seine nichste Articulation zu liegen kdmmt. Eine solche Lage verhiitet
die Anspannung und Zerrung der Wundlefzen, sie mindert zugleich das hiu-
fige Zustrémen der Fliissigkeiten mnach dem Stumpfle, was bei horizontaler
oder gesenkter Stellung erfolgen, zu Anschwellungen, Entziindungen und zum
Durchsiekern des Blutes aus den vereinigten Wundllichen Anlals geben wiirde,

Die Turnikets bleiben der Vorsicht wegen, bis die Unterbindungsfiden
gelsst sind, am Orte ihver Anlage, werden aber nur um so viel angezogen,
als nithig ist, dals sie sich nicht durch zufillize Bewegung verschieben las-
sen. Eine stirkere Befestisung ist zwecklos; sie bringt dem Kranken uner-

*} Vergl. § 75. und 84

K
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triglichen Schmerz, veranlalst Anschwellung des Stumpfes, 'Ablisung der
Epidermis, und hemmt zugleich den fiir den Adhisionsprocels néthigen Zu-
strom des Blutes.

Der Kranke wird gleich nach der Operation, wo er zu Kilteschauer”)
geneigt ist, warm zugedeckt. TFiihlt er schon einiges Fristeln, so unterdriickt
man die weitere Ausbildung des Anfalls durch ein Glas Wein, oder durch
eine Tasse warmen Thee, dem man ein bis zwei Calfeltffel voll Arak zu-

setzen kann.

§. 49.
Maalsregeln gegen Blutungen,

Das erwirmende Verhalten darf nur so lange fortgesetzt werden, als der
Kranke sich durchkiiltet fithlt. Hebt sich der Puls, lilst das Frosteln nach, so
geht man allmihlig zn einem kiihleren Regime iiber; bedeckt den Kirper des
Kranken mit einem leichten Federbette oder einer Flanelldecke, den Stumpf
hingegen nur mit einem leinenen Tuche, sorgt fiir gemiilsigte Temperatur des
Zimmers, giebt kiihl zu trinken, meidet in der ersten Zeit sorglich jede rei-
zende, schwer verdauliche Kost, wie alles iibrige, was den Kreislauf beschleu-
nigen, und hierdurch Blutungen der kleinern Gefilse veranlassen kinnte. —
Zwar habe ich, bei genauer Befolgung aller bis hieher gegebenen Maalsregeln,
nie Nachblutungen entstehen sehen, doch heischt es die Vorsicht, nichts un-
vorbereitet zu lassen, dessen wir zur Blutstillung**), so wie zu einem fri-
schen Verbande ***), bendthigt seyn kiénnten. — Entstehen Nachblutungen,
die die Lisung des Verbandes nothwendig machen, so kann bei obiger Vor-
bereitung schnell ausgefiihrt werden, was in dem Augenblick als niitzlich er-

kannt ist. — Um Nachblutungen desto leichter zu entdecken, lasse ich ein

*) Vergl. & 13, u. 25

*) Vergl. § 34
**)  Vergl, §. 35. u. 35,
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weilses Tuch unter dem Stumpfe ausbreiten, und dasselbe erneuern, so oft es
verunreinigt ist. — Zuweilen siekert das Blut aus dem tiefsten Punkte des
Schnitts, und linft in Faltungen der von einer frithern Blutung gefirbten Un-
terlage weiter, ohne vom Arazte bemerkt zu werden. Bei'm Gebrauche des er-
wihnten Tuches verrith sich jede neue Blutung augenblicklich durch neue
Farbung.

Die ersten drei Tage muls der Kranke unablissiz von besondern Wich-
tern beobachtet werden, Sie verlassen sein Bett keinen Augenblick, werden
bei Nacht oft genug abgelst, und fiir dringende Fille mit dem Gebrauch des
Turnikets bekannt gemacht. Sie reichen die Arzneien, nehmen die angeord-
nete dussere Behandlung des Stumpfes auf sich, und geben von den miglichen
Zufallen, auf die sie aufmerksam gemacht wurden, schleunige Nachricht.

Entstehen Blutungen, so werden diese gewils, wenn im Friiheren*) nichts
vernachliissiget ward, durch fortgesetztes Begielsen des Stumples mit eiskaltem
Wasser gestilll. — Weichen sie nicht bald, so schraubt man, bei obiger An-
wendung der Kilte, das Turniket auf einige Zeit etwas fester. Dauert das
Bluten fort, kehrt es mit jedem Liiften des Turnikets wieder, so ist irgend
ein g‘I‘D]JEF Fehler begangen, der nun Veranlassung giebt, dals der Verband
und die Hefte gelist werden miissen, damit man die Ursache*) der Himor-
hagie aufsuchen, und nach ihrer Art heben**) kinne. Meist findet sich eine

ununterbundene bedeutende Pulsader vor.

Leitung des Végetationsprocesses.
g 5o,

Die mechanischen, zur Erfiillung der Adhision wesentlichen, Bedingungen
wiren im Vorhergehenden aufgestellt; es bleibt jetat noch iibrig, zu bestimmen,
wie die dynamischen Verhiltnisse giinstig fiir diesen Procels zu leiten sind,

") Vergl, & 15,

=Y Vergl. §& 44



Vierter Abschnitt.

=1
(=)

Anlage zn Entziindungen mit bedeutend synochisem Charakter habe ich,
wegen der hiufig vorhergegangenen schwichenden Potenzen, nie beobachtet;
sollte eine solche demohngeachtet vorkommen, so richtet man die antiphlogi-
stische Carmethode in passendem Umfange gegen dieselbe,

Der Adhidsionsprocels ist nur mit einer miilsig synochisen Entziindung im
Stumpfe miglich, sie kommt durch wenige Erhéhung der Sensibilitit und Ener-
gie zu Stande, und wird von folgenden allgémeinen sowohl, als &rtlichen, Er-
scheinungen begleitet: Der Kranke hat hinreichende Kralt, er fiihlt sich wohl,
sein Puls ist regelmiilsig, nicht zu klein, nicht sehr [requent, die Temperatur
des Kirpers und die Rothe des Gesichts sind kaum merkbar vermehrt, und
alle Functionen, hiebei unverletzt. Der Kranke klagt nur iiber ein milsiges,
sehr ertrigliches Spannen im Stumpfe, fiihlt bei Beriihrung desselben zwar ei-
nen deutlichen, aber doch nicht heftigen, Schmerz. Der Arzt findet bei ent-
blifster Wunde die Lefzen turgid und miilsig gerdthet; stehen sie hie oder da
um etwas von einander, so sieht er den Theil ihrer inneren Fliche iiberzogen
mit gelblichem Faserstoff.

Ist die milsig synochise Entziindung als solche erkannt, so bleibt der

Arzt Zuschauer, um mit Ruhe dem Gelingen des Adhisionsprocesses entge-

genzus ehen.

Behandlung des Ercethismus,

Bei'm Erethism ist Energie gesunken, und Sensibilitit erhGht*). Wir miis-
sen die letztere mindern, ohne die erstere noch tiefer niederzudriicken, und
beide Heilanzeigen sowohl gegen das Allgemeine, als auch gegen das Ortliche
hin richten.

Das Linwirken auf das Allgemeine wird um so nothwendiger, je deutli-

"} Yi.‘rsL § ﬂ_|
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cher das Leiden in demselben ausgesprochen ist. Die antiphlogistischen Mit-
tel passen bei'm Erethism wenig, weil mehrere unter denselben durch starke
Ausleerungen ein immer tieferes Fallen der Energie nothwendig machen,
Zweckmilsizer sucht man aus der Reihe der Arzneien vorziiglich solche aus,
die ohne bedeutende Nebeneindriicke, unmitteibar auf Minderung der Sensi-
bilitiit hinwirken. —

Ausser dem Mohnsafte, dem man etwas Salpeter passend zusetzen kann,
damit er den Kreislauf weniger beschleunige, erfiillt kein bekanntes Mittel die
obigen Bedingungen so vollkommen, als das Kirschlorbeerwasser. — In iiber-
malsiger Dosis genommen, bringt es Lihmung des Nervensystems, in kleinerer,
Minderung der Sensibilitit hervor. Die ungleiche Bereitung desselben, macht
wie die Idiosyncrasie des Kranken, bei den ersten Verordnungen Vorsicht in
Riicksicht der Quantitit néthig. Erwachsenen gebe ich es gewdhnlich in fol-

gender Mischung:

R:. Emuls. amygdal. I. a. parat. 3vij.
Vvae laurocerasi 3ij— 3ziij.
7 L
Alle 2 — 5 Stunden einen Efsliffel

voll zu nelimen.

Ist Erethism bei sehr sensibler Anlage vorauszusehen, so lasse ich mit
dem Gebrauch jener Mischung gleich nach der Operation anfangen. In allen
andern Fillen warte man die beginnende Entwickelung des gereiztern Zustan-
des erst ab, sey aber dann, um jeder weiteren Ausbildung Einhalt zu thun,
desto fleilsiger mit Darreichung des Mittels. Ist die Sensibilitit schon bis zu
einem hohen Grade gesteigert, so bekommt der Kranke alle Stunden einen
Elslifel voll von der Emulsion; sobald aber die Schmerzen nachlassen, so
miissen die Gaben verhiilltnifsmilsiz seltener, und immer seltener wiederhohlt

werden. — Es sind nun mehrere Jahre, dals ich mich nicht nur bei Ampu-
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tationen, sondern auch nach vielen andern wichtigen Operationen, des gliick-
lichsten Erfolges dieses Verfahrens erfreuete.

Indem wir die {ibermilsige Sensibilitit auf jenem Wege mindern, suchen
wir die Energie anderer Seits, ohne zu reizen, blols durch leicht nihrende Mit-
tel empor zu halten; dies geschieht meistens durch zweckmiilsige Diit. — Der
Kranke trinkt Brodwasser, Zucker mit Wasser, Milch mit Wasser, Mandel-
milch, genielst Sagosuppen, diinne Fleischbriihen mit Semmel, mit etwas Gries,

oder mit Graupen u. s. w.

G 52

Die ortliche Behandlung muls mit der allgemeinen iibercinstimmen, also
vorziiglich Minderung der Sensibilitit im Stumpfe heal:-sich.l.igen. In den Fal-
len, wo der Erethism nicht von allgemein verbreiteter iibermiilsiger Sensibi-
litit genihrt wird, geben die Grtlichen Mittel gewdhnlich weit ausgezeichnetere,
weit festere Hiilfe, als die allgemeinen. —

Man erwartet jene Wirkung von Grtlich angewandten Narcoticis. Sie wer-
den in Form von Bihungen, von warmen Breien, aulgelegt. Allein die che-
mische Kraft derselben gelangt, durch die harzigen Pllaster abgehalten, nicht
bis zur Haut des Stumpfes, viel weniger denn bis in die Tiefe desselben, zu
den Nervenzweigen, die am bedeutendsten leiden. Das einzig wirksame jener
Mittel ist dia von ihnen ausgehende und dem Stumpfe mitgetheilte Wirme.
Durch diese werden, wie die Erfahrung es zeigt, theils mehr Sifte nach dem
Theile hingelockt, deren Uberfluls zun iibermifsigen Exsudationen und zu
leicht folgenden Eiterungen Anlals giebt, theils wird der Schmerz, bei der
iibermiilsigen Wirmeentwickelung, die mit dem Erethism stets verbunden ist,
durch die von aussen hinzukommende Erhéhung der Temperatur, gewdhnlich
bis zu einem unertriglichen Grade gesteigert. —

Da es, ohne die Vereinigung zu stiren, nicht gut thunlich ist, chemisch

einzuwirken, da die Ortliche Warmeanwendung eher schadet als niitzt, so be-
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miihen wir uns wenigstens, den in Ubermaals entwickelten, und heltig auf
Sensibilitit riickwirkenden Wirmestoff nach Miiglichkeit abzuleiten. Indem
dies, im symptomatischen HMandeln, durch Application der Kalte erlangt wird,
heben wir nicht blos den Reflex der iibermilsig entwickelten Wirme, sondern
erreichen zugleich einen zweiten, gleichwichtigen Zweck, durch die unmittel-
bare Minderung der Sensibilivit. Alltigliche Erfahrung zeigt nehmlich, dals
ein gleichférmiger, anhaltend einwirkender, bedeutender Kiltegrad die Em-
pfindlichkeit &rtlich bis zu dem Gefiihle, was mit einem eingeschlafenen Gliede
gegeben ist, herabstimmt. — Lielsen aber auch physiologische Thatsachen ei-
niges Dunkel iiber die Art zuriick, wie die Kilte auf Minderung der Sen-
sibilitit Bezug haben kinne, so erscheint ihre beruhizende Wirkung doch
vollkommen klar am Krankenbette.

Ich kenne gegen den Erethism nach Amputationen kein zuverlalsigeres,
kein trefflicheres Mittel, als das eiskalte “Wasser. Nie hat es mich verlassen,
nie die Erwartungen getiuscht, die ich von demselben hegte.

Sobald die leiseste Andeutung des beginnenden Erethism wahrzunehmen
ist, lasse ich folgendes zur Anwendung der Kilte vorbereiten: die ganze Un-
terlage des Kranken wird in dem Grade erhiht, dals sie iiber den Nand des
Bettes um etwas vorragt. Da wo der Stumpl ruht, zieht man ein Stiick Wachs-
tuch unter. und driickt es so ein, dals es eine abschiissige Rinne iiber den
Rand des Bettes nach aussen hin bildet, in welcher Fliissigkeiten nach einem
untergesetzten Geschirr ablaufen kinnen. Zur Seite des Bettes stellt man ei-
nen Eimer mit Wasser und Eisstiicken gefiillt zurecht, und hilt einen grofsen
Waschschwamm in Bereitschaft.

Soll nun die Kilte angewendet werden, so begielst man den in seinen
gewdhnlichen Verband gehiiliten Stumpf, durch Auspressen des eingetauchten
Schwammes wiederhohlentlich mit kaltem Wasser. Sobald die Verbandstiicke
bis auf die Pfasterstreifen durchnilst sind, wird dem Kranken j.m Gefiihl der

Kiihlung wohler. Diese dauert aber, bei bedeutender Wirmeentwickelung,
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wenn man mit dem Begielsen aufhort, nicht lange fort, in wenigen Minuten
ist der Stumpl mit wieder steigenden Schmerzen von neuem heils, und man
ist genithiget, fast bestindig einen Strahl kalten Wassers auf denselben fallen
zu lassen. Gewdhnlich lilst der Schmerz gleich nach dem ersten Durchniissen
um etwas nach, und sinkt binnen einer Viertelstunde bis zu einem ertriiglichen
Grade; doch darf mit der Anwendung der Kilte, und sollte man Tag und
Nacht hindurch unauthérlich begielsen miissen, nicht eher nachgelassen werden,
bis die Geneigtheit zu stirkerer Warmeerzeugung weicht, Ist diese verwischt, so

kehrt auch der hihere Schmerz, der nur mit derselben eintritt, nicht zuriick.,

§ 83
Behandlung des Torpors.

Ist die Operation frilh genug vorgenommen, schnell verrichtet, sind alle
{ibrigen Momente zur Schonung der Krifte gehdrig beachtet, und ist der
Kranke jugendlich stark, so erfolgt nicht leicht ein torpider Zustand. Da wo
das Angefiihrte unterblieb, und der Kranke in einem vorgeriickten Lebensalter
ist, hat man gegentheils Triigheit zu firchten. Hier ist Sensibilitiit und Ener-
gie gesunken™), und Sfl:cfgt*rung beider die Heilanzeige. Man findet diesen
Zustand, wie den ercthischen, zuweilen mehr ortlich, zuweilen iiber den gan-
zen Organism ansgebreitet, er wird hiernach entweder mehr durch drtliche
oder mehr durch allgemeine Einwirkung bekimpft.

Um die Energie zu heben, reichen wir in diesem Falle nilirende Mittel
in grilseren Gaben, aber nicht wie bei'm Erethism mit geschmeidigenden und
besinftigenden, sondern mit reizenden Dingen in Verbindung gesetzt. Man
giebt dem Kranken starke Bouillon’s, Sagosuppen, Hirschhorngallerte, Braun-
schweiger Mumme u. s. w. Bel Armeren wendete ich Pulver aus wohl getrock-
netem Tischlerleim mit Zucker und etwas Gewiirz versetzt, zum Ersatze theu-

rer
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rer Gallerte, mit ausgezeichnetem Erfolge an. Durch Beimischumg des Gewiir-
zes wird der Leim weniger zuwider; mit ganz kaltem Wasser in dem Augen-
blicke gemischt, in welchem man das Pulver verschlucken will, klebt es we-
niger an den Zihnen. Nach jedem Pulver trinkt der Kranke eine halbe Tasse
voll Miinzwasser, theils um gegen Ubelkeiten geschiitzt zu seyn, theils, da-
mit der Leim schleuniger assimilirt werde. — — Alle diese gelatinisen, blos
nilirenden, Dinge, versetzt man mit Reizmitteln, die dem Grade *) des Tor-
por's in Riicksicht der Quantitit und Qualitit angepalst werden miissen. Vor-
ziiglich giinstig wirkten mir, da wo der Torpor sich schnell entwickelte, wie-
derhohlte Gaben von Gliihwein, der mit Eigelb, Zucker, Zimmt und Nelken
bereitet wird. Man lifst alle drei Stunden eine halbe bis ganze Tasse voll
recht warm nehmen, hiitet sich aber zugleich, zu viel zu reichen, weil der
Kranke sonst leicht iiberreizt werden kinnte. Gleich nach der ersten Tasse
wird der Kranke munterer, lebhafter, das zusammengefallene Gesicht wird
turgider, der Puls gehobener, voller. Man setzt den Glihwein so lange fort,
bis die Erregung, die nach jeder Gabe deutlich erfolgt, lange genug andau-
ert. — Ist der Fall dringend, so lilst man Peru - Rinde, Serpentaria, Arnica,
als Arzneimiitel, mit jenen mehr didtetischen verbinden, giebt Campher,
itherische Ohle, Naphta, die Priparate des fliichtigen Kali's, und lilst Laye-
ments aus Wein und Eiern setzen. — Geht es gliicklich, wird der Kranke
munterer, sein Auge heller, gewilbter, hebt sich der Puls, tritt eine réthliche
Firbung an die Stelle der Todtenblisse, wird das trocken zusammengelallene
Gesicht turgider, weicht die besondere Gleichgiiltigkeit**), bleiben diese An-
derungen dauernd, gehen sie nicht schnell voriiber, so mindert man die fliich-
tigen Reizmittel zuerst, lilst gelindere derselben in reichlicher Verbindung mit
permanenten ii‘:nger nehmen, und setzt die nihrende Diit am lingsten [fort.

Die ortliche Behandlung wird der allgemeinen conform eingericktet. Den

" Vergl. §. 25.
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welken, feuchten und unemplindlichen Stumpf umlegt man mit aromatischen
Kriutern, in welche Campher eingestreut ist, man fomentirt ihn mit weinigen
Aufgiissen der Krausemiinze, der Melisse, des Thymians und Basilienkrauts;
begielst ferner den Stumpf mit Campherbranntwein, sprengt ihn und die Ver-
bandstiicke im hiheren Grade des Torpors mit Terpentinihl, und spritzt das-
selbe im hichsten, durch die Nadelstichwunden, oder durch die Wundspalten
ein. Der Kranke, den das letztere Mittel bei erethischem Zustande zur Ver-
zweifllung gebracht hitte, spiirt hier kaum die Anwendung desselben. Bei'm
Einspritzen findet man die Lelfzen zwar an einander liegend, zuweilen auch
etwas an einander klebend, aber zugleich so leicht trennbar, dals es deutlich
zu sehen ist, wie das Exsudat durch mangelnde Thitigkeit noch unbelebt,
gleich einem todten Klebemittel daliegt. Zuweilen dauert ein solcher Zustand
bis zum neunten Tage fort. Man sey daher auf der Huth, sich in der Reihe
der Reizmittel nicht zu erschipfen, oder durch eine Wahl zu starker Arzneien
drtliche 'I:'bErrEIzungcn zu veranlassen. — Wird der Stumpf wiirmer, turgider,
emplindlicher, etwas rither, so geht man mit den Reizmitteln wieder all-
mihlig zuriick.

Treten die allgemeinen, so wie die érilichen Zeichen der Besserung, ein,
bleiben sie andauernd, so hat man Hoffnung, nicht nur den Kranken zu ret-

ten, sondern auch den wohlthitigen Adhiisionsprocels vielleicht herbeizufiihren.

Mechanische Fortbehandlung des Stumpfes.

s
§ 54
a) Beivollkommen gelungener Vereinigung der Wundflichen.

Nach Ablauf des dritten Tages nimmt man, wenn dringende Umstiinde
es nicht frilher nothwendig machten, den Verband zum ersten Mahle ab.

Was angebacken ist, weicht man mit lauem Wasser auf, und hiitet sich, die
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vorhingenden Unterbindungsfiden mit den Compressen loszureifsen. Man
zieht sie mit der Pincette ab, und lalst dieselben ruhig liegen. Ist ganz nach
den gegebenen Regeln gehandelt worden, und eine milsize Synocha voran-
gegangen, so findet man die Wundspalte zusammengeklebt, den Verband fast
ganz trocken, und die Heftpllaster so gut anliegend, dals man sie gar nicht zu
wechseln brancht. Man sondert nun die Unterbindungsfiden unter sich, zieht
jeden milsig an, um zu versuchen, ob einer oder der andere leicht losgehe,
Dies geschieht um diese Zeit, wenn die Fiden recht fest angezogen wurden,
bei den kleineren Arterien, bei den grilseren ist die Ausziehung nur mit Ge-
walt maéglich, also noch gefihrlich., — Die Hefte lilst man am dritten Tage
noch liegen. Ist gleich der Adhisionsprocels geschehen, so ist doch die Ad-
hision noch nicht vollkommen organisch worden, und kénnte vielleicht noch
durch Zuriickzichung der Muskeln, durch zufillige Bewegung des Kranken, ge-
hoben werden. Die Binder hindern dies, ilir lingeres Liegen scliadet mnicht,
und ihre Ausnahme ist jetzt noch wegen mangelhafter Eiterung in den Cani-
len schwer und schmerzhalt. — Es bleibt demnach bei'm zweiten Verbande
nichts weiter zu thun, als dals die Longuetten, die Miitze und die Cirkel - oder
Leibbinde gewechselt, und die lockern Unterbindungsfiden der kleineren Ar-
terien ausgezogen werden.

Erst am fiinften Tage lege ich bei vollkommen gelungener Adhiision, wo
die Absonderung kaum merklich ist, den dritten Verband um, Die festliegen-
den Heftpflaster kiinnen auch hier noch bleiben, und nur die locker gewor-
denen durch frische ersctzt werden. Hat sich die Spalte, wie es bei giinsti-
gen Umstinden fast immer der Fall ist, bis hieher in der Tiefe fest vereinigt,
und eitern die Stichwunden, so schneidet man das eine Bandende des Heltes
knapp an der Haut weg, und zieht das andere an, um das Heft wegzuneh-
men. Der zuriickgeblicbene Canal wird durch Druck mit den Fingern vom
Eiter entleert, und durch Compression vermige der Verbandstiicke geheilt.
Die Unterbindungsstiicke gehen jetzt, wenn sie nur recht fest angelegt wur-

L2
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den, meistens ohne Schwierigkeit, durch gelindes Anziehen, weg. Geschieht
es mit allen, so driickt man das Eiter aus dem Gange, den sie zuriickliefsen,
und legt auf seinen Lauf eine ganz schmale Longuette, um die Winde dessel-
ben desto genauer an einander zu driicken. Der Verband wird einen Tag
um den andern zur Unterstiitzung der Vereinigung fortan mit Sorgfalt ange-
legt. Am zwdilften Tage sind die Stichwunden, wie der Canal der Unterbin-
dungsfiden, meist vereinigt, und die Spalte cicatrisirt. Hie und da findet man
letztere mit einer Kruste iiberzogen; diese geht friiher ab, wenn man sie mit
etwas frischem Ohl bestreicht, auch mindert das Okl die Spannung der Narbe.
Die Heftpllaster werden nun ganz weggelassen, Longuetten und Binden blei-

ben noch einige Zeit zum Schutze der zarten Narbe,

g. 55‘
) Behandlung bei nicht ganz gelungener Vereinigung der Wundflichen.

Zuweilen, wenn primair oder durch vorhergegangenen Erethism secundair
entstandener Torpor, Mangel der Productivkraft setzt, findet man gleich nach
dem ersten Verbande die ganze Wundfliche stark nissend, und nur locker
anliegend. — In andern Fillen war das dynamische Verhiltnils giinstig, aber
die mechanischen Bedingungen wurden nicht vollkommen erfiillt. Nachlissig-
keit in der Einigung machte z. B., dals die Wundflichen in einigen Punkten
von einander abstanden, dals in diese Riume Blut und Lymphe ergossen ward.
Hier findet man die Adhision zwar grifstentheils geschehen, aber doch an ei-
nigen Stellen nicht gelungen. Aus diesen liuft gleich mit dem ersten Ver-
bande viel rothlich gefirbte Lymphe aus, oder man sieht zwischen den klaf-
fenden Lefzen eingeklemmte Blutstiicken. Mit dem vierten bis fiinften Tage,
kann das angesammelte, nun aufgelste Blut, gewdhnlich in schwarzen Stiicken
aus den Hihlen aunsgedriickt werden.

