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Gegeﬁwiirtige Anweisung , die Bein-
briche der Gliedmafsen nach einer neuen
Methode zu heilen, ist, wie die chrono-
logische Ordnung der Krankheits - Ge-
schichten zeigt, durch eine mehrfache
vieljahrige Erfahrung geprift worden. Sie
st einzig das Resultat mehrerer geliuter-
ten Beobachtungen. Sie ist auf das all-
gemein Branchbare, und aller Orten
leicht und wohlfeil Anywendbare be-
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rechnes. Sie 1st unter der Menschen-
klasse , die dicsen Verletzungen am mei-
sten ausgesetzt 1st, unter dem Landvolke,
wo Armuth, Mangel an Bequemlichkeit
und ordentlicher Pflege etc. vorwaltet,
angewendet, Vervuukommnet, und ihre
allgemeine Brauchbarkeit dadurch bekrif-
uget worden, |

Der Vortheil, der in Hinsicht der
Bequemlichkeit fiir die Beinbruch-Patienten
daraus erwichst, iIst gewifs grofs, wund
wird , woran ich nicht zweifle, allgemein
anerkannt werden; doch haben andere
Schwebmaschinen dieses mit meiner Vle-
thode gemein.
Der Hauptvortheil aber, der durch
meine Methode mit dieser Bequemlichkeit
verbunden, sowohl fiir die Wundirzte,
als wie fur die Patienten, erreicht wird,
besteht in der leichten, offenen,
unbedeckten und hochst wohlfer-
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fen Art, ganz oline Schienen, die
complicierten, die schiefen und alle andere
vorhin schwer zu behandelnde Arten der
Beinbriiche der Gliedmafsen eben so be-
quem, einfach, leicht und sicher, wie die
einfachsten Beinbriiche zu behandeln.

Dieses ist das ganz Neue und ganz
Eigene meiner Methode.

Wenn sich die Wundarzte die Miihe
nehmen wollen, sich in den einfachen,
mechanischen Begriff meiner Methode ein-
zudenken, wenn Sie bey den Versuchen,
dic Sie hierliber anstellen, bey einigem
Mislingen nicht sogleich die ganze IMe-
thode verwerfen, ‘und wieder zu ihren
gewohnten Schienen greifen, sondern zu-
erst sich selbst und ihr Verfahren: dabey
prifen und nachforschen, wo sie gefehle
haben mochten, so bin ich tiberzeugt, dafs
Sie diese gmfsen Vorthdile eben so, wie

ich, finden und aperkennen werden.
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Mein Wunsch ist daher einzig, der lei
denden Menschheit und der Kunst duorch
diesc meme Bekanntmachung allgemein
nutzlich zu werden, die Leiden wvieler
Tausenden zu f:rleichtt:rn, und der Kunst
Gelegenheit zu verschaffen, mehrere dieser
Ungliicklichen gewisser, leichter und bes-
ser heilen zu kénnen.

Wie vortheilhaft uns eine solche ein-
fache und wobhlfeile Methode fir die IVIi-
litair - Spitaler werden, wie viel leichter
kann ein Wundarzt nach derselben eine
grofsere Zahl complicierter Fracturen der
Gliedmafsen ohne viele Gehtilfen besor-
gen, und wie  leicht kann dabey ein
kenntnifsvoller, Ieitender Ober-Wundarzt
cine Menge dieser Patienten selbst tiber-
schen, "das Nothige ' zur Heilung der
Complikationen taglich selbst leiten und
ordnen, da nicht, wie bey dem Schienen-

verbande; vicle Mihe und lange Zeit er-
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fordert wird, ehe der Schade entblost da
liegt, sondern einzig die Hinwegnahme
der tber das verletzte Glied hingelegten
leichten Bedeckung nothig ist, um den
Schaden offen vor Augen zu haben, cohne
dabey je einigen Nachtheil fir den Bein-
bruch besorgen zu miissen. Die armen
unglucklichen Fracturirten, die der Krieg
in so hohem complicierten Grade und in
so grofser IMenge liefert, werden durch
meine [Vlethode sehr viel gewinnen, es
kann gewils manches Glied dieser un-
glicklichen Menschen durch sie erhalten
und geheilt werden, welches bey dem
Schienen - Verbande unrettbar gewesen
ware, die armen Leidenden werden da-
bey schr wviele Erleichterung finden; wih-
rend dem die Spital - Kasse zugleich Er-
sparnisse machen . wird. _

Die ’ Krankheits - Gesch;chtﬁu’ werden.

jedem Unbefangenen zeigen, dafs ich mit
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vollem' Rechte all die genannten Vor-
theile fur die Beinbruch-Patienten sowohl,
als fur die Wundairzte, erwarten und vor-
aussetzen dﬁrf.

Seit 1800 habe ich alle mir vorge-
kommenen Beinbriiche nach dieser Me-
thode behandelt, die gewdhnlichen Fille
aber, die nic_.hts Belehrendes enthielten ,
oder mit den schon erzihlten ganz uber-
einstimmten , habe ich nicht anfihren
wollen.

Sollten Wundarzte meine IMethode an.

wenden, und dabey nicht zu rechte kom.
men konnen, sollten sie meine Anweic
sungen dazu nicht deutlich genug fin-
den, oder solltén ithnen andere Zweifel
~und  Hindernisse  aufstofsen, ‘die ihnen
den erwarteten Vortheil vereitelten, so
bitte. ich sie, diese in einer  beliebten

Zeitschrift, z. B. in v. Siebolds Chiron,

Hufelands Journal etc.,  bekannt zu ma-

I
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chen, doch werde ich einzig nur solche
Z-weifel und Einwendungen beantworten,
die aus acht praktist;her Quelle sich ent-
wickelt haben ,

Den Verlag dieses Werkchens mufste
ich darum selbst ibernchmen, weil mir
mehrere Buchhindler sogar die mit Em-
pfehlungen von mchreren bertthmten Aerz-
ten begleitete Anfrage daritber mit einer
wahren Jeremiade iiber den ganzlichen
Zerfall des Buchhandels verneinend be-
antworteten. Jedesmal waren die fiinf
Kupfertafeln ein Stein des Anstofses.

Da ich aber von der Nutzlichkeit die-
ser meiner Methode iiberzeugt bin, und
der leidenden Menschheit die Vortheile,
die ihr daraus erwachsen miissen, nicht
linger vorenthalten Konnte, so entsclofs
ich mich bey dieser jammervollen Lage
unserer Buchhindler (so wenig ich sonst

dazu geneigt gewesen bin, und auch
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Ueber
die Beinbriiche der Gliedmafsen.

Eilnleiiung.-

Dia Behandlung und gute Heilung dex
Beinbriiche " im Ganzen, und die der
Gliedmafsen insbesondere, hat seit einiger
Zeit betrichtliche Fortschritte gemache,
welches jeder, der die Anleitungen heu-
ticer Wundirzte zur Behandlungen der-
sclben mit denen der altern vergleicht,
leicht einsehen wird. |

Und doch 1st dieser Ge‘gens.tand noch
» micht auf seine mogliche Hohe gestiegen,
besonders bey den sogenannten complis

S. D 1
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cierten Beinbriichen der Gliedmafsen,
worunter die betrachtlichen Schiefbriiche,
die Briiche nahe an den Gelenken, die
mit bedeutenden Wunden vergeselischaf-
teten, wo oft jeder Schienendruck schad-
lich wirkt, oder wo Schienen keinen
gehorigen Halt gewdhren, ferner bey
Brichen des Schenkelbeinhalfes einfach
oder compliciert, wo die bisherigen Me-
thoden eine dufserst beschwerliche Lage
forderten etc., zu rechnen sind; dafs bey
diesen Fillen noch wviel zu verbessern
ubrig 1st, mag beweisen, dafs auch unsere
besten  Wundirzte sich bey denselben
manchmal in Verlegenheit befanden, und
dafs Sie sich immer noch eifrigst bestre-
ben, zweckmifsigere verbesserte Metho-
‘den und Maschinen zur Behandlung die-
sev Arten Briche aufzusuchen.

Es 1st also auch in diesem Fache immer

noch ein weites Feld zur besseren Bear-.

beitung offen, und man kann noch kei-
neswegs mit den bisherigen Behandlungs-
~arten der Beinbriche in vollem Sinne

|




zufriedén seyn, und sich der bekannten
Methoden ohne weitere Forschung unbe«
dingt bedienen.

Es wird daher jeder Beytrag, welchet
auf Vervollkommoung in Behandlung die-
ses Gegenstandes zielt, noch immer in
vieler Hinsicht niitzen konnen.

Kann gelehrten Wundirzten noch et:
was zur Verbesserung ihrer Behandlungs-
arten der Bemnbriiche zugesetzt werden,
stofsen diesen mit 1threm erfinderischen
Genie oft noch Schwierigkeiten auf, die
siec kaum und mit vielen Beschwerden fiir
den Kranken zu heben wissen: Wie
viel mehr miissen dem weit grofseren
Theil der gewéhnlichen Wundirzte, die
oft das Bekannte nicht kennen, oder niche
anzuwenden wissen, vielweniger selbst
schikliche Vortheile zu erfinden vermo-
gend sind, Falle vorkommen. wo ihre
Kunst scheitert, und der Patient fiir grofse

Summen Geldes zum elenden Krippel
wird.
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Bey dieser Klasse ist es vorziiglich ntitz.
lich, und das ganze Publikum kann da.
bey gewinnen, wenn leichtere, sicherere,
bessere Methoden zur Behandlung der
Beinbriiche bekannt gemacht werden.

Kloge, gelehrte, fleifsige Wundarzte
wissen bey jeder Methode ihren Zweck
zu erreichen, nur mit mehr oder weniger
IMiihe: und diese werden die Vorschlage
zu leichteren, besseren IVlethoden thitig
benutzen und vérvollkommnen. Die nach-
betende Klasse aber, besonders die un-
wissende , steht gewdhnlich bey ihrem
Schlendrian stock stille, unternimmt jeden
bedenklichen Fall mit aller Frechheit,
und glaubt alles gethan zu haben, wenn
sie sagen kann, nach dieser oder jener
IMethode ist der Fall behandelt worden,
der Pat. mag immerhin ein Kriippel seyn.
Diesen besonders wird eine leichtere Ve
thode, wo nebst ithnen der Pat. und die
Woartenden taghch den Schaden offen vor
Auvgen sehen konnen, um so mehr nutz<
lich seyn miissen, weil sie einmal doch
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Beinbriiche behandeln, und, weil gelehrte,
denkende Wundarzte seltner sind, als
man glaubt, behandeln miissen.

Ich denke diese Griinde, und die leich-
te, wohlfeile und sichere Methode, mit
der ich seit einigen Jahren mehrere, zum
Theil auch sehr bedenkliche Beinbriiche
behandelte, werden mich entschuldigen,
dafs ich bey der Menge der guten und
vollstandigen Schriften, so wir tber
Beinbriiche haben, auch mit einer eigenen
Schrift tiiber diesen Gegenstand auftrete.

Ich schopfte aus dem grofsen Meer der
Erfahrung, und gieng deshalben auch den,
heutices Tages nicht ganz gewdhnlichen
Weg, zuerst die Krankengeschichten, dre
mich zu meinem jetzigen Verfahren gelei-
teten, chmhologfsch zu erziahlen, ehe ich
iiber die Methode selbst Vergleichungen
mit andern Methoden, Folgerungen und
Regeln zu kiinftiger Behandlung anstellte.

Ich will keineswegs eine umfassende Ab-
handlung tiber Beinbriiche liefern, weil

diese neben den guten und vollstindigen
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Anleitungen und Abhandlungen etc. eines
Aitkens, Béttchers, Richters,
Bells, Potts, Weldons, Dessaults,
Bernsteins etc., eine unntitze Wieder-
holung und Abschreibung wire: sondern
ich will nurdas, wasich iber einige Arten
der Beinbriiche, besonders iiber dic com-
pliciei‘ten der Gliedmafsen besseres, leich-
teres und vorzuglicheres zu ihrer sicheren
Heilung beobachtet habe, hier mittheilen.
Ich setze daher meiner Arbeit voraus,
dafs jeder, der den Namen Wundarzt mit
einigem Recht tragen, und Beinbriiche,
vorziiglich complicierte, behandeln will,
mit den heutigen Grundsitzen der Wund-
arzneykunst iiber die Behandlung dieses
Gegenstandes bekannt seyn mufs; im ent-
gegengesetzten Fall mochte sich sonst jeder
enthalten, sich mit. Behandlung der Bein-
briiche abzugeben, die Methode hiezy
mochte auch noch so leicht scheinen.
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Ueber

die Beinbriiche der Gliedmafsen.

Eriste Abtheilung.

Beobachtungen,

Jet!erWuudarzt, der schon mehrere Arten
Beinbriiche der Gliedmafsen behandelt
hat, wird mit mir bekennen mussen, dafs
die bishengen Heilmethoden derselben
mit Schienen, Binden, Stroh und Beinla-
den aller Art, wenn schon der Zweck
der guten Heilung damit erreicht wird,
oft mit sehr vielen Schwierigkeiten ver-
bunden, und dafs die unbewegliche Lage
bey Beinbriichen des Ober- und Unter-
schenkels eine der wichtigsten Beschwer-

den far Patienten dieser Art ist,



Dank ! daher den H. H. Lofler,
Braun und Mezler, fiir die Erfindung
und Bekanntmachung der wichtigsten
fruchtbringenden Ideen zu einer bequeme-
ren Lage dieser Art Patienten.

Mehreremal schon fiihlte ich bey compli-
cierten Schenkel- und Schienbeinbriichen,
~wie nothwendig eine Vorrichtung wire,
die eine freyere, unschiddliche Bewegung
dieser Pat., erlauben. wiirde. Mit wie
viel weniger Mihe von meiner Seite, und
Unbequemlichkeit von Seiten der Pat.
hatte 1ch mehrere complicierte Arm- -
Schenkel - und Schienbeinbriiche behan- ¢
deln konnen, wenn ich die Idee der
Gliederschwebe frither gekannt hiitte.
Umsonst dachte ich manchmal tber eine
Ewrichtung nach, die eine freyere Be-
wegung des Gliedes und des Korpers ohne
Nachtheil fir den Bruch gestattet haben
wiirde: die zugleich (wie es auf dem
Lande bey der arbeitenden Menschen-

Klasse immer nothwendig ist) wohlfeil,
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einfach, und an jedem Ort leicht anwend-

bar ware.

~ Erst 1799 wurde ich mit H. Loflers
'Fufsschwebe, durch die vortreffliche chi.
rurgische Bibliothek unsers grofsen Riche-
ters, welche so manchen Schatz der
praktischen Wundarzneykunst enthilt, be-
kannt, weil ich mir diese Bibliothek erst
in diesem Jabre ankaufte. Und sogleich
beschlofs ich bey dem ersten vorkommen-
den Falle eines Schienbeinbruches von der
Idee dieser Schwebmaschine, wenn nicht
im ganzen Sinn nach Léfler, doch in
so weit, dafs mir das Glied schwebend
hange, Gebrauch zu machen,

Ich irgerte mich jetzt iiber mein vieles
Hin - und Herdenken zu einem dhnlichen
Zwecke, da ich nun das Ganze so leicht
bewerkstelliget fand, und dafs ich auf
dieses so nahe Mittel nicht verfallen
konnte. Doch ich erinnerte mich an
Columb’s Ey und sah, dafs wir oft einer

Sache ganz nahe seyn kénnen, ohne sie
]
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zu finden, wihrend wir mit aller Mihe
sie welit herum suchen.

Gegen Ende April 1800 las ich die
Anzeige von H. Hofrath Mezlers
Schrift, iiber die Beschreibung der Braun-
schen Maschine in der Salzburger m. ch.
Zeitung , und wurde dadurch in meinem
Vorsatz aufs neue bestarkt, die Idee einer
schwebenden Hiangmaschine anzuwenden.
Ehe ich die Schrift des H. Hofrath Mez-
lers aber erhalten konnte, um mir die
genauere Kenntnifs der Braunschen Ma-
schine eigen zu machen, mufste ich einen
der wichtigsten complicierten Beinbriiche
tibernehmen, welcher mir fir eine Schweb-
maschine besonders geeignet schien, und
welcher ohne selbe schwerlich zu heilen
gewesen ware. Ich folgte hier meiner
eigenen einfachsten ldee,, die ich mir von
einer Schwebmaschine, die 1n der Eil
zubereitet werden mufste, machte, und
die, wie ich nachher sah, mit der Braun-
schen nichts, als das Hangende gemein

hatte. Auch die Loflersche Einrichtung
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konnte ich nicht in Anwendung bringen,
weil ich in der Geschwindigkeit kein,
nach der Form des Fufses ausgehohltes
Brett, wozu mir auch die Arbeiter fehl-
ten, machen lassen konnte. Auch hatte
ich keine Rollen, wie sie Lofler an-
2ibt.

Meine erste Einrichtung war hier noch
einfacher, als diese alle, indem sie nur
aus elnem einzigen Brett und 4 Stricken
bestand. Ich erreichte aber meine Ab-
sicht in Hinsicht der verbesserten Lage
befriedigend, und erhielt nachher, wie
die Krankengeschichte zeigen wird, Vor-
theile, an die vorhin weder ich, noch
sonst jemand gedacht hatte.

Erste Krankheits-Geschichte.

Den 5. May 1808 brach der Deutsch-
Ordens - Komthurische Hr. Rath und
Renontmeister Hiuttlin in Meynauy,

alt 44 Jahr, den linken Fufs, durch einen
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Sprung aus dem Wagen. Der Sprung;
geschah, wahrend die Pferde in vollem:
Laufe waren, an einem kleinen Hugel,,
welcher langs der Strafse hinlag, uaweitt|
Maynau. Er wurde in dem Sprung;|

ganz iiberworfen, und als er seinen lin--

ken Fufs gebrochen sah, zog ihm sein)
Reisegefihrte 1n voller Angst den festt
anliegenden Stiefel aus, wobey das Blutt
stark aus der Wunde flofs. Nachdem:
er auf emem Tragbette in seine Woh--
nung gebracht worden war, besorgte der:
dasige Viaynauische Hr. ChirurgSchle-
gel die Einrichtung und den Verband..|
Wahrend diesem wurde ich gerufen,,
langte, weil Allensbach = Stunden weitt
von Maynau entfernt ist, erst 4 Stunden:
nach dem Fall an, und fand den H.

Pat. schon auf seinem Lager, wie man
bisher gewohnlich Fracturirte legte,, den
Bruch -ganz unten am innern Knochel,!
wo sich eine noch blutende Wunde be..!
fand. Der Bruch war mit Compressen,,

Zirkelbinden, Schienen von Pappe undl]



einer Strohlade wohl eingebunden, wund
mir die gute Emrichtung versichert. Auf

den Verband wurde von dem aqua vuln.

papal. gegossen. \

Hr. Patient selbst war von schwerem
Kérperbau, besonders grofsem, dickem
Bauch, ohne eigentlich im allgemeinen
fett zu seyn, denn nach Vergleichung sei-
nes Korpers, besonders des vollen An.
gesichtes und Unterleibes mit seinen Ar-
men und Fifsen, waren letztere verhalt-
nifsmafsic zu schwach. Auch schienen
die Knochen in ihrer Dicke mit dem
schweren Korper nicht zu harmonieren,
indem sie mir ziemlich diinn vorkamen.
Schon mehrere Jahre wiber litt Hr. Pat.
alle Jahre an einem von seinen Aerzten
so betittelten hitzigen Gallenfieber: Erst
letzten Febrvar und Marz lag er an
2inem solchen zu Bette. Schon in Mar-
ourg, wo er ehemals i Landkomthuri-
ichen Diensten war, litt er oft Schmer-
ren In den Gliedern, die man bald rheu-
natisch, bald arthritisch nannte, Wogegen
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Blasenpflaster meistens Hiilfe leisteteri,
und wovon ein krampfhaftes Zittern der
Glieder, besonders der rechten Hand, das
oft in krampfhaftes Einwartsziehen der
Finger ubergieng, zuriicke blieb. Oft
wirkte bald in der Ferse, bald in der
grofsen Zehe dieses oder jenes Fufses
ein empfindlichstechender Schmerz mit
einer umschriebenen Rothe, der aber
sammt der Rothe in zwey bis drey Ta-
gen friher oder spiter auf Warmhalten
und Schwitzen wieder verschwand. Hr.
Pat. sagte mir; dafs der berihmte nun
selige Baldinger diese Schmerzen eine
Arthritis faga genennt habe. Alle Jahre
wenigstens 2 auch gmal liefs sich Hr. Pat.
wegen diesen Fehlern sowohl, als wegen
einen von Jugend an gehabten rothen
Ausschlag im Angesicht (nach Frank
Erythema varicodes, kropfaderichte Haut-.
rothe) zur Ader. Sein Blut solle jedesa
mal eine dicke, sogenannte Speckhaut:
gehabt haben. Die Nahrungsart sowohli
in Speisen als Getrinken war gut undl



nahrhaft, auch der Appetit gut. Der
Schlaf stark, aber sehr unruhig, so dafs
er sich ohne Wissen 1m Bette herum-
wilzte. IManchmal habe Hr. Pat. em
brechenartiges Wiirgen, besonders bey
leerem Magen bekommen, Wwo nichts
als eine kleine Menge weifser Schlemm
ausgebrochen wurde: eben so haben
Brechmittel selten eine freye Ausleerung
des VMagens bewirkt, sondern in klein-
ster Dose schon dieses leere Wiirgen
verursacht, Auch habe ihan besonders
des Morgens oft ein starker Reiz zum
Husten befallen, wobey aber nur einige
kleine Klimpchen eines blauen, dicken
Schleimes mit aller Mithe herausgehustet
werden konnten. Den ganzen Unterleib,
besonders die epigastrische und hypo-
chondrische Gegenden, fand ich beym
Befiihlen sehr hart, und es schien zwi-
schen dem Nabel, Herzgrube und den
kurzen Rippen ein grofser, sehr fester
Klumpen im Innern des Bauches zu lie-
gen, der bey einigem Druck etwas



Schmerzen, Husten und Reiz zum Bre-

chen verursachte.

Dieses war so ohngefihr der ober-
flachliche Habitus dieses Patienten, wel-
cher, wie ich denke, jeden Arzt und
Wundarze zu einer bedenklichen Prog-
nosis bey elnem complicierten Bemnbruch
gestimmt haben wirde ; Wenigstens
stimmte er mich so, und wie die Folge
zeigen wird, Wwar meine Sorge nur zu
gegrundet.

Da der Bruch erst und mit Zirkelbin-
den eingebunden, nach Versicherung gut
eingerichtet, und Hr. Pat. miide war;
so unterliefs ich fur diesen  Tag die
weitere Untersuchung der Wunde und
des Bruches. Es wurden nur gegen die
krampfhaften Folgen des Schreckens, wo-
her der Puls klein, weich und fadenartig
war, einige Tropfen Laud. liquid. 1n
Zwischenzeiten gereicht, |

Nun suchte ich die Lage des Pat.,
welcher sich iiber das anhaltende, unbe-
wegliche Liegen schon zu beklagen an-
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fieng, und welchem wegen seinem unru-
higen {Schlaf dufserst bange war, durch
die von Lofler erhaltene Ideen einer
Schwebmaschine zu erleichtern. Mein
Antrag hiezu wurde, nachdem ich die
grofsen Vortheile in Hinsicht des beque-
men Liegens (denn dahin giengen dort-
mals noch meine ganze Begriffe von die-
ser Maschine) geschildert hatte, mit Freu-
den aufgenommen.

Ich liefs hiezu ein gewohnliches Tau-
nenbrett, 9 bis 10 Zoll breit und 22 bis
24 Zoll lang, richten, 1n jedes Eck
desselben emn Loch bohren, wodurch
ein Strickchen gezogen, und fest geknupft
werden konnte.

Auf dieses Brett legte ich ein Kissen
von Pferdehaaren, in welchem eine Aus-
‘hohlung fur dic Ferse angebracht war,
auf dieses Kissen wurde der eingebuns
dene Fufs mit der Strohlade und allem,
wie er war, gelegt, Ticher zwischen
die Strohlade und das Kissen gescho-

S. B. 2
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ben, damit der Fufs nicht hin und her
wilze, dann das Brett an vier Stricken in
gleicher Richtung etwas in die Hohe
gezogen, und die Stricke an der Bihne
befestiget. '

Augenblicklich sah H. Pat. den grofsen
Vortheil dieser einfachen Maschine ein,
aod freute sich auch in seinem Unglicke
wieder, da er durch dieselbe doch in
dem Beschwerlichen der Lage Erleichte-
rung und Sicherheit gegen die Folgen der
Unruhe und des Erschreckens im Schlafe
fand.

Nun zeigten sich von selbst mehrere
nothwendige Vorkehrungen, die mit zur
Bequemlichkeit dieser Vlaschine dienten.
Ich sah, dafs es nothig war, den Korper
und den gesunden Fuls erhoht zu legen,
damit far die Maschine gehoriger Spiel-
raum gewonnea werde. Hiezu liefs ich
eine kurze, feste Matratze, die bis iiber
die Hilfte des Schenkels herabreichte,
eine andere schmale Matratze von da

bis an das Fufsende der DBettstatt rei-



chend, unterlegen, die aber nur die halbé
Breite des Bettes haben durfte, worauf
der rechte Fufs ruhete. So traf ich hier
eine Vorkehrung, die ich nachher auch
bey der Mezlerschen Beschreibung der
Braunschen Maschine 1nge¢eben fand.

Den Vorderfufs, welcher zu viel vor-
warts fiel, umfafste ich mit einer Binde,
fuhrte diese an das obere Band der
Strohlade, und suchte ihn so nach riick-
wirts zu balten; fand aber nach einigen
Tagen,; dafs dieses niche hinreichte, und
dafs der Vorderfufs bey diesem bewegli-
chen Beinbruch nicht Sicherheit genug
hatte, daher liefs ich den Fufshalter nach
Tab. I. Fig. 2. a. anbringen.

Den 6. May. Pat. schlief die erste
Nacht sehr unruhig, hatte weder Hun-
ger noch Durst, klagte uber eine Art
zichender Schmerzen im Bruch, hatte
einen vollen, gereizten Puls. Wir un-
“ternahmen zuerst einen Aderlafs, (das
Blot hatte die vorhin angegebene Speck-
haut) und schritten dann zur Untersg-
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chunz des Bruches. Nachdem wir den
Verband mit vieler IMihe wegen den
Zirkeltouren, und den durch das ver-
trocknete Blut zusammengebackenen Bin-
den und Compressen abgenommen bhat-
ten, so fanden wir den Knochen uber
ernen Zoll weit aus der Wunde vor,
uad von dem abgebrochenen Stiick des
innern  Knochels herausstehend.  Der
Bruch war also jetzt wieder wie vor der
gestern durch Hrn. Schlegel wvorge-
nommenen Einrichtung, und doch be-
zeugte mir Hr. Schlegel und alle
Gehulfen , dafs dieses hervorstehende
Bein richtig hinein gebracht worden
sey.

Ich untersuchte nun das Ganze des
Bruches genau, und fand folgendes:

Der Bruch war am untern Ende der
Tibiae, fieng hochstens 3 Linien hoch
tiiber dem Ende des IMaleoli interni
an, lhef ganz schief nach oben gegen
die Fibula hin, welche 3 Zoll hoch tiber
dem [Vlaleolo externo ebenfalls in dieser



stark schiefen Richtung gebrochen war,
wie auf Tab. I, Fig. 1. zu sehen ist.
Alle Bedeckungen der Tibiae waren
nach der ganzen Breite des Knochens
zerrissen, und das obere Bruchende stand
von allen weichen Theilen ganz ent-
blofst, bereits einen Zoll lang aufser der
Wunde., Der Theil des Fufses unter
dem Bruch wurde von den Muskeln
stark aus- und aufwires gezogen. [Man

konnte ganz tief unter die schwammichte
Substanz des Knochens mit dem Finger

eindringen. Auf jede Bewegung des
Bruches flofs wieder Blut, krampfhafte
Zuckungen der Muskeln, nebst Zittern
des ganzen Gliedes stellten sich ein, so
bald der Fufs ganz frey und der Bruch
sich selbst tiberlassen war. Das obere
_ Bruchende der Fibulae schien weiter von
der Tibiae abzustehen, als es im natiirli-
chen Zustande seyn sollte, so dafs ich
eine Zerreifsung des Ligamenti 1nterosser,
und eine Verletzung der ubrigen weichen
zwischlfzniiegendﬂn Theilen, wegen dem
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weit nach aufwirts gehenden scharfen
sprtzigen untern Bruchende der Tibiae
besorgen mufste.

Der Fufs war etwas, doch nicht son-
derlich angeschwollen.

Es war also hier eine neue Einrichtung
und em verdanderter Verband néthig.
Statt der Zirkelbinden, die ich schon
lange bey Beinbriichen dieser Art verab-
schiedet habe, machte ich eine vielké-
pfige und statt der kurzen Schienen
wihlte ich lange, die bis gegen das Knie
hin reichten. Ich legte eine Schiene an -
die innere und eine an die dufsere Seite.
Die dufsere liels ich bis an die Fulssohle
reichen, legte auf und unter den dufsern
Knochel eme dicke Compresse, damit
der gebrochene Theil der Fibulae hohl
stand, und der Theil des Fufses unter
dem Bruch nach einwirts gedruckt wer-
de. Unter die innere Schiene legte ich
cbenfalls eine’ dicke Compresse etwas
tiber der Wunde auf das obere Bruchs
ende, uber jede dieser Schienen von
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starker Pappe legte ich noch eine Schie-
ne von Holz, damit sie den néthigen
Druck sicher leisten. Die Schienen be-
festigte ich zuerst oben, liefs die Aus-
dehnung machen, vund driickte das Bein
an seine gehorige Stelle, die Schienen
wurden nun mit der wiclkopfigen Bin-
de und einigen Bindern zur Untersti-
tzung gehorig fest gebunden, und wir
freuten uns des gliicklichen Erfolges,
indem der Bruch, nachdem alle Gehul-
fen los gelassen hatten, ganz in seiner
gegebenen Lage blieb. Auf den Verband
wurde wieder das verdiinnte aq. vula,
papal. gegossen, weil es H. Pat. eigen
batte, und das grofste Zutrauen in selbes
sctzee.

Innerlich reichten wir kahlende Mit-
“tel aus Nitr. etc., vermieden bey der
Diic alles Reizende, um einer allgemel-
nen sowohl, als einer ortlichen Entzun-
dung, die sich besorgen liefs, entgegen
zu Wirken.



Den ». May war alles wie den 6ten.
Der Bruch schien nach dem &ufsern
Ansehen des Fufses noch in Ordnung zu
seyn, daher wurde' am Verband nichts
geandert.

Den 8. schien der Fufs etwas mehr
angeschwollen, weswegen die Binden
etwas lockerer gemacht wurden. Eini-
gemal zeigten sich krampfhaft erschittern-
de Zichungen im Fufse, die Pat. mit dem
Gefuhl verglich, als ob ithm jemand den
Fufs stark ausdehnte. Auof die Wunde
wurde das Digestiv. liquefact. gelegt,
weil wir von dem aq. vuln. papal. zu
starkes Austrocknen bemerkten, und welil
Eiterung zur Heilung néthig zu werden
schien.

Den 9. und 1o. war alles auf die glei-
che Art behandelt, doch schien die Ge-
schwulst sich eher zu vermehren. Das
obere Bruchende wurde den 10. Abends
wieder etwas weiter hervorstehend ge-
funden, 1 dem Innern des Fufses, (wie
es schien, zwischen beyden Kuochen)



wurde ein brennender, driickender
Schmerz empfunden, aus der Wunde
flofs eine serose Flufsigkeit. Wir konn«
ten nun sicher auf ausgetretene Sifte
zwischen dea beyden Knochen, die
 Entziindung und Eiterung zu erregen
anfiengen , schhiefsen. Es muflste jetzg
auf Uminderung des Verbandes, und
freyen Ausflufs der angesammelten und
zum Theil gestockten Sifte gedacht
werden.

Den 11. frih wurde der ganze Ver-
band abgenommen, und durch einen
neuen ersetzt. Das obere Bruchende des
Schienbeins stand wieder bereits so weit,
als anfangs, aus der Wunde hervor. Der
Fufs war im Durchschnitt, wo die Fi-
bula von der Tibia schon anfangs zu
~ weit entfernt schien, viel dicker, so dafs
~eine Ansammlung und Voneinandertrei-
bung dieser beyden Knochen deutlich

zu sehen war. Nun dachte ich allé mir
bekannten vorgeschlagenen Schienenar-

ten durch, und immer fand ich bey
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yeder Art, dafs sie den hier vorwalten.
teaden Forderungen nicht zu entspre-
chen vermochten. Tch wiblte jetzt Schie-
nen von Zinn, statt von Pappe, nicht,
weil ich thnen mehr Festigkeit zutraute,
indem ich schon In anderen Fillen fand,
dals sie sich leichter, als fefte Pappschie-
nen bicgen, und dafs ihnen alle Feder-
kraft mangelt, so, dafs wenn sie sich
einmal gebogen haben, selbe gebogen
bleiben; sondern darum, weil jetzt die
Anzeige zu nassen, warmen Umschlagen
dringend war, und weil das kalte Auf-
troflen des aq. vuln. papal. als unzurei-
chend beseitiget werden mufste. Diese
Schienen, welche mit dicken weichen
Compressen gefuttert wurden, um einen
zu harten Druck zu verhindern, wel-
ches um so ndthiger war, da sich meh-
rere Stellen i1n Blafen zu' erheben anfien-
gen, belegte ich wieder mit langen Sta-
bhen von Holz, suchte nach der oben
angezebenen Mechanik den Gegendruck
zu erreichen, und die Wunde so viel



— 2y

moglich frey zu lassen, dafs sie, ohne
die Wirkung der Schienen zu hemmen,
besorgt werden konnte.

In die Wunde spritzten wir das
Digestiv. liquefact., den Verband be-
gossen wir mit halb Wasser und halb
Wein tber aromatische Kriauter infundirt,
wozu wir bey der Anwendung jedesmal
etwas Spirit. wvin. mischten, Es flofs
nun den 12ten, 13ten bis 14ten viel
anfangs ser6se, mit coagulirtem . Blut
gemischte, nachher mehr eiterartige, noch
mit  schwarzen Blotklimpchen  durch-
mischte Flufsigkeit aus der Wunde, der
spannende Schmerz zwischen beyden
Knochen war ertriiglicher, und es schien
eine gutartige Eiterung eintreten zu
wollen. |

Den 14. schwoll der ganze Fufs stirker
an, es warfen sich mehrere Blafen in
der Gegend des dufsern und 1nnern
Knochels, und des Bruches der Fibulac
auf, die Glandulae inguinales auf der
Seite des  kranken Fufses schwollen
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schmerzhaft an, und den 15. war der
Fufs bis tiber die Wade erysipelatos,
sehr schmerzhaft und gegen jeden Druck
dufserst emphindlich. Ein fieberhafter
Zustand des ganzen Korpers trat ein,
wobey sich der Appetit verlor, die Zun-
ge sehr uvnrein wurde, und das oben
gemeldte brechenartize Wiirgen eintrat.
Innerlich gaben wir sogleich Tamarin-
den und mittelsalzartige Mittel, die nach
wenigen Tagen das Fieberhafte wieder
besiegten.

Die starke Geschwulst des Fufses
machte eine Umanderung des Verbandes
nothig, und da der Bruch wieder ausge-
wichen gefunden wurde, dachte ich
noch auf eine andere Verbandart, weil
jetzt jeder Druck an dem dufsern Kno-
chel vermieden werden sollte. Hiezu
withlte ich zwey lange, starke, holzerne
Stibe, die bis uber das Knie und 3
Zoll fur die Fufssohle hinausreichten:
unterlegte sie iber dem Knie, unter dem
“Knie und an der Wade mit weichen,



dicken Compressen, band die Stibe an
diesen Stellen fest, so dafs sie -nach un-
ten von dem Fufls entfernt stunden. An
dem inneren Stab war ganz unten ein
Ausschnit angebracht, durch welchen ich
ein Band zog, das hinter der Ferse un-
ter dem dufsern Knochel vorbey, und
tiber den Fuflsrethen hinlief, womit ich
nach gemachter Ausdebhnung den Theil
unter dem Bruch in. Ausdehnung und
‘Einwirtsziechung zu erhalten suchte. Un-
ter dem innern Stab drickte ich 1 12
Zoll uber dem Bruch zwischen die
Tibiam und den Stab eine dicke Com-
presse , die einen s'[}annendt’-‘:n Gegen-
druck machen sollte, Unter den dufsern
Stab wurde eine ihnliche Compresse,
unter den aufsern Knochel gelegt, um
die Wirkung des Bandes durch seinen
‘Druck einwirts unterstutzen zu helfen,
zuletzt wurden die beyden Stabe etwas
uber dem Bruch mit einem Band zusam-
men gebunden.



~ Mit der Injection des Digest. liquefact.
wurde fortgefahren, die weinichten Um-
schidage aber wurden ausgesetzt, welil
wir thnen wegen dem Erysipelas nicht
trauten, und statt selben trockne Sick-
chen von flr. sambuc. Gberlegten.

Den 16. und 17. wurde innerlich und
dufserlich die gleiche Behandlung wie
den 15. fortgesetzt, das Erysipelatose, so
wie das Fieberhafte verlor sich wieder,
die Geschwulst in der Bruchgecend des
Fufses aber nahm mehr zu, als ab, das
Entzindliche, Angehiufte zwischen dee
Tibiam und Fibulam war noch nicht n
guter Elterung, und der erzeugte zu
ditnne Eiter wollte nicht frey genug aus-
fliefsen.

Den 18. klagte Hr. Pat. Giber driickende
krampfhaft reifsende Schmerzen im In-
nern des Fufses, ofters wurde der ganze
Fufs durch emen erschiitternden krampf-
haften Stofs ganz in die Hohe gewoifen,
gegen welchen Zufall die bewegliche
Maschine besonders gut dieute. Diese
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krampfhaften Erscheinungen, mt vers
mehrten Schmerzen verbunden, liefsen
ans den Wundstarrkrampf  beftirchten.
Um zum Theil diesem firchterlichen
Uebel vorzukommen, zum Theil aber
den eingeschlossenen reizenden Stoffen
freven Ausflufs zu verschaffen, und die
Eiterung zu befdrdern, wurde ein war-
mer Breyumschlag aus HB. hyosciam. hb.
malv. aa unc.i far. sem. lin. unc. ij Pulv.
gum. opii dr. 1] um die ganze Bruchstelle
gelegt.  Ionerlich liefs 1ch von einer

Mischung aus Tinctur. opn mit ol

tart. perdeliq. aa bey den Krampferschei-
nungen alle Stunden 20 Tropfen mit
Infus. flr., cham. nehmen, *) und jedes-

*) Um diese Zeit hatte ich das, was Hr. Dr. Stiiz
tiber die Heilung des Wundstarrkrampfes in die
Salzburger m. ch. Zeitung Nro. 6. des Jahrganges
18c0. einriicken liefs, schon gelesen. Da ich aber
in andern krampfhaften Erscheinungen von dem Kali
fiir sich und von dessen Verbindungen mit Opium
einigemal schnelle und gute Wirkungen erfoigen
sah, so blieb ich auch hier bey dieser Verbindung,



mal liefsen die krampfhaften Ziehungen
auf 2 oder hochstens 3 Gaben  nach.

ohne, wie Hr. Stiiz es angab, jedes fur sich ab-
wechselnd zu geben, diese Stiizische Bekanntmachung
verleitete mich aber zum Gebrauch dieser Verbin-
dung in gegenwirtigem Falle. Ob ohne diese Mittel
hier der Wundstarrkrampf erfolgt wire? Ob die
krampfhaften Zufille Folgen der durch die Knochen-
spitzen gereitzten oder verwundeten Nerven und
Sehnen, oder aber nur der eingeschlossenen reizen=
den Flufsigkeiten waren? konnte ich dortmals und
auch nachher nicht sicher bestimmen; wenn man
dberdenkt, wie oft weniger bedeutende Verwundun,
gen den Wundstarrkrampf zur Folge hatten, wo
man ihn nicht vermuthet hatte, um wie viel balder
darf man in solch starken Verwundungen, wo man
die Wirkungen eines stechenden Knochenspitzes
nicht sechen und bestimmt beurtheilen kann, bey
wirklich vorhandenen Krampfin{serungen, diesen
Fiirchterlichsten aller Zufalle der Verwundeten, den
Waundstarrkrampf besorgen.

‘Wihrend meiner ganzen praktischen Lanfbahn sah
ich viermal den Wundstarrkrampf erfolgen, wund
jedesmal todtlich ablaufen.

