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de diverses maladies, Paris 1855. — Etudes de I'emphyséme
vésiculaire des poumons sur l'asthme et sur leur guérison par
le bain d’air comprimé. Montpellier 1860.)

Junod hatte schon im Jahre 1834, wiihrend Tabarié noch
mit seinen Untersuchungen beschiiftigt war, der Academie der
Wissenschaften von den Resultaten seiner Versuche iiber die
Wirkung der comprimirten Luft anf den gesunden Menschen
Mittheilung gemacht, Die Methode aber, nach der er verfah-
ren, war nur geeignet, darzulegen, welche nachtheilige Wir-
kungen die comprimirte Luft auf den menschlichen Korper
auszuiiben vermag, wenn man unsinnig mit ihr operirt. Denn,
unbekannt mit den eben beriihrten,  von Tabarié erkannten
Wahrheiten, hatte er auf die Uebergiinge durchaus keine Riick-
sicht genommen, vielmehr die nachtheiligen Wirkungen der
raschen Uebergiinge dadurch noch auffilliger gemacht, dass
er einer raschen Verdiinnung plétzlich die Condensation und
umgekehrt hatte folgen lassen. Die hierdurch hervorgerufenen
Erschemungen waren: Frequenz des Pulﬂes, Gehirnreizungen,
Dilirien und Schwindel. B

Auf Grund dieser Resultate Erklarte der Benchterstattar
Magendie die Anwendung comprimirter Luft zu Heilzwecken
fiir unzulissig.

Pravaz, der auch gleichzeitig mit Tabarié anfing, von der
Anwendung der comprimirten Luft Gebrauch zu machen, war
nach Bertin's Behauptung durch Tabari¢’s Mittheilungen bewo
gen, den gefiilhrlichen Weg, den er nach Junod’s Vorgange
schon betreten hatte, zu verlassen und auf die Uebergiinge die
erforderliche Zeit zu verwenden. Im Ucbrigen unterscheidet
sich die von ihm befolgte Methode wie aus der von ihm publi-
cirten Schrift #) erhellt, von der von Tabarié vorgezeichneten
dadurch, dass er nur hichstens 1/, Atmosphiire Ueberdruck
anwendet und die Sitzung auf 15 bis 20 Minuten Dauer ab-
kiirzt. | i
Zu erwithnen ist noch, dass auch in Nizza ein Etablisse-
ment “besteht. +Dr. Milliet, welcher dasselbe leitet, ist ein
Schiiler von Pravaz.

*) Essai sur l'emploi médical de I'air comprimé, Paris 1850.
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Tabelle 1.

M., 30 Jahr alt, Kérperlinge 173 mit auffillig verminderter
Lungencapacitiit, gesund,

= [ .
E‘ E Durch den | Berechnete Verhiltniss| & E]
g | Versuch Hihe Tar BE |2
i ® T | ermittelte Difterenz 55 3
E- I Hile h Aenderung| & sl 2
H
in mm h ' d i
ANEE- |1 spi- | Exspi-| Inspi- (Exspi- |Inspi- Bxspi-|Inspi- |Exspi- Grad
g‘ebﬂu ration | ration | ration | ration rntinnlmtiﬂu ration ration Cub,em Cels.
}
l | L S { !
1.0, 757] 54,0 - : TR [T e 1 Y
857 74,50f 61,15 | 13,35 1,239 3250
9517| 77,50, 63,30 9,20 1,147 3237
1057| 93,50 75,45 18,05 1,167) 3850
9571 86,0 63,30 17,70 1,286 3575
857| 8,75 61,15 22,60 1,410 3325
i 751] 81,0 | 54,0 27,0 1,560/ 3437
e 62| 72,0 T [5,00;] ;
: 3387
862| 83,0 81,86/ 1,14 1021 3850
963| 96,75 1 91,05 | 5,70 1,072 3462
1062/104,25 100,54 3,91| 1,043 3587
9621103,50 01,05 12,45 1,155 3475
862| 95,25, 81,86 3,39 1,190; 3400
- 762| 90,25 72,0 | 17,75 1,287 3350
it 754] §2,50] 81,50 -. r 1,00 1,00 | 82
(i v s 287
. .:,zj ﬁ,gﬂl iﬁ;fu 82,50, 81,50011,0 | 8,0 |1]133/1,088 3337
it : z {11 e | | 1,00 11,007} 3850
: E:ﬁ ﬁ?g @2:;,2 76,0 | 70,0 J18,0 | 32,5]1,200]1.403| 3457
. ]l- 11. ] Ir ,J 1 lﬂt} |1 uﬂ
:. 159]103,5 | 95,5 | 71,0 | 76,5 [32,5 [190 [L635 1168 |
.hg. TO 82,5 |' T80 ™ 1,00~ 1,060
R 767y, 85,0 | 99,0 Y 82,5 | 78,5 | 5,50.20,5 1,075,281} = |
i 193 | = I61| 050 | 980T P LOO (1,00 | 5963
461[108,0 |112,0 |106,35 110,87] 1,65 1.23li 00sl1’000] i1
961]121,0 12 8750 27 50] olebl 050l 004! Facs
0, 124,0 1118,701128,75] 2,30| 0,2511,020(1,002! {269
10011180, |197,75l181,5 156,62/ 0,05] 1,13f1/044 1,007] 4500
i Sd. 701135 T0/128.75 5 67 i
0 1350 |L18,70/128,751 11,0/11,25(1,157/1,079] 4400
§ 0 [181,250106,35/110,87]19,18/20,48| 1 261}1 134] 4316
761|114,5 1160 | 94,0 | 68,0 |i6.501180 11’2561 150l 107
j | ) ,00{18,0 |1,256/1,159] 4075







Tabelle TIL | .