In dem erstern Falle, wo mangelnde Thitigkeit die organische Verbin-
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dung nicht zu Stande Kommen liels, wendet man, bei fortgesetzter mechani-
scher Linigung, die gegen den Torpor empfohlene Behandlung an. Im zweiten
Falle, wo stellenweise Infiltrationen die Einigung stirten, leert man durch
Druck und vorsichtig wiederhohlte Injectionen, das Enthaltene allmihlig aus.
In beiden Fillen werden die Wund(lichen, vorziiglich in der Tiefe, mighichst
vollkommen ‘durch alle Mittel der Vereinigung an einander gehalten. So oft
die Hefte locker werden, und die néthige Anziehung versagen, list man ihre
Schleifen, um sie desto fester kniipfen zu kénnen. Das hiiufige Niissen, durch
Ausfluls des Eiters oder der Lymphe, macht es nothwendig, den Verband ofter
zu erneuen, ihn tiglich zu weehseln, und die Heftpflaster hiufiger frisch an-
zulegen. — Allmahlig verschwindet der lymphatische Ausfluls ganz, das Eiter
wird besser; die Quantitiit desselben immer geringer, und die aneinanderge-
haltene Wundflichen beginnen ihre organische Einigung. Ist sie in der Tiefe
geschehen, ist ven der Zuriickzichung der Muskeln nichts mehr zu fiirchten ,
so kann man die Hefte wegnehmen, damit die Heilung ihrer Canile nicht zu
viele Zeit erfordere. 3

Die Zusammenwachsung gelingt in diesen Fillen zwar eben so gut, wie
da, wo sie durch einen vollkommenen unmittelbaren Adhisionsprocels (§. 54.)

zu Stande kam, nur dals sie hier erst gegen die dritte Woche vollen-
det wird,
§I 56‘-
Ausscheidung des Knochenkranzes.

Sie ist in so fern unangenehm, als die ganz vollendete Vernarbung durch
dieselbe ungemein verzigert wird. Bei gesunder Constitution, genauer Befol-

gung der frither angefiihrten Vorsichtsmaalsregeln *). kommt die Abblitterung

") Vergl. & 43
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des Knochens so selten vor, dals sie nur als Ausnahme von der Regel be-
trachtet werden kann.

Die Absonderung der verletzten Knochenfliche geschieht durch einen dy-
namischen Procels, und hingt von dem Grade der Thitigkeit des unverletz-
ten Knochentheils ab.

Das zur Abstofsung gestimmte Knochenstiick ist zu leblos, als dals es mut
den aufliegenden Weichgebilden jene Vereinigung eingehen kinnte, die im
Fall der Nichtabsonderung zu Stande kommt. Is bleibt ein kleiner Iaum,
dessen unvereinigte Winde eine gleiche Neigung auf die Oberlliche reflecti-
ren. Daher sicht man in diesem Falle gewihnlich ein oder zwei Punkte in
der Spalte unvernarbt, wihrend alles iibrige organisch geschlossen ist. Selte-
ner vernarbt alles, um spiiter in kleinen Flecken wieder aufzubrechen. Die
offenen Stellen ersterer Art verwandeln sich, so wie die zweiten, in bohnen-
grofse Geschwiire, aus deren meist gelblich speckigem Grunde eine serdse
Feuchtigkeit abgesondert wird. IHaben sie die beschricbene Grilse erlangt,
so nehmen sie nicht leicht an Umfang zu, sind aber gewihnlich so emplind-
lich, dals der Kranke selbst in ihrem nichsten Umfange keinen milsigen Druck
ertragen kann ohne den heftigsten Schmerz zu fiihlen. Verkennt der Arat
die Ursachen dieser Geschwiirchen, und sucht er sie durch aufgelegte Mittel
zu heilen, oder durch Zusammenziehung zu vereinigen, so nimmt er bald ge-
nug seine vergebene Miihe wahr. Nach einiger Zeit wird der Rand des Ge-
schwiirchens luxurirend, zwischen ihm findet man einen Gang auf, durch wel-
chen die Sonde spiterhin zum entblilsten Knochenstiicke fiihret. Der Natur
iiberlassen, niihert sich dieses ganz von selbst dem Ausgange, wird sichtbar,
und kann dann mit einem Zingelchen leicht ausgezogen werden. Sind zwei
Offnungen da, so kommt durch jede die Hilfie des Knochenkranzes. Hat
sich nur eine gebildet, so folst fast immer dem Abgange der ersten Hilfte
bald auch die ‘zweite Hilfte des Knochenkranzes. — Ohne Beiliilfe der Kunst

geschicht diese Absonderung langsam, nach Verhiltnils der Grilse des Kno-
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chens, und der Stirke der Muskeln binnen acht bis zehn Wochen vom Tage
der Operation an gerechnet. So lange dies auch ist, so sehr die Gegner der
ersten Vereinigung ihre Einwiirfe gegen dieselbe hieraul stiitzen, so scheinbar
giiltig sind doch nur ihre Griinde.

Die Ursache der fritheren oder spiteren Abblitterung des Knochenkran-
zes ist, wie schon frither erwihnt ward, in dem Grade der Vitalitit des un-
verletzten Knochentheils begriindet. Suppurations - und Adhisionsprocels kin-
nen sie, der eine wie der andere, weder retardiren, noch beschleunigen. Die
Entblilsung des Knochens, so wie die Berithrung desselben mit Arzneimitteln,
firdert die Exfoliation nicht. Sie ist ein lebendiger Abstolsungsprocels, der
vom gesunden Theile des Knochens ausgeht. Die Entblilsung wirkt, wie
die Arzneien, nur auf die todte Fliche. Bei gesunder Constitution, und bei
der Ablilung im Gelunden, geschieht durch die eine wie durch die andere
Methode das Dynamische der Abstolsung von selbst, in einer und dersel-
ben Zeit. Das Offenhalten der Wunde brichte also hier keinen Gewinn.

Es bliebe nun noch die mechanische Ausscheidung aus der Wunde iibrig.
Diese gelingt freilich da, wo die Wunde bis zur achten Woche grifstentheils
offen bleibt, leichter, als da, wo sie in dem ersten zwilf Tagen fast in allen
Punkten geschlossen wird. — Allein, wie bedeutend ist die mit der andauern-
den Eiterung der ganzen Wundfliche verbundene L.ebensconsumtion! Wozn
den Kranken dieser gewissen Gefahr aussetzen, um ein Knochenstiickchen,
was nur in selteneren Fillen abgesondert wird, leichter ausziehen zu kin-
nen? — Das Zweckwidrize eines solchen Verfahrens erhellt um so melr,
als es gewils ist, dals mehr Zeit zur Vernarbung der jetzt noch unvereinig-
ten Fliche erfordert wird, als das abgesonderte Knochenstiick bedarf, um
sich ohne Beihiilfe der Kunst einen Weg durch die vereinigte Wunde zu
bahnen. — Setze ich nun noch hinzu, dals die mechanische Ausscheidung,
mit Beibehaltung aller Vortheile, die die erste Vereinigung gewihrt, durch

Kunst sehr gefordert werden kann: so glaube ich meine Amtsbriider auch
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in dieser Riicksicht von dem grolsen Vorzuge der Heilung durch Adhisions-
procels iiberzengt zu haben.

- Sobald die bezeichnete Eigenthiimlichkeit der vorhandenen nicht cicatri-
sirenden Stellen auf Exfoliation des Knochenkranzes schlielsen lilst, suche man
den Gang auf, und bringe in diesen ein diinnes Bourdonnet, mit einer ein-
fachen Salbe bestrichen, ein, um dem Knochen entgegen zu arbeiten. Gelangt
man mit der Sonde bis zum Knochen, [iihlt man diesen gar entblilst; von
keiner Granulation bedeckt, so legt man ein etwas stirkeres Bourdonnet bis
zu ihm hinauf, leert bei jedem Verbande die angesammelten Feuchtigkeiten
aus, und reinigt den Gang durch Injectionen mit Terpentinharz, was vermige
eines Eigelbs in Chamomillenwasser hinlinglich aufgeldst ist. — Liilst sich das
Knochenstiick gegen die vierte oder sechste Woche durch Sondiren locker an-
fiilhlen, so erweitert man den Gang durch Quellmeissel, oder, wenn man sei-
ner Sache gewils ist, durch’'s Messer, was auf eine bis zum Knochen herauf-
geschobene Hohlsonde aufgesetzt wird. Bei hinreichend grolser lf}ﬂ’mmg zieht
man die abgesonderten Stiicke mit einer Zange vorsichtig aus. Sind alle ab-
gestnrbenen Theile ausgeschieden, fiihlt man keine entblilsten Stellen mehr,
so schliefsen sich die Wunden durch Beihiilfe der Vereinigung in wenigen

Tagen, und der Kranke ist gefahrlos, leicht, sicher und [rither geheilt.

Wirkung, die die Amputation nach vollendeter Vernarbung

aufl das allgemeine Befinden dussert.

So wie der grisfste Theil der Wundfliche adhirirt, so gewinnt der Kranke
augenscheinlich an Kriften. Er wird munter, frisch, sein Fleisch fester, seig
Aussehen voller. Einige Zeit nach vollendeter Vernarbung werden alle Am-
putirte ohne Ausnahme corpulenter als sie vor ihrer Krankheit bei vdilligem

Wahl-
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Wohlbelinden waren, ja mehrere glauben sich mit neuer jugendlicher Kraft
ausgeriistet. .

Wahrscheinlich mag dieses Gefiihl, wie die Zunahme der Kiirpermasse, darin
begriindet seyn, dals die Sanguification bei geminderter Consumtion nicht
vermindert ist. Die Masse des Blutes bleibt dieser gleich, die vor der Ope-
ration zubereitet wurde, aber der Theil desselben, welcher sonst zur Ernah-
rung und Belebung des Gliedes erfordert’ ward, verbreitet sich jetzt, nach der
Ablisung des Gebildes, in die iibrigen Theile des Kirpers.

Jenes Verhilinils ist vielleicht Ursache der Zulille, welche im Ganzen sel-
ten, aber doch zuweilen bei jugendlichen, kriftigen Personen vorkommen,
deren Krifte durch die zweckmilsig® verrichtete Operation, weniger ergriffen
wurden. Das hier gegebene Ubermaals des Blutes veranlalst Erscheinungen
verschiedener Art; Rothe des Gesichtes, Beiingstigungen, Schwindel, Engbrii-
stickeit, Husten, Mangel des Appetits, Klopfen im Riicken, in der Tiefe des
Unterleibes*) zeigen sich, je nachdem der Blutstrom eine Richtung nach Kopf,
Brust oder Unterleib nimmt. Zuweilen tritt erleichterndes Nasenbluten oder
Himorrhoidalfluls ein, zuweilen erfolgt Bluthusten.

Ist nur jene, fiir die gegenwirtige Krpermasse iiberm%i.[:-sige, Sanguification,
und nicht ein frilher begriindetes Leiden, Ursache jener Affectionen, so kann
man durch wiederhohlte kleine Aderlisse, temperirende Arzneien, durch Was-
sertrinken, wenig nihrende Pflanzenkost und hiulige Bewegung, theils die
tibermilsige Erzeugung des Blutes hindern, theils das iibermilsig erzeugte con-
sumiren, und das Ubelbefinden heben.

Hiufiger aber dient gerade diese Periode mit dem respectiven Ubermaalse
des generirten Blutes, ohne jene Erscheinungen zu véranlassen, zur Herstel-
lung des Leidenden, der durch die vorhergegangene Krankheit, durch die mit

der Operation verbundene Lebensconsumtion, auf immer siech zu bleiben den

*Y Wahrscheinlich stirkere Pulsationen der Arteria coeliaca,

M
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Anschein hatte, — In einem solchen Falle muls die Samguification auch hier

noch durch nilrende, gelind reizende Mittel unterstiitzt werden.

§. 58.

Verhalten bei dem Anlegen der kiinstlichen Glieder.

Die ersten vierzehn Tage nach vollkommen geschehener Vernarbung darf
nicht gleich zum Anlegen des kiinstlichen Gliedes geschritten werden, man muls
jetzt die empfohlnen Verbandstiicke noch sorgsam fortgebrauchen. — Ein zu
frither freier Gebrauch des Stumpfes bringt zu plitzliche Zerrungen und Aus-
dehnungen der Narbe hervor, ohne Verband senkt sich ferner das Blut stiir-
ker nach dem Stumpfe, und am stirksten nach seinem tiefsten Theile, nach
der Narbe hin; die zarten, neu gebildeten Gefilschen, die erst spiiter Festig-
keit in ihren Wandungen bekommen, werden ausgedehnt, die Narbe schwillt,
und wird oft ganz blau gefirbt. Es erfolgen, aus der einen wie aus der an-
dern Ursache, unangenehme, die Emplindlichkeit der Narbe mehrende, Ex-
coriationen,

Der zu frithe freie Gebrauch des Stumpfes bringt ferner durch hiufigere
Bewegung der Muskeln, Reibung derselben gegen die noch eckige Knochen-
fliche hervor. = Des einigen Abfeilen des scharfen Knochenrandes ungeachtet,
denn ein bedeutenderes wiirde zu lange aufhalten, und kinnte durch die
starke Hinneigung der Feile nach der peripherischen Fliche hin nactheiIige
Verletzungen bewirken*), ist die kreisfsrmige Ecke des Knochens in den ersten
Wochen doch noch immer zu scharf, als dals sie bei freier Bewegung der
Muskeln nicht in diese hineingedriickt, zu Schmerzen, zu Entziindung und
Eiterung, Anlals geben sollte. Diese Periode bleibt also zum Ansatze des
kiinstlichen Gliedes noch nicht die schickliche. Sind die ersten acht Wochen
nach der Operation voriiber, und kann man mit der flachen Hand das Mus-

*} Vergl. § 43.
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kelpolster stark gegen den Knochen driicken, ohne dals der Kranke davon
Emplindung hat, so darf die Ansetzung des kiinstlichen Gliedes versucht
werden. Jetzt erst hat die eckig begrenzte Knochenfliche eine mehr zuge-
rundete Gestalt angenommen, durch welche sie gegen die anliegenden Mus-
keln weniger heftig wirken kann. Ob eine solche Forminderung durch Bei-
hiilfe der Resorption des Randes, oder ob sie einzig durch Ansatz von Callus
an der Schnittlliche zu Stande kommt, wage ich nicht zu entscheiden; dals
sie aber wirklich statt lindet, zeigt die genaue Betastung jedes Stumpfes, der
kein sehr starkes Fleischpolster hat.

Je vollkommener das Fleischpolster ist, desto besser kann sich der Am-
putirte auf seinen Stumpf stiitzen. — Wo die Ablésung nicht durch den Trich-
terschnitt, sondern bei zweirdhrigen Gliedern durch den Lappenschnitt ge-
schah, bleiben die Seitenflichen des Knochens, wie sie im Normalzustande,
ohne Muskeln nur mit Haut bedeckt, waren*), auch nach der Operation ohne
Muskelpolster. — Dies geschieht fast immer mit dem Rande, den die vordere
und innere Fliche des Schienbeins mit der Schnittfliche bildet. Ist in einem
solchen Falle der iibrige Theil des Knochens wohl bedeckt, und hat der ganze
Stumpf iibrigens ein gutes Polster, so wird die Reibung des kleinen, nur mit
Haut bedeckten Theils, dadurch verhiitet, dals man die Scheibe**) des kiinst-
lichen Fulses, da wo jener Theil zu liegen kommt, hinreichend aushéhlen,
und die Scheide***) nach vorn um so viel austreiben lilst, als dazu néthig ist,
dals jene zartbedeckte Knochenecke hohl zu liegen kommt.

Je linger der Stumpf erhalten ist, desto leichter wird das kiinstliche Glied
durch denselben bewegt. — Ist dies gut befestiget, so lilst man es Anfangs
tiglich eine Viertel -, nach einigen Tagen eine halbe Stunde, und so fort immer

lingere Zeit tragen, damit die Narbe allmihlig mehr und mehr an den Druck

") Vergl. § 4o.
**) Vergl. & 9.
#*5) Vergl. & 100,
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gewihnt werde. — Ist eine Unterextremitit ersetzt, so fiirchtet sich der Ge-
nesene gewohnlich bei der ersten Anlegung fest auf das kiinstliche Glied zu
treten, er fihlt, dals die ganze Last des Kirpers, wenn er den natiirlichen
Fuls aufhebt, auf den kiinstlichen zu ruhen kommt, und ist sich bewulst, noch
nicht die Iertigkeit im Stumpfe zu haben, deren man bedarf, um das kiinst-
liche Glied in fester Stellung erhalten zn kinnen. Er verlangt jetzt noch den
Beistand Anderer. Spiter nimmt er Kriicken. Haben die Muskeln des Stum-
pfes durch Ubung an Bewegungsfihigeit gewonnen, kann jede Bewegung
schnell und sicher ausgeiibet werden, so sind auch die Kriicken zu entbeh-
ren. — Zuversicht und Geduld miissen die Beschwerden der ersten Versuche
iiberwinden lehren. Wenn die Miglichkeit, das Glied zu gebrauchen, auch
in den ersten Tagen ganz entfernt schien, wenn der Gebrauch desselben spi-
ter zwar miglich wird, aber noch beschwerlich bleibt, so lohnt doch Ausdauer

zuletzt mit wiinschenswerthem Erfolge.
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Encheiresen bei Gliederablosungen.

Wir mussen das Bekannte wissen, ahe wir dag Unbe-
kannte suchen; wir missen von Anderer Erfahrung
unterrichtet, dorch Anderer Gedanken erlenchier,
auf Anderer Fligeln getragen werden, wenn wir

selbst erfinden sollen.
Zimmermann.
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Finfter Abschnitt.

Encheiresen bei Gliederablﬁsungem

8. 59.

Die Momente, die den Gliederablisungen gemeinsam zugehéren, sind wie
die Zwecke, die wir durch dieselben zu erreichen haben, im vorigen Ab-
schnitte erirtert. — IHierher gehirt nur das Manual, durch welches der Wund-
fliche die jedesmal néithige Form nach Verschiedenheit des Gliedes gege-
ben wird.

Bei der Aufstelling von Encheiresen, diirfen wir eine genaue Bestimmung
nur in so weit verlangen, als sie fiir die Pluralitit der Fille zu berechnen ist.
— Besondere Eigenheiten eines ungewdohnlichen Falles werden immer auf die
eine oder andere Art Modilicationen der als Muster empfohlenen Methode
nothwendig machen. — So vortheilhaft z. B. der Trichterschnitt bei Exarticu-
lationen des Oberschenkels erscheint, so sehr er den Operationsact abkiirzt,
und die Adhision begiinstigt, so wiire er doch in dem Falle nicht gut anwend-
bar, in welchem die Weichgebilde der dussern Seite bis an den Kopf des
Oberschenkels zerstirt sind. Hier bilde man lieber aus der nach innen lie-
genden, ‘gESUIld erhaltenen Muskelsubstanz, einen Fleischlappen, der nach Aus-
15sung des Schenkelkopfes auch die Wundfliche der ussern Seite zureichend
bedeckt. — Ahnliche Fille kiinnen an jedem Gliede auf die verschieden-
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ste Art vorkommen. — Sind die Principe richtig aufgestellt, nach welchen ge-
handelt werden muls, und hat der Wundarzt eine gute Verfahrungsart als
Schema vor sich, so wird es ihm bei einigem Talent nicht schwer, fir die

gegebene Ausnahme, das zweckmilsigste zu inventiren,

A. Amputationen mit dem Trichterschnirtr,

L Abldsung des Oberschenkels.
€. Go.

Der Trichterschnitt ist bei'm Oberschenkel, wegen der so leicht zuriick-
bleibenden Knochenvorragungen, am wenigsten durch irgend eine andere Me-
thode zu ersetzen. Daher mdige es mir verginnt seyn, ihn an diesem Gliede
zuerst zu beschreiben.

@) Durch die fleilsigste Ubung erwarb ich mir eine besondere Fertigkeit,
den Conus passend zu gestalten. — Ich verrichtete die Operation mit einem
sehr schmalen und geraden Messer, so dals dasselbe nach geschehenem Haut-
schnitte, wihrend der stirksten Heraufziechung der Muskeln, mit schief nach
oben gerichteter Schneide, schneckenférmig um das Glied hernmgezogen ward.
Indem es nun, durch eine solche Bewegung, immer tiefer und hiher zugleich
eindrang, traf ich mit dem zweiten*) Herumzuge auf den Knochen, und
durchschnitt hierauf die Beinhaut, samt den einigen noch adhirirenden Mus-
kelfasern, durch einen vollkommenen Kreiszug.

¢ mir bei fiinf Operationen, die ohne Ausnahme gliick-

Der Conus gelang

lich abliefen, jedesmahl sehr gut, doch hatte ich bei jeder, zur grolsen
Begiinstigung, Gehiilfen, die die Retraction der Muskeln so kraftyoll, als
zweckmilsig besorgten,

Ohne die wesentliche Beihiille einsichtsvoller und geiibter Assistenten,

die man oft genug vermissen diirfte, werden die Muskeln nicht stark genug,

das
) Vergl. §. 4
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das heilst, nicht in dem Grade kraftvoller Lervorgezogen, als das Messer tie-
fer in ihre Substanz, und hoher an den Knochen hinandringt. — Die Folgen
hiervon bringen auf einem oder dem andern Wege unvermeidlichen Nachtheil.
Entweder wird die Wundfliche zackig, uneben, und hierdurch zum Adhisions-
procels weniger tauglich, oder sie erhilt eine zur vollkommenen Deckung un-
zureichende Aushihlung, — Das erstere geschieht wihrend des zweiten Kreis-
zuges, durch Verletzung der frither getrennten, und nun vorsinkenden Mus-
kelparthieen, wenn der Operateur die vorgeschriebene Richtung des Messers
genau beibehilt. — Der zweite Fall tritt dann ein, wenn man die festgesetzte
Richtung der Schneide @ndert, und das Messer anders leitet, um sorgsam den
vordringenden Muskeltheilen auszuweichen. — Diese folgereiche Abhiingigkeit
von Gehiilfen, das Unangenehme die Periode des Schmerzes durch zwei
Kreisziige in den Muskeln verlingern zu miissen, der Umstand dals diese
Methode wegen der besondern Kunstfertigkeit die sie erfordert, nur von den
Wenigsten ausgefiihrt werden kann, bewogen mich darauf zu denken, die
Ausiibung fiir den Kranken sowohl als fiir den Operateur, nach Miglichkeit
zu erleichtern. — Es ist mir Freude, diesen meinen Wunsch durch die Form
erfiillt zu sehen, die ich dem Amputationsmesser gegeben habe.

- b) Statt dals alle iibrigcn Messer spitz zulaufen, endet das meinige, wie
die Abbildung (Tab, VIL Tig. 6.) zeigt, mit einem bauchigen Blatte, hinter
welchem die Klinge nach dem Helte hin, immer schmiler und schmiler wird.
Das Blatt (a. b. ¢.) muls vom Riicken (a. e.) nach der Schneide (b.) hin,
schnell an Stirke abnehmen, und iiberhaupt sehr diinn gearbeitet seyn, damit
es desto leichter in die Muskelmasse eingesenkt werden kinne. Der geradere
Theil der Schneide (ec. d.) wird nur zum Hautschnitt gebraucht. Bei gewihn-
lichen Amputationsmessern wirkt man wihrend des Muskelschnittes vorziiglich
mit dem Theil der Klinge, der dem Griffe niher liegt, bei'm Blattmesser hin-
gegen mit dem, der vom Grilfe am entferntesten ist, nemlich mit dem Blatte
selbst. — Um jede, bei einem solchen Gebrauche migliche, Beugung der

| N
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Klinge zu verhiiten, ist es nithig, dem geradauslaufenden Riicken (a. e.) die
Breite zu geben, die ihm in der 7ten Fig. durch die genaue Contourzeichnung
bestimmt ist.