Der erste Fall ereignete sich im Mirz 1801 an
des Miillers Sohn in Mekingen, 22 Jahre
alt, von sehr blithendem gesunden Aussehen, und
von starker Muskelkraft. Er brachte seine linke




Den 19. mufste eine neue Einrichtung

gemacht werden, weil das obere Bruch-

=

Hand zwischen die Kammen (Zapfen) des Miihlrades
und die Spindeln. Der erste Kamm zerrieb ihm
den Ringfinger ganz, so dals ich die Reste davon
vollends hinwegschneiden mufste. Der zweyte zer-
driickte das Mittelhandbein eben dieses und des
Mittelfingers, sammt den weichen Theilen. Der
dritte wirkte auf das Handwurzelgelenk, und den
vordern Gelenkkopf der Speiche, wo noch eine star-
ke Wunde und einige Splitter vom Gelenkkopf zu
finden waren. Als die Hand so weit zwischen das
Riderwerk gekommen war, rifs dicser sehr starke
Mensch mit aller Gewalt seine Hand heraus, um
nicht mit dem ganzen Arm und Kérper hineingezo-
gen zu werden; dals dieses Herausreifsen aber eine
sehr schiidliche Wirkung auf Nerven und Sehnen
gehabt haben mufs, lifst sich leicht schliefsen-
Die Verblutung war etwas stark, weswegen ich
keinen Aderlafs mehr nithig fand.  Nachdem ich
die zerdriickten Knochenstiickchen wieder in ihre
gehorige Lage gedriickt, auch einige kleine Stiick-
chen herausgenommen, und die Hand ohne anderen
Verband, aufser was di¢ blutende Pulsader des
Ringfingers nothig machte, in eine bequeme, ruhige
Lage gebracht hatte, liefs ich anhaltend Umschlige
aus halb Wein und halb Wasser iber aromatische

S. B. ' 3
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ende der Tibiae wieder aufser der Wun-
de hervorstchend gefunden wurde. Wir

Kriuter infundirt und zu 4 Maas dieser Mischung
- eine Unze Sal. amoniac. gethan, lauwarm auflegen,
auf und in die Wunde legte ich Digestiv. Der Era
folg war sehr gut, Geschwulst und Schmerzen ver
schwanden mit jedem Tage mehr, Pat. war ganz
munter, trag den gten Tag die Hand schon in der
Schlinge und gieng aulser Bette. Die Wunden
wurden rein, eine kleine gutartige Eiterung trat
ein, den gten Tag wulste Pat. iber gar kein
schmerzhaftes Gefihl, aufser noch einem Kkleinen
unbedeutend scheinenden Zichen durch den Vorder-
arm, das sich selten bis in den Qberarm erstreckte,
zu klagen, afs mit Appetit, schlief ordentlich, und
lebte ganz ohne Sorgen, weil er die gute Heilung
bereits sicher hoffen kennte. Den 6ten und 7ten
Tag war alles eben so gut, ich freute mich auf eine
gute und friihzeitige Heilung, und achtete das of-
ters eintretende unbedeutend scheinende leichte Zie-
hen in den Muskeln des Vorder- und Qberarms
niche, weil ich es als Folge der gewaltsamen Ueber-
s;iéinnung dieser Muskeln beym Herausreifsen des
Arms aus dem Riderwerk ansah.

Am gten Tage aber wurde meine freudige Aussicht
getriibt , ich erhielt Abends die Nachricht, dafs sich
der Pat. im Halse klage , nicht recht schilingen und
den Mund nicht offnen konne. Sogleich sah ich

|
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schrieben dieses Ausweichen diesmal den
erschiitternden Krimpfen vom vorigen

—_— PE

alles, was der Wundstarrkrampf fiirchtorliches hat,
vor, und wenn ich von der Stiizischen Methode
nichts gewulst haben wiirde, hitte ich meinen
Kranken in diesem Fall tansend andern Erfahrun-
gen zufolge zum voraus fiir verloren gegeben: nur
diese Stiizische Methode gab mir noch Muth, ich
suchte daher selbe so geschwind als méglich in An-
wendung zu bringen, und schickte diesen Abend
noch eine Solution von zwey Drachmen Kali mit
sechs Unzen Wasser, und eine andere von zwey
Drachmen Tinct. opii mit diey Unzen aq. menth.
pip. gemischt. Von ersterer verordnete ich jede
Stunde zwey Loffel voll, von letzterer cbenfalls
jede Stunde einen Loffel voll zu geben,, so dafs Pat.
jede halbe Stunde Medizin bekam., Zugleich ver-
ordnete ich, die Fiifse und Arme in einer starken
Aschenlauge zu baden, licfs den Korper ofters mit
einer Solut. Kal. caust. waschen, und befahl bis zu
meiner Ankunft auf Morzen alles, was zu einem
ganzen Bade gehort, in Bereitschaft zu bringen.
Bey meinem Besuch am gten des Morgens nm §
Ulr fand ich aber alles in dem traurigsten Zustand,
Die dem Pat. beygebrachte Medicin betrug kaum
drey Liffel voll, und es lifst sich vermuthen, dals
von dieser wenig niedergeschluckt worden sey. Das
Baden der Glieder und Waschen des Kérpers wurde



Tage zu. Ich versuchte daher mit der
namlichen Vorrichtung den Verband zu

angewendet , zu dem ganzen Bad aber traf ich noch
keine Vorrichtung an. Pat. war noch ganz seiner
bewulst , aber nur mit Miihe und selten war er
vermogend , einige unverstindliche Worte zn spre-
¢hen. Die Zihne konnte er aufser dem Krampfan-
fall ein bis zwey Linien weit von einander entfer-
nen, in dem Anfall aber waren sie fest geschlossen
und konnten mit aller Miihe nicht von einander
entfernt werden. Der Anfall kam alle fiinf bis sechs
Minuten erneuert wieder, hielt jedesmal drey bis
vier Minuten an; alle Muskeln des ganzen Korpers,
besonders aber die des Angesichtes, des Riickens
und Halses waren in der fiirchterlichsten convulsivi-
schen Bewegung. Aufser dem Anfall hérten zwar
diese Muskelerschiitterungen auf, aber es befanden
sich doch alle Muskeln in einer spannenden, leicht-
zuckenden Lage. Der Kopf wurde stark ruckwiirts
gezogen und konnte auch aufser dem Anfall nur mit
Miihe in die gewdihnliche Richtung vorwirts ge-
bracht werden. Das Athemholen war geschwind,
beingstiget, ungleich, der Puls zitternd, geschwind,
klein, sehr ungleich. Ich suchte jetzt auf jede
mogliche Art Arzney beyzubringen, aber mit allen
Versuchen war es nicht moglich, nur einen Tropfen
nicderschlucken zu machen. Ich gab nun in Kl}r__f
stieren starke Gaben Opium, auch, so viel die Reiz-



machen, wiewohl es wegen Geschwulst

und den wvielen vereiterten Stellen um
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barkeit des Mastdarms vertragen konnte, eine Kali-
Auflésung, und setzte alle zehn Minuten cines der-
selben abwechselnd, das einemal von Opium, das
anderemal von Kali. Die Klystiere bliecben im Lei-
be. Die Wirkung des Opiums zeigte sich nach ei-
ner Stunde durch Schlafmachung, ich setzte dahee
nur die Klystiere mit Kali fort, und unterliefs  die
mit Opium. Der schlafsiichtige Zustand nahm aber
doch zu, und gieng in Betiubung iiber; die Con-
vulsionen wurden immer heftiger, und ich glaubte
nun an keine Rettung mehr, da den Erfahrungen
der Beobachter zufolge die Unzulinglichkeit des
Opiums, und die Unheilbarkeit des Uebels erwiesen
1st, wenn diese schlafmachende Wirkung des Opiums
so geschwind eintritt. Unterdessen war Badzuber,
Badwasser, und was zum Bade gehirt, bereitet,
und ich war trotz dieser erwiesenen Unheilbarkeit
noch entschlossen, das Bad mit Kali caustic. zu
versuchen. Als ich aber Pat. aus dem Bette heben
lassen wollte, entstand anf jeden erneunerten Ver-
such bey der geringsten Bewegung der heftigst con-
vulsivische Anfall , so dafs die Eltern und Verwand-
ten des Pat. gegen das Herausnchmen ins Bad pro-
testirten, und ich endlich nach mehrmal wiederhol-
ten Versuchen gezwungen war, nachzugeben; be-
sonders da sich alle Zufille immer schnell verschlim-

b +
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beyde Knocheln, die zum Theil Hohl-

merten, so dafs jede Hoffnung auf einigen Nutzen
dieses Bades verschwand. Die Convulsionen wurden
unter ginzlicher Bewufstlosigkeit bereits anhaltend,
aund setzten bis Nachmittag gegen drey Uhr zu grofs-
tem Schmerz aller Anwesenden fort, um welche
Zeit endlich dieser schauervolle Auftritt durch den
Tod endete, Dieser erfolgte am gten Tage der
Verwundung, und dic Aeufserung des Wundstarr-
krampfes dauerte im Ganzen kaum 36 Stunden.

Ich secirte nach dem Tode die verwundete Hand .
war aber nicht vermégend, zu finden, in welcher
Wunde die Ursache dieses fiirchterlichen Zufalles
“durch offenbare Verletzung eines Nerven gewesen
seyn michte. Die Wunden sahen ubrigens gut aus,
die Knochensplitter lagen in ziemlicher Ordnung,
so dafls ich deutlich sah, dafs durch Erweiterung
der Wunde und dergleichen vorgeschlagenen Mittel
hier nichts zu leisten gewesen wire. Ewig wird mir
aber das Fiirchterliche dieser Erscheinungen wvor
meincen Augen schweben.

Der zweyte war Franz Melchior Deggela
mann von Hornstad, ein 23 Jahre alter ver-
heuratheter Mann, von kleinem, aber gesunden
Kérperbau, und starker Muskelkraft, Diesem wur.
de Anfangs Marz 1803 ein stumpfer eiserner Hacken
beym Segelziehen auf ginem Schiffe nichst Konstanz
vier Zoll uber dem Knie in den wvastum externum



ginge bildeten, viel schwerer, als den -
15. zu bewerkstelligen war.

~ etwan einen Zoll tief in schriger Richtune nach
oben eingeschiagen. Die Wunde war nur so grofs,
als der Hacken dick war, und schien dem Verletz-
ten unbedeutend, er bihete sie zwey Tage lang
mit warmen Wein, und legte dann ein Pfaster, das
er von einer alten Fran erhielt, auf. Der ganze
vastus externus war aber immer etwas angeschwol.
len, und Pat. habe nur mit Miihe stehen k&nnen,
immer habe er ein gewisses Spannen in dem Schen-
kel bis iuber die Hilfte des Schienbeins hinab em-
pfunden. Acht Tage nach geschehener Verwundurg
kam ich wegen andern Geschiften in das Haus, wo
dieser Pat. lag, es wurde mir so zu sagen nur im
Vorbeygehen die Wunde gezeigt, und obiges er-
zihlt. Ich empfahl Ruhe, hiefs Digestiv auf und
in die. Wunde bringen, damit sich die Wunde rei-
nige und gutes Eiter geben michte. Nach zehn
'I‘agen sah ich den Pat. wieder, die Wunde gab
ontes, dickes Eiter, war rein und schon ziemlich
geheilt, beym Laufen und Stehen aber war immer
noch ein spannendes, ziehendes, betidubtes Gefiihl
im Ober- und Unterschenkel, Ich rieth noch wei-
ter zur ruhigen Lage, weil dieses Spannen mir ein-
zig von den verletzten und noch nicht véllig ver-
wachsenen Muskelfasern, deren Leiden sich nach
dem Gang der tendinéfen Fasern verbreitete, und



Dieses 1mmerwithrende Ausweichen
und Wiedereinrichten mufste uns endlich

wovon ich keine Gefahr ahnete, ht':rzu[mnimen
schien; von da sah ich diesen Patienten nicht mehr,
etwa drey Wochen spiter hiorte ich, dafs er am
Whundstarrkrampf gestorben seye. Ich erkundigte
mich nach dem Hergang, der folgender war:

Die Wunde seye ganz geheilt, das spannende
betiubte Gefithl aber noch vorhanden gewesen, und
Pat. sey, um auf einem Schiffe nach Hause fahren
zu konnen, etwa 2oo Schritte weit bis ans Wasser
gegangen; da sey er, wihrend er vom Regen
durchnifst wurde, von einem starken, reilsenden
Schmerz in den Fiifsen, und Zittern der Glieder
befallen worden, so dafs er kaum in seine Woh-
nung habe zuriickkehren kionnen, dieser Schmerz
sey immer héher gegen den Leib hinauf, dann in
den Leib und endlich bis in den Hals gel{omméu,
worauf er den Mund nicht mehr habe 6ffnen kon-
ner. FErst den kommenden Tag haben sie einen
Arzt aus Konstanz gerufen, es sey aber trotz aller
Miihe desselben Pat. nach drey Tagen unter den
martervollsten Auftritten und firchterlichsten Zu-
ckungen, ohne den Mund je wieder 6ffnen zu kin-
nen, gestorben. Was hier furMittel versucht wor-
den sind, erfuhr ich nicht.

Den dritten Fall beobaclitete ich an Johannes
Mohr in Reichenau. Dieser g% Jahre alte,
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sehr bedenklich werden, und den Wund-
arzt um so mehr, da jede versuchte Me-

arbeitsame, robuste Mann wurde den 11. Octbr,
1805 unter Streitigkeiten von seinem Gegner eincn
Zoll iiber der linken Kniescheibe, durch die ge-
meinschaftliche Sehne der vordern Schenkelmuskeln

gestochen.

Der Chirurg Egger in Reichenau besorg-

- te diese Verletzung fiinf Tage lang. Er liefs an-

fangs kalte Umschlige machen, den Stich mit Pfla-
ster bedecken und Camphergeist einreiben.

Vom sten Tage an dibernahm ich die Besorgung.
Die Stichwunde war sehr klein, und beynahe ge
schlossen, die Sonde konnte nur einen halben Zoll
tief gegen die Kniescheibe hinabgeleitet werden, das
ganze Knie war etwas angeschwollen, beym Beriih+
ren oder Bewegen vermchrten sich die vorhandenen
brennenden reifsenden Schmerzen fiirchterlich. Vor-

_ ziiglich schmerzte ihn eine Stelle etwa drey Zoll
tiber der Stichwunde in dem innern grofsen Schen.
kelmuskel, welche Stelle hart und wie ein krampt-
haft zusammengezogner Muskel anzufithlen war.

Oefter entstanden schnell ziehemle'I{rﬁmi}fe, die
sich in den Unterschenkel und bis in die Zehen
‘verbreiteten, auch nach oben bis in die Hiifte
wirkten oft solche krampfhafte Ziehungen; der Ap-
petit war verloren, das Blutadersystem in einem



thode ! nicht zureichte. Da ich von die-
ser sten Hinrichtung bereits zum voraus

B TR WL T T TR e

sehr gereizten Fieberzustand, der Bauch voll, auf-
getrichen.

Ich befirchtete hier den Wundstarrkrampf, ja ich
glaubte ihn schon im Entstehen.

Durch einen Aderlafs und eine ahkfiihrende Arzney
ans Tamarind, und Mittelsalze hob sicit der Fieber-
reiz und die Anfullung des Bauches betrichtlich ;
eben so linderte ein Breyumschlag aus HB. hyosciam.
mit far. sem. lin. iiber die Stichgegend angebracht,
den reifsenden Schmerz, Pat. befand sich viel bes-
ser , die Fortsetzung des gleichen Umschlages und
fitrose Mitte! bekamen einige Tage durch recht
gut, und schienen alle Gefahr zu heben, die krampf-
haften Schmerzen zeigten sich selten, und in einem
leichten Grad, die Stichwunde eiterte etwas, die
Sonde konnte jetzt einen Zoll tief eingefiihrt wer-
den. Nur vier Tage lang daverte diese gute Hofi-
nung. Auf einmal entstand ein heftig krampFhafter
Schmerz, der sich auf die Muskeln des Ober- und
Tnterschenkels erstreckte, vorziiglich aber litten der
Muscolus rectus femoris und vastus internus. Die
Muskeln des Unterleibes waren straff angespannen,
und schmerzten beym Druck, der Banch aufgetrie-
hen, hart, oft stellten sich voriibergehende Krimpfe
im Hals, Nacken und Unterkiefer ein, das Schlin-
gen ward erschwert. Ich setzte diesen den Wund~
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wvicder das Schicksal der vorgehenden
erwarten konnte, so dachte ich auf ver-

—

starrkrampf in vollem Grad drohenden Erscheinuna
gen die Stéizische Methode entgegen, liefs eine
Kali- Solution abwechselnd mit Opium genau nach
seiner Vorschrift nehmen. Ueber das Knie und
den hart und schmerzhaft angeschwollenen vastum

- internum liefs ich bestindig Breyumschlige aus bel-

ladonna, hyosciam. sapon. venet. und far. sem. lin,
warm auflegen. Ich hatte die Freude, den Tag
darauf den Pat. sehr viel verbessert und bereits
krampf- und schmerzenfrey zu sehen. Ich dankte
dem thdtigen Stid z innigst, setzte die ganze Be-
handlung fort, suchte die Wunde, so viel es ohne
Messer moglich war, zu erweitern, um dem Eiter
freyen Ausflufs zu verschaffen. Drey Tage lang
dauerte diese Freude; auf einmal aber triibte sie ein
neuer krampthafter Anfall wieder.

Die harte Geschwulst des vast. intern., welche
sich die guten Tage her sehr verkleinert und er-

weicht hatte, wurde gréfser, hirter und schmerz-

hafter, als je, von dieser Geschwulst aus gab Pat.
die Ausbreitung des Krampfes an, welcher jetzt
schnell und in vollem Grad in den wahren Wund-
starrkrampf mit allen seinen Erscheinungen verbun-
den, iibergieng. Der Bauch war #ufserst schmerz-
haft, sehr hart und aufgctrieben, die heftigst con-
volsiven Krimpfe mit Drang zum Stuhl spiclten



schiedene mehr oder weniger compliciette
Maschinen von Federn, Schrauben, eis

immer in ihm herum; die wieder verstiirkten Stiizi-
schen Mittel wollten nicht wirken, die Schmerzen
im Bauch wurden unertriglich; ich gab das Colo-
mel mit Opium abwechselnd mit Ricinusihl. Nach
einigen Stunden gieng durch den Stuhl eine Menge
verhartetes Koth mit vielen gallichten Schleim und
Wiirmern gemischt, mit grofser Erleichterung ab.
Ich wvertrostete mich durch diese Erscheinung auf

- einen symptomatischen Wundstarrkrampf, der durch
diese Nebenreize im Darmkanal wieder aufs Neue
erregt worden seyn méchte, und hoffte deshalben
wieder auf Heilung, verlangte aber doch noch einen
erfahrnen Arzt zum Beystand. Wir setzten den
Heilplan gegen den gastrischen Zustand, Wiirmer
etc. fort, sahen aber bald, dals die gastrischen Er-
scheinungen nur Nebenzufille waren, und dafs der
Starrkrampf unmittelbar von der Verwundung her-
kam, und ein wahrer idiopatischer Wundstarrkrampf

. sey.  Wir nahmen. aufs Neue zu der Stiizischen
Methode unsere Zuflucht, und die erncuerten An-
fille legten sich wieder, kamen aber wihrend der
Fortsetzung derselben bald wieder mehr oder weni-
ger stark. 'Wir schritten auch jetzt noch zum Bad

~ mit kastischem Kali, aber fiir diesesmal legte
sich der Anfall micht wieder, sondern todtete den
Patienten.
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sernen Stangen etc, nach Aitken, Bott.
cher, Posch, Pieropano’, etc. de-

L e f L e

Der vierte Fall. Ulrich Eglofs Sohn in
Digerweilen, 9 Jahre alt, ist den riten July
1810 im Gehen auf den Kopf gefallen, hatte sich
die allgemeinen Bedeckungen auf der linken Seite
in der Gegend der Kranznath etwa zwey Thaler
grofs abgestofsen, so dafs sie in Form eines Lap-
pe'ns herabhiengen. Bis den 17ten wurde diese Ver-
lezung mit einem Frau - Basenpflaster besorgt. An
diesem Tage trat Frosteln mit krampfhaft ziehen.
den Schmerzen im Hals, und Anschwellen der Na-
cken - und Halsdriisen der linken Seite ein. Den
1gten wurde Hr. Chirurg Billeter gerufen,
er liefs Weinumschlige mit aromatischen Specics
versetzt, auflegen. Der Wundstarrkrampf bildete
sich aber ginzlich aus. Den 2rten wurde meine
Hiilfe verlangt; ich ordnete sogleich die ganze
Stiizische Methode an, und besuchte bald darauf

den Pat. selbst, der Wundstarrkrampf hatte abesr
den hiochsten Grad erreicht, es war unmdaglich, nur
einen Tropfen niederschlingen zn lassen, auch das
Bad war nicht anwendbar, weil der heftigste
Opisthotonus den Kranken ganz starr machte, Ich
wollte hier 6 Gran Puly. rad. belladonn. auf einmal
geben, aber auch dieser Versuch mifslang, da nichts
durch den Hals hinabgebracht werden konnte. Pat.
starb noch den niimlichen Tag.
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ren Anwendung mir aber nicht nachi
Wunsch entsprechen zu koénnen schien.

S —— R e

Diese vier todtlichen Geschichten des Wundstarra.
krampfes, die iibrigens weder etwas Ungewihnli-.
ches, noch wegen den versuchten Heilmethoden In-.
teressantes enthalten, theile ich hier aus folgenden |
Griinden mit :

Ich sah, dafs bey dem wirklichen Ausbruch des
Starrkrampfes, wenn er die Folge einer Verwun=:
dung ist, und zwar in dem Sinn, dafs nur die:
Verwundung, und keine andere Ursache demselben
zum Grunde liegt, also beym Wungstarrkrampf d
(welches Wort ausschliefslich in diesem Sinn ge-.
nommen werden solite) die Heilung #ufserst schwer:
und selten zu bewirken ist, und dafs bereits alles,
was der Arzt hier thun will, nur unvollkommen
angewendet werden kann, und dafs alle damit bea.
fallene bereits gewils daran sterben, wie die all-.
gemeine Erfahrung leider zum richtig zeigt: darum
heste ich den Gedanken, dafls es viclleicht gelingen:
wiirde, mehrere Verwundete vor dieser grausamen
Todesart zu sichern, wenn wir vorliaufige Kennzei-.
chen, welche den Wundstarrkrampf vermuthen lie~.
fsen, haben wiirden, und sollten sie auch nur in
hohem Grade muthmafslich seyn. 1

Ich weifs zwar wohl, dafs die meisten Beobach- |
ter iber diesen Mangel der vorliufigen Kennzeichen |
des Wundstarrkampfes klagen, und dals unser neues i




Den 22. May fanden wir den Bruch

wicder ausgewichen, und es mufste also

Schriftsteller hieraber, Hr. Dr. Stiiz, sagt: ,,dafs
wir keine vorliufige Kennzeichen haben, auf die
mit Zuverlifsigkeit der zu erfolgende Starrkrampf

bey Verwundungen voraus zu sagen wire, einzig

konnte er den zichenden Schmerz und die Spannung
in der Lendengegend, iiber welchen solche Pat.

klagen, hicher zihlen.*
I

Doch glaube ich in allen ven mir angefithrten
Fillen einige dieser vorliufigen Kennzeichen, die
alle Aufmerksamlkeit verdienen, bemerkt zu haben,

- und die mich bey jeder kanftigen Verwundung stim-
- men werden, meine Behandlungsare schon bey Be_

merkung dieser zwar unbedentend scheinenden Zei-
chen, die Verwundung mag iibrigens mehr oder
weniger bedeutend, und die Wunde in gutem oder
bosem Zustande seyn, gegen den zu besorgenden
Wundstarrkrampf einzurichten.

Diese vorlaufigen Kennzeichen, nimlich: das zie-
hende, spannende, betiubte Gefuhl in dem verletz-
ten Gliede, welches mehr oder weniger, doch nur
in geringem Grad schmerzhaft zu nennen war,
waren bey allen erzihlten Fillen sich ziemlich fdhn-
lich, nnd wiirden, wenn man sie als vorlinfige
Kennzeichen des Wundstarrkrampfes angesechen ha-
ben wurde, einen richtigen Schlufs gewihrt habeno
Dic bey H. Renntmeisters Fall vorgefallenen
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noch einmal zu einer neuen Einrichtung
geschritten werden,

R

heftigen erschiitternden Krdmpfe des verletzten Fu-
fses liefsen den Starrkrampf in hohem Grade be-
fiirchten, und er erfolgte nicht; ob die sogleich
getroffene Vorkehrung schuld daran hat, oder ob et

* ohne dieselbe nie erfolgt seyn wurde, wird schwer
halten, zu erortern, sey aber Ersteres oder Letzte-
res schuld, daran liegt dem Arzt und Kranken we-
nig, weil wir in diesem, wie in allen andern Fillen
nie mit einiger Gewifsheit angeben kénnen, was
geschehen seyn wiirde, wenn das Geschehene nicht |
erfolgt wiire! == — — es ist genug, wenn das zu
befurchten gewesene Bése mnicht erfolet ist, und
wir das gewiinschte Bessere erzielt haben.

Ich rathe daher-allen Wundiarzten, auf diese und
andere vorliufigen Anzeigen des Wundstarrkrampfes
genan zu achten , und schon bey einiger Erschei-
nung derselben nach den Regeln der Kunst gegen
~den zu befiirchtenden Wundstarrkrampf zu wirken,
und nicht eher zu ruhen, bis diese verdichtigen
Zeichen ganz verschwunden sind.

In wie weit diese Fille fiir oder wider die Hypo-
thesen des H. Dr. Stuz in Hinsicht der astheni-
schen Natur dieser Krankheitsform —= ferner, der
Storung des organisch - chemischen Prozesses der
Muskelfasern, und Anhiufung des Sauerstoffes im
Muskelsystem als Ursachc zu dem Wundstarrkrampf-

—



Nachdem ich nun die Lage des Brus
ches, den stark geschwollenen eiternden

.

dienen, will ich nicht untersuchen, weil dergleis
chen Hypothcsen immer zn viel Willkiithrliches ha-
ben; nur das glaube ich hieriiber bemerken zu miis-
sen, dafs wir «ie eine detaillirte Erklirting der im
Innern des thierischen Qrganismus vorgehenden Ut-
sachen und Wirkungen, die zur Vollendung des
Wundstarrkrampfes in  einander wirken, werden
geben kinnen,. und dafls hier das Hallersche »5iDl das
Innere der Natur dringt kein erschaffener Geist*
im ganzen Sinne wahr gefunden wird, Es wird da-
her auch in diesem Falle besser seyn, wir halten
uns an das Sinnliche, wohin uns Erfahrung, im
ganzen Verstand genommen, fihrt.

Der Waundstarrkrampf ist ein ganz eigenes Leis
den des Nerven- und Muskel-Systems, das durch
einen uns 6fters uncrklirbaren Reiz in einer ver-
wundeten Stelle des Korpers, besonders aber der
Nerven, der Sehnen und zum Theil auch der Mus-
keln entstehen kann: welches wir, fiir sich selbst
bétrachtet., weder in die Klasse der sthenischen,
noch asthenischen setzen kénnen, dieses zeigt dic
tigliche Beobachtung.

Dafs das Nervensystem durch Jden Reiz in der
- verwundeten Stelle, wovon Starrkrampf entstchen

solle, zuerst in dem verwundeten Theile, und

S. B, .



Fufs, und die bisherigen versuchten un-
zureichenden  Verbandarten genugsam

nachher im ganzen Kérper in eine besondere , zwar
nicht deutlich fuhlbare, von dem natirlichen Zu-
stand aber abweichende Stimmung gebracht werden
mufs , che der Ausbruch des allgemeinen Starrkram-
pfes entstcht, und dafs in dem verwundeten Theil
die Nerven zuerst in einen gewissen, zwar meisteus
leichten Grad des Starrkrampfes wversetzt werden,
oder doch, dafs die ersten merkbaren Krampfgefihle
sich in den Nerven dieses verwundeten Theiles
dufsern, zeigt zum Theil die Erfahrung, und ist
zum Theil durch Analogie zu folgern.

Dic Heilmittel, die wir gegen dieses schreckliche
Uebel anwenden wollen, werden daher keineswegs
aus theoretischen Griinden a priori angegeben wer-
den kinnen, sondern wir mussen auch hier,
wie in wvielen andern Fillen, Analogie zu
Hiilfe nehmen. Es ist zun wiinschen, und lafst
sich hoffen, dafs wir hiedurch noch Mittel werden
kennen lernen, wodurch wir diese grausame Krank-
heit, diesen Schrecken der Wundirzte zu besiegen
im Stande sind.

Es ist mit vicler Gewifsheit zu erwarten, dafs
wir den Ausbruch des Wusdstarrkrampfes viel
leichter verhiithen konnen, wenn wirihn aus ge- |
wissen vorliufigen Kennzeichen, da wo das Ner-
yensystem durch die reizende Einwirkung in der '




uberdacht, und mit den Hinden den
mechanischen Druck, der zum Festhal-

Wunde so zu sagen erst noch zu dem allgemeinen
Ausbruch im Stillen vorbereitet wird, erkennen,
und mit Mitteln, die die kranke Stimmung der
Nerven umindern, und tﬁs'Ursﬁchliche in der
Wunde beseitigen, den Pat. behandeln werden,
wenigstens glaube ich schon ofter durch diefe Auf-
merksamkeit den wahrscheinlich zu besorgenden
‘Wundstarrkrampf verhiithet zu haben.

Ob die bisher angerathenen Heilarten in der
Wundarzneykunst, ferner der dufsere, und innere
Gebrauch des Opiums ete., oder ob das Opium in
Verbindung mit Kali nach Stiitz, so wie die Bider
von kaustischem Kali zu diesem Zweck hinreichen,
und welches hierinnen den Vorzug verdient, oder
ob wir die wahre Heilmethode auch in diesem
Grade, ndmlich vor dem Ausbruch nicht gehirig
kennen, und selbe noch aufzufinden haben, muls
erst die allgemeine Erfahrung lehren; einstweilen
wird jeder kluge Wundarzt das bekannte Beste an-
wenden.

Bey wirklich ausgebrochenem Wundstarrkrampf
zeigt die Erfahrung, dafs von allen bisher empfoh-
lenen Mitteln noch keines den Erwartungen ent-
spricht, und dafs das Opium immer noch der beste
Nothhelfer bleibt, wicwohl es uns auch meistens
verlafst.



ten der gebrochenen Knochen nothig
war, versucht, und mit der Mechanik

e — e .

Ich ﬁiirde, wenn ich wieder einen wollendeten
Wundstarrkrampf , wie z. B. der bey Miillers Schn
in Meckingen, zn behandeln haben sollte, wo die
griofste Eile und die Unmdoglichkeit , ofters Arz-
neyen zu schlingen, vorwalten wiirde, die FEad.
belladennae in grofser Dose versuchen. Meine Grun-
de hiezu sind

a) Sie kann auf einmal in kleiner Menge so ge-
geben werden, dafs ihre Wirkung bis 24 Stunden
oder noch mehrere Stnnden lang anhilt; man hat
daher in dieser Hinsicht nicht néthig, jede ganze
oder halbe Stunde den Pat. bey dem Hufserst be-
schwerlichen, ja oft unméglichen Schlingen zu mar-
tern, wie es bey der Stiitzischen oder jeder andern
Methode der Fall ist.

b) Berechtiget die Analogie zn schliefsen, dafs
durch die michtig einwirkende, umindernde Rei-
gzung , die die Belladonna auf das ganze Nerven-
system macht, die Aufhebung des schon vorhande-
nen krankhaft verstimmten Reizzustandes, in dem
sich das ganze Nervensystem bey dem Wundstarr-
krampf befindet, aufzuheben, ihr eben so moglich
seyn konnte, wie es ihr bey der Hundswuth, wo
ebenfalls eine todtliche Nervenreizung von dem
‘Wuthgifte ve‘mrsachf, durch die eben so grofse
Reizung der Belladonna gehoben wird , der Erfahs




aller mir bekannten kianstlichen Maschi-
nen verglichen hatte, sah ich auf ein-

‘rung zufolge moglich ist. Ob ich zwar keineswegs
der Meinung bin, dafs die Hundswuth und der
Waundstarrkrampf aus einer und derselben Wurzel,
wie Hr. Dr. Stiitz sich aufsert, entspringe, in-
dem erstere ein bestimmtes Gift zum Grunde lic-
gen hat, welches die Mittheilung desselben in un-
serm Kérper mag geschehen, wie und durch wel-
chen Theil sie will, die Wuth doch hervorbringt,
ohne dafs die Art der Verwundung in Hinsicht des
Theiles Schuld daran ist. Dem Wundstarrkrampf
aber liegt kein Gift, sondern die Verwundung be-
sonderer Theile unsers Korpers zum Grunde: so
wird doch bey beyden Krankheiten das Nerven-
system in einem zwar nicht ganz gleichen, doch in
den grébern Ansichten ‘ziemlich dhnlichen eonvulsi-
vischen Zustand versetzt: dieser Zustand wird bey
der Wuth durch die ebenfalls in der griobern An-
sicht mit selber ziemlich dhnlichen Wirkungen der
Belladonna gehcben, und das Nervensystem durch
diese neuerzeugte kinstliche Krankheit wvon einer
andern befreyt, so dafs beyde einander sich aunfzu--
heben schienen. In dieser Hinsicht wird ein Ver-
such mit der Rad. belladonnae bey ausgebrochenem
Wandstarrkrampf immer wvicles firr sich haben,

Da zum Glick der Wundstarrkrampf selten ist,
und es vielleicht, wie ich winsche, wieder vicle



mal eine sichere und leichte IMethode
vor mir. Nun warf ich alle Schienen

Jahre anstehen kann, ehe ich selben in seinem An-
fang wieder zu sehen und zu behandeln bekomme ;
darum theile ich hier diese meine Ideen tiber den-
selben mit, damit durch andere Wundirzte, so
bald sich ihnen Gelegenheit dazu darbiethet, Ver-
snche hieriiber angestellt werden konnen.

Wer je einen Versuch mit der Rad. belladonna
hicrinnen machen mochte, miifste nothwendig fol-
gende Regeln beobachten:

a) Die Wurzel mufs gewifs gut, und mit denen
ihr zukommenden Kriften versehen seym.

Sie mufs von nicht zu alten, holzichten, und
auch nicht wvon gar zu jungen Wurzeln genommen
werden. Die Wurzeln mufs man im Maymonat,
oder lingstens anfangs Juny graben, waschen, und
ungeschnitten an einem Iunftigen schattichten Ort
schnell und gut trocknen lassen, sobald sie ganz
getrocknet sind, werden sie zu Pulver gestofsen,
und in einem Glas mit enget Miindung gut ver-
stopft, an einem trocknen Orte aufbewahrt. Anf
diese Art kann man das Belladonna-Wurzglpulver
Jahre lang in seiner -vollen Wirksamkeit erhalten.
Mit einem auf solche Art zubereiteten Pulver habe
ich die im xvten Bande ites Stiick Seite 111 9w, f.
im Hufelandischen Journal bekannt gemachten Hei-
lungen der ausgebrochenen Hundswuoth bewirkt,

e




und Binden sammt der Idee zu allen .
kiinstlichen IMaschinen hinweg, legte

und ich bin iiberzeugt, dafs, wenn die Belladonna-
wurzel auf diese Art in entscheidend wirksamer
Dose und nach der von Minch und der von mir
in dem bemeldten Journal angezeigten Methode zu
rechter Zeit, nimlich sogleich beym Ausbruch der
Hundswuth gegeben wird, sie diese fiirchterliche
Krankheit gewifs heilt. Es ist iiber die Unwirk-
samkeit der Belladonna von mechreren Aecrzten ge-
klagt worden, und Hr. Hofrath Harles in
seiner Schrift iiber die Hundswuth fuhrt diese fehl-
‘geschlagenen Versuche und Klagen dieser Aerzte
als einen Beweis an, dafs wir in der Belladonna kein
sicheres Mittel gegen die Folgen des tollen Hunds-
bisses haben. Es wire aber leicht zu zeigen, dafs
die ndthigen Cautelen bey diesem Verfahren
nicht beobachtet worden sind, bald reichten sie die
Belladonna im Aufgusse, bald in Pulver alle 1 bis
2 Stunden zu 1 bis 2 Gran schwer, bald wurde
das Pulver der Blatter, bald die Belladonna mit
vielen andern Dingen versetzt, gereicht. Die Aerzte
begehen einen grofsen Fehler, dafs sie bey bestimm-
ten wirksamen, erprobten Heilmethoden in Krank-
heiten, wie die Hundswuth ist, wo eine kleine
Umanderung in der Kurart die Todtlichkeit be-
stimmt ausspricht, und wo ihr Kiinsteln bisher so
wenig gefruchtet hat, sich nicht unbedingt an die
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ein zaumartiges Band an den Fufs so
ali, " wie' Fig, s, ‘auf Tab Lise. zeigty

-

Vorschrift halten. Nur dann., wenn die Belladonna
in der Art gegeben wird, dafs sie eine heftige Krank-
keit macht, welche den Krankheitsreiz der Hunds«
wuth ubertrifft, und aufhebt, nur dann ist sie im
Stande , die Wuth sicher und gewifs zu heilen,
welches die Erfahrung bestimmt bewiesen hat ;3 wenn
aber dieser erschiitternde Reiz durch ihre erste Gabe
nicht bewirkt wird, so mag man immerhin Bella-
donna reichén, so viel und so lange man will; der
Zweek wird nicht erreicht und die Hundswuth nicht
oeheilt werden. ' Die durch vielfache unzweifelhafte
Beobachtungen erwiesene Heilkraft der Belladonna
in der wahren und wirklich ausgebrochenen Hunds-
wuth verdient gewifs von den Aerzten besser, als
bisher, geachtet zu werden. Waram soll die blos
anf Muthmafsungen berechnete Heilkraft der Datura
nach Harles die Belladonna verdringen? Warum
soll ein einziger geglickter Fall durch Versetzung
der Belladonna mit Kirschlorbeerwasser nach Schal-

Tern die vielfachen, eben so evidenten Falle, die ‘
durch Belludonna behandelt und glicklich geheilt
worden sind, in Schatten stellen? und uns zu einer
Mischung unsere ZuHucht da nehmen lassen, wao
wir von dem einfachen unvermischten Mittel eben
dieselbe vollstindige  Heilung vielfach beobachtet

haben ?




Jeute den Fufs 1 bis 1 1/2 Zoll von
dem Fufshalter a. nach oben entfernt in

b) Mufs sie in Pulverform und auf einmal in
solcher grofsen Gabe gegeben werden, dafs die hef-
tig gegenwirkende Nerven - Umstimmung erfolgen
kann, das ist: dafs sie bey gesundem Kérperzustan-
de ihre heftige Wirkung in hohem Grade hitte dus-
sern miussen. Hiczu werden, wie ich glaube, im-
mer 1o bis 12 Gran Jdicser gepilverten Wurzel ni-
thig seyn.

¢) Sollte nach sechs Stunden nichts, oder doch
nur wenig von der Belladonna bemerkt werden, se
wire noch ein Zusatz von 4, 6 bis 8 Gran nithig,
je nachdem von der ersten Gabe stirkere oder schwi-
chere Wirkungen erfolgten.

d) Wenn aber die Wirkung der ersten Dose die
ihr zukommenden gehoérigen Erscheinungen hervor«
gebracht haben wiirde, so wiire erst nach 24 bis 36
Stunden eine zweyte Dose zu geben. Diese Dose
wiirde um zwey Gran verstirkt, wenn der Starra
krampf noch nicht betriichtlich vermindert worden
wire. Sollte er aber um vieles vermindert worden
seyn, so wiirde entweder die zweyte Dose der ersten
gleich, oder um 1 bis 2 Gran vermindert gegehen,
und so kinnte in auf- oder absteigender Dose bis
zur villigen Beseitigung des Krampfes angehalten
werden,
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die Mitte auf das schwebende Brett,
die beyden Ende dieses Bandes fithrte
ich um die innere Siaule des Fufshalters |
und gab sie einem Gehulfen in die Han- |
de. Etwas unter dem Knie legte ich
ein zweytes Band Fig. 2. d. an, das ich
nach der inneren Seite zu an einer
_Schraube in dem schwebenden Brette
fest band., Ein drittes Band wurde 2
bis 3 Zoll iiber der Wunde Fig. 2. e.
umgelegt , und zu einer starken Schraube
nach der dufsern Seite des schwebenden
Brettes gefuhrt. Nachdem diese Bin-
der alle so angelegt waren, zog ich an
dem Band e., wihrend der Gehilfe die
beyden Ende des Bandes c. ebenfalls
anzog. Auf diese Art geschah Ausdeh-
nuﬁg, Gegenausdehnung, Ein- und Aus-

Ich wiinsche, dafs, wenn Versuche dieser Art
angestellt werden sollten, sie in einer allgemein ge-
lesenen Zeitschrift mitgetheilt werden mochten,
'sie mogen gliicklich oder nicht gliicklich aus-
fallen, :



wartsziehung des Bruches mit leichter
Muhe.

Als wir den Knochen in seiner geho-
rigen Lage sahen, band jeder sein Band
fest, und so ward Einrichtung und
' Verbandart beendigt, und zu meiner
‘und des Hrn. Pat. Freude die Moglich-
'keit eines haltbaren und sehr bequemen
'Verbandes fir diesen dufserst schwierigen

'Fall erfunden.

Nun war es mir leicht, die Bruchen-
den in ihrer gehorigen Lage zu erhalten:
es forderte nicﬁts, als ein vermehrtes
Anziehen oder Nachlassen der Binder
c. und e. Auch war es leicht, dén
Druck, so das stete Festliegen des Ban-
des e. hitte verursachen koénnen, zu
verhiithen; es wurde niamlich ofters mit
einem neuangelegten Band gewechselt,
welches bald etwas hoher, bald etwas
niederer umgelegt, und wenn es an el
ner Schraube festgebunden war, das er-
stere abgeldst.