D., 29 Jahr alt, Kérperlinge 171em., schmiichtig, blasses Colorit,
Laryngeal: und Magencatarrh, Nachtschweisse, andauernde, 1}?&1;131?&
. Hypeviimie der Schleimhaut des Schlundes; Zunge sch?l,L*lac roth.

Spiro- | = Spiro- | = | Spiro- | = Spiro-
e | Se g 2 | SHE 5 ok E'E bap- & E = meter-,
@ : ter- o, | meter . mete O = L3+
ol = | g meter-) o ) =5 =LA e e = :
.dt’ E: Eﬂ-‘j asspe | @ 'Er E .l=-|¥.-.- gﬁjﬁsg G'E- = ':'lz' E'I'EISSB = E’ E. ""E- grhﬂﬁﬂ
B R S 1 R AR 2| EIE 7 EEIEIEF|
282 |27 2B 2 gm g8 212" ihnCub|EFP|E |5 |inCub,
= Clm. o ST CIk: = v : " s
£n - - ;
T e R T [ [l |
100 58 | 8633 | 52 | .
900! 57 | 8783 200/ 54 | 4000 200/ 84| 3867 200 69 | 4233
300, 59 | 8767 300| 53 | 3983 1300/ 79 | 3900 300| 71 | 4283
20| 52 | 3700 |  [200] 58 | 3983 |  |200( 73 | 8983 [  |200] 66 | 4250
100/ 58 | 8700 100 64 | 4017 [100] 81 | 3883 100 ag i?ég
0|59 | 8716 |- | 0|59 | 4017 Lo | o7 | saso | 3 fﬁ J41uu
7[5 | 0 | 60 | 3635 ELthgﬂ|gé gggg l*iplgﬁ o gggg '“'19& el
égg!;g gé?g 200! 73 | 8900 200| 64 | 8367 200/ 69 | 4200
300| 55 | 3737 1300 77 | 8917 300| 68 | 3967 300, 66 | 4200
200, 57 | 3783 1200/ 76 | 3867 200| 63 | 3933 200( 65 | 4200
100 58 | 5750 1100 76 | 3800 100 65 | 3933 100| 66 | 4150
o | 51 | 3833 | 0|77 | 3783 0 | 67 | 3938 10 | 62 | 4133
- - [ W ] = L) L) o " I, &
ol 581 3000 “M1,00| 83 | 3750 il 06| 63 gﬁig #5100 7 ave
w10 | ~ :
200 56 | 3917 200/ 68 | 3750 200 67 | 4000 200 69 | 4150
300| 58 | 3933 300/ 65 | 8750 300 65 | 4017 300, 7L | 4167
200| 53 | 4000 200/ 66 | 3700 200/ 63 | 4000 200| 65 | 4167
100, 58 | 8983 100| 60 | 3767 1anlg; iggg 1gﬂrg§-lii§g
0 | 60 | 8983 0 | 62 | 8750 0 5
s, ﬂl ;5 3877 | 23| 0 | 10 | 8850 [Bjo[ 0 | 67 | 3900 I3 /g 0 | 69 | 4200
-7 1100| 58 | 3867 100, 62 | 3800 100, 66 | 8950 | 7 [100| 66 | 4250
200! 63 | 3900 200| 60 | 8883 200 165 | 4017 200, 65 | 4300
300{ 58 | 3933 300| 59 | 3950 300, 65 | 4038 300/ 65 | 4300
200{ 61 | 3917 200| 58 | 3950 200, 65 | 4067 200/ 62 | 4267
100} 61 | 3950 100/ 60 | 8900 1gﬂ:gg :g?g Igﬂ gg ig;g
| 0| 52 | 3950 0 | 62 | 3800 | (
~ T 0] 60| 3900 | 0.J,] 0| 68 3917 J2L[;| O | 70 | 4000 N6.f;.[ O | 787 4250
3} %0l 65 | 5sss | " *|100] 66’ | 8900 lggags so17. | 100, 78 | 4300
200{ 62 | 3983 200| 63 | 3833 200{ 65 | 41 ;
300| 62 | 4033 300| 65 | 3933 1300] 67 412ﬂ 333 63 4303
200{ 62 | 3983 20066 | 8950 200, 64 | 4150 200| 77 | 425
100| 58 | 3983 100] 67 | 8917 lﬂﬂ|ﬁﬂ 4150 100] 61 | 4800
|0 | a8 | 8917 0 59 | 3000 0 | 54 | 4138 0| 681 4283
W[5, O | 68 | 8950 | B/;. 0] 98 | 8850 |51 0 | 64 [ 4050 1975 O [ 767] 4200
< 100! 65| 3950 103 82 | 5838 i;u%nfi i;?g *égg ;; _iggg
200/ G4 | 3975 200| 80 | 3967 12000 G4 | 415
300/ 63 | 4000 300| 82 | 3983 300| 63 | 4200 300 69 | 4300
200( 64 | 4012 200) 80 | 3983 200( 65 | 4217 200 68| 4250
; 100 63 | 4000 100| 84 | 3050 100] 6O | 4200 100| 68 | 4267
i 0 | 64 | 4000 0 | 92 \ 3850 | 0| 58 | 4183 0| 61 4217
Toa 0 1 6o | 8900 ] 4| O | S0 | 8867 |2./q| O | 78 | 4050 |
' 100} 59 | 8950 100/ 60 | 3867 100/ 76 | 4100 -
200 58 | 4000 200/ 62 | 3900 200 76 | 4150 -
300, 59 | 4050 300, 65 | 8900 400{ 76 | 4200
200 59 | 4017 200 59 | 8917 200 73 | 4200
100 58 | 4033 100, 62 | 8900 100 74 | 4200
0| 63 | 4000 0| 66 | 8900 0| 68 | 4100