Der vordere Rand des bauchigten Blattes (a. b.) muls zum Theil (a. [.)
stumpf zugerundet in den Riicken des Messers iibergehen. Mit aller Kraft wer-
den die Finger der linken Hand wilrend der Blatteinsenkung gegen die Ecke
(a.) gedriickt, die der vordere Rand mit dem Riicken bildet. Wire nun je-
ner, der Ecke nahe, Theil des vordern Blattrandes nicht stumpf zugerundet,
so wiirde man sich die Finger gleich im ersten Augenblicke der Operation
nothwendig verletzen miissen. — Der Griff (d. g.) ist krenirt, damit er, selbst
von Blute benetzt, fest in der Hand liege,

Die beigefiigte Abbildung des Messers stellt die Klinge genau in ihrer
natiirlichen Griilse vor, der Griff ist hingegen, weil die Tafel sonst zu sehr
beengt worden wire, gerade um einen Zoll kiirzer gezeichnet, als er geferti-f
get werden muls.

c¢) Mit diesem Messer bilde ich, nach geschehenem Hautschnitte, durch
einen einzigen bis zum Knochen gelangenden Kreiszug, den vollkommensten
Conus in der Muskelsubstanz. — Da auf die Schnelligkeit, mit welcher man
den Operationsact voriiberfiihrt, sehr viel ankommt, so liels ich die Zeit wih-
rend dreier Operationen, die an Leichnamen von mir verrichtet wurden, mit
einer Sekundenuhr messen, Es fand sich, dals ich im Ganzen an Leichnamen,
(deren schlaffere Muskeln sich viel schwerer als die strafferen eines Lebenden
durchschneiden lassen), zur Trennung der Haut, der Muskeln, und des Kno-
chens, nie eine volle Minute brauchte. — Ferner ist der Trichterschnitt ver-
mige jenes Werkzeuges so leicht zu verrichten, dals er mehreren meiner Zu-
hirer zum ersienmale gelang, wenn sie mit andern Messern wiederhohlentlich
vergebliche Versuche der Conusbildung angestellt hatten. — Die ausfiihrliche Be-
schreibung der einzelnen Operationsmomente wird es lehren, wie das Blatt-

messer zu den einzelnen Zwecken besonders gebraucht werden muls.
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§. 61.

Erster Aet, Vorkehrungen gegen Haimorrhagie*) wihrend

der Ablisung.

Die Pelotte des einen Turnikets legt man so hoch wie moglich da auf
die Schenkelpulsader, wo sie unter dem Poupartischen Bande vortritt. Hier
wird die Schraube allmihlig immer fester angezogen , bis die bestimmten Zei-
chen **) eines unterdriickten Blutzuflusses deutlich eintreten., — Nimmt man
den Schenkel nicht sehr hoch ab, so setzt man noch ein Turniket ohne Pe-
lotte ***) ein bis zwei Queerfinger iiber dem Orte an, in welchem der Kno-
chen durchsigt werden soll, es wiirde das zweite also ohngefihr sechs Zoll
vom Orte des Hautschnitts entfernt zu liegen kommen.

Muls der Schenkel sehr hoch abgesetzt werden, bleibt nur fir ein Tur-
niket hinlinglicher Ranm iibrig, so suche ich dies eine um desto fester an-
zuziehen, und lasse aus Vorsorge tiberdies die Arterie da, wo sie unter dem
Poupartischen Bande liegt, vermige einer Bandrolle fest gegen das Schoos-

bein driicken,

8. Gz.

Zweiter Act. Lagerung des Kranken.

Die Lage auf einem passenden Tische halte ich fiir die vortheilhafteste ****). —
Bei der Ablisung des Oberschenkels, hingen die Unterextremititen frei bis an
die Hinterbacken iiber den untern Rand des Tisches herab. Den gesun-
den Fuls stemmt der Patient gegen einen untergesetzten Stuhl, und den
kranken halten die dazu bestimmten Gehiilfen.

*) Vergl. § 8g. a.

) Wergl. §. 3g. 5.

) Vergl & 15. und § 39. a.
ll-l“l} 1..,-’._-1-51‘ §._ 3a.
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§. 63.
Dritter Aect. Hautschnitt.

a) Der stirkste Gehiilfe *) tritt von aussen an die kranke Seite des Lei-
denden, beugt sich iiber dessen Becken, und umfalst gleich iiber der Stelle **),
in welcher der Hautschnitt geschehen soll, den kranken Schenkel so mit bei-
den Hinden, dals an der unteren Seite des Schenkels die beiden Zeigefinger,
und nach oben der rechte und linke Daumen einander gegeniiber zu liegen
kommen. Mit einem solchen Griff zieht der Gehiilfe die Haut gleichformig
zuriick, und driickt zugleich den ganzen Schenkel miglichst fest zusammen.

&) Der zweite ***) Gehiilfe tritt dem Knie gegeniiber, ein wenig nach
der innern Seite des Fulses hin; er numfalst den Schenkel unter dem Orte des
Hautschnitts, und hilt die Haut, damit sie leichter durchschnitten werde,
nur durch Druck gegen die Muskeln, gespannt. Wollte er dies durch Herab-
ziehen bewirken, so geschihe der Hautschnitt leicht zu hoch, und es wiirde
zur Bedeckung der Muskeln nicht zureichende Haut erspart.

Von diesen beiden Gehiilfen wird das Glied im Knie, wie in der Weiche,
milsig flectirt erhalten, damit bei miglichst gleichfirmiger Thitigkeit der Mus-
keln, auch eine mdiglichst gleichfirmige Zuriickziehung derselben, nach gesche-
henem Schnitte, Statt linden kinne.

¢) Der Operateur nimmt an der iusseren Seite des Schenkels Platz,
lilst sich hier auf ein Knie nieder, falst das Blattmesser in die rechte Hand,
(vergl. Tab. L. a. b.) und geht mit derselben unter dem Schenkel (f. d.) weg,
um den Unterarm nach der vordern Fliche des Schenkels, die Hand (b.)
moglichst nach der #dussern Seite desselben hinzuneigen. — Hier hilt er
das Messer so in der Faust, dals der Griff zwischen Daumen und Zeigefinger
liegend, durch Beihiilfe der iibrigen Finger fest umschlossen wird.

*) Vergl & 38. a,

) Vergl. & 41.

%) Vergl. §. 38. 5,
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Hat der Operateur auf diese Art das Messer recht sicher gefalst, so legt er
Daumen und Zeigelinger der linken Hand (c.) gegen die Ecke (p.) des Blatts,
auf den Riicken des Messers, und setzt, um den Hautschnitt zu verrichten,
den geraden Theil der Schneide, der zwischen Guiff und Blatt liegt *), an die
dussere Seite des Schenkels, méglichst tief an. Hierauf driickt er diesen Theil
der Schneide, bei einigem Zuge, vollkommen senkrecht durch die Haut und
durch das unterliegende Fett hindurch, fiihrt nun das Messer iiber die vordere
Seite des Schenkels nach der innern hin, hebt sich jetzt mit dem Knie etwas
empor, und zieht das Messer nach der untern Seite fort. — Sobald das Mes-
ser an die untere Seite gelangt ist, steht der Operateur ganz auf, um die Ecke
des Blattes, auf welcher die Fingerspitzen der linken Hand schon ruhen, fest
zwischen dieselben zu fassen, und durch ihre alleinige Hiiife den Zug, (damit
er nicht unterbrochen werde), einen Augenblick fortzusetzen. Dieser Moment
wird benutzt, um die rechte Hand so zu wenden, dals der Ballen des Dau-
mens auf dem Riicken des Griffes zu liegen kommt, auf welchem erst Zeige -
und Mittelfinger ruhten. — Nur dadurch, dals man mit der am Blatte liegen-
den linken Hand, fortschneidet, wihrend man die rechte Hand am Griffe
wendet, wird es miglich, den Schnitt ununterbrochen fortzusetzen. Ist die Wen-
dung der rechten Hand erreicht, so wirkt man einen Augenblick allein mit
dieser, um wihrend der Zeit die linke Hand schnell von unten an die Ecke
des Blattes ansetzen zu kinnen. Nur bei der vorgeschriebenen Wendung bei-
der Hinde gelingt es, das Messer von der untern Seite weg nach der dussern
zu ziehen, um das Ende des Schaitts, nach oben hin, in den Anfang dessel-
ben verlaufen zu lassen.

Hat man jenen Wechsel in der Anwendung beider Hinde durch fleilsige
Ubung (die man sich auch, vefmiige stumpler Messer, an jedem cylindrischen
Gegenstande verschaffen kann, ) fertig erlernt, so wird der Hautschnitt vermiige
eines einzigen Zuges in iiberaus kurzer Zeit mit ausnehmender Sehnelligkei
beendet,

" Vergl. Tab, VII. Fig. =. . d.
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Vorsichtig ist es bei schon angesetztem Messer nochmals zu priifen, ob
man auch -dem Orte gerade gegeniiber gestellt sey, in welchen der Haut-
schnitt geschehen soll. Ist das micht genau der Fall, so wird der Zirkelschnitt,
auch bei der grifsten Aufmerksamkeit, sehr leicht schief, und die Vereinigung
dann weniger regelmilsig.

Auch ist es nithig, dals das Messer vollkommen senkrecht auf die Haut
gesetzt, um den Schenkel herumgefiihrt werde. Nicht rechtwinklichte, schiefe
Schnitte in die Haut sind viel schmerzhafter, und bediirfen zu ihrer Heilung
einer weit lingeren Zeil. Die spitz entstandene Ecke ist in diesem Falle ih-
res unterliegenden Zellgewebes beraubt, und in der Regel zum Absterben ge-
neigt. — Die abgebildete Stellung der Hinde auf der ersten Tafel, darf nur in
Riicksicht der Lage der Hinde und des Orts, in welchem das Messer ange-
setzt werden muls, fiir den Hautschnitt benutzt werden, da die schiefe hier
vorgestellte Einsenkung des Messers, nur nach geschehenem Hautschnitte, fiir
den Muskelschnitt palst.

Endlich darf bei dem Hautschnitte nie ein gleichformig kraftvolles Anziehen
des Messers versiumt werden. Verletzt man die oberste Lage der Muskelfa-
sern auch hie und da um etwas, so schadet dies weniger, als wenn nach vol-
lendetem Kreiszuge, die an mehreren Orten nicht ganz getrennte Haut, mit

wiederhohlten Schmerzen fiir den Kranken, besonders gelist werden muls.

§. 64

Fierter Act. Muskelschnitt.

Gleich nach vollendetem Hautschnitte, zieht sich die Haut mit dem un-
terliegenden Fette (vergl. Tab. L) von beiden Seiten zuriick, es entsteht im
Umfange eine Spalte (g h. i. k.), durch welche die Muskeln (n. n.) sicht-
bar werden.

Unmittelbar iiber dem obern Rande umfalst der erste Gehiilfe den Schen-

kel von neuem, um die Haut hoher, und zwar samt den unterliegenden Mus-
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keln so hoch wie maglich, heranfauziehen. — Die Zuriickziehung muls vollkom-
men gleichfGrmig geschehen. Ragt die Haut theilweise hervor, so wird sie bei
dem Muskelschnitte entweder verletzt, wenn man die vorgeschriebene Hal-
tung des Messers nicht verlilst, oder der Conus wird irregulir gebildet, wenn
man die Richtung des Messers indert, um die 1'r1r1‘ngc11;‘.len Theile der Haut
zu schonen.

Der Operateur fafst das Messer ganz wie bei dem Hautsehnitte, und setzt
so wie bei jenem, den geraden Theil der Klinge, so hier das Blatt des
Messers mdoglichst tief an die iHussere Seite des Schenkels, genau am Rande
der hinaufgezogenen Haut, an. Nur muls jetzt die Klinge, nicht wie bei'm
Hautschnitte vertikal, sondern schief, wie die Abbildung (Tab, I.) ausweiset, ge-
halten werden. Die Schneide sey Behufs dessen nach oben gerichtet, der Riicken
aber gegen den untern Theil des Schenkels gesenkt. Indem der Operateur das
Messer in dieser Riclitung mit der rechten Hand langsam fortzieht, driickt er
das Blatt mit der linken Hand, vermige des kriftiz aufgesetzten Daumens
und Zeigefingers, tief in die Muskelsubstanz ein. Bei einigem Fortziehen und
tiichtig ausgeiibtem Driicken, denn nur gleichzeitig durch beides kiimmt Tren-
nung leicht zu Stande, sinkt das Blatt immer tiefer in die Muskelsubstanz. —
Jemehr hierbei die Schneide des Messers nach oben, der Riicken desselben
nach unten gerichtet ist, je schriger demnach die Einsenkung des Blatts ge-
schieht, desto tiefer, also auch desto vollkommener, wird die Hoéhlung in der
Wundfliche gelingen.

Hat das Messer einmahl die gehirige Richtung erhalten, so [iihrt man es
ganz wie bei'm Hautschnitte um den Schenkel herum.

Vorziiglich ist bei Durchschneidung der hintern Muskeln besondere Vor-
sicht nithig, dals das Blatt seine schriige Richtung nicht verlasse. Am aller-
leichtesten geschieht dies in dem Augenblicke, in welchem man sich vom Knie
erhebt und die Lage der Hand am Griffe dndert, um das Ende des Schnitts

in den Anfang desselben verlaufen zu lassen*). Wihrend des ganzen unun-
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terbrochenen Zuges, darf der Operatenr sein Auge nicht von dem Blatte weg-
wenden. Nur mit diesem geschieht der Muskelschnitt. Giebt man auf das
Blatt nicht recht Acht, so weicht man vom Rande der Haut ab, oder schnei-
det in diese ein, oder verliert die schrige Richtung, und giebt in jedem
Ialle zu Irregularititen der AushShlung Anlals.

Die linke Hand (e¢.) iibt, wie es sich aus der Stellung des Daumens und
Zeigelingers in der Abbildung ergiebt, den kraftvollen Druck aus, die rechte
Hand driickt zwar auch, ist aber mehr mit dem Fortziehen des Messers be-
schiftizset. Damit der Schnitt in einem einzigen Herumzugc vollendet werde,
darf .das Messer wihrend desselben nie den Knochen verlassen, wenigstens
muls man bestindig fiihlen, dals es ihm ganz nahe sey.

Durch diese Einsenkung des Blattes allein wird es méglich, den Trichter-
schnitt mit einem einzigen Zuge durch die Muskeln schnell und regelmilsig
zu vollenden. Nur auf diese Art gewinnt man, ohne die vorhangende Haut
mitzurechnen, durch einen glatten Schnitt in die Muskelsubstanz eine Tiefe,
die iiber drei Zoll betrigt, die also zur vollkommensten Vereinigung hinreicht,
wenn wir das mittlere Verhiltnils der Peripherie eines Schenkels, wie es der
Fall ist, zu funfzehn Zoll annelimen,

Leicht kann man sich durch das Messen mit dem Finger nach geschehener

Ablsung des Knochens von der hinreichenden Tiefe der Hihle iiberzengen.

8. G5.
Fiinfter Aect. Durchsigung des Knochens.

Sobald der Muskelschnitt vollendet ist, reicht der dritte Gehiilfe dem er-
sten die schon entfaltete, einfach gespaltene Retractionshinde (Tab. VIL Fig. 2.);
dieser legt das ungespaltene Ende nach oben, zieht die beiden Kipfe zwischen
die getrennten Muskeln nach unten, und kreuzt sie hier so, dals der Kno-

chen von dem runden Ausschnitte der Binde (e.) fest umschlossen wird.

Bes-
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Besser ist es immer, das ungespaltene Ende, bei einréhrigen Gliedern, oben
anzulegen, hier miissen nemlich die Muskeln am gleichformigsten zuriickgehalten
werden, damit ihr Vordringen den Ansatz der Sige nicht erschwere, —

Hat der erste Gehiilfe die Binde gut angelegt, so falst er den oben lie-
genden Theil derselben, so wie die durchgezogenen und gekreuzten beiden
Kéipfle, nach Bequemlichkeit durch die Spalten i. h, k. 1. an, um die Muskeln
bis zu dem Theile des Knochens zuriickzuzichen, in welchen die Sige ange-
setzt werden soll*).

So schwer die Zuriickziehung auch scheint, sb gelingt sie dem-
ohngeachtet jedesmahl in dem Grade, durch welchen das so nachthei-
lige zu tiefe Absetzen des Knochens gemieden wird, wenn der Gehiilfe
die Binde gut angelegt hat, und hinreichende Kraft im Zuriickziehen auszu-
iiben vermag.

Der Operateur, der wihrend der Zeit ein Scalpell erhalten hat, setat das-
selbe, wie bei dem vorigen Schnitte, an die dussere Seite an, geht nun mit
demselben so hoch wie miglich herauf, um mit der Beinhaut diejenigen
vielleicht hie und da noch ungetrennten Muskeln, mit einem einzigen Kreuz-
zuge da zu durchschneiden, wo der Muskelschnitt auf den Knochen auftraf,
Mit demselben Scalpell verrichtet er hierauf schnell das Abschaben des Pe-
riostei, auf die friiher schon beschriebene Art**).

Wihrend dieser Zeit hillt der dritte Gehiilfe die geGhlte Sige zurecht,
um sie dem Operateur in die Fand zu geben. Dieser setzt sie an den Rand
der durchschnittenen Beinhaut an, und durchsigt den Knochen mit genauer

Beachtung der allgemeinen Regeln ™),

") Vergl. & 43.
kY "\-'1.1'5!, £ 43. b.
¥ Vergl. § 43- 4. d.
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§. G6.
Sechster Aet. Blutstillung,

Die grilseren Gefilse werden vom Operateur vorgezogen, und vom zwei-
ten Gehiilfen unterbunden™*). — Die Arteria cruralis ist gewdhnlich leicht zu
erkennen, die profunda findet man nicht immer ohne Lisung des Turni-
kets. — Bluten bei vollkommener Lisung der Schraube des Turnikets einige
Muskular - Aste stark, so werden auch diese umschlungen. Die kleinsten, nicht
spritzenden, nur siekernden Geflilschen der Muskelsubstanz, stillt man durch
kaltes Wasser **).

§. EFI
Siebenter Act. Vereinigung.

Die Unterbindungsfiden ordnet man nach dem niichsten Hautrande, legt
sie also hier gewihnlich zu dem innern Winkel der ?ereinigten Wunde
heraus.

Muskeln und Haut werden mit Kraft vorgezogen, und am leichtesten so
vereinigt, dals sie eine Queerspalte bilden, die von der innern Seite des
Schenkels nach seiner Hussern liuft. Zwei angelegte Bandheflte bringen eine
solche Vereinigung hervor, dals ausser der Hautspalte nichts zu sehen ist.
Letztere wird durch Heftpflaster zusammengezogen, und diese durch Longuet-

ten, Miitze und Cirkelbinde passend unterstiitzt ***).

II., Ablésung des Oberarms.
€. 63.

Man hat bei der Ablisung des Oberarms die Hervorragung des Knochens

zwar weniger als bei der des Oberschenkels zu fiirchten, doch verwenden

") Vergl. § 44, =
Y WVergl. §. 44 &.
"0 Vergl. §, 45— 4.
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Le Blanc und Louis viele Sorgfalt, um ihr nach Moglichkeit vorzubeugen.
Obgleich der Trichterschnitt, meines Wissens, fiic die Ablisung dieses Gliedes
noch nie empfohlen ist, so iibte ich ihn doch, von den grolsen Vortheilen,
die er herbeifiihrt, iiberzeugt, in zwei Fillen mit ausgezeichnetem Erfolge.
Die mit dem geraden Messer verbundenen Schwierigkeiten wurden schon
frither *) erirtert. — Die Anwendung des Dlattmessers entsprach auch hier
meinen Erwartungen so vollkommen, die HOhlung wurde so passend gestaltet,
der Muskelschnitt mit einem einzigen Zuge so leicht und schnell beendet,
dals ich nie eine andere Methode aus den bisher bekannten, fiir die Abset-
zung des Oberarms wihlen mtchte. — Die Handgriffe sind dieselben, die sich
fiir die Amputation des Oberschenkels eigneten. Ich werde daher nur die
einzelnen Momente, wie sie durch die Besonderheit des Gliedes modilicirt

erscheinen, ausfithrlich entwickeln.

§. 6g.

Erster Act. Vorkehrung gegen Himorrhagie wihrend
der Absetzung,

Die so hoch als miglich auf den Stamm der Brachial - Arterie gelegte
Pelotte, zieht man in dem ndéthigen Grade**) an. Wird der Arm nicht sehr
nahe an der Achselgrube abgenommen, so setze ich ausser dem ersten Tur-
niket noch ein zweites, ohne Pelotte, fiinf Zoll iiber dem Orte des Haut-
schnitts an. |

Muls der Arm sehr hoch abgeldst werden, bleibt nur fiir ein Turniket
hinlinglicher Raum iibrig, so suche ich dieses um so fester anzuziehen, und

lasse zur Vorsicht die Schliisselbein - Schlagader mit einer Bandrolle hinter

*t Vergl. §. Go.
*¥) Vergl. & 3g. &
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dem Schliisselbeine an der Hussern Seite des Schliisselbeinwarzenmuskels kraft-

voll gegen die erste Ilibbe pressen.

§. 7o.
Zweiter Act. Lagerung des Kranken.

Der Kranke kann auf einem Stulle sitzen, doch ziehe ich auch hier die
horizontale Lage aul einem zweckmiilsig eingerichteten Tische vor *), — Noth-
wendig ist es, dals der Kopf des Kranken ganz, bis an den obern, schmiilern
Rand des Tisches gelegt werde, sonst erschwert man dem Gebhiilfen die Hal-
tung des Oberarms. Zugleich wird der Kranke ganz an den Rand des Ti-
sches, der dem zn amputirenden Arme zunidchst ist, geriickt, und zwar so,

dals das Schultergelenk um etwas iiber jenen Rand des Tisclies hervorraget.

Dritter Aect., Hautschnitt.

Der stirkste Gehiille tritt an das Kopfende des Tisches, wenn der Kranke
hoch herauf gelegt ist, oder wenn man einen sehr schmalen Tisch hat, an die
Seite desselben, und beugt sich im letztern Falle iiber die Brust des Kranken
weg, nach der verletzten Seite hin. — In einem, wie in dem andern Falle, um-
falst er den verletzten Arm iiber der Stelle des Hautschnitts, und verfihrt iibri-
gens wie bei der Amputation des Oberschenkels **).

Der zweite Gehiilfe tritt vor den Ellenbogen, etwas nach der innern Seite
hin, und umfalst den Arm unter dem Orte des Hautschnitts.

Beide halten das Glied so, dals der Vorderarm gebogen, der Oberarm
etwas nach vorn gelenkt, und der Ellenbogen ein wenig nach der Seite des
Kranken gesenkt wird. Durch diese méglichst gleichfrmige Action der Mus-
keln, wird eine moglichst gleichformige Retraction derselben beabsichtigt,

* Yergl. & 32.

) Vergl. § 63. 2
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Der Operateur tritt an die iussere Seite des Oberarms, nimmt das Blatt-
messer in die rechte Hand, geht mit demselben unter dem kranken Arme
weg, beugt seine Hand nach der &dussern Seite des zu amputirenden Gliedes
hin, setzt hier die Schneide des Messers so tief wie mdglich an, und verrich-
tet iibrigens den Hautschnitt ganz mit den Handgriffen, die fiir die Schenkel-

amputation *) empfohlen wurden,

Fierter Aect. Muskelschnitt.

Ansatz und Zug des Messers bleiben wie bei der Schenkelamputation, nur
ist hier eine noch schriigere Richtung des Blattes nothig, weil dasselbe nicht so
tief wie dort eingesenkt zu werden braucht, um zu dem Knochen zu gelangen.
Am schrigsten wird dasselbe am Orte des ersten Ansatzes gehalten, weil die
Lage der Muskeln an der dussern und hintern Fliche des Oberarms am diinn-
sten ist.

Auf solche Art gewinnt man, ohne die vorhingende Haut zu rechnen,
in der Muskelsubstanz eine Tiefe, die iiber zwei Zoll betrigt, die also zur
vollkommensten Vereinigung hinreicht, wenn wir das mittlere Verhiltnils

der Peripherie eines Oberarms, wie es der Fall ist, zn zehn Zoll an-

nehmen **).

Fiinfter Act, Durchsigung des Knochens.

Die Retraction der Muskeln, vermdige einer einfach gespaltenen Binde,
die Trennung des Beinhdutchens, vermige eines Scalpells, die Durchsigung
des Knochens selbst, geschieht wie bei'm Oberschenkel ***),

*y WVerzgl § 63. c.,

*¥) Vergl. § 42,
¥ Vergl. §. 65.
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Sechster Act. Blutstillung,

Die Arteria brachialis ist leicht zu linden, die brachea profunda oft
erst nach Liiftung des Turnikets. Zuweilen, doch selten, spritzt auch ein an-
deres Lateral - Gefils, = TUbrigens wird nach allgemeinen Regeln ver-

fahren *).

Siebenter Act. Union.

Die Unterbindungsfiden legt man meistens nach der innern Seite. —
Muskeln und Haut werden vorgezogen, von hinten und von vorn zusammen-
gedriickt, und durch ein einziges Heft in eine Hautspalte vereinigt, die ihre
Nichtung von der dussern Seite des Gliedes nach der inneren nimmt. — Ver-
bandstiicke sind verkleinert dieselben, die man nach der Amputation des
Oberschenkels **) gebraucht.

IlIl. Exarticulation des Oberarms.