Taglich nahmen die andern tblen Zu-
fille bey diesem Pat. in hohem Grade
zu. Die innerlichen Krankheiten spiel-
ten immer eine bedeutende Rolle, und
es wWurde aus dieser Ursache der dort-
malige Ordinarius Hr. Dr. Weltin in
Konstanz mit zur Behandlung derselben
gezogen. Die Anschwellung der Ingui-
naldriisen wurde wieder heftig, worauf
rosenartige Entztindung des ganzen Fus-
ses, vermehrte Schmerzen, starker Zu-
flufs der Sifte nach den verletzten Thei-
len, verdorbenes Eiter etc. entstanden,
welches alles eine aufserst mihsame
Behandlung forderte; und wire durch
diese meine neu erfundene passende
Verbandart sowohl der Knochen nicht in
gehoriger Ruhe erhalten, als dadurch zur
bequemen Behandlung aller iibrigen Zu-.
falle offene Gelegenheit verschaft worden,
indem der Fufs ganz blofs und zu jeder
Verrichtung bequem da lag, so wirde

P

hier der Fufs ziemlich gewils verloren
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gewesen séyn, wie das Urtheil der an.
dern Aecrzte schon dahin stimmte.

Von da an blieb der Knochen i1n sei-
ner gehorigen Lage. Es mufste sich
aber ein 3/ Zoll langes Stiick von dem
oberen Bruchende der Tibiae, welches
die 17 Tage lang, bis diese letzte Ver.
bandart angelegt worden war, meistens
aufser der Wunde, und der Einwirkung |
der Luft und der Arzneyen ausgesetzt
und verdorben war, ablosen.

Die vielerley Arbeiten sowohl mit in-
'nerlichen, als dufserlichen Arzneyen, mit
'vielen und grofsen Incisionen, wegen
rmehreren zu Theil tiefen Hohlgingen
etc., die dieser Fall n6thig machte, will
iich hier nicht im Detail angeben, weil
'sie nicht zu meinem Zwecke gehéren,
und weil jeder Wundarzt die Zufille bey
‘Beinbriuchen kunstmifsig zu behandeln
ohnehin Anleitung genug in den bisheri-
gen Grundsitzen der Chirurgie findet.
! Darum will ich nur noch die oberflach-
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liche Geschichte dieses Falles bis zu seis
nem Ausgang mittheilen.

Das verdorbene Knochenstiick son-
derte sich bis Ende July ab, der unter-
liegende Knochen wurde, bis an zZwey
kleine Stellen, die eine an dem obern,,
die andere an dem untern Bruchende:
mit gesundem Fleisch bedeckt gefunden.,
Der Bruch schien verwachsen, doch:
wollten wir nicht trauen, und der Zu--
stand der weichen Theile hatte in dieser:
Zeit ohnehin noch keinen Versuch zum:
Stehen zuruckgelassen.

Merkwirdig wurde mir eine Erschei--
nung in Hinsicht des Zuflusses kranker:
Safte *) aus der allgemeinen Masse auff

e . i i

*) Ich glaubte hier kein anderes Wort wihlen zm
kinnen, Die strengen Solidar-Theoretiker mogem
immerhin solche Ausdriicke verbannen, so lehrt!
die Natur den Praktiker doch anders, und zeigt
ihm nur zu oft kranke Sifte, die von der allge~
meinen Masse schidlich auf das Feste einzelnert
Theile unsers Kérpers einwirken, ohne dafs die:
festen Theile dieses einzelnen Theiles Schuld dar--
an haben, und in diesem Sinne denke ich, kanmi




— 03 —

einzelne, besonders schon firr sich 6rt-
lich kranke Theile. IMeistens, wie
schon oben gesagt, waren die Glandu-
laec inguinales angeschwollen, diese An.
schwellung wurde von Zeit zu Zeit
wieder erneuert, und jede neue Ans
schwellung war der Vorbote zu einem
mit heftigen Schmerz verbundenen ro-
senartigen Anschwellen des verletzten
Fufses; es mochte vor dieser Anschwel-
lung der Fufls auch noch so gut und
schmerzenfrey gewesen seyn, so wurde
wieder alles dadurch wverdorben, die
Wunden wurden unrein, das gute Eiter
in eine dunne, blutige Jauche verwan-
delt, und man sah auf einmal alles wie=
der weiter zuriickgeworfen, "als man es
mit [Mihe durch einige Zeit vorwirts
gebracht hatte.  Anfangs glaubtelich,
dafs das Anschwellen der Glandulae in-

=

"

man das Wort kranke Sifte == gebrauchen, ohne

eben fir einen einseitigen Humoralist erklirt zu
werden.
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guinales von einem ncuen verborgenen
Reiz in dem verwundeten Fufs durch
Mitleidenschaft des lymphatischen Sy-.
stems herrithren mochte, obwohl vor
und wihrend diesen Drusen - Anschwel-
lungen 1 dem verwundeten Theile
nichts, woraus es zu vermuthen gewes-
sen wiare, bemerkt werden konnte., Als
aber die darauf entstandene Verschlim-
merung des Fufses nur ecinzig durch in-
nerliche und nie durch aufserliche Mittel |
verbessert werden Kkonnte, so mulste
man schliefsen, dafs die Ursache hiezu in
dem Korper liege, und von da auf den
Fufs tbergehe, darum bemiiheten wir
uns bey dieser Erscheinung jedesmal so-
gleich durch 1nnerliche Arzneyen Hilfe
zu schaffen. | |

Der Fufs war aufser diesen Anfillen
immer betrichtlich angeschwollen, wel-
che Geschwulst meistens lymphatischer
Art war, und die alle Gattungen Mittel |
mehr oder weniger stirkend von der
trocknen  Hollunderblithe an  bis zu
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China-Umschligen mit Wein und Weia-
geist gemischt, nicht zu heben ver-
mochten.

Im August entstand von freyen Stii.
cken ein heftiger Speichelflufs, ohne
dafs durch Arzneyen hiezu Anlals gege-
ben worden wire, indem vom Anfang
der Krankheit an bis dahin nie emn Gran
Merkur gereicht worden ist, und die
Arzneyen meistens aus Mittelsalzen, ab-
fihrenden Mitteln von Tamarinden etc,
bittern Extract., besonders Tarax. fumar.
card. bened. etc. bestanden.

Schon ehe dieser erschien, wurde die
Geschwulst des Fufses eines Abends
merklich vermindert gefunden, ohne dafs
wir eine veranlassende Ursache dazu ans
zugeben wufsten. Den kommenden
Morgen darauf, als ich Hrn. Pat. mit
diesem Speichelflufs befallen antraf, fan-
den wir den Fufs bereits von aller Ge-
schwulst frey, welches uns alle in Ver-
wunderung setzte, da er doch am Abend

5. B 5
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zuvgr noch stark geschwollen war. = Die--
ser Speichelflufs hiele funf bis sechs Tage
lang stark, und noch vier bis fitnf Tage
in immer, schwicherem Grade an. Der
Fufs warpwahrend dieser Zeit in Hin-.
“sicht der, ;Geschwulst beynahe dem ge-
sunden gleich, die Wunden gaben gutes
und sehr .weniges Eiter, Schmerz und
Rothe © war, verschwunden, und wir
hofften jetzt .die ginzliche Heilung sebr
bald bewerkstglligen zu kounen. Nach-
dem aber dieser Speichelfluls ganz ver-
schwunden wag, dauerte unsere Freude
nur noch wenige Tage; die Inguinal_-
drisen schwollen, wieder, zwar nur in
geringem Grade an, worauf auch die
Geschwulst des Fufses von neuem ent-
stand. g

Noch einmal trat nach mehreren Wo-
chen ein soicher Speichelflufs nur niche
so stark ein, und hatte auch auf den

Fufs wieder die ndmliche 1.fVirkmtg. *)

*) Wer wird hier die Einwirkung der im Kérper
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Bis Mitte September, wo die weichen
Theile auch in besserm Zustande waren,
versuchten wir, den Pat. auf den Fufs
stchen zu lassen; der Knochen zeigte
sich dabey ganz fest, und machte nie
mehr einiges Hindernifs, so dafs Hr. Pat.
mehrere Tage durch im Zimmer herum-

erzeugten krankhaft wirkenden Sifte auf die ver-
letzten Theile des kranken Fufses, so wie auf
die Speicheldriisen verkennen konnen? Dafs hiet
kranke Lymphe durch die lymphatischen Gefilse,
‘das einemal auf die Inguinaldriisen und den ver-
letzten Fufs, das anderemal auf die Speicheldrii«
sen abgesetzt, und dafs diese Driisen und Theile
durch diese Einwirkung in einen krankhaften
Zustand versetzt wurden, der vorhin und nach-
her nicht in diesen Theilen selbst seine Ursache
hatte , liegt klar am Tage. Man erklire nun
diese Versetzungen nach welcher Theorie man
immer will, so wird doch immer diese krankhaft
wirkende Eigenschaft der lymphatischen und an-
* derer Sifte fiir den Praktiker von Wichtigkeit
seyn: und er wird eben sowohl hicrauf, als auf
die krankhafte Erregbarkeit der festen Theile,
gleich anfmerkfam seyn miissen, wenn er nicht
einseitig verfahren will, L g2 Tawahiuk
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oefuhrt werden, und ziemlich fest auf
den Fufs treten konnte: und wir sahen
nun der ginzlichen Heilung und dem
baldigen freyen Gebrauch des Fufses mit
Freuden entgegen. Aber bald triibte
uns eme neue Erscheinung der oben
beschriebenen Anschwellung der Glan-
dulae inguinales unsere heitere Aussicht,
es erschien hieranf die rosenartige Ge-
schwulst, welche sich jetzt bis iiber die
Hufte ausbreitete ; starkes Fieber, verlor-
ner Appetit, unruhiger Schlaf, Betaubung
des Gehirns etc., begleiteten diesen
Auftritt;  die bereits geheilten Wunden
wurden wieder alle dadurch zum Auf
bruch gebracht, eine Menge blutige
Jauche wurde erzeugt, und alles wieder
in den iibelsten Zustand versetz‘t; doch
nahm an all diesen Leiden der Knochen
kemen Antheil, und die Vereinigung der
Bruchenden litt nichts.

Acehnliche Auftritte kamen ofters, und
- machten die Heilung der Fistelginge
dufserst schwer; doch wurden endlich»
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nachdem die innere Ursache dieser Vor-
fille gehoben war, alle geheilt, und
Pat. erhielt noch einen ziemlich brauch-
baren, aber 1m Fulsgelenke steifen
Fufs.

Die Heilung der innerlichen Krankheit
hatte auch einiges merkwirdiges, das ich
hier, wenn es schon nicht zum Zwecke
gehort, doch anfithren will.

Hr. Dr. Weltin und einige andere
zu Rathe gezogene Aerzte, wirkten
von mehreren Seiten Immer gegen die
im Unterleib liegende Krankheitsursache,
aber wie die Folge zeigte, immer mit zu
unwirksamen Waffen. Wenn ‘ein Anfal
der oben erwihnten Art durch auslee-
rende [Mittel auf Stuhl und Schweifs
wieder gehcben war, so wurde mit so.
genannten auflosenden und bittern Vlitteln
aus Rad. gram., tarax. hb. card. bened.,
resin. quajac. mit uater auch mit Cort.
peruv. etc. gegen die angeschoppten und
geschwachten Unterleibs-Eingeweide ge-
wirkt: und wenn man wieder ecinige



Erholung erzielt hatte, kam ein neuer
Anfall, und so sah man sich immer wieder
sowohl in Hinsicht des innern Zustan-
des, als des kranken Fufses, auf den alten
Fleck zuriickgeworfen. |

Ende Mairz 1801, als ich sah, dafs
sich die Aerzte zu wirksamern Methoden
“nicht entschliefsen wollten, machte ich
Hrn. Pat. die Vorstellung, dafs, wenn
wir nicht auf eine aufweckende, wirk-
samere Art die Befreyung seiner Unter-
leibs-Eingeweide zu erzielen suchen: so
seye es unmoglich, weder die mnere
noch die aufsere Krankheit zu heilen,
und dafs in wundirztlicher Hinsiche alles
Handeln unnutz bleibe, wenn nicht zu-
vor das Aerzliche seinen Zweck erreicht
habe.

Auf diese Vorstellung hin wurde ich
ersucht, unbedingt, ohuoe Zuzitg eines
andern Arztes, die innerliche Behandlung
zu iibernehmen.

Durch so langes Beobachten aller Vor-
falle, bey diesem Kranken hioreichend




fiberzeugt, dafs die Unterleibs-Eingeweide
in ihrer Thatigkeit zu richtiger Bearbei-
tung in Ab - und Aussonderung der ge-
horigen Stoffe Jahre lang gestort waren,
und dafs daher der grofse volle, harte
Bauch von wirklicher Anschoppung nicht
gesunder Stoffe herrithre, die durch die
vorhandene Kraft der Organe nicht hin.
weggewerfcn werden konnten: ferner,
dafs diese Anschoppung vorziiglich in
dem Gallen- Saugader- und Drisen-
system 1hren Sitz bhabe: so richtete 1ch
meine Behandlungsart dieser Fehler ge-
mafs so ein, dafs die leidenden Organe
des ganzen Unterleibes mit vermehrter
Thatigkeit zur freyern Absonderung und
Ausleerung gereizt, angespornet werden
mochten.

Dieser Absicht zufolge suchte ich von
allen Seiten aut und in die Davungsorgane”
einzuwirken , und verordnéte ‘deshalb
taglich zwey Klysticre' aus' gelind'reizen.
den und- schleithichten ‘PAahzen-Decok- "
teny derén jedetn ich ‘so ‘viel “Yon' eiier :
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Auﬂ&isung‘ des Tart. emet. in Wasser bey-
mischen liefs, als die Reizbarkeit des
Mastdarms erlaubte, um im Leibe be-
halten werden zu konnen. Zum Einnech-
men verordnete ich Pillen aus Extr. che-
lidon. mag. mit Calomel, so dafs des
Tags vier bis sechs Gran von letzterem
genommen wurde, liefs’ nebenbey ein
saturirtes Decokt. von Rad. bardann. et
tarax. trinken. Die Klystiere konnten
sehr gut zuriickgehalten werden. Nach
10 bis 12 Tagen zeigten sich schon die
Folgen dieser Kurart: Es eatstand im
Bauch ein bestandiges Hin- und Herar-
beiten und Zwicken 1n allen Theilen.
Ocfters gieng mit dem Stuhl ein dicker
brauner Schleim ab, in dem Harn zeigten
sich dicke Schleimklumpchen mit erdarti-
- gen Theilen gemischt, der Puls war ge-
reizter und stirker, der Appetit dabey
noch gut, doch wurde uber Volle ge.
klagt, die Zunge wurde wviel unreiner,
der trockne Husten feuchter, und oft

......




gchustet werden. Nun gab ich Rhabarh.
mit Sal. Seignett., es wurde dadurch viel
dicker, gelber und schwarzbrauner
Schleim abgefithrt, darauf setzte ich wie-
der mit Klystieren und Pillen fort. Nach
wenig Tagen aber zeigte sich die Volle
des Unterleibs, besonders der Magenge-
gend listig, es entstand Neigung zum
Erbrechen mit Fieberregungen. Ich
ahnete nun eine nahe Revolution, die
die gereizten Unterleibsoigane gegen die
in thnen enthaltenen listigen Stoffe ma-
chen werden: und wirklich brach eines
Abends cin heftiger erschiitternder Frost,
der iiber drey Stunden lang anhielt, aus,
wihrend demselben mufste Hr. Pat. el-
nigemal eine dunkelschwarzgriine, zihe,
gallicht schleimichte IVlaterie in betracht-
Licher Vlenge brechen, nach dem Frost
kamen heftige Hitzen mit Delirio und
zugleich ein allgemeiner Rothlauf iiber
das ganze verletzte Glied, bis tuber die
Huafte. Das gallichte Erbrechen wurde
durch warmen Camillenthee befordert,



und auch wihrend den Hitzen wurde
eine ziemliche Menge dieser griinschwiirz-
lichten, schleimichten Materie ausgebro-
chen. Es entstand freywillig ein laxie-
render Stuhlgang, welcher durch Essig—
Klystiere befordert wurde. Nachdem das
Brechen aufhorte, wurden ausleerende
Mittel von Senn., Mittelsalze und Pflan-
zensiauren bis zur hinreichenden Entlee-
rung gereicht. Es wurde durch diese
eine grofse Menge eines, zum Theil
schwarzen, braunen, gelben und weils-
lichten dicken Schleims, der oft in Klum-
pen, wie ganze Eyer abgieng, ausgeleert.
Mit diesen Ausleerungen wverschwanden
alle Beschwerden des Unterleibes, so wie
das Rothlauf. Die Efslust trat nach und
nach wieder em, und von da konnten
die sich hie und da noch zeigenden krink-
lichen Anfille mit bestimmter Wirkung
leicht gehoben, und die Hellung des
Fufses, so wic die der mnern Fehler be-
wirkt werden.




IViéchte diese Geschichte nicht allzuklar
zeigen, dals der Wundarzt, (Chirurgus)
wenn - er wirkender , selbstdenkender
Wundarzt, und nicht Knecht, Handlan-
ger *) 15t und seyn will, medizinische

*) Herr v. Mederer giebt dem Wort Chirurgus
im Deutschen den Sinn Handlanger — Siche
pag. 33 in seiner gekrinten Preisschrift iber die
Erfurtische Preisfrage: ,,wie auf eine leichte nicht
zn kostspielige Art die Landwunddrzte besser un-
terrichtet werden konnen. gto. Erfurt 1491.° Wenn

- dieser veriichtliche Sinn diesem Worte zum Grunde
gelegt wird, so wird sich jeder Wundarzt, (Chi«
rurgus) dieses sonst ehrenvollen Namens schimen :
und wenn Hr. v. Mederer schon nur von Land-
chirurgen in diesem verdchtlichen Tone spricht, so
sind doch nicht alle Landchirurgen die Handlanger
ihrer benachbarten graduirten Aerzte. Der Land-
chirurg hat mehr, als der Stadtchirurg, néthig,
arztliche Kenntnisse mit seinen chirurgischen zu
verbinden, und .er kann eben so gut, als jeder
andere, die Chirurgie als Selbstdenker und Selbst-
handler studieren und ausuben, dafs so viele Bar-
bierer, sogenannte Operatcurs und Bader, denen man
den Namen Chirurg beylegt, dieses Namens unwiir-
dig sind, ist nicht die Schuld der wahren Wund-
arzte, sie mogen anf dem Lande, oder in der Stadt
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Kenntnisse unmoglich in allen Fallen chi-
rurgische Gegenstiinde richtig und sicher
behandeln kann. Und, dafs der Wund-
arzt, wenn er auch in Verbindung mit
Aerzten 1in solchen Fillen handelt, nicht
blinder Nachbeter, Handlanger seyn darf,
dafs es nicht jedesmal angeht, wenn er
sich nur um sein dufseres Behandeln be-
Ktimmert, und den Arzt das innere eben
so unbedingt uberlifst, wie dieser ihm
ersteres: aufser der Arzt sey dann auch
zugleich ausitbender Wundarzt, und dann
fallt die ganze Behandlung auf diesen,
und der beyhelfende Chirurg kann nur
dann 1m wahrem Sinne sein Handlanger

wohnen; sondern es ist einzig dic Schuld einer mans -
gelhaften Medizinal-Polizey.

Man nenne nur denjenigen, der es ist, der das,
was zu der grofsen, weitumfassenden Kunst der
Chirurgic gehort, kennt, Wundarzt (Chirurgus)
und den Handlanger, den XKrankenwarter, den
Stiimper ete. nenne man Handlanger, Kranken- .
wirter, Stiimper etc. und der Name Wundarzt wird
in scinem erhabenen Werth bleiben.
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seyn, ohne dafs der Pat. Schaden dadureh
leidet. Dem Wundarzte auf dem Lande
stofsen ohnehin dhnliche Fille, wo er
Arzt und Wundarzt zugleich seyn mufs,
tiglich auf, und die Kassen der Landbe-
wohner erlauben selten, diese Besorgung
zweyen Personen zu iibergeben. Der
Landwundarzt mufs also arzlich handeln,
— und daher drztliche Kenntnisse besitzen,
und wer wird die Grinze ziehen? Was
der Wundarzt hierin wissen und nicht
wissen darf, um entsprechend handeln zu
konnen.

Thiglich tberzeuge 1ich mich mehr, dafs
der ‘Wundarzt ohne Arzneykunde ein
¢ben so elendes Ding ist, als der Arzt
ohne Wundarzneykunde, und diese bey-
den mit Unrecht getrennten Fache kon-
nen nur bey sehr beschriinkten Kopfen
getrennt seyn.  Gehért denn zum richtigen
Behandeln einer Krankheit an der iufsern
Oberfliche und Theilen unsers Korpers
nicht eben so gut Kenntnifs des allgemei-
nen und értlichen Organismus und dessen
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verschieden modifizicten Wirkungsart, als
es bey Krankheiten an der innern Ober=:
fliche und Theilen néthig ist? — Ist die
Verbindungskette im Organismus zwischen
den Krankheiten auf der dufsern und an
der innern Oberfliche nicht innigst mit
einander verbunden? — und wirkt nichg
das Leiden der emen auf die anderg ver-
andernd ein? — Ich ermahne daher alle
Waundirzte, kein Fach der gesammten
Arzneykunde zu versiumen, sich in kei-
nem fremd zu z'f:igén; wozu ja die Hiilfs-
quellen 1n der Literatur so reichhaltg
vorhanden sind, und dann werden sie
nicht nothig' haben, die Handlanger der

Aecrzte zu seyn; sondern sie werdeny

wenn sie sich schon nur einem einzelnen
Zweig der gesammten Heillkunde vorziige
lich widmen, doch mit Aerzten als frey-
handelnde Kiinstler in vertrautem Umgan-
ge leben und handeln konnen: ohne die-
ses aber verdient freylich keiner den
vielumfassenden Namen Chirurg, sondern
steht in der niedern Reihe der gewohn-
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lichen Operateurs, Barbierers ete. die nur
einzelne und ganz beschrinkte Kenntnisse
von einigen Verrichtungen besitzen, und
daher nur beschrinkt und einseitig han-
deln konnen. |

"."."'Zweyte Krankheits - Geschichte.

Vom Jahr 1800 an bis 1803 1mm April
hatte ich aufser einigen ganz einfachen
Armbrichen keinen Beinbruch mehr, wo
1ch Gebrauch und weitere Vervollkomm-
nung von dieser meiner [VMethode machen
konnte.

Abends den sten April 1803 aber
i;,liatte mein theverster Freund, der durch
“mehrere sehr schiitzbare literarische Arbeiten

ruhmlichst bekannte Arzt Herr Hof
rath Dr. Aepliin Gottlieben, 60
Jahre alt, das Unglick, durch einen
Sprung aus dem Wagen, wihrend selber

. wegen Scheuwerdung des Pferdes im
vollsten Laufe war, den rechten Arm auf
eine compliclerte Art zu brechen,
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Als FHr. Pat. nach Hause gebracht wars
den war, zog er ein aus der Wunde her-
vorstechendes Stickchen Knochen, wie
Fig. 1. auf Tab. IL. in natiirlicher Grofse
~von drey Ansichten abgebildet, zeigt,
selbst heraus, legte den gebrochenen
Arm auf ein schickliches Lager, und liefs
fleifsig kalte Fomentationen machen.

Herr Hofrath schenkte mir sein Zu-
trauen, und liefs mich den kommenden
Morgen rufen.

Ich fand den Arm stark geschwollen,
das os humeri ganz nahe an seinem untern
Ende gebrochen, etwas hinter und neben
dem Condilo interno waren zwey blutende
Qeffnungen Fig. 2. £, wo durch die
hintere das Knochenstiickchen herausgezo-.

gen war, und n der einen noch ein
kleines Stiickchen Knochen steckte, das:
aber mit binderarticen Theilen noch zu--

sammen hieng. Auf und neben  demy

1

olecrano waren noch einige kleme Wune!
den, die aber nur durch die Haut giengen..
Die weichen Theile in dieser Gegend!
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hatten alle durch Quetschung stark gelit-
ten.  Bey jedem geringsten Bewegen des
Armes entstand ein heftiges Knarren, und
jeder Druck und Bertthrung machte starke
Schmerzen.

Dafs hier Zerreifsung einiger Ligamente
und Quetschung dieser und der Muskel-
Sehoen etc. rings um den Knochen statt
haben mufste, und dafs die Substantia
squammasa des Knochens der Einwirkung
reizender Stoffe ausgesetzt war, wie das
Knochenstiickchen zeigte, war nicht zu
bezweifeln: aus welcher Ursache denn
Extravasate, und aus diesen Entztindun-
gen und Vereiterungen 1n all diesen
Theilen entstehen miissen, und mit diesem
eine langwierige Heilung die hier zu-
stellende Prognosis ward, wird jeder
prakeische Wundarzt zugeben.

_ Es waralso, um einen bessern Ausgang
zu erzielen, néthig, dafls allen Folgen,
die von Quetschung und ZLerreifsung der
Theile herkommen méchten, vorgebeugt

S. B. 6



werde: welches aber bey Beinbrﬁchen,.
wenn das Glied mit Schienen und Binden
festgebunden werden mufs, keine so
leiciite Sache ist, besonders wenn sie mit
Wunden und Knochensubstanz - Verlust
vErgESﬁHéchaftet sind.

Aus dieser Ursache, und weil bey die- |
sem beweglichen® Bruch, so ganz nale |
am Gelenke, wo Wunden und Geschwaulst
den Halt der Schienen ohnehin schwierig
und «schmerzhaft gemacht haben wirden,
gieng meine Idee dahin, dem Arm ene .
Lage zu geben, in welcher er ohne Schie-
nen und festen Verband doch ruhig und
vor den Einwirkungen der Bewegungen
des Korpers geschiitzt seyn mochee, und
wo er uns zugleich ganz blofs, ohne
durch einen Verband gedeckt, sowohl
zu leichter Besorgung der Wunden, als
zu Anwendung wirksamer IMittel, gegen
die von der heftigen Quetschung entstan-
denen Folgen, da liegen mochte. Zu
dieser Absicht fand ich keine andere
Vorrichtung entsprechend, als eine Schweb-



maschine, welche ich wie Tab. IL Fig, 2,
' vorstelle, einrichtete, und anzubringen
suchte. Diese IMaschine bestand aus
einem Tannenbrett a. von der Linge und
Breite, wie bey der Fuflsschwebe, ohne
jede andere Zurichtung, aufser dafs an
den vier Ecken Locher zum Durchzichen
der Stricke gebohrt wurden; auf dieses
Brett wurde ein Kissen von Spreu b. ge.
legt, auf dieses eine von Blech geschnittene
Schiene, die die Richtung des Ellenbogens
in einen stumpfen Winkel hatte, die mit
Leinwand gefiittert, und an jedem Ende
eine Binde angebracht war, gelegt. Nun
wurde der gecbrochene Arm auf dieses
Lager gelegt, der Knochep in scine ge-
horige Lage gebracht, das ist: eingerich-
tet, und dem Arm eine stumpfwinklichte
‘Biegung, wie Fig. 2. auf Tab. ¥ zeigt,
gegeben, dann die beyden Binden an der
Schiene um den Arm gcbunden. Die
Anlegung dieser Schiene geschah nur in
der Absicht, um, in Hinsicht dem Biegen
und Ausstrecken des Armes einen Befesti-



gungs - Punkt zu haben. An die Hand
wurde noch ein Band c. angelegt, und
dann die Maschine so in die Hohe gezo-
‘gen, bis sie schwebend hieng, und der
Arm mit der Achsel bereits horizontal
war.

Diese ganz einfache Verbandart ent.
sprach unserm Wunsche ganz; Hr. Pat.
konnte ohne Nachtheil fir den Arm, und
ohne Schmerzen sich ziemlich frey mit
dem Korper bewegen, und die Bruchen-
den blieben ruhig auf einander stehen;
woraus wir auf einen Querbruch schliefsen
konnten. Es wurde daher keine andere
Verbandart nothig.

Nun wurden die Wunden einzig mit
~einem Cerat bedeckt, das Kunochen-
stiickchen etwas einwarts gedriuckt, und
fleifsig Fomentationen aus halb Wasser
und halb Wein mit sal. amomac. anfangs
kalt, nach wenigen Tagen aber, als sich
ein wlrgenartiges Ziehen in dem Oberarm
zeigte, warm um den ganzen Arm gelegt.
Diese Umschlige wurden nach und nach
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immer mehr mit gewiirzhaften und geisu-
gen Mitteln verstarkt, und das sal.
amoniac. beseitiget.  Sie wurden drey
- Wochen lang Tag und Nacht jede halbe
Stunde,, und gegen das Ende jede Stunde
erneuert fortgesetzt.

Anfangs flofs aus der Wunde emn
blutiges, bald nachher aber ein gelbes
Serum. Das noch an den Bindern han-
gende Knochenstiickchen zog sich etwas
mehr zurucke, und verwuchs wieder mit
dem Knochen. Das ins Zellgewebe
ausgetretene Blut wurde tiglich mehr
aufgesauge, die Geschwulst kleiner, und
die blauen und gelben Flecke der Haut
‘erschienen tber den ganzen Arm, nur
einige Stellen waren noch roth und
schmerzhaft, ven denen man noch den
Uebergang in Eiterung befiirchten  zu
missen glaubte,

Nach einigen Tagen wurde dem Hrn.
Pat. die blecherne Schiene unter dem Arm
Listiz, weil der Condylus internus auf ibr
zu viel auflag, sie wurde hervorgenom-
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men, und die Bander d. und e. auf Fig,
2. Tab. II. angelegt, diese entsprachen
eben so gut; als die Schiene, und dabey
.war der Schmerz am Condylo interno
vermieden.

Um bey Wechslung des Spreu-Kissens,
(welches Hr. Pat. sehr oft verlangte, und
welches jedem andern Pat., der weniger
sorgsam auf sich selbst wire, nicht so
oft hitte zugegeben werden konnen) das
Bewegen und Verriicken des Bruches zu
verhiithen, liefs ich eine Maschine, nach
der Braunschen Art mit Gurt und Nigeln
machen, und an dem Brett in dessen
Mitte ein Scharnier anbringen; dieses
Brect hingte ich in stumpfwinklichter
Form 1 1/2 bis 2 Schuh hoch tber den
Arm, brachte unter den Vorder- und
Oberarm mehrere Gurte, welche imm'er,
~wenn der Arm auch auf dem Spreusacke
ruhete, liegen bleiben. Wollte man nun
den Arm in die Hohe heben, so wur-
den diese Gurte an die Strickchen ange,
bangt, und diese durch Umdrehung der
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Nigel in immer gleicher Richtung ange.
zogen, dann konnte Kissen und Brett
hinweg genommen werden. In diesen
Gurten hieng der Arm oft mehrere Stun-
den, oft wurde zwey bis dreymal des
‘Tages so abgewechselt. Da aber die
Lage des Arms in diesen Gurten ohne
Schienen  und Verband keinen Befesti-
gungspunkt hatte, besonders in Hinsich¢
des Biegens und Ausstreckens, so durfte
diese zur Abwechslung dienende Lage
nie, als wenn Hr., Pat.. mit aller Auf-
merksamkeit auf die gleiche und ruhige
Stellung des Armes achten konnte, ge-
wihblt werden. Da man aber nicht immer
solche achtsame Pat. hat, wie Hr, Ho .
rath war, so ist diese Lage nur in Bey-
seyn des Wundarztes, um die Kissen etc.
zu wechseln, anzurathen. |

Bey Fortsetzung  dieser Behandlung
‘verschwand alle entziindliche Rothe, die
Geschwulst wurde immer kleiner, aus
den Wunden flofs wenig vou der gelb.
lichen Flufsigkeit, und in der dritten
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Wothe waren ohne jede Eiterung aus
den tiefliegenden Theilen die Wunden im
Innern ganz verwachsen, und auch die
Haut bereits geschlossen.  Nach drey
Wochen stund Hr. Pat, wieder auf, der
Oberarm wurde mit emer diinnen Schiene
von Pappe eingebunden, der Vorderarm
in eine grofse breite Pappenschiene ge-
Iegt, und mittelst einer Schlinge am
Kérper getragen ; schon jetzt, da wir uns
von dem Zusammengewachsenseyn der
Bruchenden deutlich tiberzeugten, wurden
ofters ganz kleine Bewegungen des Ellen-
bogen - Gelenkes versucht, um das Steif
werden desselben zu verhithen. Von da
‘an bestand die weitere Behandlung darin,
dafs der Arm ofters mit verdinnten
geistigen Mitteln gewaschen, und wie
bey dem emfachsten Beinbruch in einer
Schlinge.getragen, dabey aber alle Tage
das Bewegen des Ellenbogen - Gelenkes
etwas vermehrt vorgenommen wurde, und
so ward bis gegen der sechsten Woche
hin dieser Beinbruch vollkommen gcheilt,
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und der Arm wieder durch freye Uebung
nach und nach zum Gebrauch gewdhnt,
welches auch in kurzer Zeit geschah.  Das
Gelenk wurde wieder ganz frey, nur
bey gerader Ausstreckung des Armes
scheint es, dafs das Olecranum nicht
ganz in seine fossa einfallen konne, doch
wird dieses kaum bemerkt. Das 1nnere
Befinden des Hrn. Hofraths war immer
gut, so wie er uberhaupt eine gesunde
Korperconsutution hatte, welches freylich
zu dieser gliicklichen und geschwinden

cilung viel beygetragen hat.

Dritte Krank.heits - Geschichte.

Als Gegenstuck dieses vorhergehenden
Falles will ich hier kurz die Geschichte
und Heilung eines armen Fischer.
weibes 1n Allensbach, 46 Jahr
alt, erzahlen, welche den Arm auf eine
abhnliche, doch noch mehr complicierte
Art brach, aber noch durch Binden und
Schienen behandelt werden mufste.
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Im Herbst 1797 fiel sie von einem
Baume, und brach den linken Arm,
wie folgt: Zwey Zolle hinter dem Hand-
wurzelgelenke fand ich beyde Knochen,
doch 1m einfachen Sinn gebrochen. Ein
zweyter aber schr complicierter Bruch
war am untern Ende des Oberarmbeins.

Hier war dieses Ende in mehrere Stiicke |
zerbrochen, hinter und neben dem Ole-
crano gegen den Condylum internum zu
war eine Wunde, durch die man mit
dem Finger in den!| Knochenbruch ein-
dringen konnte. Der Condylus internus
war ganz abgebrochen, und stand uber
einen Zoll weit nach vornen und oben
von seinem QOrte entfernt; an der Stelle,
wo er seyn sollte, war eine zweyte
Wunde, durch die man zwey Finger
fuglich einbringen Kkonnte. Bey jeder
leichten Bewegung des Arms flofs das
Blut hiufig aus den Wunden,

Zuerst richtete ich den Bruch am !
Vorderarm ein, und verband ithn mit
Schienen. Dann gab ich dem Arm eine



_etwas gebogene Lage, driickte den

. Condylum internum so viel moglich mit
Beyhiilfe eines durch die Wunde einge-
brachten Fingers an seine Stelle, die
‘andern Sticke des untern Gelenkkopfes
des Oberarmbeines suchte i1ch ebenfalls
in 1hre gehorige Lage zu bringen, gab
dem Arm eine schickliche Lage im Bette,
befestigte alles mit Schienen und der
vielképfigen Binde.
~ Dieser Verband Kkostete mich viele
Muhe, weil ich ithn so einzurichten fiir
nothig fand, dafs die eine oder die
andere Schiene gelost und hinweggenom-
men werden konnte, ohne dafs alle zu-
gleich los gebunden werden miifsten.
Den Verband liefs ich ebenfalls fleifsig
mit weinicht - gewiirzhaften IMitteln an-
feuchten, und verstirkte selbe nach und
nach mit geistigern, Die Wunden wurden
mit Tinctur. galban. und Tinct. myrrh.
belegt , und tidglich einmal verbunden.
Die Pat. mufste bestindig liegen, und es
war, ohne denBruch zu verricken, nicht
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moglich, sie aufstehen zu lassen. Fs
- gleng zwar alles so gut, als e¢s bey einem
so bosartigen Bruch zu erwarten war,
doch mit der beschwerlichsten IVlithe; die
Eiterung aus den Wunden war betricht-
lich, doch nicht unerwartet stark, und
das Eiter gut. Nach vier Wochen wur- |
den die Knochen vereinigt gefunden, der
Condylus internus verwuchs mit dem
Knochen, und es sonderte sich i der
Folge nur ein ganz dinnes Kleines Kno-
chenblittchen davon ab.

In der 6ten Woche wurde Pat. aus
dem Bette gelassen, und der Arm in
ciner Schlinge getragen, die Schienen
und vielkopfigen Binden entfernt, und
da der Arm wieder zu schwellen anfieng,
cine Zirkelbinde angelegt. Die Ge-
schwulst nahm aber immer mehr zu, es
entstanden aufls neue betrachtliche Eiter-
sammlungen, die sich bis zur Hilfte an
den Oberarm hinauf und bis zur Hilfte
an den Vorderarm erstreckten, die die
Lanzette forderten, und es kostete hieranf
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noch einige Monate durch die grofste
Mihe, sowohl mit Einspritzungen und
vielen andern Mitteln dieselben zu heilen.
Das Gelenk erhielt in diesem Fall auch
noch mehr Beweglichkeit, alsich erwartet
hatte, und Pat. lernte mit diesem Arm
wieder ganz gut arbeiten. Auch dieses
W eib hatte wenig von innerlichen Krank-
heiten zu leiden, und ist von gesunder
Beschaffenheit,

Wenn diese Geschichte mit der vorigen
verglichen wird, so wird man ohne die
grofsere Miihe und Besorgnifs des Wund-
arztes zu rechnen, einen sehr grofsen
Abstand finden. In ersterer ward die
Heilung der Wunde in der vierten Woche
ohne entstandene Eiterung vollendet, und
die ginzliche Erholung folgte in wenigen
Wochen nach.

Im letzten Fall konnte die Eiterung
nicht verhiithet werden, weil die Mittel
wegen Binden und Schienen nicht gehorig
einwirken Konnten. So lange hier der
Druck der Schienen und Binden wirkte»



ergossen sich zwar die Sifte nicht in zu
grofser Menge in das erschlaffte Zellge-
webz, und der erzeugte Eiter suchte durch
die Wunden Ausgang. Sobald diese
aber aufhorten, dorch ihren Druck die
geschwachten festen Theile zu unterstitzen,
widerstanden selbe dem Andringen der
Safte nicht, und es mufste erst noch eine
gefiahrliche grofse Vereiterung entstehen :
die bey meiner jetzigen Behandlungsart
ohne Schienen gewifs nicht erfolgt wire.
Ob zwar die Verwachsung der Knochen-
briiche gliicklich und \;ullstiindig ohne
Knochenverlust bis in die sechste Woche
erfolgt war, so dauerte doch die ganze
Kur bis zur Heilung aller Wunden volle
sechs Monate. '

- Lt

Vierte Krankhefts-Ges-chichte. 3
|
|

Nachdem ich durch Hrn. Renntmei-|

sters Fall (erste Krankengeschichte) den:

Vortheil der schwebenden Lage des Fufses;
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bey Beinbriichen des Unterschenkels er.
fahren hatte, und nachher mit dem
Braunschen Schienbeintrager durch Hrn.
Hofrath Mezlers Schrift hiertiber,
bekannt wurde, so liefs ich mir diese
Maschine nach der Angabe verfertigen,
mit dem Vorsatz, bey dem ersten vor-
kommenden Schenkel - oder Schienbein-
bruch selbe 1m ganzen Sinn anzuwenden.
Um zu erfahren, ob und in wie weit, und
in welchen Fillen sie verdiene, der im
ersten Fall, von mir angewendeten, vor-
gezogen zu werden. |

Ich glaubte zwar schon zum voraus,
dafs diese Braunsche IMaschine bey be-
trachtlichen Schiefbriichen, wie 1n der
ersten  Kranken - Geschichte, nicht zum
Zweck fibren konne, weil ich die so
nothige anhaltende Ausdehnung nicht nur
vermifste, sondern durch den Vorderfuls-
trager sogar einen schidlichen Gegendruck
besorgte. Ich glaubte also diese IMaschine

nur  bey einfachen und complicierten
Querbriichen anwendbar.
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Den 24. Juny 1863 ereignete sich ein
Fall, wo ich die Anwehdung dieser Ma-
schine angezeigt glaubte.

Pirmini Honsel, Bicker in Rei-
chenau, 28 Jahre alt, brach an diesem
Tage den rechten Unterschenkel. Dicser
Bruch wurde durch den Sprung eines
grofsen schweren jungen [Menschen auf
den Fufs des Pirmini Honsels ver-
ursacht. Ich fand die beyden Beine des
Unterschenkels etwas unter der [Mitte
desselben gebrochen. Der Fufs war bey
meiner Ankunft stark angeschwollen,
weswegen ich den Gang des Bruches
nicht genau beurtheilen Konnte: doch, da
ich den Fufls beym Bruch zwar dufserst
beweglich, aber nicht verkiirzt fand, und
da die Knochen beym Aufeinanderstellen |
nicht wieder aus ihrer gegebenen Lage
wichen, glaubte ich auf einen Querbruch §
schliefsen zu miissen: ich wihlte daher’ll
die Braunsphe Maschine in ihrem ganzen |
Sinn, hingte den Fuls bis ans Knie ohne §

Schienen und Binden in die Gurte, gabf:f




mittelst der Nigel jedem Gurt scine ge-
horige Hohe und Tiefe, bis der Fufls
seine gerade, natlirliche Form hatte, be-
sonders abzr mufste durch den Vorderfufs-
Trager diese Richtung des Fufses regulirt
werden. Nun liefs ich den stark ge-
schwollenen Unterschenkel mit Foment.
aromatic. vinos., wozu etwas Spirit. vin.
jedesmal gemischt wurde, warm belegen,
und fleifsig damit continuiren. Die Ge.
* schwulst nahm bald ab, alles zzigte sich
gut. Die Maschine entsprach - nebst der
schwebenden Bewegung iiir jetzt ziemlich
meinen Absichten, dergleichen Beinbriiche
ohne die bisher gewoéhnlichen Schiznen
und Binden ganz offen zu behandeln ;
‘doch sah ich, dafs es leichter, als bey
meiner Methode in der ersten Kranken.
Geschicinte geschehen kann, dafs sich der
‘Pat. dea Bruch verriicke, und dafs seiner
Willkithr  zu freyer Spielraum  gege-
ben ist.

