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Erklirung der Abbildungen.

Fig. 1. Apparat zum fitherischen Dunsibade.

a. u. b. messingene Riohren, wyelche durch den Kork
der Flasche bis in dieselbe hineinreichen. a. ein becher-
formiger Aulsatz,: in welchen warmes Vasser einge-
gossen wird, welches in die Flasche hinabfillt, wenn
der Hahn bm d. gedffnet ist.  Die dtherischen in der

~ Flasche' sicli entwickelnden Diinste strémen durch &.
und ¢. aus, sobald der Hahn Dbei e. gedffnet wird.
c. ist ein elastischer Schlauch, mit gummi elasticum
luftdicht 'an die Rohre 6. belestigt.

Fig. 2. Olrspiegel, geoflnet.
Fig. 3. Ohrspiegel, von der Seite betrachtet.
Fig. 4. Kalibrirter silberner Katheter.

Fig. 5. Stirnband (durch ein Versehen des Zeichners ist
der obere Rand nach unten gekehrt).
a. das Nulsgelenk, ¢. die Schraube, durch welche das
Nulsgelenk zusammengezogen, und das Z"ll]'—"LIEl.’IEU b.
in ]eder beliebigen Richtung festgestellt wird.

Berichtigung.
S. 43 Zeile 13 v. u. lies .ﬂ.nspammllg statt Abspannung.
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Einleitung.

Der Entschlufs, meine eigenen, an einer grofsen Zahl
von Gehirkranken gemachten diagnostischen und the-
rapeutischen Erfahrungen dem érztlichen Publikum vor-
zulegen, wurde eines Theils durch das wahrhaft be-
dauernswiirdige Schicksal so vieler, bei einer geliuter-
ten Therapie gewils nicht unheilbarer Gehérkranker,
andern Theils durch die aufserordentliche Diirftigkeit
der Litteratur der Gehirkrankheiten rege gemacht und
befestigt, —

Mag auch das Gesicht mit dem Gehdr in dem
wohlthitigen Einflusse auf die Ausbildung des intellek-
tuellen Menschen wetteifern; in allen Beziehungen zum
menschlichen Gemiithe steht der Besitz und der Verlust
des Gehorsinnes unstreitig oben an. — Bei Vergleichen
dieser Art diirfen freilich nur die hiochsten Entwick-
lungsstufen der, beide Sinnesorgane trefferiden patho-
logischen Zustiinde, nur wirkliche Taubheit und Blind-
heit, einander gegeniibergestellt werden, Der Blinde
schliefst sich, bei dem noch so schmerzlich lebhaften
Gefiihle aller Entbehrungen, welche der Verlust des
Gesichts ihm auferlegt, dennoch milde und ergeben,
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selbst heiter seinen Nebenmenschen an, nimmt unbe-
fangen an der frohlichsten Unterhaltung Theil, wiih-
rend der Taube mifstravisch und verschlossen den
Kreis seiner Umgebungen immer enger zieht, argwioh-
nisch jede Bewegung der Lippen seiner besten Freunde
bewacht, und theilnahmlos von heiterer Geselligkeit ent-
fernt in trilbe Triumereien versinkt. Aber viel schir-
fer tritt die Bedeutung des Gehorsinnes hervor, wenn
wir den Taubgebornen dem Blindgebornen ver-
gleichen; jenem fehlt mit dem Gehor auch die Spra-
che, und dadurch der leichte geistige Verkehr mit der
redenden Welt; spiit und miihselig nur erreicht er,
selbst bei vorziiglicher Anleitung und Pflege, den Grad
moralischer und intellektueller Bildung, welche der
Blindgeborne fast schon im Umgange mit seinen Um-
gebungen leicht und rasch sich zu eigen macht: fast
immer ist der Taubstumme ein unniilzes und oft durch
seine Rohheit ein gefihrliches Mitglied der menschli-
chen Gesellschaft. Viele Tausende dieser Ungliickli-
chen entbehren selbst der Bildung, wodurch sie vor
dem Gesetz als zurechnungsfihig erscheinen wiirden! —
Bei solchen Ergebnissen unbefangener Zusammen-
stellung mufs man nicht allein fiir die Anatomie des
Gehororgans, welche als vollendet betrachtet werden
kann, sondern ganz besonders fiir die Pathologie und
Therapie der Gehorkrankheiten eine mindestens eben
so sorgfiltige und eifrige Bearbeitung fordern, als bis
jetzt den Augenkrankheiten zu Theil geworden ist.
Wiihrend aber die Zahl der ophthalmologischen Werke
zu einer ansehnlichen Bibliothek herangewachsen ist,
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erschrickt man vor dem kurzen Verzeichnifs der Schrift-
steller, welche ihre Krifte dem Studium der Gehor-
krankheiten gewidmet haben, unter denen wieder nur
Einzelne auf die Ehre, dasselbe wahrhaft gefordert zu
haben, Anspruch machen diirfen, —

Den ersten Platz unter Allen diesen nimmt Itard
ein, durch sein Werk: Traité sur les maladies
de Uoreille et de Paudition, in welchem er ci-
nen Schatz wohl begriindeter Erfahrungen iiber die
akuten und chronischen Krankheitsformen des Gehor-
organs niedergelegt, die Lefztern nur leider nicht mit
gleicher Sorgfalt als die Ersteren bearbeitet hat. —
Fern ser es von mir, durch diese Bemerkung Itard’s
grofse Verdienste schmilern zu wollen; allein (um nur
Einzelnes anzufiithren) es bleibt immer ein Irrthum,
wenn er das Ohrenténen als eine selbststiindige Krank-
heitsform abhandelt, wihrend dasselbe ohne Ausnahme
nur ein begleitendes Symptom der verschiedenartigsten
Krankheitszustinde des Gehororgans ist; wenn er fer-
ner die chronische Schwerhirigkeit bald nach den Ur-
sachen, welche krankhafte Veriinderungen. im Gehor-
organe hervorrufen, bald aber nach diesen krankhaften
Verﬁnderunggn selbst, in Unterarten abtheilt; so wie
es sehr zu bedauern bleibt, dafs er so leicht iiber
- die Behandlung der nervissen Schwerhirigkeit hinweg-
schliipft, deren hinfiges Vorkommen und hartniickiges
Bestehen die aufmerksamste und umsichtigste Behand-
lung in Anspruch nimmt u. s. w.

Neben Itard verdient Dr. Deleau noch einer
besonderen Erwiihnung, obgleich er leider seine guten

1%
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Kriifte an kleinen Flugschriften zersplittert, um in der
Aufmerksamkeit des Publikums seinem Ehrgeize ge-
schmeichelt zu sehen. Auf jeder Seite seiner Schrift-
chen macht er laut sein Verdienst geltend, welches
doch genau untersucht nur darin besteht, bei Behand-
lung der Krankheiten der Eustachischen Trompete die
wilsrigten Einspritzungen durch die Luftdousche ver-
dringt zu haben, deren Anwendung gewifs nicht so
iiberwiegend vortheilhaft ist, als er uns glauben machen
michte; ein Gegeuslaﬂd der Untersuchung, auf welchen
wir spaterhin ausfiihrlich zuriickkommen werden.

Alle iibrigen Schriftsteller haben das Studium der
Gehorkrankheiten, wie gesagt, wenig oder gar nicht
gefordert, indem sie meistens nur die Irrthiimer und
Vorurtheile ihrer Vorginger wiederholten, und selbst
von schon ausgesprochenen und festgestellten Wahr-
heiten nicht einmahl Kenntnifs nehmen, wie z. B. in
den Schriften eines Curtis, Riedel, Beck u. A.
weder Itard noch sein vortreffliches Werk jemals er-
wahnt wird. Gliicklich genug bei solcher Vernachlis-
sigung, treten die akuten Krankheitsformen wie iiber-
all, so auch im Gehororgan mit einer Heftigkeit und
unter Symptomen auf, deren allgemeiner Charakter
nicht lange zweifelhaft bleiben kann, so dafs auch ohne
specielle Kenntifs der dabei meistens sehr versteckt
liegenden leidenden Theile schon die Grundsiiize der
allgemeinen Pathologie und Therapie eine ausreichend
wirksame Behandlungsweise an die Hand geben. Un-
ter solchen Umstinden wurden die akuten Gehorkrank-
heiten zeither, wenn auch nicht in pathologischer, doch
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in therapeutischer Hinsicht ziemlich richtig aufgefalst,
und die Kranken vor groben Mifsgriffen bewahrt. —
Anderes und ganz das Entgegengesetzte gilt aber von
den chrenischen Krankheiten unsers Organs, deren Hei-
lung ganz wesentlich‘au[ einer sehr genauen diagnosti-
schen Wiirdigung der einzelnen, in der Regel langsam
und unscheinbar sich entwickelnden Symptome beruht.
Um dieser Schwierigkeiten willen habe ich Beides, die
Diagnose und Therapie der chronischen Gehorkrank-
heiten oder (nach dem wichtigsten Symptom derselben)
der chronischen Schwerhorigkeit, vorerst zum
Gegenstande der vorliegenden Untersuchungen gemacht,
und denselben bei dem fiihlbaren, jeden sichern Fort-
schritt hemmenden Mangel fremder zuverlissiger Erfah-
rungen, denen fast durchgiingig eine genaue Angabe der
Horweite des Kranken vor und nach der Kur fehlt,
nur meine eigenen Beobachtungen zum Grunde gelegt,
wobei denn einige seltenere Krankheitsformen, welche
noch nicht in den Kreis meiner Beobachtungen gefal-
len sind, z. B. die Atresie des Gehorganges u. dgl.,
mit Stillschweigen iibergangen werden. — Ich mufs es
darauf ankommen lassen, dafs dies Verfahren anmaa-
[send erscheint; allein bei niiherer Bekanntschaft mit
Gehorkranken wird man sich iiberzeugen, dafs nur
eine genaue Bestimmung der Horweite iiber die In-
tensitit der Krankheit und iiber den Werth einer etwa
eingeleiteten Behandlung ein richtiges Urtheil verschafft.
Villige Taubheit kommt ja nur iufserst selten vor, und
ist wohl immer unheilbar; sie kann also nicht gemeint
sein, wenn man so oft liest und hort, der Kranke habe
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das Gehdr verloren. Natiirlich ist es also von grisfs-
tem Interesse zu wissen, bis zu welchem Grade das
Gehor in jedem einzelnen Falle gelitten hat, Zu die-
sem Zwecke erfand Itard sein Acoumétre (s. traité
ete. Vol. Il p. 50.), e¢in Instrument, mittelst dessen
die Horweite, d. h. die Entfernung, in welcher ein
bestimmter Schall noch gehirt wird, bei jedem Gehir-
kranken gemessen werden soll. An keiner Stelle sei-
nes Werkes findet sich aber ein Beispiel, wo er von
diesem seinem Instrumente Gebrauch gemacht hitte,
wodurch natiirlich das Vertrauen zu der Brauchbarkeit
desselben sehr geschwiicht wird.

Es mufs nimlich nach dem, was wir unter dem
Worte Horweite verstehen, bei Bestimmung dersel-
ben, entweder die Entfernung, in welcher der schal-
lende Korper vom Ohre gehalten wird, dieselbe blei-
ben, wiihrend der Schall sich in einer bestimmten Gra-
dation verstiirken und vermindern lifst; oder der Schall
derselbe bleiben, wihrend die Entfernung sich beliebig
verandern lifst. Beides ist mit der Konstruktion des
Acoumétre unvereinbar, dessen Entfernung vom lei-
denden Ohre sich nicht genau genug in kleinen Di-
mensionen angeben, und noch weniger genan die Stirke
des Tons, welchen man dem Instrument entlockt, sich
bestimmen Iifst, bei der yverschiedenen Resonanz der
Korper, auf welche man das Instrument bei dem Ver~
suche stellen mufs,

Ich habe deshalb diesem unbequemen und un-
zweckmiifsigen Instrument eine Taschenubr mit emem
Cylinderwerke, als Maafsstab fiir die Horweite, vor-
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gezogen, indem der Unterschied in der Stirke des
Schalles, welchen der Gang einer solchen Uhr her-
vorbringt, nicht- grofs, eine Taschenuhr aber jeden Au-
genblick leicht bei der Hand ist, und leicht in einer
bestimmten Richtung mehr oder weniger vom Obre ent-
fernt gehalten werden kann. Auf diese Weise gemes-
sen, betragt die Horweite eines gesunden Obres bei
grofster Stille in der Umgebung desselben ungefihr
12 — 14 Ellen, d. h. ein gesundes Ohr hort den Gang
z. B. meiner Tascherduhr noch deutlich, wenn auch
schwach, bei einem Abstande von 12 — 14 Ellen.

Mit der Bestimmung der Horweite aufl die ange-
gebene Weise soll die Untersuchung eines jeden Ge-
horkranken beginnen; fast gewiohnlich ergeben sich
beide Ohren eines und desselben Kranken dabei als
sehr verschieden. In dieser Bestimmung erhalten wir
einzig und allein einen untriiglichen Maafsstab fiir den
Erfolg einer etwa zu beginnenden iirztlichen Behand-
lung; Kranke und deren Umgebungen tiuschen sich,
bei dem sehnlichen Wunsche nach Besserung, gar zu
leicht, als dals man auf ilre Bemerkungen in dieser
Bezichung ein enfscheidendes Gewicht legen diirfte.

Auf die Bestimmung, in wie weit die Funktion
des leidenden Organs verletzt ist, wuls die sorgfiltigste
Lokal -Untersuchung desselben, so weit es unsern be-
schrinkten Hilfsmitteln zuginglich ist, folgen.

1. Der Ohrknorpel ist selten der Silz wich-
tiger Krankbalter Veranderungen, welche ohne Aus-
nahme leicht in die Augen fallen.

2. Der dulsere Gehorgang ist cin von oben
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nach unten schwach oval geformter Kanal, welcher
zwischen dem Gelenkfortsatz des Unterkiefers und dem
Zitzenfortsatz gelegen, an der Ohrmuschel unterhalb
des Helix beginnt, und zehn Linien lang bis zum Trom-
melfell fortlauft. — Er ist unten linger als oben, wei-
ter an seinen beiden Enden als in der Mitte, und ver-
lauft Anfangs nach vorn, dann etwas nach hinten und
oben, zuletzt mit einer schwachen Kriimmung nach vorn
und unten, wodurch der Grund des Gehérganges sammt
dem Trommelfell verdeckt, und'erst dann sichtbar wird,
wenn man den Gehorgang mittelst eines sogenannten
Ohrspiegels in einen gerade verlaufenden Kanal ver-
wandelt, dessen Grund durch einen hineinfallenden
Sonnenstrahl erleuchtet werden kann: der ﬂ'hmpié—
gel (siehe Fig. 2. und 3.) ist ein metallener Trichter,
1 Zoll 5 Linien lang, der Linge nach in zwei Half-
ten gespalten, dessen vorderes fast cylindrisches Ende
1 bis 1} Linien im Durchmesser und 7 Linien lang,
sich mit Leichtigkeit selbst in einen engern Gehdrgang
einbringen lifst. — Beide Hilften des Trichters sind
an ihrem obern Rande unter rechtem Winkel mit zwey
durch ein Schlofs vereinigten Armen verbunden; ein
Druck auf dieselben 6ffnet den Trichter.

Der Kranke, auf einem Stuhle mit dem zu unter-
suchenden Ohre der hellscheinenden Sonne zugekehrt,
sitzend, neigt den Kopf gegen die Schulter der ent-
gegengesetzten Seite mehr oder weniger stark, wie es
der hihere oder niedere Stand der Sonne, deren St:rab
len in die Achse des Gehorgangs fallen sollen, gerade
nothig macht, Er ofinet den Mund, wodurch sich der
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Gelenkfortsatz des Unterkiefers nach vorn bewegt, und
der Gehorgang sich erweitert. Der Arzt steht hinter
dem Kranken und etwas seitswirts, zieht den Knor-
pel des zu untersuchenden Ohrs mit der einen Hand
stark nach oben und hinten, und bringt mit der an-
dern den Ohrspiegel, mit reinem Oehl bestrichen, ge-
schlossen, mit einer drehenden Bewegung so tief in
den Gehorgang, als dessen Weite es obne Gewalt an-
zuwenden gestattet. Ein leiser Druck auf die Arme
des Instruments 6lfnet dasselbe, dringt die Wiinde des
Gehorganges auseinander, in dessen Grunde der Arzt
dann bei geschickter Beugung secines eigenen Kopfes,
um sich nicht selbst das Sonnenlicht zu nehmen, das
Trommelfell, oder etwanige krankhafte Metamorpho-
sen desselben und des Gehorganges, von der Sonne
erleuchtet vor sich sieht.

3. Die Eustachische Trompete ist ein hiiu-
tiger Kanal, welcher an beiden Enden offen die Ra-
chenhdhle mit der Trommelhohle verbindet, der Letz-
tern atmosphirische Luft zufiihrt, und auf diese Weise
das Trommelfell, dessen #ufsere Seite durch den Ge-
horgang mit der atmosphirischen Luft in Beriihrung
Kommt, in einer gleichmifsigen Spannung erhalten und
zur Weiterverpflanzung der durch den Gehorgang an-
dringenden Schallschwingungen geschickt machen hilft.
Beiliufig will ich hier nur bemerken, dafs sie nur auf
diese mittelbare Weise, keinesweges aber unmittelbar
durch Zuleitung von Schallschwingungen zum Gehir-
nerven, zum Horen beitrigt: auf den Versuch mit ei-

r L1} k| L]
ner Taschenuhr gestiitzt, deren Gang man nicht hort,
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so lange sie bei geschlossenem Munde auf der Zunge
liegt, ohne mit einem Knochen mittelbar oder unmit-
telbar in Beriihrung zu kommen.

Die Miindung der Eustachischen Trompete in der
Rachenhoble, in gleicher Hohe mit dem untern Nasen-
gange, dicht hinter dem welum palatinum pendulum
und vor dem hamulus pterygoideus jeder Seite gele-
gen, hat eine ovale Form und einen Durchmesser von
# und ¥ Zoll. Von hier steigt sie schrig nach hinten
und aufwiirts, sich allmiihlich verengernd; wird beim
Anfang des letzten Drittheils ihrer Liinge am engsten,
gerade da, wo die anfangs aus Faserknorpel beste-
hende Scheide ihrer Schleimhaut in das Periosteum des
knochernen Kanals iibergeht, in welchem das letzte
Drittheil der Eustachischen Trompete verlinft. Wei-
terhin miindet dieselbe in den untern und vordern
Theil der Trommelhohle ein. Ihre ganze Linge be-
triigt bei Erwachsenen ungefihr 8 Linien; und da, wo
sie in dem knéchernen Kanal werliuft, liflst sich nur
eine feine Violinsaite hindurchschieben.

Zur Untersuchung der Eustachischen Trompete be-
diene ich mich der silbernen Katheter (s. Fig. 4.).
Sie sind 5% Zoll lang, von der Stirke einer Raben-
feder bis zu der ciner starken Ginsefeder aufsteigend,
gerade, und nur an ihrem vordern wohlabgerundeten
Ende in der Linge von 5 Linien, in einem, der seil-
lichen Lage der Miindung der Eustachischen Trompete
entsprechenden Winkel von 144° gebogen (Fig. 4. a.).
Sie sind in ihrer ganzen Linge von durchaus gleicher
Dicke; an ihrem hintern Ende mit einer trichterformi-
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gen Ausweitung 6 — 7 Linien lang (Fig. 4. b.) verse-
hen, um das Rohr der Injektionsspritze darin aufzu-
nebmen. An dieser Ausweitung ist in gleichem Hori-
sont mit dem Schnabel des Katheters ein Ring (¥ig.4.c.)
angelothet, nach dessen Richtung sich die Lage des
Schnabels beurtheilen lifst, sobald dieser in die Nase
eingebracht worden ist. Der Katheter ist aufserdem
auf eine beliechige Weise kalibrirt, was bei wiederhol-
ter Applikation desselben grofse Bequemlichkeit ge-
wiihrt.

Schreitet man zum Katheterisiren der Eustachischen
Trompete, so wird der Kranke auf einen Stuhl ge-
setzt; der Operateur, vor demselben sitzend, ergreift
(gleichviel, ob das rechte oder linke Ohr katheterisirt
werden soll) mit der rechten Hand und zwar mit dem
Daumen, dem Zeige- und Mittelfinger derselben den,
vorher mit reinem Oehl bestrichenen Katheter dicht
iiber dessen trichterformigen Ausweitung, so dafs die
Konkavitit des Katheters nach unten gekehrt ist: bringt
den Schnabel in den untern Nasengang ein, und schiebt
ihn moglichst rasch, aber vorsichtig bis in den Schlund-
kopf. Dies Manéver mufs mit einer sehr fein fiihlen-
deri sichern Hand ausgefiihrt werden, theils um dem
Kranken Schmerzen zu ersparen, theils um alle die
Schwierigkeiten gliicklich zu iiberwinden, welche dem
Katheter durch die seitliche Abweichung der Nasen-
scheidewand und durch Unregelmiifsigkeit im Bau der
Nasenmuscheln in den ‘Weg gelegt werden, und sich
nach keiner bestimmten Regel umgehen lassen.

Ist der Katheter so weit vorgeschoben, dafs sein
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vorderes Ende die hintere Wand des Schlundkopfes
beriihrt (bis zu welchem Augenblick der Ring, folg-
lich auch der Schnabel, noch immer nach unten gerich-
tet bleibt), so erhebt man das hintere Ende des Ka-
theters, der Schnabel senkt sich und gleitet, wilrend
man den Katheter vorsichtig an sich zieht, iiber die
rundliche Hervorragung des hamulus pterygoideus, be-
rithrt die hintere Wand des Gaumensegels, nisthigt da-
durch den Kranken zum Schlucken, und schliipft bei
dieser Bewegung, indem man ihm eine Viertelsdrehung
um seine Achse nach aufsen und oben giebt, in die
Miindung der Eustachischen Trompete. Hier wird er
durch den knorplichten Ring der Miindung dieses Ka-
nales bei vorsichtigem Anziehen festgehalten; das si-
cherste Zeichen fiir eine geiibte Hand, dafs der Ka-
theter die richlige Lage erhalten hat. Der Ring ist
jetzt horizontal, selbst ein wenig nach oben gerichtet,
und der Kranke empfindet durchaus keinen Druck,
keine Belistigung von dem Instrumente. — Die eben
beschriebene Operation wird sehr erleichtert, wenn das
Kaliber des Katheters der Weite des resp. Nasengan-
ges recht genau entspricht, denselben vollstindig aus-
filllt. Hat der Katheter nach den oben gegebenen Vor-
schriften die richtige Lage in der Miindung der Eusta-
chischen Trompete erhalten, so blist man in densel-
ben entweder mit dem Munde oder mittelst eines klei-
nen Blasebalgs, und erregt dadurch dem Kranken die
Empflindung, als driingte der Lufltstrom gegen das Trom-
melfell, als wollte er aus dem Gehorgange herausfah-
ren; zum Beweise, dals die Eustachische Trompete
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and die Trommelhohle frei sind von jedem mechani-
schen Hindernifs. Hat der Kranke aber nicht jene
Empfindung, so darf man in den eben genannten Hoh-
lungen Schleimanhiufungen, Verengerungen oder Ver-
- wachsungen vermuthen, deren Ermittelung weiter un-
ten ausfiihrlich erértert werden wird.

Im weitern Verfolge unserer Untersuchungen wird
sich hiufiz genug Gelegenheit darbieten, die grolse
Wichtigkeit der Uatersuchung des Gehorgangs und der
Eustachischen Trompete fiir die Erkenntnifs der Ge-
horkrankheiten anzuerkennen, um so mehr, da die Er-
gebnisse dieser Lokal - Untersuchung Alles umfassen,
was uns zur Begriindung rationeller Indikationen zu
Gebote steht. Nahmentlich entbehren wir bier sehr
fiihlbar die Fackel der pathologischen Anatomie, theils
weil hochst selten Gehorkrankheiten einen tidtlichen
Ausgang nehmen, also eben so selten Gelegenheit zu
anatomischer Untersuchung geben; theils aber, und
hauptsichlich weil eine sorgfiltige anatomische Unter-
suchung des Gehororgans einen Aufwand von Zeit und
manueller Geschicklichkeit erfordert, welche man bis-
her nur hochst selten an die Ungewifsheit eines loh-
nenden Resultates gewagt hat. Selbst unter Verhilt-
nissen, welche eine anatomische Untersuchung dieser
Art zur unerlafslichen Pflicht machen sollten, wie in
Taubstummeninstituten, ist die Fundgrube der patholo-
gischen Anatomie fast ginzlich unbenutzt geblieben.