§: 71,

Ich lasse die Auslésung des Oberarms unmittelbar auf die Amputation
der einrshrigen Glieder folgen, weil dieselbe wie jene, am vortheilhaftesten
mit dem Trichterschnitte geschieht. Meines Wissens ist die Conus- Bildung
fiir die Exarticulation des Oberarms noch von keinem meiner Vorginger vor-
geschlagen worden. Ich verrichtete sie wenigstens, ohne ein Vorbild zu ha-
ben, ein Mahl, und mein Kranker war mit Ablauf der dritten Woche voll-
kommen hergestellt. Die Auslisung mit dem Schneckenzuge ***) gehirt, wie
ich aus jenem Falle sah, nicht zu den leichtesten Operationen, um so leichter

") Vergl. § 44

) Vergl. & 67. und 45 — 47.

¥ Vergl, §. Go. a.
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vollbringt man sie mit dem Blattmesser. Wiederhohlte Versuche, die ich
theils selbst anstellte, theils von meinen Zuhirern ausfiihren liels, iiberzeugten

mich hiervon zur Geniige.

§. 72.
Erster Act. Lagerung des Kranken.

Die Lagerung geschieht wie bei der Amputation des Oberarms *), nur mit
dem Unterschiede, dafs hier das Schultergelenk mit dem obern Seitentheile

des Brustkastens ganz frey iiber den Rand des Tisches vorragen muls.

Zweiter Act. Schutz gegen Blutung wihrend der Operation.

Wegen des fast unmittelbaren Ursprungs der Subclavialarterie aus dem
Herzen, kinnen die Blutungen nach Verletzungen derselben leicht einen tid-
lichen Ausgang nehmen. Wir miissen daher zu ihrer Vorbauung die vorziig-
lichste Sorgfalt verwenden.

Turnikets sind nicht anwendbar. Die verschiedenen Compressoria geben,
allein gebraucht, keinen sichern Schutz. Fine vollkommene Compression be-
wirkte ich auf die Art, welche ich hienichst beschreibe.

Man schraube die Pelotte des Mohrenheimschen **) Compressoriums einen
Zoll vom Brustbein unter dem Schliisselbeine von unten fest gegen die er-
ste Ribbe. Ausserdem werde die Subclavia mit dem Finger oder einer Band-
rolle von oben, nach frilher vorgeschriebener Art**), fest gegen die erste
Ribbe gedriickt. Nur durch den gleichzeitigen Druck von unten und oben,
kann die Schliisselbeinarterie zwischen dem Schliisselbein und der ersten Ribbe
vollkommen zusammengehalien werden.

Wegen der Anwendung des vorgeschriebenen Fingerdrucks muls ausser

*) Vergl, § 70. gter Act.

**) Bernsteins Kupfertafela zur Darstellung des Verbandes. Jena 1§02, Tab, X. fig. 102-
%) Vergl. §. 6g.
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den vier ordentlichen Gehiilfen, noch ein ausserordentlicher amgestellt wer-
den. Dieser iibe aber den Druck nicht eher aus, bis der Kranke die rechte
Lage erhalten hat. — Erst nach einiger Zeit, wenn die Zeichen*) des voll-
kommen unterdriickten Blutzustrom’s eintreten, kann der Operateur zur

Ablisung selbst schreiten.

Dritter Act. Hautschnitt.

Der erste und stirkste Gehiilfe tritt an das Kopfende des Tisches, der
gesunden Seite etwas niher, und umfalst bei vorgebeugtem Kdérper die Schul-
terhithe mit beiden Hinden, damit er die Haut stark heraufziehen, und die
Muskeln hinreichend befestizen kinne.

Der zweite Gehiilfe, der hier wegen der spiiter zu unternehmenden Lu-
xation ebenfalls kirperliche Krifte haben muls, stellt sich dem Ellenbogenge-
lenk gegeniiber, und umfalst den Arm in seiner Mitte.

Beide Assistenten halten das Glied fast horizontal, doch so ausgestreckt, dals
es ein klein wenig nach dem Kdrper angezogen und nach der Brust hingeneigt ist,
damit auf diese Art eine miglichst gleiche Action der Muskeln gesetzt werde.

Der Operateur selbst tritt an den Kopf des Kranken, um seine Hand
von unten so iiber den verletzten Oberarm wegzulegen, dals das Messer tief
genug an der dussern Seite des Oberarms angesetzt werde. Er verrichtet den
Hautschnitt, um hinreichende Haut zu sparen, drei Queerlinger unter der
aussersten Spitze der Gritenecke des Schulterblatts, und verfihrt iibrigens

nach der '.'orgeschriebunr::n Weise **).

Frerter Act. Muskelschnitt.

Das Messer wird, wie bei'm Hautschnitte, so tief als miglich an die
dussere Seite, und knapp an den Rand der stark heraufgezogenen Haut an-

gesetzt,
") Vergl & 3g. &.

*) Vergl. § 4o. Jeer Act. und § 63. 2.
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gesetzt. Ist dies geschehen, so driickt man das Blatt mit nach oben gerich-
teter Schneide und nach unten gesenktem Riicken, schief bis auf den Kopf
des Oberams hinan, und wilzt es nun, genau in dieser Richtung beharrend,
um das Glied herum, damit die ganze Muskelmasse schief mit dem bekann-
ten Handgriffe *) durchschnitten werde. Immer fiihre man das Blatt so, dals
seine Schneide den Kopf des Knochens nicht verlalst, wenigstens muls sie

ihm sehr nah gefiifilt werden.

§. 73.
Fiinfter Aet. Auslisung des Oberarmkopfes,

Die durchschnittenen Muskeln mit einer Retractionsbinde heraufzuziehen,
geht hier nicht an. Besser ist es, dals der erste Gehiilfe, der die Zuriickzie-
hung besorgt, mit beiden Hinden in die Schnittfliche eingehet, um die losge-
trennten Muskeln stark nach oben herauf zu ziehen,

Sind hie und da noch einige Muskelfasern undurchschnitten auf dem Cap-
selbande gelegen, so list der Operateur diese mit dem Blatte des Messers,
indem er die Schneide desselben unabinderlich nach oben gerichtet hilt.

Ist das Capselband vollkommen entblilst, so legt der zweite Gehiilfe die
eine Hand nahe an die Achselgrube von unten, die andere nahe am Ellen-
bogen von oben an, falst mit beiden den Oberarm fest, bringt ihn in Ad-
duction, und rollt den Kopf desselben kriftig nach vorn und aufwiirts, um
den vorderen und oberen Theil der C'apsel hinlinglich anzuspannen. — Der
Operateur durchschneidet nun das Capselband an dieser Stelle, so hoch wie
miglich, mit schief nach oben gehaltenem Elatte, Damit dieses auch mit ei-
nem einzigen Zuge miglich werde, muls er mit der linken Hand das Blatt
fest gegen den entgegengehaltenen Oberarmkopf driicken,

Sobald der vordere und obere Theil des Capselbandes durchschnitten ist,

") Vergl § 64

P
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rollt der Gehiilfe den Kopf nach auf - und hinterwiirts, nm das Ligament fiir
jetzt an diesem Ort fester zu spannen. Die Trennung desselben unternimmt
der Operateur mit dem zweiten Znge des Messers, bei welchem die Schneide
des Blattes wieder so viel wie miglich nach oben gerichtet seyn muls.

Ist das Ligament auf diese Art an der vordern, obern, und hintern Seite
bis auf den Kopf durchschnitten, so liegt gewdihnlich noch die Sehne des zwei-
kipligen Armmuskels unvollkommen getrennt da; nachdem auch diese mit
dem schief gehaltenen Blatte durchschnitten ist, lalst sich der Oberarmkopf
gewthnlich sehr leicht luxiren. — Nun fafst der Operateur mit seiner linken
Hand den kranken Arm, und entfernt den Kopf desselben von der Gelenk-
grube, indem er ihn mit zureichender Kraft an sich zieht. Ohne Miihe ist
nun das Messer in das Gelenk eingebracht, und der untere und hintere Theil
des angespannten Capselbandes durchschnitten.

Bei Befolgung dieser Handgriffe ist die ganze Trennung, wenn man nur
einige E’J’:ung hat, leicht und sicher binnen einer Minute vollendet. Man er-
hiilt, die vorhingende Haut nicht gerechnet, in der Muskelsubstanz eine Tiefe
von zwei und einem halben Zoll, die der Peripherie des Oberarms, welche im
mittleren Verhiiltnils zu zwdlf bis dreizehn Zoll angenommen werden kann,

vollkommen entspricht.

§- 74

Um iiberzengen zu kinnen, wie regelmilsig der Trichterschnitt bei der

Auslisung des Oberarms, durch einen einzigen Zug gebildet werden kann,

o
verrichtete ich die Operation an einer injicirten weiblichen Leiche, und liels
die Schnittfliche auf der zweiten Kupfertafel treu nach der Natur darstellen. —
Die Wiinde fielen, wegen der Tiefe der Hihle, zusammen, und deckten sich
srifstentheils. Um eine vollstindige Ansicht zu geben, ward ein Metalldrath
an den Rand, um den Umfang des Stumpfes gelegt, und an diesen die stark

zurlickgezogene Haut mit einigen Nadelstichen befestiget. So wie hierdurch
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das Zusammenfallen gehindert wurde, so mulste die Héhlung auch das ge-
spannte Ansehen erhalten, was sich dem Bilde mitgetheilt hat. Die an den
Muskeln vorhangende Haut nimmt man nicht wahr, weil sie gellissentlich, wie
ich schon frither erwihnt habe, zuriickgezogen ward, um die innere Ansicht
nicht zu stiren. Endlich muls ich nocli erinnern, dals die nach der Gelenk-
fliche immer tiefer hineinsinkende Schnittfliche zwar in der Zeichnung als
solche erkannt wird, dals ihr aber durch blolse Lichtvertheilung nicht eine
geometrische Bestimmtheit gegeben werden konnte, durch die man deutlich
erkannt hiitte, dals die Tiefe der Hohle zweli und einen halben Zoll betrug.

In der Mitte ist die Gelenklliche (1.) deutlich zn sehen. Nach hin-
ten (ec.) wird sie von einem Stiicke des zuletzt durchschnittenen Capselban-
des (2.) umgeben, dieses deckt den Ober - und Untergrithenmuskel, wie den
kleinen Teres. Von oben (a.) und am obern Theile der vordern (b.) wie
der hintern (c.) Seite, ist die Gelenkfliche vom Deltamuskel (3. 5.) umge-
ben. Nach vorn und unten ist der grolse Brustmuskel (4.), und der grolse
Teres (5.) durchschnitten. Der untere und hintere Theil des Umfanges wird
vom fleischigen Theile des breiten Riickenmuskels (6.), und vom lingsten
Kopfe (7.) des dreikipligen Armmuskels gefiillt. Die grolse durchschnittene
Sehne (8. 8.) des zweikipligen Armmuskels, ist iiber den obern Rand der
Gelenkfliche nach vorn hingebeugt. Unter ihrer Durchschnittsfliche sieht man
die sehnigten Theile (9.) des kleineren Kopfes des zweikoplisen Armmuskels
in Verbindung mit dem durchbohrten Muskel.

Die dickhiutige Achselschlagader, wie die unter derselben gelegene Vene,
bediirfen, da sie stark vorgezogen deutlich mit den Nerven des Armgellechts
hervorstehen, keiner niliern Bezeichnung, Zwei Aste der Arteria circumflexa
humeri posterior sind nach hinten leicht zu entdecken, ein kleiner Zweig der
vordern, wird nahe am vordern Rande der Gelenk{liche sichtbar, Uber
dem oberen Rande derselben ragt ein Ast der Arteria acromialis aus dem
Fleische des Deltamuskels hervorr Sonst waren keine Gefile, die die

Bt Pz
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Grifse hatten, welche eine Unterbindung ndthig macht, von der Injections-
masse durchdrungen.

Der Fettring, der die ganze Muskelsubstanz umgiebt, und sich durch den
glatt ovalkdrnigen Ban auszeichnet, bedarf, wie der verticale Durchschnitt

der hier zuriickgezogenen Haut, keiner niheren Erdrterung.

Sechster Act. Blutstillung.

Die Vorziehung der Achselschlagader geschehe mit Vorsicht, um von den
vielen Nerven, zwischen welchen sie liegt, nichts zu fassen, und in die Liga-
tur zu bringen. Die Achselvene, deren Unterbindung nach dem friiher auf-
gestellten Grundsatze *) geschehen muls, darf nicht mit geringerer Vorsicht un-
ternommen werden. Ausser diesen Gefilsen spritzte, in dem Falle wo ich
die Operation bei einem Lebenden unternahm, die Arteria circumflexa po-
sterior am stirksten, weniger die anterior, und einen moch geringeren Strahl
gab die Arteria acromialis.

Die Application des kalten Wassers wirkte hier vor der Vereini gung, um

das Bluten der kleinern Gefilse zu stillen, eben so giinstig, wie bei den iibri-

gen Amputationen,

Siebenter Act. Vereinigung.

Die Weichgebilde werden von vorn und hinten so gegen einander ge-
driickt, dals eine Hautspalte in der Richtung von oben nach unten, also nach
der Linge des Korpers, entsteht. Wie vollkommen die Vereinigung mit einem
einzigen Bandhefte erhalten wird, siecht man aus der Abbildung auf der drit-
ten Tafel. Die Zeichnung ist treu nach der Vereinigung besorgt, welche die
in der zweiten Tafel dargestellie Wundfliche gewihrte. Sie giebt ein Zeug-

Y WVergl. § 44
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nifs, dals die zum Adhiisionsprocesse wesentliche Vereinigung, durch diese
Methode mehr als durchr]‘ede andere befordert werde. Die Unterbindungs-
fiden der Gefilse sind weggelassen, weil sie durch ihr Vorhingen die Verei-
nigung weniger anschaulich machen wiirden. Man legt sie am besten in den
untern Winkel, nur die der Acromial-Arterie lege ich in den obern Winkel,
weil das Gefils diesem sehr nahe ist, und der Faden einen zu langen Weg
queer iiber die Gelenkfliche machen miilste, um zn dem &ntgegeﬁgesetzteu
Winkel zu gelangen.

Pflasterstreifen werden zur genaueren Vereinigung der Haut, vom Riicken
nach der Brust hin, queer iiber die Spalte gelegt; in derselben Richtung bringt
man iiber dieselben eine hinreichende Zahl Longuetten any und befestigt das
Ganze mit einer passenden Binde.

Am vollkommensten erreicht man den letztern Zweck durch eine
Binde, deren Grund an der Schultergegend der gesunden Seite seine Anlage
hat, und dort mit einer Spalte zur Durchlassung des Armes versehen ist, de-
ven beide Kopfe von vorn und hinten um den Thorax des Kranken gefiihrt,
in der Gegend der Wunde gekreuzt, und so angezogen und vernilit werden,

dafs der ganze Verband grofse Festigkeit, und das Ansehen eines Mieders

erhalt *).

IV. Exarticulation des Oberschenkels.

§. 6.
Wohler und Puthod &usserten die Idee dieser Operation zuerst. La
Louette, Ravaton, Toll und Larrey entwarfen zu ihrer Verrichtung

mehr oder weniger von einander abweichende Lappen - Amputationen **).

Wurde sie gleich im Ganzen #usserst selten ausgefiihrt, ist sie gleich wegen

L}

*) Ph. Walter's chirurg. Abbandl. Landshut 1810, B. 1. p. 110,
*) Schreger's Grundrils der Operat. p, 345.
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der Grilse der Wunde, wegen des iibermilsigen Schmerzes, wegen des be-
deutenden Blutverlustes, wie wegen der Trennung der grilsten Nervenstringe,
hischst gefihrlich, ist ihr Ausgang mithin durch diese tiefere, von allen Seiten
begiinstigte Verletzung des Lebens, sehr selten gliicklich, so kann demunge-
achtet der Fall ihrer Anwendbarkeit gedacht werden. — Bei einem jugendli-
chen, gesunden, festen Kirper, migen Zerschmetterungen hoch am Schenkel-
knochen vorkommen, die bis in den oberen Gelenkkopf fortgesetzt, mit ei-
ner solchen Verderbnils der Weichgebilde verbunden seyn kinnen, dals das
Leben durch Gangrinescenz der Wunde, oder durch die ihr nachfolgende, er-
schipfende Vereiterung aufgezehrt wird, wenn man nicht dadurch vorbeugt,
dals die zermalmten Theile ausgerottet, und die gerissene Wunde in eine glatte
verwandelt wird, welche durch Adhisionsprocels, mit geringerem Kraftauf-
wande heilt. — Den letztern Zweck beabsichtiget die Amputation des Schen-
kels aus der Pfanne. — Dals er durch dieselbe in einem gewissen Grade er-
reicht wird, zeigen Larrey’s gliickliche Versuche in Agypten. Indem letztere die
Moglichkeit der Operation erweisen, verpllichten sie uns um desto mehr, auf
die Vervollkommnung des Verfahrens bedacht zu seyn. — Der Trichterschnitt
hat sich durch Erfahrung bei den iibrigen Amputationen, vermdge der voll-
kommensten Vereinigung die durch ihn miglich wird, bewihrt gezeigt. Ich
glaubte durch dessen Anwendung auch fiir die Exarticulation des Oberschen-
kels eine vollkommene Vereinigung gewinnen zu kinnen, stellte Behufs des-
sen wiederhohlte Versuche an Leichnamen an, und fand mich in meiner Er-
wartung nicht getiuscht. — Die "ﬂ“und; erhielt eine Gestalt, vermige wel-
cher die vollkommenste gegenseitize Deckung der Schnittllichen miglich ward.
— Nur der Umstand blieb mir noch bedenklich, dals der Act der Operation zu
lange dauerte. — Ich erneuerte Versuche an Leichen, und wurde allmihlig
auf diesem Wege mit manchen Vortheilen bekannt, durch welche die Ope-
ration schnell und leicht beendet werden kann.— Da diese mir nicht unwich-

tig scheinen, so mag mich ihre Mittheilung entschuldigen, wenn ich hier eine
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Operations - Methode empfehle, die ich bis jetzt an Lebenden zu verrichten
nicht Gelegenheit hatte.

Glaube ich, dals die Gefahr, durch die aufzustellende VErFahruﬁgsart be-
deutend gemindert sey, fiihle ich mich bereit, dieselbe in einem vorkommenden
Falle ohne Zigerung anzuwenden, so ist dieses in der Analogie begriindet,
welche die entworfene Encheirese mit allen denen gemein hat, welche ich

heilbringend an den iibrigen Theilen des Korpers iibte.

Erster Act. Lagerung des Kranken.

Die Lagerung des Kranken geschieht wie bei der Amputation des Ober-
schenkels, nur dals der Kranke hier viel tiefer an das untere Ende des Ti-
sches gelegt wird. — Um bequem zum Gelenk zu konnen, muls falst das
ganze Becken mit dem Schenkel iiber den unteren Rand vorhingen. Den ge-
sunden Fuls stiitzt der Patient gegen einen untergesetzten Schemel, den

kranken halten die dazu bestimmten Gehiilfen fest.

§ 78

Zweiter Act. Vorkehrungen gegen Blutungen wihrend
der Operation.

Man comprimirt die Schenkelschlagader, indem man dieselbe fest gegen
das Schoolsbein andriickt, und fiihrt dies entweder mit einer blolsen Bandrolle
aus, oder wahlt an der Stelle derselben Pipelet’s Inguinalturniket

Ich wiirde vor allen andern Moorée’s Nervencompressorium *), mit de:

Abianderung als Aderpresse anwenden. Dals ich den Biigel desselben etwas

*) Eernsteins Kupfer zur Darstell, des Verbandes. Tab. X. Fig. 106,
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grifser, und die an dem Biigel befestigte hintere Pelotte kegelférmiger bilden
liels, das erstere, damit der Biigel sicherer um jeden Schenkel zu legen sey,
das zweite, damit die Pelotte tiichtiger auf die ischiadischen Gefilse eindringe.
Die Pelotte, welche an der Schraube ist, setzt man auf die Cruralgefilse, so
dals diese gegen das Schoolsbein gedriickt werden; die Kompresse, welche an
dem hintern Ende des Biigels angebracht ist, befestigt man, so dals sie nach
vorn wirkend, die ischiadischen Gefilse zusammendriickt. Letztere werden am
sichersten getroffen, wenn man sich vom grolsen Rollhiigel des Schenkelkno-
chens eine gerade Linie nach dem Sitzknorren des Beckens denkt, und den
Mittelpunkt der Pelotte einen Zoll iiber die Mitte jener Linie auflegt. Indem
die vordere Schraube fester angezogen wird, nihert man die beiden, einander
fast gerade gegeniiber liegenden Pelotten in dem Grade, dals der Druck nach
der Mitte hin, sowohl die ischiadischen, als auch die Cruralgefilse, hinreichend
trifft. — Versuche bei Lebenden zeigten mir durch die bekannten Merk-

mahle *) schnell eine sehr giinstige Hemmung des Blutzuflusses.

Dritter Act. Hautschnitt

Der erste starke Gehiilfe tritt von aussen an die kranke Seite des Pa-
tienten, beugt sich iiber das Becken, und umfalst mit beiden Hinden von
oben den kranken Schenkel, so dals die eine Hand iiber dem Trochanter,
die andere ganz oben an der innern Seite des Schenkels, da wo dessen Haut
in die des Dammes iibergeht, angelegt wird.

Der zweite, wegen der spiterhin zu bewirkenden Ausrenkung, ebenfalls
mit korperlichen Kriften ausgeriistete Geliilfe, umfalst den Schenkel unter
dem Orte des Hautschnitts.

Von beiden wird das Glied in einiger Adduction milsig nach dem Un-

ter-

9 Vergl §. 39. &



Encheiresen bei Gliederablosungen. 121

=

terleibe gebogen, fest gehalten, um eine miglichst gleichfirmige Zurtickzie-
hung der Muskeln nach geschehenem Schnitte zu beabsichtigen.

Der Operateur nimmt ganz die Stellung an, die bei der Operation des
Oberschenkels empfohlen ward *). Er verrichtet hier den Hautschnitt mit den
frither beschriebenen Handgriffen, nur dals er das Messer so tief wie miglich
an der dussern Seite, drei bis vier Queerfinger unter dem Punkte ansetzt, in
welchem die Prominenz des Rollhiigels am stirksten zu [fiihlen ist. Von hier
aus fiihrt er das Messer so um den Schenkel herum, dals der Hautschnitt an
der innern Seite zwel Queerfinger von dem Winkel, den die Schenkelhaut
mit der des Dammes bildet, entfernt bleibt.

480,
Fierter Act. Muskelschnitt.

Der erste Gehiilfe zieht die Haut stark, doch gleichférmig herauf, der
Operateur setzt das Messer so tief wie mdoglich an die dussere Seite, knapp
am Rande der hinaufgezogenen Haut an, senkt das Blatt schrig nach dem
Rollenhiigel hin, fiihrt es iiber die vordere Iliche so nach der inneren, dals
die Schneide hier am Halse des Schenkelkopfs auf den Knochen trifft, und
beendigt nun den Schnitt auf die bekannte Weise **). Wihrend der ganzen
Fiihrung darf der Zug nicht unterbrochen werden; nie darf die schief nach
oben gehaltene Schneide den Knochen verlassen, immer muls sie ihm wenig-
stens sehr nahe bleiben. — An der dusseren Seite, wo weniger Muskeln auf
dem Knochen liegen, senke man das Blatt vorziiglich schief ein, bei dem Zuge
an der inneren Seite ist wegen der vielen Muskeln, die allerstiirkste Ausiibung
der Kraft nithig, doch darf wihrend derselben die schrige Haltung, von wel-
cher die hinreichende Tiele des Conus einzig abhingt, nie ausser Acht ge-
lassen werden,

¥ Vergl. /5. 63,
) "-"urgl. §. 6.



122 Finfter Abschnitt.

Sollten nach geschehenem Muskelschnitte bedeutende Gefilse bluten, die
vom Gehiilfen, der die Contraction besorgt, durch Fingerdruck nicht zu stil-
len wiren, so kann man diese vor der Auslisung des Kopfes unterbinden,
wenn sie dem Centro der Wunde nicht zu nahe liegen. Ist letzteres der Fall,
dann hindet man sie entweder ﬁicht, oder man verletzt sie durch die spiitern
Schnitte von neuem. Hier wird daher eine schnelle Auslésung des Kopfes,

die baldigste Mdiglichkeit der Gelalsligatur herbeifiihren.

5. 81.
Fiinfrer Act. Auslisung des Schenkelkopfes.