Nach 12 Tagen, als die durch dis

S, B . -



Quetschung schlapp und unthitig gemach-
ten Muskeln wieder in ihre Rechte ein-
zutreten anfiengen, bemerkte ich, dafs
sie den Fufs nach aufsen krumm zogen,
weswegen 1ch mich genothiget fand,
zwey lange Schienen, zu jeder Seite eine,
anzulegen. Bis zum 2oten Tage setzte
1ich mit diesen Schienen fort, war aber
dann gezwungen, diesen sammt der
Braunschen Maschine Abschied zu geben,
und mein, schwebendes Brett damit zu
vertauschen, indem der Fufls immer mehr
nach aufsen Krumm gezogen wurde, so
wie die Wirkungskraft der Mu:keln
zunahm. Nun legte ich den Unterschen-
kel, wie Fig. 1. auf Tab. III. zeigt,  und
suchte durch die Binder a. b. ¢. Druck
und Gegendruck zu bewirken. Durch
vermehrte Anunzichung des Bandes b. war
es leicht, die schon entstandene Kriimmung
zu bezwingen, und es konnte vielfach
mehr Kraft zu dieser Absicht , als mit
Schienen jeder Art, angewendet werden,
ohne die Circulation der Sifte nur 1m




tnindesten zu hemmen ; Pat. verlor zugleich

nichts an der schwebenden Bewegung,
und wufste von Kkeiner vermehrten Un-
bequemlichkeit nach Vertauschung dieser
mit der Braunschen Maschine. Das Aus-
dehnungsband wurde hier nicht angzlegt,
weil die Kooched im Bruch schon zum
Theil verwachsen waren, weil der Bruch
sich wie ein Querbruch wverhielt, und
daher ein Verschieben der Bruchenden
nicht mehr Statt haben konute, obwohl
ich fand, dafs eine kleine Verschiebung
wirklich vorgegangen war, welche durch
frithere Anwendung dicses einfachen Ap-
parats mittelst der Ausdehoungs - Binde
vollig hitte verhiithet werden konnen.
Ende der funften Woche waren die
Knochen vereiniget, und das Glied na-
tirlich. Ich wollte das Stehen versuchen
lassen, und nicht ohne mein Befremden
zeigte sich die Bruchstelle der Tibiae
etwas beweglich; ich untersuchte genau,
und fand die beyden Bruchenden zwar
verwachsen, so dals sie durch starkes
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Driicken nicht hin und her bewegt wer-
den konnten, es schien aber, als ob die
neu entstandene Knochenmasse noch ganz
weich wire. Ich hielt wirklich den
- Callum noch nicht fiir genug verknochert,
und ordnete noch fir acht Tage ginzliche
Ruhe an: ich fand aber nach diesen acht
Tagen die gleiche Beweglichkeit, zwar
konute Pat. das Glied frey bewegen, In
die Hohe heben, und darauf stehen, ohne
Schmerzen zu empfinden. Mir war nun
bald far die Heilung bange, ich reth
noch acht Tage Ruhe, liefs stark geistige
Mittel autlegen, fand aber nach diesen
die gleiché Beweglichkeit wieder.

Nun glaubte ich gewifs, dafs ein zwi.
schevliegender Korper entweder die Hei-
lung verhindere , oder dafs die Verwach-
sung der Bruchenden durch eine zwi-
schenliegende Haut (wie die Schriftsteller
Beyspiele auizeichneten) geschehen seyn
mochte.  Ich hielt lcezteres fiir wahr-
scheinlicher, weil mit dieser Beweglichkeit
weder Schmerzen, Geschwulst, noch
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andere Beschwerden verbunden waren,
weswegen ich folgendes Verfahren ein-
schlug: den ganzen Unterschenkel belegte
jch mit einer diinnen Compresse, diese
mit einer diinne Pappe, und band wmit der
Zirkelbinde alles fest; nun liefs ich den
Pat. sebr oft fest auf den Fuls treten,
erlaubte auch das Gehen, so viel es immer
mdelich wurde, um die beyden Bruch-
enden fest gegen einander zu driicken,
damit die zwischenliegende Haut hiedurch
zum Theil dinner und fester, und zum
Theil durch den erncuerten Reiz die
Ossification derselben befirdert werden
mochte. Und wirklich entsprach der Er-
folg ganz memner Erwartung: je mehr
Pat. sich im Gehen f{ibte, desto fester
wurde der Kuochen, und nach 14tigiger
Befolgung  dieser Vorschrift hatte sich
alle Beweglichkeit des Bruches verloren,
und die vollstindige Heilung war er-
folgt.

Diese Geschichte zeigte mir, dafs die
Braunsche Maschine keineswegs, so wie
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die Metzlersche Zeichnung vermuthen
lafst, den Gebrauch der Schienen ent-
behrlich machen, sondern ich sah viels
mehr, dafs man sich ohne Schienen nie
wagen diirfe, selbe anzuwenden.

Fiunfte Krankheits-Geschichte,

Den 21. Sreptember 1803 wurde ich zu
dem 23jihrigen Sohn des Schulmei.
sters Nigelin zu Altnau im Thur-
gau, auf Veranlassung des dortigen
rechtschaffenen, fur die Leiden der Kran-
ken sehr theillnehmenden reformirten
Hrn Pfarrer Ludwig, welcher von
dem Vorthell der Schwebmaschine bey
Hrn. Hofrath Aepli’s Armbruch
gehdrt hatte, gernfen, wvm bey seinem
gefihrlichen Beinbruch Hilfe zu leisten.

Als ich mit der Braunschen Maschine
in dem wvier Stunden wvon Allensbach
entfernten Altnan ankam, fand ich fol-

ggndﬂs:
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Den 1gten  geschah die Verletzung
durch das Aneinanderfahren zweyer Wa-
gen, wo an dem einen das Pferd schen
geworden war, und in vollstem Sprunge
mit halbzerrissenem Wagen in einer engen
Strafse gegen den andern so angefahren
kam, dafs die Radachse des einen gegen
die Radachse des andern traf, zwischen
welche beyde Achsen. der linke Unter-
schenkzl dieses IMenschen kam.

Hr. Chirurg Widmer in Altnau
nahm sogleich Einrichtung und Verband

~ vor, und erzihlte mir, dafs ein spitziges

Knochenstiick stark zu der Wunde her-

- ausgeragt habe, dals der Unterschenkel

ganz verdreht gewesen, aus der Wunde
viel Blut gefliossen und die Einrichtung
mithsam gewesen sey.

Ich traf das Glied in einer kurzen
Strohlade zwischen zwey hélzernen Klotz-
chen (vermuthlich nach Bilguers Ma-
nier) gelegt, mit der 1 8kopfigen Binde,
Compressen und Schienen dick eingebun-
den, an; der Vorderfufs, welcher von
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dem Verband unbedeckt war, war ziem-
lich aufgeschwollen. Nachdem der Ver-
band abgenommen wurde, fanden wir
den ganzen Unterschenkel stark  ange-
schwollen, die Oberhaut, so weit der
Verband reichte, in Blasen erhoben,

die Bruchenden zur Seite stark wverriicke,
und bey emem Zoll lang tbereinander
geschoben, zur Scite der Tibiae war eine
halb Zoll lange Querwunde, aus welcher
schwarz=s, halbgeronnenes Blut flofs, zur
Scite der Fibulae, dieser Wunde gegen-
uber, war eine grofse, weiche, schwarz,
blaue Stelle, welche dem Aufbrechen
nahe zu seyn'schien, und die viel Coa-
gulum enthielt: es konnte die Sonde von
der Seitenwunde am Schienbein bis in
diese weiche Stelle gebracht und da durch
die Haut hindurch gefithlt werden, anch
der spitzige Theil des untern Bruchendes
der Tibiae hatte die _Haut bereits durche

stochen.

Hier konnte ich mich zur Aawendung



der Braunschen Maschine nicht ent-
schliefsen. .

Das Glied war wegen der, von der
beftigen Quetschung verursachten Unthi-
“tigkeit der weichen Theile sowohl, als
wegen der stark schiefen Richtung des
Bruches in der Bruchgegend Zaufserst
beweglich; es wire daher ohne Schienen
unmoglich gewesen, tha 1In dem Braune
schen Schienbeintriger in einiger Ruhe
‘zu crhalten, und Schienendruck konnte
ohne die grofste Gefahr nicht meir ange-
bracht werden, indem der Verband vom
1gten durch Schienen und die 18kopfige
Binde (welches doch wirklich gut anges
legt war, und an welchem ich, wenn der
Fall mit Schienen, Binden und Strohladen
hatte behandelt werden mitissen, aufser
“den zu kurzen Schienen und Strohladen
wenig auszustellen gewufst hitte) fors
erste keinen hinreichenden Halt geleistet
hat, und zweytens dessen Fortsetzung
ein allgemeines Verderben der bereits
leblos gequetschen weichen Theile hitte
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zur Folge haben miissen, und zugleich |
wire dadurch einer wirksamen Behandlung |
der kranken weichen Theile der Weg |
versperrt worden.

Auch wurde hier, wenn wirklich wegen
den Fehlern der weichen Theile ein Schie- |
nenverband anwendbar gewesen ware,
der Braunsche Schienbeintrdger nicht ent-
sprochen haben, weil der Vorderfufstriger
einen bedeutenden Gegendruck bey diesem
ubereinander geschobenen Schiefbruch ge-
macht haben wirde. Wer etwa glauben
mochte, dafls dieser Vorderfufstrager nach
der Braunschen Methode den von mir
gefurchteten schadlichen Gegendruck nicht
machen mochte, und dafs daher meine
Furcht ungegriindet sey, der mache Ver-
suche damit, wie ich es gethan habe,
wenn 1thn seine Begriffe nach mechanischen
Grundsitzen nicht zum voraus davon
tiberzeugen konnen. |

Die Beschaffenheit der gebrochenen
Beine mochte ohngefibr, wie mich diese
und die nachher bey weniger Geschwulst
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unternommene  Untersuchung  schliefsen
liefs , die auf Tab. IIL. Fig. 2. seyn.

Ich wihlte hier wieder mein schweben-
des Fufsbrett, Tab. IIL. Fig. 3., legte
den Unterschenkel auf das Spreukissen,
und brachte, nachdem die Binder a. b. ¢.
angelegt und an 1hre Schrauben befest:
get waren, durch Awsdehnung und Ge-
genausdehnung die Bruchenden wieder in
thre gehorige Lage, band das Ausdeh-
nﬁngsband a. um den Fufshalter gehorig
~ fest, das Band d. wurde nach der entge-
gensetzten Seite gefithrt, ein dhnliches
legte ich auch zu dem gleichen Zwecke
unterhalb dem Bruch, wo das Band f.
angezeigt ist, an, durch die beyden Bin-
der zog i1ch den einwirts gebogenen
Unterschenkel nach aufsen, wihrend an
dem Ausdehnungsband a. zugleich ange-
zogen wurde. Auf diese Art naherten
sich die Bruchenden gchérig, und die
Einrichtung und Verbandart ward been-
diget. Als der Unterschenkel in dieser
Lage war, flofs viel schwarzes halbgeron-
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nenes Blut aus der Wunde. Ich bemti-.
hete mich, die grofse Menge coagulirten:
Blutes so weit méglich ganz herayszudriis.
cken, besonders unter der weichen Stelle:
der Fibulae, die fir diesmal herausges:
schaffte [Menge betrug gewifs funf Unzen,.
Das ganz blos liegende Glied wurde nun
mit foment. vinos. aromatic., worinn eine
gute Portion Sal. amoniac. aufgelost war,
fleifsig warm gebihet, und Tag und Nacht
jede halbe Stunde erneuert damic fortge-
fahren. Die Wunde wurde nur mit einem
einfachen Digestiv belegt. 'i

Den 26ten September besuchte ich den
Pat. wieder. Die Geschwulst hatte sich
sehr vermindert, die weiche, schwarzblaue
- Stelle zur Seite der Fibulae war kleiner,
etwas fester, so dafs sich die Lebensthis
tigkeit der zerriecbenen weichen Theile
wieder einzustellen anfieng; doch konnte |
noch immer em ganz dickes Coaguiu'm'
von dieser Stelle herausgedriickt werden,
und ich war tber die Nothwendigkeit,
diese Stelle zu 6ffnen, noch nicht ge.




sichert. Die Wunde war verkleinert,
und ff stattete dem Ausflufs der gestock-
ttn .,dfr.e zu wenig Rauom, deswegen er-
weiterte ich sie auf der Hohlsonde bis
gegen den obern Rand des Schienbeins
hin. Fig. 3. e. Das untere Bruchende
der Tibiae stand wieder etwas mehr in
die Hohe, liefs sich aber durch vermehrtes
Anzichen der angelegten Biander wieder
m seine gehorige Lage bringen.  Die Be-
'handlung mit Umschligen wurde auf
ﬁle:che Art fortgesetzt, nur die Portion
des sal. amoniac. vermindert, und die
3 Wundc mit verdtnnter -Tinct. myrrh.
.-zttwas emngespritzt, und mit Digestiv.
belegt.

Den 1ten Octbr. fand ich bey meinem
Besuch alles in  erwiinschter Ordnung.
Aus der Wunde flofs nur wenig, aber
gutes Eiter, selten kam noch emn gestock-

tes Blutklimpchen, die Muskeln erhielten
wieder aller Orten vermehrte Festigkeit,
Geschwulst und Blasen waren alle ver-
schwunden, die weiche Stelle zur Scite



der Fibulae war kaum mehr zo merkeny,
so dafs i1ch vor einer weitern Innerm:
Verewterung bereits ganz gesichert war,,
Pat. wulste nichts von Sehmerzen undl
war ganz wohl: nur das untere spitzige:
Bruchende, welches jetzt wegen ganz:
verschwundener Geschwulst sehr deutlich,,
so wie es die Zeichnung auf Fab. I
Fig. 2. anzeigt, gefublt werden konnte,,
stand wieder etwas zu viel in die Hohe,,
welches ich dem Verschwinden der Ge-.
schwulst und daher dem Lockerwerden.
der Bander zuschrieb, denn der dasigé;
Hr. Chirurg Widmer konate sich
noch nicht recht in die Mechanik dieser
Binder eindenken, und wufste sie wih-
rend meiner Abwesenheit nicht gehorig
zu rtegulieren. Daher suchte ich nur
durch erneuertes Anlegen dieser Bander
den Bruchenden die gehorige Richtung
wieder zu geben, und hiefs Hr. Wid-
mer sorefilug darauf achten, dafs sie
immer gleich angezogen werden mochten,
die obigen Umschlige, jetzt aber ohne
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Sal. amoniac. wurden fortgesetzt, und
jedesmal etwas Spirit. vin. dazu gemischt,
die Wunde wurde auf obige Art be-
handelt.

Den 6ten Octbr. aber fand ich dicses
spitzige Bruchende wieder in die Hohe
stehend, und zwar mehr, als die vorigen
male, welches i1ch der vermehrten Mus-
kelwirkung, die nun wieder in Zutem
Zustande war, zuschriecb. Ich glaube
zwar, dafs ich das Ausdehnungsband a.
zu locker anzog, und dafs das ganze
Glied nach und nach gegen den Ausdeh-
nungspunkt herab wich, welchem Hr.
Widmer in meiner Abwesenheit niche
zu begegnen wufste. Doch wollte ich
mich jetzt nicht mehr auf dieses Verfahren
allein verlassen, weil seit dem Bruch
schon 15 Tage verstrichen waren, und
ich von diesen Verschiebungen und Ab-
weichungen endlich Nachtheil zu fiirchten
hatte. Ich nahm nun meine Zuflucht
nebst der bisherigen Einrichtung zu einer
Schiene, weil die weichen Theile des



Fulses alle wieder in. dem besten Zu-.
stande waren, und legte daher eine:
weiche, dicke, schmale Compresse der
Linge nach tber ded Bruch, auf diese:
eine Schiene von Pappe und auf diese:
ein Stibchen von Holz, um beym Nafs-.
werden die Pappe zu unterstiitzen, liefs
diese Schiene unter die Binder tiber und.
unter dem DBruch reichen, mit welchen
sic befestiget wurden, dann band ich |
noch zwey schmale Biinder um das Glied,,
damit sich die Schiene nicht verschieben
mochte. Die Umschlige vom 1ten wur-.

den fortgesetzt, die Einspritzungen aber|
waren wnicht mehr néthig, weil selbe |
nicht mehr ins Tiefe eindringen konnten, |
und die Wunde stark heilte, |

Bey meinem weiteren Besuch am r4ten |
Octbr. aber sah i1ch mich schon wieder|
genothiget, der Schiene den Abschied zun|
geben, da auch unter denselben diesesi
spitzige untere Bruchende wieder in die |
Hohe stand, also der Zweck damit nicht.:!

erreicht wurde, und da die Haut, wo |



~der Knothenspitz gegen die Schicne
druckte, so durchgedrickt war, dafs ein
Groschenstiick grofser Fleck bis auf den
Knochen abstarb, welches nachher sich
durch Eiterung absondern mufste.

Da es nun schon am 23ten Tage seit
dem Bruche war, und er noch immer
wieder verschoben gefunden wurde, und
da ich doch die Bruchenden nicht n
dieser Richtung zusammen wachsen lassen
wollte, so war ich genothiget, auf Mittel
zu denken, die besser, als die bisherigen
entsprachen,

Ich liefs deshalben in das Brett zwey
Ausschnitte, Fig. 2. auf Tab. IlIl. g. ma-
chen, zog durch diese das Band f., zog
damit so stark, als néthig an, und band
die Enden an den Schrauben fest. Durch
diese Eiarichtung erreichte ich meinen
Zweck vollkommen, leicht, und ohne
jeden nachtheiligen Druck, und  dieser
Fall machte, dafs ich die Ausschnitte an
dem Fufsbrett Tab. 5. Fig. 1. d. auo-

S. B. 8
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brachte, Uebrigens war die Wunde um
diese Zeit bereits heil, die Umschliage liefs
ich noch fortsetzen, aber nur alle zweyte
Stunde wieder erpenert auflegen, und
immer mit spirit. vin. verstirKen.

Am 21ten Octbr. fand ich alles in bester
Ordnung, die Bindef. entsprach ganz, und
dic Wunde war heil, das Glied nicht

geschwollen, hatte  bereits wieder eing |

gesunde Farbe, und die Muskeln waren

derb anzufihlen, ich liefs pun mit den |

Umschligen aufhoren und pur noch des
Tags drey bis viermal das Glied mit vet-

diunnten Weingeist waschen.
Den 26ten Octbr. erhielt ich Nach-

richt, dafs Pat. am 25ten mit starkem |
Fieberfrost, und darauf mit Hitzen be. |

fallen worden sey, worauf das kranke |

Glied vom Knie bis zu den Zehen rosens
‘artig anschwoll, und sehr schmerzhaft
wurde. Den 27ten sah ich den Pat.,
und fand ihn mit stark gereiztem Puls,
brenvender Haut, bittern Geschmack, ganz
verlornen Appetit, Ekel und Neigung
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zum Erbrechen, Druck und Schwere in
der Magengegend, und starken Kopf-
schmerz. Das Glied war ziemlich ange-
schwollen, roth, brennend heifs. Hr.
Chirurg Widmer batte das ungt.
ceruss. auf den ganzen Unterschenkel
geschmiert, den 25ten zu Ader gelassen
und eine [Vlixt. temperant. gegeben, dabey
band er die meisten Binder los, beson.
ders das Ausdehnungsband a. und das
Band f., weil er glaubte, dafs sic am
Schmerz schuld seyn mdochten. Die
Bruchstelle war jetzt nicht gut zu unter-
suchen wegen der Geschwulst und dem
Schmerz beym Bertihren.

Ich verordnete nun sogleich ein Brechs-
mittel, worauf viel gallichte Materie mit
grofser Erleichterung ausgeworfen wurde,
darauf liefs ich sal. glaub. mit Senn. ver-
starkt zum Abfuhren reichen, das Glied
reinigte ich von aller Salbe so wviel még-
lich, und liefs sclbes nur mit trocknen
Hollundersickchen belegen, dic Binder
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legte ich wieder so fest an, als die Schmer-
zen es erlaubten. |

Den 29ten erhielt ich Nachricht von
der geschwinden Besserune, so dafs Pat.
bereits wieder wohl, und Rothe und
Geschwulst des Gliedes beynahe ganz

verschwunden sey. Ich verordnete noch
Mittelsalze, :

Den 2ten Novbr. besuchte ich den
Pat., fand iha wieder ganz wohl, bey
guter Efslust, so dafs ich keine Arzneyen
mehr zu verordnen nothig hatte. Die
R.othe und Geschwulst des Gliedes waren
ganz verschwunden, wund die Oberhaut
schuppte sich ab. Auf die Wunde hatte
dieser Zufall kemen Einflufs gehabe, die
Bruchenden schienen verwachsen, doch
~glaubte ich, dafs das Losen der Bander
am 25ten Octbr. noch eine kleine Vera
schicbung verursacht haben mochte, in-
dem das untere spitzige Bruchende der
Tibiae etwas erhoht stand, und welches
ich jotzt durch vermehrtes Anziehen der

Binder nicht mehr hineinzichen konnte.



Die Binder wurden alle noch gehorig
fest angelegt, der ganze Unterschenkel mic
warmen, wein-geistigen und gewiirzhaiten
Umschlagen noch durch einige Tage ge-
bihet, nachher wieder spiritvose [Mittel
eingericben, und bis zum 18ten Novbr,
auf diese Art angehalten. An diesem
Tage wurde das Stchen zum erstenmal
versucht, welches wohl gelang. Nun
wurde der Unterschenkel mit einer diinnen
Compresse und einer ganz diinnen Pappe
umlegt, mit der Zirkelbinde eingebunden,
und mic diesem sah ich die Heilung
vollendet. Pat. Ubte sich taglich im Ge-
ben, und als ich ihn nach drey Wochen
wieder sab, konnte er ganz gut chne
Stock laufen. Das Glied war wegen
dem letztern Verschieben des wntern
Bruchendes um etwa zwey Linien zu
kurz, welches aber durch eine Sohle von
Fiz im Schuhe ersetzt werden Konnte,
Nach Kkurzer Zeit verrichtete Par. seine
Geschifte wieder, frey, ohne Beschwer-
de, und er, wie alle, die den Fall sahen,
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freuten sich der gliicklichen, geschwinden
und vollstindigen Heilung.

Ich werde tiber diesen Fall nicht nothig
haben, in Erinnerung zu bringen, dafs
ohne diese meine Methode, Beinbriiche
ohne Schienen und bedeckenden Verband
zu behandeln, die Erhaltung . dieses Glie-
des  schwer gewesen wiire, indem die
ganze Geschichte jedem handelnden Wund-
arzte, der aus den Erscheinungen Folge-
rungen herzuleiten vermag, es deutlich
vorzeigt— wie ware ohne diese [Methode
die innere Vereiterung, die aus der Venge
Coagulum gewifs in grofsem Sinn entstan-
den ware, bey dem Schienenverband zu
verhindern gewesen? — Wie wiirden
Schienen und viel- oder wenigkdpfige
Binden hey dem allgememen Entstehen
der Blasen schon am 3ten Tage in die
Ferne bestanden haben? — Was wire
bey der grofsen Neigung dieses betriicht-
lichen Schiefbruches in Hinsicht des Ueber-
einanderschiebens bey der Schienenbe.
handlung anzufangen gewesen? — Wiir-
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den Dessaults Ausdehnungs-Schienen ent-
sprochen haben ? — Sollten sie dieses, in
Hinsicht der Verkiirzung, so wiiren dabey
doch die andern Hindernisse alle, die
Schienen hier hatten, geblieben, die
Wunden, welche gewifs sehr betrachtlich
geworden wiren, des Tags zweymal zu
verbinden , wenn der Schienenverband
des Tags hiitte zweymal hinweggenommen
werden miissen 2 — Wiirde das jedesmalige
Uebereinanderschieben der Bruchenden
b2y jedem Verband nicht erfolgt seyn ?
Besonders, wenn einmal die Muskelkraft
wieder zu wirken angefangen hitte; wenn
ubrigens avch noch so wirksame Ausdeh-

nungs-Schienen angewendet wordan wa-

ren? und noch mehr dergleichen
Fragen liefsen sich aufwerfen, welche
gewifs alle zum Vorthell meiner Methode
durch gegenwirtige , glﬁckﬁche und ge-
schwinde Heillung beantwortet werden.

A B LT T R T
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Sechste Krankheits- Geschichte.

Den 21. Januar 1804 wurde ich |
zoim Lowenwirths Sohn, Marx
Anton Weltin in Allensbach, 22
Jabre alt, gerufen, welcher am 27ten
Octbr. 1803 den linken Unterschenkel
etwas unter der Mitte dessclben gebrochen
hatte. Der Bruch wurde durch einen
leichten, nur fir ein Stick Vieh gemach-
ten lceren Wagen auf folgende Art be-
wirkt: Dieser [Mensch lief in einer engen
Hohlgasse neben dem Wagen, glitschte
an einer erhohten Stelle ab, so dafs der
‘Fufs auf der Strafse, und das Knie auf
dem Higel auflag, wahrend diesem gieng
das Rad tber den hohlliegenden Unter.
schenkel und zerbrach die beyden Kno-
chen, ohne Wunde oder bedeutende
Quetschung. Dafs in Hinsicht der ange-
brachten Gewalt dieser Bruch unter die
leichte Art gehort hat, st aufser Zweifel,
und dafs er ein ziemlich vollstindiger Quer.
bruch war, wird sich nachher klar zeigen.
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Die Behandlung dieses Beinbruches
“wurde dem Chirurg Eggert, emem
Schwager der Mutter des Pat., tberlas-
sen, welcher das Glied dick mit Schie.
nen, Zirkelbinden, Strohladen eingebun.
den, und nachher noch in eine auswiirts
entlehnte Beinlade, die aber mehr nach
Pac. Ausdruck , eine Folterlade zu nennen
gewesen wire, gelegt habe. Der Erfolg
dieser Kur war, dafs der Fufs nach 10
Wochen, wo man die Stellung des Pat.
vornchmen wollte, die auf Tab. III. Fig.
4. abgebildete Form hatte. Pat. lief mit
den Kriicken etwas herum, ohne mit
diesem unbrauchbaren 'Glied nur einen
Versuch zum Daraufstehen gemacht zu
haben. Endlich den 2r1. Januar 1804
. Abends, gerade 12 Wochen seit dem
Beinbruch, versuchte er fiir sich, ob ihn
dieser Fufs auch bald tragen méchte ; so-
bald die Schwere des Korpers darauf
driickte, brach er wieder ab, und nun

wurde 1ch um die Behandlung er-
sucht.



Ich fand das Glied in der Gestalt, wie
es Fig. 4. darstellt, und glaubte, dafs es
nach dem neuen Bruch so ungeschicke
hingelegt worden sey; ich erstaunte aber
nicht wenig, als mir Pat. und alle An-
wesende in Gegenwart seines vorigen
Wundarztes *¥) des oben erwihnten Hrn.
Eggerts, sagten, dafs es wvor dem
letzten Bruch so verwachsen gewesen
sey. Aus der unreinen, aus schwammich-
ten Fleisch bestehenden Wunde a. Fig. 4
flofs gleich auf den neuen Bruch viel
Blut, und bey jedér Bewegung des

Gliedes flofs €5 von nenem. Die Sonde |

konnte durch das schwammichte Fleisch
durch bis an das entgegengesetzte Ende
der Tibiae gefiihrt werden, ohne Kno-
chensplitter zu entdecken, und die Rich-
tung des Braches war bereits vollstindig

¥) Man erinnere sich an das; was i¢h in der letz-
ten Anmerkung iiber das Wort Wundarzt (Chi=
rurgus gesagt habe, und ich glaube, dafs diese

Geschichte zur Bestatigung der Wahrheit des dort |

gesagten in Ueberflufs hinreichen wird.
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quer. Das Glied unter dem Bruch wae
stark 6dematose angeschwollen, besonders
war die Stelle b. um die Wunde Fig. 4
stark aufgetrieben und hart, und hatte
eine dunKkelblaurothlichte Farbe , nur
durch einen starken Druck konnte in die
fast Lknochern scheinende Erhabenheit
eine Kleine Grube egedriickt werden.
Diese ganze Geschwulst sey, wie Pat®
sagte, schon lange vor dem letzten Bruch
so da gewesen, und war daher Keineswegs
Folge des neuen Bruches.

Nun versuchte ich die Beweglichkeit
des Bruches und die Nachgiebigkeit der
Muskeln durch die Ausdehnung des Glie-
des kennen zu lernen; ich konnte aber
dasselbe nur ‘Ui."EitE‘:I'l nach auswirts zu-
ruckbiegen, gerade zichen liefs es sich
nicht, und nur it einiger Gewalt und
unter schmerzhaftem Gefiihl konnte es
emige Linien weit nach der geraden Linie
zu gerickt werden, dabey spanntea die
Muskeln der dufsern Seite gleich gespon-
nenen Stricken an.



- Wiirde ich bey diesem Fall meine Mee
thode nicht schon anzuwenden gewufstt
haben, so hitte ich die Behandlung die-
ses aufserst vernachlifsigten Falles nichtr
ubernchmen mégen. — — Was hiitte hier:,
mit allen Gattungen Schienen, und soll--
ten es auch die Dessaunltischen Ausdeh--
nungsschienen gewesen seyn, geleistet:
werden konnen? Druck und Gegendruck:
mit Kraftvoll angebrachter und immer:
unterhaltener Ausdehnung und Gegenaus--
dehnung mufsten hier zugleich wirken,,
wenn der Erfolg entsprechend werden |

sollte: und wer wirde dieses von Schie-:
nen haben fordern konnen, ohne dafs:
zugleich ihr Druck nicht hochst nachthei-.
lig, besonders auf die Wunde und Ge-.
schwulst a, b. Fig. 4. gewirkt hitte.

Ich fand also einzig durch meine Methode
den Weg offen, diesem unglicklichen |
jungen Menschen wieder ein brauchbares n.
Glied zu verschaffen.

Nachdem der Unterschenkel auf das
Brett und Spreukissen Fig. 5. Tab. I



eelegt worden war, wurden zuerst die
Binder a. b. c. angelegt, und an 1hre
Schrauben festgebunden, dann mufste cin
Gehtlfe das Knie mit dem Brett so halten,
dafs es in dieser Lage bleiben mufste, bis
die Bander d. unde. in Wirkung gebrache
waren. Nun wurde das Ausdehnungsband
e. um die entgegengesetzte Sanle des Fufs.
halters f. gebracht, und so wviel mdglich
angezogen. Das Band d. mufste das
Band e. im Gegendruck unterssiitzen hel-
fen. Aunf diese Art wurde Ausdehnung,
- Druck und Gegendruck aunf eine wirksame
~ Art, angebracht, ohne dafs fir die wei-
chen Theile ein schiddlicher Druck zu be-
sorgen war. Und wenn ein Band irgend-
wo durch seinen Druck lastic werden
wollte , so wurde seine Stelle gewechselt,
und ein anderes Band etwas hohker oder
nicderer angelegt, und das erstere abge-
nommen. Zugleich lag das Glied ganz

offen da, welches fir die Anwendung
wirksamer Arzneymittf:l und zur Behand-

lung der aufserst unrcinen Fleisch - und



Knochenwunde in diesem Fall besonders:
nothig war. *

Auch in Hinsicht der Einrichtung des:
Bruches, gegen welche Pat. durch den
Hergang bey der ersten abgeschrecke,,
dic grofste Furcht hatte , und welcke durch
meine Aeufserung, dals dieses Glied wie-
der gerade werden musse, noch vermehrt:
wurde, hatte diese Methode auch in die-
sem, wie in den vorhergehenden Fillen,
viel Vortheilhaftes. Es wurde aufser der
Hand emes Gehulfen, der das Brett und
Knie in seiner Lage halten mufste, keine
andere Hiulfe erfordert, alles konnte ich
durch Anzichung der Binder e. und d.
ganz allein und ohne bedeutende Schmer-
zen bewirken, und nachdem alles schon
gehorig besorgt war, fragte Pat. voll
Verwunderung, wenn denn die Einrich-
tung geschehen sey?

Es konnte das erstemal mit dem Gera-
despannen dieses Gliedes noch nicht weit
vorwarts geschritten werden, indem alle

Muskeln der dufsern  Seie des Unter-




schenkels heftigen, Widerstand leisteten,
da aber alle Tage durch erneuvertes An-
siechen der Binder der Muskelnwider-
stand immer mehr uberwiltiget wurde,
so kann ich sagen, dafs ohne eigentliche
Gewalt, ohne bedeutenden Schmerz, in
etlichen Tagen die gerade Streckung
dieses verunstalteten Gliedes geschehen
war.

Am 8ten Tage hatte es die Form, wie
Fig. 5. auf Tab. HL es darstellt, und
war ohne Schwierigkeit bis zum 14ten
Tage bereits zur vollkommenen Geradheit
gebracht,

Die Reinigung der Wunde und der
verdorbenen Oberfliche der Bruchenden
der Tibiae (welche grifstentheils mit dem
Meisel gereiniget werden mufsten) machten
mir am meisten zu schaffen, und doch
konnte dieser ganze Fall so zu sagen
nur spielend fir Pat. und Wundarzt be-
handelt werden, weil man zu allen Hand.
lungen ganz offene Hand hatte. Bis in
dic 4t¢ Woche wurde der Unterschenkel,
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besonders aber der hart angeschwollene
Thell um die Wunde mit aromatischen
stirkenden, wein-geistigen, warmen Fo.

cutationen belegt, die Anfangs mit sal.
amoniac. gemischt wurden

In dieser Woche wurde Pat. mit einem
heltig erschiitternden Fi:berirost befallen,
wobcy die schiwebende Maschine ihre
Woblthiatigkeit dem Pat. noch deutlicher
zeigte, herauf folgten Hitzen etc. Es
zeigten sich Anzeigen zum Brechmittel,
durch welches viel Galle ausgeleert wur-
de, und nachher machte noch emn sal-
zichites Ablthrungsmittel diesem Fieberzu-
stand ein Ende, und Pat. war wieder
ganz wohl.

Die Heilung der “Wunde wurde nach
den gewdhnlichen Grundsitzen der Chi.

rurgie bis in die 6te Woche bewirkt, und.
Pat. fieng- dann an, das Gehen wieder!
zu lernen, welches bald sebr gut von!

1|

Statten gieng.

Jetzt arbeitet Pat. wieder auf sener |
Profession als Kufer, trige Butten und.jj:

|
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schwere Lasten, wie jeder andere, und
hat einen guten, brauchbaren Fufs. Nur
die Fibula blieb zu nahe an der Tibia
angedricke, so dals an dieser Stelle emne
kleine Einsenkung geblieben ist.

Ueber den Vortheil meiner Methode
in Behandlung dieses Falles habe ich niche
nothig, weiter etwas zu sagen, es fille
alles von selbst auf. _

Nur das mufs ich noch erinnern, dafs
in Hinsicht der schwebenden Lage Pat. die
Vortheile derselben mehr als alle Vorher-
beschriebene schitzen lernte, weil er mit
der altern folternden Lage zuvor .im
strengsten Sinn bekanut geworden 1st.

| Siebente Krankheits-Geschichte.

Den 17ten Februar 1804 mufste ich
aus Auftrag des Wohlloblich Chur-
fiirstlich - Badischen Obervog-
tey-Amtes Reichenau ein legales
Visum et Repertum tber die Zustande

S. B. 5
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einigér durch Schlaghindel bewirkten

Verletzungen 1n Wollmatingen ausstellen.,

Unter diesen Verletzten befand sich ein
Kiifer, Namens Ignaz Baumann,
52 Jahre alt, welcher nach schriftlicher
Angabe des doriigen Chirurgen Domi-
nicus Koch den linken Usnterschenkel
gebrochen, und das Fufswurzq]gelenke
luxirt haben sollte.

Diese Verletzung geschah den 15ten
Abends, nach Baumanns Angabe durch
einen erhaltenen Tritt von einem seiner
Gegner auf diesen Fuls, wihrend Bau-
mann auf dem Boden lag. Die Ein-
richtung und der Verband wurde sogleich

von obenbemeldtem Chirurg Koch*

besorat.

Ich fand das Fufsgelenk dieses Gliedes
mit emer kurzen Strohlade, mit einer
langen Zirkelbinde, und zwey kurzen ,
kaum drey Zolle langen Pappschienen
fest eingebunden, auf einem Spreusacke
licgend.

il
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Nachdem mit Beyhiilfe des Hrn. Kochs
dieser Verband sorgsam abgenommen
ward, stand das untere Ende der Tibjae
so weit, als bereits seine ‘ganze Breite
betrigt, nach innen tiber die Fulswurzel
hervor, und der Fufs war ganz nach
aus und aufwirts verschoben, so dafs ich
fiir den ersten Augenblick eine vollkom-
mene nicht eingerichtet gewesene Luxation
zu sehen glaubte. Aufser dieser Abste-
hung war kein auderer Bruch der Kno-
.chens zuzegen. Die dufsere Seite vom
IMalleolo externo drey bis vier Zoll weit
aufwirts nach dem Lauf der Fibulae hin
war ganz blavroth angeschwollen, eben
so, doch etwas weniger, die innere Seite
unter dem [Malleolo mterno. Als das
Glied kaum eimge Minuten ganz ent-
blofst da lag, fiengen die Muskeln der
dufsern Seite, die durch Quetschung ihrer
Sehnen litten, krampthafe zu wirken an,
zogen den Fufls erschiitternd noch mehr
nach aufsen, es entstanden hefuge
Schmerzen, und ehe ich untersuchen und
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dﬁn Befund in die Feder dictieren Ennn-.

te, mufste ich Hrn. Koch die Einrich-
tung machen urd den Verband anlegen
helfen, weil-ich den Pat. einiger Forma-
lititen wegen nicht leiden und weitern
Schaden nehmen lassen konnte, und
weil sich gerade wahrend der vorzuneh-
menden Einrichtung und Verband das
Nihere des Falles aufkliren mufste. Wir
suchten non durch gehorige Auvs- uvnd

Gegenausdehnung so geschwind als mog-

lich die Einrichtung zu bewirken, und
weil wir wirklich emne Ausweichung - des
Gelenke: zu haben glaubten, sorgten

wir vorlidufig fur Kkeine andern Verband-

stickee. Hr. Koch iberliefs mir die
Einrichtung, und es war leicht, die
abgewichenen Theile 1n ihre gehorige
Lage zu bringen; dieses leichte Eintreten
und einiges Knarren, wie bey gebrochenen
Knochen, kam mir bedenklich vor.
Nachdem nun die Einrichtung geschehen
war, die Ausdehnung aufhorte, und ich
mit meinen Hinden los liefs, um zu ver-

-
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suchen, ob die Beweglichkeit des Gelen-
kes seine gehorige Freyheit wieder habe,
wich sogleich alles wieder in die vorhin
gehabte Lage aus. Ich durchfuhlte nun
alles genau, welches aber wegen Ge-
schwulst etwas schwer war, und fand,
dafs keine Verrenkung des Gelenkes,
sondern ein wirklicher Bruch beyder
Knochen zwey bis hochstens drey Linien
iiber der Gelenkfliche der Tibiae zuge-
gen ‘war. :

Die allgemeinen Bedeckungen tiber das
obere Bruchende am [Malleolo interno
waren von dem scharfen Knochenrand be-
reits durchgedriickt, und ich besorgte ein
nahes Aufbrechen dieser Stelle.

Wir machten nun eine neue Einrich-
tung , und suchten durch lange Schienen,
die gehérig Druck und Gegendruck leisten
konnten, die Knochen in ihrer- rechten
Lage zu erhalten; doch da ich hier nur
~gerichtlicher und nicht behandelnder Azt
war, so uberliefs ich das Weitere Hrn.
Koch. In dem Befundsprotokoll aber
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konnte ich diesen Fall nicht anders, als
bedenklich, und aller Aunfmerk:amkeit
werth angeben, welcher unter gewohnli-
cher Behandlung, besonders wenn die
weichen Theile, wie es allen Anschein
hatte , aulbrechen sallten, selir langwierig
und schwer zu behandeln seyn werde, und
wo doch eine unvollkommene Heitung
zu besorgen sey.