Hiezu gesellt sich oft das undurchdringliche Dun-
kel, in welches die ursiichlichen. Momente der
cbronischen Schywerhorigkeit und die Zeit ihrer Entste-
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hung gehiillt sind. Es fehlt derselben gemeiniglich der
grofse Wiichter menschlicher Gesundheit, der Schmerz:
sie entwickelt sich sehr hiufig schon in friiher Jugend
und so allmiihlich und unmerklich, dafs die Patienten
und ihre Umgebungen nicht zeitig genug das Bediirfnifs
drztlicher Hiilfe fihlen, welche dann spiiterhin dem ein-
gewurzelten vieljihrigen Leiden nur sehr verkiirzt zu
Theil werden kann.

Unter diesen ungiinstigen Umstinden ist bei chro-
nischen Gehorfehlern die griofste Vorsicht und Zuriick-
haltung in der Prognose nicht dringend genug zu em-
pfehlen. Nur in den seltensten Fillen lifst sich nach
Untersuchung des leidenden Organs mit Bestimmtheit
vorhersagen, in wie weit die gestorte Funktion des-
selben der Wiederherstellung fihig ist; eine Unsicher-
heit, welche noch ganz besonders durch die Schwierig-
keiten, mit denen man bei der Behandlung der Ge-
horfehler zu kimpfen hat, erhdht wird. Sie erlangen
niamlich, unterstiitzt durch den starren, aus Knochen,
Knorpeln und Schleimhiuten zusammengesetzten Bau
des Gehororgans sehr bald eine grofse Selbststindigkeit
und Unabhingigkeit vom iibrigen Organismus,‘wndumh
der Kreis des irztlichen VVirkens sehr eng gezogen
und fast lediglich auf ortliche Mittel beschrinkt wird.
Die Anwendung derselben wird aber theils durch die
schr versteckte, schwer zugingliche Lage der leidenden
Theile, theils durch die niedrige Stufe der Vitalitit,
auf welcher die Knochen und Knorpel des betreffen-
den Organs stehen, erschwert und die beabsichligte
Wirkung verkiirzt. Auf der anderen Seite fordert dic
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aufserordentliche Zartheit und Reizbarkeit des Gehor-
nerven, sobald er selbst krankhaft ergriffen worden
ist, in der Auswahl und der Benutzung der ausgewihl-
ten Medikamente eine Vorsicht und Schonung, welche
man, nach den seither gangbaren Behandlungsweisen
zu urtheilen, ganz iibersehen zu wollen scheint. Ent-
weder verhilt man sich, zum Voraus iiberzeugt von
der Unheilbarkeit der chronischen Harthorigkeit, bei
derselben durchaus unthﬁlig{ oder man setzt, unbe-
kiimmert um die Eigenthiimlichkeit jedes einzelnen Fal-
les, nachdem man kaum oberflichlich in den iufsern
Gehorgang geblickt, und etwa vorgefallenen Erkiltun-
gen oder stattfindender Kongestion nach dem leiden-
den Organ nachgeforscht hat, oft in der widerspre-
chendsten Reihenfolge eine Masse von értlich und all-
gemein reizend, oder beruhigend, ableitend, schwiichend,
oder stirkend wirkenden Mitteln in Bewegung, wo-
durch das schon geschwiichte Organ vollends iiberwil-
tigt, der Kranke aber der Unheilbarkeit unfehlbar zu-
gefiibrt wird —, wenn ibn nicht schon frither zu sei-
nem Heile Ungeduld alle den planlosen Versuchen ent-
reilst.

Will man gegen diese nicht eben erfreuliche Schil-
derung des allgemein iiblichen irztlichen Verfahrens,
die Heilungen chronischer Schwerhorigkeit geltend ma-
chen, welche so vielen Aerzten schon gelungen sind,
oder gelungen sein sollen, so protestire ich hiemit firm-
lich gegen alle Folgerungen, welche man aus Beob-
achtungen der Art zu Gunsten einer oder der andern
Behandlungsweise zu zichen geneigt sein mochte, so
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lange man nicht genau anzugeben im Stande ist, wel-
che Resultate eine umsichtige Lokal-Untersuchung er-
geben hatte, und welches die Horweite des leidenden
Obres vor und nach der irztlichen Behandlung gewe-
sen war.

Nur solche Krankheitsgeschichten, bei welchen
obige drei Fragen geniigend erledigt worden sind, die-
nen zur Begriindung einer zuverlissigen Therapie der
chronischen Schwerhorigkeit. — Diesen Anforderungen
gemifs habe ich die im weitern Verfolge vorliegender
Abhandlung eingeschalteten Krankengeschichten auszu-
arbeiten mich bemiiht, wobei sich namentlich der Grund-
satz als unzweifelhaft wahr herausstellen wird, dafs
auch gegen chronische Schwerhérigkeit kein Spezifikum
existirt, und alles Pfuschen mit Geheimmitteln nur ver-
derblich werden kann,

Die




Chronische Krahkheiten des Ge-
- hororgans.

Die alte anatomische Eintheilung des Gehdrorgans, in
das #ufsere, mittlere und innere Ohr, lifst sich fiiglich
auch unsern pathologisch-therapeutischen Untersachun-
gen zum Grunde legen. — Bei genauer Beobachtung
findet man nimlich, dafs die Krankheitsformen des Ge-
hororganes sich entweder auf den dufsern Gehérgang,
oder auf die Paukenhthle und dercnlﬂnhangd die Eu-
stachische Trompete, oder endlich auf den Labyrinth
beschriinken; wenn sie sich auch bei lingerer Dauer
und im weitern Verlaufe nicht selten mannigfach kom-
pliziren und in einander iibergehen. Freilich gehoren
die rein und scharf ansgepriigten Abgrinzungen nur den
mildern, und zwar nur denjenigen Krankheitsformen an,
von welchen die membranidsen Theile des Gehororgans
befallen werden. Heftigere entziindliche Krankheiten
derselben dehnen sich bald iiber das ganze Organ aus;
und Krankheiten des Felsenbeins verbreiten sich immer
auf eine durchaus unbestimmte, regellose Weise. Diese
Letztern sind aber verhiiltnifsmifsig nur sehr selten, und
haben mit wenigen Ausnahmen ihren Ursprung in Krank-
heiteri der membranidsen Theile, welche uns deshalb in
der vorliegenden Abhandlung hauptsichlich beschilti-
2
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gen, und die systematische Aufeinanderfolge der Un-
tersuchungen bestimmen sollen. An den geeigneten
Stellen werde ich jedoch das Nothige iiber die kario-
sen Entartungen des Gehororgans einschalten, — Wir
haben demnach zu untersuchen:

. Krankheiten des dufsern Ohres, d. h.
des dufsern Gehdrganges. |

IL Krankheiten des mittlern Ohres, d. h.
der Eustachischen Trompete und der Trom-
melhéhle.

IlI. Krankheiten des innern Ohres, d. h.
des Labyrinths.

Von der nihern Erorterung der einzelnen, diesen
drei Abschnitten angehirenden pathologischen Zustinde
der Organisation lassen sich die mit denselben verbun-
denen Funktiﬂnssiﬁrun.gen, meiner Meinung nach, darch-
aus nicht trennen, im Widerspruch mit Itard und an-
dern Schriftstellern, welche bei ihren Untersuchungen
die Krankheiten des Ohres von denen des Gehors
gesondert haben. Gewifs ist aber eine solche Trennung
durchaus naturwidrig, da alle Thitigkeitsiufserungen
auf der Organisation beruhen, und Veriinderungen bei-
der immer Hand in Hand gehen, wenn auch unsere
beschriéinkten Untersuchungsmittel diese innerste Ueber-
einstimmung hin und wieder nicht nachzuweisen ver-
mogen. Dies ist besonders der Fall bei den Krank-
heiten des Labyrinths, oder, was dasselbe sagen will,
des Gehornerven selbst, dessen organische Veriinderun-
gen und -Abv&'eirhungen vom Normalzustande unsern
Sinnen bisher durchaus verborgen geblieben sind.

Das Trennungsprinzip, welchem Itard huldigte,
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hat scin sonst so vortreflfliches, verdienstvolles Werk
durch hiufige Wiederholungen und Unvollstiindigkeiten
entstellt, und die klare, deutliche Erkenntnils mancher
Krankheitsformen sehr erschwert. — So trennt er die
otite catarrhale externe et interne tom. I. p. 164. 172.
von der surdité par écoulement ‘muquenx ou purulent
tom. II. p. 97.; das refrecissement accidentel du con-
duit auditif tom. I. p. 328. von der surdité par re-
(recissement ow obliteration du conduit auditif tom. IL.
p. 143. u. s. w., die sich doch gegenseilig bedingen,
und nur vereinigt vollstindig aufgefalst und der Natur
getreu dargestellt werden konnen.

I. Krankheiten des Aulsern Ohres.

Wenn gleich der Ohrknorpel dem iufsern Ohre
angehort, so stehen doch die pathologischen Veriinde-
rungen, denen er unterworfen ist, an sich und obne
gleichzeitiges Leiden des Gehorganges aufser aller Be-
ziehung zur Funktion des Gehororgans, und bleiben
deshalb unsern Untersuchungen, deren Hauptbeziehung
die Storungen der Funktion ausmachen, ginzlich fremd.
— Die Krankheiten des #dufsern Gehorganges nehmen
also ausschliefsend diesen ersten Abschnitt ein.

Die Hautbedeckung des Obhrknorpels verlingert
sich in den Gehirgang, welchen sie, sich immer mehr
verfeinernd, und mit den Ausfiihrungsgingen vieler, das
Ohrenschmalz absondernder einfacher Driischen verse-
hen, sammt dem Trommelfell iiberzieht. Dieser Ueber-
zug bildet einen blinden Sack, welcher durch die eigen-

2



20 ;

thiimliche Haut des Trommelfells von der Trommel-
hohle vollkommen ' geschiéden und durch sparsames
straffes Zellgewebe mit der Knorpelhaut fest verbun-
den wird, welche dem Gehirginge seine eigenthiim- -
liche, in der Einleitung genauer beschriebene Form
und seine Festigkeit giebt. Diese Konstruktion des Ge-
horganges macht denselben zwar wenig zur Entwick-
lung entziindlicher Krankheiten geneigt; allein indem
die auf ihn einwirkenden krankmachenden Potenzen
zuniichst seine membrantse Auskleidung treffen, so
kommen in dieser, vermoge ihrer gréfsern Vitalitit als
secernirendes Organ, noch am leichtesten Entziindun-
gen zu Stande. Dieselben haben von Anfang an einen
entschieden chronischen Karakter, welcher sich selbst
den hier so seltnen akut-entziindlichen Zustinden sehr
bald aufdringt.

Die chronischen Krankheiten des Gehirganges sind
nun nach ihrem intensiv und extensiv verschicdenen
Karakter :

1) rothlaufartige Entziindung der auskleidenden Mem-
bran. '

2) Entziindung der ‘auskleidenden Membran mit ei-
ner Neigung zu polypdsen Wucherungen.

3) Entziindung der auskleidenden Membran und des
darunter liegenden Zellgewebes.

1) Rothlaufartige Entziindung der ausklei-
denden Membran des Gehirganges.

Der Kranke, wenn er seine Empfindungen beach-
tet, bemerkt im leidenden Gehorgange ein mehr oder
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weniger lebhaltes J ucken, Prickeln, Brennen oder Rei-
{sen, welches ihn veranlafst, in demselben zu bobren:
es gesellt sich bald Ohrentonen, Druck und ein Ge-
fik] von Ausdehnung und Vollheit im Gehdrgange,
selbst Benommenheit und Schwere des Kopfes (und
zwar nur einer Seite, wenn nur ein Ohr leidet) hinzu,
welches sehr listig werden, und mit dem Ohrentinen
vereinigt, selbst der freien geistigen Thiligkeit hinder-
lich werden kann.

Hiufig entziehen sich diese Symptome entziindli-
cher Aufregung der Wahrnehmung des Kranken ginz-
lich, der aber ohne Ausnahme schwer hort, mitunter
so schwer, dafs der Schlag einer Taschenuhbr, ans lei-
dende Olr gedriickt, demselben nicht mehr vernehm-
lich ist. _ :

Der Ohrknorpel, selbst in der Regel der Eingang
des Gehiirganges, ist in seinem Aussehen unverindert;
erst jenseits der ersten Biegung desselben findet man
eine dunkle, meist schwarzbraun, kornigt aussehende,
sehr ziihe, klebrige Masse, welche den gegen jede Be-
rithrung sehr empfindlichen Gehtrgang vollkommen aus-
fillt. Unter diesem Pfropf sind die Wiinde des Ge-
hirganges, mitunter auch das Trommelfell schwach ge-
rithet, oder mit Produkten der Abschuppung, d. h.
mit trocknen, durchsichtigen, selbst réhrenformig gestal-
teten Hautblittchen bedeckt. Nur Ausnalimsweise bil-
den sich, bei einer durch die etwanige Verderbnifs des
angehiiuften Ohrenschmalzes herbeigefiihrten Steigerung
- des urspriinglich nur oberflichlichen Entziindungspro-
zesses, nn Grunde des Gehorganges Geschwiire, von
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einem Kranze stark entwickelter, blutfiihrender Gefilse
umgeben. — Wird der Pfropf verhiirteten Ohrenschmal-
zes erst nach Monaten, selbst nach jahrelanger Ver-
siumnils fortgeschafft, so findet man in demselben eine
Menge iibereinander liegender hiutiger Rohrehen, oder
wobl gar schmulzig-graue, kalkartige Massen, und diese
so fest mit den Winden des Gehirganges verwachsen,
dafs sie sich nur unter lebhaften Schmerzen lostrennen
und entfernen lassen, wobei immer eine kleine Blu-
tung eintritt,

Die entziindliche Reizung, welche der hier beob-
achteten verstirkten Absonderung eines ziihern Ohren-
schmalzes zum Grunde liegt, giebt sich durch die Ab-
schuppung der auskleidenden Membran des Gehorgan-
ges als eine rothlaufartige Affektion derselben zu er-
kennen, welche nur in den seltensten Fiillen tiefer’
greift, sobald néimlich durch die scharfe Verderbnifs
ihres eigenen krankhaften.l’rndukms ein neuer Reiz ge-
schaffen wird. :

Die erysipelatise Entziindung des Gehorganges
wird vorzugsweise durch Erkiltungen veranlafst, von
denen bald nur ein Ohr, bald auch beide getroffen
werden. Es wiirde diese an sich leichte Entziindung
regelmifsig und unbemerkt verlaufen, wenn nicht die
Anhiufung eines zihen Ohrenschmalzes, durch die
Kriimmung des Gehorganges begiinstigt, als mechanisch
~und chemisch wirkende Schidlichkeit die in der Ab-
sonderung erloschende Entziindung immer von Neuem
wieder anfachte.

Die Erkenntnifs dieses Krankheitszustandes ist bei
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gehoriger Anwendung des Ohrspiegels leicht und sicher.
— Selbst bei jahrelanger Versiumnifs droht diese leichte
Krankheit keine Gefahr; sie geht nur in den seltensten
Fillen in flache Geschwiirbildung unter dem angehiuf-
ten Ohrenschmalze iiber. Immer darf man zuversicht-
lich darauf rechnen, den Kranken zu heilen, wenn auch
hiiufige Rezidive sich nicht verhiiten lassen.

Zu diesem Ende mache man Einsprilzungen von
warmen Seifenwasser in den Gehiorgang, welche das
Ohrenschmalz auflésen, in gréfsern und kleinern Par-
thieen ausspiilen, und die schmerzhafte, bei einer et-
was unsichern Hand selbst gefihrliche Anwendung des
Ohrloffels ganz entbehrlich machen. — Sobald der Ge-
Liorgang vollig gereinigt worden ist, verschwinden zu-
verlissig alle oben aufgefiihrten Symptome, der Kranke
hirt wieder fein und scharf wie friiher, wenn nicht
Komplikationen mit Krankheiten des mittlern und in-
nern Obhres einen solchen Erfolg vereiteln.

Bleiben Geschwiire zuriick, so heilen sie bel ei-
ner ortlichen Behandlung mit tinctura thebaica, oder
tinctura mym-'ﬁue.'

Die erysipelatise Entziindung des Gehérganges mit
ihrem Produkte, der Anhidufung eines alienirten Ohren-
schmalzes, ist hauptsichlich dazu geeignet, um empi-
risch gegen Schwerhorigkeit empfohlenen Mitteln, be-
sonders oligten und spiritutsen Eintropflungen, Bihun-
gen, den russischen Dampfbiidern u. dgl.,, einen schein-
bar begriindeten Ruf zu verschaffen, indem sie das ver-
hiirtete, ziihe Ohrenschmalz auflésen, ausleeren, und da-

durch allerdings das Gehor wiederherstellen, wenn der
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Krankheitszustand von Komplikationen frei gebliehen
war. Durch solchen Erfolg wurde man aber leider
bei der Unkenntnifs der Eigenthiimlichkeit des besei-
tigten Krankheitszustandes zu der irrthiimlichen An-
nahme verleitet, als wiren jene Mittel von allgemei-
ner Wirksamkeit gegen Schwerhorigkeit, wiihrend sie
doch nur bei diesem besonderen pathologischen Zu-
stande des Gehirganges wirksam sind, und selbst
hier in schneller und sicherer Wirksamkeit durch wiils-
rigte Einspritzungen {iibertroffen werden.

Beubachrtung' 1.

G. v. D., eine Dame von 50 Jahren, litt seit lan-
ger Zcit schon ofters an Schwerhorigkeit, welche nach
kiirzerer oder lingerer Dauer immer ganz plotzlich und
ohne besonderes Zuthun der Kunst wieder verschwun-
den sein soll, mit dem Gefiihle, als wiirde etwas vor
den Ohren weggezogen. Patientin war, als ich sie zum
erstenmal sah, seit einigen Monaten wiederum auf bei-
den Ohren harthirig, anfangs mit schwicherm, bald
aber sehr zunchmendem Ohrenténen und Benommen-
heit des Kopfes in einem solchen Grade, dafs manche
geistige Arbeiten, z, B.: Briefe schreiben, ihr grolse
Anstrengung kosteten; ferner mit grofser Empfindlich-
keit gegen starke, scharfe Tone, und &élterem Jucken
und Kitzeln in beiden Gehorgingen verbunden. Die
Horweite -war rechts 2% Zoll, links 2 Zoll; beide Ge-
horginge mit einem ziiheﬁ, dunkelbraunen, sehr fest-
sitzenden QObrenschmalze angefiillt, von dessen Entfer-
nung mittelst eines Ohrliéffels ich, der dadurch ver-
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ursachten lebhaften Schmerzen wegen, abstehen mufste.
Einspritzungen von lauwarmen Seifenwasser, 3 Tage
hinter einander wiederholt, erweichten und spiilten das
Ohrenschmalz aus, so dafs das Trommelfell rein und
durchsichtig erschien, der Kopf frei wurde, das Ohren-
tonen bis auf sehr unbedeutende Spuren verschwand,
und die Horweite zum Normalzustande zuriickkehrte,

Beobachtung 2.

H. v. G., 54 Jahr alt, klagte mir, dals er seit
einem halben Jahre auf dem linken Ohre taub sei; in
der That horte er mit demselben meine Ubr nicht mehr,
selbst nicht beim unmittelbaren Anlegen. Ohrenténen
habe er niemals gehabt; das rechte Ohr sei vollkommen
gesund. Im Gehirgange der linken Seite fand ich eine
grofse Menge dunkelbraunen zihen Ohrenschmalzes,
welches sich durch Einspritzungen mit lauwarmen Sei-
fenwasser schon am zweiten Tage vollstindig ausleeren
liefs. Jetzt zeigte sich im Grunde des Gehirganges,
nahe am Trommelfell, ein Geschwiir mit erhabenen Riin-
dern, von der Grolse einer durchschnittenen grofsen
Erbse; ziemlich starke Blutgefilse erstreckten sich von
demselben bis zum Trommelfell. Das Geschwiir heilte
in wenig Tagen beim Betupfen mit tinctura thebaica
simpl., wobei auch das Trommelfell seinen natiirlichen
Glanz und seine Durchsichtigkeit wieder annahm, und
die Harweite sich auf die normale Entfernung ausdchnte.

Beobachtung 3,
H. v. L., 72 Jahr alt, scit sehr langer Zeit hart-
horig, und von Ohrenbrausen unaufhorlich gequilt, horte
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bei meinem ersten Besuche den Gang meiner Taschen-
ubr mit keinem Ohre mehr. — Beide Gehorginge fand
ich mit einer dunkelbraunen Masse verstopft, welche
fast bis in die Obrmuschel hervorragte, bei niherer
Untersuchung eine kalksteinartige Konsistenz hatte, und
mit den Wiinden des Gehirganges fest verwachsen war.
Dieser letzte Umstand machte alle Versuche, dieselbe
durch Einspritzungen zu erweichen und mit dem Ohr-
loffel stiickweise herauszuschaffen, etwas schmerzhaft,
so dafls der Patient, obgleich die abgebrickelten Stiik-
ken ihn durch ihre Hirte selbst in Verwunderung setz-
ten, sich dennoch nicht entschliefsen konnte, meine
Bemiihungen ihr Ziel erreichen zu lassen. Er brach
schon nach den ersten Versuchen die Behandlung ab.

2) Entzﬁnduﬁg der auskleidenden Membran
des Gehorganges, mit einer Neigung zu
polypiosen Wucherungen.

Der Zeitraum der Entwicklung dieses Krankheits-
zustandes entzieht sich immer der Wahrnehmung des
Kranken, bis sich endlich der Ausflufs einer schleimigt-
eiterartigen Fliissigkeit aus einem oder beiden Gehbr-
giiﬂgeﬁ einstellt, begleitet von Ohrentonen, Schwerhorig-
keit, mitunter auch gleich anfangs, oft erst spiter mit
einem Druck und einer Vollheit in dem Ohre, welche
dem Kranken sehr listig werden. Bei der Untersu-
chung finden sich dann Afterorganisationen, welche zwar
allerorten an den Wiinden des Gehorganges, besonders
hiufig aber im Grunde desselben, und selbst aul dem
Trommelfell wurzeln. Nicht selten nur von der Grifse
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einer Linse oder einer Erbse fiilllen sie, noch ofter
quf einem Stiele sitzend, den Gehirgang vollkommen
aus, so dafs der kugelformige Kopf derselben schon
bei der oberflichlichsten Untersuchung sichtbar wird.
Sie sind blafs oder dunkelroth, schwammig und bei
der leichtesten Beriihrung blutend; mitunter auch flei-
schig, selbst knorpelhaft fest, so dafs sie sich leicht
mit einer Zange fassen und halten lassen. Mit einer
glatten, den Schleimmembranen dhnelnden Haut iiber-
zogen, sondern sie eine quantitativ und qualitativ sehr
verschieden ausfallende Fliissigkeit ab, wihrend der
Gehorgang, iibrigens gesund, gewdhnlich an dieser Ab-
sonderung keinen Antheil nimmt.