Wie bei der Exarticulation des Oberarms, so werden auch hier die Mus-
keln nicht durch eine Compresse, sondern durch die blofse Hand, kraftig zu-
riickgezogen. Der erste Gehiilfe greift in die Wundfliche ein, und iibt die
Retraction immer an dem Orte am meisten, an welchem der 'Dpt;rﬂl.eur mit
der Auslisung vorziiglich beschiiftigt ist. Zuerst trennt man mit ganz nach
oben gehaltener Schneide des Blattes die ﬂ{-ischiglen Theile an der Ausseren
Seite, so dals man sie genau vom Knochen bis an die Spitze des Trochan-
ters loslost. Der Operateur verrichte gerade dieses um so vorsichtiger, je
weniger Fleisch an der dussern Seite liegt, je nothwendiger dessen Erhaltung
fiir die vollkommene Vereinigung ist. — Nach Entblifsung des Trochanters
verfolge man das Ausschilen aul dieser Seite nicht weiter, es ist in der Ex-
cisur, die hinter dem Trochanter liegt, beschwerlich, und kann spiiter von
einer andern Seite weit leichter vollendet werden. — Ist die Hussere Muskel-
parthie bis an die Spitze des Trochanters getrennt, so wende der zweite Ge-
hiilfe das Knie sogleich nach aussen, um den Kopf des Schenkelknochens so
stark wie miglich nach innen zu rollen, und hierdurch die inneren Theile fe-
ster anzuspannen. — Nun zieht der erste Gehiilfe die Muskeln vorziiglich an

der innern Seite herauf, und der Arzt sucht mit einigen Bogenziigen des stark
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nach oben gehaltenen Blattes das Kapsel - Ligament an der ganzen innern Fliche
so weit zu entblilsen, bis der Hand der Gelenkplanne sichtbar wird. Hier-
auf muls vor allem andern das Ligamentum transversumm der Pfanne mit dem
etwas in die Queer gehaltenem Blatte durchschnitten werden. Ohne Durch-
schneidung jenes, den Rand des acetabuli erginzenden Ligaments, kaan man
sich mehrere Minuten vergebens mit der Auslisung beschiltigen.

Ist dies Band durchschnitten, so sucht der zweite Gehiilfe den Kopf nach
innen und oben zu rollen. Er bewirkt dies, indem er die eine Hand unter
den Trochanter, die andere an die innere Seite des Kniees ansetzt. Durch
den aus seiner PMfanne weichenden Gelenkkopf wird das Kapsel - Ligament stark
angespannt, und olme Miihe, mit etwas fest aufgedriicktem Blatte, an der in-
nern Seite durchschnitten. — Der Gehiilfe wendet hierauf, um die Ausren-
kung zu beawecken, noch stirkere Kraft an, die Dislocation gelingt ihm voll-
kommener, man sieht an der innern Seite das stark angespannte runde Band
zwischen Kopf und Pfanne geklemmt. Bald ist auch dieses queer durchschnit-
ten, und die Ausrenkung unter einem starken Gerdusch vollendet. Jetzt bringt
der Gehiilfe das Knie so weit nach aussen, dals der Schenkel einen rechten
Winkel mit dem Seitentheile des Kdirpers ausmacht. Hierdurch wird der
Kopf hinlinglich weit von der Pfanne entfernt; der Operateur bringt das
Messer leicht zwischen beide, und leitet dasselbe nach aussen und unten, um
den in dieser Gegend gelegenen Theil des Kapselbandes, und die noch un-
getrennten Fleischparthieen, mit einem einzigen kraftvollen Zuge zu durch-
schneiden. Auf diese Art werden die Muskeln und Sehnen, die sich an dem
sussern Theile des Kapselbandes, und an die innere Seite des Trochanters, wie
in die Excisur desselben ansetzen, am leichtesten und sichersten getrennt.
Bei dem letzteren Schnitte muls die Schneide des Messers allmihlig nach un-
ten, und der Riicken desselben immer mehr nach oben gekehrt werden,

damit die &ussere Wand des Trichters unverletzt bleibe; zu ihrem sicheren

Q 2
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Schutze ist es rathsam, dals der erste Gehiilfe die dusseren Weichgebilde

wihrend des letzten Messerzuges stark heraufgezogen halte,

5. 8z.

Um J'.iberzeugen'zu kénnen, wie regelmilsig der Trichterschnitt bei der
Auslisung des Oberschenkels durch einen einzigen Herumzug des Messers in
den Muskeln gebildet werden kinne, verrichtete ich die Operation an einer
injicirten minnlichen Leiche, und liels die Schnittfliche auf der vierten Kup-
fertafel tren nach der Natur darstellen. — Die Winde fielen wegen der Tiefe
der Hohle zusammen, und deckten sich grifstentheils. Um eine vollstindige
Ansicht zu geben, ward ein Metalldraht an den Rand, um den Umfang des
Stumpfes gelegt, und an diesen die stark zuriickgezogene Haut mit einigen
Nadelstichen befestigt. So wie hierdurch das Zusammenfallen gehindert wurde,
so mulste die Hohlung auch das gespannte Ansehn erhalten, was sich dem
Bilde mitgetheilt hat. Wiederhohlentlich erinnere ich, dals man in der Zeich-
nung die an den Muskeln vorhingende Haut nicht wahrnimmt, weil sie mit
allem Fleils zuriickgezogen ward, um die innere Ansicht nicht zu stéren.
Endlich bleibt noch zu erwihnen iibrig, dals die nach der Gelenkfliche im-
mer tiefer hineinsinkende Schnittlliche, in der Zeichnung zwar als solche er-
kannt wird, dals ihr aber durch blolse Lichtvertheilung keine geometrische
Bestimmtheit der Tiefe gegeben werden kann. Die Ticfe der Hihle, die Ex-
cavation der Pfanne nicht eingerechnet, betrug hier fast fiinf Zoll.

Die Form des Conus weicht bei der Exarticulation des Oberschenkels nur
in so fern von der hichsten Regelmiilsigkeit ab, als der tiefste Punkt, die
Hohle der Pfanne, nicht in der Mitte gelegen ist. Es ist dieses nicht anders
miglich, weil die meisten Muskeln an der inneren, wenigere an der dusseren
Seite des Schenkels ihre Anlage finden, — Ausserdem lindet man nahe an der
ausseren Seite der Pfanne einen Fleck, der von der allgemeinen Form dadurch

abweicht, dals er nicht eine ausgehihlte, sondern vielmehr eine ebene Flache
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darstellt. Dieser entsteht einzig durch den letzten Zug des Messers, mit wel-
chem der inssere und hintere Theil der Kapsel, samt den Muskeln durch-
schnitten wurde, die zur innern Flache des grolsen Umdrehers gehen. Die
erstere, wie die zweite Abweichung von der allgemeinen Form der Schnitt-
fliche, hindern beide die regelmilsize Vereinigung nicht, sobald die Winde
von vorn und hinten zusammengedriickt werden, In diesem Falle kommen
nemlich immer nur gleichartig gestaltete Theile einander gegeniiber zu liegen.
In der Mitte ist die Planne (1.) deutlich zu sehen, der cbere und innere
Theil derselben wird von herabsinkender Muskelmasse bedeckt, die zugleich
die durchschnittene Sehne des Psoas und lliacus internus verbirgt. Am hin-
teren und fusseren Rande liegt in Falten ein Stiick des zuletzt mit dem Queer-
schnitte abgetrennten Kapselbandes (2. 2.). Noch mehr nach aussen folgen
hierauf die mit demselben Messerzuge queer durchschnittenen vereinigten En-
dungen des obern Zwilling, und innern verschlielsenden Muskels (3. 3.).
Uber und unter dieser Parthie liegsen, noch mehr nach aussen, die Schichten
der Glutien (4. 4. 4.), die einen grofsen Theil der dussern und untern Seite
des Conus bilden, hier aber gering erscheinen, weil sie durch die Ansicht
nach der Tiefe sehr verkiirzt werden. Nach aussen und oben, sieht man die
schief durchschnittenen Fasern des Spannmuskels (5.). Aufl diesen folgt nach
oben der Durchschnitt des geraden Schenkelmuskels (6.). An seiner innern
Seite liegen hier die Faserbiindel des Sartorius (7.). Noch mehr nach innen
sicht man den Pectinaeus (§.), der von dem schlanken Muskel (g.), durch
eine Fortsetzung der Schenkelbinde (10.) getrennt wird. Unter dem Schnei-
der - Kamm - und schlanken - Muskel liegen die Schichten der Adducto-
ren (II. II. 1L ), deren starke Fleischmassen einen grofsen Theil der Schnitt-
fliche ausmachen. Gleich am untern und innern Rande der Pfanne, belindet
sich, mit etwas Fett iiberzogen, der iussere verschlielsende (12. 12.), und
etwas mehr nach aussen, der untere Zwillingsmuskel (13.); der ischiadische,

stark hervorgezogene Nerve, trennt ihn von dem zweikipligen Muskel (14.),
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an dessen innerem Rande der Semitendinosus (15.) liegt. Auf diesen folgt,
mehr nach innen, um den Kreis zu schlielsen, der halbhiutige Muskel (16.).

Die wichtigsten Gelifse liegen nach oben; hier sieht man die Arteria
cruralis ( 17.) in mehrere Zweige gespalten, nach innen ist sie durch die
Crural-Vene (18.) von der tiefen Schlagader (1g.) getrennt, nach aussen wird
sie durch drei deutliche Biindel des Schenkel-Nerven von der Arteria circum-
flexa externa (2ov.20.20.) getrennt, die, was selten der Fall ist, hier in drei
Aste von der Cruralarterie entspringend, Anlals gab, dals letztere kleiner als ge-
wihnlich erscheint, und dals bedeutendere Muskular - Aste zu den dussern Fleisch-
parthieen iibergingen. — Unter den beiden #ussersten Durchschnitten der cir-
cumflesa externa, liegt ein Ast des Crural-Nerven. Ausser der ischiadischen
Schlagader (21.), die an der untern Seite mit ihrer Vene hervortritt, ward
der grilste Nerve des Kirpers, der ischiadische (22.) durchschnitten. Man sieht
ihn hier von den Gefilsen scheinbar mehr getrennt, weil die Fliche zwischen
beiden durch den schiefen Schnitt gewinnt. Die friiher genannten sechs Schlag-
adern abgerechnet, wurden durch die Wr:-hlgelungenc Injection sechszehn kleine
Musculararterien entdeckt, die man hier und da aus den Muskeldurchschnit-
ten vorragen sieht; die meisten unter ihnen hatten eine Grilse, die die Un-
terbindung bei einem Lebenden nithig gemacht hitte,

Der Fettring, der die ganze Muskelsubstanz umgiebt, und sich durch den
plattovalkGrnigen Bau auszeichnet, durch welchen man auch das in die Tiefe
eingestreute, zwischen den Muskeln gelegene, und sie hier und da deckende
Fett unterscheiden kann, bedarf, wie der werticale Durchschnitt der Haut,
keiner niheren Bezeichnung. Die Schenkelbinde erkennt man deutlich an der
innern und untern Seite des Stumples, wo sie als eine weilse Kreislinie sicht-
bar, das Fett von der Muskel - Lage trennt. —
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Das Morée’sche Compressorium hindert die Blutung der Cruralarterie si-
cher, mindert gewils auch die der ischiadischen Gefilse. — Zuerst miissen also
nicht diese, sondern jene Arterien, welche von der Wirkung des Compres-
sionswerkzeuges ausgeschlossen blieben, und einzig durch den Druck des Fin-
gers gestillt wurden, unterbunden werden. — Hieraul zieht man den Stamm,
wie die Verzweigungen der Cruralarterie vor, um ihnen Ligaturen umzulegen,
thut ein Gleiches mit der ischiadischen Pulsader, und mit den stirksten Blut-
adern dieser Gegend. — Ubrigens verfihrt man nach allgemeinen Regeln*), und

bekimpft die Blutung der kleinsten Adern sorgfaltig durch eiskaltes Wasser.

§- 84
Siebenter Act, Vereinigung.

a) Die muskulsen Theile liegen zwar, wenn der Trichterschnitt regel-
milsig geschah, genau auf einander. — Nur zweifle ich, dals die Vereinigung
in diesem vollkommenen Grade auch da geschehen kinne, wo die Gelenk-
pfanne mit ihrer bedeutenden Hohlung gelegen ist. Wahrscheinlich kann man
die Weichgebilde, ohne iibrigens nachtheilige Folgen, nicht in dem Grade
driicken, dals sie tief genug in die Pfanne hineingedringt, in allen Punkten
mit derselben eine unmittelbare Beriibrung eingingen. — So gewils nun aufl
solche Art ein leerer Raum zuriickbliebe, so gewils gibe dieser Anlals zu An-
sammlungen, zu Abscessen, und zum spitern Aufbruch der vereinigten Weich-
zebilde**). Um jenen nachtheiligen Folgen der partiell unvollkommenen Eini-
gung auszuweichen, wiirde ich, entweder ein Bindchen, oder noch besser eine
biegsame, elastische Rihre von Federharz in die Pfanne einlegen. — Durch
diese bliebe ein Canal nach aussen offen, der die iibrige Vereinigung nicht

*) Vergl. § 44
*9 Vergl, & ar.
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storte, und demungeachtet alles in der Pfanne Angesammelte so lange ab-
leitete, bis sie selbst mit Granulation gefiillt, und mit den iibrigen Theilen
organisch verbunden wire. — Die Rihre wiirde mit einem Theil der Unter-
bindungsfiden nach aussen, der andere Theil der Ligaturen aber fiir sich nach
innen gelegt.

b) Die vordere und hintere Wand werden so gegen einander gedriickt,
dals eine Hautspalte in der Richtung von aussen nach innen entsteht. Wie
vollkommen die Vereinigung mit zw ei Bandheften erhalten werden kann, sieht
man aus der Abbildung auf der fiinften Tafel. — Die Zeichnung ist treu
nach der Vereinigung besorgt, welche die in der vierten Tafel dargestellte
Wundfliche gewihrte. — Sie giebt ein Zeugnils, dals die zum Adhésionspro-
cesse wesentlichen mechanischen Bedingungen, durch diese Methode mehr als
durch jede andere befirdert werden. — Die Unterbindungsfiden der Gelilse
sind weggelassen, weil sie durch ihr Vorhingen, die Vereinigung weniger
anschaulich gemacht hitten. — Man legt einen Theil derselben, wie friiher be-
merkt ward, in den Hussern, den andern in den innern Wundwinkel. Alle
nach einer Seite gelegt, wiirden einen zu langen Weg queer durch die Wunde
nehmen, um zn dem Hautrande zu gelangen.

¢) Phlasterstreifen werden, zur genauern Vereinigung der zwischen den
Heften gelegenen Hautspalte, von hinten nach vorn queer iiber die Spalte
befestiget. Uber diese legt man eine hinreichende Zahl Longuetten, und
giebt dem Ganzen, vermige einer etwas fest angezogenen Binde, die nd-
thige Haltung.

d) Als Binde nach Exarticulationen des Oberschenkels, wiirde ich fol-
cende, am Phantom sehr fest liegende, empfehlen. — Ihr Grund ruht auf bei-
den Schultern, und ist daselbst mit einer Spalte zur Durchlassung des Kopfes
versehen, Das hintere und vordere Ende der Binde geht, das eine am Riik-
ken, das andere an der Brust herab, beide werden bis in die Gegend des
Beckens gefiihrt, und iiber der Wunde so gekreuzt, dals das vordere Ende

nach
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nach hinten, und das hintere nach vorn an die Binde selbst geniht werden
kann, Durch die Kreuzung ist man vermégend, die Weichgebilde hinreichend
- fest gegen das Becken zu driicken. Soll die Haltbarkeit vollkommen gesichert
seyn, so braucht man nur queer iiber die Binde noch ein Tuch etwas fest um

das Becken anzulegen.

B, Amputationen durch Fleischlappenbildung,
I. Ablésung des Unterschenkels. :

€. 85.

Alle Glieder, bei deren Ablisung wir zwei oder mehrere Knochen tren-
nen, diirfen nicht, wie die bisher genannten, durch den Trichterschnitt abge-
nommen werden *), wir lisen sie vielmehr durch Fleichlappenbildung am vor-
theilhaltesten ab., —

Die Amputation des Unterschenkels ist unter den Lappenamputationen die
schwerste, und kann daher figlich als Muster fiir die iibrigen aufgestellt wer-
den. Ich verrichtete sie yiermal an Lebenden mit gliicklichem Erfolge nach
Verduins Methode, wie sie durch Loder **) verbessert worden ist,

Die wenigen Abiinderungen, die ich jenem Verfahren gab, bezwecken eine
sorgfiltigere Hautersparnils, machen die zur Regulation des Lappens nach ge-
schehenem Muskelschnitte oft ndéthigen wiederhohlten Ziige des Messers un-
nithig, und beftrdern eine solche Lappenbildung, dals der vernarbte Stumpf
gleichfrmiger, und das Fleischpolster nach vorn, iiber die Knochen vorragen-
der wird. — Zur Ertrterung des Gesagten mdge die Exposition der einzelnen
Operations - Acte Gelegenheit geben; hier will ich nur noch erwiihnen, dals
die spiteste vollstindige Vernarbung bei jenen vier Operationen zu Ende der
dritten Woche hel. —

) Vergl. §. 4a.

**) Dessen chir. med. Beobachiungen. Weimar 1797. B. 1., p. 4I.

R
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g. 86.

Erster Act. Vorkehrung gegen Himorrhagie wihrend

der Operation,

Ein Turniket wird drei Queerfinger hoch iiber dem Knie an der obern
und innern Seite, da wo die Schenkelschlagader unter dem Sartorius liegt,
mit der Pelotte angelegt. Das zweite befestiget man zur allgemeinen Com-
pression ohne Pelotte sechs Zoll iiber der Stelle des Hautschnitts. Geht das
Band des letztern iiber die Knickehle weg, so muls hier die zwischen den
Sehnen der beiden Seiten befindliche Héhle passend ausgefiittert werden, wenn

der Druck iiberail gleichmilsig hinwirken soll.

Zweiter Aee. Lageru ng.

Der Kranke wird in dieselbe Lage gebracht, die fiir die Ablisung des
Oberschenkels *) anempfohlen ist, ausser dals man ihn hier héher herauf legt,

damit nur das Kniegelenk iiber den untern Rand des Tisches hervorrage.

Dritter Aect. Fleischlappenbildung.

Der Ort, den die Gehiilfen einnehmen, weicht von dem nicht ab, der
fiir die Oberschenkelamputation angewiesen ward, — Der erste Gehiilfe legt
beide Hinde am Unterschenkel iiber dem Orte an, in welchem der Lappen-
schnitt beginnt. Der andere Gehiilfe hialt den Unterfuls, indem er die eine
Hand auf den Riicken des Plattfulses, und die andere um die Ferse fest an-
legt. Der Operateur tritt, nicht wie manche wollen, an die innere, sondern
an die dussere Seite des Unterschenkels, widrigenfalls er, bei'm spitern Durch-
stolsen des Messers, leicht mit demselben zwischen beide Rohren gelangen

kénnte., —

*) Vergl. §. 6o.
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a) Bildung des hinteren Fleischlappens.

Eine der wichtigsten Bedingungen bei der Gestaltung des hintern Fleisch-
lappens ist, dals die Haut desselben seinen Fleischtheil an Linge und Breite
iibertreffen muls. — Geschieht dies nicht, so wird der Fleischlappen bei der,
wihrend der Einigung nothwendigen Umbeugung nach vorn, an seinem vor-
deren Rande nicht hinreichend von Haut bedeckt, weil diese am jussersten
Umfange gelegen, bei jener Umbeugung einen weit grilseren Kreis, als die
tiefer liegenden Muskeln, beschreiben muls.

Um nun mit einem Menérzuge die Haut tiefer, und die Muskeln hoher
einschneiden zu kinnen, verwende man auf die Haltung des Gliedes vorziig-
liche Aulmerksamkeit.

Ich lasse den Unterfuls durch den zweiten Gehiilfen stark nach dem
Schienbeine hinbeugen, damit die Wadenmuskeln moglichst herunter gezo-
gen werden. Der erste Gehiilfe hilt das Knie zu demselben Behufe milsig
gebogen, und zieht nun die Wadenhaut kraftvoll herauf. Durch ein solches
gleichzeitiges Heraufziehen der Haut, und Herabziehen der Muskeln, werden
Muskeln und Haut, wenn gleich mit einem Zuge, doch an verschiedenen Stel-
len durchschnitten. — Lassen beide Gehiilfen nach geschehenem Schnitte los,
so ist die Haut im Verhiltnils zu den Muskeln so tiel durchschnitten, dals sie
herabsinkend, bedeutend iiber die Muskeln vorragt,

So wie die Linge der Haut durch jene Haltung des Gliedes befirdert
wird, so wird die hinreichende Breite derselben durch die Weise begiinstigt,
mit welcher man die beiden Seiten-Hautschnitte verrichtet.

Der Operateur fingt die Ablisung nemlich damit an, dals er die Haut
mit der Spitze des Amputationsmessers oder mit einem gewdhnlichen Bistouri

in einer Linge von ungefihr drei Zollen, vermdige zweier Schnitte spaltet.

R 2
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Beide fangen da an, wo der Knochen durchsigt werden soll*), und laufen ei-
ner wie der andere, nach der Linge beider Rohren hinab. Der eine wird ein
Viertel - Zoll vor den inneren Winkeln des Schienbeins, mit diesem parallel, der
andere eben so einen Viertel -Zoll vor dem Wadenbeine verrichtet.

Ehe das Amputationsmesser in die Muskelmasse eingestolsen wird, muls
der Gehiilfe, der die Haut zuriickzieht, dieselbe zugleich unter dem obern
Winkel der zwei Schnitte so nach der Mitte der Wade zusammenziehen, dals
die beiden Schnitte nicht auf der Réhre liegen bleiben, sondern mehr nach
hinten geriickt werden, dals also der erstere etwas unter den innern Rand des
Schienbeins, der andere ebenso um etwas unter den des Wadenbeins, zu liegen
kommt. Hat man die Haut nicht auf jene Art auch in der Breite gespart, und sie
unmittelbar an den Knochenrindern durchschnitten, hinter welchen das Messer
eingestolsen wird, so fehlt es gewihinlich, wenn auch nicht wihrend der Heftung,
doch zur Zeit der Vernarbung ™), gewils an hinreichender Hautbedeckung.

Sind beide genau beschriebene Hautschnitte schnell hinter einander ver-
richtet, so stilst der Operateur sogleich ein langes, schmales, und an der
Spitze zweischneidiges Messer, von aussen nach innen durch die Muskeln, der-
gestalt, dals dasselbe im obern Winkel der Hautschnitte eingesetzt, und un-
mittelbar hinter dem Waden - und Schienbeine, durch die Wadenmuskeln
hindurch gefithrt wird. Die hinter dem Schienbeine an der innern Seite des
Unterschenkels vorgedrungene Spitze des Messers, falst der Operateur mit der
linken Hand, indem er den Griff mit der Rechten festhilt, er zieht hierauf
die Schneide nur Anfangs gerade an dem Knochen, dann immer mehr von
diesem weg, schriig herab, und durchschneidet die letzte Schicht der Muskeln

*) Ebedem war es technische Maxime, den Unterschenkel, wegen des Laufes der Arteria

nutritia , nie anderswo als drei bis vier Zoll unter dem Knie zu amputiren. Solingen,
Dionis, Ravaton, White und Bromfield trugen dazu bei, dals die neuere Chi-
rurgie die Amputation nicht aufl jene Stelle beschrinkt, sondern dals sie dieselbe iiber,
unter, oder in der Gegend der Wade, nach dem Orte der Verletzung verrichren lilst, —
Ubrigens vergl. §. 41-

™ Wergl. §. 4eo.
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samt der Haut, mit ganz nach unten gewandter Schneide queer durch, um ei-
nen Lappen von ungefihr drei Zollen zu bilden.

Will man die Linge des Lappens genau treffen, so werde die Peripherie
des Unterschenkels vermige eines Fadens in dem Orte gemessen, in welchem
die Knochen durchsiigt werden sollen. — Der dritte Theil der Linge des Fa-

dens giebt dann die Linge an, die der Lappen haben muls.

§- 87

Bei der Gestaltung des Wadenlappens tritt zuweilen eine Schwierigkeit
ein, die zu erértern hier der schicklichste Ort ist. — Sind die Wadenmuskeln sehr
stark und wulstig, so erhalt der Lappen, wenn man das gerade Messer unmit-
telbar hinter beide Knochen einstilst, ein Ubermaals von Muskelsubstanz, er
wird vorziiglich an seinem obern Theil zu dick, und man kann denselben
nicht bis an den vorderen Rand beider Rihren zur genauen Vereinigung um-
bengen. — Wollte man diesem Fehler dadurch w:-fheugen, dals das Messer
etwas entfernt von dem Knochen in die Wade eingestolsen wiirde, so erhielte
man zwar einen diinnern Lappen, der aber dann zu schmal, die Seitentheile
der Schnittfliche nicht vollkommen decken wiirde. — Um nun in diesem Falle,
die Einigung méglich zu machen, muls man nach geschehenem Lappenschnitte
aus der Mitte des Lappens so viel Fleischschichten heraus schneiden, bis das
Ubermaals von Muskelsubstanz getilgt, und der Lappen zur Umbeugung diinn
genug geworden ist. Ich durchstiels Behufs dessen einen Theil der Muskel-
masse in ihrer Schnittfliche, vermige des Brom fieldschen Hakens, und hob
sie hiigelférmig hervor, um mit dem Amputationsmesser eine zureichende
Schicht auszuschneiden. — Dies Verfahren blieb unter jenen Verhiltnissen un-
vermeidlich, es machte aber durch Wiederhohlung des Schnitts, dem Kranken
erneuerte Schmerzen, deren Ersparnils mir von bedeutender Wichtigkeit zu
seyn schien. — Sollte die Wiederhohlung des Schnitts gemieden und hier-

durch der nachtheilbringende Schmerz abgekiirzt werden, so entstand die
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Aufgabe: Wie ist der Lappenschnitt so zu verrichten, dals das
Messer hohl gefiihrt, gleich mit dem ersten Zuge jene iiberfliis-
sige, die Einigung stérerde, Muskelquantitit aus der Mitte des
Lappens mit hinweg nimmt?