~ Ich konnte mir hier die amgebrachte
Mechanik zu Bewirkung d'[:r'ﬁes Bruches
so dufserst nahe am Gelenke zuerst schwer
erkiiren, als ich aber den Platz, "wo die
Verletzung geschehen war, besah, wurde
es mir d-utlicher. Es war wirklich damals
hart gefroren, zugleich lagen mehrere
Stemme auf dem Platze. Baumann mufste
daher, wahrend ithm sein Gégner den
Tritt avuf die Aufsere Seite etwas tber
dem Malleolo externo anbrachte, wofir
die Zeichen einer erlittenen starken Quet-
schung an dieser Stelle stimmten, mit dem
nntersten Ende des Malleoli interni auf
cinem hart eingefrornen Stein aufgelegen
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haben, und so der hobhlliegende Theil
scharf an dem Stein hin abgeurcten wor.
den sey. |

Die Parthie, welche diesen Beinbruch
“bewirkt hatte, und als den, die Unkssten
zu zahlenden Thell bereits schon angesechen
wurde, - verlangte mich den 1gten Febr.
und bat mich mit Zustimmung des Pat  fur
die bestmdgliche Bf:h.andlung dieses Falles
zu sorgen. '

Sogleich richtete 1ch meine Schwebma-
. schine zu, und als ich mit Beyhtlfe des
- Hrn. Kochs (welchen ich niche entfernt
wissen wollte, damit er mit meiner [Ve-
thode durch den Augenschein bekannt
werden méchte,, um kinfughin Pat. dieser
Art vortheilhafter behandeln zu lernen)
 den Verband abgenommen hatte, stand
das obere Bruchende der Tibiae wieder
wie am i17ten hervor. . Die blaurothe
Geschwulst an der dufsern Seite war grofser,
und  schmerzhaft beym Berthren. Die
Stelle, welche von dem obern Bruchende
der Tibiae spannend und schueidend ge-
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driickt wurde, war bereits in eine Wun-
de, dem ganzen Bruchrand nach iiberge-
gangen, auch diese innere Seite war
blauroth angeschwollen, und sehr schmerz-
haft bey jedem Druck und Beriihrung.
Dafs ‘es hier hochst Zeit war, wenn
den bevorstehenden bosen Ereignissen in
~ diesem Falle zuvorgekommen werden soll-
te, wird jeder Sachverstindige gewifs zu-
gebén, und zugleich eingestehen miissen,
dafs bey allen Methoden, wo dieser
Bruch durch Schienen und Binden hitte
behandelt werden miussen, dieses Zu-
vorkommen bereits unmoglich geworden
ware. | |
Nachdem der Unterschenkel auf das:
Brett und Spreukissen gelegt und schwe-
bend gehingt worden war, wurde eimn
Band zum Gegenhalt unter das Knie, wie
bey allen vorherbeschriebenen Fillen und |
Figuren, besonders aber bey a. Fig. 5. auf i‘:
Tab. 1II. zu sehen 1st, und zwey Zoll |
iiber dem Bruch ebenfalls noch Fig. 5. |
Tab. III. zwey Binder, wie dortb. und c.



nur tiefer neben einander angelegt, und
ersteres nach innen, letztere beyde aber
nach aufsen fest um ihre Schrauben ge-
bunden, dana wurde das Ausdehnungs-
und Untcrsﬁitzungsband nach eben dieser
Fig. e. und d. angelegt. Die Einrichtung
wurde dufserst leicht, ein Gehulfe mufste
nur die Schwebmaschine fest halten, dann
fibrte 1ch die beyden Enden des Aus-

dehnungsbandes um die innere Siule des
Fufshalters, nach Tab. III. Fig. 5. f., zog
langsam immer stirKer an, bis die Bruch.
enden 1n ihrer gehdrigen Richtung auf
einander standen, und band dann die
Binde fest. Alles dieses geschah, ohne
Schmerzen zu verursachen, und es war
nun mit diesem einzigen Geschifte Ein-
richtung und festhaltender Verband ganz
vollendet, ohne dafs eine Hand an das
Glied hitte gelegt werden durfen. Das
Unterstiitzungsband d. wurde tber dem
Malleolo externo hingefiihrt, damit es
nur das untere Bruchende fassen mochte,
und ganz schief nach unten auf der mnern
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Seite an seine Schraube fest gebunden.
Ohne dieses Band hielt alles in seiner
gegebenen Lage fest, und es konnte ohne
Nachtheil .abgenommen und gewechselt
werden : da aber dis Ausdehnungsband
fest gespannt war, und lange liegen blel-
ben mufste, so wire durch anhaltenden

Druck, besonders tiber der Ferse ein

zu frilhes Wundwerden zu beftrchten
gewesen, mit diesem Unterstiitzungsband
wollte ich also nur die Wirkung des
Ausdehnungsbandes unterstiitczen, und es
konnte letzteres auch wirklich ohne Nach-
theil gelifftet werden, wenn dieses fest
gebunden war.

~ Nun war meine Hauptsorge dahin ge-
richtet, das im Zellgewebe angehiufte
Coagulum so geschwind als moglich zy
zertheilen, und Vereiterungen im Innern
des Gliedes zu verhiiten, wie auch die
bereits durch den bisher statt gehabten
Druck entstandene, 'bis in den Knochen-
bruch dringende Wunde zur geschwinden

Heilung zu bringen. Alles dicses glaubte
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ich am geschwind-sten zu erzielen, durch
Uml-guog der mir immer wirksam gewe-
sen>n Foment. aromat. vinos. mit Sal.
amoniac. Anfangs liefs ich den Wen
mit emem Theil Wasser mischen, nach
einigen Tagen ganz Wein nehmen, und
das Sal. amoniac. entfernen, und spiter-
hin etwas Weingeist beysetzen., Es
mufste aber Tag und Nacht fort jede
halbe Stunde ein erneuerter Umschlag auf-
gelegt werden. . Auf die Wunde wurde
weder Salbe noch Pflaster gelegt, son-
dern alles ganz offen der Wirkung des
Umschlages tiberlassen. Es gieng alles
~gut, nur an der dufsern Seite war es bis
- zum 8ten Tage noch immer zweifelhaft,
ob eine Vereiterung verhiitet werden
mochte; durch anhaltend fleifsigen Ge-
brauch der Umschlage wurde aber ‘endlich
auch da gesiegt, und bis in drey Wochen,
bis wohin die Umschlige bestindig fort
gesetzt wurden, war die Wunde vernarbt,
alle Geschwulst bereits verschwunden, und
jede weitere Besorgnifs entfernt.  Der



Pat. lebte froh, ganz schmerzenfrey, und
benutzte in Hinsicht der Bewegung den
Vortheil der schwebenden Lage des Glie-
des in vollem Grade.

Bis den 18ten Mirz, 4 Wochen nach
meiner Einrichtung, nahm ich das Ausdeh-
nungsband hinweg, es hatte die Haut tiber
der Ferse etwas wund gedrickt, wozu
einige Heilmittel erforderlich waren. Die
Bruchenden hielten fest aneinander. Ich
suchte das Gelenk zu bewegen, und fand
es nicht unbeweglich, alle Tage liefs ich
anfangs ganz gelinde, und nach und nach
immer etwas stirkere Bewegungen damit
vornehmen.

Den zoten Marz wurde Pat. gestellt,
und lernte nachher bald und gut gehen,
die Beweglichkeit des Gelenkes kam
wieder vollkommen in Gang, und die
Heilung dieses Gefahrdrohenden Bruches |
so aufserst nahe am Gelenke wurde gleich
dem ecinfachsten Bruche ohne jede nach-
theilige Folge in der frithesten Zeit ge-
keilt.
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Vergleicht man diese Geschichte mit
der ersten Krankheits-Geschichte, so wird
man ohne Mihe herausfolgern kénnen,
was meine [Vlethode hier genutzt hat,
Ich glaube gewifs, dafs ohne meine Me-
thode es bey diesem Beinbruch mit einem
haltbaren Schienenverband eben so schwer,
wie in der ersten Krankheits- Geschichte,
gehalten haben wiirde, und dafs die Folgen
davon immer von grofser Bedeutung hitten
werden mussen.

Achte Krankheits-Geschichte.

Kaspar Miller, Maurer zu D i.
gerweilen im Thurgau, 45 Jahre alt,
fiel den 14ten Juny 1804 beym Schlosse
Kastell mit einem Geriiste, das an einer
steilen AphGhe zur Ausbesserung einer
Mauer aufgestellt war, herunter, und
brach dabey den linken Unterschenkel
auf eine complicirte Aurt,



Dem Hrn. Chirurg Eglof in Di..
gerweilen wurde die Behandlung {iber-.
lassen, und Hr. Hofrath Dr. Aepli
in Gottlieben von dem Eigenthiimer:
des Schlosses Kastell um unterstiizenden.
Rath dabey gebeten.
 Dor Bruch war etwas tber einen Zoll
iiber dem innern Kndchel mit einer Wunde
“nach der ganz:n Breite der Tibiae und.
mit Substanzverlust des Knochens von dem
untern Bruchende der Tibiae, wie es
sich nachher zeigte, wovon kleme Stiick- i
chen auf der Erde lagen, em grfjf-.;eres.!
aber, etwa einen halben Zoll lang, so |
breic, wie die Tibia, und wie es schien |
etwas uber die Hilfte der Dicke desi|
ganzen Knochens messend, das mit vwach|
Hause genommen wurde , vergesellschaf-.|
tet. Die Fibula war etwas hdher gea‘-i
brochen, ochne Wunde., Das obere Bruch--ll.r
ende der Tibiae habe weit zur Wundef
herausgestanden, und Hr. Eglotf mufs-.
te, ehe er es durch die Wunde hinein--

bringen konnte , ein Stickchen von dessen:
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Spitze absigen. Es wurde nun Einrich.
tung, Verband und Wiblung der Heil.
miteel auf das Zweckmafsigste angewen-
det. Hr. Hofrath Aeplit wollte aber
diesem armen [Manne die Wohlthat der
Schwebwmaschine, welche er an sich selbst
~ von -der vortheilhaftesten Seite Kennen
gelernt hatte, angedeihen lassen, und
ersuchte mich deshalb, selbe an ihn zu
uberlassen, welches ich sogleich mit vielem
Vergniigen that, |
~ Anfangs seye alles ziemlich nach
Wunsch gegangen, aber bis gegen den
- 14ten Tag hin eatstand starke Eiterung,
welche die tagliche Erneuerung des Ver-
bandes forderte, und von da an machte
dieser Fall Hrn. Hofrath sehr wiel
Sorge, und er zweifelte, ob durch die
- bisher bekannten Verfahrungsarten zur Be-
handlung dieser Art Beinbriiche hier Hiilfe
geschafft werden méchte.

Den 6ten July fiibrte mich Hr. Hof-
rath zu dem Pat., und bat mich um

Mitbesorgung.
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Wir fanden jetzt das Glied stark an-
geschwollen , aus der Wunde, die von
der Achillschne bis itber den obern Schien-
beinrand reichte, flofs viel Eiter, an der
dufsern Seite von der Bruchgegend der
Fibulae bis tber die NMitte der Wade
hin waren drey grofse Eitersammlungen,
die wir sogleich mit der Lanzette 6ffueten
und deren Hohlginge dann mit der Wun-
de an der innern Seite Kommunizirten.
Das obere Bruchende der Tibiae stand
zur Wunde heraus, hatte cine schwarz-
braune Oberfliche, und mit dem Finger
konnte unter die innere Brustfliche son-
dirt werden, auch entdeckte man durch
den Finger deutlich die Liicke am untern
Bruchende, wo die Knochenstiickchen
ausgebrochen waren.

Es waren also die Bruchenden hier weit

von einander abstehend, und da das un-

|

tere Bruchende nur mit seiner halben in- |

nern Fliche, die dazu noch ziemlich |
schief war, das obere ebenfalls schiefe |

Bruchende bey der Einrichtung beriihrte, |
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. ¢o mufste es um so schwerer seyn, sje
vereiniget zu erhalten , welche Schwicrig.
kei¢ hier bey der Verband - Methode mig
Schienen wegen der grolsen eiternden
Wunde und wegen den Vereiterungen an
der aufsern Seite noch um vieles vermehrt
wurde.

Ich setzte daher auf meine Methode
auch hier volles Zutrauen, - legte eine
Ausdehnungsbinde an, undzog, nachdem
die Halt und Gegenhalt leistenden Binden
nach Fig. 5. auf Tab. 1L festgebunden
waren, durch selbe so lange und stark in
etwas einwirts Peleisteter Richtung an,
bis das obere Bruchende der Tibiae hin-
~ein und an seine gehorige Stelle trat, und
band die beyden Enden der Binde un-
verriickt um die innere Seite des Fufshal-
ters fest, legte dann‘ noch ein Unter-
stitzungsband an, alles nach Art der auf
Tab. 111 Fig. 5. gegebenen Vorstellung.

Nun frevete sich Hr. Hofrath Uber
diese leichte und doch ganz entsprechende

S. B 1o
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Art dieser Einrichtung, und ich machte
jetzt. Hrn. Eglof mit der Mechanil
und Leitung derselben genau bekannt.
Wir liefsen aufser der Besorgung durch
Injectionen undzweckmafsige Mittel, die
bauptsichlich 1n verdiinnter Tinct. galban,
Tinct. ass. foetid. ungt. de styrac.’ etc.
bestanden, wieder aufs Neue den ganzen

Unterschenkel fleifsig mit warmen foment.,'
aromat. vinos. wozu jedesmal etwas Spirmng

vin. gemischt wurde, belegen, und dami

noch durch drey Wochen fortsetzen.

Den 13ten July besuchte ich den Pat.

wieder, fand aber die Bruckenden nicht
mehr in gehdriger Richtung, welches von
dem, wegen Veruoremigung durch das
Eiter gewechselten Spreukissen und dabey
vorgenommener Losung der Bander, so
HroEgleof, der sich die mechanische
Leitung derselben noch nicht genug ver-
deutlichen konnte, unter dieser Zeit vor-
nabm ¢ herzukommen schien.

Um ein ferneres dhnliches Verrticken in
meincr Abwesenheit, welches endlich, da

Lo}

"
i1}
{
Il
.
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és schon am goten Tage secit deri
Bruche des Fufses war, von bedenklichen
Folgen werden mufste, zu verhiiten, nahm
ich das Spreukissen unter dem Unterschen:
kel hinweg, und legte statt dessen kleine

1 1/2 bis hochstens 2 Zoll breite wnd 6

Zoll lange Spreukissen, wvon der Ferse
bis unter das Knie quer emnes an das an-
dere, legte den Fufs darauf, und band
alles, wie das erstemal fest.© Dic Bruch-
enden waren jetzt wieder volhg in ihrer
gehdrigen Richtung, - und dieses war

“endlich die haltbare und letzte Einrichs

tung.

Von da an gieng alles ohne besondere
Schwierigkeit. Hr. Eglof Konnte jetzt
ohne ein Band zu losen und das Glied im
mindesten in seiner Verbindung mit dem
Brett zu verriicken, die verunreinigten
Spreusickchen eines nach dem andern
hervornehmen ; und wieder frische hinun-
ter schicben,’

segen Hnde Auvgust blitterte sich die
verdorbene Knochenschichte des obern
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Bruchendes der Tibiae ab, Die Heilung
der Wunden, besonders die der verweis
terten Stellen an der dufsern Seite, war
bereits bewirkt, die Eiterung aus der
Wunde nur noch gering und bis den 6ten
Septbr. wurde die Schwebmaschine ents
fernt, das Glied . mit f:iﬁﬂlj Zirkelbinde

eingebunden, und das Stehen nach und

nach versucht; auch wurde die Bewegs

lichkeit des Fufsgelenkes untersucht und

zu unserer Verwunderung etwas beweglich
gefunden, welches dann alle Tage ofters,

so viel es thunlich war, bewegt werden

mufste.

Nur noch einige unbedeutende Zufille
ercigneten sich, die alle bald gehoben
waren, und nach Kurzer Zeit lernte Pat,
wieder gehen, und so wurde diesem
arbeitsamen [Vlanne wieder ein brauch.
bares im Fufsgelenke bereits vollkommen
bewegliches Glied gegeben, fiir dessen
“Erhaltung man mit allem Recht schr bes
sorgt seyn mufste, und die ohne diese
meine IVlethode schwerlich erfolgt wiire.

S —
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— —— Doch urtheilen und schliefsen
hieriiber Sachverstindige aus dem Erzihl-
ten selbst : ich Kann und will keineswegs
der Lobredner meiner eigenen Sache
seyn, sondern winsche nur, dafs man
den Vorthell dieser meiner Methode ein-
sechen, und zum Wohl der Verunglﬁckten
dieser Art 'in allgemeine Anwendung
‘bringen maochte.

-

Fiir die Behandlung der Beinbruche des
Unterschenkels hatte ich nun beweisende
Fille genug, um alle Arten derselben
nach meiner Methode mit dem besten
Erfolg heilen zu konnen.

Ich wollte aber diese Vlethode auch
auf die Beinbriche des Oberschenkels
ausdehnen, da mir aber Kkein Fall dazu
vorkam , so machte ich Versuche an Ge-
sunden, und fand, dafs sich die ganze
Methode gewifs mit grofsem Vortheil da-
bey anwenden lassen werde. Ich entwarf
mir hiczu den Plan, zeichnete die’ Ma-
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schine, wie ich sie beym ersten Fall
anzuwenden dachte, und wollte ebenfalls
eine genaue Beschreibung dieser meiner
Ideen hier mittheilen, weil ich ohne
wirkliche Versuche doch gewifs von ihrer
vortheilhaften Anwendung, bey Schief-
briichen, bey Brichen mit Wunden ete.
ibsrzeugt war. Ja ich glaubte dandit so-
gar die Schenkelbeinhalsbriiche sicherer
und bequemer, als bisher , heilen i
konnen.

ihe ich aber an die Beschreibung
dieses Gegenstandes kam, hatte ich noch
Gelegenheit, einen merkwirdigen Schen-
kelbeinbruch zu behandeln, durch wel-
chen meine Ideen hiertiber zum Theil
bestiitiget, zum ‘Theil aber durch Abin-
derungen vervollkommnet wurden. Die-
ser Fall war folgender :

Neunte Krankheits - Geschichte.

Mathias Huber in Allensbach, |
im 8oten Jahre seines Alters, fiel den
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26ten Septbr. 1804 von einer Leiter etwa
15 Schuh hoch herunter, und brach den
linken Oberschenkel ganz hoch ; die ersts
und alle spitere Untersuchungen zeigten
mir den Bruch vollkommen so, wie ihn
Fig. 1. auf Tab. IV. darstellt.

Dieser Fall geschah Vormittags um 1t
Ubr und Abends pach 8§ Uhr kam ich
zum Pat. Der ganze Oberschenkel war
stark angeschwollen, die Spitze des obern
Bruchendes stand in die Hohe, und das
Glied selbst lag stark nach auswiirts ge-
beugt, das Scrotum und Perinacum avaren
stark gequetscht, daher geschwollen und
blauroth, welches von dem Auffallen mit
dicsen Theilen anf einen Sack voll Birnen
- herkam.

Pat. hatte auf jeder Seite einen grofsen
Leistenbruch: die aber eben so leicht
wieder zurﬁckgebracht'wcrden konunten,
als sie leicht und oft heraus traten, dabey
hatte er einen heftigen, alle Muskeln
erschiitternden Husten, mit weifs schle-
michten Auvswurf. Schon seit einigen



Jahren hatte er am Unterschenkel dieses
Gliedes mehrere kleine Geschwiire, und
voun der Mitte des Oberschenkels an bis
unten an den Fufs waren die Blutadern
an vielen Stellen zu dufserst grofsen vari.
Kosen Sicken ausgedehnt.

Aller dieser Fehler ohngeachtet, war
dieser alte Mann doch noch ziemlich mun.
ter, und verrichtete immer seine Feldge-
schifte von schwerer Art.

So gerne ich einen Scheﬁke]beinbruch
in diesem Zeitpunkt behandelte, um ei-
nen Versuch mit meiner Methode anstellen
zu Konnen, so wenig glinstig war mir
dieses Subject hiezu, weil wegen hohem
Alter und anderer ungtinstigen Gebrechen
zu besorgen war, dafs eine Verwach-
sung der Bruclienden nicht mehr erfolgen
mochte.

Uebrigens war dieser Beinbruch in Hin-
sicht seiner schiefen Art und seiner Hohe
gerade dazu geeignet, um zu erfahren,
was fur Dicnste diese Methode bey Beins
“bruchen leisten mochte, die bisher wegen
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ihrer grofsen Neigung zum Verriicken
und Uebereinanderglitschen durch den
Schienenverband schwer zu behandeln
waren. _

Nachdem ich durch den Schreiner ein
zwey Schuh zehn Zoll langes Brett, oben
mit einem Ausschnitt und unten mit Lo-
chern, um den Fufshalter einstecken zu
konnen, nebst Locher fiir die Stricke
zum Aufhdngen hatte verfertigen lassen,
~wurde ein Spreusack quer Gber das Bette
so gelegt, dafs der Sitzknochen noch
auf selben zu liegen kam, die Schenkel
aber frey blieben. IMit Kissen wurde fur
den rechten Fufs ein dem Spreusack glei-
- ches Lager bereitet, auf den leeren Raum
fir den linken Fufs wurde das Brett, und
auf dieses ein Spreukissen gelegt. Der
obere Ausschnitt des Brettes wurde mit
einer dicken Compresse gefittert, an den
“Seiten dieses obern Theiles des Brettes
wurden zwey Binden befestiget.

Nun wurde Pat, auf das Bett und das

kranke ‘Glied auf das Brett gelegt, Ich



liefs den Ausschnitt im obern Theil des
Brettes gegen den Sitzknochen andriicken,
und band dann die beyden Binder um
den Leib fest, wie a. b. auf Fig. 2.
Tab. IV, zeigt. Nun wurde das Aus-
‘dehnungsband Fig. 2. ¢. angelegt, und
nachdem dem Glied seine gehorige gerade
‘Richrung gegeben war, mufste ein Ge-
hillfe die beyden Enden dieses Bandes
fassen und anziehen. Ich machte tber |
dem Knie die erforderliche Ausdehnung, |
wihrend dem ein anderer Gehiilfe das |
obere Ende des Brettes fest gegen den |
Sitzknochen hinhalten mufste, liefs dann |
das Ausdehnungsband c¢. fest um den |
Fufshalter binden, und so die ganze [Vla- |
schine , bis siec schwebend war, an den |
Stricken in die Hohe nehmen, das obere |
Ende des Brettes aber mufste noch zum |
Thell auf dem Spreusack ruhen, und.lj
durfte nicht zu viel in die Héhe gezogen |
werden, weil sonst ein listiger Druck

]

von unten herauf gegen das obere Bruch- 4
ende geschehen , und das Liegen erschwartu_&

|

i
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worden wiare, doch hinderte dieses die
erfordérliche Schwebung nicht. Nun leg.
te ich am untern Theil des Oberschen-
kels noch zwey Bander an, und band
das eine nach emwirts, das andere nach
auswirts an ins Bett geschraubte Schrau-
ben fest, um das Hin- und Herbewegen
des Schenkels zu verhindern.

Es lag nun alles so ziemlich in Ord-
nung, und ich war mit der Wirkung
dieses iHuflserst einfachen Verbandes zufrie-

‘den, doch schien mir, wiewohl wegen der

starken Geschwulst sehr undeutlich, dafs
der Spitz des obern Bruchendes sich nicht

vollig gegen das untere Bruchende gesenkt
habe. |

Nach kurzer Zeit kam aber ein starker
Hustenanfall, der alle Muskeln des Kor-
pers, besonders aber die des Bauches,
die auf den Oberschenkel ziehend wirk-
ten, n heftige Erschiitterung setzten, bey
jedem Hustenstofs erhob sich das obere
spitzige Bruchende stark in die Hohe, so
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dafs ich ein inneres Verletzen der Theile
davon befurchtete.

Nun legte ich, um diesem widrigen
Zufall bey fernerem Husten entgegen zu
wirken, eine dicke Cowmpresse auf das
obere Bruchende, aunf diese eine starke
lange Schiene von Pappe, welche ich
wegen dem Nafswerden durch die Um-
schlage mit einer holzernen noch unter-
stiitzte, und band sie nach unten zu mit
zwey Bandern an das DBrett vermittelst
Schrauben fest.

Ueber den ganzen Oberschenkel, so |
wie uber das Scrotum und Perinacum, liefs |
ich nun fleifsig warme Umschlige aus[
zwey Theilen Wein und einem Theil |
Wasser, uber aromatische Species infun- |
dirt, machen. Den kommenden Tag fand |
ich alles: noch in Ordoung,.

Den 28ten nahm ich die Schiene hin- ll-
weg, um zu schen, wie sich das spitzige |
obere Bruchende verhielt, es zeigte sich, |
duls ich mit diesem Schienendruck nicht |
anhalten durfte, weil die Stelle, wo ||



die Schiene gegen den Knochenspitz
wirkte, schon blauroth und schmeizhafe
war, und doch ibre Wirkung nicht zu-
réichte, um das obere Bruchende in seis
ner gehorigen Lage zu erhalten.
Melirere Schienen anzulegen, und fest
- um den Schenkel zu binden, konnte ich
wegen den grofsen Blutader - Kropfen
nicht, da diese sammt dem ganzen Ghed
bey einem allgemeinen auf dem ganzen
Umfang des Schenkels wirkenden Druck
stark hitten anschwellen missen’, auch
wirden sie schwerlich mit genugsamer
3 Kraft auf das obere Bruchende gewirks
" haben, und zugleich' hitte ich' die Ein-
wirkung . der Umschlﬁge dadurch  ver-
hindert. 'r
Ich liefs nun in ein Ahnliches Brett
Ausschnitte 1n vier Zoll weiter Entfernung
von einander, wie die Maschine fiir den
Oberschenkel auf Tab. V. Fig. 5. zeigt,
machen, legte zwischen diese ein eben
so breites Spreukissen, verband das ganze
Glied wieder mit dem Brett, wie oben
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angegeben ist, fiihrte eine finf Zolf.
breite Binde tiber den obern Theil des
Bruches, jedes Ende derselben durch
einen Ausschnitt hinunter, zog so stark
an, bis mir die Wirkung anf das obere
Bruchende hinreichend schien, und baand
sie dann an Schrauben, an der dufsern
und obern Seite des Brettes fest. Auf
diesc Art wurde der Schenkel genauer
mit dem Brett verbunden, der Druck
dieser einfachen Binde wirkte nicht wie
eine harte Schiene auf das spitzige Kno-
chenstiick , zugleich konnte die Lage des
Bruches 1mmer befiihlt werden, ohne
etwas am Verband zu losen, und es.
war leicht, die Binde stirker .anzuziehen.
Es war aber vorziiglich nothwendig, dafs
das Ausdchnungsband immer gehdrig
wirkte, und ohne dieses hatte das Ueber-
einanderschieben der Bruchenden nicht
verhutet wérdf:n kénnen.

Bis den 4ten Octbr. hielt ich auf diese
Art an, liefs dabey die Umschlige, die
seit drey Tagen aus ganz Wein, und jetzt



darch jedesmaligen Zusatz von Spirit. vin.
verstirke, gemacht wurden, fleifsig fort.
setzen. Die Geschwulst des Scroti und
Perinaei  verminderte sich, durch den
Harn war bisher ofters gestocktes Blut
abgegangen, auch schmerzte es beym
Harnl6sen oft stark , sonst war das innere
Befinden des Pat. aufser dem Husten
ziemlich gut. Ich liefs immer ein starkes
infufls. flr, aroic. mit rad. liquirit. trinken,
dabey eine nahrhafte Diat aus Fleisch

‘und etwas Wein reichen, um die Tha-

tigkeit der Organe in Kraft zu er-
halten.

Da der Husten immer stark auf den
Bruch wirkte, und bey jedem Stofse des- .
selben das spitzige obere Bruchende in

dic Hohe gezogen wurde, welches durch

das stirkstc Anzichen der Binde doch
nicht verhiitet werden Konnte, und wel-
ches jetzt wegen abnehmender Geschwulst
leichter als bisher zu fuhlen war, so
war ich mit dieser ganzen Verbandart,
so leicht und bequem sie fir den Wund-



arzt und Pat. war, doch nicht zufrieden.
Die Kraft derjenigen Muoskeln, die hiee
spannend auf den ausgestreckten Schenkel
wirkten, und deren Wirkung durch den
Husten in vermehrte Thitigkeit gesetzt
wurde, mufst¢e hier, wenn je an eine
haltbare Vereinigung gedacht werden
sollte, geschwicht seyn, und dieses konn«
te einzig durch eine gebogene Lage so. |
wohl im Hiift - als Kniegelenke geschehen,
Deshalb liefs ich das Brett ans zwey
Stiicken machen, und selbe mit Scharniere |
vereinigen, wie Fig. 5. auf Tab. V, zeigt, |
Auch liefs ich ein Polster von Pferdehaze
ren an den Ausschnitt, welcher gegen:'
den Sitzknochen anstemmte, anbringen,
Nachdem die Maschine wieder wie |
oben unterlegt, durch die Binden fests |
gebunden, schwebend gehiangt, und Pat |
mit dem obeérn Theil des Kérpers wohl |
erhoht gelegt war, hob ich das Brett)
beym Knie in die Hohe, bis das G}iedﬁli
die mir beliebige Biegung hatte, und band/|
es durch die zu jeder Seite angebrachten!
\ 4]

i
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Stricke so fest, wie Fig. 2. auf Tab. 1V,
zeigt, das Ausdehnungsband wurde wih-
rend diesem von einem Gehillfen ange-
streckt gehalten, und dann wieder fest
gebunden. Der Erfolg dieser verinderten
Lage befriedigte mich ganz, und ohne
jede \andere Binde hiele das ganze Glied
sowohl als der Bruch in seiner gegebenen
Lage fest. Doch fiihrte ich das oben er-
wihote Band wieder tiber das obere Bruch.
~ ende,

Nun liefs ich mit den Umschligen noch
fleifsig fortsetzen, bis alle ergossene Sifte

~ aufgesaugt waren , und die geschwachten

Theile wieder genugsame Thiugkeit er-
halten hatten.

Bis den 2oten Octbr. wurde auf diese
Art angehalten, von da an liefs ich mit
den Umschligen aufhoren, und, um gegen
die Folgen des heitig erschiitternden
Hustens gewiﬁ gesichert zu seyn, h]egte
ich auf das obere Bruchende eine dicke

weiche Compresse, Fig. 2. Tab, 1V. d.
S. B. it
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und band diese mit Bindern, die durch
die Ausschnitte in dem Brett gezogen, an
der einen Seite angenagelt, an der andern
aber um Schrauben fest gebunden, so wie
der ganze Oberschenkel gegen das Brett
ztt ifest, wie e, £ g W anf Fab. AV,
- Fig.2. zeigt, und liefs des Tages einigemal
Weingeist auftropfeln.

Ohne weitere Miihe, nur durch einiges
Achtgeben auf die Festigkeit der Binder,
Konnte ich nun diesen alten Beinbruch-
Pat., der sich, die drey ersten Tage
abgerechnet, in Hinsicht des Beinbruches
unmer ganz schmerzenlos befand, behan-
deln. Er war dabey recht wohl, hatte
guten Appetit, gehorig offenen Leib, der
Harn gieng ordentlich, nur alle zwey
oder drey Tage einmal giengen mit ihm
unter Drang einige dicke Schleimkliimp-
chen, mit schwarzen gestockten Blut ge-
mischt, ab. Die Linge des Oberschen-
kels war der des gesunden Schenkels
gleich, und ich hatte jetzt nichts mehr zu



e 163 —
thun, als auf dds feste Verwachsen des
Beinbruchenden zu warten.

Ich zweifelte zwar immer noch an einer
witklichen VerKnécherung derselben, in-
dem ich noch sechs Wochen die Bruch-
enden zwar in ihrer gehorigen Richtung,
aber doch immer noch gleich spitzig, wie
in den ersten Tagen nach dem Bruche
und gar Kkeine callusartige Auswachsun-
gen fuhlen konnte. Es mochte aber diese
Verwachsung geschehen,  oder nicht,
" ‘dachte ich dortmals, so ist doch die
angewendete Methode vollkommen ent.
. sprechend, und leistete bey einem schiefen,
dafserst leicht verriickbaren hohen Schen-
~ kelbeinbruch, der durch den heftig er-
schutternden Husten, und Neigung des
~ Pat. zur Unruhe, noch scl:wie?riger gemacht
wurde, nebst der bequemern Behandlung
und Lage sichern Halt, und mehr Konnte
und sollte sie nicht leisten.

In der achten Woche mufste ich das
Ausdehnungsband von dem  Unterfufs
abnehmen, weil es wegen den vorhin
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befindlich gewesenen offenen Stellen einige
Excorticationen verursachte, die ziemlich
schmerzten, ich sah aber, dafs das ganze
Glied doch in seiner bisherigen Lage
blieb, ohne sich tibereinander zu schieben,
und schlofs daraus, dafs die Bruchenden
doch einigermafsen verwachsen seyn :
mussen. Hs forderte aber jetzt mehr
Sorgfale, um die Maschine mit dem Glied
verbunden zu erhalten, well sie gerne
‘unter demselben herabwiirts rickte.

~ In der 11ten Woche gab ich dem
dringenden Verlangen des Pat. die Stel-
lung auf dem Fufse zu versuchen, nach,
und nahm 1hn aus dem Bette. Ich sah,
dafs die Bruchenden vereinigt waren, uad
dafs Pat. das Glied in einer stehenden
Richtung willkiibrlich bewegen, und in
die Hohe heben konnte. Doch liefs ich
thn auf dasselbe nicht stehen, weil ich
immer noch eine, zwar undeutliche Be-
weglichkeit der Bruchenden zu fithlen
glaubte, und ob ich zwar den Knochen
an der Bruchstelle etwas dicker und callus-
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artig fihlte, 50 bésorgte ich doch, dafs

die Vercinigung nur durch weiche Theile,
und nicht durch wahre Knochensubstanz
geschehen seyn mochte. Die dufsere Seite
des ganzen Oberschenkels bedeckte ich
“jetzt mit einer dinnen Pappe und bmd
~diese sammt dem ganzen Glied mit einer
Zirkelbinde - wohl ein, entfernte die
Schwebmaschine, liefs Pat. in ein ge-
wohnliches Bett legen, und empfabl noch
durch einige Zeit Ruhe; Pat. achtcte aber
nicht auf meinen Rath, und war ziemlich
uoruhig.  Als ich nach einigen Tagen
wieder untersuchte, fand ich, dafs sich

die Bruchenden noch etwas tibereinander

geschoben, und ‘das Glied um drey bis
vier Linien sich verkiirzt hatte, doch war
die Festigkeit des  Schenkels ziemlich
'stark, indem er das ganze Glied aus el-
gener Kraft von dem Bette hinweg 1n
die Hohe heben konnte,, ohne dafs eine

Biﬁi‘gung in der Bruchstelle bemerkt wur-
de. Ich machte den nimlichen Verband
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wieder, und empfahl aufs Neue mehr
Ruhe. " |

Es zeigte sich nachher von Zeit zu
Zeit immer mehr Festigkeit, und ich
machte mir Hoffoung, diesen alten Mann
wieder zum Gehen zu bringen. Der hef-
tig erschiitternde Husten war zwar immer
noch da, auch die Beschwerden beym
Harnlassen plagten ihn noch oft, doch
war er dabey munter, afs und trank mit.
Appetit, stand 6fter vom Bertte auf; und
bis Ende Javuar 1805 erlaubte ich ihm
auf den KkranKen Fufs zu stehen, wel-
ches ohne Nachtheil nur mit vicler Un.
behiilflichkeit geschah. Dieses gieng so
bis den 16ten Februar fort, ohne dafs
er sich mehr einer arztlichen Besorgung

siberliefs,

Nun wurde er schnell von einer Harn- |
verhaltung mit heftig asthenischem Fieber f
befallen, worauf schnell Gangrin der Blase

lund Zeugungstheile folgte, die bis den

z2oten sein Leben endete.
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Ich war begierig, den gebrochenen
Schenkelknochen zu untersuchen.

Die beyden Bruchenden waren miteiu‘:
ander so verwachsen, dafs sie sich durch
die Kraft meiner Hinde nicht brechen
liefsen, doch schien mir noch eine, zwar
sehr undeutliche Bewegung derselben statt
zu haben.

Die weichen Theile, die die Bruchstelle
ymgaben, waren wenig vom gesunden
Zustand abweichend, die Muskeln schie-

- nen etwas dunkler von Farbe, das Zellen-
. gewebe um den Knochen herum war

derb, gelblichter, dicker, und glich einer

" etwas harten Fettmasse. Ergossene Flus-

sigkeiten waren keine vorhanden, und in
Hinsicht aller weichen Theile dieser Stelle
wiirde eine - vollkommene Heilung statt
gehabt haben. Der Knochenbruch zeigte
sich von der vordern Seite angeschen
genau so, wie er auf der Zeichnung
Tab- TV, Fig.'1. vorgestellt ist, nach
hinten aber reichte’ er schief hinauf bis
uber den kleinen Trochanter, und die
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Lange dieses Schiefbruches betrug von der
untersten Spitze des obern Bruchendes a.
bis ans Ende der obersten Spitze des une.
tern Bruchendes b. gegen fiinf Zoll. Die
Vereinigung war durch eine hiutig knor-
pelartige Masse so stark geschehen, dafs
ich durch die Kraft meiner Hinde diese
beyden getrennt gewesenen Knochenstiicke
nicht wieder entzweyen Konnte, obwohl
noch eine Kaum merkbare Beweglichkeit
zwischen ihnen statt hatte; mit dem Mes-
ser aber konnte ich sie ganz tremnen,
doch waren einige Stellen noch oben
ziemlich bhart zu schneiden. Diese zwi-
schenliegende IVIasse war von unten und
vornen her, wo das spitzige obere Bruch-
ende immer zu viel abstand, etwas dicker,
nach oben und hinten zu aber wurde sie
schr diinne, so dafls die Trennung dort
etwas schwerer zu machen war, |

Wahre Ossification hatte in dieser zwi-
schenliegenden Masse Keine statt: — ob
sie nach langerer Zeit noch erfolgt wa-
re? — — Mir scheint es wahrscheinlich.
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Doch wiirde diese hautig knorpellichte

Masse Halt genug zum Stehen gewihrt
haben, und die Heilung wire daher, so
weit sie von dem Wundarzte abhingt,
erzielt gewesen. Dieser, zwar nicht voll-
kommen geheilte Bruch, wird doch die
Niitzlichkeit meiner neuangewendeten Me--
thode beweisen und zecigen, dafs Bein-
briiche, die durch alle bisher vorgeschla-
genen [Vlethoden mmmer mit grofster Be.
. schwerde und unbequemsten Lage geheilt
- werden mufsten, auch unter den erschwe-
~ rendsten Zufillen (wie z. B. der heftige
- Husten etc. war) doch leicht und ohne
~ den Pat. durch eine unbewegliche Lage zu
- martern, geheilt werden Konnen.

Zehnte Krankheits- Geschichtes

Der sehsjihrige Knabe des Schusters
Matheus Dimmeler in Dettins
gen, Maynanischer Herrschaft, brach
durch einen Fall den 27ten Febr. 1805



das rechte Oberschenkelbein in der Mitte
desselben. Der Bruch gehérte onter die
einfachen Querbriiche , die eigentlich
durch jede Methode gut und leicht ge-
heilt werden konnen., Da ich Keine
Schwebmaschine fir diesen Knaben wirk-
lich vorrithig hatte, und nicht Zeit nahm,
mir eine sogleich zurichten zu lassen, so
machte ich den gewohnlichen Verband
einstweillen mit Schienen, Binden und
Strohlade.  Der Knabe lag aber sebr un-
ruhig, welches machte, dafs man for
Lofswerdung des Verbandes ‘und Ver-
rickung des Bruches besorgt seyn mufs-
te; um sowohl gegen dieses sicher zu
seyn, als um dem Knaben mehr Erleich-
terung in der Lage zu verschaffen, liefs
ich mir ein schwebendes Brett, das wie
auf Tab. 1V. aus zwey Stiicken bestand,
die durch ein Scharnier vereiniget waren,
nach der Linge dieses Gliedes machen,
und behandelte ithn mit dem Ausdehnungs-
band und Seitenbindern, ganz ohne
Schienen, gab auch bier eine etwas gebo-
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eene Lage im Knie, da sie sich in aller
Hinsicht in Oberschenkelbeinbriichen an-
~ gemessen zeigt, und hier nach dieser
 IMethode besser, als nach Pott’s Seitenlage
. gegeben werden kann, und liefs den
blos daliegenden Schenkel mit weinicht-
aromatischen Bihungen warm belegen.
- Auf diese Art konnte so zu sagen spie-
lend fir den Knaben und Wundarzt die
‘Heilung in der kiirzesten Zeit so be-
wirkt werden, dafs das gebrochen ge-
- wesene Glied wieder vollkommen dem
andern gleich war.

PP

- Eilfte Krankheits-Geschichte.

Ferdinand Giefs, Bauer in
Oberdorf, IMaynauischer Herrschaft,
39 Jahre alt, von starkem Korperbau,
wurde den 1gten July 1805 mit einem
emnspinnigen Wagen und Pferd umge-
worfen ; der eine Landbaum fiel ihm auf
den dufsern Knochel des rechten Fufses,
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wahrend der innere Knochel auf einem
Stein aufgelegen hatte, und auf diesen
Landbaum fiel das Pferd. Die Folge
war: ein mit heftiger Quetschung der
weichen Theile vergesellschafteter Bruch
beyder Knochen bis ins Fufswurzelgelenke,
Bey meiner Apnkunfc war der Fufs stark
geschwollen , die Gegend utber dem
aufsern, vorziiglich aber iiber und um
den innern Malleolo dick, blauroth und
spannend , so, dafs ein bedeutender Fleck
anf dem IMalleolo interno bereits zur
Wunde. gequetscht war. Der Fufs, als |
der Theil unter dem Bruch, lag nach
auswirts Krumm, war in dem Bruch
aufserst beweglich, es entstand bey jeder |
leichten Bewegung erofser Schmerz, und |
ein heftiges Knarren. Die starke Ge- |
~ schwulst hinderte mich zwar, die Rich- |
tung des Bruches sogleich genau entdecken |
zu l\{fjnnen, doch zeigte mir die erste,
und besonders die nachherigen bey ver- |
schwundener Geschwulst gemachten Un- il
tersuchungen, die Richtung desselben ge- |
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nau so, wie er auf Tab,IV. Fig. 3. und 4,
abgebildet ist.