Das begleitende Ohrentonen, die Schwerhorigkeit,
das Gefiithl von Druck und Vollheit sind immer be-
deutend, und nehmen mit der Grifse der polypisen
Auswiichse in einem geraden Verhiltnisse zu. Am mei-
sten klagen die Kranken iiber Schwindel, welcher bei
kugelformigen, auf dem Trommelfell sitzenden Poly-
pen niemals fehlt, und einen solchen Grad erreichen
kann, dafs die Kranken unfihig einen Gedanken fest-
zuhalten, von Erbrechen gequiilt, nur in der horizon-
talen Lage Ruhe und Erleichterung finden, — Sym-
ptome, welche mitunter ‘fiir Vorliufer eines drohenden
Schlagflusses gehalten, und dann eben so unzeitig ‘als
nutzlos mit Aderlissen und dergleichen behandelt wor-
den sind. — Nie habe ich neben diesen polyposen
Auswiichsen das Paukenfell durchfressen, die Pauken-
hohle von Knochenfrafs zerstirt geschen; die krank-

hafte Thitigkeit behilt hier immer ihre Richtung nach
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Auflsen, und konzentrirt sich ganz allein auf den Po-
lypen und dessen Absonderung. — Es konnen iibri-
gens mehrere dergleichen Auswiichse, selbst von der
grifsern gestielten Art, zu gleicher Zeit in einem und
demselben Gehorgange Wurzel fassen, und eben so
gut in beiden, als ausschliefsend in einem derselben
vorkommen,

Der Ursprung dieser polypisen Auswiichse lifst

sich, nach der Analogie dhnlicher Bildungsvorginge in
den Schleimhiuten, nur in einer chronisch-entziindli-
chen Reizung suchen, welche, auf kleine Stellen der
Membran des Gehiorganges beschrinkt, durch eine er-
hohte Zuleitung lymphatischer Stoffe Auflockerungen
und Auswiichse der verschiedensten Art und Form her-
vorbringt.
_ Pridisposition zur Polypenbildung im Gehirgange
moichte ganz im Allgemeinen in einer schwammigen,
schlaffen Konstitution begriindet sein; wihrend die ver-
anlassenden Momente, in tiefes Dunkel gehiillt, in Er-
killtungen und dergleichen nur einen schwachen An-
halt finden.

Die grofsen kugelférmigen, gestielten Polypen sind
immer sehr leicht zu erkennen; sie ragen gemeiniglich
am Eingange des Gehorganges vor, und zeichnen sich
durch ihre feuchte, rothe, leicht blutende Oberfliche
aus, zwischen welcher und den Wiinden des Gehor-
ganges sich immer eine feine Sonde einbringen und
herumschicben lifst. Tiefer im Gehorgange versteckie
Auswiichse sieht man deutlich mit Hiille des Olrspie-
gels, dessen Anwendung hier niemals eine Verenge-

rung des Gehorganges im Wege steht.
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Die Prognose ist fast durchglingig ungiinstig. Frei-
lich lassen sich die Polypen auf mancherlei Weise fort-
schaffen; allein es ist, vorziiglich sobald sie auf dem
Trommelfell wurzeln, unmoglich, sie mit der Wurzel
zu zerstoren, aus welcher dann zuverlissig spiterhin
neue Auswiichse hervorwuchern, — Ist das Trommel-
fell selbst der Mutterboden der Polypen, so ‘ist die
Schwerhorigkeit am hedeutendsten und unheilbarsten,
weil hier dasselbe unheilbare Struktur-Verinderungen
erlitten hat, welche seine Fihigkeit, die Schallschwin-
gungen aufzunehmen und zum mittleren Ohre fortzu-
pflanzen, bedeutend becinirichtigen miissen. — So un-
heilbar, wie die polypise Wucherung, ist auch der be-
gleitende Ohrenflufs, wenn er sich auch in demselben
Maafse mindert, als die Auswiichse zerstort werden, —
Unterdriickung des Ohrenflusses durch Erkiltung kann
durch metastatische Uebertragung auf das Gehirn den
Tod herbeifiilhren, wenn nicht ein kriftiges Heilver-
fahren den Olrenfluls wiederherstellt,

Gestielte Exkrescenzen sucht man mit einer Korn-
zange zu fassen, abzudrehen und auszureifsen; ungleich
weniger sicher ist es, sie abzubinden oder abzuschnei-
den. — Lassen sie sich aber weder auf die eine, noch
auf die andere Weise beikommen, so miissen sie mit-
telst eines besonders lang und diinn gestielten Aetz-
steinfriigers so tief als moglich weggebeizt werden, —
Wurzeln sie auf dem Trommelfell, so wende man den
Aetzstein nur mit grofser Vorsicht an, theils um dem
Kranken nicht zu heftige Schmerzen zu verursachen,
theils um das Trommelfell nicht zu zerstoren. Der
Obrspiegel und heller Sonnenschein sind bei dieser
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Operation ganz unentbehrlich. Mit den Polypen schwin-
den der Obhrenflufs, das Ohreum:u::n, die Kopfschmer-
zen, der Schwindel, welcher namentlich kaum jemals
eine palliative Abhiilfe weder nothig macht, noch zu-
lifst, am allerwenigsten aber eine griindliche Hiilfe in
Blutausleerungen, sondern nur in moglichst rascher Be-
seitigung des Polypen findet.

Ist man durch die Lokalitit gezwungen, kleine
Reste der polypisen Wucherungen unzerstort zu las-
sen, wodurch dann der Ohrenflufs, wenn auch sehr
vermindert in seiner Quantitit, unterhalten wird, so
sind die bei der nichstfolgenden Krankheitsform auf-
zufiibrenden adstringirenden Einspritzungen an ihrem
Platze.

Beobachtung 4.

H. Sch., 50 Jahr alt, litt seit Monat Mai 1831 an
einem zwar reichlichen, stark riechenden, aber nicht,
scharfen Schleimflusse aus dem rechten Gehorgange,
welcher gerdthet, und Mitte Novembers so empfind-
lich war, dafs ich mit Miihe in der Tiefe eine blut-
rothe, bei jeder Beriihrung blutende Exkrescenz ent-
deckte: ohne Ohrentiénen zu haben, hirte der Kranke
doch mit dem rechten Ohre meine Uhr nicht mehr,
selbst wenn sie an dasselbe angedriickt wurde. Das
linke Ohr war durchaus gesund. Bis Mitte Dezem-
bers liefs ich, da der Patient sich der tiglichen Ap-
plikation des Aetzsteins nicht unterwerfen wollte, eine
Zinksolution (D8 — Dj auf Zij Wasser) in den Gehor-
gang einspritzen, Brechweinsteinsalbe hinter das Ohr
reiben, und die dadurch erregte Eiterung wochenlang
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unterhalten, wobei der Ausflufs sich in Etwas minderte
und seinen Geruch verlor. Allein plotzlich stellte sich
ohne weitern Grund heftiger Schwindel, mebrmaliges
Erbrechen, Unfihigkeit den Kopf aufrecht zu halten,
und auf dem linken Ohre zu liegen, ein, welche Be-
schwerden durch Blutegel an die Schlife, Abfiihrmittel,
Bihungen ins rechte Obr, mit darauf erfﬂlgendém, sehr
reichlichem, erleichterndem eitrigen Ausflusse aus dem
selben wieder beseitigt wurden, Vier Wochen spiiter
wiederholten sich dieselben Zufille, wobei ich einen
Polypen entdeckte, welcher den Gehorgang der rech-
ten Seite ganz ausfiillte. — Auf der Stelle fafste ich
den Polyp mit einer Kornzange, und drehte ihn ab,
worauf ecine ziemlich reichliche Blutung aus dem Ge-
horgange erfolgte, der Patient aber sich vollkommen
frei von allen seinen Beschwerden fiihlte, ohne dafs
jedoch die Horweite sich gebessert hitte. Mit der
Beseitigung der dringendsten Beschwerden zufrieden,
wollte Patient sich einer weitern Behandlung nicht un-
terwerfen, und ist mir seitdem ganz aus dem Gesicht
gekommen.
Beobachtung 5.

J. W., 26 Jahr alt, litt seit friihster Jugend an
emem Schleimflufs aus beiden Gehorgingen, welchem
man keine Aufmerksamkeit schenkte; das gleichzeitig
vorhandene Obrenténen blieb mifsig bis vor einigen
Monaten, wo es sich aufserordentlich steigerte, und
mit einem Schwindel verbz_md, welcher den Kranken
nithigte, das Bett zu hiiten. Man behandelte ihn mit
Blutausleerungen, Abfiibrungen, knapper Diit, ohne
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allen Erfolg; eben so erfolglos blich die Exstirpation
eines Polypen, welchen man vorn im Gehorgange der
rechten Seite entdeckt hatte, Als ich nach diesen ver-
geblichen Heilversuchen den Patienten sah, hatte der
Schwindel den héchsten Grad erreicht, so dafs er den
Kopf nicht aufrichten konnte und im Beite bleiben
mufste, ohne auch nur eine Viertelstunde zu schlafen.
Aus beiden Gehorgingen flofs eine milde eiterartige
Fliissigkeit; den Gehorgang rechterseits fand ich von
einem kugelférmigen Polypen vollkommen ausgefiillt;
auf dem Trommelfell linkerseits aber mehrere flache,
blutrothe, schwammige Auswiichse von der Grifse einer
Linse. Rechts horte er die Uhr gar nicht, links noch
in der Entfernung einer Handbreit. Vor beiden Ohren
heftiges Brausen und Klingcn.l Die rechte Eustachische
Trompete verstopft, die linke dagegen frei.

Dem kugelférmigen Polypen war durchaus mit kei-
nem Instrumente beizukommen, weshalb ich Tag fiir
Tag den Hollenstein sowohl hier, als im linken Ge-
horgange auf die Exkrescenzen anwandte. Augenschein-
lich minderte sich der Schwindel Schritt fiir -Schritt in
demselben Maafse, als der Polyp durch das Aetzmittel
verzehrt wurde, so dafs, als nach vierwochentlicher Be-
handlung von dem Polypen nur noch sehr kleine Ru-
dimente auf dem Trommelfell iibrig waren, der Kranke
sich von dem Schwindel ganz befreit fiihlte; das Ohren-
tonen, so wie der Ohrenflufs, nur in sehr verminder-
tem Grade fortdauerte, lll:ll'l die Horweite rechts bis
auf einen Zoll breit gebessert, links aber unveriindert

geblichen war. Hiermit zufrieden, entzog sich der
' Kran-
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Kranke jetzt der Behandiung. Vier Monate spiiter ge-
rieth der Ausflufs aus den Gehorgingen nach einer hef-
tigen Durchniissung plotzlich ins Stocken; es stellte sich
lebhaftes Fieber ein, mit dumpfen Schmerz im rechten
Schlifenbein, und grofser Gleichgiiltigkeit gegen seinen
Zustand. Das Fieber machte tiglich mindestens eine
vollkommene Apyrexie, mitunter wohl zwei, selbst drei,
deutlich von einander geschiedene Pyrexieen, deren jede
mit Frost, Hitze und Schweifs verlief, worauf der Puls
wieder vollkommen ruhig wurde. Ungeachtet erwei-
chender Applikationen auf das rechte Ohr, der Anwen-
dung vieler Blutegel, einer Aderlisse, scharfer Haut-
reize in der Nihe des Kopfes, starker abfiihrender Mit-
tel, knapper Diit, gelang es nicht, des Fiebers Herr
zu werden, selbst nur den Schmerz im Schlifenbein
zu beseitigen; das Fieber widerstand selbst der ver-
suchsweisen Anwendung des Chinins und der China,
und verzehrte in einem vierwichentlichen, ununterbro-
chenen Verlaufe des Kranken Krifte so vollkommen,
dafs er, zu einem Gerippe abgemagert, am Ende die-
ses Zeitraums nach einem leichten Kampfe der Krank-
heit erlag. Das dunkle Wetter, welches wiihrend der
ganzen Krankheit herrschte, machte es mir unmdglich,
die Gehorginge zu untersuchen. Nach dem Tode fan-
den sich in denselben die frither beobachteten Reste
polypioser Wucherungen. :

In der Brust- und Bauchhshle fand ich durchaus
keine Abnormitit, welche den eigenthiimlichen Verlauf
der Krankheit und den Tod hitte erkliren kénnen,
Den Kopf zu offnen, ward mir durchaus nicht erlaubt,

5
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und dadurch der Schliissel zu dem Riithsel enlzogen,
Sollte nicht hier ein metastatisches Leiden das Felsen-
bein der rechten Seite ergriffen haben, vielleicht auch
bis zu den Gehirnhiuten und dem Gehirn vorgedrun-
gen, und auf diese Weise todtlich geworden sein?

3) Entziindung der auskleidenden Membran
des Gehorgangesund des darunter liegen-
den Zellgewebes.

Die Kranken klagen iiber Druck und Vollheit im
Ohre, bohren im Gehirgange, um, wie Manche sich
ausdriicken, Luft darin zu machen. Oder es stellen
sich wirkliche Schmerzen im Gehorgange ein, welche
indefs nur selten anhalten, noch seltner oder nie sich
mit fieberhaften Erscheinungen verbinden. Der Ge-
hiorgang wird durch eine blafsrothe; blasenartize Auf-
wulstung seiner auskleidenden Membran verengerf, be-
gleitet von Schwerhorigkeit, Ohrenbrausen, Benommen-
heit des Kopfes, und Empfindlichkeit gegen scharfe,
gellende Tone.

Wenige Tage nach diesen, von manchen Kran-
ken kaum beachteten Symptomen, mitunter erst spiter,
zeigt sich im Gehorgange eine weifsgelbliche, noch ziem-
lich wifsrige, milde Fliissigkeit, von einem siifslichen
Geruche. Der Gehirgang, mitunter selbst der Ohr-
knorpel, ist gegen Beriihrung etwas empfindlich: jener,
besonders in seinem tiefgelegenen Theile, gerdthet, ge-
schwollen und verengert.

Nach und nach, im Verlaufe von Wochen und
Monaten, wird der Ohrenflufs reichlicher, dicker, gelb,
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griinlich, mitunter schmutzig aussehend, von DBlutstrei-
fen durchzogen, in den schlimmsten Fillen mit kleinen
schwarzen Kérnchen, selbst mit Knochensplitterchen ver-
mischt, stinkend; scharf und itzend, so dafs der Ohr-
knorpel und die Wangen, welche damit beschmutzt
werden, unter lebhaften, brennenden, juckenden Schmer-
zen anschwellen, sich entziinden, mit Eiterblischen und
Exkoriationen bedecken. Der Gehorgang verengert sich
immer mehr durch die zunehmende Anschwellung sei-
ner auskleidenden Membran, so dafs man bisweilen
kaum eine Stricknadel in denselben einfihren kann.
Die Anschwellung und Verengerung entwickelt sich
vom Grunde des Gehdrganges aus, wo ich sie mehr-
mals dicht vor dem Trommelfell wie eine ringférmige,
blutrothe Wulst mit einer sehr kleinen Oeffnung in
der Mitte, durch welche entweder noch ein Stiick des
Trommelfells zu erkennen war, oder eine eitrige Feuch-
tigkeit aus der Trommelhihle flofs, gesehen habe.

Bildet sich die Krankheit unter begiinstigenden Unm-
stinden weiter aus, so geht der Entziindungs- und Zer-
storungsprozefs (ohne dafs dieser Uebergang sich durch
besondere Zufille bemerklich machte) auf das Trom-
melfell, die Gehorknichelchen, die Substanz des Fel-
senbeins und selbst auf die Gehirnhiute und das Ge-
hirn iiber.  Gleichen Schritt mit diesen Organisations-
Verinderungen halt das Ohrentonen und die Schwer-
horigkeit, welche am Ende der volligen Taubheit sehr
nahe kommt, withrend Ersteres dem Kranken Tag und
Nacht alle Ruhe raubt.

Die Entziindung, welche diesen Beschwerden zum
3 %
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Grunde liegt, ergreift nur die auskleidende Membran
des Gehorganges und das darunter liegende Zellgewebe,
lifst aber den Knorpel verschont, wenn nicht Anhiiu-
fung und Verderbnifs der eitrigten Absonderung die
Entziindung sehr steigert.

) Das Kindesalter und eine skrofulgse Konstitution
scheinen besonders pridisponirt zu sein; wenigstens lifst
sich in den meisten Fillen der Ursprung dieser Ent-
ziindung des Gehiorgangs, wenn sie bei Erwachsenen
vorkommt, bis in die Kinderjahre derselben hinauf ver-
folgen.

Als veranlafsende Momente wirken Erkiltungen,
und zwar vorziiglich dann, wenn sie den regelmifsigen |
Verlauf einer akuten Hautkrankheit, der Masern, des
Scharlachs, oder der Pocken stiéren, wo dann die in
der Haut unterdriickte entziindliche Thitigkeit sich auf
den Gehorgang iibertrigt. Dasselbe gilt von chroni-
schen Hautkrankheiten, namentlich des Kopfes und
Riickens, sobald sie zu schnell und durch ortlich an-
gebrachte Mittel geheilt werden.

Die Diagnose ist mit Hiilfe des Ohrspiegels ein-
fach und sicher. — Ist der Gehiirgang verengert, so
bringt man, nach vorgingiger Erweiterung desselben,
den Ohrspiegel ein, und fiihrt, wenn das Trommelfell
nicht sichtbar ist, vuréichtig eine geknopfte silberne
Sonde in der Richtung des Trommelfells in die Tiefe.
Beriihrt die Sonde eine rauhe, unebene Oberfliche, so
ist iiber die Zerstérung des Trommelfells, und Knochen-
frafs in der PaukenhOhle kein Zweifel mehr.

Ist die Krankheit nur auf den Gehorgang beschriinkt,
dessen Membran, nur leicht angeschwollen, gerithet,
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keine scharfe Feuchtigkeit absondert, so darf man cinem
geduldigen, folgsamen Kranken Heilung versprechen.

Bei Caries der Paukenhohle, bei Zerstorung des
Trommelfells gehort Wiederherstellung des Gehors zu
den Unmiglichkeiten, wenn auch bei einer sorgfiltig
gelciteten Behandlung der Obrenflufs geheilt werden
kann. Bleibt dem Kranken ein Rest von Empfing-
lichkeit fiir den Schall, so darf man seine Harthorig-
keit deshalb noch nicht fiir geheilt erkliren.

Ist der Gehorgang bis auf eine feine Oeffnung zu-
geschwollen, so lifst sich, selbst bei unverletztem Trom-
melfell, eine griindliche, dauerhafte Beseitigung jener
Anschwellung kaum je erwarten: indefs auch hier ist
der begleitende Ohrenflufs heilbar.

Der Ohrenflufs an sich giebt kein wichtiges pro-
gnostisches Moment ab; er mag iibelriechend oder
ilzend sein, so bleibt immer die Quelle desselben, d. h.
die organische Verinderung des Gehorganges, der be-
nachbarten Trommelhohle u. s. w., der einzige Maafs-
stab, nach welchem seine Heilbarkeit bestimmt werden
kann,

Eine jabrelange Dauer erschwert die Heilung sehr:
leider ist man nur zu sehr géneigt, dieses Uebel zu ver-
nachlissigen, wenn es im Kindesalter, und wie gewohn-
lich ohne Schmerzen auftritt.

Erkiltungen, Unreinlichkeit, reizende Eintrépflun-
gen und Einspritzungen unterdriicken leicht den Ohren-
(lufs, und veranlassen gefihrliche En(ziindungen in der
Paukenhohle, dem Labyrinthe, selbst den Gehirnhiu-

ten und dem Gehirn.,

Dic Behandlung ist in der Regel langwierig,
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und mufs auf Monate ausgedehnt werden, wenn sie
von Erfolg sein soll. — Sie ist theils eine allgemeine,
theils eine értliche. Die allgemeine dient zwar als Vor-
bereitung zu einer erfolgreichen, érilichen Behandlung,
reicht aber - ohne die Letztere nie anders, als in den
mildesten Fillen aus,

Demgemii(s sucht man zuvirderst die etwanige skro-
fulése Anlage zu beseitigen, unterstiitzt die gesunkenen
Krifte des Kranken durch kriftige animalische Kost,
durch China u, s. w., setzt aber auch sehr vollsaftige
Kranke, gleichviel ob Kinder oder Erwachsene, auf
eine sparsame, mehr trockne, wenig nihrende Kost,
und verordnet, wichentlich mindestens zweimal, der
jedesmaligen Konstitution angemessene Abfiithrmittel,
am liebsten freilich die kriftigern, den Calomel, die
Jalappe, Aloé u. s, w.

Dauert das Uebel noch nicht lange Zeit, und litt
der Kranke an einer akuten oder chronischen Haut-
krankheit, welche kurz vor Entstehung des Ohrenflus-
ses in ihrem Verlaufe gcstﬁlrt, oder durch zu kriiftige
ortliche Mittel rasch abgeheilt worden ist, so darf man
hoffen, durch kriftige, auf die Haut von .innen und
aufsen wirkende Mittel, als: Kampher, Spiefsglanzpri-
parate, das Zittmann'sche Dekokt, warme Bider, mit
Salz, Schwefel und aromatischen Kriutern versetzt,
durch russische Bider u. s. w., die allgemeine Haut-
thitigkeit dergestalt aufzuregen, dafs schon dadurch
allein, oder in Verbindung mit den weiter unten an-
zugebenden ortlichen Mitteln, die chronische Entziin-
dung des Gehorganges sammt dem Ohrenflusse geheilt

wird.
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Maogen aber die Verhiltnisse, unter welchen dies
Uebel auftritt, sein, welche sie wollen, immer ist es
unumginglich nothwendig, den Gehorgang tiglich ein-
oder nach Bediirfuifs mehreremale durch Einspritzun-
gen von lauwarmer Milch, schwachem Flieder- oder
Kamillenaufgufs zu reinigen, wodurch der Ohrenflufs
gemeiniglich von seiner Schirfe, - seinem Geruche ver-
liert, auch wohl weniger reichlich wird.

Hat die Krankheit des Gehorganges schon Monate
und Jahre lang gedauert, so ist sie als durchaus selbst-
stindig zu betrachten, und lifst aufser den stark auf
den Darmkanal ableitenden Mitteln, namentlich dem
Zittmann'schen Dekokt, nur bei Anwendung ortlicher
Medikamente noch Besserung hoffen.

So sehr sich indefs in diesem Grundsatze meine
Ueberzeugung ausspricht, so kann ich doch nicht das
Verfahren der meisten Aerzte, z. B. der Englinder
Saunders und Curtis, billigen, welche die Behand-
lung des Ohrenflusses fast ohne Unterschied mit ad-
stringirenden Mitteln zu beginnen und zu schliefsen ra-
then. In ihren Schriften findet man zwar viele Fille
aulgezeichnet, wo durch diese Methode der Obrenflufs
sammt der begleitenden Schwerhorigkeit dauernd und
ohne Nachtheil geheilt worden sein soll; allein, abge-
sehen von der wenig befriedigenden Kiirze, mit wel-
cher sie den Krankheitszustand des Gehorganges in den
angezogenen Beobachtungen bebandeln, mufs ich, mei-
ner eigenen Erfahrung gemiils, der Behauptung Itard’s
mehr Glauben schenken, dafs’ die ausschliefsend drt-
liche, d. h. aul den Gehorgang selbst beschriinkte Be-
!mudlimg des Ohrenflusser ein Mifsbrauch ist, welcher
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den Kranken sehr leicht zu grofsem Schaden gereichen
kann.

Wir beginnen also auch da, wo unsere Krank-
heit als selbststindig betrachtet werden mufs, dic Be-
handlung mit einer milden, den Umstinden nach bald
kargen, bald nahrhaften Diit, von welcher scharfe,
saure Speisen, Fett u. s. w. immer ausgeschlossen blei-
ben; und mit Abfiihrungen, welche der Konstitution
des Kranken angemessen, ausgewihlt werden.

Ist der Gehbrgang gerithet, verschwollen, schmerz-
haft, selbst der Ohrknorpel geschwollen und gegen Be-
rithrung empfindlich, der Ohrenflufs scharf, itzend, so
mufs vor Allem eine namhafte Zahl von Blutegeln rings
um das kranke Ohr gesetzt werden; Hartniickigkeit oder
erneuerte Steigerung der Symptome kann eine Wie-
derholung dieses Verfahrens nothig machen. Bihungen
und Dampfbiider sind hier fast immer schidlich; hich-
stens darf man eine kurze Zeit wibrend der lebhafte-
sten Schmerzen Gebrauch von -erweichenden Breium-
schligen auf das leidende Ohr machen. — Demniichst
lasse ich eine starke Brechweinsteinsalbe (3j auf 3ij Fett)
auf den processus masloideus der leidenden Seite ein-
reiben, und die dadurch entstehende Eiterung lange
Zeit unterhalten. In den ersten Tagen der Eiterungs-

periode dieses kiinstlichen Geschwiirs wird der Ohren-

flufs reichlicher, nimmt dann aber von Woche zu Woche
ab, wird weniger scharf, und der entziindliche Zustand
des Gehorganges sammt seinen begleitenden Sympto-
men geringer. Nur in den verzweifeltsten Fillen wiirde
ich zum Haarseil im Nacken, zum Abscheeren der Kopf-
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haare, und den dabei nach I'tard anzuwendenden trock-
nen Reibungen des Kopfes und dergl. meine Zuflucht
nehmen.