In dem Folgenden scheint mir die Lisung der Aufgabe enthalten zu
seyn. — Ich liels ein schmales, langes, an der Spitze zweischneidiges Ampu-
tationsmesser *) an der vordern Hilfte in der Klingenfliche heugen; die hin-
tere, dem Hefte nihere Hillte der Klinge, blieb gerade. — Die Spitze eines
solchen Messers wird nach geschehenen Seiten - Hautschnitten an dem friiher
bezeichueten Orte mit etwas nach dem Schienbeine hingebeugten Hefte ein-
gestofsen. Wihrend der Darchfiihrung des Messers muls aber der Griff im-
mer mehr gesenkt werden, damit die Spitze sich mehr und mehr erhebe, und
an der innern Seite des Schenkels, knapp am innern Winkel der Tibia, vor-
dringen konne. — Durch einen solchen Bogenzug bleibt die iiberfliissige
Quantitit der Muskelmasse zwischen der concaven Fliche des Messers, und
der hinteren Fliche der beiden Knochen liegen. — Ist das Messer einmahl
durchgestolsen, so wird es wie das gerade, mnach schon gegebenen Regeln
heruntergezogen, Nur in dem Augenblick des Queerschnitts, ist ein beson-
deres Verfahren nithig, in diesem stifst man nehmlich das Messer so tief nach
innen hinein, dals der gerade Theil der Klinge da zu liegen kommt, wo zu-
letzt der bogenformige lag. Dies geschieht, damit die tiefste Muskelschicht
samt der Haut, vermdge der frither empfohlnen Wendung, mit dem geraden
Theile des Messers queer durchschnitten werden kénne, Wollte man den
letztern Haut - und Muskeldurchschnitt mit dem gebogenen Theile der Klinge
verrichten, so wiirde die Haut mondférmig ausgeschnitten, und fiir die Ver-
einigung nicht passen.

Bei Anwendung jenes Messers muls man aul seiner Hut seyn, wihrend
des Durchstolsens weder einen zu starken, noch einen zu flachen Bogen zu

*) Vergl. Erklarung der Kuplertafel. — Tab. VIL fig. 4. und 35,
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beschreiben, weil sonst im ersteren Falle zu wenig Muskelmasse erhalten
wiirde, und im zweiten derselbe Fehler eintreten kinnte, der bei der An-
wendung des geraden Messers Statt findet. — Mit der richtigen Durchfiih-
rung des Messers erhilt man nach geschehener Abtrennung des Lappens eine
ausgehihlte Muskelfliche, die sich sehr gut hinanbeugen lilst, und ohne wei-
tere Regulation des Lappens vollkommen deckt. Auch wird zu diesem Schnitte
nicht mehr Zeit, als zu dem mit dem geraden Messer gebraucht.

Die Bildung des hintern Lappens muls also, wie aus dem bishergesagten
erhellt, nach Verschiedenheit der Muskelquantitit, auf eine doppelte Art ge-
schehen. Man braucht zu derselben bei diinnen, mehr flachen, Wadenmus-
keln, das gerade, bei sehr starken, wulstigen, mit grolsen Gastrocnemiis ver-
sehenen Waden hingegen, das gekriimmte Amputationsmesser. —

Auf den Einwurf, dals zu dem Gebrauch des Bogenmessers ein sehr rich-
tiges Augenmaals und vorhergegangene Ubung gehire, erwiedere ich, dals bei
dem Mangel beider, niemand wagen sollte, wichtizgere Operationen zu un-

ternehmen.

§. 88.
b) Bildung des vorderen Lappens.

Sobald der Wadenschnitt geschehen ist, trennt man die Haut auf der vor-
deren Fliche des Schienbeins, einen Fingerbreit unter den obern Winkeln
beider Seiten - Hautschnitte, indem man das Messer mit dem .schon bekann-
ten Handgriffe von der &dussern Seite nach der innern, nehmlich queer von
einem linglichten Hautschnitte bis zum andern, hinfiihrt. — Hat man den
Wadenschnitt mit dem Bogenmesser verrichtet, so braucht man sich nicht
erst ein gerades geben zu lassen, sondern bildet den vorderen Lappen mit
dem geraden Theile des gekriimmten Messers. Ist der |Hautschnitt gesche-

hen, so trennt man den Hautlappen von den unterliegenden Theilen bis an
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die oberen Winkel der Seiten - Hautschnitte los, und schligt ihn nun nach

aufwirts um.

§- 89
Fierter Act. Durchsigung der Knochen.

Um beide Lappen wihrend der Durchsigung der Knochen hinlinglich zu-
riickznhalten, miissen sie durch eine Binde hinaufgezogen werden. Um diese
anzulegen, durchschneidet man vorher die zwischen beiden Knochen geTege-
nen, noch ungetrennten Muskeln, Behufs dessen, wird da, wo die beiden
Hautschnitte anlingen, so hoch wie miglich, am Rande des umgeschlagenen
vorderen Lappens ein schmales, zweischneidiges, oder das gebogene Messer
eingestofsen, und zwar so, dals es knapp an der iusseren Fliche des Schien-
beins die Muskeln durchbohrt, ohne mit der Spitze den Wadenlappen zu ver-
letzen. Durch die Kriimmung des gebogenen Amputationsmessers, ist das
letztere Bedingnils weit leichter zu erfiillen. Sobald das Messer eingestofsen
ist, fiihrt man es nach der dussern Seite fest bis an das Wadenbein, legt hier-
aul das Messer weg, und zieht den mittleren, schmalen Kopf der zwiefach ge-
spaltenen Betractions - Binde *) von unten durch den Schnitt zwischen beiden
Knochen so hindurch, dals der ungespaltene Theil der Binde, die Schnittfliche
des Wadenlappens deckt, dals die drei Képfe auf die vordere Seite des Fu-
[ses passend gekreuzt, und nach dem Knie herauf gelegt werden. — Nun zieht
der Gehiilfe den hintern wie den vordern Lappen, vermige der Retractions-
Binde, miglichst stark zuriick. — Die noch undurchschnittenen Muskelfasern,
trennt man hierauf durch einen Kreiszug, der so hoch wie miglich, mit etwas
nach oben gehaltener Schneide, fest um das Glied gefiihrt wird. Zu diesem

Schnit-

*}  Diese Retractions - Binde wird der bei einrélirigen Gliedern gebriuchlichen ganz gleich
gebilder, nur dals bei derselben an dem einen Ende zwei Einschnitte nothig sind, um

drei Kople zu erhalten. Vergl. iibrigens Erklir. der Kupfert, — Tab. VIL fig. 2.
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Schnitte nimmt man ein gerades Messer, oder den geraden Theil des Bogen-
messers. — Hat man das letztere schon zum Wadenschnitte gebraucht, so
muls man vorziiglich an der hinteren Fliche der Knochen stark aufdriicken,
weil in diesem Falle noch ziemlich viel Ileisch an derselben zuriickgelassen
ist. Nach beendigtem Kreiszuge, der ganz mit den schon friiher empfohlnen
Handgriffen geschicht, umgeht man jeden Knochen fiir sich miiglichst hoch mit
einem Scalpell, damit die Beinhaut in allen Punkten durchschnitten werde.
Ist auch dieses vollendet, und die Beinhaut abgeschabt, so wird die Re-
tractionsbinde wiederhohlentlich fest angezogen, um die Weichgebilde vor Ver-
letzungen der Sige ginzlich zu sichern. —

Die Durchsigung der Knochen muls mdglichst hoch unternommen wer-
den. Wihrend derselben lilst man die Fibula von den Geliilfen ober- und
unterhalb des Schnittes fest gegen die Tibia driicken, damit sie bei ihrer lei-
sen Befestigung im obern Gelenke nicht zu sehr erschiittert werde. — Die
Sige setzt man mit gesenktem Griffe, so hoch wie miglich, genau an
die Beinhaut, und sigt beide Knochen zugleich an, bis eine zur sichern
Leitung der Sige hinreichend tiefe Furche in einem, wie in dem andern ent-
standen ist. — Hierauf wird der Unterfuls stark nach innen gewandt, und das
Wadenbein zuerst mit stark gesenktem Griffe der Sige durchschnitten. Dann
lifst man den Unterfuls etwas nach aussen wenden, und trennt das Schien-
bein, indem man die Sige mit gehobenem Griffe in die friiher gebildete
Furche einsetzt. Die iibliche gleichzeitige Trennung beider Knochen, verdient
deshalb der,vﬂrgesc}:riebﬂncrn nachgesetzt zu werden, weil erstere leicht zur
Klemmung der Sige, und hierdurch zu lingerem Aufenthalte Anlals giebt; fer-
ner, weil sie selten gelingt, und dann ein zu frilhes Abbrechen des einen Kno-
chens und Erschiitterungen in den obern Gelenken verursacht. Das gleich-
zeitige Einsizen beider Knochen sichert uns, dals beide in gleicher Hihe ab-

genommen werden,



138 Fimnfter Abschnitt,
5. gu.

Fiinfter Aer. Blutstillung.

Ausser der Tibialis antica und postica, brauchen selten noch andere Arte-
rien unterbunden zu werden. Sollten stirkere Muskular- Aste vorhanden seyn,

so werden diese, wie die kleinern Gefilse, nach allgemeinen Regeln*) gestillr.

Sechster Aect. Vereinigung.

Die heraunfgeschlagene Haut zieht man vor, der herabhingende Waden-
lappen wird aufwiirts gebogen, und durch zwei Bandhelte mit den vorderen
Lappen in Beriihrung gesetzt. — Zwei, durch die Muskularsubstanz gezogene
Hefte, sind zur Erhaltung der Lage hinreichend.

Pllasterstreifen werden von hinten nach vorn queer iiber die Hautspalte
zur genaueren Einigung zwischen die Hefte gelegt, und durch Miitze und

Zirkelbinde, wie nach Amputationen des Oberschenkels, unterstiitzt.

II. Amputation des Vorderarms.

€. gr.

Sie geschieht ganz der Amputation des Unterschenkels analog. Der ge-
ringere Umfang des Gliedes macht, dals der Lappen leichter gebildet, und dals
die Vereinigung leichter getroffen wird. Die Bildung eines Muskellappens
ist bei der Ablésung dieses Gliedes zur vollkommenen Deckung hinreichend;
den Hautlappen, der bei'm Unterschenkel auf der entgegengesetzten Seite er-
halten werden mulste, kann man hier entbehren. In Riicksicht der Wahl des

Ortes, gelten die allgemeinen Regeln **).
" TL‘rEl. 5: &4

L 2L

3 Wergl. & 41,
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§. gz.

Erster Act. Vorrichtung gegen Himorrhagien wiahrend

der Operation.

Ein Turniket legt man mit der Pelotte am mittlern und innern Theil
des Oberarms auf die Brachial - Arterie, das zweite wird ohne Pelotte zwei

Zoll iiber dem Orte des Einstichs befestiget.

Zweiter Act. Lagerung des Kranken.

Wie bei der Ablisung des Oberarms *).

§- 93
Dritter Aet. Lappenbildung.

Der erste Gehiilfe tritt an die Schulterthihe des Kranken, umfalst den
Unterarm iiber der Stelle, in welcher der Knochen: abgesetzt werden soll *),
und zieht die Haut miglichst stark herauf. Der zweite tritt an die Hand des
Kranken, etwas nach ihrer innern Seite hin, und hilt den Unterarm unter
der Stelle fest, in welcher der Lappenschnitt endet. — Beide suchen den Un-
terarm im Ellenbogen zu beugen, die Hand aber ausgestreckt zu erhalten,
damit das Fleisch hiher, und die Haut tiefer durchschnitten werde ***). Zu-
gleich geben sie dem Unterarm eine solche Stellung, dals seine vordere Fliche
nach oben], seine hintere Fliche hingegen nach unten zu liegen kommt.

Der Operateur tritt an die dussere Seite des Gliedes, stifst, ohne vorher
unternommene Seiten-Hautschnitte ein schmales, gerades, an der Spitze zwei-
schneidiges Messer, da wo der Knochen abgesetzt werden soll ****), am

") Wergl. & -o.
**y Vergl. 8. 41.
***) Vergl. §. 86.
SEY Wergl 5. 41
Sz
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dussern Rande des Radius an, fiihrt es an dessen vorderen Fliche, von wel-
cher die Spitze des Messers nicht abweichen darf, queer zur andern Seite,
um dasselbe auf der vorderen Fliche der Ulna nach innen durchzustofsen. So-
bald die Spitze sichtbar geworden ist, falst er sie mit der linken Hand, fiihrt
nun das Messer auf der vorderen Fliche beider Knochen nach dem Handge-
lenke hin, entfernt die Schneide zuletzt so von den Knochen, dals Muskeln
und Haut nach aulwiirts queer durchschnitten werden. Die Linge des Lap-
pens bestimmt man durch das Messen der Peripherie, auf die bei der Unter-
schenkel - Amputation bestimmte Weise *). Der Lappen muls verschieden lang
gebildet ﬁer{len, je nachdem man den Vorderarm, dem Ellenbogen, oder dem
Handgelenke niher abnimmt. — Ist der erste Fleischlappen gebildet, so hilt
man ihn zuriick, und trennt mit einem zweiten Zuoge, bei etwas schrig nach
oben gehaltener Schneide des Messers, die an der hintern Seite gelegenen
Weichgebilde. Zu letzterem Dehufe setzt der Operateur sein Messer da an,
wo er ausstach, und fiihrt dasselbe nach der Seite zuriick, in welcher er

den Einstich vollfithrte.

S 94
Fierter Act. Durchsigung des Knochens.

Um die Weichgebilde gehirig zuriick zu halten, muls eine Binde ange-
lezt werden; man wihlt hiezu die dreiképfige, und bringt dieselbe hier, weil
der Lappen oben liegt, von oben ein. — Umn den mittleren, schmilsten Kopf,
zwischen den beiden Knochen durchzuziehen, miissen die zwischen denselben
gelegenen muskulisen und ligamentisen Theile so hoch wie miglich durch-
schnitten werden. Ist die Amputation dem Handgelenke niher geschehen,
so macht man einen linglichen Schnitt nach abwiirts, weil die Seitenflichen der

Knochen sich hier fast unmittelbar beriihren, Ist die Ablisung héher unter-

b "l-f'rg]. E. 86,
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nommen, so kann man die Muskeln queer von einer Seite nach der andern
mit dem schmalen Theile des Messers trennen. Immer geschehe die Trennung
so hoch wie miglich. Nach Vollendung derselben bringt man den schmalen mitt-
leren Kopf der Binde am bequemsten mit einer Knopfsonde zwischen beiden
Knochen durch. Mit dem ungetrennten Theile der Binde wird der obere
Lappen zuriickgezogen, mit den drei nach Vorschrift gekreuzten Kipfen wer-
den hingegen die, an den unteren Seiten gelegenen, Weichgebilde vor Verlet-
zungen der Sige geschiitzt. — Hierauf trennt man die Beinhaut durch einen
besondern Kreiszug um jeden Knochen, schabt sie dann nach Vorschrift ab,
und sigt beide Knochen zugleich mdglichst hoch ein, damit spiterhin einer
nicht tiefer als der andere abgesetzt werde. In jedem Falle muls zuerst eine
zur kiinftigen Leitung der Sige hinreichende Furche in beiden Knochen ge-
bildet werden. Ist dies erlangt, so setzt man das Sigen, wenn die Amputa-
tion in der Mitte des Vorderarms unternommen wird, fort, nm beide Kno-
chen, die hier eine gleiche Stirke haben, zugleich zu trennen. Wird niher
am Ellenbogen amputirt, so trennt man zuerst den Radius, weil dieser hier
diinner als die Ulna ist*). Geschieht die AblUsung gegentheils niher am
Handgelenke, so durchsigt man zuerst die Ulna, weil sie in dieser Gegend
dem Radius an Starke nachsteht.

Das feste Umfassen des Gliedes von Seiten der Gehiilfen, ist wihrend
der Trennung der Knochen hier eben so wenig, wie bei Ablﬂsungfm des

Unterschenkels, ausser Acht zu lassen.

Fiinfter Act. Blutstillung.

Ausser der Ulnar- und Radial - Arterie, werden selten andere Gelalse
unterbunden. Die Stillung der zarten Muskular - Aste geschieht nach allge-
meinen Regeln **).

"y Vergl. §. 8g.

" Vergl. §. 54
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Sechster Act. Vereinigung,

Der Fleischlappen wird nach unten geschlagen, und mit einem einzigen Hefte
befestiget, welches man zwischen beiden Knochen durchzieht. Pflasterstreifen,
Longuetten, Miitze und Zirkelbinde, dienen zur Llnterstiitzung des Helles *).

Ill. Exarticulation des Unterfulses mit Erhaltung

der Ferse.

§. 95.

Amputationen in dieser Gegend sind mit alle dem Nachtheile verbun-
den, welchen ich schon friiher **), bei der Ablésung in den Gelenken er-
wihnte. Die Heilung gelingt hier wegen Mangels reiner Muskelmasse selten
durch Adhision, grélstentheils durch den linger andauernden Granulations-
procels. Die Gefahr ist hierdurch, wie durch die Schmerzen wihrend der
Operation, die unmdiglich so schnell wie eine simple Amputation verrichtet
werden kann, bedeutend grilser. Nie werde ich sie da unternehmen, wo ein
schwicheres Leben mich ndothigt, die Krifte nach Moglichkeit zu sparen. —
Wo dieses aber nicht der Fall ist, wo sich die Reproductionskraft noch in
ihrer Integritit zeigt, da verdient diese Operation, wenn die értliche Verlet-
zung sie anders zuldssig macht, unstreitig den Vorzug vor der Amputation des
Unterschenkels, Durch dieselbe wird das kiinstliche Glied unnéthig, und der

Kranke lernt nach geschehener Heilune, auf der erhaltenen Ferse eben so gut

g
gehen, als er es frilher aul seinem ganzen Fulse konnte, Walther zu Lands-
hut giebt eine Methode an, deren sichere Handgriffe als Muster aufgestellt
zu werden verdienen. Ich theile sie meinen Lesern genau nach der Beschrei-
bung ***) des Erlinders mit, und habe nur bei der Bildung des oberen
Lappens weniges hinzun gefiigt, was aus der empfohlenen Verfahrungsart zwar
erhellt, aber nicht in der Exposition derselben ausgesprochen ist.
*) Vergl. & 67.

**) Vergl. § 4.
***) Abhandl. im Gebiete d. Med. ete. Landshur r81o. B. L p. 152.
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Die Lagerung des Kranken, wie die Anstellung der Gehiilfen, geschieht
mit denen fiir die Localitit nithigen Modificationen, im Allgemeinen ganz

wie bei der Ablisung des Unterschenkels.

€. gb.

Die Cruralarterie wird oberhalb des Kniees turniketirt. Der Operateur
lilst den Unterschenkel samt dem Fuls durch zwei Gehiillen festhalten, sticht
alsdann ein einschneidiges, an der Spitze stechendes, Amputations-Messer ci-
nen halben Zoll unter dem iusseren Kndichel, bis auf die Knochen ein, senkt
die Schneide desselben, und fiihrt eine Incision lings des ausseren Fulsrandes
gegen die Zehen hin. Die Linge dieses Schnittes, die Walther nicht be-
stimmt, muls, wie ich aus Versuchen an Leichen ersah, wecgen des oberen
Lappens zwei Zoll betragen. Eine zweite, dieser parallel laufende Incision,
von gleicher Liinge wird, am inneren Fulsrande, einen Zoll unter dem inneren
Knichel anhebend, herabgefiihrt. Sind beide Seitenschnitte geschehen, so wer-
den sie, nach Versuchen die ich an Leichen anstellte, am zweckmiilsigsten bei
gehobener Spitze des Unterfulses, zwei Queerfinger vom vorderen Rande der
Tibia, durch einen Schnitt vereinigt, welcher von einer Seite zur andern queer
iiber den Fulsriicken wegliuft. Nun erst trennt der Operateur von der obe-
ren Fliche der Mittelfulsknochen, und der Fulswurzelknochen der ersten Reihe,
den ganzen gemeinschaltlichen kurzen Ausstrecker der Zehen, die Sehnen der
langen Zehenstrecker u. s. w. los, und bildet einen viereckigen oberen Lap-
pen bis zu einer geraden Linie hin, welche durch die oberen Wundwinkel
der beiden erstern Incisionen hindurchgeht, und sich gerade in der Gegend
der Gelenkverbindung des Sprungbeins mit “dem kahnfdrmigen Beine, und
des Fersenbeines mit dem Wiirfelbeine befindet.

Starkblutende Gefilse werden einstweilen von den Gehiilfen mit den Fin-
gern comprimirt, um keinen Aufenthalt in der Operation zu verursachen.
Hierauf lilst man den auf diese Weise gebildeten oberen Lappen durch einen

Gehiilfen in die Héhe halten, ergreift mit der linken Hand den Fuls, driickt
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die Zehen nach abwirts, und spannt dadurch die Binder, vermé&ge welcher die
Knochen der Fulswurzel unter sich verbunden sind. Zuerst durchschneidet der
Operateur die Binder zwischen dem Sprungbeine und kahnférmigen Beine, wo-
bei der Vordertheil des Fulses etwas nach aussen gedriickt wird, und alsdann
trennt er, bei entgegengesetzter Richtung des Fulses, jene Binder, die zwischen
dem Fersen- und Wiirfelbeine gelegen sind. Ist dies vollendet, so dringt man
mit der ganzen Schneide des Amputationsmessers in die Gelenkhihlen ein,
kimmt an die untere Seite derselben, wihrend der Vordertheil des Fulses an-
haltend und immer mehr herabgedriickt wird. Jetzt wird das Amputations-
messer an der Plantarfliche der Mittel - Fuls - und Fulswurzelknochen herab-
gefiihrt, Hiebei darl die Schneide des Messers nie von den Knochen entfernt
werden, damit alles Fleisch von ihrer untern Fliche getrennt werde. Dies
ist Ursache, dals das Amputationsmesser bei dem tieferen Stande des dusseren
Fulsrandes schiel von aussen gegen innen nach oben gerichtet werden muls.
Man endet den Schnitt an der Plantarfliche des Fulses, fiinf Queerfinger breit
unter der Gegend der beiden Knichel schief hohlend.

Es sind nun zwei grolse Wundflichen zugegen, in welchen folgende Theile
durchschnitten bemerkt werden. Im oberen Lappen ist der gemeinschaftliche
kurze Ausstrecker der Zehen noch mit Zellgewebe bedeckt, etwas Fett und
die Sehnen der langen Zehenstrecker. Im unteren Lappen sind alle Muskeln
des Plattfulses enthalten. — So schief das Messer bei der Bildung des zweiten
Lappens gefithrt wird, so ist doch der Beizieher und der kurze Beuger der
grolsen Zehe allzusehr verborgen und durch die sich nach dieser Seite hin-
neigende schiefe Fliche der Sohle so verdeckt, dals beide nicht ganz aus die-
ser Vertiefung heraus geholt werden kinunen. Dies ist Ursache, warum ein Stiick
von ihnen an den Mittelfulsknochen hingen bleibt.

Dije Arterien werden insgesammt unmittelbar unterbunden, die Lappen auf
einander gelegt, und mit langen Streifen Heftpllns‘ter umwickelt. Man bedeckt

sie mit Compressen, und befestizet den ganzen Verband mit einer Zirkelbinde, —

i —.
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Rinstlicher Glieder-Ersatz

Nenne nicht das Schicksal ETAUSAm
Nenne seinen Schluls nicht Neid!
Sein Gesetz ist ew ge Wahrheir,
Seine Gure, Ganerklarheir,

Seine Macht, Nothwen digktih

Herder.
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Sechster Abschnitt.

Kiinstlicher Glieder -Ersataz

§. 97

K_rtickml und Stelzfiilse *) waren die ersten Mittel, vermige welcher man den
Verlust der Glieder wieder zu ersetzen suchte. Durch ihre Beihiilfe erlernten
die Genesenen nach einiger Ubung das Gehen oft in einem sehr vollkomme-
nen Grade.