' Bey diesem Bruch, der bis ins Gelenke
drang, und wo die Gelenkbinder, Seh-
nen und ubrigen weichen Theile so heftig
gequetscht waren, war ein Verband ohne
‘Schienen gewils grofse Wohlthat. Ich
nahm nun zu meinem Apparat Zuflucht,
und verfuhr wie in den vorhergehenden
~ Kranken - Geschichten: doch liefs ich das
Ausdehnungsband 1n gerader Richtung
- wirken, gab thm einen weitern 'Umfang,
“damit es den Fufs nur am Fersen und
tiber die Mictelfufsknochen hin fasse, und
~ das Gelenk ganz frey lasse, und band
es um beyde Sdulen des Fufshalters fest.
Mit welcher Leichtigkeit und geringem

Schmerzen hier wieder die ganze Sache
der Einrichtung und ‘des Verbandes be-
wirkt wurde, kann man nur glauben,
wenn man einmal selbst Augenzeuge da-
von gewesen ist. Die in obigen Fillen im-
mer angemerkten Fomentationen wurden

fleifsig angewendet, und Schmerz, Ge-



— b4 —

schwulst, Coagulum verschwand, und die

Bruchenden waren bis Ende der 4ten

Woche verwachsen. _
Ich war um die Beweglichkeit des Ge-

- lenkes besorgt, versuchte zwar sehr be-

hutsam  schon friher  einmal selbes

leicht zu bewegen; jetzt aber mufste es

ofters des Tages bewegt werden, anfangs

knarrte es im Gelenk bey einem etwas

' \ g
stirkern Versuch, nachher aber gieng das
Gelenk immer freyer, und Pat. lernte

bald wieder gehen, und das Gelenk bereits

ganz frey bewegen, und wurde so ohne |

jede widrige Folge geheilt, nur blieben |

die Malleoli etwas dicker.

Ich glaube, dafs in diesem Fall nebst |
der lcichteren und bequemeren Behandlung: |
auch noch cin grofser Vortheil durch die |

Heilung ohne Schienen erreicht worden ist,

und es wirde der Schienenverband schwer- |
=

lich eine solche vollkommene, gute, ge-
schwinde Heilung, ohne Steifigheit des

Gelenkes zugelassen haben.

1
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7wolfte Krankheits-Geschichte,

Den 3ten iVlarz 1806 brach Lorenz
Moozen Sohn zu Allensbach, g
Jahre alt, den linken Arm durch einen
Fall auf emme doppelt complicierte Art.
Die beyden Vorderarmkoochen waren
~ zwey Zoll hinter dem Handwurzelgelenke
- schief gebrochen. Die schiefen Bruch-
~ enden hatten die weichen Theile durchge-
stochen, und eine betrichtliche Wunde
gemacht, durch welche mit dem Finger in
den Knochenbruch eingegriffen werden

koonte. — Also ein complicierter Schief-
bruch.

Ein zweyter Knochenbruch war im
Ellenbogen - Gelenk mit einer heftigen
Quetschung und Wunde verbunden. Ein
scharfer Knochenrand von dem gebroche-
nen Condylo externo des Oberarmbeins
driickte eine Wunde, das ganze Gelenk
war wie Brey anzufithlen und mit ausge-
tretenem  Blut  angefillt, — Daher ein



zweyter ccmpliciei‘rter Beinbruch im Ge-
lenke. |

Die gleiche Behandlungsart wie in der
zweyten Krankheits-Geschichte wurde hier
angewendet. Den gebrochenen Arm legte
ich in einer stumpfwinklichten Richtung
von 120 bis 130 Graden auf ein nach
der Grofse des Armes gerichtetes Brett,
wie Fig. 2. anf Tab. 1. zeigt, um den
Oberarm fithrte ich zwey Binder, jedes
etwa 54 Zoll breit , das eine an der
obern Hilfte des Oberarms wurde nach
innen an eine Schraube gefihrt und fest-

gebunden, das zweyte am untern. Theil
des Oberarms, etwas tber dem Bruch, '
_~wwurde nach aufsen an eine Schraube be-
festiget. Nun wurde die Hand mit einem
‘Band so umschlungen, dafs es um die
Handwurzel fest anlag, und als Ausdeh- |
nungsband wie bey den Beinbriichen am |‘|
Unterschenkel diente ; dieses Ausdeh- |
nungsband wurde in gerader Richtung!"
nach dem Vorderarm an eine Schraube |
vornen im Brett vor den Fingern hinge-w!;
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fihrt.  Um den obern Theil des Vorder.
arms wurde ein Band gelegt , nach aufsen
zu einer Schraube gefithrt, wihrend dem
dieses Band angezogen und durch einen
Gehilfen zugleich an dem Ausdehnungs-
band um die Handwurzel ebenfalls lang-
sam angezogen wurde, leitete und driick-
te ich die Bruchenden der Knochen zu-
erst im Ellenbogen, und nachher am
Vorderarm in ihre gchorige Richtung und
Lage, und band die Binder fest. An
dem Vorderarm hinter dem Bruch wiirde
noch ein Band angelegt, und nach innen
an eine Schraube gebunden, mit diesem
letzten Band wurde dem nach aufsen nei-
genden Bruchtheil des Vorderarms eine
gerade Richtung gegeben, und dﬁ:r Vnr,-
derarm - ganz befestiget. Auf diﬁ‘:Sﬂ E!S.I,t;
waren - diese beyden {:Dmpllcmrten ELHJ.‘
briiche, an_;emﬁm Gliede, eingerichtet, ban-
dagieret und befestiget. Die Wunden und
gequetschten weichen T heile wurden, wie
in der zweyten Krankheits-Geschichte, mit

S. B. v

Eel
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aromatisch-weinichten  Umschligen -drey

Wochen lang behandelt, und ohne Salben
und Pflaster, ohne Charpie und obne
Vereiterung bis Ende der vierten ’W’och&
die ginzliche Heilung dieser sowohl, a
des Beinbruches erzielt.  Das Elle nbmgen-
Gelenk erhielt seine Beweglichkeit nach
und pach g_rﬁfatentheils wieder,” '‘nur
konnte es nicht vollig ausgestreckt wer-
den.  Die verwachsenen Gelenkképfe,
ﬁﬁ‘rzﬁgﬂch der des Radn, bildeten eine
Verdeckung und einige Verunstaltung des
E.Ilenbogens,' aber ohne Nachtheil im Ge-
brauch des Armes. |

Die Frage: wie schwer wiirde man hier
mit. Schienen und Binden zurecht ge-
1{{‘1}53"4116%\56yn ? Wie wirde man die

9

cpeiterung im Gelenke ete. verhiitet ha-

ben ? verdiente hier allerdings niber uad
rm}ffal]endcr ins Licht gestellt zu werden.
Da aber jeder erfahrne Wundarzt, der
die Muahe, ahnliche Beinbriiche  durch ‘den
Schicnverband zu heilen, aus der Erfahrung
kennt, die Beantwortung in der geschwin-

—
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den und gliicklichen Heilung dieses Falles
selbst findet, so habe ich nicht pothig,
etwas weiteres zum Vortheil meiner Me.
thode hieriiber anzubringen.

Dreyzehnte Krankheits-Ge.

schichte.

Den 2oten Februar 1808 brach M a-
theus Hecklers Wittwe in Wall-
hausen, 75 Jahre alt, den rechten
Unterschenkel drey Zoll tber dem Fuls-
wurzelgelenke durch einen Fall iiber eine
hohe Treppe hinab. Der Bruch verhielt
sich wie ein Schiefbruch, die Bruchenden
glitschten niamlich nach der gemachten
Ausdehnung wieder tibereinander, Der
ganze Unterschenkel war stark ange-
schwollen, und blauroth unterlaufen, wes-
wegen der Bruch nicht deutlich befuhle
werden Konnte, Die Schwebmaschine mit
dem Ausdehnungsband, wie in den vor-
hergehenden Unterschenkel - Beinbruchs-
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Geschichten genugsam  angegeben st
wurde auch hier sogliich angebracht, und
der Fall auf diesc Art behandelt. Eine
dunkelblaurothe Geschwulst des ganzen
Unterschenkels machte die ersten § Tage
durch viele Sorgen, da sie an mehreren
Stellen aufzubrechen und brandig zu
werden schien; doch siegten die anhal-
tend und fleifsig angebrachten aromatisch-
weinichten Umschlige , anfangs mit sal.
amoniac. versetzt, spiter aber mit spirit.
vin. camphor. besprengt, vollkommen,
und nach sechs Wochen fieng diese alte
Frau wieder zu gehen an, sie waschte
sich noch durch einige Zeit das Glied
mit geistigen [Vlitteln und wurde bald
und vollkommen geheilt. Diese alte
magere Frau lernte , so wie mehrere meiner
vorherbemerkten Pat. dieser Art, die
Bequemlichkeit, die mit dieser Methode
verbunden ist, bald Kennen, sie machte
sich selbst die Umschlige, setzte sich
nach Belieben auf eine neben dem Bett
befindliche Bank an den Ofen, nahm dem
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Unmschiagtopf aus dem Ofenrohr heraus,
und bediente sich so zu sagen selbst, wih-
rend ihre Hausgenossene ins Feld zur
Arbeit giengen, auch setzte sie sich allein
auf den neben der andern Seite des Bettes

stchenden Leibstuhl, ohne dafs dadurch
dem gebrochenen Glied Nachtheil zuge-
fugt wurde. |

Vierzehnte Krankheits-Ge-
schichte:

Der sjihrige Knabe des Paul
Riedle zu Dettingen brach den
28ten Febr. 1808 durch einen Fall den
linken Oberschenkel 1n der Mitte , der
Bruch war schief, und konnte durch
die Anfangs angebrachten Schienen und
den gewohnlichen Verband nicht leicht
i seiner gehorigen Lage erhalten werden.

Ich richtete 1thm die Schwebmaschine,
wie in der zehnten Krankheits-Geschichte

zu, gab 1n dem Knic eine gebogene
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Lage, liefs die weinicht-aromatischen Ba-
hungen machen, und bis in vier Wochen
war dieser schiefe Schenkelbeinbruch so
vollkommen und gut geheilt, dafs nach
¢inem halben Jahr das gebrochen gewesene
Glied nicht vor dem ungebrochenen er- .
keant werden konnte. Dieser Knabe
war ebenfalls sehr unrﬁhig, welches aber
auch hier ohne Nachtheil der Heilung ge-
schehen diirfte. |

Fiinfzehnte Krankheits-Ge-
schichte.

Den 1 ten April 1809 brach Konrad
Enz, 23 Jahre alt, Knecht bey Hrn.
Kunkler in Bernrein, beyde Kno-
chen des linken Unterschenkels. Der
Bruch wurde durch ein schweres Stiick
Holz, das ithm auf das Glied fiel, verur-

sacht, er war zwey Zoll tiber dem Fufs. |

wurzelgelenke und sehr compliciert. An
der aufsern Seite waren zwey Wunden,
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die stark bluteten und durch diz mit dem
Finger in - das zersplitterte Wadenbein
eingegriffen werden komnte. Die ganze
Bruchgegend war heftig gequetscht, und
die weichen Theile der vordern Gegend
grofstentheils wund gerieben.  Vorziiglich
war die Sehne des Extensoris longi der
grofsen Zehe so stark zerrieben und ge-
quetscht, dafs sie ganz abeitern mufste,
aus welcher Ursache Pat. auch lingere
Zeit durch immer uber %eif_s&ndt: Schmer-
zen bis in die grolse Zehe klagte. Das
Schienbein schien ebenfalls zersplittert zu
seyn; durch die Wunden an der &ufsern
Seite konnte die Sonde bis auf die ent-
gegengesetzte Seite gefiihrt werden. Der
Bruch war dufserst beweglich, und bey
jeder Berihrung sehr schmerzhaft.

Ohne meine [Viethode g:i{ahnt zu ha-
ben, Wiird‘e mir die Besorgung und Hei-
lung dieses schwer complicierten Beinbru-
ches viel Sorge gemacht haben.

Durch die Anwendung meiner in den
vorhergchenden Krankheits - Geschichten
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hinreichend beschriebenen Maschine und
Methode konnte aber auch dieser be-
sorgnifsvolle Beinbruch ordentlich und
ohne besondere Schwierigkeit geheilt wer-
den. Von den Knochensplittern sonderten
sich einige kleine durch die Eiterung ab,

die meisten heilten mit dem Knochen .

wieder zusammen. Die Wunden eiterten
etwas, waren aber bis in die vierte Woche
geheilt; am langsten hatte ich mit der
zerquetschten Sehne, wvon welcher en
grofses Stick ganz abeitern mufste,, zu
thun, diese Stelle konate erst bis in die
sechste Woche geheilt werden.

Mit sechs Wochen fieng dieser Pat. wie-
der zu gehen an, und ist vollkommen
und gut geheilt. |

Auch dieser Beinbruch-Pat. setzte sich

[

ohne fremde Hiuilfe meistens selbst auf |

den Leibstubl, oder auf einen Sessel, wenn
ihm das Bett wieder aufs neue zurechte
gemacht wurde, ohne jeden Nachtheil fiir
diesen so sechr beweglichen Beinbruch.
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Sechszehnte Krankheits-Ge:l
schichte. .

»

Den 2ten July 1810 ersuchte mich
Hr. Keller, Arzt in Weinfelden,”
um die Mittheilung und Anwendungsars
meiner [VMaschine und Methode in Be-
handlung der Beinbriche bey einem schr
complicierten Unterschenkel - Benbruch.
Durch 14 Tage lang hatte sich dieser bra-
ve, kenntnifsvolle Wundarzt
alle 'mogliche IVMlihe mit wvielerley Arten
Schicnenverband etc. gegeben, um. diesen
mit grofsen Wunden und Zersplitterung
der Knochen vergesellschafteten schiefen
Beinbruch in Vereinigung zu erhalten; da
er immer nicht zum Ziel gelangen konnte,
suchte er in meiner IVlethode, wvon der
er frither gehort hatte, Hilfe. Er liefs
mich mit der [VIaschine auf seine eigenen
Kosten, da der Pat. arm war, nach
Weinfelden kommen. Der Bruch war in
der Mitte des Unterschenkels, das Glied
viel verkiirzt, sehr angeschwollen; die
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grofse: Wunde eiterte stark, der Bruch
dufserst beweglich und schmerzhaft, und
Pat. mufste ganz unbeweglich und unbe-
~hildich da liegen.

" Durch die Schwebmaschine und meine
Methode ohne Schienen und bedecken-
den Verband Beinbriiche zu heilen, wur-
de ‘hier allen Anzeigen vollkommen ent-
sprochen.  Pat. erhielt eine bequemere
Lage, der Beinbruch wurde in steter
Ausdehnung, Vereinigung und erforder-
licher gerader Richtung erhalten, die
Wunden lagen zur taglichen Besorgung |
frey und unbedeckt da, die kranken |
weichen Theile konnten ohne Nachtheil |
fiir 'den Verband stets mit den erfor- |
derlichen Umschligen behandelt wer-
den etc. Pat. wurde in der: sechsten |
Woche nach dem Beinbruch gestellt, und 1\
1st ‘ziemlich gut geheilt, doch. ist er, |
wie ich nachher sah, zu frih von der |
Maschine befreyt worden, da sich das |
Glied nachher noch etwas krumm gezo- |






Weber

die Beinbriiche der Gliedmafsen.

L

Zweyte Abtheilung.

Behandlungsart der Beinbriiche
der Gliedmafsen nach meiner
neuen Methode.

Wﬁrd: ich nur fir die obere selbst-.
denkende Klasse der Wundairzte zu schrei--
ben die Absicht gehabt haben, hitte ich:
pur diese auf meine Methode aufmerksam |
machen wollen, so ware die Erzihlung;
meiner Beobachtungen hinreichend gewe-.
sen, um diese mit meiner Methode be-
kannt zu machen, und dieses hatte ichi
in einer beliebten Zeitschrift gethan, undl
wic den Gedanken gehegt, ein eigenesi

1
|
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Werkchen dartiber zu schreiben, noch
weniger hitte ich dann nothig gehabt,
Folgerungén aus dem Erzihlten zu zie-
hen und hier mitzutheilen, weil jeder
denkende Wundarzt, wenn-er einmal den
Faden in die Hinde bekémmt, aus eigener
Fihigkeit selben linger zu spinnen ver-
steht.

Da es aber meine Absicht ist, auf die
allgemeine Behandlung der Beinbruch-
Patienten 1m ganzen wohlthitig einzu-
wirken; und da gerade die nicht den-
kende, sondern an den, in ihrer Jugend
_erlernten Schlendrian fest anhangende, und
damit ganz zufriedene, zum weitern For-
schen unaufgelegte Klasse der Wundirzte
bey jetziger Zeit eben noch so, wie
immer, die weit Uberwiegend grofsere
Zahl avsmacht, und daher wvon dieser
Klasse im Ganzen mehr Beinbruch-Patien-
ten behandelt werden, als von der Klasse
der kenntnifsvollen, denkenden Wund-
arzte, so glaubte ich nothig zu haben, die
einzelnen Behandlungen der meisten Arten
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der Beinbriiche der Gliedmafsen, die fair:
meine Methode geeignet sind, zu be-.

schreiben,

Und da sebr wviele als Woundirzte
existiecren, und oft eine grofse Praxis zuy
Stadt und Land haben, die dabey abers
mit der Literatur eben so unbekannt, alsj
mit dem Land Otaheite sind, die voni
allem dem, was in den auch allgemeini
bekanntesten Zeitschriften bekannt ge-
macht wird, in ihrem Leben nichts erfahs)
ren, und die das Geld, so sie zur An--
~schaffung dieser meistens kostspieligen:
Zeitschriften auslegen sollten, entweder:
nicht haben, oder die es haben, immer]
wie ein kurzsichtiger Kaufmann nur zihed
Jlen, ob diese oder jene Ausgabe auchi
gewils das tagliche Interesse abwerfe, und|
die dann bey solchen Rechnungen ami
wenigsten Lust haben, dieses Interesse:
durch den Ankauf von Bichern, dief
noch dazu Zeit, Mihe und Kopf fordern,,
um Gebrauch davon machen zu konnen,,
suchen zu wollen: so war dieses mein
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Hauptbeweggrund , meine’ Methode zur
Behandlung der Beinbriiche in einem
eigenen Werkchen zu beschreiben, weil
dann um weniges Geld jeder auch noch
so eingeschrinkte Wundarze sich selbes
doch ankaufin, und mit meiaer leichtern
Behandlungsart der Beinbriiche der ‘Glied-
malsen bekannt werd:n l_mhm

Ich bin in dieser zweyten Abtheilung
an Besphraibung der einzelnen ‘Arten der
-Beinbrﬁth: um so meht zu einiger Weit-
linfigkeit, die fur’ viele ‘der bessern Kopfe
{ibecfliifsig ist, verleitet worden, weil ich
in den erzihlten Krankheitsfillen sah, | {ﬁrie
schwer sich einige Menschen in die ihné_n
ungewohnten Begriffe einer Mechanik,
*ﬁ'}ﬁu sle sogar schon die ganze Vdrri_clitung
vor ihnen,sehen, eindenken Konuten,
‘wenn ihnen nicht jeder unbedeutend scheis

nende Handgriff dabey vorgezeigt wird.
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Etwas tiber die Eintheilung dey
‘Beinbriiche und ihre allgemei-
nen He-il-ﬁn:gsanzéigan.

Es wurde von Jchcr eingesehen , dafs
€s 'in Riicksicht der Art, wie ein Bein
gcbmchen ist, -eimn wesentlicher Unter-
schied bey der Heilung desselben aus-
macht, daher kamen die vielerley Ein-
theilungen in cinfache und zusammenge- |
setzte, in complicierte, in quere, Schiefe,
an Schliz- oder Spalt- und zerschmetterte
Briiche etc. S

Diese Eintheilungen beruheten meistens

auf praktischem Werthe. In wie weit sie

aber nach der heutigen strengeren Ter..
minologie die Worte wigende Kritik auss:
zuhalten geeignet sind, will ich hier nn:ht
untersuchen weil es zu meinem Zwecke:
g]emhguitlg ist, wie und mit welchem,
Worte eine Sache benennt wird, wenn
man nur versteht , was und welchen
Zustand man benennen wollte, und welil
es mir mehr darum zu thun ist, die Hei

vy
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iu‘rigsart dieser Zustinde zu verbesseiti ;
als das Schickliche oder Unschickliche der
alten oder neuen Namen gegen einander
abzuwigen, und weil die bisher iiblichen
ohnehin der grofsten Klasse werstindli

~ cher sind.

Ich glaube ohnehin, dafs wir von den

- Wortforschern hierttber bald neue No-

v ae

menklaturen, neue Eintheilungen zu er-
warten haben, bis dahin mufs man sich
also mit den alten Benennungen begnu-
gen, und ich bin tiberzeugt, dafs, wenn
auch vielfach auf einander folgende No-
menklaturen di¢ alten Benennungen alle
verwerfen, dafs der Praktiker das Gute
und Richtige zum Handeln Anweisung
gebende ; es mag unter dieser oder jener

Benennung tber eine Sache geschrieben

seyn, doch in gleichem Grade niitzlich
finden wird: es wurde immerhin ein trau-
riger Beweis von einseitiger NeuigKeitsliebe
bleiben, wenn man alles das, was nicht

im Tone der neuesten Systemensprache

s. B. 13
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geschrieben ist, nur aus diesér Ursache
als unbrauchbar verwerfen wollte ; wie
es seit einiger Zeit von mehreren Schrift-

stellern geschah,

Ich will hier keine neue und auch Kkeine
vollstindige Uebersicht der Eintheilung
der Beinbriche geben, sondern nur eini-
ges Uber die bisherige Eimntheilung bemer-
ken, um meiner Methode eine rationelle
Ansicht geben zu Konnen.

Bey der Behandlungsart der Beinbriiche
der Gliedmafsen mit Schienen und festem
Verband war die Eintheilung in einfa-
che und vergesellschaftete Briiche
‘darum besonders néthig, weil der einfache
Bruch, ohne auf die weichen Theile
besondere Riicksicht zu nchmen, einzig
als Konochenbruch durch eutes Einbinden
behandelt werden dirfte, der complicierte
aber eine Verbandart erforderte, wo man
zugleich die Fehler der weichen Theile,
ohne den Knochenbruch zu beunruhigen,
mit besorgen Konnte,

|
1

|
h

;&
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Es liefse sich zwar behaupten, dafs im
strengsten Sinn kein cinfacher Knochen-
bruch existieren konne, weil bey jedem
Beitbruch die weichen Theile jedesmal
mehr oder weniger mitleiden miissen, und
daher der Knochenbruch nie als Fehler
allein, sondern 1mmer mit einem Fehler
der weichen Theile vergesellschaftet er-
scheinen mufs. Die handelnde Chirurgie
kann sich aber 'in ibren Eintheilungen
nicht so genau an die Bedeutungen der
Worte im strengsten Sinne halten, son.
dern sie legt einer bestimmten Benennung
einen bestimmten Kunstsinn bey, und
nach diesem mufs eine Benennung jedes-
mal genommen werden, wenn nicht Ver-
wirrung und ewiger Wortstreit gefihrt
werden solle.

Es mufs bey jedem ' Beinbruch die
Verletzung des Knochens und die
der weichen Theile von einander
unterschieden, betrachtet werden.

Der Bruch des Knochens ist es allein,
was wir unter dem Worte Beinbruch



verstechen, und mit diesem hat es die
Kurart der Beinbriiche fir sich zu than.
Alles was wir unter der Behandlung der
Beinbriiche verstehen, schrinkt sich daher
auf die Wiedervereitiigung des gebroche-
nen Knochens und die ruhige Erhaltung

desselben in der wiedervereinigten Lage

bis zur festen Verknocherung des Bruches
ein; haben wir also nur diese Knochen-
verletzung bey dnserm Heilplan zu beab-
sichtigen, sind die weichen Theilen so
beschaffen, dafs wir sie entweder Zganz
gesund, oder doch nur durch die Quet-
schung unbedeutend verletzt finden, und
nicht nothig haben, bey der Verbandart
so darauf Riicksicht zu nechmen, dafs wir
zugleich wirksame Arzneymittel auf die
weichen Theile anwenden konnen, son-
dern den Verband unbedingt, so wie
es der Knochenbruch fordert; anwenden
diirfen, so kann man dieses und wie ich
glaube mit volligem Rechte einen ein-
tachen Beinbruch nennen. :

Alles aber, was in Riicksicht der wei-
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chen Theile einige Behandlung erfordere,
es mag von grofserer oder geringorer
Bedeutung seyn, mufs als eine eigene
mit dem Beinbruch nur vergesellschaftete
Krankheit betrachtet werden, weil ithre
Behandlung auf ganz andern Vorrichtun-
gen und auf andern Mitteln, als die des
Beinbruches beruhet, ja, weil sogar der
~ Beinbruch dieser Verletzungen wegen,
oft ganz anders, als ohne sclbe besorgt
werden mufs. Jeder Beinbruch also, bey
welchem die Verletzung der weichen
Theile die Hilfe der Kunst erfordert, 1st
daher ein compliciérter Beinbruch in
Hinsicht der weichen Theile.

Es kann aber in Hinsicht der Knochen
sclbst eine Cﬂmplicatinn statt_haben,- wenmn
namlich ein KI‘LDGI‘IEH noch aufser der
Vereinigungs - und Erhaltungs - Methode
die Hiillfe der Kunst sowohl durch Ope-
‘rationen als Heilmittel fordert, - ehe die
Verwachsung geschehen Kkann, z. B.
bey wveralteten Beinbriichen, dem Beins
frafs, etc.
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Wenn eine krinkliche Korper-Constitu-
tion, die avf die unmittelbare Behandlung
des Beinbruches Einflufs hat, zugegen
1st, wie z. B. alte Geschwiire an dem
gebrochenen Glied, heftiger Husten, star-
ker Fieberfrost, Convulsionen, Fallsucht,
etc., so gehoren diese Fille unter die
complicierten Beinbriiche ; so wenig diese
Krankheiten mit dem Beinbruch selbst
gemein haben, so haben sie doch auf die
Heilung desselben einen grofsen Einflufs,
und erheischen meistens eine andere Be-
handlﬁngsart, als der Beinbruch firr sich
erfordert haben wurde, und sehr oft wur-
den Beinbriche aus dieser Ursache unge-
heilt, oder doch nur elend geheilt ge-
lassen.

Wenn zwey Knochen gebrochen waren,
wie es bey dem Vorderarm und Unter-
schenkel meistens der Fall ist, oder
wenn ein Knochen zweymal gebrochen
war, so wurde dieses ein zusammenge-
setzter Beinbruch (Fractura composita)
genannt, dieses darf aber mit dem Begriff
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einfach uad compliciert nicht verwechsele
werden; es kKonnen zwey einfache Briche
zugegen seyn, ohne dals Complication
dabey statt hat, und an dem Vorderarm
und Unterschenkel wird der Bruch bey-
der Beine doch nur fur einen einzelnen
Bruch des Gliedes genommen und behan-
delt ; in der dritten Krankheits-Geschichte
hatte ich nach praktischem Sinne zweyer-
ley Arten Beinbriche an einem Gliede zu
behandeln, einen einfachen und einen
complicierten.  Der einfache war ein
Bruch zweyer Knochen, und doch ganz
einfach, weil er nichts, als den gehdrigen
einfachen Verband erforderte, und der
zweyte Bruch des untern Endes des Ober-
armknochens bestand auch aus zwey
Briichen, nidmlich aus dem des ganzen
Knochens und aus dem des Condyli in-
ternl besonders, war aber dabey in ho-
hem, Grade compliciert,.. , Diese Einthei-
lung st daher von minder praktischem

Werth, als die in einfache und compli-
cierte. *



" "Die fernere Ei-ntHeilung der Beinbriiche
naf:h der Art des Bruches selbst. betrach-
tet, in Querbriche (Fractura transver-
salis),  Schiefbriiche ' (Fractura obliqua),
Schlitz - Spaltbriche (Fractura longitudina-
lis), zerschmetterte Briiche (Fractura com-
minuta), haben ebenfalls wlrl{ltch praktt—
schen Werth. ' |

In Hinsicht des Querbruches entstanden
schon langer her Widerspriiche ,» da mehs
rere behaupten woliten, dafs es in wah-
rem Sinne des Wortes genommen Keinen
wirklichen Querbruch gebe: weil ein so
barter Theil, wie die Knochen sind, ims-
mer eine un‘g]eiche Fliche, die sich mehr
nach der Schiefe, als in dic Quere richte,
bey  einem Bruch ‘bekomme, welches
wir bey den Metzgern an den Knochen
dér Thiere, die mit Gewalt dureh Hauen
oder Schlagen gebrochen werden, tiiglich
beobachten konnen.  So richtig ' diese
Einwendung ist, und  ich 'gegen die
Wahrheit © derselben nichts einwenden
kann, so darf dicse Abtheilung in der |
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Praxis-um deswillen doch nicht beseitiget
werden, weil die Behandlungsart bey
beyden nicht gleich ist. Es gilt daher
auch hier das, was ich uber den Aus-
druck einfach und compliciert gesagt ha-
be, und es mufs dieser bestimmten Kunst-
* benennung ein bestimmter Kunstsinn bey-
gelegt werden, und damic lafst sich jeder
zweydeutige- Wortstreit beseitigen.

Wenn die beyden Bruchenden eines
gebrochenen Beines eine solche Fliche
haben, dafs, wenn sie auf einander ge-
stellt. werden , sie sowohl durch Gegen-
-~ einanderdriicken, als durch die’ Zusam-
menzichungskraft der Muskeln nicht tiber.
einander hinglitschen konnen, wund dafs
daher bey der Bebandlungsart nur das
Geradehalten des gebrochenen Gliedes
erfordert wird, so 1st dieses ein Quer-
bruch in praktischem Sinn, es mégen
ubrigens die Bruchflichen zackicht, oder
stumpf , oder spitzeckicht seyn, odex
Rniche, |



- Ein Schiefbruch ist es, wenn die
auf einander gestellten Bruchenden ent.
weder durch Gegendruck, oder durch die
Zusammenziehungskraft der Muskeln tiber-
einander hinglitschen kénnen, bey wel-
¢hem daher ein Verband, 'der nur das
Geradehalten des gebrochenen Gliedes
bewirken sollte, nicht entsprechen kann,
sondern eine Verbandart erfordert wird,
die zugleich die nothige starke Ausdeh-
nung, unterhdlt, und ohne welche das
gebrochene Glied allemal verkirzt geheilt
wird.

In Hinsicht der Schlitz- oder Spaltbriiche |
(Fractura longitudinalis) ist die Bestim- |
mung ihres Begriffes im praktischen Sinne |
weniger “deutlich und weniger wichtig.
Entweder ist in ‘diesem Fall ein Bein so |
gebrochen, dafs der Bruch bereits ganz |
nach der Lange des Knochens seine Rich- |
tung nimmt, doch aber der Lange nach |
schief durch den Knochen so liuft, dafs |
emn unteres und ein oberes Bruchende |
entsteht, und daher ein vollkommener |



Beinbruch vorhanden ist.  Diesen Fall
‘mochte ich, wenn der lingliche Bruch
auch mehrere Zolle lang seyn sollte,
doch nicht gerne mit diesem Namen be-
nenven, sondern wiurde ihn in die Klasse
der berrachtlichen Schiefbriche wversetzen,
weil die ‘Behandlungsart dabey hauptsach-
lich die der Schiefbriiche seyn mufs.

Es wiirde also nur der Knochenspalt
unter dieser Benennung zu verstehen seyn,
wo nimlich ein Spalt' in dem Korper des
Knochens der Linge nach so befindlich
1st, dafs dessen Anfang und Ende sich i
dem Korper des Kuochens befindet, ohne
den Knochen in zwey bewegliche Theile
zu trennen, wie z. B. dic Fissuren der
Hirnschale sind; diese aber wverdienen
den Namen Beinbruch (Fractura) m
praktischen Sinne keineswegs, und ich
wiirde diese Verletzung, wie wir den Un*
terschied bey den Hirnschal - Verletzungen
schon lange angenommen haben, nicht
Fractur, sondern Fissur nennen. Diese
Fissur ist an den Knochen der Gliedmafsen,

!
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wenn nicht Wunden dabey sind, schwer
oder sclten durch die sinnlichen Kennzei-
chen zu erkennen, sondern mufs mei-
stens aus Schlissen durch Analﬂgié her-.
ansgefolgert werden, dafs aber hier man-.
cher Fehlschlufs statt hat, brauche ich nicht.
zu beweisen,. die tigliche Erfahrung be-
weist es. :

'Wenn eine solche Fissur auch w1r1{llch
vorhanden ist und erkennt wird, so ist
ihre Behandlung Keineswegs die der Beins.
briiche, es wird keine den Knochen .
einer bestimmten. rubigen Lage erhaltene |
Verbandmethode erfordert, sondern die
Behandlung beruhet einzig anf Anwen dung |
schicklicher Heilmittel, die meistens mit |
denen;, die die weichen Theile erfordern, I
iibercinstimmen, deshalb - mag._ auch an |
der Erkennung oder Verkennung dieser
Fissure nicht so vigl gelegen seyn, 3151
“wenn es - einem Fall gE“BhIEhC, waa
eme. bestimmte_verinderte Behandlungs- |
art mit diesem oder jenem Fall verbuns |

den 1st. . a4
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Noch kénnte man einwenden, dafs bey
diesen bisher sogenannten Schlitz- oder
Spaltbi’iichen an threm einen Ende doch
eine vollige Trennung des Knochens statt
haben konnte, withrend das andere Ende
‘des Spaltes sich in der Substanz desKno-
chens verliert, und dafs dieselben 1n die-
ser Hinsicht doch zu den wirklichen Frac-
turen gezahlt werden missen. Dieses 1st
dann ein unvollkommener Schiefbruch
(fractura obliqua incompleta) und erfordert
mehr oder weniger von der Verband.
methode der Beinbriiche, je nachdem
der noch ganze Theil des Knochens mehr
oder weniger Festigkeit gewahrt. Zwar
konnte man einen Fall annehmen, we
. ein Beinbruch der Linge nach zugegeben
werden mufste, niamlich: wenn emn lan-
ger Knochen seiner ganzen Linge nach
in zwey gleiche Theile gespalten wiire.
Dieser Fall wiirde dann einzig den Na-
men Fractura longitudinalis verdienen ; ich
glaube aber, dafs dieser Fall bey langen



Knochen schwerlich, oder doch zufserst;
selten vorkommen wird.

Wenn ein Knochen an einer Stelle in
mehre Sticke zerbrochen ist, wurde es;
ein zerschmetterter Bruch (Fractura gommi--
nuta) genannt. Diese Eintheillung hatt
allerdings praktischen Werth, weil die:
Behandlungsart derselben einige besondere:
praktische Regeln erfordert. |

Noch theilte man die Beinbriiche ini
vollkommene (Fracturae completae), undl
m unvollkommene (Fracturae in comple-.
tae) ein. Der complete ist, wenn ein
Knochen ganz gebrochen ward, so dafsi
zwey bewegliche Theile daraus entstan-.
den; der incomplete ist, wenn ein Bruchi
nicht ganz durch den Knochen drang,,
und denselben daher nicht in zwey Stiicke:
trennte. Der unvollkommene Bruch hatt
an den langen und harten Knochen der|
Gliedmafsen, Kinder ausgenommen, selten!
statt, und wo er statt hat, wird er, wenn:
keine Wunde zugegen ist, schwer eres
kennt, und in Hinsicht der Behandlung;




gilt, was ich von den Spaltbrichen ge.
sagt habe. Dagegen kann er an den
Knochen, die eine biegsamere Knochen-
faser haben, wie an den Rippen, den
Schlisselbeinen etc. oder an den breiten
Kunochen ofters vorkommen, wovon ich
aber hier nichts zu sagen habe, weil ich
mich auf die Beinbriiche der Gliedmafsen
allein einschrinke,

Es wurde in Hinsicht der Art, wodurch
ein Beinbruch verursacht wird, noch eine
Eintheilung angenommen, namlich Bein-
briiche, die von &ufserer, und Bemn.
briiche, die von innerer Ursache ent-
stehen.

Die von adufserer Ursache sind die ge-
wohnlichsten.  Die von innerer Ursache,
namlich: wo die Organisation aller, oder
eimnes einzelnen, oder auch nur einer
Stelle eines Knochens so fehlerhaft be-
schaffen ist, dafs ein Beinbruch von der
unbedeutendsten Bewegung, wie z. B.
bey dem Aufstehen aus dem Bette etc.
entsteht , sind dufserst selten. Wenn sie
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aber vorkommen, so erfordern sie i
Hinsicht der chirurgischen Behandlung
als Beinbriiche die niamliche Kurart, die
jeder andere Beinbruch bey gutem Kno-
chenbau fordert, nur dafs die Kurzeit
unbestimmt linger dauert. Diese Art
Knochenbruch, als Organisationsfehler des
- Knochenbaues betrachtet, gehort in das
Gebiet deér innern Heilkuﬁdﬂ, und ohne
dafs diese mit den gehorigen Mitteln
die fehlerhafte Knochenorganisation vers
bessert, kann die Chirurgie den Bruch
nicht heilen.

In Hinsicht der Zeit, wie lang ein Bein
vor der zu beginnenden Kur gebrochen |
war , ' wurde die Eintheillung in frische |
und veraltete Beinbriiche gemacht. Fris
sche Beinbriiche sind immer leichter zu
behandeln und zu heilen. Veraltete ge-
horen gewdhnlich in Hinsicht des Kno- |
chens und in Hinsicht der weichen Theile ||
unter die complicierten uond sind daher |
schwerer ‘zu behandeln. Die veralteten |

haben ihre Ursache meistentheils mschleghs ¢
s



ter Behandlung eines frischen Brucles vori
Seiten der elenden "Wundirzte, wie in
der 6ten Krankheits- Geschichte geschah,
liegen.

L3
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Die allgementen Heilungsanzeigen bey
4 _ e
ttens. Die Wieder-
vereinigung der Bruchenden in ihre na-

. Beinbriichen sind :
tirliche Lage ‘(die Einrichtung). ztens.
_Die Erhaltung dieser.Wiedervereinigung
‘bis zur Verwachsung der Bruchenden
(der Verband.), 3tens. Die Hebung der
gegenwiirtigen und Abwendung der zu
‘besorgenden Zufille.  4tens. Die’ dem
Ghied wieder zu gebende natiirliche Kraft .
und Eigenschatt. | o

Dafs die ersta Anzeize durch Ausdch.
nung und Gegénausdehnung, und wih-
tend diesem  durch Hindriickung der
Bruchenden in ibre natiliche Lage be-
werkstelliget werden mufs, ist allgemeln

und ohne Widerspruch von allen Wund-
8¢ Bi 14



arzten anerkannt; dagegen wurden aber
uber die Art der Ausdehnung und Ge-
genausdehnuong, mit welchen Werkzeu-
gen und in welcher Lage des gebrochencn
Gliedes sie gemacht werden sollen, vie-
lerley Meinungen, Vorschlige und Mas |
schinen zu Tage gebracht, die mehr oder
weniger Werth, die in diesem oder je-
nem Falle mehr oder weniger Vorziiglich- |
keit hatten, und worinn die Grundsiitze
der ‘neuern Wundirzte vor denen der
. altern grofsen Varzug verdienen, da sie
den Antagonismus der Muskeln mit in
gehorigen Betrache ziehen, woriiber un-.
scre neuern Lehrbiicher befriedigende und.
umstindliche Anweisungen geben, besona.
ders aber st in Bernsteins Buch
iiber Beinbriiche wund:Verrenkungen das;
meiste hiezu gesammelt. Meine Methode:
gr.,wli'int in dieser Hinsicht auch ennge
bisher noch nicht bekannte Vortheil g, dle:
ich nachher einzeln be chreiben werde..
Aunch wird sie den bisherigen Rath, dens
mehrere Schriftsteller gegeben haben, iibes--
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fifsig machen, dafs man zuerst die Lt
ziindung und grofse Geschwulst zu heben
suchen solle, ehe man die Einrichtung
und den Verband vornehme,; wie ich
nachher zeigen werde.

Die zweyte Anzeige in Hinsicht der
Erhaltung - der wiedervereinigten Bruch-
enden in ihrer gehdriged Lage, begreilt
das hauptsichlichste, was zur guten Hei
lung eines Beinbruches gehdrt, 1 sich.
Unter dieser Rubrik sind die Verbandar-
ten aller Art, vund die den Kranken zu
gebenden Lagen begriffen. Es ist alles,
 woriiber die dltere und neuere Chirurgie
so vielerley Vorschlige gab, so viele At-
ten Binden, Schienen, Beinladen, zu-
sammengesetzte [Vlaschinen und Metho-
den angerathen hat, kurz alles, was ei-
gentlich zur Heilung eines Beinbruches
als Beinbruch fiir sich betrachtet, gehort
in diese Anzeige einschlagend.

Und nur diese beyden Anzeigen sind
es, die im engeren Sinne eigentlich zur
Heilung eines Beinbruches erforderlich



sind. Die beyden letztern Anzeigen, die
zwar bey allen Beinbrichen mehr oder
weniger  beabsichtiget werden miissen , |
gehen mehr die Behandlung der weichen
Theile und die 6rtlichen sowohl als allge-
meinen Krankhaften Zufille, mit einem
Wort, die Behandlungen der Complica-

tionen 1m eigentlichen Sinne an.

‘Doch liegt sehr viel daran, dafs bey
Erfollung der zweyten Anzeige so viel..
moglich  freyer Spielraum far die schick-
liche und fruhzeitige Anwendung der
dritten statt finden kann, um glicklich,
geschwind und gut zu heilen, e

.. Die dritte Anzeige begreift alles in
sich,. was durch Heilmittel an den har-
ten und weichen Theilen gethan wer-

den mufs.