Ist in Folge dieser Behandlung die Entziindung,
wenn nicht ganz beseitigt, doch mindestens bedeutend
gemiifsigt, dauert aber die Verengerung des Gehorgan-
ges, wie gewdhnlich, dennoch fort, oder traf man sie
ohne eine namhafte entziindliche Reizung der leiden-
den Theile, so tritt der Zeitpunkt ein, wo man direkt
auf den Gehorgang selbst einwirken darf. — Man bringt
zu dem Ende einen schmalen, der Verengerung ange-
messenen Streifen Prefsschwamm in dieselbe ein, ywel-
cher spiitestens binnen 24 Stunden aufquillt, und dann
durch einen neuen, jedesmal etwas dickeren Streifen
ersetzt wird, bis die natiirliche Weite des Gehirgan-
ges wieder hergestellt worden ist. Der Prefsschywamm
mufs sich immer mit einer gewissen Leichtigkeit ein-
bringen lassen, wenn das Aufquellen desselben nicht
unertrigliche Kopfschmerzen verursachen soll.

Obgleich nur auf die angegebene Weise die Ver-
engerung des Gehorganges beseitigt werden kann, 50
springt die Unmoglichkeit eines vollstindigen Erfolges
deonoch auf den ersten Blick in die Augen. — Der
Gehorgang ist ndmlich nicht, wie die Harnréhre oder
die Eustachische Trompete, ein gerade verlaufender
Kanal; eben so wenig behilt er in seinem Verlaufe
immer dieselbe Weite, — beides Verhiiltnisse, welche
es unmdoglich machen, mittelst des, gleichm i [sig nach
allen Seiten hin wirkenden Prefsschwamms dic unre-
gelmifsige Gestalt des Gehorganges wieder herzu-
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stellen. Der Prefsschwamm bildet nur einen gerade
verlaufenden, gleichmiifsiz weiten Kanal, in dessen
Grunde die vor dem Trommelfell liegende Anschwel-
lung nun vollends den Bemiihungen der Kunst unzu-
ganglich bleibt.

Hat man durch dieses, einzig und allein anwend-
bare Verfahren die Verengerung des Gehorgangs mog-
lichst beseitigt, dauert dessenungeachtet der Ohrenflufs
fort, dann tritt endlich, gleichviel ob das Trommelfell
durchbohrt, ob Knochenfrafs vorhanden ist oder nicht,
der Zeitpunkt fiir die ortliche Anwendung adstringiren-
der Mittel, des essigsauren Bleies, des Alauns, des
schwefelsauren Zinks u. s. w., ein: Lelzteres, dessen

‘irkung ich am meisten bewiihrt gefunden habe, wird
sowohl in Salbenform (mittelst Prefsschwamm in den
Gehorgang gebracht), als auch in wifsrigter Auflisung
als Einsprilzung, beides in sehr verschiedener, aufstei-
gender Konzentration, benutzt. Immer mufs die Stirke
dieser Mittel der individuellen Reizbarkeit des Gehor-
ganges angepalst, und die Anwendung derselben so
lange fortgesetzt werden, als sich noch eine fortschrei-
tende Verminderung des Ohrenflusses bemerken lifst.
— DBei etwa eintretenden entziindlichen Reaktionen
tritt die beschriinkt entziindungswidrige, ableitende Me-
thode wieder an die Stelle der austrocknenden Mittel.

Nur im Vorbeigehen kann ich hier die Verenge-
rung des Gehorganges durch Flechten, welche sich vom
Gesichte oder dem behaarten Theile des Kopfes her
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zum Ohrknorpel und in den Gehorgang verbreiten, und
zu den hartniickigsten Krankheitsformen gehoren, er-
wihnen, indem das dadurch herbeigefiibrte Leiden des
Olres nur Nebensache ist, nur von der Hautkrankheit
aus bekimpft werden kann, nach deren Heiluug die
etwa zuriickbleibenden Organisationsfehler des Gehor-
ganges aufl die in Obigem angegebene Weise beseitigt
werden miissen,

Indem ferner weiter oben der Zerstérung des Trom-
melfells gedacht worden ist, glaube ich Alles erledigt
zu haben, was sich von den pathologischen Zustinden
desselben irgend mit Gewilsheit aussagen lifst. Eine
selbststindige Krankheitsform bildet die Zerstérung des
Trommelfells niemals; sie tritt immer im Gefolge ent-
ziindlicher Zustinde des Gehorganges oder der Pauken-
hihle aul.

Die von vielen Schriftstellern aufgefiihrte Erschlaf-
fung oder zu starke Abspannung des Trommelfells ist
durchaus hypothetisch, und lafst sich weder im Leben-
den, noch in der Leiche nachweisen.

Anders ist es mit der hiufig vorkommenden Ver-
dunkelung des Trommelfells, wo dasselbe, wahrschein-
lich durch Ergufs lymphatischer Stoffe zwischen seine
Lamellen, theilweise oder in seiner ganzen Ausdeh-
nung die gesunde perlmutterfarbige, glinzende Durch-
sichtigkeit, welche den Griff des Hammers durchschei-
nen lifst, verliert, ein mattes, papierweifses Anschen
bekommt, wie die Hornhaut beim Leukom. — Leider
ist es noch durch kein Mittel gelungen, die Aufsau-
gung dieser Iymphatischen Exsudationen zu bewirken,
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welche gliicklicherweise fiir sich allein der Funktion
des Trommelfells keinen bedeutenden Eintrag zu thun
scheinen, und deshalb mnicht zur kiinstlichen Durchboh-
rung desselben berechtigen, welche unter den patholo-
gischen Zustinden des Trommelfells nur durch eine
Verknorpelung oder Verknocherung desselben, falls
sich eine solche wirklich diagnosticiren lassen sollte,
angezeigt wird,
Beobachtung 6.

Al B., 3 Jahr alt, ein durchaus gesunder, fast zu
kriftig gebauter Knabe, bekam im Friihjahr 1830 einen
Ausschlag von sogenannten eiternden Blattern auf dem
Riicken, der in Kurzem von selbst wieder heilte. Bei
Gelegenheit eines langen Sommeraufenthaltes auf dem
Lande genofs der Knabe zu viele und zu nahrhafte
Speisen; im Monat August bemerkten die Eltern dessel-
ben einen stark riechenden Schleimfluls aus dem rech-
ten dufsern Gehorgange. Anfangs behandelte man den-
selben mit erweichenden Dampfen, milden Einspritzun-
gen, spiiter mit einem scharfen Oele zum Eintropfeln;
lie[s im Sommer 1831 Salzbiider gebrauchen, bei de-
nen der Ohrenflufs sich verminderte und seinen bosen
Geruch verlor. Im Herbste desselben Jahres zeigte
sich hinter dem kranken Ohre ein Schorl, unter wel-
chem eine dicke, eitrige Fliissigkeit hervorsickerte. Der
damals herrschenden Cholera wegen unterblieb das Ba-
den. Als ich im Februar 1832 das kranke Ohr mit
Hiilfe des Ohrspiegels untersuchte, fand ich den Gehor-
gang mit einer griingelben, stark riechenden, schleimigen

Feuchtigkeit angefiillt, die Schleimhaut in der Tiele so

]
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angeschwollen, dafs nur eine Sonde von geringer Stiirke
durchgefiihrt werden konnte, welche bei vorsichtigem
Weiterschieben nach der Richtung des Trommelfells
hin auf eine rauhe Fliche stiefs, welche nur der in die
Trommelhohle hineinragende Theil des Felsenbeins, vom
Knochenfrafs angegriffen, sein konnte. Das Trommel-
fell mufste also zerstort, die Gehorknochelchen hochst
wahrscheinlich durch die Eiterung verloren gegangen
sein. — Leider machte es das zarte Alter des Patien-
ten unmoglich, die Horweite des kranken Ohres fest-
zustellen. Der Ohrenfluls war scharf, reichlich, exko-
riirte den Olll'knﬂrp{;l und die Backe, an der er herab-
flofs: sein Geruch war eigenthiimlich ammoniakalisch,
widrig. Hinter dem leidenden Ohre sals ein grofser
Schorf, unter welchem eine grofse Menge Eiter her-
vordrang. Das linke Ohr war vollkommen gesund. —
Die in diesem Falle besonders dringende Indikation der
Ableitung war vorliufig durch die Eiterung, welche die
Natur hinter dem Obhre eingeleitet hatte, erfiillt, so dafs
ich mich mit magerer Kost, Calomel als Abfiihrmittel,
und Salzbidern fiir den Kranken begniigen durfte.
Milde Einspritzungen verhiiteten eine Anhidufung des
scharfen Eiters, Bei dieser Behandlung heilte in wenig
‘Wochen der Ausschlag hinter dem Ohre, ohne dafs
sich der Ohrenflufs auch nur um ein Weniges gemin-
dert hiifte, der aber giinzlich verschwand und mit iln
aller Geruch aus dem Ohre, nachdem durch eine starke
Brechweinsteinsalbe, auf dem processus mastoideus ein-
gerieben, eine sehr reichliche Eiterung hervorgerufen
und Monate lang unterhalten war, Der Gehorgang
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zeigte jetzt seine natiirliche Farbe und Weite, nur in
der Gegend des Trommelfells noch eine ringformige Auf-
wulstung. — Die Horweite dieses Ohres wird erst in
reiferem Alter des Kranken gepriift werden kénnen.

Beobachtung 7.

E. Schl, 30 Jahr alt, friiher immer gesund, fiihlte
um die Mitte des Sommers 1831, einige Monate vor
ihrer ersten Niederkunft, bestindig den Trieb, sich im
rechten Gehorgang zu stochern, ',,Um sich Luft darin
zu machen”, wobei sie eine weilsgelbliche Feuchtigkeit
herausbrachte. Nach ihrer Entbindung entstand un-
ter lebhaftem Jucken ein Ausschlag auf dem behaar-
ten Theile des Kopfes, welcher kleine linsengrofse,
feuchte Borken absetzte, wobei die schinen schwarzen
Haare der Patientin bis auf wenige Reste ausfielen.
Jetzt milderte sich das Jucken, der Ausschlag ver-
schwand, die Beschwerden im rechten Ohre aber nah-
men zu; der Ohrknorpel schwoll an, ward roth, heifs;
es stellte sich heftiges Brausen und Klingen, grofse
Schwerhorigkeit und der Ausflufs einer scharfen, eiter-
artigen Feuchtigkeit aus dem Gehorgange ein. Ende
Septembers sah ich die Kranke zum erstenmale, fand
den Ohrknorpel sehr geschwollen, mit kleinen ‘Pusteln
bedeckt, welche eine diinne, trockne Kruste bildeten;
den Gehiorgang von einer hochrothen Anschwellung bis
auf eine sehr feine Oeffnung verschlossen, aus welcher
eine diinne, streng riechende Fliissigkeit in bedeuten-
der Menge aussiekerte. Ohrenténen und Schwerhirig-
keit  dauerten in so hohem Grade fort, dafs sic den
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Gang meiner Uhr nicht mehr horte. — Das linke Ohr
in jeder Bezichung gesund.

Nach vierzehntigiger Anwendung des Prefsschwam-
mes, verbunden mit Einspritzungen einer Zinkauflosung
(gr. iv auf 3ij Wasser), verminderte sich der Ausfluls,
die Geschwulst, die Rothe und Hitze des Ohrknorpels,
das Ohrenténen; der Gehirgang erweiterte sich der-
gestalt, dafs der Ohrspiegel eingebracht werden konnte,
wobei sich ergab, dals das Trommelfell durch die An-
schwellung der Membran des Gehiorganges vollig ver-
deckt wurde. Beide Eustachische Trompeten waren
frei. — Da indefs der Gehorgang dunkelroth blieb,
und wieder wie frither zuschwoll, sobald der Prefs-
schwamm nur einen Tag nicht eingebracht wurde, so
verordnete ich die Einreibung einer starken Brechwein-
steinsalbe hinter dem rechten Ohre. "Wenige Tage
reichten hin, um eine ergiebige Eiterung an dieser Stelle
hervorzurufen, wobei sich der Ohrenflufs erst auf einige
Tage verstirkte, dann aber tiglich sich minderte, und
Anfangs November ginzlich aufhorte: das Brausen schil-
derte die Kranke, als wenn Jemand sanft ins Ohr hin-
einbliese; die Horweite war bis auf einen Zollweit wie-
der hergestellt, allein der Gehérgang blieb immer noch
gerdthet, und behielt seine Neigung zur Anschwellung,
sobald der Prefsschyamm nicht eingebracht wurde. Der
Ohrknorpel sah wieder rein und natiirlich aus. — Mit
diesen Symptomen einer theilweisen Besserung zufrie-
den, liefs die Kranke das Geschwiir hinter dem Ohre
zuheilen, und erkliirte mir, die Kur schliefsen zu wollen,
seit welcher Zeit ich sie nicht wieder gesehen habe.
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Beobachtung 8,

Mad. B., 52 Jahr alt, Mutter mehrerer Kinder,
sehr korpulent, litt, seit sie in ihrem 16 ten Lebens-
jahre die Menschenblattern iiberstanden hatte, an Hart-
horigkeit und Brausen auf dem rechten, spéterhin auch
auf dem linken Ohre; bald auch an einer schmerzhaf.
ten Anschwellung des Ohrknorpels und Ohrenflufs aus
den Gehorgingen. Vergebens suchte sie in der An-
wendung scharfer, spirituéser, oligter Einspritzungen,
von Kolnischem Wasser, Kajeputol, aromatischen Auf-
giissen, erweichender ‘Bihungen, der Bider in Warm-
brunnen, der Elektrizitit, der russischen Bider, der
kiinstlichen Karlsbader Wisser u. s. w. Hiilfe. Bei
meinem ersten Besuche fand ich beide Ohrknorpel roth
und so dick angeschwollen, dafs sich, wie bei der Ele-
phantiasis, die Formen des Helix u. s. w. gar nicht
mehr erkennen liefsen; mit feinen trocknen Kleien und
Blittchen, als Produkte der Abschulferung, bedeckt;
die Gehorginge so verengert, dafs ich kaum eine Ra-
benfeder einbringen konnte. Aus beiden flofs eine gelb-
griine, dicke, iibelriechende, scharfe Feuchtigkeit. Beide
Eustachische Trompeten waren rein und frei. Mit dem
rechten Ohre horte sie meine Uhr gar nicht 'mehr, mit
dem linken nur beim starken Andriicken an dasselbe;
vor beiden ein starkes, Tag und Nacht wiihrendes Brau-
sen, wie ein Geriusch von Wasserfillen, wodurch die
Kranke seit Jahren auch des Nachts sehr beunruhigt
wurde. Der Kopf sehr wiist und benommen; Stuhl-
ausleerungen ftriige. — Ihr Gemiith sehr niedergeschla-
gen, — Nachdem mittelst Prefsschwamm die Gehir-

gange
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ginge 50 weit erweitert waren, dafs der Ohrspicgel
sich einbringen liefs, fand ich den Grund beider mit
einer blutrothen Anschwellung ausgefiillt, die das Trom-
melfell verdeckte, und selbst durch wochenlang fortge-
selztes, tigliches Aetzen mit Hollenstein sich nicht fort-
schaffen liefs. Nur die Geschwulst und Rathe des Ohr-
knorpels minderte sich auffallend bei gleichzeiliger Be-
nuizung aloélischer Abfihrmittel, so wie denn auch die
Schiirfe, der Geruch und die Quantitiit des Ohrenflus-
ses bedeulend geringer wurden. Bei einer spiiter vor-
genommenen Untersuchung fiihlte ich mit einer vor-
sichtig eingefiilirten, geknopften silbernen Sonde, in der
Richtung des Trumumlfﬂls, in beiden Ohren eine rauhe
- Knochenfliche, wodurch die Zerstérung des Trommel-
fells und des Periosteum in der Paukenhohle aufser
Zweifel gesetzt wurde. Unter solchen Umstinden war
an eine Heilung des Ohrenbrausens und der Harthérig-
keit nicht mehr zu denken, weshalb die Patientin, zu-
frieden mit der oben erwiihnten Erleichterung in al-
len Symptomen, weiteren Kurversuchen selbst ein Ziel
steckte.

II. Krankheiten des mflllem Ohres.

Das mittlere Ohr umfafst die Trommelhohle, die Ge-
horknochelchen und die Eustachische Trompete, sammt-
lich von einer Fnrtselmng der Schleimhaut der Na-
sen- und Rachenhihle iiberzogen, und dadurch den
Krankheiten der Schleimhiute iiberhaupt unterworfen.
— Krankheiten der Gehorkngchelchen, Caries, Anchy-

4
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lose, Luxationen, Lihmung der Muskeln derselben und
~dergl,, sind rein hypothetisch, lassen sich bei der ver-
steckten Lage dieser kleinen Organtheile mindestens bei
Lebzeiten der Kranken nicht nachweisen, und sind in
therapeuatischer Hinsicht jedenfalls ohne alles Interesse.
Desto wichtiger sind die Krankheiten der Eusta-
chischen Trompete und der Paukenhthle, deren Son-
derung aber bei der unmittelbaren Verbindung beider
Theile und der verborgenen Lage derselben, zum Theil
wenigstens, unmoglich ist. — Hierher gehiren:
1) Katarth der Eustachischen Trompete und der
Trommelhohle. :
2) Verengerung der Eustachischen Trompete.

3) Verwachsung der Eustachischen Trompete.

1) Katarrh der Eustachischen Trompete und
der Trommelhdhle.

Wihrend der Kranke an Verschleimung der Na-
sen- und Rachenhohle leidet, oder auch ohne diese,
klagt er iiber ein Gefithl von Vollheit und Druck nach
den Ohren, Benommenheit im Kopfe, Klingen und Brau-
sen vor den Ohren und Schwerhorigkeit, welche Be-
schwerden indels, mit Ausnahme der Letztern, nicht
selten von den Kranken gar nicht beachtet werden,
oder bei lingerer Dauer der Krankheit ohne weiteres
Zuthun der Kunst wieder verschwinden, Die beglei-
tende Schwerhorigkeit kommt bald in den geringern,
bald in den hohern Graden vor, bildét sich aber nie
zu vollstindiger Taubheit aus, — Der dulsere Gehor-

gang ist dabei entweder feucht, voll von emer ceru-
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minssen oder eiteriihnlichen Absonderung, oder, und
dies zwar noch ofter, ganz trocken: das Trommelfell
méist undurchsichtig, papierweifs, fleckig; die Eustachi-
sche Trompete durch Schleimanhiufungen verstop(t, mit
deren Zihigkeit die Intensitit der vorhandenen Schwer-
horigkeit in geradem Verhiltnifs steht.

Im weitern Verlaufe der Krankheit tritt nicht sel-
ten plotzlich Erleichterung ein, das Gehor bessert sich
hin und wieder auf kiirzere oder lingere Zeit, sobald
durch trockne Witterung, freiwilliges oder kiinstlich
erregtes Erbrechen, Niesen, heftigen Husten u. dgl. die
Schleimanhiufung voriibergehend vermindert oder be-
seitigt wird. — In vielen Fillen aber bildet sich die-
ser Katarrh ohne alle Unterbrechung und ziemlich rasch
mit allen seinen Nebenzufillen vollstindig aus, und er-
hilt sich Monate und Jahre lang als eine rein ortliche
Krankheit, die mitunter nur das linke oder das rechte
Ohr allein beFillt.

Die Diagnose Lifst sich in der Regel sicher genug

o
stellen. Man bringe nach den oben in der Einleitung

=]
-angegebenen Regeln einen silbernen Katheter in die
Miindung der Eustachischen Trompete, wo dann die
eingeblasene Luft entweder gar nicht, oder nur mit
grofser Anstrengung durch lockere Schleimmassen mit
einem brodelndem Gerdusche dringt, und der
Kranke die Empfindung hat, als treibe der Luftstrom
das Trommelfell auf. Ist dies nicht der Fn!l, s0 mache
man einige Tage hinter einander wiilsrige Einspritzun-
gen, welche leichter durch den angehiuften Schleim
Bahn brechen, bis zum Trommelfell dringen, und das-

4 *
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selbe deutlich auftreiben. Erfolgt Letzteres auch -jctzl
nicht, so bringe man eine Darmseite an' die Miindung
der Eustachischen Trompete, schiebe sie 7 bis 8 Linien
vorwiirts, bis sie das Trommelfell heriilirt; durch wel-
ches Manover sich die Verschleimung auf das Bestimm-
teste von organischen Verengerungen der Eustachischen
Trompete unterscheidet.
~ Begniigt man sich aber damit, den Kranken, Nase
und Mund festgeschlossen, eine starke Expiration ma-
chen und Acht geben zu lassen, ob die Luft nach dem
Trommelfell hindringt oder nicht, so fiihrt dies zu kei-
nem zuverlissigen Resultate, weil nur sehr wenige Men-
schen sich von dergleichen undeutlichen und ungewohn-
ten Empfindungen Rechenschaft zu geben wissen. Nicht
selten habe ich bei genauerer Untersuchung in oben
angegebener Art gerade das Gegentheil von dem ge-
funden; was die Kranken ausgesagt hatten. — Noch
unzuverlissiger ist der Rath, welchen Itard giebt, den
iufsern Gehorgang, bei horizontaler Lage des Kopfes
des Kranken, mit Wasser voll zu gielsen, und den
Kranken dann die eben beschriebene starke Expiration
machen zu lassen, wobei man aus der nicht eintreten- '
den Bewegung des im Gehirgange enthaltenen Wassers
den Schlufs ziehen soll, dafs die Eustachische Rohre
verstopft sei. Ein solcher Schlufs/ mufs hochst iiber-
cilt erscheinen, theils weil es sehr schwierig ist, den
Kopf, bei der unvermeidlichen Bewegung des Ober-
kirpers, beim Athemholen still zu halten, theils weil
dic Dehnbarkeit des Trommelfells nur sehr gering ist.
Pridisponirt zum Katarrh des mittleren Ohres
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sind vorzugsweise gedunsene, schlaffe, fette Individuen;
jedoch auch kriiftige Menschen von einer mehr trocknen
Konstitution werden mitunter davon befallen, sobald
sie sich bei feuchter, kalter Witterung Erkaltungen,
besonders des Kopfes und der Fiifse, aussetzen. Sehr
hiufig aber entzieht sich die Veranlassung und die Zeit
der Entstehung desselben unserer Wahrnehmung, wenn
die Symptome, anfangs geringfiigig, erst spiterhin bei
stufensveiser Verschlimmerung die Aufmerksamkeit des
Kranken auf sich ziehen.

Die Prognose ist im Allgemeinen sehr gut. Bei
der grofsen Neigung zu Rezidiven lifst sich der Ka-
tarrh des mittlern Ohres sicher heilen, um so sicherer
freilich, je kiirzere Zeit er dauerte, und je weniger
der Kranke iiberhaupt zu Verschleimung hinneigt. Ein
ofterer freiwilliger Wechsel in der Intensitit der Sym-
ptome ist giinstiz; er deutet auf eine geringere Zihig-
keit der Schleimanhdufungen, deren Ausleerung dann
weniger Schwierigkeiten macht. ,

Die Behandlung mufs neben der drtlichen,
auch dfters gegen die schleimige, schwammige Konstitu-
tion des Kranken gerichtet, eine mehr allgemeine sein.
Erstere reicht in frischen Fillen immer aus, und selbst
bei veralteten Katarrhen beruht auf ihr hauptsiichlich
die Heilung. Sie soll den angehﬁuﬂe‘n Schleim aus
dem mittlern Obre fortschaffen, und neue Anhiiufun-
gen. desselben verhiiten. Am zuverlissigsten geschieht
dies durch Einspritzungen, welche, durch Zusiitze man-
cherlei Art verstirkt, neben ihrer mechanischen Kraft,

auch dynamisch, dic Thiitigkeit der Schleimmembran
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~umstimmend, wirken. — Man hat sie auf drei ver-
schiedenen Wegen gemacht: durch das Trommelfell,
den Zitzenfortsalz und die Eustachische Trompete. Al-
lein auf den beiden ersten Methoden begegnen wir
Schwierigkeiten und Gefahren fiic die Integritat des
Gehororgans, welche jeden Erfolg vereiteln.