Unzufrieden, nur die verlohrne Function ersetzen zu kénnen, war man spé-
ter darauf bedacht, auch die verlohrne Gestalt wiederzugeben, Es wurden Behufs
dessen, kiinstliche Glieder verschiedener Art erfunden, und diese nach und nach
immer mehr vervollkommnet., Ambroise Paré **) gab im sechszehnten
Jahrhundert eine Vorrichtung zum Ersatz des Oberschenkels an, Ravaton liels
fiir seine Kranken, die den Unterschenkel nahe iiber den Knicheln verlohren
hatten, kiinstliche Fiilse bereiten, White***) verfertigte sie aus Zinn, und
Wilson bildete kiinstliche Hinde und Fiilse aus gehirtetem Leder., Durch

Addisons***) Bemiihungen wurden den kimstlichen Gliedern bewegliche

*y Heine Beschreib. d. kinstlichen Fulses. Wiirzburg 1811. p. 4g.
**y Paraei Op. chirurg. Francof, 1504. p. 658,
***) Cases of Surgery.
****) Bell's Wundarz, Th. IV, fig. g. u. B, V. p. 156.
T 2 :
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Gelenke mitgetheilt, die wiederum durch Briinninghausens *) erfinderi-
schen Sinn zu einem hiheren Grade der Vollkommenheit gediehen. — Stark **)
macht fiir den Ersatz des Oberschenkels, zu welchem er Briinnin gilnuﬁcns
kiinstlichen Unterschenkel benutzte, eine zweckdienliche Vorschrift bekannt.
Ganz neu, erst in diesen Tagen hier bekannt geworden, sind die Angaben der
Behrens’schen **) und Heine’schen ****) kiinstlichen Glieder. Letzteren
wird, fiirchte ich, bei der gelungensten Nachahmung der natiirlichen Glieder,
dauernde Brauchbarkeit, wegen iibermilsiger Complication, fehlen, erstere er-
scheinen mir, der Beschreibung nach zu urtheilen, bei sehr sinnreichem Me-
chanism, doch fiir den tiglichen Gebrauch nicht leicht genug. — Hier, wo
eine ausfiihrliche Kritik der kiinstlichen Glieder nicht an ihrem Orte wire,
sey es mir erlaubt, nur jene Erfindungen sorgfiltig mitzutheilen, die entwe-
der bis jetzt der literarischen Welt vorenthalten blieben, oder die ich durch
mehrjihrige Erfahrung an Amputirten als vorziiglich brauchbar aufzustellen be-

rechtiget bin,

§- 98-
I, Der kiinstliche Unterschenkel.’

Ich nenne ihn zuerst, weil wir von demselben den meisten Nutzen sehen,
und weil das verlohrene Glied durch ihn vollkommen zu ersetzen ist. Alle,
denen ich den Unterschenkel abnahm, gebrauchen den kiinstlichen so, dals
man in den Bewegungen zwischen dem natiirlichen und jenem, keinen Unter-
schied auffinden kann. Sie gehen mit demselben ohne fremde Beihiilfe, ohne

Kriicken. — Starke Minner reiten und kénnen sogar, vermdge eines solchen

*) . Richters chirurg. Bibl. T. 15. p. 568,

**) Dessen Verbandlehre p. 4g8. Taf. 24, fig. 227, u. 228,

***) Langenbeck's Bibl. Gouingen 1811. B, 4 p. 173.

%) Dessen Beschreib, cines kiinstlichen Fulses. Wiirzburg 1811.
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Ersatzes, schwere kirperliche Arbeiten verrichten. Ich kannte ecinige, die,
bei'm Fortgebrauche ihres kiinstlichen Unterschenkels, nach einiger Zeit den

Mangel des natiirlichen kaum vermilsten,

§. 99.

Will man jenen ausgezeichneten Nutzen durch den kiinstlichen Wiederersatz
in Erfahrung bringen, so miissen folgende Bedingungen genau erfillt werden.

1) Wie ein gutgebildeter Stumpf, wie ein reichliches, zum Gebrauch
des kiinstlichen Gliedes unumginglich nithiges Fleischpolster zu gewinnen sey,
lehren die frither aufgestellten Amputationsmethoden; werden diese nicht nach
den Prinzipien der Kunst ausgefiihrt, so hindern die Fehler des Stumpfes den
Gebrauch des kiinstlichen Gliedes mehr oder weniger.

2) Die zweite Bedingung ist, dals die Schaale, (so nenne ich nemlich
jene ausgehihlte obere Fliche des kiinstlichen Fulses, auf welche die untere
des Stumpfes sich stimmt,) in allen Punkten genau anliege. — Nur hier-
durch wird der Druck gleichmﬁfsig vertheilt; ist dies mnicht der Fall, so ent-
stehen durch den ungleichen, also auch stirkeren Druck, sehr leicht wunde
Stellen. TUm jenen Zweck vollkommen zu erfilllen, lasse ich, wenn die
Schaale aus dem gribsten gearbeitet ist, den Stumpf mit irgend einer firben-
den Fliissigkeit tiinchen, und nun die Schaale anlegen. Wo farbige Flecke
auf derselben bei gleichférmigem und leisem Anlegen erscheinen, da sind zu
starke Hervorragungen, wo keine Firbung geschah, da sind Vertiefungen. Die
Erhéhungen werden so lange weggearbeitet, bis die Farbe zum Zeichen der
vollkommenen Anlage, bei leisem Anpassen, in allen Punkten deckt. — Hier-
auf werden nun die Stellen, gegen welche der Knochen trifft, noch etwas
tiefer ausgehihlt, weil die Muskeln bei einem festern Aufstiitzen im Um-
fange um etwas zuriickweichen, und die den Knochen bedeckenden Theile
am meisten gedriickt werden wiirden. Erst nach diesem genauen Formen der

Schaale, lasse man die metallene Scheide an derselben befestigen.
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§. 100,

5) So wie die Schaale, so muls auch die Scheide in allen Punkten bis
unter das Knie sehr fest und gleichférmig anschlielsen. Durch den peripheri-
schen Druck von den Seiten, wird das Zuriickweéichen der Muskeln gehindert,
und hiedurch der Druck der Schaale von unten gegen den Knochen verringert,
Ferner bringt die auf jenem Wege gegebene Festigkeit im Anschlielsen, Ge-
wilsheit der Bewegung hervor, und gewihret dem Kranken schon durch dieses
Gefiihl ein dreisteres Auftreten. —

Man schlug, um diese Bedingungen zu erfiillen, vor, einen ledernen Strumpf
um den Rand der Schaale zu befestigen, diesen iiber den Stumpf zu ziehen,
und unter sowohl als iiber dem Knie mit Riemen sorgsam zu befestigen. —
Allein Leder giebt nach; hebt man den Stumpf, so bleibt zwischen ihm und
der Schaale noch immer einige Beweglichkeit iibrig, der Kranke fiihlt die
mangelnde Verbindung, wird &@ngstlich und ungewils im Auftreten, — Folge
war, dals ganze Scheiden von Blech aus verschiedenen Metallen bereitet wur-
den: allein diese haben nicht die Nachgiebigkeit der ledernen, sie schliefsen
nie in allen Punkten, sie stehen immer an ihrem obern Theile ab, weil der
obere Theil des Stumpfes stirker ist und nach der Kniekehle hin diinner
wird, — Da nun der obere Theil der Scheide so weit seyn muls, dals der
starkere Theil des Sﬁumpfes hindurch kann, so wird er hierdurch, wenn der
Stumpf eingebracht ist, fiir dessen diinneren Theil, nach oben hin, viel zu weit,
Der Stumpf sitzt nun nicht fest genug, zwischen ihm und dem kiinstlichen
Gliede bleibt Beweglichkeit iibrig, der Gebrauch ist unsicher, unbequem, es ent-
stehen Aufreibungen, und der Kranke nimmt seine Zuflucht zu den Kriicken,

Um nun die Steifheit des Metalls zu benutzen und demohngeachtet das
Anliegen der Scheide am obern Theile gleichzeitig zu firdern, habe ich fol-
gende Vorkehrung getroffen,
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Die von Messingblech oder Stahl bereitete Scheide, wird genan nach dem
Umfang des Stumpfes gearbeitet, und von oben nach unten in acht Platten ge-
spalten. Die Linge derSpaltungen betrigt ohngefihr 2 von der Linge der Scheide,
das untere Drittel derselben blzibt ganz. Jede Platte ist oben etwas schmii-
ler als unten, weil die Trennung der Scheide dadurch entsteht, dals schmale
keilférmige Stiicken ausgeschnitten werden. Durch die nach oben breiteren
Spalten ist es miglich, die Scheide oben am stirksten zusammenzuziehen.
Von den Platten sind in der Abbildung Tab. VIL fig. 1. nur die der einen
Seite (1. 2. 3. 4. 5.) zu sehen, Sie werden von einem Gurte (6. 6.) umge-
ben. Um das Verschieben des Gurtes zu verhiiten, werden an verschiedenen
Seiten der Scheide drei Stege durch Einschneiden und Ausbeugen eines
Blechstreifens gebildet, von diesen bemerkt man nur zwei (7. 7.). Der un-
ter denselben aus obiger Absicht weggezogene Gurt ist mit einer Schnalle
(8.) versehen. Damit nun bei'm Anziehen des Gurts weniger Kraft ndithig
sey, umgiebt man die Seite der Schnalle, auf welcher die Zunge des Gurtes
gu ruhen kimmt, mit einer Rolle (g.). Ausser dem durch diese Rolle leich-
ter gewordenen Anziehen, geschieht dasselbe zugleich auch gleichférmig und
nicht ruckweise, was ohne die Rolle der Fall seyn wiirde. Durch Anzie-
hung des Riemens werden die Platten einander genihert, und die Scheide an
ihrem obern Theile nach Belieben verengt. Zieht man den Riemen hinreichend
fest, so liegt die Scheide iiberall genau an, und der ganze Fuls geht mit dem
Stumpfe eine Festigkeit ein, durch welche zwischen beiden auch nicht die
mindeste Bewegung statt finden kann. Wo der Stumpf nur leise hingelenkt
wird, dahin muls auch der kiinstliche Fuls genau in derselben Richtung
folgen *).

*) Die Spaliungen der Metallscheide, die von mir schon seit mehreren Jahren bei Berei-
tung kiinstlicher Glieder angeordnet wurden, hilt auch Heine, wie seine eben er-
schienene Schrift iiber kiinstliche Glieder ausweist, fiir niitzlich. Derselbe bringt aber in

der ganzen Scheide nur zwei Spalten an, die, sehr kurz, wohl nicht dieses vollkomiene

Anliegen bewirken Lénnen, was auf die (§. 100.) vorgeschriebene Art moglich wird.



152 Sechster Abschnitt.

§. I0OI.

4) Leichtigkeit des kiinstlichen Gliedes ist noch ein vorziigliches Erforder-
nils, Je weniger das Glied wiegt, desto weniger Kraft braucht mit dem Stumpfe
ausgeiibt zu werden, desto schneller ist jede Bewegung vollbracht. — Ein
schweres Glied kann von dem Stumpfe nicht leicht bewegt werden, die Be-
wegungen erfordern zu viele Kraft, der Kranke fiihlt sich unangenehm, er
ermiidet nach einem kurzen Gebrauche, das Ganze wird ihm liistig, und
nur zu bald greift er zu Kriicken.

Um die Leichtigkeit in héchstmiglichem Grade zu gewinnen, muls man
auf jedes einzelne Moment bedacht seyn und durch die feinere Gestaltung jeder
Schnalle, jedes Stiftes, jedes Riemens, die Schwere nach Miglichkeit zu mindern
suchen. Selbst die Wahl des Holzes ist in dieser Hinsicht mnicht gleichgiiltig.
Die verschiedenen Ilolzarten weicheén von ecinander in Riicksicht ihrer spe-

cifiken Schwere bedeutend ab. — Wohl aunsgetrocknetes Lindenholz gehirt zn
dem leichtesten, und gewihrt zugleich den Vortheil, dals der Bildhauer in
demselben sehr gern arbeitet. 'Wird der Fuls von Lindenholz bereitet, und be-
achtet man die nachfolgenden Vortheile, so ertheilt man dem Gliede bei zn-
reichender Festigkeit auch ungemeine Leichtigkeit,

Hat der Bildhauer das Waden- (ro.) Mittel- (11.) und Zehen-Stiick
(12.) des kiinstlichen Gliedes vollendet, so lasse ich jedes nach seinem ling-
sten Durchmesser vermége eines feinen Sigeblattes in zwei Hilften trenuen.
Hierauf wird mit Hohlmeisseln so viel von innen herausgenommen, dals nach
allen Seiten nur einen viertel Pariser Zoll dicke Wiinde iibrig bleiben. Diese
Stiirke ist selbst fiir die obere Fliche des kiinstlichen Fulses (fiir die soge-
nannte Schaale) hinreichend. Nur an jenen Orten sey man mit dem Aushoh-
len weniger dreist, in welchen die Charniere zu liegen kommen. Diesen
darf es nicht an Befestizungspunkten fehlen. Sind beide Hilften jedes Stiickes
zureichend ausgehshlt, so werden sie so aul einander geleimt, dals jedes

Stiick
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Stiick seine Form, die es vor der Durchsigung hatte, wieder erhilt. Zur
grilseren Festigkeit, lilst man iiberdies die zusammengeleimten Rinder noch
vermdége einiger hilzernen Stifte, die durch beide Hilften gehen, sorgsam ver-
keilen. Am Wadenstiick werden die vier Stilte 17. 17. 17. 17. bemerklich,
aber die Linie, die durch das Zusammenleimen entsteht, kann nicht gesehen
werden, weil sie hier mit dem Profilcontour zusammen Ffillt; deutlich entdeckt
man sie 153 — 14 am DMittelstiick, und eben so 15 — 16 am Zehenstiick,
an welchen beiden auch die Verkeilungsstifte der einen Seite 17. 17. 17.
nicht verborgen bleiben. — Die Durchsigung der drei Theile macht jeden
nach der Zusammenfiigung um die Breite des Sigeblatts schmiler, dies trigt
auf das Ganze wenig, und wird durch den ledernen Strumpf, mit welchem
man das Glied iiberzieht, vollkommen wieder ersetzt. — Vermige dieses

Verfahrens, gebe ich dem kiinstlichen Unterschenkel eine solche Leichtigkeit,
dals er mit allem, was zur Befestigung nithig ist, nach der verschieden noth-
wendigen Grilse, nur 62 bis 70 Loth wiegt.

5) Die Polsterung weicht von der Briinninghansenschen nur in Riick-
sicht des obern Randes der Scheide ab. Dieser ist bei Briinninghausens fester
Metallscheide ununterbrochen im ganzen Kreise mit Leder iiberzogen, und
mit Haaren gefiittert, damit bei'm Stemmen des Knies gegen denselben| jeder
heftige Druck gemieden werde, Eine solche, fiir die elastische Metallscheide
nicht weniger nithige, Fiitterung des obern Randes, weicht hier dadurch
ab, dals das zum ﬂ'berzuge des Randes bestimmte Wildleder, nur da mit Haa-
ren unterlegt wird, wo es aufl den Platten ruht, dals es aber ohne Haar-
polster bleibt, we dasselbe von einer Platte zur andern iiber die Spaltungen
gehet. Die so vertheilte Fiitterung wird ferner vermdge kleiner Licher, die
in dem Bleche angebracht sind, an jeder Platte, wie aus der Abbildung zu-
reichend erhellt, besonders durchnihet, damit sie sich mit der Zeit nicht nach
den Spalten heriiberschieben, und hiedurch die Anniherung der Platten wih-
rend der Zusammenziehung hindern kipne. — Da nun in der Gegend der

U
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Spalten, blols Leder ohne Haarpolster gelegen ist, so erscheint die Fiitterung
in dieser Gegend eingebeugt. — Die einzelnen Einbeugungen sind bei 18. 10.
20. und 21. deutlich auf dem Bilde zu bemerken.

Die Befestigung tiber dem Knie, durch zwei an dem kiinstlichen Gliede
angebrachte Schleifen, von denen eine auf der zugekehrten Seite 22. herab--
hingt, und die Verbindung der einzelnen Theile durch Charniere, geschieht,

so wie alles iibrige, ganz nach Briinninghausens *) Weise.

II. Der kiunstliche Oberschenkel.

§. 102.

Der Oberschenkel kann nur dann mit Nutzen ersetzt werden, wenn die
Amputation nicht sehr hoch am Schenkel vollzogen ward. Nach der Exarti-
culation des Oberschenkels aus der Pfanne, hat uns die Kunst bis j&tZt aAlsser
den Kriicken, noch keinen andern brauchbaren Wiederersatz gegeben, —
Bleibt nach der Operation nur ein sehr kurzer Stumpf zuriick, so gebrauchen
die Kranken das Glied auch in diesem Falle nur wenig. — Da, wo der Schen-
kel micht iiber die Hilfte weggenommen ist, kann ein kiinstliches Glied an-
gelegt werden, doch sind die Kranken mit demselben nie so zufrieden, wie mit
dem nach Amputationen unter dem Knie anwendbaren Unterschenkel. — Das
fehlende, nach der Amputation des Oberschenkels durch Kunst zu ersetzende
Kniegelenk, macht die ganze Maschine in einem Falle schwerer, in welchem
cerade weniger Muskeln fiir die Bewegung derselben zuriick geblieben sind.
Daher gehen die Kranken zwar auch mit dem kiinstlichen Qberschenkel, doch
geschieht dies selten ohne Beihiilfe des Stockes. — Bemerken auch die Zu-
schauer, bei'm Zusammentreffen sehr giinstiger Umstinde, den Verlust weniger,
so bleibt er doch fiir den Kranken immer sehr fihlbar. Die meisten geben
daher in Riicksicht der Bequemlichkeit, iiber lang oder kurz den Kriicken den

*) Richters chirurg. Bibliothek, B. 15 pag. 625
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Vorzug; sie gebrauchen letztere in der Einsamkeit, und legen das kiinstliche
Glied meist nur dann an, wenn sie vor Menschen erscheinen. — Ausnah-
men hiervon machen nur sehr feste Korper; diese erlangen durch lingere
Ubung eine so bedeutende Kraft im Stumpfe, dals sie mit demselben spit-
terhin die ganze Maschine leicht bewegen, ohne die Beschwerden der Er-
mattung zu fiilhlen, durch die sie frither von dem bestindigen Gebrauche ab-
gehalten wurden. Unter Fiinfen kenne ich nur Einen, der nach zweijihriger
Ubung den kiinstlichen Oberschenkel vom Morgen bis zum Abend triigt, ohne
je mit den Kriicken zu wechseln. — .

Um nun zu jenem Zwecke zu gelangen, miissen die fiir den kiinstlichen
Unterschenke! aufgestellten DBedingungen hier um desto sorgfaltiger erfiillt
werden, als das Verhiltnils der Grilse der Maschine zur Zahl der bewegen-
den Muskeln ungiinstiger geworden ist,

Ich passe die Schaale wie bei'm Unteischienkel an, lasse die Scheide bis
in die Weichen gehen, und trenne sie auf die schon vorbeschriebene Art in
Platten, weil der Schenkel nach der Weiche, wie die Wade nach der Knie-
kehle hin, um etwas diinner wird. Die Anlage gewinnt hierdurch ungemein,
dem Ganzen wird die vollkommenste Festigkeit und eine miglichst leichte
Bewegung gegeben. Die Aushéhlung aller von Holz bereiteter Theile, ist hier
auf die schon frither mitgetheilte Weise um so nothwendiger, als die Schwere
der ganzen Maschine durch dieselbe bedeutend gemindert wird. Die iibrige
Einrichtung lies ich nach Stark’s *) Vorschrift, die mir bis jetzt die vortheil-

hafteste zu seyn schien, besorgen,

§. 103.
I, Der kiinstliche Plattfuls.
Nach der Amputation zwischen dem Sprung - und Fersenbeine, und dem

kahn - und wiirfelfsrmigen Beine, ist der Wiederersatz am leichtesten. Man

*) Dessen Verbandlehre p. 4gg. Tafl 24 fig. 227 und 228.
U2
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nimmt die beiden unteren Stiicke (11 u. 12.) des kiinstlichen Unterschenkels*)
zum Muster, lilst nach diesen welche arbeiten, und verbindet beide mit den
von Briinninghausen*) emplohlnen Charnieren. Die hintere Fliche des
Mittelstiicks (11.), wird passend ausgehGhlt, und schicklich iiberpolstert, da-
mit sie die Narbe des Stumpfles nicht driicken kénne. Das Ganze legt man
nun in einen Stiefel oder ledernen Strumpf, vor, bis an den Ort, in welchem
der nmatiirliche Plattfuls seine Lage gefunden hiitte. Hierauf zieht man den
Stiefel oder den Strumpf an, um den einen oder den andern am Knie mit ei-
nem Beingiirtel hinreichend zu befestigen. Es wird auf diese Weise der Ver-
lust weder bemerkt, noch der Kranke im vollkommnen Gebrauche seines

Gliedes gestirt.

8. 104
1IV. Die kiinstliche Hand.

Des Ritters Giétz von Berlichingen eiserne Hand ist vorziiglich durch
Géthe's Schauspiel bekannt geworden. — Bei der Belagerung von Lands-
hut in Bayern, hatte der tapfere Gitz seine rechte Hand durch eine Hau-
bitzenkugel verlohren. Nachdem er in der Nihe von Niirnberg geheilt wor-
den war, verfertigte ihm ein Kiinstler, wahrscheinlich aus jener Stadt, eine
Hand von starkem Eisenblech, die, am Stumpfe des Vorderarms befestigt, die
Stelle der verlohrnen ersetzte. — Von ihr rithmt Gitz, dals sie ihm im Ge-
fecht mehr Dienste, als zuvor seine natiirliche geleistet habe. — Die Nach-
kommen des Ritters bewahren jene merkwiirdige Hand bis jetzt noch auf
ihrem Stammsitze Jaxthausen. Kaiser Joseph 1I. liels fiir das Wiener In-
strumentarium eine genaune Nachbildung besorgen, und Herr v. Mecheln zu
Berlin, wird den kunstreichen Mechanism derselben in kurzem durch Kupfer

*) Vergl. Tabh. VIL fig 1.
EEN e R



Kimstlicher Glieder - Ersatz. 157

versinnlicht, zu allgemeiner Kenntnils bringen. Befestiget man- die kiinstliche
Hand an den rechten Arm, so lassen sich mit Beihiilfe der linken Hand, die
Finger der erstern, vermittelst kleiner Rider, die in jedem einzelnen Gelenke
angebracht sind, bald in gerade Richtung bringen, bald in eine geballte Faust
zusammenlegen. Wird in letztere das Gefils eines Degens eingebracht, so

ge einer einspringenden Feder, von jeder dussern Gewalt un-

kann dieser, vermig

abhiingig, so lange unwandelbar fest gehalten werden, bis die nach Art eines
Schlosses einspringende Feder, durch Beihiilfe der andern Hand wiederum ge-

uffnet wird,

€. 105,

Was im ersten Viertel des sechszehnten Jahrhunderts ein Niirnberger Kiinst-

ler, dessen Namen nie bekannt geworden ist, zu dem einzigen Zwecke, das
Schwert fest zu halten, ersann, das gab dreihundert Jahr spiter Herrn Ballif

in Berlin zu einem Mechanism Anlals, der einfacher als jener, ohne Bei-
hiilfe der andern Hand, Beugung und Ausstrecknng willkiihrlich m&glich
macht. Anstatt dals Gotzens eiserne Hand drei Pfund schwer war, wiegt
Ballif’s Hand nur ein Drittheil so viel. Was dieser an Kraft abgeht, das
Schwert zu fiihren, das wird durch eine grilsere Beweglichkeit, und durch
ihre Brauchbarkeit zn andern kleineren Geschiften unendlich iiberwogen, —
Man ergreift mit derselben leichte Gegenstinde, Tuch, Glas, Huth, um sie
milsig fest zu halten, man falst auch durch ihre Hiilfe eine Feder, um mit
derselben schreiben zu kiénnen.

Die rechte Hand ist auf der VI. Kupfert. Fig. 1. so treu abgebildet, dals
man nach der Zeichnung genau eine andere verfertigen kann, die jedesmahl in
Riicksicht der Grilse nach der erhaltenen Hand gearbeitet werden muls. — Hier
sei nur noch erinnert, dals bei Bezeichnung der einzelnen Theile, nicht die von
den Anatomen gewdéhnlich angenumme:ne abhingende Lage der Hand, sondern

die vom Zeichner fiir die giinstigere Beleuchtung gewahlte au frechte, durchaus
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gemeint werden mulste, wenn die nachfolgende genaue Beschreibung nicht an
Deutlichkeit verlieren sollte. — Demnach ist z. B. der Rand, den der Ana-
tom den unteren nennt, hier als der obere aufgefiihrt worden, u. s. w.