Die vierte Anzeige ist bereits nur als |
cine Fortsetzung der dritten zu betrachten,
und wenn die drey ersten Anzeigen ge-
horig erfillt worden sind, so ist die vierte
bald berichtget. '
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Die vorziiglichsten Bedingungan 5111’
besten Behandlung der Bembruche der
Gliedmafsen beruhen daher:

a) Auf einer richtigen, genauen Wie-
dervereinigung der Bruchenden.

b) Auf einer einfachen Verbandmetho-
i de, wo der gebrochene Kunochen sicher in
der bewerkstelligten Wiedervereinigung
erhalten wird, und wo zugleich ~ °

¢) die weichen Theile ganz frey, offen
zur wilikiihrlichen, bequemen Behand-
lung, ohne durch viele Verbandstiicke be-
deckt, gedriickt etc. da liegen, und wo
zugleich '
~ d) dem Patienten die Lage selbst so
wenig unbequem, als moglich gemacilt
wird. |
Diese Bedingungen zu erzielen, haben
die Wundirzte von Hippocrates an bis
auf unsere Zeciten, manchen Vorschlag,
manche Maschine, Methode etc. mehr

oder weniger zweckmifsig erfunden und
empfohlen.
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Besonders aber ist die neuere Zeit reich
an Vorschligen hiezu gewesen, und es
geschah durch die Erfindung der Glie-
derschwebe (welche Ehre dem Hrn.
Provinzialarzt Loffler, so viel ich
weifs, ganz zugehdrt, wiewohl er durch
den Einfall, den ein franz6sischer Wund-
arzc nach Richters chirurgischer Bi-
bliothek 1V. Band, 2tes Stiick, Seite 335,
von Anwendung der Hangmatten, zur
Transportierung der Beinbruch-Patienten
hiczu Konnte verleitet worden seyn) ein
grofser Sprung vorwirts, und ich glaube,
dafs dadurch der Weg zur bestmog-
lichsten Behandlung der Beinbriiche
ercffnet worden i1st. Erst mehrere Jahre
nach Lo fflers Bekannimachung wurde,
und wie es scheint durch den von Hrn.
Hofrath Dr. Metzler beschriebenen
Braunschen Schienbeintrager dazu aufge--’
weckt, dieser Sache mehrere Aufmerk-
samkeit gexwdmet; es traten mehrere auf,,
die sich als Erfinder von besseren ganz.
gigenen Maschinen hiezo, wie Dr.Fause
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vithmten , oder die doch wesentliche Ver-
besserungen damit vornahmen, wie Prael,
Schmid. :

Ich will die meisten dieser ncuern
Maschinen und Methoden hier berthren
und Kkritisch ihve Anwendbarkeit mit obi-
gen Bedingungen und'mit meiner Methode
vergleichen, ehe ich mich zur Beschrei-
~ bung der specicllen Fille fur meine Me-
thode wende.

Das Einfache, Bequeme, Sichere, all-
cemein Anwendbare, und auch das Wohl-
feile ist mein Gesichtspunkt bey dieser
Kritischen Vergleichung , und  die erste
Abtheilung dieser Schrift zeigt schon deut-
hich, dafs ich in Hinsicht der Einfachheit
des Verbandes und Wohlfeilheit des gan-
zen Apparats dazu, ziemlich weit vorge-
riickt bin. : '

Verbannung der Schienen bey
allen Beinbriichen der untern und bey
den meisten complicierten  der obern
Gliedmafsen 15t der nothige Schritt zur
bessern Behandlung der Beinbriiche, den
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ich zum voraus bedinge , und alle Metho-:
den., die an den untern Gliedmafsen
noch Schienen nothig machen, stehen
~ hinter mir.

Loffler hatte bey secinem schweben-
dem Gliederbette nur die bewegliche Lage
zur Absicht, er wollte durch die ange-
brachte Rolle die Seitenlage moglich ma-
chen, ohne dem Bruche zu schaden. Dies
. scs leistet seine IViaschine auch richtig.
In' Hinsicht der bequemern Lage hat 1hm
daber die Chirurgie, so wie .die Bein-
bruch-Patienten, vielen Dank zu zollen,
aber in Hinsicht der Behandlung compl:-
cierter Beinbriiche, bey denen die bishe-
rigen [Methoden nicht zureicken wollten,
half sie uns nicht aus der Noth. Wir
brauchen dabey ‘Schienen und Binden
wie¢ vorhin, und man kann seine [Ma-
schine als eine s;:hwebendé Beinlade an-
sehen. .

Nuu beschenkte uns im Jahr 1800
Hr. Hofrath Dr. Metzler mit dem
Braunschen Schienbeintriger; es schien,
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nach der Zeichnung zu urtheilen, dafs mit
dieser Maschine die Beinbri’:ch_& ohne
Schienen behandelt werdén sollten.  Auch
ist in der Schrifc selbst hieriiber ecinige
Dunkelheit. Hr. Braun bediente sich
- eigener Schienen von Weidenstibchen,
denen ich, wenn ich Schienen brauclien
wollte, allen Beyfall geben wirde, und
ich glaube gewils, dafs Braun immer
Schienen angewendet hat. IMir zeigte es
meine vierte Krankheits-Geschichte klar,
‘dafs Schienen bey dieser Methode nothig
sind. Wenn man den Braunschen Schien-
beintriiger nach seiner mechanischen Wir-
. Kung betrachtet, wenn man bedenkt, dafs
bey ihm das gebrochene Glied in beweg-
lichen Gurten ruhet, wo kein fester Punket
zu einem Halt und Gégenhalt, so wie
zur Ausdehnung und Gegenausdehnung
ist, so wird man bey Schiefbriichen, bey
Briichen hoch am Oberschenkel, so wie
bey Briichen nahe an Gelenken, sich von

dieser Maschine verlassen sehen, und
wird dem Schienendruck und den bisher
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egewohnlichen Binden alles iiberlassen
miissen. Diese Maschine bleibt vorzigs
Jich in diesen Fillen nur das, was ihr
Name sagt, ein Schienbeintrager, und
erfordert jedesmal ein Schienenverband.

Dieses sind die Griinde der schwe-.
benden Methode bey Behandlung der
Beinbriiche der Gliedmafsen, und noch=
mals erstatte ich im Namen der Mensch™
heit thnen hier meinen offentlichen Dank,
Die Bekanntmachung von dicsen Edlen

geschah ohne Icidenschaftliche Nebenab-.
 sichten, einzig um die Leiden der Men-.
schen zu vermindern, auch wurde es der
Diirftigkeit moglich, von diesen Maschi--
nen ihrer Einfachheit und Wohlfeilheit:
gemafs Gebrauch zu machen.

Nun trat 1803 im December Dr. Faust:
- mit seiner Beinbruchmaschine auf, und!
will sich bereits als Erfinder derselben:
aufdringen, Doch gesteht er selbst,,
(Salzb. m. ch. Z. sten B. S. 391.) dafss
seiner Maschine die von Loffler undl

Braun erfundencn zum Grunde liege,,
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da sie aber funf- vielleicht zehnfach die
Maschinen jener Minner Ubertreffe, so
leide es wohl keinen Zweifel, dafs er
sie mit Recht die seil}ige nennen konne,

Ick mochte zusetzen, dafs die Loff
ler- und Braunsche Maschine allen
seinen Erfindungen die Idee des Schwe-
benden gegeben habe, und dafs nur wei-
tere Vervollkommnung dieser Idee, aber
nicht die Erfindung Hrn, Dr. Fausg
r.zugeh{:i-rt.

Im Jahr 1802 wendete sich Hr. Dr.
Faust mit seinen neuen Erfindungen
nach London, gab dort alles und vor-
ziglich die Beinbruchmaschine fiir seine
Erfindung aus, nahm nach englischer
Sitte ein Patent, das ithn uber 120 Pfund
Sterling, iiber 1300 fl. gekostet hat, und
so trug Hr. Dr. Faust noch das deut-
sche Geld nach England, wihrend er
unsere biedere Offenherzigkeit in Bekannt-

machung wohlthitiger Erfindungen damit
hohnte.
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- Doch wer Gefuhl firs Gute, furs Un-.
eigenniitzige hat, wer der IMenschheit:
seine Dienste angedeihen lassen will, der:
wird weniger. grofssprechen, und mehr:
handeln, als Faust that, und welcher:
biedere Deutsche wird nicht uber das;
Betragen und die besondern Anmafsune.
gen, so wie iber den hochtrabenden
Ton ' Fausts,. den er uber diese Sache:
fahrt, Ekel fihlen? Wenn man den
Ankauf einer Maschine, die nothig zu
seyn scheint, und von deren der Ver-
- kdufer sich zum voraus einen grolfsen
Absatz verg‘prif:ht da nach Fausts Be-
_technung nur in " Deugschland  jibrlich
8 — 12000 Meuschen den Unterschenkel

brechen,’, die fir drey Friedrichsd’or an-
geboten: wird, zum Monopol machen
cieht, so wird man sich eher in einen
Handelskreis, wo alles nach Geld-Spe.
culationen berechnet wirci, als 1n dem |
Zirkel wohlthuender Gelehrten und men-
schenfrenndlicher . Ae¢rzte zu befinden

glauben.
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Mir scheint, dafs Hr. Dr. Faust
eine neue Art Geheimnifs - Krimerey in
unserm deutschen Vaterlande einzufiihren
anfangen mochte; wiirde seine Erfindung
in einem Arzoeymittel bestanden haben,
so hitte er wie Reich durchs Geheim-
volle seinen Zweck erreichen kénnen, da
s aber Maschinen sind, die andere Kiinst-
ler, wenn sie einmal das Modell sehen,
nachmachen kénnen , und da unser
Deutschland nicht so wie England mit
Monopol Patenten handelt, so spricht er
wie ein gekrénter Gebieter (Salzb. m. ch.
Zeitung 1303. B. IV. 8. 409.) ausdrick.
}ich, dafs er Niemand die Erlaubnifs und
das Recht ertheile , diese seine Erfin-
dungen nachzumachen, abzubilden, cder
zu beschreiben. Sie sind und bleiben
mein Eigenthum, sagt er — — Es kaon
aber doch dieses Verbieten Hr. Dr.
Faust nicht anders verstehen, als dafs
es dabey auf den freyen Willen der Kiu-
fer seiner Maschine ankémmt, ® seinen
Befehlen zu gehorchen, und wenn den-

L1
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‘selben nicht Folge geleistet wird, so kand
er eipzig und pur in so weit an das
Ehrgefihl eines jeden Privaten so appel-
liren, dafs man 1thm doch sein auf allge-.
meine Kosten der leidenden Menschheit:
berechnetes Interesse nicht entziechen, son-.
dern ruhig seiner Tasche zufliefsen las-.
len mochte.

Auf wie viele Friedrichsd’or mufs Faust
nicht rechnen, daer sagt, meine Maschi-.
ne fir drey Friedrichsd'or sollte jeder
rechtliche Wundarzt und jedes gute Hos-.
pital, worziiglich im Kriege; — meine
Wiege fir 8 Friedrichdor sollte fiir ihren
Sdugling jede gute bemittelte' Mutter ; —:
und so Geburtslager (das 16 Friedrichs-.
d'or) und Bett (das 20 Friedrichsd'or:
ohne Matraze und Vorhinge kostet) je-:
der Geburtshelfer, jede reiche Familie ete.
besitzen, ' |'

Ueber die Brauchbarkeit aller dieser’
IMaschinen habe ich hier nicht zu urtheilen,,
einzig die Beinbruchmaschine fordert meine:
Kritik , weil es billig ist, zu wissen, waw
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man um so vieles Geld erkaufe ; und ob
die praktische Niitzlichkeitlmit dem Luxu-
riosschonen dabey vereiniget sey. ¢

Der Koniglich Englische Letbarzt Hr,
Domeyer ans Londen giebt im Hufe-
landischen Journal der praktischen Heil-
kunde 15ten B. 3te St. S. 163. von der
Faustischen Beinbruchmaschine, die der
beriihmte Kiinstler Hr. Savigny in
London verkaufe, Nachricht. Dieser zu-
folge besteht die Maschine aus einem
elastischen eisernen Bogen, der vermittelst
eines Rinzes an einem Haken in der
--D_ecl{e des Zimmers aufgehangen wird.
Von einem Ende dieses Bogens zum an-
dern ist eine starke Saite ausgespannt,
welche als Sehne wirkt, an die Mitte
dieser Saite werden die Stricke, die von
dem Brett, das ganz nach Braunscher
Art tiber dem Fufs hingt, heraunfgehen,
angebracht. Das Brett selbst ist ganz so
mit Wirbeln, den Geigeniigeln gleich,
durch welche Strickchen gehen, wie das
Braunsche beschaffen; auch dic Guiten
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sind ganz nach Braunscher Art angebracht.
Man lese die Domeyersche BEﬁcflreibuég |
‘an gedachtem Orte selbst, und man wird |
in aller Hinsicht eine Braunsche Maschine
beschricben finden, die das eigene noch
hat, dafs sic an einem theuren Stablbogen
hangt, der ff:ine schwingende Bewegung
in die Héhe und Tiefe zugiebt; diese
Bewegung ist aber nach einer Bemerkung
desHrn. Domeyers selbst beym Liegen
wenig anwendbar, ob sie einigen Vors-
theil bey Beinbriichen leistet, lasse ich
dem tberfeinen Gefiihl delikater Patienten
uber, Praktisch - Nitziiches finde ich
nichts dabey; ich glaube vielmehr, dafs
sie schiadlich werden kann,; denn, wenn
der Pat. mit dem in der Maschine hiin-
genden Glied sich weit hin und her "be-
wegt, so wird man dabey viel eher Gefahr
lavfen, dafs er sich irgendwo ectwa an
~ den zu nahe unterliegenden Gegenstinden
anstofsen, und der Bruch deshalb ver-
rﬁcken‘mﬁchte, wenn die Mascliine eine

starke Bewegung von der Hohe in die



Tiefe zulafst, als wenn sie hierinn eineii
festen Punkt hat. Bey all meinen Ver- -
suchen mit der Hiangmaschine kam es
vorziglich darauf an, dem Glied in Hin-
sicht der Hohe und Tiefe eine bestimmte
feste Richtng zir geben. _

Diese durch die Faustische Maschine
beabsichtigte BE“WES‘UI]g nach der Hche
und Tiefe st es also, was sie von det
Braunschen Unterscheidendes hat, ich
zweifle aber sehr, ob um deswillen der
grofsere Aufwand, den diese vor der
Braunschen erfordert, da die Braunsche
nach Metzlers Berechhung 1 fli 30 kr.;
die Faustische aber 3 Friederichsd’or ko-
stet, wohl angewendet sey. Wer nun
Lust hat, der kaufe die zwai schonere,
luxuriosere , aber nicht mehr Nutzen brin-
“gende Faustische Maschine, statt der
Braunschen, wenn er nach Pracht und
nicht nach Niitzlichkeit trachtet. Wenn
man die Faustische Halbzirkelfeder mit
der Saite (denn dieses ist an seiner Va-

8. Be 15
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schine seine Erfindung) vortheithaft glai
ben oder finden sollte, so ist es leicht,
die Loftlersche oder jede andere Maschine:
damit zu verbinden, es dirfen nur die
Stricke an die Saite des Bogens gebunden
ﬁrerdf;n; doch ich bin iiberzeugt, dafs:
dieser Bogen nicht nothig ist, und 1n der
allgemeinen Volks - und Spital-Praxis durch,
allgemeine pral{tische Prufung ganz ent
behrlich, oder vielleicht gar schiadlich be- |
funden werden wird.

Biederer, und der deutschen Offenheit |
angemessener, als Faust, handelten Herr
Leibchirurg Prael zu Hildesheim und
Herr Pensionar-Chirurg Schmidt:
zu Dresden. Beyde brachten zweckmi-.
fsige Verbesserungen an den Loffler- und
Braunschen Maschinen an.

Ersterer fand die Lofflersche Maschine:
(man sche seinen Aufsatz vom Jahre 1802}
in  Arnemanns Magazin fir die Wund-4
arzneywissenschaft 3. B. 2. St. S. 170.)l
deswegen fehlerhaft, weil er bey Erneue-.
rung des Verbandes gcnothiget war, deay



ftranken Fufs mit Mihe und Schdieiz
aus der Maschine herauszunehmen, um
auf ein paar Kissen den Verband zu ver.
tichten. Er liefs daher die Maschine
(die Beinlade) aus drey Stiicken, durch
Charniere der Linge nach vereiniget, zu-
sammensectzen, damit bey dem Verbande®
die Seitenwinde herabgelassen  werden
kénnen. Herr Prael sagt: dafs man
hiebey dem kranken Beine eine gebogene
Lage geben komoe, doch habe er bey
vielen Kranken bemerkt, dafs sie sich
besser und behaglicher bey der gerade
ausgestreckten befinden.

Hr. Prael machte immert den Verband
mit Schieted, und der vielképfigen
Lofflerschen Binde. _

Eine zweyte Verbesserung von Prael
ist, dafs er die Stricke, an denen die
Lade hingt, mit kleinen Ketten versieht,
damit auf eine leichte Art der Fufs ho-
her und niedrfgﬁr gehangt werden kann.
Dann lifst er die zwey Rollen an einem
Balken, der sich nur zirkelférmig in seinex



Achse drehen lifst, sonst aber fest ei.
geschraubet ist, befestigen.

Diese von Prael verbesserte Loffler-
sche [Maschine mag allerdings Vorziige
vor der lecztern haben, doch werden
dadurch die Bedingnisse eines einfachen
Verbandes nicht erreicht, und nur den
Vortheil eines schwebenden damit erzielt,
auch macht der nur zirkelformig beweg-
liche Balken, wenn er schon dem Pac.
die Bewegung mehr, als die Lofflersche
erlaubt, doch noch ein bedeutendes Hin-
dernifs, dafs er die wagihnliche Bewegung
nicht zulafst, letztere Bewegung, welche
bey der Braunschen statt hat, ist von
grofsem Werthe. Prael hat dieses selbst
gefiuhle, und deswegen einen Riemen
angebracht, womit das Glied bey dem Knie
an die Maschine befestiget wird, er fand
dieses vorziiglich beym Bekensteken
erforderlich.

Auch die Braunsche Maschine suchte
Prael zu vervollkommnen. Er fand,

dafs die Nagel gegen dem Knie zun alle
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Morgen etwas nachgelassen hatten, (ich
fand dieses bey meiner Braunschen Ma.
schine nie, wenn je die Nigel gechérig
fest gesteckt waren) darum licfs er an
die Nigel kleine Stellraider mit Federn
anbringen, dann verband er mit der
Braunschen Maschine die Lofflerschen
Rollen, seine kleinen Ketten und semen
beweglichen Balken. Dafs hiedurch die
Maschine viel an ihrer Einfachheit und
Wohlfeilheit verliert, ist klar, ob sie aber
an Brauchbarkeit gewinnt? Ich zweifle!
Die Rollen haben bey der Braunschen
Einrichtung nicht die Wirkung auf den
Fufs, wie bey der Lofflerschen, da zwi-
schen den Rollen und dem Fufls .das
Brete als Mittelpunke ist, an denen die
Gurten nach unten, und die Stricke nach
oben angebracht sind, eine starke Seiten-
bewegung des Patienten mochte daher
nicht ohne nachtheilige Einwirkung auf
den Bruch statt haben kénnen ; man denke
hiebey nur an den Vorderfufs, welcher
mittelst einem Gurte, der keinen festen
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Halt gewahrt, "regulirt und getragen
wird, mufs dieser bey der Seitenlage,
die sich der Patient willkithrlich giebt,
nicht nachtheilige Verriickungen erleiden,
und sich krumm zur Seite zichen?

Herr Prael sagt, dafs bey der Braun-
schen Maschine die Losung eines Gurtes
keineswegs hinreiche, um den Verband
zuerneuzrn, besonders bey dem Gebrauch
langer Schienen, die doch ein bekanntes,
nathiges Hamptverbandstﬁck bey Beinbri-
chen seyen. Ich fand dieses eben so, wie
Hr Prael

Alle diese bisher geriigten Maschinen
hatten nur den Zweck, die 'Lage des
Patienten durchs Schwebendbingen des
Fufses zu erleichtern, auch waren sie
meistens nur auf Beinbriiche des Unter-
schenkels berechnet. Die Absicht der
vortheilbalten Behaﬁudlung des Beinbruches
selbst wurde dabey wenig beriicksichtiget,
worziglich waren sie nicht fiir bedeutende
Schiefbriiche berechnet, ja die Braunsche,
so wie die Praelsche Verbesserung an



. selber , mufsten bey Schiefbriichen durch
~den - heranfwirtsdrickenden Vorderfufs-
triger offenbar das Gegentheil von dem,
was erforderlich wire, bewirken. Bey
grofsen Wunden, die einen tiglichen
Verband fordern, haben wir bey diesem
Original so wie bey den verbesserten
Maschinen , wieder das Beschwerliche,
wie wvorhin, die Schienen, die den Bruch
in seiner Lage halten miissen, jedesmal
zu losen.

Hr. Pensiondar-Chirurg Schmide
zu Dresden gieng einen Schritt weiter,
und beschrieb 1805 in dem Loderschen
Journal fur Chirurgie 4ten B. 3tes Stick,
S. 458. eine Fufsschwebe mit einem Aus-
dehnungsapparat verbunden. Die Fufs-
schwebe ist ganz die von Prael verbes-
serte Lofflersche, an deren untern Ende
der Extensionsapparat angebracht ist.

Allerdings hat Herr Schmidt cme
wesentliche Verbesserung angebracht, aber
das Theure der Maschine (da sie nicht
wonlfeiler, als fur 14 Rthir. gecliefert
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werden kann) und die zu sehr erhohte:
Composition derselben lassen ihre allge-|
meine Brauchbarkeit nicht zu. Und war-|
um soll immer nur der Reiche, und nich¢:
auch der Arme von solchen woblthitigen
Erfindungen Nutzen ziehen kénnen, da
doch vorziiglich letztere ihre geraden ge-
sunden Glieder viel néthiger haben, um
ithren Lebensunterhalt zu verdienen, als
erstere ?  Man lese die Abhandlung und
sehe die Zeichnungen hiertber im Loder-
schen Journale selbst, und so schon die
Idez der angebrachten Ausdehnungsma-
schine 1st, so wird man doch vor den

g ——

viclerley Stiicken zum ganzen Apparat
erschrecken. Ich iibergche hier die ge-
nauere Angabe dieser Maschine, da sie
dorch meine ganz einfachere, Aulserst
wohlfeile, ausjedem Tannenbrette sogleich
zu verfertigende , und zugleich ailen an-
dern Erfordernissen entsprechende Ma.
schine entbehrlich gemacht wird. Doch,
wer das Kostspielige , das Zusammenge-
getzte, das mehr Auffallende licbt, des
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kann diese Schmidtsche Maschine beg
einfachen Schiefbrichen des Unterschenkels
mit mehrerem Nutzen, als die vorermeld-
ten alle anwenden. Bey complicierten
aber hat sie mit der Praelschen die gleichen
Fehler. .

Wenn man die Nutzanwendungen aller
dieser Methoden betrachtet, so wird sich
ergeben, dafs diese nur einzelnen Forde-
~ rungen entsprechen, und dafs die prakti-
schen Prifer derselben immer gefihle
‘haben, dafs die Sache besser mdglich
wire , daher suchten sie mehrere Verbes-
serungen anzubringen. Es ist allerdings
rihmlich und zur Vervollkommnung der
Kunst hochst nothig, dafs man jeden
Gegenstand so lange verbessert, 1thm zu-
setzt , vervollkommnet, bis er allen Er-
fordernissen so weit moglich entspricht.
Aber zu rathen wire es, dals man das
Vereinfachen mehr, als das Vervielfachen
dabey beabsichtigen méchte, und zugleich
das Wobhlfeile nicht aus dem Auge liefse,
besonders, wenn es Gegenstinde betrifft,
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die zum Wohl der Ungliicklichen meistens
unter ‘dem gemeinen Volke beabsichtiget
sind. © Sollten denkende Priifer an meiner
Methode , an meinem’ einfachen Apparat
winen bequemer scheinende Verbesseruns
gen anzubringen belieben, so mochten
sie 'doch diese Bemerkungen beherzigen,
und immer das einfache lieber noch ein-
facher, ‘als zusammengesetzter machen.
Einer [Maschine , einem lnstrumente ein
Stiick mehr zusetzen, heifst gewifs nicht
so viel thun, werrith Keinen so denkens
den Geist, als wenn man durch Verein- |
fachung und Verinderung der Mechanik |
des Werkzeuges doch den beabsichtigten
Zweck der Verbesserung erreicht, und |
ist eine Sache fir sich einfach und gut,
entspricht sie gehorig, so behalten wir |
das einfach Gute, wie es ist. |
Den oben geforderten Bedingungen |
entspricht also, wie wir gesehen haben, |
keine, aller bisher bekannten Methoden |
so allgemein befriedigend, wie die von |
mir angewendete,  In Hinsicht der schwes |
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benden Bewegung erlaubt meine Methode
so frey, als die Braunsche, die wagrech-
te, und eben so frey, als diese und die
Praelsche, und die zirkelférmige. Meine
Patienten konnten bey dem Unterschen-
kelbruche aufser Bette auf einen Stuhl
gesetzt werden, oder sich selbst darauf
setzen, wie die Kranken-Geschichten zei.
gen, ohne dafs an der Maschine etwas
verandert werden dirfte, und ohne dem
Bruche zu schaden. Durch das Anziehen
des einen oder andern Strickchens konnte
sie ganz leicht und so genau als néthig
‘hoher oder tiefer gehiingt werden, ohne

dafs die Praclschen Kettchen dazu néthig
waren,

Die Ausdchnung kann in  starkem
Grade angewendet und unterhalten wer-
den, und zugleich bedeckt das Glied
Kein Verband, der die Anwendung der
Arzneyen und Hilfleistungen aunf dic
weichen Theile bey complicierten Fillen
hindert, auch darf das gebrochene Glied



nie bey zu ernenerndem Verband aus den
Maschine gehoben werden.

Auch lafst sich diese Methode auf meh:
rere Arten Beinbriiche mit gleichem Vor
theile anwenden : die Briiche aufserst|
nahe am Fuflsgelenke , die Schenkel- {ind!
Schenkelbeinhalsbriiche, auch compliciertes
Armbriche konnen nach den nimlichem
Grundsiitzen damit behandelt werden, die
gebogene Lage der untern Gliedmafsem
beym Schenkelbeinbruch ist ebenfalls da-
bey leicht zu geben, ohne die beschwer-
liche Pottische Seitenlage nothig zu haben..
Und um dieses alles zu erreichen, wirdl
ein Stiick Tannenbrett, einige Stibe,,
etliche Strickchen, einige leinene Binder,,
die von einem schon gebrauchten Stick:
Leinwand genommen werden konnen,,
einige eiserne Schrauben und Spreusick-
chen erfordert; die Maschine kann jeder:
Dorfschreiner, oder wie ich einigemall
schon thun mufste, auch der Wundarzt
mittelst einer Sige und Bohrer selbst, leicht;
und bald verfertigen, so dafs, wenn man,
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24 einem Beinbruch-Patienten kKémmt, oh.
ne eine solche IMaschine zu haben, sie
doch sogleich gemacht und angewendeE
werden kann. Doch ist es gut, wenn
der Wundarzt sie ordentlich verfertiget
vorrithig hilt. Es lafst sich also hieraus
auf ibre geringen Kosten und auf ihre
allgemeine Anwendbarkeit schliefsen, be.
sonders ist zu erwarten, dafs sie in Spi-
tilern leicht und mit grofsen Vortheil und
Kostenersparnifs anwendbar gefunden wer-
den wird, und ich zweifle nicht, dafs
die Spitalwundirzte, die oft eine grofse
Anzahl dieser Patienten fir einmal zy
behandeln haben, und die nach der bis-
herigen Methode mit Schienen etc. oft
eine schwere Arbeit hatten, so wie die
ungliicklichen Beinbruch-Kranken, beson-
ders die, wie sie der Krieg liefert, da-
- durch viel Erleichterung finden werden,
ohne den Spitalfond zugleich in Requt-
sition zu setzen, wie Hr. Dr. Faust
mit seiner [Maschine gerne thun moéchte.



Noch mufs ich der, dem Patienten tibete-
jassenen freywilligen Seitenlage, wie sie:
Loffler; Prael und Schmidt mi
thren Maschinen zu verschaffen glauben,
erwahnen. |
. Zum Theil iufserte ich oben schorti
meine Meinung hierliber bey der ange-
rathenen Verbindung der Lofflerschen
Rollen. mit dem Braunschen Schienbein-
trager. Bey meiner [Maschine wurden
diese Rollen noch eher, als bey des
Braunschen anwendbar seyn, doch rath
ich nicht, selbe damit zu wverbinden.
Diese Seitenlage ist doch nie vollkomme
zuzulassen, und nur bey Unterschenkel
beinbriichen  einigermafsen anwendbar.
Bey diesen Brichen lifst es sich ohnehi
bey meiner nicht rollenden Schwebma
schine doch ziemlich weit nach der Seite
hinwenden, da ja in der Hifte ein rollem
des Gelenke ist. Bey Briichen des Ober:
schenkels, besonders wenn sie hoch sind
wird diese rollende Bewegung jedesma
gewifs schaden; da bey einer Seitenlage
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mit. dem Korper der Kranke Schenkel
entweder betriachtlich hoher oder tiefer
zu seyn kr’jr;umt, welches keine gleichgiil-
tige Verinderung auf den Bruch machen
wird, und wenn die erhohte und ver-
tiefte rollende Bewegung so oft geschieht,
als es der Willkihr des oft unruhigen
Patienten beliebt, so wird bey Schenkel-
beinbruchen gewifs grofser Schaden da-
durch wverursacht werden.

Ich glaube auch allerdings, . dafs bey
der oft verinderten Lage vom Riicken
auf die Seite, und von der Seite auf den
Riicken und die entgegeﬁgesetxte Seite, in
solchem Grade, wo der Fufs ebenfalls
bereits ganz auf die Seite zu liegen kKémmt,
auf die Muskelwirkung, die dn{;h'gewifs
bey Beinbriichen sehr in Betracht kommt,
eine verinderte Einwirkung statt haben
mufs. Kurz, ich halte nicht viel auf diese
Einrichtung, und glaube sie entbehrlich,
da durch selbe der Appdrat vervielfacht,

schw:arer, und nicht aller Orten gleich
leicht anwendbar wird, und da ohne 1hn
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init wenigem Apparat der Zweck dochi
gleich gut und sicherer verrichtet werden
kann. |

Die Riickenlage ist fiir sich ohnehin

die natiirlichste bey Beinbriichen, und
nur in dieser kénnen die Patienten wo-

chenlang aushalten; die Seitenlage ist
jedesmal sehr bald ldstig, und viel be-
schwerlicher in die Lange darion zu ver-

weilen. Wenn der. Patient sich bewegen;

aufsitzen, halb za dieser oder jener Seite
sich hinneigen, und sogar aufser Bette
sich setzen kann, so wird er der ganzen
Seitenlage nicht bedurfen, und nicht Ur-
sache haben, iiber eine unbewegliche Lage
zu klagen; wer nun diese willkithrliche
Seitenlage doth wischt und von ihr be-

sondere Bequemlichkeit zu erhalten glaubt, |

der kann sie, wie schon gesagt, bey
Unterschenkelbeinbriichen, aber nur bey
diesen, anwenden, und fiiglich mit meiner
ganzen Methofle verbinden.

Alle diese und der fritheren Wundirzte
Bemgihungen zur  Erfallung der zwey

0|
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ersten Anzeigen in Heilung der Beinbriiche
beweisen, dafs man noch immer viel zu
wiinschen tibrig hatte, um dem Zweck
ochorig zu entsprechen.

Specielle Behandlung der Bein-
briiche der Gliedmafsen nach
meiner Methode.

‘Alle Beinbriiche der untern Gliedma-
fsen sind fiir meine Methode geeignet,
bey allen diesen miissen die Schienen
ganz verbannt werden, auch macht die
Complication bey den meisten Beinbriichen
der untern Gliedmafsen keinen Unterschied
in Behandlung des Beinbruches nothwen-
dig. Die Beinbriiche der oberen Glied-
mafsen aber machen hierinn noch einige
Ausnahmen.

Die Hauptabtheilung zerfillt daher in
Beinbriiche der untern und in
Beinbriiche der obern Gliedma-
{fsen.
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Von denBeinbriichen der untern
Gliedmafsen.

Diese theilen sich ab: in die Beinbriiche |
des Ober- und in die Beinbriiche des |

Uuters chenkels.

Von den Beinbriichen des Un- !
terschenkels. :

Der Anwendungsgang meiner Methode |
fordert, dafs mit Beschreibung der Bein-
_briiche des Unterschenkels der Anfang
gemacht wird. |
¢ Unter den Beinbriichen des Unter- |
schenkels, die direkte meine Methode .:-'
fordern, verstehe ich nur alle Beinbriche §
der Tibiae und Fibulae. Die Beinbriiche |
der Kniescheibe und des Fufses machen |
sie nicht bestimmt nothwendig, doch kann
auch einiger Vortheil bey ihnen durch sie
erlangt werden, welches ich nachher be. ||
rithren will.

Alle Beinbriiche des Unterschenkels, sie #
mogen nach'der schulgerechten Abtheilung




Namen haben, wie sie immer wollen, sie
mogen einfach , oder compliciert, sie
mogen Quer- oder Schiefbriiche, sie
mogen zerschmetterte oder zusammenge-
setzte Briiche seyn, werden immerhin
mit der gleichen Maschine, mit der glei-
chen Zurichtung behandelt. |

Die Schwebmaschine, wie sic"Fig. 2
. Tab. L. in ihrer Anwendung darstellt, und
wozu die auf Tab. V. Fig. 1. 2. 3und 4
~ angezeigten Stiicke nebst noch einigen
Binden und Spreusickchen néthig sind,
wird dazu erfordert.

Diese Maschine besteht aus einem 24
Zoll langen und 10 Zoll breiten Tannen-
~ brett, das unten und oben mit sogenann-
ten Hirnleisten von hartem Holz eingefast
werden “kann, damit es dauerhafter ge-
macht und das Brechen seiner Liinge nach
wegen. den wvielen Ausschnitten, die es
‘erhillt, nicht besorgt. werden darf: doch
hatte ich an den meisten meiner gebrauch-
ten Bretter diese Hirnleisten nicht. Die-
ses Brett mufls darum aus Tannenholz
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bestehen, damit die Schrauben in: belie-
biger Richtung aller Orten leicht einge-
schraubt werden koénnen, welches ein
hiarteres Holz nicht so léicht zulassen
wirde, Fig. 1. a. auf Tab. V. zeigt dieses
Brete an. In jeder Ecke dieses Brettes
wird ein Loch b. zu Durchziehung der

Stricke - gcbohrt. Unten. werden - Zwey

viereckichte Locher ¢. zur Einsteckung

des Fulshalters in wvierzolliger Entfernung
von einander und 1 1f2 Zoll vom untern
Rande einwirts eingestemmt. Diese Lo-
cher mussen 1n  emner solchen schiefen
Richtuog eingestemmt werden, damit der
Hufshalter mit dem Brett einen stumpfen
Winkel von 102 bis 105 Grad bilde, wie
Fig. 3 zeigt. Diese Locher, habe ich
auch mm Nothfall nur mit einem Bohrer

eingebohre, und die Zapfen des Fufshal-

ters rund gemacht.  'Will man sich einer
Maschine zum éfteren  Gebrauch  fir
Kleinere und grifsere Personen machen
lassen, wie Fig. 1. die Zeichnung dazu

Wiir alle Félle zugerichtet vorstelle, so lifst




man in zolliger Entfernung nach obhen
zu jeder Seite noch zwey solche Lécher
einstemmen, wie €. C.C. C. anzeigt, mit.
telst diesen Lochern kann durch Steckung
des Fufshalters die Liange des Brettes nach
dem Glied regulirt werden. Einen Zoll
weiter nach oben in der gleichen Richtung
fangen die 14 Zoll langen Ausschnitte
d-d. an.

Von diesen letztern Ausschnitten wird
nur in einzelnen Fillen, wie es z. B. in
der sten Krankengeschichte néthig wur-
de, Gebrauch gemacht. Um den lastigen
Fersenschmerz bey dem Liegen zu ver-
hiten, habe ich das drey Zoll lange,
1 1/2 Zoll breite nach innen zu abgerun-
dete Loch in das Brett' machen lassen,
welches mit dem Spreusickchen bedeckt,
und wodurch durch Hinzu- oder Hin-
wegschiebung der Spreu der Ferse die
nothige Hohe oder Tiefe und zugleich

eine weiche, druckfreye Unterlage gegeben
wird.

Der Fufshalter Tab. V. Fig., 2 wird aus
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zwey Siulen von hartem Holz, die etwas
iiber 3/4 Zoll Dicke und 11 Zoll Linge
habé¢n, und durch zwey Querstibe ver-
einiget sind, gemacht. ‘An dem untern
Theile werden die Zapfen c. c., welche in
die Locher c. c. auf Fig. 1. einfigen mus-
sen, angeschnitten, wobey auf den Win-

kel von' 105 Graden, den der Fufshalter

mit dem Brett bilden mufs, wohl zu
achten ist.

Die dritte Fig. auf Tab. V. zeigt die
Zusammensetzung dieser beyden Stiicke.
Um diese einfache Maschine hingend zu
machen,  werden zuerst zwey diinne
Strickchen erfordert, deren jedes die
Linge von ohngefihr sechs Schuh haben
mufs. Durch die beyden Locherb. b. am
obern Ende des Brettes Fig. 1. Tab. V,
werden die beyden Enden eines solchen
Strickchens gezogen und fest gebunden,
eben so wird mit dem andern am untern
Ende des Brettes verfahren.  Jedes dieser
Strickchen wird in seiner Mitte an das
Ende eines Stabes, der die Linge des

il
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Brettes hat, gebunden, wie Fig. 2.1 auf
Tab, I. zeigt. Die Schleife, wodurch
diese Anbindung geschieht, wird so, wie
sic Fig. 4 auf Tab. L vorstellt, gemacht,
durch diese Schleife kann das Brett zu jeder
Seite sehr leicht horizontal gestellt wer-
den, chne sic zu lésen, wenn man die
- Schleife nur nach emer Seite dreht, und
an dem emnen Strickchen anzieht, und
doch gewibrt sie festen Halt. An den
Stab f. wird an jedem Ende wieder emn
Strickchen fest gekniipft und durch eine
Schraube an die Zimmerdecke gefiibrt,
durch diese beyden Strickchen wird die
ganze Mashine in die Hohe gezogen, bissie
frey schwebt, und die erforderliche Hohe
hat, wo die Strickchen dann fest gebun-
den werden. Bey allen meinen beschricbe-
nen Fillen habe ich mich dieser einfachen
Befestigung bedient, und sie entsprach
mir, wie die Krankengeschichten zeigens
befriedigend.  Erst neuerlich habe ich
den Versuch mit einer Kkleinen Rolle
gemacht, und fand es noch vortheilhalter
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Diese Rolle, wie sie Fig. 3 auf Tab. L.
vorstellt, wird zuerst in die Zimmerdecke
in senkrechter Richtung tiber die Mitte |
des gebrochenen Unterschenkels einge-
schraubt, dann an das eine Ende des.
Stabes f. das Ende eines langen Strickcheng
gebunden, dieses Strickchen durch die
Rolle gezogen und an das andere Ende
des Stabes f. gefibhrt, wo es, wenn die |
Maschine schwebend und hoch genug
gerichtet 1st, fest gebunden wird. Die
Rolle 1st mit einem sogenannten Wirbel
(Umdreher) versehen, damit die zirkelf6r-
mige Bewegung desto freyer statt haben
kann, |

~ Auf das Brett wird ein Spreusickchen
gelegt, das von dem Fufshalter an bis
etwas Uber das Brett hinaus in die Knie-
beuge reichen mufs. Ist keine bedeutende
Wunde da, von der man tigliche Ver-
unreinigung des Spreusickchens erwarten
mufs, oder der Bruch nicht dufserst be-
weglich, so dafs das Glied ohne Gefahr
in die Hohe gehoben werden kann, so isg
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dieses einzelne Spreusickchen hinreichend,
ist aber dieses, oder 1st der Bruch ein
bedeutender Schiefbruch, wo ohne Gefahr
der Verriickung die Ausdehnung nicht
unterbrochen und daher die Ausdehnungs.
binden nicht geloset werden dirfen, so
macht man, wie ich in der 7ten Krank-
heits - Geschichte thun mufste, mehrere
kleine Spreusickchen von 1 bis 2 Zoll
breit und 6 bis 7 Zoll lang, legt eins an
das andere quer auf das Brett, bis sie es
ganz bedecken. DasSickchen, das nach
oben unter das Knie zu liegen kommt,
Kann mehrere Zoll breit gemacht werden.

Diese kleine Sackchen fillt man fester
- und voller, oder lockerer mit Spreu an,

um dem Gliede nach seinen Theilen die
erforderliche hohere oder niedere Lage
geben zu Konnen, so werden zum Bey-
spiel unter die Wade locker angefiillte,
und unter die Achillssehne dicker ange-
fullte gelegt. Mittelst dieser kleinen
Sii;kchen ist es sehr leicht moglich, die
verunreinigten hervor zu nehmen, und



durch frische zu ersetzen, ohline das Glied
zu bewegen, und ohne seine Verbindung
mit dem Brett auch nur fir einen Au-
genblick aufzuheben, und es kénnen auf
diese Art alle Sickohen nach Belieben
gewechselt werden. Der Wundarzt er-
hilt zugleich auch dabey den Vortheil, die
heikelsten Briiche ganz allein ohne jeden
" Geht'fen einzurichten, zu verbinden, zu
reinigen, und bis zur ginzlichen Heilung
zu besorgen, ohne sich den oft sehr un-
geschickten Hinden der erforderlichen
Gehiilfen, wie es bey der bisherigen Ein.
richtung und Behandlung mit Schienen
etc. nothig ist, anvertrauen zu miissen;
und dafs verstindige Gehiilfen besonders
auf dem Lande selten sind, wird mir
gewifs kein Wundarzt, der die Landpraxis
gehorig kennt, absprechen.