Das Trommelfell mag ndmlich auf operativem Wege
oder in Folge einer Vereile:*ﬁng durchbohrt gein, im-
mer ist es bei der schwerzuginglichen, versteckten Lage
desselben unmoglich, das Rohr einer Sprilze gerade
auf die Oeffoung im Trommellell zu setzen. Macht
man die Einspritzung aber nur in den iufsern Gehir-
gang, und zwar mit grofser Gewalt, wie Itard es
lehrt, so mufs entweder die Oeffnung im Trommelfell
bedeutend sein, wenn die Einspritzung wirken soll,
oder der Wasserstrom zerstort noch leichter vollends
das Trommelfell, als dafs er die Schleimanhiufungen
durch die Eustachische Trompete nach der Rachenhihle
. hin vor sich her triebe.

Findet sich im processus mastoideus in Folge
karioser Zerstorung eine Oeffoung, durch welche Ein-
spritzungen in die Trommelhéhle gemacht werden kénn-
ten, so wird auch auf diesem Wege die Kraft des
Wasserstroms durch die zelligen Scheidewiinde im
Zitzenfortsatze dergestalt gebrochen, dafs die beabsich-
tigte Wirkung auf die Schleimanbiufung in der Pau-
kenhohle ausbleiben mufs. Den Zitzenfortsatz aber an-’
zubohren, um Einspritzungen zu machen, ist nicht nur
nuizlos aus dem eben angefiihrten Grunde, sondern

auch gefahrvoll, wie Arnemann in ener cigenen
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Schrift vortrelflich dargethan hat. Siche Bemerkungen
iiber die Durchbohrung des processus masloideus in
gewissen Fillen der Taubheit. Gott. 1792.

Durchdrungen von diesen Schwierigkeiten und Nach-
theilen, gaben Wathen, Douglas, Itard, Delean
und Andere der Dousche durch dic Eustachische Trom-
pete selbst den 'anzug, wobei sie wiifsrige Fliissig-
keiten, Dr. Deleau aber nur atmosphirische Luft be-
nutzte. Seine Griinde fiir diese Neuerung und fiir die
vorzugsweise Empfchlung elastischer Katheter anstatt
der bisher gebriuchlichen silbernen sind folgende:

1) ,,Die Nasenschleimhaut, besonders bei kleinen
Kindern, kinne die Beriihrung der silbernen Katheter
nicht ertragen.” Mir ist eine solche Empfindlichkeit
nicht vorgekommen, wenn man nicht etwa das unge-
wohnte Geliihl so nennen will, welches jeder Kranke
empfindet, sobald ein fremder Korper durch die Nasen-
hohle zum erstenmale hindurchgefiithrt wird. ~ Selbst
Kinder von 7 Jahren haben sich das tiigliche Einbrin-
gen des silbernen Katheters geduldig und ohne Schner-
zensiulserungen gefallen lassen.

2) ,,Kindern errege der silberne Katheter bei der
mindesten Bewegung des Kopfes die heftigsten Schmer-
zen im Ohre, weil der Katheter doch immer auf den
Wiinden des Eustachischen Kanals einen Stiitzpunkt
haben miisse.” Ich kann dagegen versichern, dals, so-
bald der Katheter eingebracht und mittelst des Stirn-
bandes befestigt worden ist, die Kranken jeden Alters,
selbst bei Bewegungen des Kopfes, nicht den minde-

sten Druck spiiren und auch nicht spiiren diirfen, veenn



56

man iiberzeugt sein soll, dafs der Katheter dic rich-
tige Lage erhalten habe.

3) »,Wihrend der Injektionen bringe jede Bewe-
gung schmerzhalte Empfindungen im Ohre hervor.”
Natiirlich mufs der Kranke wihrend dieses Aktes den
Kopf moglichst still halten, die Spritze vorsichtig und
geschickt applicirt, und die Kraft des Wasserstrahls
dem Reizvertrage der kranken Theile angepafst wer-
den. Verstifse gegen diese Vorsichts-Maalsregeln fal-
len natiirlich nicht der Methode, sondern der Unge-
schieklichkeit des Operateurs zur Last.

4) ,,Der silberne Katheter lasse sich nicht nach
dem verschiedenen Winkel, welchen die Vereinigung
der Fustachischen Trompete mit der Nasenhohle bil-
det, verschiedentlich kriimmen.” Bestiinde wirklich eine
solche Verschiedenheit, so wiirde es bei der verbor-
genen Lage- der betreffenden Theile doch unmiglich
sein, sie mit Bestimmtheit zu erkennen und danach die
Kriimmung des Katheters einzurichten. Mir hat bis
jetzt die Kriimmung desselben unter einem Winkel
von 144° immer vollkommen Geniige geleistet.

5) ,,Bei der hiufig vorkommenden Verstopfung
oder Verengerung der Nasenhohle einer Seite kinne
man mit dem silbernen Katheter das korrespondirende
Ohr nicht katheterisiren.” Nur in diesem, aber gewifs
seltenen Falle verdient der elastische Katheter den
Vorzug. Das dabei anzuwendende Verfahren wird
weiter unten niher auseinander gesetzt werden.

Fiir die bei weitem grofste Mehrzabl der Fille,
wo solche Verengerung der Nasenhohle eciner Seite
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nicht vorkommt, sind die Unbequemlichkeiten und Nach-
theile, welche Deleau den siibernen Kathetern auf-
biirdet, nur grundlos und verschwinden bei ciner vor-
sichtigen, geschickten Fiihrung derselben ginzlich, D e-
lcau’s Katheter sind zwar weich und elastisch, wer-
den aber durch den Fiihrungsdrath, mit welchem sie
beim Einbringen versehen werden miissen, eben so
hart und verletzend bei ungeschickter Behandlung, als
die silbernen Katheter. — Wenn es ferner durch den
Fiihrungsdrath anch miglich wird, dem elastischen Ka-
theter jede beliebige Kriimmung zu geben, so wird
dem Kranken, nach Deleau’s eigenem Gestindnils,
Iebhafter Schmerz erregt, sobald der vorn gekriimmte
Fiihrungsdrath nach Applikation des Katheters heraus-
gezogen wird, um dem Schlauch der Luftdousche Platz
zu machen.

Von dem Vortheile eines, viele Tage lang unun-
- terbrochenen Aufenthalts des elastischen Katheters in
der Nase des Kranken mochte ich gar nicht einmal
Gebrauch machen, indem der Firnifs des Katheters
durch die Nasenfeuchtigkeit angegriffen werden mufs.
Noch weniger Gewicht lege ich auf die Versicherung
Deleau’s, den elastischen Katheter bis in die Trom-
melhohle schieben, und denselben auf diese Weise als
Ausdehnungs-Werkzeug bei Strikturen der 'Eustachi-
schen Trompele benulzen zu konnen. Ein Vergleich
der Dicke des elastischen Katheters mit der Weite der
Eustachischen Trompete, namentlich in ihrem letzfen
Drittheile, welches in einem engen, knichernen Kanale

verliuft, iiberzeugt uns augenblicklich von der Unmog-
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lichkeit, den Katheter bis in die Trommelhishle zu
bringen, wohin man selbst im gesunden Zustande nur
mit der feinsten Violinsaite gelangen kann.

Das Wichtigste und Entscheidende bei diesem
Streite beruht indefs weniger auf dem verschiedenen
Material, aus welchem die Katheter gefertigt sind, als
vielmehr darauf, ob der Wasser- oder der Luftdousche
der Vorzug eingeriumt werden soll.

Leider ist es meinen Bemiihungen nicht gelungen,
mir diejenigen Abhandlungen des Dr. Deleau zu ver-
schalfen, in welchen er die Indikationen zur Anwen-
dung der Luftdousche niiher auseinandersetzt. Folgen-
des ist Alles, was ich in dieser Bezichung aus einigen
seiner, mir vorliegenden Aufsiitze habe entnehmen und
zusammenstellen konnen.

Deleau hilt die wiifsrigten Einspritzungen in die
Trommelhohle fiir zu reizend, roh und gewaltsam; die
Luft allein wirke dem Reizvertrage der Paukenhihle
angemessen.

Man ist aber, meiner Meinung nach, nicht berech-
tigt , den gesunden Reizvertrag eines Organs zum
Maafsstab seines Reizbediirfnisses im pathologi-
schen Zustande zu machen; so vertrigt das gesunde
Auge, ohne zu krankhafter Reaktion aufgeregt zu wer-
den, nur die reine atmosphiirische Luft, bedarf aber
sehr oft zur Heilung krankhaflter Zustinde kriftiger
Reizmittel, der Opiumtinktur u. s. w. Bei den wils-
rigten Einspritzungen kommt es also, um ihre heilsa-
men Wirkungen zu entwickeln und zuverlissig jeden
Nachtheil zu verhiiten, nur darauf an, sie dem vor-
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handenen Krankheitszustande gemiils zu modiliciren
und zur rechten Zeit ganz damit auszuseclzen.

* Deleau behauptet ferner, der Strom der Lult-
dousche treibe nicht allein den angehiuften Schleim
qus der Trommelhohle und der Eustachischen Trom-
pete, sondern wirke gleichzeitig dynamisch, austrock-
nend auf die erschlaffte Schleimhaut. — Hieriiber fehlt
mir zwar eigene Erfahrung, wohl aber hat mich die-
selbe in den Stand gesetzt, zu versichern, dals die
Wasserdousche, namentlich mit Salz geschirlt, die ge-
riihmte dynamische Wirkung der Luftdousche in vol-
lem Maafse besitzt.

- Endlich soll die Luftdousche durch das Geriusch,
mit welchem der Luftstrom in die Trommelhohle dringt,
einen sicheren Maafsstab fiir den Krankheitszustand der-
selben abgeben; — ein Vortheil, welchen schon das
einfache Einblasen durch den silbernen Katheter ge-
wiilirt.

Wenn gleich nach dieser kuwrzen Auseinander-
setzung die Lobeserhebungen, welche Deleau an seine
Erfindung, die Luftdousche, verschwendet, sehr iiber-

+tricben und unverdient erscheinen miissen, so will ich

dennoch seine Methode ausfiihrlich mittheilen, da sie
in Paris viel Beifall gefunden hat, viel Heilungen be-
werkstelligt haben soll, und es nicht Jedem leicht wer-
den mochte, sich Deleau’s kleine Abhandlungen zu
verschallen.

Der Apparat, dessen er sich bedient, besteht aus
folgenden Instrumenten: 1) elastischen Kathetern, 2)
seidenen Schniiren oder einem sogenannten Nasenklem-



60

mer und einem Fiihrungsdrath, und 4) einer Luftkom-
pressionsmaschine.

Die Katheter (D eleau nennt sie Sonden) haben
die Linge von sechs Zoll, einen Durchmesser von %
bis 1} Linien, und sind an beiden Enden offen. Siec
miissen sehr gut geglittet, sehr biegsam und besonders
an ihrem vordern Ende gut abgerundet sein: an dem
hintern Ende wird ein kleiner silberner Trichter an-
geschraubt, um den Schlauch der Luftkompressions-
maschine aufzunehmen. Der Fiihrungsdrath hat genau
die Liinge des Katheters, ist an seinem untern Ende
in einen Ring zusammengebogen, mittelst dessen das
Instrument besser gehandhabt, und die Richtung des
in die Nase eingefiihrten Schnabels des Katheters be-
urtheilt werden kann. Der Schnabel wird nimlich,
mit dem Fihrungsdrathe versehen, in der Linge von
6 — 10 Linien, und zwar unter einem Winkel von
130 — 136 ° gebogen, auf folgende Weise in die Nase
gefiihrt. — ,,Der Kranke sitzt auf einem Stuhle, wel-
cher so niedrig ist, dafs der Operateur, hinter demsel-
ben stehend, das Gesicht des Kranken erblickt, indem
er ibm den Kopf mit der einen Hand etwas zuriick-
beugt. 'Will man die linke Seite katheterisiren, so er-
greift man den Katheter, zwei Zoll und einige Linien
von seinem Schnabel entfernt, mit dem Daum und Mit-
telfinger der rechten Hand. Der Zeigefinger leitet die
Bewegungen des Instruments, welches, in Oel getaucht,
mit seiner Konkavitit nach Unten in die Nasenhohle
cingebracht wird. Maglichst rasch sucht man nun mit
der ersten Bewegung den Schnabel bis in die Gegend
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der Miindung der Eustachischen Trompete zu bringen,
die nur zwei Zoll und einige Linien von der hintern
Kommissur der Nasenlocher entfernt ist. Eine zweite
Bewegung zeigt dann’ dem Operateur an, dals er das
Gaumensegel berlibrt; der Kranke schluckt; mit der
dritten Bewegung endlich, eben so rasch ausgefiihrt,
als die beiden’ ersten, kommt man in die Eustachische
Trompete, indem man den Schnabel des Katheters nach
Aufsen und ein wenig nach Oben hebt. VVenn alle
diese Bewegungen einen giinstigen Erfolg haben sol-
len, so mufs die Miindung der Eustachischen Trompete
frei sein; im entgegengeseizten Falle wiirde man das
Hindernifs durch verschiedene Bewegungen iiberwin-
den miissen, welche, noch so vorsichtig ausgefiihrt,
dennoch schmerzhaft sein wiirden.” :

»Um bei dieser ersten. Hiilfte der Operation so
wenig Schmerz als miglich zu machen, bedarf es einer
durch Uebung gewonnenen, grofsen Geschicklichkeit.
Im Schlundkopfe darf man nicht hin- und herfiihlen;
besser wiire es, den Katheter wieder herauszunchmen,
und die Bewegungen ganz von Vorn. anzufangen. Sorg-
filtig vermeide man auch, an die Wiinde der Nasen-
hohle zu stofsen, und entferne sich deshalb moglichst
wenig vom Boden derselben. — Unm sich von der rich-
tigen Lage des Katheters zu iiberzeugen, ergreift man
mit dem Daum und Zeigefinger der Hand, welche bis
dahin auf dem Scheitel des Kranker gelegen, den Ring
des Fiihrungsdrathes, und schicbt mit der andern, an
dem Kathelter liegenden Hand denselben in die Nase
hinein: die Spitze desselben verlifst dann den Fiihrungs-
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drath und dringt, so tief man will, in den Eustachischen
Kanal. Gelingt dies nicht, so ist entweder ein Hinder-
nils in demselben, oder der Katheter hat nicht die rich-
tige Lage erhalten. Nach diesen Versuchen entfernt
man den Fiihrungsdrath, indem man ihn wihrend des
Ausziehens nach der Backe der katheterisirten Seite
hiniiberdriickt. Der Katheter wird dann in seiner Lage
durch eine secidene Schnur, deren Enden man auf dem
Scheitel zusammenkniipft, oder durch einen besonders
gebogenen Drath am Nasenfliigel befestigt, in den Trich-
ter der Schlauch der Luftkompressionsmaschine einge-
fiigt, und zur Anwendung der Luftdousche geschritten.”

»YWenn aber die schriige St;}llung der Nasenscheide-
wand oder irgend ein anderes Hindernifs es unmoglich
macht, den Katheter durch die kﬂrrespundirende Na-
senhihle zur Eustachischen Rohre zu fithren, so ge-
langt man auf folgende Weise durch die Nasenhohle
der anderen Seite dahin: ‘

Die Instrumente bleiben dieselben; nur muls der
Fiihrungsdrath vorn 8 — 10 Linien, und zwar in einem
wohlabgerundeten ‘Winkel von 100 —105° zu dem
iibrigen Theile des Instruments gekl;iimmt, und die drei
letzten Linien des vordern Endes des Katheters ein
wenig wieder nach der Konvexitit desselben zurlick-
gebogen werden, damit dieser Theil in der Richtung
der Fustachischen Rohre steht, wenn man mit ihm zur
Miindung derselben gelangt, und besonders, wenn man
den Fiihrungsdrath herauszieht und den Katheter vor-
schiebt.

Der Operateur steht hier nicht hinter, sondern
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vor- dem Kranken, und hiilt den Katheter, wie eine
Schreibfeder, mit der rechten Hand, um das rechte Ohr,
mit der linken, um das linke zu katheterisiren, und
fiihrt ihn, die Konvexitit nach Oben gerichtet, in die
Nasenhohle, welche der zu untersuchenden Eustachi-
schen Trompete gegcnﬁhcﬂiegt. Ist er zwei Zoll und
einige Linien vorgedrungen, so erhebt er den Schna-
bel durch eine drehende Bewegung zu einer fast hori-
zontalen Lage, stiitzt den Katheter auf die untere und
hintere Parthie der Nasenscheidewand, und wversucht
den Schnabel in die Miindung der Eustachischen Trom-
pete zu bringen. Gleitet dann bei dem oben beschrie-
benen Manover, um den Fiihrungsdrath auszuziehen,
der Katheter auf demselben um einige Linien vorwiirts,
so hat er die richtige Lage eingenommen. Die Befesti-
gung des Katheters geschieht dann auf dieselbe Weise,
wie oben angegeben ist.”

Diese Notizen habe ich aus einem Mémoire sur
quelques moyens destinés @ médicamenter Loreille ex-
terne et moyenne, suivi d’ observations pratiques. 1827.
Deleau spricht hier zwar noch ven avifsrigten Ein-
spritzungen,” welche aber schon ein Jahr spiter von
ihm durchaus verworfen wurden, und seit dieser Zeit
der Luftdousche ausschliefslich weichen mufsten. Siche
Rapport adressé aux membres de Uadministration des
hospices de Paris. (Extrait du Bulletin universel des
sciences par F'érussac, juillet 1829, section Ir.)

Nach vorgingiger Applikation des Katheters -wird
nimlich in die trichterformige Aﬁsweilung desseiben ein

Schlauch eingefiigt, welcher mit der Luftkompressions-
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maschine in Verbindung steht, deren Konstruktion von
Delecau zwar in einer besondern kleinen Schrift be-
Kannt gemacht worden sein soll, deren Einsicht ich
mir aber leider nicht verschaffen konnte. FEin Hahn,
welcher an jenem Schlauche angebracht ist, dient dazu,
die in der Maschine eingezwingte Luft nach Gefallen
in einem stirkern oder schwiichern Strome heraus, und
durch den Katheter zur Trommelhohle zu leiten. —

Itard beschreibt in seinem vortrefflichen, Jeder-
mann leicht zuginglichen Traité sur les maladies de
Loreille et de Uaudition, auf welches ich wohl den
Leser verweisen darf, die Instrumente, deren er sich
zur Anwendung der Wasserdousche bedient, die Art
und Weise der Anwéndung, und die Indikationen, wel-
che ihn bei der Benutzung derselben in einer vieljih-
l'igen, gliicklichen Praxis geleitet haben,

Der Apparat, dessen ich mich bediene, besteht
wesentlich aus denselben Instrumenten, nur das Stirn-
band habe ich meinen Bediirfnissen gemiifs zu verbes-
sern gesucht.

1) Silberne Katheter, deren genaue Beschreibung
in der Einleitung gegeben worden ist.

2) Ein Stirnband (¥Fig. 5.), an dessen me!&allenem,
etwas gepolstertem und nach der Wolbung der Stirn
leicht gebogenem Mittelstiick zwei' Riemen mit einer
Schnalle befestigt sind. Mitten auf demselben bewegt
sich in einem Nufsgelenk ein Zingelchen, dessen Arme
sich durch eine Schraube zusammenziehen lassen.

3) Eine gewohnliche Injektionsspritze, welche un-

gefihr vier Unzen hilt,
Die .
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Die Operation beginnt damit, dafs das Mittelstiick
des Stirnbandes auf die Stirn iiber der Nasenwurzel
gelegt, und die Riemen auf dem Hinterhaupte zuge-
schnallt werden. Dann wird der Katheter nach den
in der Einleitung angegebenen Regeln in die Miindung
der Eustachischen Trompete eingebracht, und in dieser
Lage durch das Ziingelchen, welches vorgiingig in sei-
nem Nufsgelenk auf dem Stirnbande festgestellt wor-
den ist, erhalten. Der Kranke darf jetzt ohne alle
schmerzhafte Empfindung jede Bewegung des Kopfes
machen, schlucken und sprechen, nur hiite er sich vor
Letzterem, weil die dabei unvermeidliche Bewegung
des Gaumensegels gar leicht den Schnabel des Kathe-
ters verschiebt. b

Nach diesen Vorbereitungen bringt man das Rohr
der mit einfachem lauen Wasser gefiillten Injektions-
spritze in die trichterformige Ausweitung des Kathe-
ters, unterstiitzt dieselbe durch den Zeigefinger der lin-
ken Hand, und treibt mit einem stirkern oder schwi-
chern Drucke das Wasser aus. Bei diesem Akte soll
der Kranke den Kopf moglichst still, etwas nach vorn
gebeugt iiber einer tiefen Schiissel, den Mund offen
halten und langsam ausathmen, damit der ausstromende
Athem das aus dem mittl8rn Ohre zuriickflielsende Was-
ser nach und aus der Mundhohle leite. Versiumt man
diese Vorsichtsmaafsregel, so flielst das Wasser in den
Schlund, auch wohl in die Luftrohre, und erregt hef-
tigen Hustenreiz, welcher die Operation nicht nur au-
genblicklich unterbricht, sondern auch meistens den Ka-
theter dergestalt verschiebt, dafs man ihm erst die vorige

2
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Lage wiedergeben mufs, ehe man die Einsprilzuugm.x
fortsetzen darf.

Dringt der Wasserstrahl nicht durch die Sechleim-
anhéufung bis zum Trommelfell, hat der Kranke die
Empfindung noch nicht, als wolle das Wasser aus dem
dufsern Gehorgange heraus, so darf und mufs man die
Spritze mit voller Kraft entleeren. — Man bemerkt
dann in dem zuriickfliefsenden Wasser mehr oder weni-
ger zahlreich kleine grauliche, schwirzliche, griinliche,
zihe Schleimkliimpchen, die sich von dem Nasenschleim
sehr deutlich unterscheiden. Sogar kleine schwirzliche
Rohrchen, von der Form der Eustachischen Trompete,
habe ich darunter gesehen. Erfolgen solche Auslee-
rungen nicht, so mufs man auf eine grifsere Zihigkeit
des angesammelten Schleimes schliefsen, und die Ein-
spritzung durch einen Zusatz von Kochsalz, in steigen-
dem Verhiltnifs, schirfen. — Die Sitzungen folgen tibri-
gens taglich auf einander, bei deren jeder 3 bis 1 ganzes
Quart lauwarmes Wasser zur Einspritzung verbraucht
wird.

In frischen Fillen schon nach wenigen Sitzungen,
in veralteten Fillen von mehrjihriger Dauer nach wo-
chenlang fortgesetzten Einspritzungen, fiihlt der Kranke
das Wasser plotzlich bis zum Trommelfell dringen; eine
Empfindung, deren Eigenthiimlichkeit und Neuheit durch-
aus keine Tiuschung zulifst. Sie ist Anfangs durchaus
unschmerzhaft; der Kranke schildert sie nur als ein
starkes Dringen und Dehnen an dem Trommelfell, im
Grunde des #ufsern Gehorganges. Damit ist aber der
freie Durchgang durch die Eustachische Trompete noch
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keinesweges wieder. hergestellt; die Schleimanhiufung
erneuert sich schon wenige Stunden nach der Sitzung
cben so stark wieder, als vorher, und lifst die augen-
blicklich gewonnene Besserung der Horweite gewohn-
lich vollkommen wieder verschwinden. Erst ausdauernd
und unverdrossen fortgesetzte, mit Kochsalz geschirfte
Einspritzungen iiberwinden nach und nach den ato-
nischen , erschlafften Zustand der Schleimhaut, und
setzen der Schleimerzeugung Grinzen. Bei dieser Ge-
legenheit kann ich nicht genug vor dem Zusatz aroma-
tischer Aufgiisse, Auflésungen von Schwefelleber u. dgl.
zu den Einspritzungen warnen, wodurch nur heftige
Schmerzen im Ohre und in der untern Kinnlade, hef-
.ﬁgcres Ohrenbrausen, grifsere Schwerhorigkeit hervor-
gerufen werden.