Anmerkung. Die von 3Ly, bis 2L[i, (vom 31. Milrz bis 21, April) gefundenen Werthe
zeigen eine anffiillige Abweichung, fiic welche ein durch Witterungs-
wechsel herbeigefiihrter erneuter Catarrh die Erklirung liefert,
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“Dieser negative Diuck, unter welchem das Herz und die
grossen (fefissstimme wiihrend der Athembewegungen in ab-
wechselnd hiherem'und” geringerem Grade stehen, bewirkt eine
Aspivdtion ‘auf ‘den’ Blutlauf in!'den’ ‘an der: Peéripherie des
Thorax gelegenen dem vollen Atmosphirendruck ausgesetzten
-?Eln:é[l'.' L jl.!xlr,-: '.""._if_: arcl - UL -'H'n'.‘. i ea .

V0 Zmlem” ungestérten’ Fortgang' dieser -Aspiration triigt die
anatomische "Constiuktion” der 'an' der Peripherie des Thorax
liegeriden Vernet' wesentlich ' bei, ‘worauf' Hammernjk und Bar-
ral besonders tifierksam gemacht haben. Diese Venen niim-
lich-'haften in“ilivem “[Ehﬂfgng” den'iiber die benachbarten Kno-
chentheile’ gospannten Aponeuroseti “inverschiebbar an, wodurch
bewirkt “wird,! dass ihte Lichtungen stets offen erhalten werden
und dass sie nicht wiihrend einer starken Aspiration durch
den Atmosphirendruck comprimirt werden kénnen. So sind
die jugularis”intérma, subclavia und ‘anonyma an die clavicula
und erste Rippe durch die Fascien des Halses, ebenso die
vena cava inferior, die vena azygos und hemiazygos an ihren
Diiehitrittstellen duteh (@as Disphragma durch’ ein festes Bin-
éibfgl:_awe'be uriverschiebbar und fest angehoftet: (Hammernjk).
UOIWenngleich die Witkung ! der' Aspivation sich unmittelbar
nur - auf die Vénen'in der Nighé des' Herzens ‘erstreckt, und in
einel Enitferniing von 20 Centimétern' von: der Brusthohle nur
noleh schwach’ wilitzuiichmen’ ist; 60’ findet doch’ mittelbar ein
Einfluss” ‘auf die’ entfernteren’ Venen’ undauf den Blutlauf in
den Gﬁpill'éjirﬂﬂ"i-ﬁﬁifh”-“”"’"'-'*'.'f'""“':""l igtnienlon

U Erhiellt ninaus den mitgetheilten Tabellen, ' dass wihrend
der 'Béhaiﬂ&lﬂﬁy"_’mi‘lft’elsf"%ufﬂ'ﬁ&iilﬁhﬂtei’ Luft die vitale Lungen-
capacitit Ealg-;ﬁr]'die Entfaltunig der Biungen eine Zunahme erfihrt,
ist’ eine ' Zunahie!‘der Kyaft 'der Respirationsmuskeln swahr-
nelimbar, /st es/ ferrier erwitsen, dass mit der grisseren Entfal-
tung ‘der Lungen ‘eire Stéigetung’ der Kraft der Lungenelasti-
citit Haﬂﬂ""ihIHHnd“gr'é’lﬁj-“'!m ‘knnen’ wir' auch mit Recht fol-
gern'; - dass 'dta'l aufrdas Hers und die grossen Gefissstimme
ausgeiibte negative Driek dureh die com primirte Lutt vermehrt
werde. Daraus geht aber unmittelbar eine Vermehrung  der

Aspiration,  eine Beschleunigung des Venenstroms dem Herzen
zu hervor.
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laufen, an einem andern dagegen 12, 15 bis 20 betragen. Die
Durchschnittszahl aus einer Reihe von Versuchen schwankt
zwischen 9 und 12. -

In  Ausnahmefillen ka.nn die Veﬂangmmung einen sehr
hohen Gnad erreichen. . S0 hencﬁtet Bertin iiber einen Fall
mit doppeltem Lungenemphysem Hier sank der Puls, der
gewdhnlich 106 bis 108 Schlige hn,i;i:tt:;r nach dem ersten Bade
auf 72, fiel von Tage zu Tarra. mehr, bis endlich auf 45, hielt
sich einige Zeit auf diesem nmdrlgen Sta.nde und erhob sich
Jange Zeit nicht iiber 56.