Zwei Finger zeigen, ausgestreckt erhalten, ihre innere Fliche, die iibrigen
bleiben flectirt, um ihre Riickenfliche sichtbar werden zu lassen. — Ein jedes
Glied bildet fiir sich einen hohlen Kegel, der von der Riicken- nach der Volar-
fliche etwas zusammengedriickt ist. Alle werden dadurch in Verbindung gesetzt,
dals man das diinnere Ende des einen Gliedes, in das weitere des nachsten
einschieben kann. Nur das erste Glied jedes Fingers ist nach oben gEsEths-
sen, um die Fingerspitze darzustellen, und nach unten offen, um sich mit dem
nichsten Gliede in Verbindung zu setzen. Alle iibrigen bleiben oben und un-
ten offen. — Jedes letate Fingerglied articulirt gegen einen fiir denselben be-

stimmten Fortsatz, der an der Mittelhand (1. 1.) die Befestigung des ganzen

Fingers auf eine giinstige Art mdglich macht,

Da die gesammten Finger nach einer Idee construirt sind, so wird immer
die Beschreibung des einen, fiir die iibrigen gelien. — Auf der Volarseite ist
der untere Rand von jedem Gliede stark ausgeschnitten, wie man bei den
ausgestreckt erhaltenen deutlich sieht. Die Bezeichnung der ersten zwei Glie-
der des kleinen Fingers (2. 2. 2.), deutet diesen Ausschnitt an. (Sie geschah,
um das Bild zu schonen, bei den iibrigen nicht.) Ohne diesen Ausschnitt
wiirde das erste Glied gegen das zweite nicht in einen rechten Winkel ge-
beugt werden kinnen. — Auf der Riickenfliche muls dieser untere Rand hin-
gegen gerade bleiben, damit das Glied, wihrend der Extension, nicht iiberge-
beugt werden kinne. Am ersten Gliede des Daumens, sicht man diese zweite
Hilfte des untern Randes, ich will sie den Riickenrand nennen, bei (3. 5. 5.)
am deutlichsten. Dieser Rand ist um etwas nach innen gebeugt, damit er ab-
gerundet, der iiber seine Mitte laufenden Darmsaite eine leichtere Bewegung
gestatte, vorzliglich aber, damit er keine Durchschneidungen derselben bei ei-

nem &ftern Gebrauche veranlasse. — Die ersten Glieder ausgenommen, zeich-
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net sich der obere Rand von jedem folgenden an der Volarhiilfte durch einen
schmalen Ausschnitt aus, der bis auf die Hilfte des Gliedes gefiihrt ist. Be-
zeichnet [indet man ihn an dem ausgestreckten kleinen Finger, durch die Zah-
len 4 4. 4. In ihn legt sich bei der Beugung der obere Theil der Federn
(5. 5.) ein. — An der Riickenseite ist der obere Rand zwar gerade abge-
schnitten, aber stark nach innen gebeugt, um durch diese Zurundung die
Flexion nicht zu hindern, man iiberzeugt sich hiervon am Mittelfinger 6. 6.
Noch ist an allen Riickenflichen, wie bei 7. 7. des Mittelfingers, eine
Furche vorhanden, die zur Aufnahme einer Darmseite 8. 8., welche an der
Riickenlliche hinliuft, dient. Der mittlere Theil jener Furche ist an 'jedem
Gliede durch ein aufgelGtetes Blechstiickchen, wie man es am Mittellinger
(9. 9. 9. 9.) am besten bemerken kann, gedeckt. Dieser Steg dient theils, um
das Verschiecben der Darmsaite zu hindern, theils um dem Finger mehr Run-

dung zu geben.
Die einzelnen Glieder werden da, wo zwei derselben an ihren Enden in

einander geschoben sind, durch stihlerne Stifte verbunden, die von der in-
nern nach der dussern Seite quer durch laufen. Die Stifte werden zu beiden
Seiten durch Vernietung fest gehalten. Nur die kleinen hierdurch entstehen-
den Knopfchen ( 10, 10. 10.) hindern ihr Ausfallen, denn in den Offnungen der
Glieder selbst liegen die Stifte lose, um die Bewegung nicht zu stéren. — An
der Ulnarseite des kleinen Fingers sieht man sie. Ihr entgegengesetztes Ende
kann auf der andern Seite nicht gesehen werden, weil die ganze Hand um
etwas weniges nach dieser Seite hingeneigt ist. Auch bleibt der mittlere Theil
der Stifte verborgen, weil er in dem Ausschnitte (4. 4.4.) durch die Fe-
dern (4.) bedeckt ist.

Die Mittelhand (11. 11, 11.) ist wie der iibrige Theil der Hand hobhl; sie
besteht aus zwei Hilften, die an den Seiten mit Schrauben zusammen gehal-
ten werden. An ihrem obern Rande hat sie vier Fortsitze, von denen die

beiden sichtbaren mit 1. 1. bezeichnet sind. Diese vier Fortsitze dienen zur
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Befestigung an vier Fingern. Mehr nach unten und zur Seite, ist ein fiinfter
Fortsatz dieser Art (12. 12.), der zum Ansatze des Daumens bestimmt ist.
Die ganze Mittelhand ist mit drei Schrauben (15. 13. 13.) an die Arm-
scheide (14. 14. 14. 14.) befestigt. Letztere besteht aus zwei Hilften; die eine
ist durch die oben erwihnten Schrauben, fest mit der Mittelhand vereinigt, die
zweite, im Bilde weniger sichtbare Hilfte, ist vermdge der Charniere (15. 15.)
beweglich, sie kann geilfnet werden, wenn der Stumpf eingelegt werden soll.
An der innern Fliche des unbeweglichen Theils der Scheide, ist in der Hihle
ein schmales, etwas ausgehihltes Blech, der Linge nach, angelitet, das mit der
Wand der Scheide eine platte Réhre bildet, in weicher die Darmsaiten ver-
einigt laufen. — Da die ganze Scheide mit Leder gefiittert, und dieses durch
eine Nath befestist wird, die nach aussen erscheint, so erkennt man nach

dem Laufe der Nath (16. 16. 17. 17.) die zwischen beiden liegende, oben er-
wihnte plaue Hohre. — Diese liGhre offnet sich nach oben, um die Darm-

saiten nach den Fingern iibergehen zu lassen, und nach unten, um sie zum

Arme zu geleiten,

§. 106,

Wir kommen nun zu den Theilen, die die Bewegung hervorbringen, —
Die Flexion der Finger wird durch messingene starke Spiralfedern bewirkt,
welche von einem Gliede zu dem andern iibergehen. Ihre Befestigung ist iiberall
gleich. Als Buispie] mige die am ersten und zweiten Gliede des Gt}]dﬁngers
dienen; hier sind die Federn mit einem Stifte (18.) an der Volarfliche, un-
weit des untern Randes des ersten Gliedes befestigt, sie gehen schief herab,
um an den unteren Rand des zweiten Gliedes genietet zu werden. Letzteres ge-
schieht aber nicht an der Volar-, sondern an der Riicken-Seite. — Alle Spiral-
federn (5. 5. 5. 5.) sind doppelt, theils um durch den Verlust der einen nicht
alle Brauchbarkeit fiir den Augenblick zu stiren, theils um die Kraft der Fle-
xion zu mehren. — Durch die Nichtung nach unten, und von der Volarfliche

nach



Kimnstlicher Glieder - Ersatz, 161

nach der Riickenseite, ziehen sie den untern Rand des ersten Gliedes bestin-
dig nach unten hin, und flectiren so das ganze Glied mit dem nichstfolgen-
den in einen rechten Winkel. — Ganz auf gleiche Art werden die iibrigen
bewegt, und durch solche Anniherung der einzelnen Glieder die Flexion der
gesammten zu einer geballten Faust bewirkt. —

Die Extension geschieht durch die angebrachten Darmsaiten. Eine Of-
nung, die auf der Riickenfliche jedes ersten Fingergliedes angebracht ist, und
die man am Daumengelenke (1g.) am deutlichsten sielit, dient zur Aufnahme
des obern Endes der Darmsaite. Sie ist hier durch einen Knoten, der in der
Hihle liegt, befestiget, liuft dann in der friiher beschriebenen Furche *), an
der Riickenfliche und unter dem Stege **) lings den iibrigen Fingern auf glei-
che Art fort, und gelangt so in die Hohle der Mittelhand. Hier werden die
fiinf oberen Enden der Darmsaiten, die die Stirke von einem D. der Vio-
line haben, auf fgIgende Art befestigt. Es befindet sich lose in der Hihle der
Mittelhand ein von starkem Messingdraht gefertigtes Dreieck, dessen lingste
Seite vom Ulnar - bis zum Radial-Rande liuft, dessen beide kurzen Seiten
sich in einen stumpfen Winkel nach unten hin vercinigen. Der erwihnte
Winkel ist von der lingsten Seite ungefihr einen Zoll entfernt, und verwan-
delt sich in einen breiten Ring zur Befestigung der Saiten, die nach dem Arm
hinlaufen. An der lingsten Seite des Dreiecks sind vier kleine Osen angebracht,
die dem Zeige - Mittel - Gold- und kleinen Finger gegeniiber liegen, um
die einzelnen Saiten derselben zu empfangen. Letztere werden einzeln so kurz
in jene Osen befestigt, dals die lingste Seite des Dreiecks, wenn alle Finger
flektirt sind, genau am untern Rande der in die Hihle der Mittelhand einge-
setzten “vier Fortsitze ***) anliegt. In dem breiten Ringe, der am untern Win-
kel des Dreiecks angebracht ist, werden zwei Darmsaiten (von der Stirke

*) s am Miuellinger 7. 7.

**) 5. Mittelfinger 9. 9. g Qs

il 18- R V-0 T
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des Violoncell D.) eingeschleift, die durch die platte Réhre (16. 16. 17. 17.)
der Scheide laufend, am untern Rande derselben, bei 20. 20. im Bilde abgeris-
sen sind. = Zieht man diese Saiten an, so bewegt sich das beschriebene
Dreieck von oben nach unten, die Kraft der [lectirenden Spiralfedern wird
iiberwiltigt, und die Extension des kleinen, des Gold - Mittel - und Zeige-
Fingers ist geschehen. Werden die Saiten nachgelassen, wird die Kraft der
Federn iiberwiegend, so bringen diese die Flexion von neuem zu Stande. —

Kinnte man den Daumen mit den iibrigen Fingern gleichzeitig extendiren
und flectiven, so wiirden die Finger Ofter bei'm Schlielsen gegen einander
stolsen, und zu Unordnungen Anlals geben, deshalb hat der Daumen seine
eigene Saite, die mit dem Dreieck nicht in Verbindung steht, sondern fiir
sich unmittelbar von der Daumenspitze bis nach der platten Réhre der Scheide
tiberliauft, und unten bei ar. sichtbar wird.

Ehe ich die Befestigung der Hand erklire, muls ich noch des Ausschnitts
an der Fingerspitze des Daumens (22.) und des Zeigefingers (25.) gedenken.
Sie dienen, um zwischen beiden einer Schreibfeder, wilhrend der Flexion, die

gesicherte Lage zu verschaffen.

§. 107.

Die Anlegung der Hand geschieht auf folgende Weise. Man odffnet die
Scheide, legt den Unterarm ein, schlielst sie nun, fiihrt den am obern Theil
der Scheide befestigten, in der ersten Figur abgerissenen Riemen 24, um die
Scheide herum, und befestigt denselben durch die am andern Theile der
Scheide angebrachte Schnalle (25.). — Deutlich erhellt diese Befestigung aus
der zweiten Figur, in welcher man den ganzen Lauf beider Riemen (1. 2. 3. 4 5.)
erblicken kann. Die Anziehung derselben geschieht in dem Grade, dals die
Scheide einen hinreichend festen Sitz annimmt.

Ausser jenem Riemen, wird das Abgleiten der Scheide vom Stumpfe des

Arms durch zwei andere gehindert. Auf jederSeite des untern Randes der Scheide
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ist nehmlich einer derselben befestigt, man sieht dies in der ersten Figur bei
26. und 27., wo sie abgerissen sind, und findet dieselben in der zweiten Figur
in ihrer ganzen Liinge (6.6.6.6.G.) dargestell. Man bemerkt in der letztern,
wie sie gekrenzt um den Arm herumgeliihrt, an seinem oberen Theile durch
die Schnalle (7.) zu belestigen sind.

Der Brustriemen (8. §.) macht den letzten, aber nicht weniger wesent-
lichen Theil aus. Er wird um die Brust herumgefiilirt, mit einer Schnalle (9.)
fest gehalten, und von einem Achselriemen (1o.710.), der von vorn und hin-
ten an denselben geniht ist, getragen.

An dem Achseltheile sieht man eine Zunge (11.), diese dient zur Befe-
stigung der Schnalle, welche an den Daumengurt (13.) genaht ist, der nur
mit der Saite in Zusammenhang steht, die zum Daumen fiihrt, und die in
der ersten Figur bei 2r. abgerissen ist. Am DBrustriemen wird eine zweite
Schnalle (12.) entdeckr, in welcher ein schmaler Riemen befestiget ist, der
die beiden Saiten zu jenem Dreiecke fiilirt, welches die iibrigen Finger in Be-
wegung setzt. Beide letztere Saiten sieht man in der erstern Figur (20. 20.)
abgerissen, in der zweiten Figur hingegen bemerkt man, wie sie mit der Saite
des Daumens gemeinschaftlich zur platten Réhre der Schneide iibergehen.

Die Saiten miissen insgesammt unter dem Armgurte Fig 2. (1.2.3. 4. 5.)
weggeliihrt werden, weil sie sonst bei der Anspannung den Armel des iiber-
gezogenen Kleides erheben wiirden. Durch die an den Saiten angebrachten
Riemen, kann man dieselben, vermige der Schnallen, nach Belieben verkiirzen.
Dies muls in dem Grade geschehen, dals die Finger bei gebogenem Ellenbo-
gengelenke nur noch flectirt bleiben, Sie werden sich dann extendiren, sobald
man das Ellenbogengelenk auszustrecken beginnt. — Da nun die Schnalle der
Daumensaite hiher, die der iibrigen Finger aber tiefer angebracht ist, so wirkt
die Ausdehnung des Arms auch leichter auf die Daumensaite, und diese wird
frither als die iibrigen Finger extendirt. Durch denselben Vortheil dauert die
ausdehnende Wirkung auch linger in der Daumensaite an; sollen nehmlich

X a
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durch Beugung des Arms die Finger gebogen werden, so geschieht dieses
bei'm Daumen immer zuletzt, wodurch wieder das schon frither erwihnte Ge-
geneinanderstolsen der Spitzen sehr passend vermieden werden kann.

Uber die ganze Hand wird ein lederner Handschuh gezogen, der an seiner

innern Fliche so gepolstert ist, dals die Hand eine schickliche Form erhalt.

6. I08.

Hiermit schlielse ich die Beschreibung der Baillif’schen Hand, und
glaube ihren Mechanism durch die hinzugefiigten Erliuterungen so deutlich
gemacht zu haben, dals sie von jedem geschickten Kiinstler leicht wird ver-
fertigt werden kénnen. — Wiinschenswerth scheint es mir, dals auch ihre
Scheide nach Art derjenigen gearbeitet wiirde, die ich fiir den Unter - und

Oberschenkel angegeben habe.

€. 100:
V. Der kiinstliche Oberarm.

Bleibt nach der Amputation des Arms noch ein hinreichender Stumpf zu-
riick, so diicfte der Ersatz vielleicht, wie bei'm Verluste des Unterarms, durch
eine kiinstliche Hand geschehen, mit welcher man hier zugleich ein kiinstli-
ches Ellenbogengelenk verbinden miilste. Letzteres kinnte, wie mich diinkt,
nach dem fiir die Hand entworfenen Mechanism, leicht auf folgende Art aus-
gefiihrt werden, —

Eine Scheide miilste den Oberarm umgeben, von ihr gingen Spiralfedern,
wie bei den Fingergelenken, nur hier viel stirkere, zu dem Unterarm, die
die Flexion des Ulnargelenks hervorbrichten. Darmsaiten an der entgegenge-
setzten Seite beflestigt, liefen vom obern und hintern Rande des Unterarms
nach vorn und oben zum Achselstiicke des Brustriemens. Wiirde der Unter-

arm durch Beugung des Stumpfes nach der Brust hin, vermége der Spiralfe-



Kinstlicher Glieder - Ersatz. 165

dern flectirt, so bliecben es auch die Finger. Wiirde der Stumpf von der Brust
entfernt, so geschilhe vermige der Anspannung der Saiten Extension im Ul-
nargelenke, und durch diese, auf bekannte Art, Ausstreckung der Finger.

Ist kein Stumpf nach der Exarticulation iibrig geblieben, so kinnte der
kiinstliche Ersatz, im Armel eines Kleides, hichstens dazu dienen, um den Ver-
lust Fir andere weniger bemerkbar zu machen, wenn man das gebogene kiinst-
liche Glied am vordern Theile der Brust schicklich einknépfte. Dals aber in
diesem Falle dem kiinstlichen Gliede eine brauchbare Beweglichkeit gegeben
werden kdnnte, scheint mir fiir die vielvermégende chirurgische Mechanik

dennoch eine zu schwierige Aufgabe.



Erklirung der Kupfertafeln.

Eayrzte Taltel

Sie stellt die Haltung des Messers bei'm Kreiszuge, so wie die schrige Ein-
senkung des Blattes in das Fleisch, wihrend des Muskelsclhinittes vor.
a. b. Die rechte Hand des Operateurs.
Dessen linke Hand.
Der kranke Schenkel.
Das Knie.
Die Wade.
. h. i. k. Die durchschnittene, und zu beiden Seiten zuriickgezogene Haut.
m. Das Fett.
. n. Die entblifsten Muskeln.
Der gerade Theil des Messers.
Das Blatt ist eingesenkt.
Die ausfiihrlichere Erliuterung s. §. 63. ¢. und §. 64.

@ me D

P op

Zweite Tiafel.

Sie zeigt die Wundfliche, die nach der Auslosung des Oberarms aus
der Schulter durch den Trichterschnitt entsteht.

a. Der Hals.

b. Die Brust.

c. Der Riicken.

d. Die rechte, weibliche Brust.
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e. . g. h. Die nach dem Trichterschnitte zuriickbleibende holle
Wundflache.
Die einzelnen, die Wundfliche construirenden Theile, sind im 74sten
Paragraph benannt.

Dritte TafFel

Sie erweist, wie vollkommen die Vereinigung der in der zweiten Tafel
abgebildeten Wundfiche, durch ein einziges Heft geschehen kann.

a. Der Hals.

b. Die Brust.

¢. Der Riicken.

d. Die rechte, weibliche Brust.

e. f. Die nach der Heftung zuriickbleibende Hantspalte.

g. Das angelegte Bandheft.
Das nihere, hieher gehorige, enthilt der 7 te Act im 75 sten Paragraph.

Yierte T.afel

Sie giebt uns ein Bild der Wundfliche, die die Auslisung des Ober-
schenkels aus dem Hiiftgelenke nach sich zieht, wenn die Operation durch
den Trichterschnitt vollendet wird.

a. b. e. d. Die vordere Fliche des zuriickgelegten, und perspectivisch

verkiirzten Unterleibes, von der Schaam bis zur Nabelgegend.

e. Die vordere und obere Grite des rechten Hiiftbeins.

f. Die vordere und obere, nur wenig bemerkbare, Grite des linken

Hiiftbeins.

g. Die Geschlechtstheile.

h. h. Die Hinterbacken.

i. Der oberste Theil des linken Schenkels.

k. . m. n. Der Umkreis der hohlen Schnittfliche.

Die einzelnen, die Wundfliche construirenden Theile, sind im 82sten
Paragraph benannt. y

Finfte Tafel

Sie erweist, wie vollkommen die Vereinigung der in der vierten Tafel
abgebildeten Wundlliche durch zwei Bandhefte geschehen kann.
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a. b. c. d. Die vordere Fliche des zuriickgebeugten, und perspectivisch
verkiirzten Unterleibes, von der Schaam - bis zur Nabelgegend.
e. Die vordere, obere Grite des rechten Hiiftbeins.
f. Die vordere und obere wenig bemerkbare Grite des linken Hiiftbeins.
g. Die Geschlechtstheile.
h. h. Die Hinterbacken.
i. Der oberste Theil des linken Schenkels.
k. 1. Die nach der Heftung zuriickbleibende Hautspalte.
m. n. Die beiden angelegten Bandhefte.
Das nihere, hieher gehdrige s. §. 84. &.

Sechste Tafel

Sie liefert die sehr genaue Abbildung der kiinstlichen Hand, und zeigt,
wie dieselbe am Kirper zu befestigen sey.

Fig. 1.
=]
Die von diinnem Messingblech gearbeitete kiinstliche Hand.
Fig. =.

Die Art, wie die Scheide der kiinstlichen Hand am Arme, und wie die
qur willkiihrlichen Bewegung bestimmten Darmsaiten an den Brustriemen be-
festiget werden miissen.

Die Bezeichnung der einzelnen Theile der Hand, erdrtert der 1o} te und
106te Paragraph. — Die zu ihrer Befestigung néthigen Stiicke [indet e A
107ten Paragraph schon erklirt.

Siebente Tafeael

Sie stellt in treuer Zeichnung den kiinstlichen Unterschenkel, das zur
Gliederablisung bestimmte Blait - und Bogenmesser, die grolse Heftnadel,
und die linnene Retractionsbinde vor.

Fig. 1.

Der kinstliche Unterschenkel mit elastischer Metallscheide. — Die Er-

liuterung seiner Theile giebt §. roo. und §. 71oI. :
Fig. . 12

Die linnene Retractionsbinde fiir Ablisungen einrShriger Glieder. Sie
wird aus einfacher, aber sehr fester neuer Leinewand bereitet.

a. b.
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a. b. Ihre Linge betrigt 24 bis 26 Zoll. Kiirzere Binden sind nicht so

leicht anzulegen, kénnen nicht so fest in die Hand gefalst werden.

b. e. Die Breite betrigt g bis 10 Zoll.

¢. b. e. Die ungespaltene Hilfte.

d. a. e. Die gespaltene Hilfte.

e. Der runde Ausschnitt fiir den Knochen.

f. e. g. Die Spalte, welche die eine Halfte in zwei Kipfe trennt.

h. i. k. . Vier Einschnitte zum leichtern Fassen und festeren Halten

der Binde.

Die letzten vier Einschnitte, wie alle geschnittenen Rinder der Binde,
werden mit Seide oder festem Garn umstochen, um der Binde mehr Dauer
zu geben.

Die Retractionsbinde fiir zweirbhrige Glieder wird der beschriebenen
ganz dhnlich gefertiget. Nur dals die gespaltene Hilfte nicht wie hier, durch
einen Einschnitt in zwei, sondern durch zwei Einschnitte in drei Kipfe ge-
theilt wird. Jeder der beiden Einschnitte endet in einen runden Knochen-
ausschnitt (vergl. e.). — Der mittlere der drei Kdipfe, der zwischen beiden
Rihren durchgezogen wird, muls der schmilste seyn, und nie breiter als an-
derthalb Zoll gelassen werden.

Die Anlegung dieser Binde in den verschiedenen Fillen s, §. 43. —
8. 65. — §. Og. S5ter Act. — §. 89. — §. 94. 4ter Act.

Fig. 3.

Die Nadel zur Anlegung der Bandhelfte. —

Sie ist in natiirlicher Grilse, treu gezeichnet und §. 35. 4. genau be-
schrieben.

Fig. Jp

Das Bogenmesser in der Flichenansicht.

a. b. Das Helt ist drei und einen halben bis vier Paris. Zoll lang.

b. c. Die Entfernung vom Hefte bis zur Spitze der Klinge betriigt sieben

und drei Viertel P. Zolle.

d. e. Die stirkste Breite der Klinge nahe am Hefte ist fiinf Achtel P. Zoll

Die Beugung der Klinge ist in der Flichenansicht nur durch Schatten
und Licht ausgedriickt, deutlicher wird sie durch die Profilzeichnung erkannt.

Fig. 5.

Das Bogenmesser im Prolil gezeichnet, um die Beugung desselben ge-
nau nachzuweisen.

v
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a. b. Der gerade Theil betrigt vom Hefte a. bis zum Winkel b. der
Beugung, drei und einen halben P. Zoll. Denkt man sich yom Win-
kel b. bis zur Spitze e. eine gerade Linie, so ist:

b. von ¢. vier und einen Viertel - Zoll entfernt.

Liflst man von jener Linie eine andere senkrecht auf die Mitte der
gebogenen Fliche fallen, so findet man eine Abweichung von drei
Viertel - Zoll. !

d. ist demnach von e. drei Viertel - Zoll entfernt.

Beide mit Punkten bezeichnete Linien, werden nach geschchener An-
gabe ihrer Linge, den Grad der ovalen Beugung der Klingenlliche hinlinglich
bestimmen.

Der Gebrauch dieses Dogenmessers zur Fleischlappenbildung bei sehr
starken, wulstigen, mit bedeutend vortretenden Gastrocnemiis versehenen
Waden, ist im 87sten Paragraph erliutert.

Fig. 6.

Das [iir den Trichterschnitt bestimmte Blattmesser, in der Flichenansicht.

Die Klinge ist sehr genau, und in natiirlicher Grilse gezeichnet.

Der Griff ist wegen mangelnden Raumes, auf der Kupferplatte verkiirzt
worden, und muls einen Zoll linger gearbeitet werden.

Die Erliuterungen der einzelnen Theile s. §. 6Go. &.

Fig. .

Der genaue Contour vom Niicken des Blattmessers. — Er dient, um die
Stirke der Klinge, die sehr wesentlich ist, genau zu bestimmen, Vergl
iibrigens §. 6o. &.
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