Mit der Verminderung der schiitzenden Schleim-
decke, mit der Beseitizung der Atonie der Schleimhaut
kehrt auch die natiirliche Reizbarkeit derselben zuriick;
eine Besserung, mit deren Fortschritten die Einspritzun-
gen stulenweise weniger gesalzen und mechanisch we-
niger kriiftig gemacht werden miissen, wenn nicht
auch hier heftiges Ohrenklingen, reifsende Schmerzen
in den Zihnen, der Kinnlade und im Ohre selbst, mit
wieder zunehmender Schwerhorigkeit, die Folge sein
sollen. Geringere Beschwerden dieser Art, welche dem
Arzte als wichtiger Fingerzeig dienen, verlieren sich
schon wenige Stunden nach der Sitzung; sind die Be-
schwerden aber heftiger, so mufs die Kur so lange
unterbrochen werden, bis sich die Aufregung in die-

sem so zarten Organe ginzlich gelegt hat. Positive
5 *
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Eingriffe sind dazu weiter nicht nothwendig; man be-
greift aber leicht, dafs dreist und riicksichtslos in sol-
chen- Fillen fortgesetzte Einspritzungen. selbst Entziin-
dungen des Ohres mit allen ihren zerstérenden Fol-
gen herbeifiilhren kénnen und miissen.

Werden durch eine vorsichtig geleitete Behand-
lung dergleichen stérende Zufille verhiitet, so schrei-
tet die Horweite von Sitzung zu Sitzung regelmiifsig
weiter, erreicht aber erst nach beendigter Kur ihre
volle, gesunde Ausdehnung, indem Einspritzungen, noch
so sanft und vorsichtig gemacht, gegen das Ende der
Kur, wo die krankhafte Schleimabsonderung aufhirt,
der nun wiederkehrenden natiirlichen Reizbarkeit der
Trommelhohle nicht mehr ganz angemessen sind.

Diesen Zeitpunkt, mit dessen FEintritt die Ein-
spritzungen aufhiren miissen, erkennt man daran, dals
bei starkem Einblasen durch den Katheter der Luft-
strom ohne Widerstand bis zum Trommelfell dringt, und
einen durchaus trocknen, reinen, nicht rasselnden Ton
hervorbringt, Vielfiltige Uebung und die Vergleichung
des Geriusches, welches beim Einblasen withrend ver-
schiedener Intensititsgrade der Krankheit entsteht, las-
sen nicht leicht eine Irrung zu. Es ist dann aufser-
dem alles Ohrenbrausen, die Benommenheit des Kopfes
und iiberhaupt jede sonstige Beschwerde, zu ‘welcher
die Verschleimung des mittlern Ohres in irgend einer
nihern oder entferntern ursiichlichen Beziehung stand,
verschwunden; der Kranke fiihlt sich ganz frei

Hiemit ist die drtliche Behandlung geschlossen; der
Kranke darf als geheilt entlassen werden, wenn nicht
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cine schlaffe Konstitution grofse Neigung zur Schlein-
bildung iiberhaupt verrith, und dadurch Rezidive der
eben beseitiglen Krankheit fiirchten lifst. Die allge-
meine Behandlung, welche man in diesem Falle der
ortlichen vorangehen oder folgen lifst, mufs ganz nach
den bekannten therapeutischen Grundsiitzen geleitet wer-
den, und besteht hauptsiichlich in der Anwendung einer
trocknen, magern Diit, kriftiger drastischer Abfithrmit-
tel, besonders der Aloé, abfiihrender Mineralwiisser,
des Marienbader Kreuzbrunnen, der Karlsbader Quel-
len, und endlich selbst des Seebades.

Beobachtung 9.

H. S., 28 Jahr alt, kriiftig und gesund, verlor am
16. April das Gehor auf dem rechten Ohre allein, in
Folge einer heftigen Erkiiltung. Lautes Ohrenbrausen
belistigte ihn unaufhorlich. Am 20. horte er meine
Uhr mit diesem kranken Ohre nicht mehr; der dufsere
Gehiirgang gesund und rein, die Eustachische Trom-
pete verstopft. Das linke Ohr in jeder Beziehung ge-
sund. — Schon nach den ersten Einspritzungen in die
rechte Eustachische Trompete am 21. war die Hor-
weite 12 Zoll, obgleich der Kranke mehrere Stunden
nach der Sitzung lebhafte Schmerzen im Ohre fiihlte.
Am 22. wiederholte Injektionen von lauwarmen Salz-
wasser, welches, mit etwas Blut gefirbt, zuriickflofs.
Schmerzen heute weniger, als gestern. Am 23,, schon
vor der Silzung, vermochte der Kranke die Luft beim
Ausathmen nach dem Trommelfell zu dringen, und
das Obrenbrausen hatte ginzlich aufgehort. Nach der
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Sitzung war die Horweite 2 Ellep, und verbesserte sich
in den niichsten Wochen, auch ohne weiteres Zuthun,
bis auf den normalen Zustand, in welchem sie sich
seitdem ungestort erhalten hat.

Beobachtung 10,

B. E., 34 Jahr alt, von schwiichlicher Konstitution,
schlief in dem strengen Winter von 1829 bis 30 in
einer feuchtkalten Kammer, wo oft des Abends sein
Bett ganz steif gefroren war. Unter diesen Umstin-
den verlor er das Gehir so auffallend, dafs er seinen
Dienst als Bedienter aufgeben mufste. Anfangs Mai
horte er meine Ubr auf dem linken Ohre gar nicht
mehr, rechts aber noch, sobald sie das Ohr unmittel-
bar beriihrte. Dabei ein so heftiges Brausen vor bei- -
den Obren, dals er keine Nacht rubig schlief. Beide
Gehorginge vollkommen rein; das Trommelfell beider
Seiten triibe, undurchsichtig. Beide Eustachische Trom-
peten verstopft. Durch die rechte drang das einge-
spritzte lauwarme Salzwasser gleich in der ersten
Sitzung bis zum Trommelfell, und spiilte kleine gemﬁ-
nene Blutkliimpchen aus, wonach der Kranke mit die-
sem rechten Ohre die Uhr noch in der Entfernung von
zwei Fufls horte. Durch die linke Eustachische Trom-
pete machte sich die Einspritzung erst bei der dritten
Sitzung bis zum Trommelfell hin Platz. Nach der vier-
ten war das Brausen auf beiden Ohren vollkommen
beseitigt, der Kranke konnte die Luft frei bis zum
Trommelfell beider Seiten hindringen, und die Uhr
mit beiden Ohren in der gesunden Entfernung horen. —
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Zwei Tage nach Erreichung dieses gliicklichen Resul-
tats verlor sich plotzlich des Morgens das Gehor auf
dem rechten Ohre mit heftigen Schmerzen in demsel-
ben und starkem Brausen, welche Erscheinungen aber
schon in wenigen Stunden von selbst wieder verschwan-
den und einem ganz gesunden Zustande Platz machten,
welcher sich seitdem unverindert erhalten hat.

Beobachtung 11

H. L., 58 Jahr alt, ein kriftiger, durchaus gesun-
der Mann, empfand im Februar, nach einer starken
Erkiltung, plotzlich Schmerzen, Brausen und Schwer-
horigkeit am linken Ohre, mit dem er meine Uhr,
selbst bei unmittelbarer Beriihrung, nicht mehr horte.
Das rechte blieb durchaus unversehrt. Wenige Tage
spiiter stellte sich ein dicker, milder, gelblich griiner
Schleimfluls aus dem linken Gehorgange ein, wogegen
erweichende Bihungen, Blutegel, spanische Fliegen und
andere dhnliche Mittel, von dem Kranken auf eigenen
Antrieb, aber durchaus fruchtlos angewendet wurden.
— Einige Wochen spiter fand ich in der Nahe des
Trommelfells der rechten Seite eine ringformige, hoch-
rothe Wulst, welche einen grofsen Theil desselben
verdeckte; die Eustachische Trompete dieser Seite ver-
stoplt.  Vom 25. Februar bis zum 15. Mirz wurden
nun, doch nicht tiglich, Einspritzungen von schwach
gesalzenem, lauwarmen Wasser in dieselbe gemacht,
wobei sich grofsere und kleinere schwarzgraue Schleim-
flocken ausleerten, das Brausen sich minderte, und end-
lich, als die Eustachische Trompete fiir den Durchgang
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des 'Wassers und der Luft frei geworden war, ginz-
lich verlor, auch die Horweite vollkommen normal
wurde. Ohrenschmerzen und Benommenheit des Kopfes
hatten schon in den ersten Tagen der Kur aufgehort.
— Der Ohrenflufs wich erst vollstindig, nachdem zwei-
mal Blutegel hinter das leidende Ohr gesetzt, eine
scharfe Brechweinsteinsalbe reichliche Eiterung an die-

ser Stelle hervorgebracht hatte, welche mehrere Wo-
chen unterhalten wurde.

Beobachtung 12.

M. H., 32 Jabr, Mutter mehrerer Kinder, lympha-
tischer Konstitution, glaubte, vor einer Reihe von Jah-
ren, in ihrem letzten Wochenbette auf dem rechten
Obhre schwerhirig geworden zu sein: wirklich horte
sie bei meinem ersten Besuche meine Taschenuhr mit
diesem Ohre nicht mehr, selbst wenn sie dasselbe un-
mittelbar beriihrte. Die Eustachische Trompete dieser
Seite war verstopft, der iufsere Gehorgang vollkom-
men rein, das Trommelfell nur etwas weilsgelblich,
undurchsichtig; das linke Ohr in jeder Bezichung ge-
sund. — Es wurden nun tiglich Injektionen von lau-
warmen WWasser in die rechte Eustachische Trompete
gemacht, wglc_helschon am zweiten Tage bis zum Trom-
melfell drangen, und eine Besserung der Horweite auf
die Entfernung von zehn Zoll zu Wege brachten. Da
der Schleim sich indefs von einer Sitzung zur andern
immer wieder anhiufte, so versuchte ich durch Ein-
spritzungen von kaltem Wasser diesem abzuhelfen, ver-
ursachte der Kranken aber nur heftige Schmerzen im
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Ohre, wobei die jedesmal nach den warmen Einspritzun-
gen erfolgte Besserung ausblieb. Ich kehrte deshalb
zu diesen Letztern wieder zuriick, schirfte sie durch
einen Zusatz von Kochsalz, und hatte die Freude,
nach 3 Wochén langen Bemiihungen die Eustachische
Trompete frei fir den Durchgang des Wassers und
der Luft zu flﬂden;xdie Horweite war bis auf die Ent-
fernung von zwei Fufs ausgedehnt. — Leider wurde
Patientin durch hiusliche Verhiltnisse gezwungen, die
Kur schon jetzt zu beendigen; nach welcher Zeit ich
sie ginzlich aus dem Gesicht verloren habe.

Beobachtung 13.

H. C., Offizier im Ingenieurkorps, 36 Jahr alt,
von einer zwar kriftigen, aber doch zum Fetlwerden
und zur Schleimerzeugung hinneigenden Konstitution,
seit vielen Jahren vom Stockschnupfen geplagt, verlor
schon 1813, in Folge einer heftigen Arfillerie-Explo-
sion, das Gehor auf dem linken Ohre vollig. Erst im
Herbste 1828 bemerkte er, dafs auch auf dem rechten
das Gehor schwiicher wurde, besonders bei feuchter,
stiirmischer Witterung; sich aber wieder besserte bei
trocknem, warmen Wetter, und in der Bettwirme.
18 russische Dampfbider, reizende Bihungen, Ein-
sprilzungen in den #ufsern Gehorgang, Brechweinstein-
salbe, Blutegel, hinter dem kranken Ohre applicirt,
vermochten nicht, das Uebel in seinem Gange aufzu-
halten. Es war ihm, als sei das Trommelfell zu trok-
ken; ein Knacken und lebhafte Stiche tief im Inner-
sten des Ohres stellten sich hin und wieder ein; oft
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auch die Empfindung, als zége sich eine Klappe vor
dem Ohre hin und zuriick. Trotz wiederholter Brech-
mittel, Abfiihrungen, Einreibungen von unguentum oph-
thalmicum in den iufsern Gehﬁrgang,!war im Herbste
1829, wo ich den Kranken zum erstenmale sah, die
Horweite des rechten Ohres nur noch ein Fufs, und
im Friihjabr 1830 nur noch ein Zoll. Jetzt erst unter-
zog sich Patient meiner Behandlung. — Beide Gehor-
ginge vollkommen frei; die rechte Eustachische Trom-
pete verstopft, die linke aber bei der grofsen Enge
des korrespondirenden Nasenganges selbst fiir den fein-
sten Katheter unzuginglich. — FEinspritzungen von lau-
warmen Wasser in die rechte Eustachische Trompete
hatten schon nach der ersten Sitzung den Erfolg, dafs
die Horweite sich auf zwei Fufs ausdehnte. In den
ersten drei Wochen der Behandlung verlor sich aber
diese Besserung jedesmal wenige Stunden nach der
Sitzung; die Schleimanhiufungen im mittlern Ohre er-
neuerten sich unfehlbar tiglich wieder. Erst durch Ein-
spritzungen von Salzwasser, unterstiitzt von drastischen
Abfiihrungen, einer knappen, trocknen Diit, liefs sich
" dieser Uebelstand sehr beschrinken, wenn auch nicht
ganz beseitigen bei der sehr sitzenden Lebensweise des
Patienten. Die Horweite besserte sich aber nach einer
zweimonatlichen Behandlung auf die Entfernung von
drei Ellen, mit welcher der Patient um so mehr zu-
frieden die Kur schlofs, da sein Gehor in diesem Zu-
stande fiir alle Beriihrungen mit seinen Umgebungen
vollkommen ausreichte. — Mein Wunsch, durch den
Gebrauch des Marienbader Kreuzbrunnen der noch
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fortdauernden Schleimerzeugung ginzlich ein Ende zu

machen, “wurde leider nicht erfiillt,

2) Verengerungen der Eustachischen Trom-

pete.

Dem Kranken macht sich dieser Krankheitszustand
lediglich durch die Schwerhorigkeit bemerklich, welche
davon unzertrennlich ist. — Es liegt demselben ein
entziindlicher Zustand der Schleimhaut der Eustachi-
schen Trompete zum Grunde, wodurch sich Anschwel-
lungen derselben und des darunter liegenden Zellge-
webes bilden, welche sich am besten mit den Strik-
turen der Harnrohre vergleichen lassen. Es konnen
deren mehrere, und von verschiedener Ausdehnung in
der Eustachischen Trompete vorkommen, welche bei
ihrer sehr geringen Weite schon durch eine einzige
Striktur fiir den Durchgang der Luft zur Trommelhihle
ginzlich gesperrt wird,

Die Schwerhorigkeit, gegen welche der Kranke
Hiilfe sucht, fithrt uns zur Untersuchung der Eustachi-
schen Trompete mittelst des Katheters, durch welchen
sich aber weder Luft, noch Wasser bis zum Trom-
melfell treiben lifst. Man nimmt dann eine vorn wohl
abgerundete, in heifsem Wasser ein wenig erweichte,
feine Violinsaite, bezeichnet auf derselben die Linge
des silbernen Katheters, und bringt sie, nach vorgin-
giger Applikation desselben, bis an den bezeichneten
Punkt, also bis zur Miindung der Eustachischen Trom-
pete ein.  Bei vorsichtigem Vorwirtsschicben der Saite
stolst sie an der Stelle, wo die Striktur sich befindet,
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aufl ein Hindernifs, welches, wenn die Darmsaite fein
genug ist, durch einen stirkern oder kriftizern Druck
iiberwunden wird, die Saite durchlifst, und zwar mit
einer Empfindung fiir die Hand des Operateurs, wel-
che ihrer Eigenthiimlichkeit wegen kaum cine Téuschung
zulifst. Ueber der Striktur hinaus gleitet die Darm-
saite leicht und ungehindert vorwirts, bis sie entweder
auf eine zweite Striktur stifst, welche sie vielleicht
wieder passiren lifst, oder nicht; oder bis sie in die
Paukenhohle gelangt, mit einer Empfindung fiir den
Kranken, als komme sie aus dem Gehorgange heraus,
als konne er sie hier fassen.

Ueber die besonderen ursiichlichen Verhiltnisse
dieser gewifs sehr seltenen Krankheitsform habe ich
zeither, aufser dem etwanigen Einflusse heftiger Erkal-
tungen, nichts Zuverlissiges ermitteln konnen.

Die Prognose ist bei der schwierigen Zugiinglich-
keit der kranken Theile gewils sehr milslich. Weni-
ger ungiinstig stellt sie sich, wenn die Striktur in den
vordern zwei Drittheilen der Linge der Eustachischen
Trompete, oder in dem hiutigen Theile derselben Platz
genommen hat, indem hier eine Ausdehnung moglich
ist; ganz ungiinstig aber, wenn sie in dem Theile der
Eustachischen Trompete, welcher in dem engen kno-
chernen Kanale verliuft, ihren Sitz hat.

Deleau rithmt seine elastischen Katheter als Er-
weiterungsmittel fiir die Verengerungen der Eustachi-
schen Trompete, allein mit Unrecht, da ihre Dicke
die Weite jenes Kanales selbst im gesunden Zustande
iibersteigt. Aus demselben Grunde ist sein Vorschlag,
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ein Stiick Prefsschwamm, von der Stiirke einer Raben-
feder, in die Verengerung einzubringen, unausfiihrbar.
S. Mémoire sur quelques moyens, destinés a medi-
camenter Uoreille, p. 16. 17,

Alles, was man in diesem schwierigen Krankheits-
zustande irgend noch erreichen kann, leisten die Darm-
saiten; sie lassen sich leicht handhaben, und von einer,
der Verengerung vollkommen angemessenen Stirke aus-
wiihlen, so dafs sie bei mifsigem Drucke, ohne: dem
Kranken lebhafte Schmerzen zu erregen, durch die
Striktur hindurchschliipfen.

Die Operation beginnt mit dem Anlegen des Stirn-
bandes, dem Einbringen und Fesstellen des Katheters
nach den oben angegebenen Regeln. Die Darmsaite,
auf welcher die Liinge des Katheters angemerkt wor-
den ist, wird, in warmem Wasser leicht erweicht, vorn
abgerundet, bis zur Miindung der Eustachischen Trom-
pete, von da bis zur Striktur, und mittelst eines leich-
ten Druckes durch dieselbe geschoben, so dafs sie un-
gefihr um eine Linie iiber dieselbe hinausragt. In die-
ser Lage belafst man sie sammt dem ganzen Apparat
etwa 3 —4 Stunden, nach welcher Zeit ein listiges
Driicken dem Kranken andeutet, dafs die Darmsaite
aufgequollen ist und herausgenommen werden mufs, —
Tiglich wird dies Mandver, welches iibrigens dem Pa-
tienten aufser jenem Drucke keine Schmerzen verur-
sacht, wiederholt, nur mit der Vorsicht, dafs die Darm-
saite in dem Maafse stirker ausgewihlt wird, als die
Verengerung sich erweitert, bis kein Hindernifs mehr
ihrem Durchgange entgegensteht. In vierzehn Tagen
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habe ich dies Ziel erreicht. Sind mehrere Strikturen
vorhanden, so mufs eine nach der. andern auf dieselbe
Weise angegriffen und beseitigt werden. — Leider sind
meine Bemiihungen bei Strikturen in dem Theile der
Eustachischen Trompete, welcher in dem knichernen
Kanale verliduft, immer fruchtlos gewesen,

Hier tritt dann die Indikation zur Durchbohrung
des Trommelfells ein, um der Luft den Zutritt zur
Trommelhéhle und dadurch dem Trommelfell die Span-
nung wieder zu verschaffen, welche dasselbe geschickt
macht, die andringenden Schallschwingungen auf die
Gehorknochelchen fortzupflanzen.

Die Operation wird auf folgende Weise verrich-
tet. — Der Kranke wird, mit dem leidenden Ohre der
Sonne zugekehrt, auf einen Stuhl gesetzt, der Ohrspie-
gel eingebracht, und ein Sonnenstrahl auf das Trom-
melfell geleitet. Wiihrend der Kopf des Kranken durch
einen Gehiilfen fixirt wird, der Operateur mit der lin-
ken Hand den Ohrspiegel hilt, stofst er entweder ein
feines Stilet von Fischbein, oder einen emporfe-piege
nach Himly, von dem Umfange einer diinnen Raben-
feder, vorsichtig durch das Trommelfell, und zwar in
dem vordern und untern Drittheile desselben. Itard
und Andere wollen in diesem Augenblicke der Durch-
bohrung ein Geriiusch, wie wenn Pergament durchbohrt
wird, gehort haben; mir ist dies nicht begegnet, ver-
muthlich weil in den Fillen, welche mich zu der Ope-
ration bestimmten, die Trommelhthle voll Schleim war,
und das Trommelfell selbst in keinem trocknen, viel-

leicht auch in keinem gesunden Zustande sich befand.
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Die Durchbohrung ist nicht gerade schmerzhaft; wohl
habe ich aber gesechen, dafs selbst kriftige Manner
dabei in einen eigenthiimlichen, ohnmachtibnlichen Zu-
stand verfielen. Blut sah ich aus der kleinen Wunde
nicht fliefsen, aber wohl leerte sich' durch dieselbe der
Schleim aus, welcher in der Trommelhohle vorhanden
war. — Gewdohnlich schliefst sich die Oeffnung bald
wieder, ich habe sie selbst unmittelbar nach der Ope-
ralion nicht wieder entdecken kénnen, weshalb ich
auch nicht im Stande war, eine Darmsaite einzulegen,
um sie offen zu erhalten.

Wenn Andere hierin gliicklicher gewesen sind, so
mag dies darin seinen Grund haben, dafs sie ein ganz
gesundes Trommelfell durchbohrten, wobei die Trom-
melhohle von Schleim frei war, Verhiiltnisse, welche
aber gar nicht Statt finden kénnen, sobald wirkliche
Indikation zu dieser Operation vorhanden ist. — Die
Breite des Trommelfelles gestattet es, die Operation
zweimal an demselben Ohre vorzunehmen, wenn der
erste Versuch etwa zu keinem Resultate gefiihrt hat, —
Niemals habe ich indefs Erfolg von der Operation ge-
sehen, selbst da, wo ein solcher der Theorie nach er-
wartet werden durfte.

Wenn man beriicksichtigt, dafs diese Operation
nur der Luft und den Schallschwingungen in dersel-
ben den Zutritt zur Trommelhhle verschafft, Indika-
tion zur Operation also nur da vorhanden sein kann,
wo das Trommelfell, verknorpelt oder verkngchert, zur
Uebertraguug der Schallschwingungen untauglich ist,
oder wo di.e Eustachische Trompete durch Strikturen
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verengert, selbst verwachsen ist; alles Krankheitszu-
stinde, welche sehr selten vorkommen: so mufs man
gestehen, dafs Indikation zur Durchbohrung des Trom-
melfells ebenfalls sehr selten vorhanden ist. — Hochst
verwerflich ist es, diese Operation als letztes Heilmit-
tel gegen veraltete, hartnickige Harthorigkeit iiberhaupt
anzuwenden, oder in solchen Fillen auszufiihren, wo
eine. sichere Ueberzeugung von der Verwachsung der
Eustachischen Trompete fehlt, wie dies z. B. bei allen
den Operirten der Fall gewesen ist, welche Itard in
seinem Werke Tom. IL p. 200 bis 211 anfiihrt.