Ein analoger Fall ist auch von mir beobachtet. Bei oi-
nem jungen Mann, welcher der Tuberculose verdichtig - war,
sank derPuls, der 98 Schlige za.hlte, nach dem ersten Bade
auf 58, nach dem zweiten, - dritten, vierten, fiinften und sechs-
ten auf 56, nach dem sichenten auf 54 und hielt sich lingere
Zeit auf dieser medrlgen Stufe.

- Zuweilen bemerkt man nach ﬁem ersten Badc eine be-
triichtliche Abnahme, die aber mcht von Bestand 1st erst nach
einer gewissen 4nzam von Biidern stellt es sich hmaus, bis zu
welchem Grade die “«?Ellangsamung schreitet.. Beinahe immer
abez} namentlich wenn der Puls vor dem Gebmuch comprimir-
ter Luft eine abnorme Frcqucnz hatte, erhebt sich derselbe
nicht. wieder zu der vorigen Hehe, verlangsamt sich mit jedem
Tage. mehr und . behgmlt nach. yollendeter Cur nnch lingoere
Zeit einen medngan Stand. .

In den zwei Fiéllen, in denen dle hetreffemle:u Kranken
Ta.g und Nacht einer stark venmhrt&n Luft von glemhmasmgﬁr
Temperatur ausgesetzt waren, zcigte der Puls nach dem Ge-
brauch der comprimirten Luft eine etwas gréssere Frequenz
als er vorher hatte (Tabelle IV. und V.). = Diese Erscheinung
mag wohl dem Mangel an ‘korperlicher Bewegung in freier Lunft
zuzuschreiben sein. Denn es wurde z B. M. (Tabelle V)
'9./5. (am 15, Maj entlassen, seiner .gewohnten Theitlgkalt FAVE
riickgegeben und nach. ca. 4W0chcn, 10/5- die Cur neben seiner
Arbeit und  einer maﬁslgen Bewegung in freier Luft wieder auf-
genommen. Bei seiner Wiederkehr hatte er zwar die frilheren

80 Pulsschlige, in der Minute, es stellte sich aber nun eine
allmihligeAbnahme heraus,



or]




T r T ¥
I i Nl
L . ST T | i} SELLLE 1L AL
¥ 2 Bs LY
| ¥ 1.5
| . ¥ -
B A | )
1 ’ 7 =
| [ ] i ¥ .
! { ] ] ]
§ u b ] § 1 T
I | ¥ } = ]
Py : 3
[ () _
r 9} 1y |
7 y 3 1
N i ] .
]
1 ¥ 3
1 " 51 '
F 4 ¥
J
' ]
. ' - = il
=1 Flil ; 'L
"I (]
' { ] = "







- - ot
w N & J . L - - W E 8 N | - g i s, - b 9 ol i
| . . A -
! o - . . -] =
g A 2 L
Yk ¥ =i =k - 7T - 1 Beah : - .
- 1T 2511 =1 15101 ¥ Gl st : L1k
— LB . . = -
- a LE | K otal § L w5 | ) r ™,
. - 1
. AT R B D alE T siaks [ Al - g 3 d=y
o A o i W ] 49 W = ol J d ol A4 LLER 11120 - Lwrd 0§ A L i ALY .,
o 18 1 L a5
[ o |
i { i i J 'y 11 g o KB R
| b -
. | T} 1 | | T i i1 3
- a4 A '
- - -
-l . n B
- } LT [ slhinl 1] 12T Wil 1ET
1 7 1
F - 4
4 i 1T "
o i | J | I
- f | o g
el . LI AER g o ]
- L - ! RS E RS k |




.
L ' |
| o h
1 1 T4 8 -
1 -




] L § 5§ L) |
5 g Yal=1s g % . 5 = I I b
4 18 o 18 I | i 2 A
- = - 484 E2 o - s =
— jor ) .
. & ] = ek UL L 2 wp + LA LFILeRT o ] =
i = L - 1l







51

ter hoherem Druck einen geringeren Procentgehalt an Sauer-
stoff zeige, als unter’'Atmosphirendr uelk, “es liegen aber That-
sachen vor, welche auf anderem Wege zu der -Ueberzeugung
filhren, ‘dass ‘eitie ‘Meﬁﬁﬂufnahine von Sauiaﬁ‘tbﬂ’ i dﬁnipmmlrter
Luﬂ'. stﬂ'ﬁtﬁ'nﬁﬂ" hoidoztoy ol Bardell. o1 otz i aitr oo
" Durch"dié 'nachgewidserie” glﬁssem' Entfaltung der Luncran
werden die in dem Respuatmnaa&t& liegenden meﬁhnmschﬁn
Bedlﬂgﬁngén fiiir* dc:n Graswechsel “vollstindiger “erfiillt. © Die
Uaplliareﬂ i denen letzterer 'vor sich (gelit) Jmhhrmen leinie (ge-
strécktere Lagé an, Woditeh das' inilnen kreisende Blut' zu
einer mmgercnEEem“hrtmg“m:tlﬂéw Lungenluft gelangt. [Hierzu
kiimint nbch, dass’ bei einer ’Eﬂmn'éruﬂgf “dess Duftdrucks um
30U gin’ Vu]un’mn Luﬂgenl'ﬂ'ﬂi u"iﬁx 23 mehr Sauerstoff: enthiilt,
als' unter Ahnnsjjharﬁtfdmnk“ 8010 ihuir armeina sz
7 Bifle 'weitere Bh‘glﬁhﬂﬂﬂﬁ'“ﬁlﬁ dlﬁfﬁ"ﬁah‘itEE“”ﬂaﬂﬂlmfﬂﬂm-
’ul:mi".:ar Luft' niehr Saiierstoff “eorisumirt wirdy ‘lisst sich aus
der Thatsache éﬁtﬂehhﬂeﬂ” dass constant eine Steizerung der
Muskelkraft wahrgeiiommen' wirdi"Wenn' also! G V.olsiebig
nachgetioser hit, “dass” direh Vérmélite Lufulne utm rSaer stuﬂ"
di¢' Fithigleeit’ ol Muskels; sieli auf einen bestiminten Reial zu
verkiirzen, ﬂumm‘h:tﬁ,f S0’ dﬂﬂ" maii ﬂighdh umgekohrt schliessen,
dass in dﬂsﬁferh”]i“'ﬂl die Stﬂifl;tlﬁg-’ des Muskelapparats aus- ei-
ner grhséereﬁ”mif’nal:lfme vor “Saverstofft résultivt.c # 0
“Die Kriftigung ‘der Respivationsmiiskelh durehi’ die foith
pnmirﬁe Luft” W*urﬂe“ﬂiéliéﬂléh tiicht in'der Weise 'zuw Stande
Hnmmeu‘, Wit wir é§ geseheﬁ ‘Thaben, wenn nichit auch der Punkt
in' der Medulla “obloniati; rvokifeR (wie Legalloisund Flou-
rens n&bhgemaéeh hiben) ‘ilive BeWEguzmgen ‘abhiingig sind,
g‘iémhze:hg in erholite ’I‘h!mg“ke"ﬁ‘geaﬁtsﬂ wiirde, deren Uraprung
wiedermm e in' dei Zufiih¥ung eines wiehst hrtetiellen: und er-
niiliringsfiihigen’ Blittes "zt stchen ist Dier ‘walirgenommene
Kritftigting ' dés inhnge‘ﬂ vom'’ Rilckenmark ‘behevrseliton Mus-
kelapparats, sowie auch’@e!wicht' selton’ gl kundgebende
Steigerting in ' dbf”"f‘ﬂiﬁi’g‘kdlt" dor @;Eiﬂtrgétf '.'E“uul-..i.imielmlassen
uuf”diu’s'él‘im l’l:l,lld seliliessbi: | ot dmitqaron ol doilskiv
L8’ lmbcn freilich  anderéideits Regnuult und Remet durch
Versuchie an Thieren gefunden, dass bei der Respiration in ei-
ner sauerstoffreicheren Luft nicht mehy Sawerstoft zam Consum
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gen, oder mit einem ziihen, glasigen halb durchsichtigen Secret

(catarrhe sec) mit Verlust der Elasticitit der Schleimhaut und

der Muskelhaut und daher grosser Neigung zu Bronchialerwei-
terung und zum Emphysem- bilden die hewcrraﬂ'endsten patho-
lﬂgmch anatomischen. Anhaltspurlkte,

Ist der chronische Bronchialeatarrh noch nicht sehr ver-
altet, so vermag die comprimirte Luft nicht allein den k;ank-
haften Zustand : der Bronchialschleimhaut, sondern auch etwaige
noch micht weit gediehene Folgezustiinde, als Bronchialerweite-
rung und Emphysem zu! beseitigen, und zwar durch Resorption
des’ eingedickten Seerets und dadurch: dass der Schleimhaut
sowolll als auech der Muskelhaut mittelst einer besseren Ernih-
rung die. eingebiisste Elasticitit wiedergegeben wird, Ueber
die Heilung grosser, alter «sackformiger Ektasicen darf man
sich: wol, keiner -iiberspannten Hoffnung hingeben,

- Die eomprimirée - Liuft, eignet sich ganz besonders' ange-
wendet zu werden unmittelbar nach der Herstellung von einer
acuten Bronchitis,/ mamentlich 'da; wo die feineren Bronchieen
den Sitz |der | Krankheit abgaben;ileinestheils zur Beseitigung
etwa noch -vorhandener; Residuen der Krankheit sowie auch
von | Anfiingen - dexr Falgekrankheiten  als: ‘Bronchialerweiterung
und Emphysem., | anderntheils zur Verhiitung von Recidiven,
zu denen bekanntlich in diesen Fillen eine grosse Neigung
vorbanden ist. - Der Verfasser unterwarf vor sechs Jahren zwei
Knaben in dem Alter von 10-—11 Jahren, welche eine acute
Capillarbronchitis iiberstanden hatten, aus dem Grunde einer
Behandlung mittelst. comprimirter Luft, weil bei der Auseul-
tation’ an der hinteren, wnteren Lungenpartie sich noch einige
rhonchi vernehmen liessen,  Beide sind bis zur Stunde von
jeglichem Catarch, befreit geblicben.