Beobachtung 14,

I. v. R, 26 Jahre alt, kriftig, bliilhend, dem Ver-
eniigen der Jagd leidenschaftlich ergeben, bemerkte
nach einer Wasser-Jagdparthie heftiges Brausen vor
dem rechten Obre, welches zwar in wenigen Tagen
von selbst wieder verschwand, allein einen hohen Grad
von Harthorigkeit auf diesem Ohre zuriickliefs. Pa-
tient kiimmerte sich nicht darum, weil das linke Ohr
vollkommen gesund geblieben war. Drei Jahre spiter
suchte er bei mir Rath und Hiilfe: das rechte Ohr
horte damals meine Uhr, selbst bei unmittelbarem An-
legen an dasselbe, nicht mehr. Der &dufsere Gehir-
gang war weit und rein; das Trommelfell undurchsich-
tig, nach oben und hinten mit einem blutrothen Flecke
von der Grofse einer Erbse. Die Eustachische Trom-
pete verschlossen. — Fast vier Wochen lang machte
ich tiglich Einspritzungen in dieselbe, ohne allen Er-

folg, ungeachtet Anfangs viele kleine graue, schvérz-
liche



51

liche Schleimkliimpchen, selbst ein drei Linien langes,
aus schwarzem Schleim bestehendes Rohrchen ausge-
spiilt wurden. Bei einer ferneren Untersuchung drang
eine feine Violinsaite drei Linien in die Eustachische
Trompete ein, mit miifsigem Schmerzgefiihle, fand dann
aber ein Hindernifs, welches nur bei einem starken
Drucke der Saite nachgab, die durch eine Verenge-
rung schliinfte, und zwei Linien weiter auf ein neues,
selbst bei verstirktem Drucke uniiberwindliches Hin-
dernils stiels, — Vierzehn Tage hinter einander, tiglich
bis iiber die erste Verengerung hinaus eingelegte, an-
gemessen feine Darmsaiten beseitigten durch ihr Auf-
quellen dieselbe so weit, dafs ich eine dem gewdhnli-
chen Durchmesser der Eustachischen Trompete ange-
messen starke Darmsaite mit Bequemlichkeit durchfiih-
ren konnte. Jetzt gelang es auch, eine sehr feine Vio-
linsaite durch die zweite Striktur hindurchzuschieben,
so dals sie sich dem Trommelfell dergestalt niiherte,
dals der Kranke sie im #ufsern Gehorgange zu fithlen
glaubte. "Wurde sie dann nach einigen Stunden auf-
gequollen wieder ausgezogen, so klagte der Kranke,
dafs sich der ganze Kanal umkehre und mit heraus-
gerissen wiirde; er fiihle es, dafs die Verengerung hin-
ter der Darmsaite wieder zuschnappe. Diese schmerz-
haften Empfindungen verloren sich wohl mit der Zeit:
allein  obgleich das eben beschrichene Maniver sechs
Wochen ununterbrochen tiglich ausgefiihrt wurde, so
gelang es dennoch nich.t, der Lult oder dem Wasser
einen Durchgang durch die Striktur zu bahnen. Da-
bei blieb natiirlich auch die Schwerhorigkeit dieselbe.
6
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Ich entschlofs mich nun, das Trommelfell zu durch-
bohren, und verrichtete diese Operation an dem vor-
dern untern Drittheil desselben, mit einem schwach
zugespitzten fischbeinernen Stilet. Ich hatte dabei das
Gefiihl, als dringe das Instrument durch eine weiche,
teigigte Masse; es flossen einige Blutstropfen, und der
Kranke befand sich einige Stunden in einer sonder-
baren Hinlilligkeit. Das Gehor besserte sich gar nicht;
schon am folgenden Tage fand ich keine Spur von der
gemachten Oelfnung am Trommelfell. Acht Tage spiiter
wiederholte ich dieselbe Operation mit einem emporte-
piege; er drang an der hintern und untern Parthie des
Trommelfells leicht durch, und zeigte sich beim Zuriick-
zichen mit einem fliissigen, dunkelgelben, eiterartigen
Schleime ﬁllgefﬁllt, von welchem sich noch eine ziem-
liche Menge durch Einspritzungen in den Gehorgang
ausleerte. Der Kranke fiihlte sich nach dieser Opera-
tion ganz wohl, bemerkte aber auch nicht die mindeste
Besserung in seinem Gehor, womit denn die letzte Aus-
sicht auf Wiederherstellung desselben verloren ging.

3) Verwachsung der Eustachischen Trom-

pete.

Schwerhorigkeit ist auch hier wiederum das einzig
bestindige Symptom: selbst Ohrenbrausen ist nur zu-
fallig. — Die Entziindung der Schleimhaut der Eusla-
chischen Trompete erreicht den hochsten Grad, die
Wandungen derselben verwachsen mit einander, ent-
weder schon vor der Miindung oder an irgend cinem
anderen Punkte im Verlaufe dieses Kanales. Immer
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aber hebt sie die Kommunikation der dufsern Lull mit
der Trommelhihle auf, und veranlafst eine sehr aus-
gebildete Schwerhorigkeit, ohne dem Kranken durch
anderweitige Beschwerden irgend listig zu werden.

Die Diagnose ist hier nur bei grofser manueller
Sicherheit miglich, indem da, wo die Verwachsung
schon an der Miindung der Eustachischen Trompete
beginnt, alle oben zur Auffindung derselben gegebenen
Merkmale wegfallen, so dafs man nur aus der Un-
moglichkeit, die Miindung aufzufinden, schliefsen kann,
dafs sie verwachsen sei. Befindet sich die Verwach-
* sung etwas hoher hinauf, so lifst sich der silberne Ka-
theter wohl anlegen, allein eine durch denselben ein-
gefiihrte Darmsaite stofst bald auf einen Widerstand
im Forlriicken, der sich d_urch keinen Druck iiberwin-
den lafst.

Die Prognose ist im hichsten Grade ungiinstig,
indem es der Kunst durchaus unmoglich ist, diese Ver-
wachsung zu beseitigen.

Direkt therapeutische Einwirkung existirt also
hier eigentlich gar nicht; glaubt man, die Diagnose rich-
tig gestellt zu haben, so mufls man seine Unfihigkeit,
die Verwachsung zu zerstiren, offenherzig bekennen,
und nur versuchsweise dem Kranken die Durchboh-
rung des Trommelfells vorschlagen. = 'Wie wenig auch
hiervon zu erwarten sein wird, habe ich weiter oben
ausgesprochen; im vorliegenden Falle ist um so weni-
ger davon zu erwarten, da die Ursachen, welche die
Verwachsung der Eustachischen Trompete veranlalsten,
wahrscheinlich noch andere wichtige Veriinderungen im

6 *
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Gehdrorgane hervorgebracht haben, welche einem giin-
stigen Erfolge der Operation im Wege stehen.

‘Saissy hat in seinem FEssai sur les maladies de
Uoreille interne, 1827, eine Operation vorgeschlagen,
um die verwachsene Parthie selbst wieder zu 6ffnen. —
Er nimmt ein silbernes Stilet, vorn mit einer stihler-
nen; troikartférmigen Spitze, und in seiner ganzen Liinge
bis zum Ende so diinn, dals es sich beq-uem in den
Katheter einbringen lifst. Ist dieser, mit dem Troikar
bewafinet, bis zur Miindung der Eustachischen Trom-
pete gefiihrt, und bis zu dem Hindernifs gelangt (wel-
ches man an dem Widerstande, welchen er findet, an -
der Tiefe, bis zu welcher er vorgedrungen ist, und an
der Stellung der Platte (des Ringes), an dem ausge-
weiteten Hufsern Ende des Katheters erkennen soll!!),
so soll das Stilet vorsichtig vorgeschoben werden, bis
das Aufhoren jedes Widerstandes andeutet, dafs das
Hindernifs iiberwunden ist. Dann wird das Stilet zuriick-
gezogen, in dem Katheter verborgen, und mit Letzterm
zugleich herausgenommen.

Damit die gemachte Oeffnung sich nicht wieder
schliefse, rith er ecine Darmsaite einzulegen, und sie
alle 24 Stunden durch eine andere zu erselzen.

Man mufs diese Operation als das tollkiihnste, sinn-
loseste 'Wagstiick ansehen, wenn man weils, dafs die
Diagnose der Verwachsung nur darauf beruht, dafs
selbst ein getibter Arzt die Miindung der Eustachi-
schen Trompete nicht findet; dafs ferner dem Troikar
unméglich die von unten und vorn, schrig nach oben
und hinten aufsteigende Richtung der Eustachischen
Trompete gegeben werden kann; und dafs sich endlich
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die Linge der verwachsenen Parthie durchaus nicht
bestimmen Lilst, .

 Fast noch tollkiihner und unausfiihrbarer ist die
bei Saissy in einer Note vorgeschlagene Methode
cines Herrn Perrin, die Verengerung durch einen
modificirten Diicamp’schen Apparat aufzuiitzen!! —

Saissy erzihlt p. 191, dals er bei einem Kran-
ken seine Operation versucht, und den ersten Tag das
Stilet vier. Linien tief in die Verwachsung hineinge-
stolsen habe, ohne dieselbe durchdringen zu kénnen.
Am andern Tage sei er noch zwei Linien tiefer ge-
drungen, aber auch diesmal ohne Erfolg. — Nach die-
sen milslungenen Versuchen durchbohrte er das Pauken-
fell, ob mit Erfolg oder nicht, wird nicht erwihnt

Beobachtung 15.

Gr. v. K., 48 Jahr alt, grofs, kriiftig, gesund, leb-
haft, ist seit 20 Jahren so schwerhorig, dafs sie meine
Uhr, selbst bei unmittelbarem Anlegen, auf keinem QOhre
mehr hort. Beide dufsere Gehorginge frei und rein;
das Trommelfell beiderseits durchsichtig. Trotz aller
hiinfig wiederholten Bemiihungen, mit Kathetern von
allen Dimensionen die Eustachischen Trompeten zu un-
tersuchen, gelang es mir dennoch nicht, die Miindung
derselben aufzufinden, woraus ich, bei meiner vielen
Uebung, zu schliefsen wohll berechtigt bin, dafs die-
selbe auf beiden Seiten verwachsen sei. — Danach
hielt ich es fiir das Gerathenste, der Patientin den
Rath zu geben, sich, ohne weitere Kurversuche, mit
der Unheilbarkeit ibres Uebels vertraut zu machen.
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IIl. Krankheiten des innern Ohres.

Zum innern Ohre gehirt die Schnecke, der Vorhof,
die halbzirkelformigen Kaniile, simmtlich von einer sera--
sen, das Cotugnische Wiisserchen absondernden Mem-
bran ausgekleidet, unter welcher sich der Gehornery
auf die bekannte, hiochst eigenthiimliche Weise entfal-
tet.  Den Mangel jenes Wiisserchens hat man ofters
als eine besondere Krankheitsform geltend machen wol-
len, dabei aber iibersehen, dals ein solcher sich weder
im Lebenden erkennen, noch selbst in der Leiche nach-
weisen lifst, also recht eigentlich in die Reihe der
Hypothesen gehort, — Der Gehornerv selbst und er
allein mufs hier unsere ganze Aufmerksamkeit in An-
spruch nehmen, indem dieser wichtigste Organtheil des
innern Ohres den Krankheiten des Nervensystems iiber-
haupt unterworfen ist, welche unsern Sinnen bis jetzt
zwar selbst in der Leiche noch unergriindlich geblie-
ben sind, im Lebenden aber durch Stérung der Funk-
tion des Gehornerven, durch Schwerhorigkeit, sich deut-
lich genug zu erkennen geben. Diese Form der Schwer-
horigkeit, welche weiter unten genauer charakterisirt
werden soll, verdient also mit Recht den Namen der
nervosen, und #ufsert sich in zwei wesentlich ver-
schiedenen Arten, der erethisch-nervosen und
torpid-nervdsen Schwerhorigkeit.

1) Die erethisch-nervose Schwerhorigkeit

kommt unter den chronischen Krankheitszustinden des
Gehororgans unstreitig am haufigsten vor. Der Kranke
bemerkt entweder selbst, oder, durch seine Umgebun-
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gen aufmerksam gemacht, dafs er nicht mehr so gut
wie sonst hort, namentlich nicht mehr bequem einer
allgemeinen Unterhaltung zu folgen vermag, indem er
die Worte mehrerer gleichzeitig redenden Personen
wohl hort, aber nicht versteht. Gleichzeitig, mitunter
wohl gar friiber, stellt sich ein Tonen vor den Obren
ein, hoehst verschieden der Art und Heftigkeit nach,
welches Anfangs mit grofseren oder kleineren Unter-
hrechungen, spiler unausgesetzt im wachen Zustande,
bei vorgeriickter Krankheit selbst im Schlafe belastigt
und stort. Bald gleicht es dem Rauschen des Win-
des in den Blittern, dem Murmeln eines Baches, der
Brandung des wogenden Meeres, dem Kochen des
‘Wassers, dem Glockengeliute u. s. w., bald wieder
einem hellen, gellenden Vogelgesange, einem feinen
Pfeifen, Zischen, Klingen, dem Gerassel eines mit Eisen-
stangen beladenen Wagens u. s. w. Gemeiniglich be-
ginnt es in tiefern, dumpfern Ténen, und schreitet mit
der Ausbildung der Krankheit oft erst nach Jahren zu
den hellern, durchdringendern fort. Besonders in die-
sem ausgebildetern Grade stirt es die Kranken selbst
in der Ausiibung geistiger Thitigkeit, stimmt sie nieder-
geschlagen, wahrhaft melancholisch, macht ihnen den
Kopf wiist und eingenommen, so dafs sie oft grifseres
Gewicht auf die Beseitigung des Ohrenténens, als auf
die Heilung der Schwerhorigkeit legen.

Das leidende Ohr wird durch das Gerdiusch meh-
rerer Stimmen, durch laute, scharfe, gellende Téne sehr
unangenehm affizirt, wihrend mitunter selbst eine voll-
stindige Orchestermusik nichts Verletzendes fiir dasselbe
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hat. Am besten versteht der Kranke, wenn ein Fin-
zelner langsam, deutlich, mit mifsiger Erhebung der
Stimme, und ihm gerade gegeniiberstehend spricht; oft
auch unter einem starken Geriusch, Trommelschlag,
Glockengeliut, Voriiberfahren eines Wagens, wiihrend
der Kranke seine Stirn an das erzitternde Fensterkreuz
andriickt, oder wiihrend er selbst in einem Wagen sitzt,
welcher iiber Steinpflaster rasch dahinrollt.

Ganz in der Regel leidet anfinglich nur ein Ohr,
das linke eben so oft als das rechte, allein; das an-
dere versagt erst um Jahre spiter seine Dienste, bleibt
aber in seiner nicht ausbleibenden progressiven Ver-
schlimmerung lange Zeit oder immer hinter der des
zuerst ergriffenen Ohres zuriick. Der Gehirgang ist
meistens trocken, ohne alles Ohrenschmalz, mit weilsen
durchsichtigen Blittchen, Abschulferungen der Epider-
mis bedeckt; in einzelnen sehr ausgebildeten Fillen,
bei der Beriihrung unempfindlich, in einem Zustande
erloschender organischer Nerventhiitigkeit, welcher sich
auch iitber den Ohrknorpel, dessen nichste Umgebun-
gen, und selbst {iber das mittlere Ohr verbreitet, so
dafs Einspritzungen in dasselbe anfangs nicht empiun-
den werden. Hiufiger klagen die Kranken gleichzeitig
iiber schwachen Geruch, schwaches Gesicht, halbsei-
tigen Kopfschmerz, ein gewisses Bedriicktsein, als wenn
der Gehirgang verstopft wire, u. s. w. — Die Eusta-
chischen Trompeten sind immer frei.

Unter diesen, mehr oder weniger ausgebildeten,
begleitenden Erscheinungen entwickelt sich die Schwer-
hirigkeit unaufhaltsam sammt dem Ohrenténen von Jahr

i
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zu Jahr, von Monat zu Monat immer deutlicher und
beunrubigender, und endet zuletzt in volliger Taubheit,
Lihmung des Gehornerven, wo selbst der Kanonen-
donner nicht mehr vernommen wird. Gliicklich genug
ist dieser traurige Ausgang ein hochst seltner, die Schwer-
horigkeit erreicht nach der verschiedenen Konstitution
und Disposition des Kranken bald frither, bald spiiter
eine der volligen Taubheit mehr oder weniger nahe

Stufe, auf welcher sie unter giinstigen Umstinden ste-
~ hen bleiben, selbst wieder zur Besserung zuriickge-
fiilhrt werden kann: nur lifst es sich durchaus nicht
bestimmen, wann die Naturkrifte, ohne Unterstiitzung
der Kunst, den Fortschritten des Uebels Einhalt zu
~ thun vermigen.

Gewohnlich steht die Heftigkeit des Ohrenténens
mit der Ausbildung der Harthorigkeit in einem geraden
Verhiiltnisse; tritt aber Lihmung des Gehornerven, vil-
lige Taubheit ein, so hort auch das Ohrentonen ginz-
lich auf. ;

Die hier und an andern Stellen vorliegender Ab-
handlung gemachten Mittheilungen iiber das Ohrentinen
iiberheben mich besonderer Erorterungen iiber Para-
cousie, Hypercousie und &hnliche, willkiihrlich aufge-
stellte Furmr:n' des Ohrenténens, welches, wie man
sich iiberzeugt haben wird, niemals eine Krankheit
ftir sich, sondern nur ein begleitendes Symptom der
verschiedenartigsten Krankheiten des Gehororgans aus-
macht, und zwar immer ein sehr unbestindiges, den
grofsten Abwechselungen unterworfenes Symptom,

L
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2) Die torpid-nervise Schwerhérigkeit
ist bei weitem seltner, als die erethische Form, und
unterscheidet sich von derselben durch die Abwesen-
heit des Ohrentonens. Der Kranke hort nur schlech-
ter, als sonst, und von Jabr zu Jahr schlechter, bis
auch hier die Harthorigkeit unter begiinstigenden Um-
stinden am Ende in vollige Taubheit iibergeht.

Komplikationen beider Formen der nervisen
Schwerhorigkeit mit Krankheiten des #ufsern und mitt-
lern Obhres, sind ziemlich selten und sehr bedeutungs-
los; sie verschlimmern die Hauptkrankheit nicht auffal-
lend, welche eben so wenig durch die Beseitigung der-
selben vermindert wird. '

Ueber die pridisponirenden Momente lifst
sich durchaus nichts mit einiger VWahrscheinlichkeit auf-
stellen; Personen jedes Standes, Alters, Geschlechts,
jeder Konstitution habe ich ergriffen gesehen; nur war
in einzelnen Fillen eine’ erbliche Uebertragung nicht
unwahrscheinlich.

Unter den Gelegenheitsursachen stehen Erkal-
tungen mit Recht oben an, die freilich auffallend gewe-
sen sein, und au"enhclmmlmh den Anfangspunkt des
Ohrentonens und der Schwerhorigkeit gebildet haben
miissen, wenn sie in Betracht kommen snllen. Hiufig
genug scheint das Uebel in tiefem, dauerndem Seelen-
leiden, Kummer aller Art, Schreck, angreifendem Stil-
lungsgeschift, erschopfenden Ausleerungen iiberhaupt,
Nervenfiecbern und andern, die Energie des Nerven:
systems herabsetzenden Einfliissen seine Wurzel zu
haben, oder auslden.selhen reichliche Nahrung zu ziehen.
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Noch hiufiger aber bleibt die sorgliltigste Nachfor-
schung iiber die etwanigen ursachlichen Verhiltnisse
der Krankheit ohne alles Resultat. — Kongestionen
Labe ich niemals bedeutenden Einflufs auf die Entwick-
lung der nervésen Schwerhorigkeit einraumen konnen,
obgleich das Ohrentinen hiufig genug zu diesem fiir
die Praxis erfolgreichen Mifsgriffe gefiihrt hat. — Die
torpid-nervose Form ist zwar dem jugendlichen Alter
nicht ganz fremd, gehort aber vorzugsweise dem hohern
Alter an, in welchem das Erloschen der Nerventhitig-
keit einzelner Organe dem Tode freilich oft schon viele
Jahre vorangeht.

Die Diagnose unserer Krankheit, als einer rei-
nen, der sinnlichen Erforschung unzuginglichen, der
Objektivitit ganzlich entbehrenden Nervenkrankheit,
mufls auf negativen Momenten beruhen, da selbst die
Storung der Funktion des Gehornerven, die Schwer-
hirigkeit und das Ohrentonen sich in Nichts von der
unterscheidet, welche die Krankheiten des #ufsern und
mittlern Ohres begleitet. — Wenn also der iulsere
Gehorgang frei und rein, das Trommelfell durchsichtig
und glinzend, die Eustachische Trompete und Pauken-
hohle frei von jeder Schleimanhiiufung und zuginglich
fiir die Luft- und Wasserdousche sind, der Kranke
aber dennoch an Schwerhorigkeit leidet, so ist man
berechtigt, den Grund derselben einzig und allein im
innern Ohre, d. h. im Gehornerven selbst, zu suchen,
— Hierin ist zugleich meine Ansicht iiber die Natur
dieser Schwerhirigkeit ausgesprochen, welche, auf einem
Erloschen der Thitigkeit des Gehornerven beruhend,

-
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bald von erhthter Reizbarkeit (Erethismug) begleitet ist,
bald ohne diese der Lihmung entgegengeht, dem idio-
pathischen schwarzen Staare in vielen Beziehungen ihn-
lich. Hier lifst sich auch am besten ecine Erklirung
versuchen, wie das, die nerviise Schwerhorigkeit be-
gleitende Ohrentonen zu Stande kommt: die erhihte
Reizbarkeit des Gehornerven bringt niémlich die Bewe-
gung des Bluts in den feinen Arterien des Labyrinths
eben so gut zum Bewufstsein, wie hysterische und hypo-
chondrische Kranke das Klopfen der Arterien im gan-
zen Korper, namentlich in der aorfa abdominalis, des
Herzens selbst u. s, w. empfinden, ohne an Blutiiberflufs
oder bcschleuﬂigter Blutbewegung zu leiden. 'Wie hier
nervenstirkende Mittel den scheinbaren Sturm im Blut-
system beschwichtigen, so wird in der erethisch-ner-
visen Schwerhorigkeit das Ohrentonen durch ortliche
Applikation nervenstirkender Mittel geheilt. Die Er-
fahrung bestitigte mir dies wenigstens immer.

‘Wenn auch die nervise Schwerhorigkeit ihrer au-
{serordentlichen Hartnickigkeit wegen im Allgemeinen
nur eine ungiinstige Prognose zu stellen erlaubt, so
ist daran doch besonders die Vernachlissigung Schuld,
mit welcher die Kranken selbst und ihre Umgebungen
der Entwicklung des Uebels zusehen. — Sind die Kran-
ken noch jung, unter 15 bis 20 Jahren, so kann man,
bei grofser Ausdauer und Geduld, von der Anwendung
meiner, unten niher zu beschreibenden Heilmethode
vollstindige Heilung erwarten; wenn némlich selbst in
diesem zarten Alter das Gehor nicht schon so weit ge-
schwiicht worden ist, dafs der Kranke eine Taschenuhr
sclbst bei unmittelbarem Anlegen an das Ohr nicht
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mohr hort. — Je weiter der Kranke schon in den
Jahren vorgeriickt ist, desto geringer kann nur die
Besserung, selbst bei grofser Ausdauer in der Anwen-
dung passender Heilmittel, sein, obgleich mir noch kein
Fall vorgekommen ist, wo dieselbe eine, der Dauer
ihrer Anwendung entsprechende Besserung nicht her-
vorgebracht hitten. — Helles, klingendes Ohrentonen
ist von schlimmerer Bedeutung, als dumpfes; Ersl{_zres
geht immer in Letzteres iiher, wenn DBesserung oder
vollstindige Heilung eintritt.

Die torpid-nervose Form bei jungen Leuten ist
Jeichter zu heilen, als die erethisch-nervose iiberhaupt,
weil jeﬁe die Anwendung krifltigerer Reizmittel erlaubt.
— Die torpid-nervise Form der Alten ist unheilbar,
da sie auf eine fast naturgemifse Weise aus dem all-
miihlichen Verzehren der Nerventhiitigkeit hervorgeht,
und wohl kaum je ein Greis sich Monate lang der ein-
zig noch anwepdbm*en Methode unterzichen michte.