C. Krankheiten des Lungenparenchyms,

s

L. Vesiculaires, verbreitetes Lungen-Emphysem,

Alle Therapeuten erkliren das idiopathische substantive
Emphysem fiir unheilbar und wahrlich! — wenn man die pa-
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Diese Athmungsfreiheit ist Anfangs nicht nachhaltig. Kiirzere
oder lingere Zeit nach dem Verlassen des Apparats stellt sich
die Dyspnoe wieder ein, aber mit der Fortsetzung der Biider
vermindert  si¢ sich allmihlig immer mehr, bis am Ende ein
vollstiindiges und: damerndes Befreitsein. ,von derselben eintritt,
welches nicht nur nachhaltig ist, sondern gich gewthnlich mehr
und mehr consolidirt, so dass Jene sich solchen anstrengenden
Kirperbewegungen ohne Beschwerde aussetzen diirfen, die zu
unternehmen sie kurz verher nieht hiitten wagen konnen,

Hierbei muss eine Irscheinung beriihrt werden, welche
withrend des zuriicktretenden Emphysems wahrgenommen wird,
und worauf Bertin zuerst aufmerksam gemacht hat. In Fillen
ndmlich, wo hei hochgradigem Emphysem an der davon befal-
lenen Lungenpartie 'durchaus  kein Athmungsgeriusch wahrge-
nommen werden konnte, ' vernimmt man, wenn man &fters un-
tersucht, eines Tages ein Summen, dhnlich dem Gertiusch, das
man wahrnimmt, wenn man eine Ohrmuschel an das Ohr hiilt,
Dieses Summen , welches: yon Tage. zn Tage intensiver wird,
und allmihlig: dem vesiculairen Athmungsgeriiusch Platz macht,
beurkundet analog der erepitatio redux in der Pneumonie den
Anfang des wiederkehrenden Athmungsgeriiusches.

Wirft man die Frage auf, wie und auf welche Weise hier
die Heilung zu Stande komme, wodurch die elastische Faser
ihre seit:Jahren eingebiisste Elasticitiit wiedererlange, so lisst
sich zur Zeit nur ‘durch den Hinweis auf die aus den physio-
logischen Thatsachen gezogene Folgerung antworten, dass durch
ein sauerstofireiches; ernihrungsfihiges Blut solche Erniihrungs-
vorginge geschaffen werden, welche diese Erfolge herbeizufiih-
ren im Stande sind.

Ob iibrigens dabei etwa das interstitielle und subpleurale
Emphysem, wenn es vorhanden war, umgeiindert werde, dar-
fiber konnen uns nur erst pathologisch anatomische Unter-
suchungen an Gestorbenen, die friither durch comprimirte Luft
von Emphysem  geheilt wonden, Belehrung geben, Bm‘tin,aup-
ponirt das fernere Bestehen von interstitiellem Emphysem in
solchen Fiillen, wo spiter sich hin und wieder leichte Dispnoe-
anfille kundgeben.

Das nerviise Asthma, bei welchem periodisch Anfille von
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eine auffillige Vermindernng ihres vitalen Athmungsvermdgens
zeigten , von tuberculosen Eltern abstammten. e

Neben dieser Verminderung der  Lungencapacitiit geben
sich bei allen ‘Individuen, welche entweder durch angeerbte
Schwiiche « der Organisation sich ‘in  der - Anlage zur Luugmir-
tuberculose befinden, oder auch letztere durch irgend welche die
Entwicklung der tubereulosen  Disposition hu?gunstlgende Ein-
fliisse acquirirt haben, die Erscheinungen einer mlaugeihafte_n
Erniihrung kund. . Letztere findet sich so constant ein, dass die
bedeutendsten Pathologen glauben, die wichtigste Ursache der
Tuberculose in einer mangelhaften Erniihrung suchen zu miissen.

Geht nun,; wie das ausser Frage steht, alle und :jede EI:-
nihrung aus dem Blute hervor, so ist anch jede Beeintriichti-
gung der Erniihrung zuntichst auf eine mangelhafte Elﬂ‘nﬁhrungs-
fihigkeit des Bluts zuriickzufithren.  Wir sind freilich ausser
Stande darzulegen,  wodurch sich das Blut Tuberculoser von
einem andern unterscheidet.  Einige Erscheinungen lassen aber
mit grosser Wahrscheinlichkeit vermuthen, dass ersteres in sei-
ner Mischung veriindert sei, schon aus dem Grunde, weil die
Umwandlungsprocesse langsamer von Statten gehen, jedenfalls
lisst der wahrgenommene Fettreichthum des Bluts in der Lun-
gentuberculose' (Frerichs) und das hiinfige Zusammentreffen der
Fettleber mit derselben eine solche Deutung zu,

Hierbei kommt nun noch in Betracht, dass ein in seiner
Ernéhrungsfihigkeit herabgestimmtes Blut das den Respirations-
mechanismus beherrschende * Central - Nervensystem nicht auf *
normale Weise erregen kann, und aus diesem Grunde dessen
Thitigkeit beschriinken muss.

Geht also von der unzureichenden Respiration eine Stirung
in der Ernihrungsfihigkeit des Bluts aus, wird von dieser wie-
der eine Beschriinkung der auf den Respirationsapparat gerich-
teten Nerventhiitigkeit bedingt, so ist das eine Riickwirkung,
welche nicht ohne Einfluss auf die Insufficienz des Athmens
bleiben kann. Aber nicht die einzige. Bs besteht vielmehr
- ausserdem eine direkte Wechselwirkung zwischen der Insuffi-
cienz des Athmens und der Ernihrungsfihigkeit des Bluts, in-
dem diese einerseits durch erstere beeintriichtigt wird, anderer-
seits aber jede Beschriinkung der Erniihrungsfithiglkeit des Bluts
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Verfahren vorgebeugt; und fiinde jene hier, wie sie es verdient,
eine ausgebreitete: Anwendung, « so- wiirden. wir sicherlich die
Zahl derer, welche an Lungentubereulose zu Grunde gehen,
um ein Betriichtliches vermindert finden. o0 oo oo

9. oInder entwickeltén Liungentuberculase, wo
néimlich Tuberkelablagerungen durch = physikalische Unter-
suchung constatirtwerden kinnen , swird: bei noch -nicht einge-
tretenem Erweichungsprocess die eomprimirte Luft lerfolgreiche
Anwendung: finden; sobald'die gesunde’ Lungenpartie noch um-
fangreich genug ist, durch ihre'vicariivende Thiitiglkeit: schliess-
lich ein  sufficientes 'Athmen ' herbeizufiihren. Hierbei ist -es
gleichgiiltig, ob: bereits Anfiille: von | Himéptoe yorhanden ge-
wesen siud oder micht: Um sich sowoll von dem Verlauf der
Krankheit, als -auchiivon den Veriinderungen,-welche im Lun-
genpavenchym: vor sich gehen, zu iiberzengen st es' mothwen-
dig, oft:von dem Spirometer | Gebranch zu machen. — Sobald
Letzterer anzeigt, dass das gesunkene vitale Athmungsvermigen
sich' so -weito gehoben: hat, dass es:anfiingt; sicho:denrmormalen
Hihe zn nihern) sind gewshnlich auch-alle krankhaften Brust-
symptome gewichen, withrend sich gleichzeitig neben Zunahme
des Gtewichts eine allgemeine Kriiftigung kundgiebt. Was das
Verhalten der: Tuberkeln:anbetrifit ; so ist anzunehmen, dass
hier derselbe Process stattfindet ; den man in Féllen; wo ein
Stillstand in  dem/ Verlauf der Tuberculose beobachtet wird,
und wo spiiter der pathologisch-anatomische Befund die - statt-
gefundene Heilung durch Verkalken oder Einschrumpfen der
Tuberkeln nachweist, eintritt. Fiir das Eintreten dieses Pro-
cesses, welcher in: einer: Resorption «der: organischen Elemente
der Tuberkeln besteht, miissen durch Anwendung der compri-
mirfen Kuft alle Bedingungen geschaffen werden. Ausser an-
deren braucht man nur auf die Erniedvigung des Blutdrucks
hinzuweisen, -. b bl

Ist der Erweichungsprocess: eingetreten, oder haben sich
bereits Cavernen gebildet, 'so: wird die mgliche Heilung davon
abhii.f:gen, in welchem Umfange das Gewebe krankhaft ergrif-
fen ist, und ob durch vicariivende Thiitigkeit der gesunden
Lungenpar_l:ieen ein sufficientes Athmen erzielt werden kann.
— Wo die Lungen von Cavernen vielfach durchsetzt sind,
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ssig ausgesetzt sind, so erfihrt die Circulation 'éi-he'B’esﬂlj-leunia
gung, weil “der Blutdruck “in ‘derArterie im Verhiiltniss zu
seiner absoluten Hihe weniger herabgesetzt wird, als” deér Blut-
druck in der Vene.