Mufs man dem Patienten schon stark in die Ohren
schreien, um sich verstiindlich zu machen, oder ist so-
gar schon die Empfinglichkeit fiir jeden noch so star-
ken Schall erloschen, so mufs jeder Kurversuch frucht-
los bleiben. — Ich rathe jedem Kranken, dergleichen
zu unternehmen schon dann ab, wenn er eine Taschen-
uhr nicht mehr hort, welche er mit den Zihnen fafst,
— Gewinnt aber der Gehiornerv in Folge angemesse-
ner Behandlung an Energie, so darf man mit Bestimm(-
heit darauf rechnen, dafs der gewiohnliche Gebrauch
des Gehororgans keine Verschlimmerung wieder her-
beifiihrt,

Die zeither iibliche Behandlungsweise der nervisen
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Schwerhorigkeit hat Alles erschipft, was rationelle
Aerzte, auf Kausalindikationen gestiitzt, und rohe Em-
piriker irgend ersinnen konnten. — Es wiirde zu weit
fiilhren, wenn ich das unermefsliche Verzeichnifs der
gebriinchlichen und geriihmten Mittel und Mittelchen
durchgehen, mich iiber die Nutzlosigkeit oder Schid-
lichkeit jedes einzelnen dersclben auslassen wollte; es
wird geniigen, wenn ich, auf die in der Praxis schon
oft und laut genug anerkannte Unzulinglichkeit der-
selben hindeutend, simmtliche Mittel unter grofsere
Kategorieen zu bringen, und gegen diese nun auch
theoretische Beweise ihrer Unkrilligkeit beizubringen
suche.
Allgemeine und ortliche Blutentleerungen wider-
sprechen in ihrer Wirkungsweise dem Grundkarakter
der nervisen Schwerhorigkeit geradezu; ein Vorwurf,
~ welcher alle schwichenden, ableitenden Mittel, drasti-
sche Purganzen, Brechmittel, wiederhglt angewendet,
Haarseile, Fontanellen, spanische Fliegen u. s. w. trifft,
Die vollkommene Isolirung des Gehornerven, so wie
die atifserst geringen Verbindungen des Labyrinths mit
dem allgemeinen Blutgefifssystem machen simmtliche
sympathisch oder antagonistisch wirkenden Mittel voll-
kommen nutzlos, also Bider aller Art, Seebiider, rus-
sische, Schwefel -, Kriuterbider, kalte Uebergiefsungen,
schweilstreibende, alterirende, stirkende Mittel u. s. w.;
wiihrend alle in den #ufsern Gehorgang eingebrachte
Substanzen durch das Trommelfell von dem Sitze der
Krankheit entfernt gehalten, mindestens ohne wohltha-
tigen Einflufs auf dieselbe bleiben. Dasselbe Verdam-
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mungsurtheil trifft endlich noch die Elektrizitit und den
Galvanismus, Krifte, welche unserer Herrschalt noch
nicht genug unterworfen sind, um sie dem schwachen
Reizvertrage des kranken Gehdrnerven anpassen zu
konnen.

Eine grofse Zahl von Kranken habe ich beobach-
tet, welche bei vieljihriger Dauer ihrer Schwerhorig-
keit viele, selbst die meisten der so eben summarisch
aufgefiibrten Mittel gebraucht hatten, immer aber mit
schlechtem Erfolge, ohne selbst nur die fortschreitende
Verschlimmerung des Uebels aufhalten zu kénnen, so
dafs ich, hinreichend hierdurch gewarnt, ihnlicher Ver-
suche mich enthaltend, ihnlicher schmerzhafter Erfah-
rungen an den Kranken iiberhoben wurde, welche sich
meiner Pllege anvertrauten. — So bin ich gegenwiirtig
zu der festen Ueberzeugung gelangt, dafs zwar das
Allgemeinbefinden der Kranken, welche an nerviser
Schwerhorigkeit leiden, nicht vernachlissigt, sondern
etwanige Unordnungen in demselben rach den Regeln
der allgemeinen und spezicllen Therapie beseitigt wer-
den sollen; dals aber zur Heilung der nervissen Schywer-
horigkeit selbst, ganz ausschliefslich die 6rtli-
che Behandlung des Gehororgans, auf das Vorsichtigste
geleitet, in Anspruch genommen werden mufs.

Der idufsere Gehorgang, durch das Trommelfell
von der Paukenhishle und dem Labyrinth geschieden,
cignet sich nicht zur Applikation der Mittel, welche
auf den Gehornerven wirken sollen; wohl aber die
Eustachische Trompete und die Paukenhohle selbst,

welche mit dem Labyrinth bei der Beweglichkeit des
o
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Steigbiigels sogar in einer unmittelbaren Verbindung
steht.  Einspritzungen, selbst der mildesten, reizlose-
sten Fliissigkeiten, auf diesem Wege veranstaltet, wir-
ken zu gewaltsam und roh auf den reizbaren Gehir-
nerven, steigern alle Symptome dergestalt, dafs die
tropfbar-fliissige Form der Medikamente ganz iiber-
gangen werden mufs, und nur die gasférmigen Fliissig-
keiten anwendbar bleiben.

Diese durch eigene Erfahrungen gewonnene An-
sicht fiibrte mich zu vielen Versuchen, Diinste von
Schwefelither, Essigither, liguor ammonii causticus,
oleum rulae, camphora, linctura spirituosa coffeae
tostae, oleum pefrae rectificatnm, kohlensaures Gas,
‘Woasserstoffgas, Kohlenwasserstoffgas (Kohle im Ma-
ximo), in den mannigfaltigsten Vermischungen in die
Trommelhohle des leidenden Ohres zu leiten, wobei
das Resultat einzig und allein zu Gunsten der Diinste
von Essigither ausfiel, wiihrend alle iibrigen Substan-
zen einen zu starken Reiz auf den Gehornerven aus-
iibten, mit offenbarer Verschlimmerung aller Symptome.

Anfangs bediente ich mich bei diesen Versuchen
der Maschine, welche Itard als seine eigene Erfin-
dung in dem oben angéfﬁhrten Werke empfohlen und
beschrieben hat. Die zu verdunstende Fliissigkeit wird
hier tropfenweise auf einen glithenden Metall-Kessel
geleitet; die sich entwickelnden Diinste finden nur einen
Ausweg durch einen Schlauch, welcher mit dem silber-
nen, in der Miindung der Eustachischen Trompete ein-
gelegten Katheter, und durch diesen mittelbar mit der

Trommelhohle in Verbindung gebracht wird. Allein
< samm(-
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simmtliche geistige, &therische, oligte Mittel zersetzen
sich bei der Beriihrung mit dem gliihenden Metall,
namentlich der Essigither, unter: Bildung von brenz-
lichter Essigsiure in Kohlenwasserstoff im Minimo, Koh-
lenoxyd und schr wenig Kohlensiure, ein Gemisch,
welches nur bei der torpid-nervisen Schwerhorigkeit
vortheilhaft, bei der erethisch-nervisen Form aber im-
meér ungiinstig wirkt. _

Um diese Zersetzung zu verhiiten, gofs ich in ein
Glas zu zwei Unzen eine kleine Quantitit Essigather
(+ —1 ganzen Theeloffel voll), befestigte an’demsel-
ben einen Schlauch, der sich mit dem silbernen Kathe-
ter in Verbindung setzen liefs, legte das Glas in ein
Gefifs mit Wasser, dessen Wiirme (von 18— 38° R.)
den Essigiither zu Diinsten verfliichtigte, welche durch
den Schlauch und Katheter in das mittlere Ohr strém-
ten. Allein auch dies Verfahren erregte Schmerzen
in den Ohren, verschlimmerte das Oblrenténen, die
Schyverhorigkeit, und verschaffte nur bei wenigen Kran-
ken mit grofsem Zeitaufwande eine sehr geringe Bes-
serung.

Voller Mifstrauen nun gegen die Wirkung des Essig-
athers, und in der Hoffhung, im kohlensauren Gas ein
passenderes nervenstirkendes Mittel zu finden, beschlofs
ich, dies Gas anzuwenden. Zu dem Ende nahm ich
eine. 8 — 10 Quart haltende Glasflasche (s. Fig. 1.),
mit weiter Halsoffnung, verschlofs sie mit cinem star-
ken, gesunden Weinspund, in welchem zwei senkrecht
durchgehende Licher angebracht wurden, um zwei me-
tallene Rohren, beide mit Hihnen versehen, aufzuneh-

7
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men. Ist dann die Flasche mit irgend einer gasformigen
Fliissigkeit angefiillt, so entweicht aus dem einen Rohr
so viel dieser Fliissigkeit, als durch das andere Was-
ser in’ die Flasche gegossen wird. Diese so eingerich-
tete Flasche wurde ‘anfangs mit gleichen Theilen koh-
lensauren Gases und d!umsphﬁrischer Luft, spiter mit
% des Erstern und & des Letztern, zuleizt mit reinem
. kohlensauren Gas gefiillt, und davon zwischen 30 und
200" Kubikzoll ia jeder Sitzung mittelst eines elasti-
schen Schlauches und des silbernen Katheters in die
Paukenhohle geleitet. Allein dies erregte ein Prickeln
und Stechen im Halse ‘'und im Ohre, ein Gefiihl von
Kilte, niemals aber die geringste Besserung, selbst
dann nicht, als Essigither in die Flasche gegossen,
und so Diinste von Essigiither, mit dem kohlensau-
ren Gas vereinigt, in die Trommelhohle geleitet wur-
den. — Dasselbe Resultat gaben Versuche mit Wasser-
stoffzas und Kohlenwasserstoffgas (Kohle im Maximo),
mit und ohne Zusatz von Essigiither; die Kranken em-
pfanden dabei eine lebhafte Wiirme im Halse und Ohre.
— Nach diesen mifslungenen Versuchen hatte ich nicht
den Muth, mit Sauerstoffgas und andern Gasarten die
Reilie zu schliefsen, sondern kehrte moch einmal zum
Essigiither zuriick, dessen Wirkungsweise ich nur be-
stimmter als bisher zu beherrschen suchte. — Seitdem
hat mir vielfiltige Erfahrung folgendes Verfahren als
das zweckmiilsigste bewihrt.

In eine auf die oben beschriebene Weise, mit zwei
métallenen Rohren versehene Glasflasche wird ungefihr
ein Zoll hoch ' kaltes Wasser und die nothige Quantitit
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ElissigEiIhEr gegossen, der Plropf fest aufgedriickt, und der
Schlauch der zum Ausstromen der dtherischen Diinste
bestimmten Rohre mit dem Katheter in Verbindung ge-
setzt, welcher zuvor in die Eustachische Trompete des
leidenden Ohres gebracht und durch' das Stirnband be-
festict worden ist. In dieser Lage bemiiht sich nun
der Kranke, den Apparat zu erhalten, indem er den
Schlauch mit der rechten oder linken Hand unterstiitzt,
deren Ellenbogen auf einem neben ihm stehenden Tische
ruht. — Beide Hihne der Rohren werden nun gedff-
net; der Haln der Wasserrohre ‘nur so weit, dafls. das
Wasser in einzelnen Tropfen in die Flasche herabfillt,
dessen Temperatur (zwischen 30 und 40° R.) den Es-
‘sigiither in gasformige Diinste verwandelt, welche, mit
den warmen Wasserdimpfen vereinigt, darch das zweite
Robr, den Schlauch, den Katheter und die Eustachische
Trompete zur Trommelhohle dringen. Nie habe ich
jede einzelne -Sitzung iiber eine Viertelstunde hinaus
verlingert, niemals deren zwei an einem Tage gehal-
ten, noch auch ein und dasselbe Ohr zwei Tage hinter-
einander dem itherischen Dunstbade unterworfen.  Die
Quantitit des in jeddr Sitzung zu verwendenden Essig-
dthers variirt sehr nach dem Reizvertrage des kranken
Obres, wobei das Obrentinen einen ganz sichern Maafs-
stab abgiebt; je heftiger dasselbe, desto weniger Aether,
und umgekehrt, Ein sehr gutes Zieichen ist es, wenn
das Ohrenténen wiihrend der Silzung schwiicher wird.
An warmen Wasser verbrauche ich in der Regel ein
halbes Quart, wodurch also ungefihr 30 — 33 Kubik-
zoll dtherische Diinste aus der Flasche verdriingt und
- -
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nach der Paukenhshle getrieben werden. — Der Kranke
- emplindet von dem itherischen Dunstbade durchaus keine
Beschwerden, er riecht nur den Aether.

Bei einigermalsen vorgeriickter, jahrelanger Schwer-
horigkeit zeigt sich selten schon in den ersten vier Wo-
chen eine ‘deutliche Besserung, wodurch man sich ja
nicht zu einer ungeduldigen Steigerung der Reizmittel
verleiten lassen darf; spiterhin, wenn die Krankheit
iiberhaupt der Besserung noch fihig ist, zeigt sich in
Zeitraumen von je 14 Tagen ein Fortschritt in der
Horweite, welcher bald nur Viertel- und halbe Zolle,
bald bei jungen Kranken halbe bis ganze Ellen betriigt,
so dafls hier bei gehoriger Ausdauer die Besserung bis zu
der gesunden Horweite von 12 — 14 Ellen fortschrei-
ten kann.

Immer, ganz besonders aber wiihrend der Kur,
suche der Kranke alle das Nervensystem schwiichende
Einfliisse zu meiden, und vorziiglich einer kalten, feuch-
ten Luft den Zutritt zum Ohre zu wehren, zu wel-
chem Zwecke er im Freien ein kleines Flockchen Baum-
wolle mit einem linsengrofsen Stiickchen Kamphor in
den #ufsern Gehorgang steckt, welches im Zimmer jedes-
mal wieder entfernt werden mulfs,

Ueberzeugt man sich aber, dafs selbst das oben
beschricbene #therische Dunstbad dem kranken Gehor-
nerven die verlorene Energie nicht wiederzugeben ver-
mag, der Kranke also meiner Meinung nach unheilbar
ist; so muls er sich freilich der Natur, d. h. seinem
Schicksale, iiberlassen, sich sorgfiltigst aller ferncren
Heilversuche enthalten, da sie ohne Ausnahme nur dazu
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beitragen, die Verschlimmerung seines Uebels zu be-
schleunigen, sobald es kriftige, eingreifende Heilver-
suche sind. Indifferente Mittel mogen reell wohl nichts
schaden, miissen aber schon deshalb gemieden werden,
weil sie auf eine Zeitlang eine Hoffoung unterhalten,
deren Exfiillung nicht moglich ist. ‘Wiinscht aber der
I{rm-mkr: eine Aushiilfe in irgend einer Hormaschine zu
finden, so mufs ich bedauern, dafs die Akustik uns
nichts geliefert hat, was nur entfernt den Hiilfsmitteln
sich vergleichen liefse, welche die Optik den Schwach-
sichtigen in so reichem Maalse bietet.  Doch will ich
hier auf einen sehr wesentlichen Unterschied aufmerk-
sam machen. Die Kranken, welche an erethisch-ner-
voser Schwerhorigkeit leiden, haben gar nicht das Be-
diirfnils eines sehr starken Schalls, der ihnen sogar
hiichst unangenehm, 'selbst schmerzhalt ist; sie verste-
hen am besten eine deutliche, wobl artikulirte Stimme.
Deutlichkeit kann keine der mir bekannt gewordenen
Hormaschinen aber jemals geben; die Verstirkung des
Schalls, welche sie hervorbringen, sagt den Gehorkran-
ken dieser Klasse nicht zu, macht den Schall vertvor-
ren, durchaus unverstindlich, verstirkt das Ohrentonen.
Alle diese Uebelstinde verschwinden ginzlich, oder er-
scheinen doch in einem viel geringern Grade bei Kran-
‘ken mit torpid-nerviser Schwerhorigkeit, welche eine
bedeutende Verstirkung des Schalles fordert. — Hier
sind Hormaschinen einzig und allein anwendbar, so
lange micht vollige Taubheit eingetreten ist, schaden
aber auch leicht durch Ucherreizung des Organs, wie

die Benutzung zu scharfer Brillen bei Schwachsichtig-
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keit. . Niemals gewinnt der Kranke durch eine Hijr-
maschine mehr, als fir die Unterredung mit einem Ein-
zelnen, dessen Stimme der Hormaschine gerade zuge-
kehrt ist. .

Beobachtung 16.

M. W., 11 Jabr alt, von schwiichlicher, reizbarer
Konstitution, liit schon seit mehreren Jahren aaf bei-
den Ohren an Schwerhorigkeit mit Ohrenténen, unge-
fihr wie das Geriiusch des kochenden Wassers. Der
Gehorgang, das Trommelfell, die Eustachische Trom-
pete und die Paukenhohble beider Seiten waren voll-
Kommen gesund; die Horweite links sechs Zoll, rechts
zwei Zoll.. Im Anfange der Behandlung entwickelte
ich die &therischen Diinste aus einem kleinen Flasch-
chen, welches, 3j Essigither enthaltend, in ein Gefifs
mit Wasser von 20— 25° R. gesetzt wurde, Bei einer
Temperatur des Wassers von 28° R. fiihlte die Kranke
nach den Sitzungen ofters stechende Schmerzen in den
Ohren, mechrere Standen lang stirkeres Brausen, Am
Enda der ersten vier Wochen dieser Behandlung war
die Horweite links 7, rechts 4 Zoll. Vierzehn Tage
spiiter hatte sich das Ohrenbrausen ginzlich verloren;
die Horweite links 11, rechts 7 Zoll. In den nich-
éten zwei Wochen blieb sie unveriindert dieselbe, wes-
halb ich zur Anwendung des Dunstbades mittelst des
oben beschriebenen grifseren Apparats iiberging. Nach
Ablauf zweier Monate war die Horweite links 32,
rechts 2% Ellen; in der ganzen Zeit hatte das Ohren-
tomen sich nicht wieder gezeigt. Leider verliefs Patien-
tin jetzt Berlin, so dals die Kur mitten in dieser sch-

nen Besserung abgebrochen werden mulste.
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Beuhachtuﬁ'g 1§44

F. Th.,, 14 Jahr alt, bleich, blond, von einer skro-
fultsen Konstitution, wurde, 3 Jahr alt, vom Scharlach-
fieher befallen, welches kcineufegelm‘aifsi;;en Verlauf
nahm, und einen schleimig-eitrigen Ausflufs aus beiden
Gehorgingen sammt einem deutlich schwiicheren Gehor
quriickliefs. Ein Jahr spiiter horte der Obrenflufs auf,
als sich eine Ophthalmoblennorrhoé: einstellte, welche
dem wieder eintretenden Chrenflufs wich, bis dieser
nach ofteren Unterbrechungen vor 5 Jahren ginzlich
verschwand. Obgleich nun Patientin jibrlich das Seebad
gebrauchte, verlor ihr Gehér doch von Jahr zu Jahr
an Schirfe: es stellte sich Ohrenbrausen ecin, so dafs
endlich die Horweite links 7, rechts 4} Zoll betrug.
Das dufsere und mittlere Ohr war vollkommen gesund,
das Ohrentonen rechts ein feines, nur mitunter einfre-
tendes Klingen, links aber ein bestindiges Brausen, wie
die Brandung bei hochgehender See: iibrigens Patientin
durchaus wohl und munter. Mitte Juli begann ich die
Anwendung des #therischen Dunstbades aus dem grofse-
ren Apparat, und selzte sie in tiglichen Sitzungen, ab-
wechselnd mit dem rechten und linken Ohre, ununter-
brochen fort; die Kranke vertrug tiglich 16 — 20 Tro-
plen Essigither, wobei aber der Hahn der Dunstrohre
nur halb gedffnet werden durfte. Nach einer drei Mo-
nat ununterbrochen fortgesetzten Behandlung war die
Horweite links 13 Elle, rechts 1 Elle, das Ohrenténen
bedeutend gemildert, die Kranke aber leider gezwun-
gen, Berlin fiir jetzt zu verlassen, in der Hoffuung, die

unterbrochene Kur im niichsten Jahre wieder aufzu-
nehmen,
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Beobachtung 18.

H. v. R,, 34 Jahr, Militair, urspriinglich von einer
sehr kriftigen Konstitution, die nur in den Cantoni-
rungen an der polnischen Grinze sehr gelitten hatte,
verspiirte schon 1815, wo er auf dem Marsche die
Fiifse erfror, eine Abnabme am Gehor mit Ohrentonen,
zuerst auf dem linken, spiiter auch auf dem rechten
Ohre. Das Ohrenténen verlor sich seitdem nicht auf
eine Viertelstunde, glich dem Brausen eines entfernten
Wasserstroms; seit drei Vierteljahren ist es aber, un-
ter fortschreitender Verschlimmerung der Schwerhirig-
keif, wie ferner Vogelgesang, unterbrochen von hellen,
schmetternden Tonen, geworden, namentlich des Ahends
beim Niederlegen, wo er oft stundenlang deshalb nicht
einschlafen kann, — Vor dem Beginn der Kur war
das iufsere und ‘mittlere Ohr beider Seiten vollkom-
men gesund, die Horweite rechts 1 Zoll, links aber
hiorte er meine Ubr nicht mehr, selbst wenn sie an
das Ohr gedriickt wurde. Vier Monate lang, in tigli-
chen ununterbrochenen Sitzungen, wurde das itherische
Dunstbad mittelst des grofsern Apparates angewendet,
wodurch stufenweise die Hiorweite rechts auf 43 Zoll,
links auf 3 Zoll ausgedehnt wurde. Diese scheinbar
geringfiigige: Besserung machte sich dem Kranken und
dessen Umgebungen bei der Unterhaltung schon sehr
deutlich wahrnehmbar. Das Ohrentonen war gegen das
Ende der Kur um sehr Vieles vermindert, das helle
Singen hatte ginzlich aufgehort. — Die Dienstverhalt-
nisse des Kranken zwangen ihn; fiir jetzt die Kur ab-

zubrechen.
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Beobachtung 19.

Dem. W., 24 Jahr alt, blond, mit zarter, durch-
sichtiger Haut, {iiberhaupt dem skrofulésen Habitus,
genofs im Allgemeinen seither eine gute Gesundheit.
Seit 7 bis 8 Jahren leidet sie aber an Ohrentdénen und:
Schwerliorigkeit, beide von Jahr zu Jahr an Intensitit
auffallend zunehmend, ungeachtet namentlich Dampf-
douschen, scharfe Eintropflungen, scharfe Salben in den
siufsern Gehorgang, Fontanellen am Arm, héufige Ader-
lisse, Blutegel hinter die Ohren, Fufsbider, Abfiihr-
mittel, russische Bider u. s. w. mit Ausdauer von ihr
waren angewendet worden, Ich fand die Horweite
beim ersten Besuche rechis kaum einen halben Zoll,
links horte sie meine Ubr gar nicht mehr, selbst wenn
sie an’s Ohr angedriickt wurde. Dabei ein heftiges
Brausen vor beiden Ohren, wie wtnn Wasser kocht
~und siedet; bei jeder starken Bewegung, beim Biicken,
bei Gemiithsbewegungen auffallend zunehmend. Das
tiufsere Ohr beiderseits gesund; das mittlere Ohr da-
gegen sehr unempfindlich, so dafs erst mehrtigige wiils-
rige Einspritzungen Schmerzen erregten, welche sich
nach einigen Tagen wieder verloren und eine durch-
aus gesunde Empfindlichkeit in diesen Theilen zuriick-
liefsen, so dafs Patientin nun die cingeblasene Luft
deutlich bis zum Trommelfell dringen fiihlte. — An-
fangs leitete ich Kohlenwasserstoffzas und Wasserstoft-
gas in die Paukenhohle; die Horweite besserte sich
aber nicht, und zum Ohrentonen gesellte sich ein fei-
nes Pfeifen, ,wie wenn Jemand durch ein Nadelohr

bliese,” und cine Hitze, , als halte Jemand eine Tasse
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kochenden Wassers an das Ohr.” Unter diesen Um-
stinden wandte ich mich zu den reinen :itherischen
Diinsten mittelst des grofseren Apparates, Tigliche
Sitzungen, drei. Monate lang ununterbrochen forige-
selzt, dehnten die Horweite links auf 1 Zoll, rechts
auf 3 Zoll aus, und beseitigten das Ohrenténen fast.
ginzlich. Mit dieser im Umgange schon sehr merk-
lichen Besserung mulste sich die Patientin, in Berlin
nicht einheimisch, begniigen, da sie durch Familienyer-
hiiltnisse nach Hause gerufen wurde.

Beobachtung 20,

E. v. H,, 17 Jahr alt, durchaus gesund und krif-
tig, soll in ihrem ersten Lebensjahre an Gehirnentziin-
dung gelitten, und Schwerhorigkeit auf béiden Ohren
davon zuriickbehalten haben. Bei meinem ersten Be-
suche war die Horweite beider Ohren 1 Fufs; das
dufsere und mittlere Ohr beiderseits vollkommen ge-
sund. Drei Monate spiiter betrug die Horweite nur |
noch 6 Zoll; Ohrentonen hatte sich noch gar
nicht eingestellt. Jetzt begann ich die Behand-
lung mit der Anwendung itherischer Diinste, anfangs
von reinem Essigither, .spﬁterhin von einer Mischung
aus lig. ammon. caust., alecohol vini und aether sul-
phuricus, von welchen Fliissigkeiten, auf dem glithen-
den Metallkessel der Itardschen Maschine verdunstet, -
die Diinste in die Trommelhohle geleitet wurden. Nach
Verlauf dreier Monate betrug die Horweite links 15 Elle,
rechts aber 2. Elle; die Patientin, mit dieser Besse-
rung vollkommen zufrieden, brach hier die Kur ab.

Gedruckt bei A. W. Schade.




K e R AT B S 18 VT
















o i