Von einigen Physiologen (Donders) wird noch eine selbst-
stiindige Saugkraft des Herzens, “welche “der Spannung seiner
Winde und dem Druck, der sich withrend der Dilatation des
Herzens fiillenden Kranzgéfisse zugeschrieben wird, angenom-
men.  Wenn' diese Annahtie richtig 'ist, und die angefiihrte
Spannung der Herzwiinde auf einer Elasticitit ifl'él-si;lh_en be-
ruht, o wird auch’fiir diese die reichlichere Ernihrung nicht
verloren gehen, vielmehr daraus eine Steigerung dieser Kraft
rvesultiren. ' T P R ORI LY

Durch “die “erleichferte Blutstiémung in den dem Herzen
nahe gelegenen Venen zum Herzeti hin, wird offenbar der Wi-
derstand, 'der sich der Triebkraft désselbén entgegenstellt, ab-
geschwiicht. ' "Aber nicht allein am Ende deés Rihrenzirkels,
sondern auch ‘am Anfange desselben,” ?4115&]'115 “sieh eine Wirkung
bemerklich, welche auf dasselbe Resultat hinausliuft, Da niim-
lich' der Brusttheil ‘dér Aorta ebenfally’ deni ‘von den Lungen
ausgehenden negativen ' Druck "unterworfen ist, so muss bei
einer Steigerung des  letzteren in comprimirter Luft der Blut-
druck im Aortensystem erniedrigt Wﬂl;den,,' wodurch ein Theil
des Widerstarides, welcher der Ierzaction entgegensteht, auf-
gehnben wird, Ll IOE20TEH ' Y |

Fasst man nun die so' eben vorgefiihrten Momente zusam-
men, so ist die Wirkung der comprimirten Luft auf das Herz
als eine doppelte anzusehen, indem einerseits seine Arbeitskraft
vermehrt, andererseits das Leistungsbediirfniss desselben ver-
mindert wird, Keineswegs aber fithrt diese erleichternde Dop-
pelwirkung eine Beschleunigung herbei, weil durch den gleich-
zeitig  stattfindenden Etregungszustand der Vaguswurzeln in
den Bahnen dieser Nerven sich eine gesteigerte Thiitigkeit
kundgiebt, die denn in Bezug auf das Herz einen solchen Grad
erreicht, dass statt der beschleunigten eine verlangsamte ruhi-
gere Herzaction eintritt (siche Abtheilung II.).

I-Iéizlt man obige Gesichtspunkte fest, so gestatten diese ei-
nen Blick in die Vorgiinge, aus denen die glinstigen Erfolge,
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getation oder durch Fettablagerung in den Muskelfasern dege-
neriren, vermag dann die H}pnrtmphle den Effect der Wider-
stiinde nicht mehr zu compensiren, so wird auch das Krank-
heitsbild ein ganz anderes. . Die mangﬂlh'tfte Entleerung  des
Bluts aus den Hohlvenen hat Stawungen in'den Gehirn-, Le-
ber- und Magenvenen zur Folge; die Leber schwillt oft enorm

an, andauernder Magencatarrh gesellt sich hinzu. :
Im kleinen Kreislauf ruft die Blutstauung lmchgmdlge

Dyspnoe, anclualcatmr_h hmnnrrhamsql_m Infarcte, Lungen-
tdem hervor, — Das Blut; erlangt i durch  die beeintrichtigte
Desoxydation eine yvenise Beschaffenheit, aus der sich Cyanose
heranbildet,  Der ungeniigende Abfluss der Lymphe aus dem
ductus thoracieus in die vollgestauete vena . subelavia bewirkt
Eiweissarmuth  des Bluts, und. letztere im Verein mit der all-
gemeinen Blutstanung fiihrt zu Wassersucht, die denn gewthn-
lich das Ende der Scene einzuleiten, pflegt. _

Der Erfolg, der in solchen Herzkrankheiten von dm com-
primirten Luft zu erwarten ist, hingt. selbstverstindlich ledig-
lich von dem Stadium der Krankheit ab, . weshalb denn auch
jene Periode, in welcher noch ein, Lcla,twﬂs thibgﬁnden statt-
findet, die giinstigsten Aussichten darbietet, e

EE wird, wenn man die dem jeweils. vmlmgendeu Kmnlt:-
heitsfall e;genthumlmhen Verhiltnisse sorgfiltig erwiigt uml be-
riicksichtigt, leicht sein zu beurtheilen, welches Resultat von
der Anwendung comprimirter, Luft nach den ezfahrungsgemms
von ihr ausgeiibten allgemeinen Ph}*ﬁlﬂlﬂglﬂﬂh&ﬂ ‘Wirkungen zu
erwarten steht.  So erhilt bei einer Stenose, mag diese an der
Aorten- oder vendsen Miindung yerhanden sein, durch die mit
der Kriiftigang des Herzens Hand in Hand gehende Verlang-
samung der Schlagfolge - desselben der betreffende, Ventrikel
oder Vorhof mehr Kraft und Zeit, seinen Inhalt: leichter und
vollstiindiger durch die verengte Munrlung zu schaffen,

Wenn wir . ferner bei- hochgradiger Insufficienz der Aor-
tenklappen die congestiven Erscheiningen, welche dureh die
excentrische Hypertrophie des linken Ventrikels hervorgerufen
werden, unter der Behandlung mittelst comprimirter Luft
sc]:wmdﬁn sehen, so lidsst sich das zuniichst auf zwei gleich-
zeitig verlaufende Vorgiinge zuviickfihren. Der ecine besteht
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