Ist dieses alles so zubereitet, so wird

das Ausdehnungsband nach Fig. 4. Tab.
V. auf folgende Art zubereitet. IMan
nimmt einen zwey Ellen langen und zwey
Zoll breiten weichen und haltbaren Lein-

———— e — e
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wandstreifen a., legt ihn seiner Linge
nach doppelt zusammen, umschligt 1hn
zu beyden Seiten, so dafs ein 4 bis 4 12
Zoll breiter Zwischenraum b. zwischen
den beyden Umschlagungen bleibt, dieser
Zwischenraum kann nach der Grofse und
Dicke des Fufses kiirzer oder linger seyn.
Die Umschlagungen c. ¢., welche emen
- rechten Winkel bilden missen, werden
fest é;enéihet, auf den ecinen Umschlag
wird ein eben so breiter, etwa 8 Zoll
langer Leinwandstreifen d. in senkrechter
auf den Winkel der Umschlagung hin-
laufender Richtung aufgendhet. Dieses
Band kann leicht jedesmal sogleich zube-
reitet werden, man Kann es aber auch
vorrithig gemacht halten.

Die Anwendung dieser Binde ist: man
legt sie so auf das Spreusickchen, dafs
ihre beyden Enden a. a. zu beyden Seiten
des’ Fufshalters herabhingen, und ihr

mittlerer Theil b, etwas iiber die Ferse
zu liegen kémmt, das Band d. wird iiber
den Fufsrethen hin nach der andern Seite



gefihrt, und auf dem Winkel des Um-
schlages e. fest genihet, doch so, dafs es

nur locker, aber gleichformig anliegt. |

Fig. 2 auf Tab. I. und Fig. 2 auf Tab. |

IV. zcigen die Art seiner Applikation.

Noch werden einige zwischen 1 bis 2
Zoll breite und uber zwey Schuh lange
Binden, die ebenfalls aus Leinwand so-
gleich gemacht, oder im Vorrath zube-
reitet gehalten werden konnen, erfordert.

Dieses 1st die eiforderliche Gerithschalt
gzum Beinbruch des Unterschenkels, er
mag einfach oder compliciert seyn, und
es i1st etwas leichtes, 1n jedem gemeinen
Landhause, wo man nur ganz zufillig und
mit leeren Hinden zu einem Beinbruch
des Unterschenkels kommt, sich diese
Maschine mittelst emner Sige, Bobhrer,
Messer, Schere, Nadel, Faden, Lein-
wand, einem Tannenbrettchen und eini-
gen Strickchen zubereiten zu lassen, oder
wie ich mehreremale that, selbst zuzube-
reiten. Wenn man auch wirklich einige




ordentlich gemachte Maschinen in Be.
reitschaft hilt, so Kann man doch in den
Fall kommen, mehrere Beinbruch-Patien-
ten zu gleicher Zeit zu bekommen, und
dann hat man bey dieser IMethode den
Vortheil, alle seine Patienten durch diese
Methode behandeln zu koéanen wenn
es schon an vorrathigen Maschinen man-
geln sollte, weil sie so za sagen aus dem
Stegreif bereitet werden konnen, welches
bey andern kunstlich zusammengesetzten
theuren Maschinen, wie z. B, bey den
Faustischen, Schmidischen etc. nicht ge-
schehen Kkann, da es schwer halten wiirde,
sich zum Vorrath mehrere solche Kostspieli-
ge Maschinen anzukaufen.

Auch in chirurgischen Spitilern wiirde
eine oder auch mehrere dieser kimstlichen
theuren Maschinen wenig entsprechen,
da es schwer halten mochte, besonders
bey Kriegszeiten, alle Beinbruch-Patienten
damit/versehen zu kénnen - aber meine
Maschine und Methode, die noch viel-

weniger, als der vorhin {ibliche Apparat
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mit Schienen, Stroh und Beinladeu erfor-

dert und die leicht und ohne bedeutende

Kosten wielfach angeschafe werden kann,
entspricht auch hierin in jeder Hinsicht.

Es wird jeder Wundarzt wohl thun, |

wenn er sich nach den Zeichnungen, wel-
che alle nach dem verjingten [Vafsstab
gezeichnet sind, mehrere dieser Maschi-
nen vom Schreiner machen lifst, und

i-
[
|

i

mehrere dinne Strickchen dazu im Vors &

rath hilt, da der ganze Apparat nicht viel
tiber 30 Kr. zu stehen Kommen mag.

Hat man’ diesen Apparat zugerichtet,

so ist seine Anwendung und die Behand- [
lung des Unterschenkelbeinbruchs folgen- |

de: Das Brett wird auf das Bett an die

Stelle, wohin der gebrochene Unterschen-.§

kel zu liegen kommen soll, hingelegt, ,

g

und auf dasselbe die Spreusickchen, Bin-;:]n'
den, vorziglich aber das Ausdehnungs- 44
band in ihre schickliche Lage gebracht, [

und dann das gebrochene Glied so daraunf u‘
gelegt, dafs die Ferse 1 bis 2 Zoll von/

i
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dem Fufshalter nach aufwirts entfernt
zu liegen kommt, und dafs der obere
Theil des Brettes bis unter die Knickehle
reicht.

Nun wird der Bruch noch einmal ge-
nau untersucht, um aus seinem Verhilt-
nifs auf die erforderliche Richtung der
Ausdehnung und Gegenausdehnung deg
Druckes und Gegendruckes schliefsen zu
konnen. Auf diesem Schlufs beruhet dje
~ glickliche Behandlung und Heilung des
Beinbruches. Es miissen sich hier die
mechanischen Fihigkeiten des Wundarztes
zeigen, und wenn er niche fahig 1st, hier
einen richtigen Schlufs zu machen, so
verdient er nicht Wundarzt zu seyn, so
wird er weder nach dieser, noch nach jeder
andern Methode Beinbriiche gut zu heilen
verstehen lernen,

Um sich einen rnichtigen Begriff der
mechanischen Wirkungen, die 1o Hinsicht
~der Ausdehnung und Gegenausdehnung
des Druckes und Gegendruckes erforder-
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Iich sind, zu machen, hat man folgende
Grundregeln zu beobachten.

Die Ausdehnung geschieht durch das
Ausdehnungsband an oder unter dem’
Fufsgelenke, die Gegenausdehnung wird
durch den Widerstand, den der, durch
die iibrigen Binder mit dem Brett ver-

bundene Unterschenkel gegen das Herab-
zichen leistet, bewirkt. Dieser Widers.

stand ist grofser, als man sich bey dem
ersten Anblick der Maschine denket, und
die Sorge, dafs er nicht hinreichend
wirksam seyn mochte, wird man bey
gehoriger Befolgung und Anwendung der
angegebenen Handgrifte verschwinden se-

hen. Die Druck- und Gegendruck

leistende Kraft beruhet auf der eigentli-.
chen einfachen Hebelkraft. Oben und.
an der Mitte der Unterschenkelknochen
ruhen die beyden Stutzpunkte und unten

wird die Hebelkraft wirkend gemacht.
Drey Biander sind also zu Hervorbringung |

dieser Wirkung bestimmt nothwendig,,

nimlich zwey, die jedesmal nach einer |

T
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Secite des Brettes hingefithrt werden miis-
sen, und davon das eine unten, und das
andere oben an den Unterschenkel ange-
bracht 1st, das dritte kommt zwischen
diese beyden hinein und mufs jedesmal an
die entgegengesetzte Seite des Brettes
gefuhrt werden. Fig. 1. auf Tab. IIL
zeigt die emfachste Anwendung da-
von an.

Um zu wissen; nach welcher Seite des
Brettes die einen oder die andern dieser
Binder gefiihrt werden miissen, hat man
zu untersuchen, nach welcher Seite hin
der Knochenbruch ausgebogen 1st. Die
Krankengeschichten und die Zeichnungen
zeigen dieses naher. Das untere und
obere Band, welche beyde nach der glei-
chen Seite des Brettes gefilhrt werden
missen, werden jedesmal nach der Seite
zugefithrt, wo das gebrochene Glied aus-
gebogen ist.  Das Band in der Mitte, oder
das Gegendruck bewirkende Band aber
wird jedesmal nach der Secite des Brettes

STE. 17



hingefihrt, von welcher das Glied einge-.|
bogen ist. Die ste Fig. auf Tab. I1L giebt:|
hieriiber den deutlichsten Begriff.

Das Band unter dem Knie Tab. I Fig..
2. d. wird zuerst angelegt, und etwas nachi
aufwiirts zur Seite des Brettes an seine:|
Schraube gefthrt und so fest gebunden,,
dafs das Glied in der Mitte des Brettes:;|
liegen bleibt, dann wird das Band e. auff
Fig. 2. Tab. I. oder auf Fig. 1. Tab. 1L
b. in der Nihe des Bruchesangelegt undl|
locker an die Schraube in der entgegen—-l:
gesetzten Seite des Brettes befestiget..
Hicrauf wird das Ausdehnungsband, wie:|
oben angegeben 1st, zurechte gemacht, und!
um die Sdulen des Fufshalters gefihrt,,
und die beyden Ende desselben einem
Gehiilfen in die Hinde gegehen, oderd
locker angebunden.

Ist dieses so zubereitet, so schreitet mani
zur Einrichtung. Zu der Absicht Tafse
man durch einen Gehiilfen das Glied beyr

T

dém Knie so fest halten, dafs es mit dem
Drett vereiniget bleibt, und beym Anzieheni!
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nicht nach unten weicht, worauf dann
der Wundarzt den Fufs sammt den Enden
des Ausdebnungsbandes fafse, die erfor-
derliche - Ausdehnung macht, und dann
das Band fest um den Fufshalter bindet,
_ hierauf werden die andern Binder regulirt
und gehorig fest angezogen, vorziglich ist
dieses bey dem Bande in der Bruchgegend
nothig.  Selten ist in gewohnlichen Fillen
noch eine andere Einrichtungsmanipulation
erforderlich, und durch dieses einfachste
Verfahren ist ohne Schmerz, ohne Lirm,
ohne viele bewegliche Hinde die Einrich-
tung beendiget, ehe der Patient sie an-
gefangen zu sehen glaubt.

Sollten aber einige Schwierigkeiten vor-
walten, und die Bruc¢henden wihrend
dieser Manipulation nicht in ihre gehdrige
Lage eintreten wollen, so wird das Aus-
dehnungsband einem Gehiilfen zum An-
zichen tibergeben, der Wundarzt hebt
durch scine freygewordenen Hinde die
Schwierigkeit, heifst den Gehiilfen an dem
Ausdehnungsbande so lange anzichen, bis
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es genug 1st, woraufes, wie oben gesagt,
fest gebunden wird.

Meistens sind nur diese drey bemeldten
Bander nothig: doch konnen manchmal
atch mehrere Unterstlitzungsbander erfor-
derlich seyn, wie die Krankheits - Ge-
schichten in der ersten Abtheilung zer
gen.

Ist der Bruch ein Querbruch nach der
Art, wie ich ihn bedingte, so ist die
zweyte Indikation bey dieser Methode
leicht zu erfillen. Die drey angelegten
Binder mussen bey diesen Fillen nicht
zu fest anliegen, sie mussen keinen Druck,
" keine Ausdehnung unterhalten, sondern
nur das Hin - und Herwanken des Glie-
~des auf dem Brett verhindern, und das

Glied mit dem Brette in gleicher Verbin.

dung halten, und dieses ist, weil die
ganze Maschine mit dem Gliede schwe-
bend hangt, und daher die Bewegnngen
des Patienten nur auf das Schwebende
der Maschine und nicht auf den Bruch
Wirkung machen, sehr leicht zu erzielen.

:
:
||
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Nie kann deshalb in diesem Falle durch
Druck einer Binde einiger Schaden ver-
ursacht werden , aufser der, Wundarze
ware, was er nie seyn soll, gewaltthitig,
wo es nicht nothig ist.

Bey Querbriichen fordert nach dieser
Methode die. Complication keine andere
Behandlung des Beinbruches , als die
bisher angegebene, und die Besnrgung
der Complication ist dann ein Werk fiir
sich, das einzig und genau nach den
Regeln der Kunst behandelt wird, und
von Seiten des Beinbruchverbandes unge-
hindert behandelt werden Kann.

Schiefbriiche des Unterschenkels erfor-
dern zwar auch bey dieser Methode
“mehrere Aufmerksamkeitf als Querbrche,
und der grofsere oder geringere Grad der
Schiefheit ist auch hier der Mafsstab zur
mehrern oder: mindern Sorgfale.

Die betrichtlichen Schiefbriiche waren
bisher den Wundirzten immer ein Stein
des Anstofses; sie bemitheten sich thitig,
zweckmifsigere . IMethoden zu ihrer Hee
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handlung aufzufinden. Ich will hier nup
an einige der vorziiglichsten erinnern.
Unger, Posch, Pieropano, Gooch,
Aitken, Bottcher, Wathen etc.
beschricben und empfehlen eigene Ma-
schinen hiezu. Desault giebt einen
cigenen Verband an, Le- Roy hatte
sogar den sonderbaren FEinfall, die schie-
fen Bruchenden mit einem goldenen Drath
zu binden, Bernstein sagt bey Beur-
theilung der Lofferschen und Braunschen
Maschinen, dafs man bey schiefen Briichen
zu andern Vorrichtungen seine Zufluchs
nechmen miisse etc. Durch meine IVe-
thode sind diese Briiche ebenfalls auf die
niamliche einfache und leichte Art sichew
zu heilen.

Es mufs bey Schiefbriichen hauptsichlich
darauf geachtet werden, dafs die gehorige
Ausdehnung immer unverriickt unterhalten
werde.

Um dieses darch meine Methode be.
wirken zu Kkonnen, mussen die Bander

unter dem Kiale und in der Gegend des

-



Bruches fester angezogen, und in ihrer
Richtung gegen die Schraube hin etwas
nach aufwarts gebunden werden, damit
sie dem Ausdehnungsbande hinreichenden
Gegenhalt leisten, auch kann es ndéthig
werden, dafs noch mehrere Bander neben
oder auf dem Bruche, je nachdem er
sich zu verschieben und die Bruchenden
von einander abzustehen geneigt sind,
angelegt werden miissen. Die Krankheits-
Geschichten 1n der ersten Abtheilung,
vorzuglich aber die erste, vierte, fiinfte,
sechste nnd siebente zeigen es, so wie es
auf Tab. L. Fig. 2. Tab. Ill, Fig. 3 und 5
angezeigt ist.

Wenn diese Binder alle gehorig an-
gelegt sind, so leisten sie einen Kraft
vollen Gegenhalt. Mir haben sie in allen
Fillen, worunter doch betrichtliche Schief-
briiche waren, immer den erforderlichen
Gegenhalt geleistet, und ich hatte nie
nothig, zu andern Mafsregeln meiné
Zuflucht zu nehmen. Sollte es aber doch
Fille geben, wo sie diesen nicht leisten
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wiirden, so konnte dem Kaie entweder
eine gebogene Lage gegeben werden,, wo f
‘dann das Brett gegen den Oberschenkel i
hinan gestemmt werden Kkoonte, oder. |
man mufste ein etwas langeres Brett wih- |
len, das einige Zoll tiber das Knie hin-. |
auf reichen wiirde, dann unter dem Knie,, |
unter den obern Kopfen der Tibiae und |
Fibulae vorbey, ein Band fithren, und |
es auf der entgegengesetzten Seite an. |
den obern Theil des Brettes befestigen.
Auch kann in schwierigen Fallen zu jeder
Seite des Knies ein solches Band angelegt
werden.

Ist dafiir gesorgt, dafs der Gegenhalt,
die anhaltende Gegenausdehnung ent-
spricht, so wird das Ausdehnungsband
angelegt , und durch genugsame Ausdeh-.
nung die Einrichtung besorgt; hier hat
man vorziglich darauf zu achten, nach
welcher Seite der unter dem Bruch be-
findliche Theil des Gliedes abweiche, um -
bey der Ausdehnung dieser Abweichung
entgegen zu wirken. So war es in den
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ersten, sechsten, siebenten und achten
Krankheits-Geschichten néthig, das Aus-
dehnungsband nach der innern Seite des
Fufshalters hinzuleiten, und nur um die
innere Siuvle desselben zu binden. Die
Kranken - Geschichten miissen 1in  dieser
Hinsicht  mit < AufmerksamKeit = beachtet
werden.

_ Ist die Eiorichtung und  Befestigung
“der Ausdehnungsbinde berichtiget, so hat
man dafiir zu sorgen, dafs die Binden
alle gehorig fest liegen bleiben, dafs sie
weder zu hart, noch zu locker anliegen,
es ist ein leichtes, sie tdglich, wenn es
nothig ist, zu reguliren, ohne das Glied
und den Bruch im mindesten zu beun-
ruhigen. Eben so hat man in diesem
‘Falle darauf zu achten, dafs durch die
fest anliegenden Binder die Haut nicht
wund gedriickt werde , welches, wo die
Kraft der Binder stark seyn mufs, wie
z.B. in der ersten, sechsten und siebenten
Krankheits-Geschichte bey einiger Unvor-
sichtigkeit leiche geschehen kann. Dieses



Wundwerden kann aber bey einiger
Vorsichtigkeit leicht verhitet- werden, |
Die Binder am Unterschenkel sind alle |
leicht zu wechseln, es wird ein neues |
Baod etwas neben dem alten unter dem
GGlied mittelst emer Spatel durchgescho-
ben, und dieses Band tber oder unter
dem alten an cine eigene Schraube fest
gebunden, und das alte dann abgenom.
men. Das Ausdehnungsband aber macht
mehr Schwierigkeit, wenn dieses fest an-
gezogen lange liegen bleiben mufs, so
kaon es dber der Ferse die Haut wund
dricken; dieses zu wverhiiten, mufs hier
dem Wundarzt die angelegenste Sorge
seyn. [Man kann, um dieses zu verhus
ten, ein diinnes Polstér aus Pferdehaaren
und  Baumwolle verfertigt, unter das
Band, wo es tber der Ferse hinlauft, un-
terlegen. - Doch wenn das Band zu lange
ungewechselt liegen bleibt, und fest an-+
gezogen bleiben mufs, so kann auch bey
diesem Polster die Haut doch wund
gedriuckt - werden, Durch- e Unter-
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stiitzungsband, wie 1n der sechsten und
~ siebenten Krankheits- Geschichte geschah,
kann man die Gewalt des Ausdehnungs.
bandes vermindern, und wenn dieses
Unterstitzungsband gut und fest angelege
1st, so kann man die Ausdehnungsbinde
unter gehoriger Vorsicht abnehmen, und
wechseln , wie ich mehreremal ohne
Nachtheil gethan habe. Auf die Art kaonn
man bey einem langanhaltenden stark
‘wirkenden Ausdehnungsdruck dieser Bin-
de das Wundwerden unter der Ferse ver-
hiiten', doch ist dabey die Bedingung be-
stimmt nothwendig, dafs das Brett den
auf Tab. V. Fig. 1. Litt. e. angezeigten
Ausschnitt hat.

Aufser diesem Konnen Schiefbriiche, wo
die schiefe Richtung des Bruches nach
unten oder oben, und nicht nach den
Seiten hingeht, wie die zweyte Fig. auf
Tab. IIL. zeigt, eine andere Anlegung
der Binder fordern.

In dicsen Fillen beruhet, wie bey allent

Schiefbriichen iiberhaupt, auwf der Kraft-
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vollen, anhaltenden Adsdehnung das
Hauptsichlichste, doch kénnen Binden,

die das Abstehen des einen Bruchendes |

von dem andern verhindern, und gegen |

das unten liegende andriicken, wie ich in

der. funften Krankheits. Geschichte thun |

mufste, sehr wviel nitzen.

Um diese Absicht erreichen zu koénnen,
liefs ich die Ausschnitte in das Brett Tab.
V. Fig. 1. d. d. machen. Hat man von
diesen Ausschnitten Gebrauch zu machen
néthig, so bringt man eine Zoll breite

und 2 Ellen lange Binde nahe am Bruche

uber den Theil des Gliedes, welchen
man gegen das Brett hinab zu binden
willens 1st, hin, fuhrt jedes Ende der
Binde durch einen dieser Ausschnitte
durch, fihrt damit unter dem Brette nach
der &dufsern und obern Seite zu, wo sie
dann an die in der obern Fliche des
Brettes angebrachten Schrauben festgebun-
den werden. Durch diese Binde kann
man kraftvoll und wirksamer, als mit
jeder Schiene, die in die Hohe stechenden

-




Bruchenden bezwingen, wie die finfte
Krankheits - Geschichte beweist.

Die Complication hat auch bey Schief-
briichen auf dic Besorgung des Beinbru.
ches keinen wesentlischen Einflufs, und
‘es gilt hier eben das, was oben bey
den Querbriichen hieriber gesagt wor-
den ist.

Ist der Bruch nahe am Fufswurzel-
Gelenke und zugleich ein Schiefbruch, so
erfordert die Anlegung des Ausdehnungs-
bandes mehr Sorgfalt, besonders wenn
Wunden damit vergesellschaftet sind, in
diesem Falle lifst man das Ausdehnungs-
band weiter, damit es nur den Fufs fafst,
und dic beyden Malleoli frey lafst, die
erste, sicbente, achte, eilfte und fiinfzehnte
Krankheits-Geschichten zeigen, wie diese
Briiche behandelt werden missen, und
dafs sie, wenn sie auch bis in das Gelenke
gehen, oder mit bedeutenden Wunden
vergesellschaftet sind, durch diese Me-
thode doch sicher und leicht, ja ungleich
leichter , als mit allen bisher bekannten
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behandelt und geheilt werden kénnen,

und ich erwarte, dafs aus der umstindli-.

chen Beschreibung meiner Handgriffe in

diesen Krankheits- Geschichten jeder, der |

auf den Namen Wundarzt mit Recht

Anspruch machen kann, sich aus densel-

ben die Behandlungsweise wird abstrahiren
konnen. |

Ist der Bruch aber nahe am Kaie-
Gelenke, so dafs kein Gegenhalt leistendes
Band Tab. L. Fig. 2. d. unter dem Knie-
Gelenke mit gehorigem Erfolge angelest
werden Kann, so mufls das Brett entweder
um sechs Zoll linger gemacht, und das
Glied in ausgestreckter Lage liber dem
Knie durch ein oder zwey Bander mit
dem Brett verbunden und der nothige
Gegenhalt gegeben werden; oder aber,
wenn man dem Knie eine etwas gebogene
Lage zutriglicher finden sollte, so miifste
an das Brett Tab. V. Fig. 1. ein 6 bis
8 Zoli langes Brettstiickchen mittelst Schar-
nieren angestofsen werden, wodurch dann
pach der Art, wie bey den Oberschen-
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kelbeinbriichen naher angegeben werden
wird, dem Knie die behebige Biegung
und Richtung gegeben werden kann,
Auch bey diesen Briichen liegt dep
grofste Unterschied der Behandlung i,
dcr queren oder schiefen Eigenschaft der
Bruchenden. Bey dem Querbruch mug
die Ausdehnung ebenfalls nur leicht seyn,
und 1m Ganzen nur das Hin- und Her.
wanken der Bruchenden verhiitet, beym
Schiefbruch aber die Ausdehnung entspre-
chend stark genug gemacht und unterhalten
werden. Letzteres Kann hier um so viel
leichter geschehen, da am untern Theile
des Unterschenkels und Fufses ein grofse-
rer Raum zu Aubringung der Aunsdeh-
nungsbinden benutzt werden kann. Ich
habe zwar mit dem beschriebenen Ausdeh-
nungsbande in allen Fillen auskommen
konnen; sollte es aber Fille geben, wie
z.B. bey einem betrichtlichen Schiefbruch,
wo die Muskelkraft stark entgegen wirkt,
und das einfache Ausdehnungsband ein
Wundwerden verursachen wirde, so
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konnte hier eine Art Schnﬁrstfﬁmpf&"fest |

angelegt, und an diesen zu jeder- Seite |

einc  Binde zur ‘Ausdehnung angenihet
werden. '

Die Beinbriiche des Knie-Gelenkes selbst
fordern dic Behandlungsart der Beinbriiche
des Oberschenkels. |

Die Beinbriche der Kniescheibe erfor-
dern zwar nicht directe diese Methode,
da das Glied bey ihnen seinen Stiitzungs-
halt nicht verloren hat, und die Bewegung
des Korpers, wenn der Verband gut an-
gelegt ist, Keinen so nachtheiligen Einflufs
auf ihn, wie bey Beinbriichen, wo der
Stiitzungshalt des Gliedes unterbrochen ist,
haben konnen. Doch wird durch sie in
Hinsicht der Bewegung dem Patienten
noch eme bedeutende Erleichterung ver-
schaft, und durch ein Brett, das in gerader
Richtung das ganze Glied bis zum Sitz-
knochen hin trigt, und gegen jede mogli-
che Biegung schiitzt, grofse Sicherheit
gegeben werden konnen.  Der Knieschel-
benbruch erfordert seinen gewdohnlichen

o e = =
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Vereinigungsverband auf jeden Fall, is¢
dieser vollstindig und gut gemacht, so
ist die Heilung auch sicher zu erwarten,
wenn durch keine Fehler des Patienten
oder des Wundarztes die Vereinigung
unterbrochen wird, welches durch Bie-
gung des Knie-Gelenkes am gewohnlich-
sten geschicht. Nach' gut angelegtem
Verbande mufs daher die néthigste Vor-
sicht des Wundarztes dahin gerichtet seyn,
dafs das Knie nie in eine gebogene Lage
versetzt werde. Um dieses zu verhtiten,
wird das eben besagte DBrett in schwe-
bender Richtung vollstandig entsprechen.
In diesem Brette lifst man die Ausschnitte
'Tab. V. Fig. 1. d. bis einige Zoll uber
das Kuie hinauf verlingern, fihrt ein
Band iiber dem Knie uad eines unter
dem Knie durch die Ausschnitte durch,
nach der Art, wie oben beym schiefen
Schienbeinbruche ist gesagt worden, und
vereiniget so das Glied fest mit dem

Brette, und wverhindert * dadurch jfl‘di,:
S B, i8



Moglichkeit einer Biegung des Kniees.
Dafs auf das Brett ein Spreusickchen alss
Unterlage fiir das Glied gelegt wcrdem{
‘mufs, versteht sich von selbst. |

Alle Beinbriiche des Unterschenkels, st
mogen immer Namen haben, wie sie
wollen, sind far diese beschrieben
Methode geeignet, dafs aber nach Ar
‘des Falles die Handgniffe und Anlegu
der Binden verschieden zu regulierem
sind, zeigt das bisher Gesagte, und ichi
hoffe,, dafs jeder Wundarzt, wenn er:
sich aus dem 'bisher Gesagtea einmall

einen richtigen Begriff der mechanischenn
Wirkung dieser Methode gemacht ha--
ben wird, sich in allen moglichen Ab-.
weichungen selbst und leicht zu leiten
wissen wird.

i
- -

Beinbriiche des Oberschenkels. |

Wenn wir das, was uns die Geschichte
der Behandlungsarten dieser Beinbriiche



lehrt, in Betracht zi¢hen, so ie?g’t é3
sich, dafs diese Briiche mit mehreren
Schwierigkeiten in der Behandlungsarg
verbunden sind, als die Beinbriiche des
Unterschenkeéls. Die den Knochen um-
gebenden grofsen und dicken Muskeln,
besonders wenn sich Anschwellung der
weichen Theile dabey einfindet, machen
schon fir sich die Wirkung des Verbans
des auf den Knochen kraftlos, und wenn
die Bruchenden dabey zugleich noch
eine schicfe Richtung haben, so wird
die Schwierigkeit um so grofser, und
aller Schienendruck unvermégend, der
Zusammenzichungskraft der Muskeln zi
widerstehen, und das Uebéreinanderschies
ben der Bruchenden zu verhiiten.

Bereits alle Schriftsteller, die iiber diese
Art Beinbriche geschrieben haben, ha-
ben dieses eingesehen, und deshalb alls
gemein dea Vorschlag gegeben,; eine
anhaltende Ausdehoung und Gegenaus:
dehnung bey den Schicfbriichen des
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Oberschenkels anzubringen. Dicses ver-
suchten sie auf verschiedenen Wegen und
durch wverschiedene Methoden zu errei-

chen, die aber alle viel Schwierigkeiten |

hatten. IViehrere der ersten Wundirzte,
z..8 em Theden, Pott, Aitken,
Bottcher etc. haben sich bemtihet, die
Behandlungsart dieser Beinbriiche zu er-
leichtern, sie haben dazu eigene beson-
dere Schienen und Kiinstliche IMaschinen

angerathen, " die Erfahrung hat sie aber

in den meisten Fillen unzureichend ge-
funden.

Desault, der die meisten bis auf ihn
bekannten Methoden musterte, fand bey
den Schiefbriichen des Oberschenkels
keine, die ihm genugsam entsprach, und
bildete sich eine eigene; er liefs nimlich
durch angelegte Riemen den obern
Theil des Korpers an dem obern Theile
der Bettstatt befestigen und durch ange.
brachte Bander um den Unterschenkel
und Fufs nach geschehener Ausdehnung
diese an dem untern Ende der Bettstate

|




cbenfalls fest machen, und so Ausdehnung
und Gegenausdehnung unterhalten; man
denke sich diese Folter!

Bruningshausens Methode, die Bern.
stein bey den Schiefbriichen des Ober-
schenkels empfiehlt, wo er sagt, dafs
sie den gleichen Nutzen, wie die De.

saultsche leiste, und dabey viel bequemer
~sey, kennt gewils jeder Wundarze, und
wer sie angewendet hat, wird gewifs
neben ihren Mingeln avnch noch Be-
schwerden genug fir den Patienten da.
bey finden. :

Spiater hat Desanlt seine Ausdeh.
nungs - Schienen angewendet, die aber
nachher von Boyer durch eine kiinstli.
chere Maschine verdringt wurde, wobey
Boyer zeigte, dafs auch diese Schienen
nicht immer entsprechen.

Der Konigl. Preufsische Kreiswundarze
Lauer hat mit allen andern Wundarzten

das bisherige Bediirfnifs einer sicheren
und bequemern Methode zur Behandlung
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der Schiefbriiche des Oberschenkelbeines
gefihlt, und uns hiezu eine neue [Metho-
de und Maschine beschrieben und abge-
bildet im Loderschen Journal 4ten Bandes
gtes Stiick gegeben. Es ist hier der Ort
nicht, diese Maschine und Methode
kritisch zu priifen, ich bemerke nur, dafs
das Ganze nichts mehr, als cin compli-
cierter Schienenverband mit einer neuen
Art Beinlade versehen ist, wo die Im
Knie gebogene Lage das vorziiglichste
ausmacht, und dafs complicicite Schief-
briiche bey der Lauerschen IVlaschine mit
eben der Schwierigkeit, wie bey allen

bisher bekannten Schienenverbandarten zu
behandeln seyn wiirden.

Dafs die LoéfHersche Gliederschwebe
und der Braunsche Schienbeintriger auch
nach Pracls Verbesserung und  nach
Schmidts damit verbundenem Awusdeh-
nungs- Apparat bey den Schiefbriichen,
vorziglich den complicierten des Ober-
~ schenkels, nicht anwendbar sind, habe
tch bereits gezeigt, und wer je aus der



Ansicht dieser Vlaschinen mit den Xy.
fordernissen der Schiefbriiche des Ober.
schenkels 1n Vergleichung gestellt Schliisse
folgern will, wird schon a priori und:
ohne vorher Versuche damit angestellt zu
haben, mir beystimmen miissen,

Die von Boyer bekannt gemachte Ve«
thode und Maschine zur Heilung des
Schenkelbeinhals - Bruches mochte bey
Schiefbriichen des Qberschenkels anwend.-.
barer und entsprechender seyn, als alle
bisher bertihrten, ja sie wiirden eher fir
diese , als fur die Schenkelbeinhalsbriche
dienen, wie ich nachher zeigen werde.
Dafs sie aber in Hinsicht der bequemen
Lage, weil ihr das Schwebende mangelt,
so wie in Hinsicht der dabey unver-
meidlich ausgestreckten lage des ganzen
Gliedes, da doch so oft die gebogene
im Knie und Hiftgelenke nothwendig
wird, und in Hinsicht der Bedeckung
des Gliedes bey complicierten Fillen nicht
allen Anzeigen, die ich bedingte, ent
spricht, zeigt die Abbildung daven i
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. ¥, Sieholds Chiron 2ten Bandes tted!’
Stiick. ; |
Dafs durch meine Methode einfacher |
und leichter, als bisher, die Oberschenkel- |
‘beinbriiche geheile werden konnen, zeige |
die neunte, zehnte und vierzehnte Krank- |
heits- Geschichte.

Die Verfahrungsart dabey beruhet auf |
den namlichen mechanischen Grundsitzen,
wie bey den Briichen des Unterschenkels,
nur ist die Mechanik nach den Theilen
verandert anzuwenden.

Die Maschine fir den Unterschenkel
bruch gehort als Grundlage dazu.

Das Brett Tab. V. Fig. 1. sammt dem
Fufshalser Fig. 2., so wie das Brettstiick
Fig. 5., wird auf die Art, wie es Fig. 2
auf Tab. IV, vorstellt, zusammen ge-
setzt,

Das Brett Fig. 5. Tab. V. ist nach
dem gleichen verjingten Maasstabe ge-
zeichnet und scine Grofse kann durch
die Ausmessung mit dem Zirkel bestimms
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werden, seine ganze Linge betrigt 14
Zoll, und die bis zum Ausschnitte 1t
Zoll. Die Breite 1st unten der des Brettes
fir den Unterschenkel gleich, oben hat
esig Lol

Es besteht ebenfalls aus Tannenholz
und 1st unten mit einer Hirnleiste von
hartem Holze versehen. An die untere
Fliche dieses Brettes werden die eisernen
Scharnierbinder b. b. ‘angenagelt, oder
was besser 1st, angeschraubt, durch diese
Binder wird es mit dem Brett fiir den
Unterschenkel vereiniget. Die Ausschnite
te c. c. dienen zum Durchziehen der Bin-
den, wie bey dem Unterschenkel. Zu
_jeder Seite an dem obern Theil des
~ Brettes wird eine 3 Ellen lange Binde,
und auf den Ausschnitt E ein weiches
Polsterchen von Rofshaaren angenagelt.
Auf jedes dieser beyden Bretter wird ein
Spreusickchen gelegt , oder wenn es der
Fall erfordert, so werden auch die
schimalen Quersiickchen, wie beym Eruch
des Unterschenkels bemerke ist, unterlegt.
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. Ist der Bruch an der untern Hilfte
des Oberschenkel - Knochens, und ein
Querbruch, so ist diese Zurichtung hin-
reichend.  Das gebrachene Glied wird
auf das Brett und Spreusickchen gelegta
die Maschine hingend gemacht, zuerst
hingt man sie in gerade ausgestreckter
Richtung schwebend, zu dieser Absicht
Lfst man die Stricke 10 der Kniegegend
noch ganz los, legt das Ausdelinungsband
nach Tab. 1V, Fig. 2. ¢. an, untersucht
den Bruch genau und beurthellt seine
erforderliche Bebandlung, ob und wie
stark er die gebogene Lage des Kniees
fordere, wo Lertungsbinder angelegt, und
nach welcher Seite des Brettes sie hin-
gcofubrt werden sollen, ob der Bruch
als Quer - oder Schietbruch zu behandeln
seye etc., hierauf sorgt man, dafs der
gepolsterte Ausschnitt am- Brett E. von
upten her gegen den Sitzknochen an-
stemme, und dafs der Fortsatz des Bret-
tes f. unter dem grofsen Trochanter
hinlanfe, bindet dann die beyden drey
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Fllen langen Binden um die Hufte fest,
und bringt die erforderlichen Leitungs.
binder unter dem Gliede durch. Wenn
alles so zubereitet 1ist, so schreitet man
zur Eiarichtung,

Diese ist ebenfalls meistens leiche,
Man lifst einen Gehtlfen das Brett an
seinem obern Theile mit dem Schenkel
verbunden fest halten, fihrt die Aus-
dchnungsbinde um den Fufshalter, giebt
sic einem Gehilfen in die Hinde, und
lifst ihn durch gehoriges Anziehen die
Ausdehnung machen, welche der Wuad-
arzt mit seinen Hinden an den Gelenk-
kopfen tiber dem Knie unterstiitzen hilft,
und wihrend dem dem Bruche die ge-
horige Richtung durch Driicken und Dre-
hen giebt.

Wenn der Bruch auf diese Art einis
germafsen 1n Ordnung gebracht 1st, so
lifst man den Gehiilfen das Ausdehnungs-
band in gleicher Anziehung fest halten,

ohne es anzubinden, und giebt dem Gliede
dic gebogene Lage im Knic mittelst
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Anbringung und Festbindung der mittlern:
Stricke in der Knie-Gegend, wie Tab. IV,
Fig. 2. zeigt. Nachdem diese gebngenn:—':
Lage gegeben ist, wird der Bruch noch |
einmal genau untersucht und wenn er in |
Ordoung gefunden wird, das Ausdeh. |
nungsband um den Fufshalter fest ge- |
bunden. Hierauf besorgt man die Leis |
tungsbinder; bey einem Querbruche sind”
sie, da das Glied bereits unmoglich, wenn |
das bisher Gesagte genan beobachtet |
wird, auf dem Brette verriickt, oder hin |
und her bewegt werden kann, nicht |
unmittelbar nothwendig. Zur Vorsicht I
legt man aber in jedem einfachen Falle |
ZWCy dieser Leitungsbinder an, und fihrt |
das eine nach der innern und das andere |
nach der dufsern Seite, bindet sie aber |
nur locker, Nur im Fall, wenn sich .1:
das gebrochene Glied durch die ungleich |
wirkende Muskelkrafe nach der einen '

oder andern Seite hin krumm zichen
wollte, so mufste das dieser Krummzie- !
hung entgegen wirkende Leitungsband
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entsprechend fest angezogen werden, doch
wird dieses bey der unterhalienen Aus-
dehnung und gebogenen Lage des Kniees
selten vorkommen.  Bey wahren Quer.
briichen ist die Ausdehnung nur in einem
sehr leichten Grade zu unterhalten no-
thig, auch ist bey diesem, wenn der
Bruch an der untern Hilfte des Schen.
‘kelbeines ist, die gebogene Lage im
Knie nicht jedesmal bestimmt néthiz, doch
wird sie in den meisten Fillen der aus.
gestreckten vorzuziehen seyn. Nur wenn
der Bruch nahe an dem Knie - Gelenke
und dabey ziemlich beweglich ist, st die
ausgestreckte Lage im Kunie nothwendig-
und eine etwas stark gebogene wiirde
schaden. i

Das Bett, worauf der Patient liegen
mufls, fordert ebenfalls eine eigene
Finrichtung. Mezlers Zeichnung in
seiner Beschreibung des Braunschen Schien-
beintrigers giebt hieriiber einige Ane
sicht.

Hat man Matratzen, so legt man eine
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lange Matratze doppelt, so dafs die:
untere Halfte der Bettstatt leer bleibt..)
Auf diese Matratze wird der Patient so
gelegt, dafs er mit dem Becken ganz
darauf ruhet, und dafs das obere Ende:
det Maschine noch etwas auf sie zu liegent)
Kkommt, der gesunde Fufs wird mit einer:
schmalen Matratze, oder Federkissen, oder
Spreusickchen etc. nach der Hohe der:
obern Matratze unterlegt. Die obernt
Stricke an der Maschine Tab. IV. Fig..|
2. £ miissen nur so wiel tragen, dafsi
das Brett 'halb auf der Matratze ruhet:
und halb in den Stricken hingt Auffi
‘diese Art liegt der Patient gut, kann|
sich bewegen, aufsitzen, die Maschine:
hat freye Schwebung, ohne dafs sie oben.
zu sehr gegen die hintern Schenkelmuskelni
andruckt.

Auf dem Lande, wo man gewohnlich
keine Matratzen hat, kam ich mit Spreuve!
sicken gut aus. Einen etwas breiten,
Sack mit Spreu so angefullt, dafs er sichi
breit legen lifst, und doch nicht zu lockes:



ist, wird quer iiber das Bett so geleot,
dafs er die untere Hilfte der Bettstatt, wie
bey der Matratze leer lifst, woraul dann
das iibrige, wie bey der Matratze ange.
merkt ist, zubereitet wird.

Noch hat man dafiir zu sorgen, dafs
die Schwebmaschine nicht an dem untern
Bettstattbrette anstofse, sondern frey tber
selbes hinschwebe.

Dieses ist der ganze erforderliche Ap.
parat fur Querbriiche an der untern
Hilfte des Oberschenkels. Auch Quer-
briiche an der obern Hilfte, wenn sie
nur nicht allzunahe bey den Trochantern
sind, und leichtere Arten Schiefbriiche
der untern Halfte konnen damit behandelt
werden. Complicierte Briiche machen
keine Ausnahme. Nie ist hier eine Schie-
ne, eine das Glied bedeckende Bandage
nothig, sondern das verletzte Glied muls
immer ganz blos, und zu jeder erfor-
derlichen Applicierung der Mittel da

liegen.
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Die betriichtlichen Schiefbriiche des |

ganzen Oberschenkels, die Querbriiche
in der Gegend der Trochanter erfordern

eine weitere Einrichtung der Schwebma.
schine. Da diese erforderliche Einrichtung

die nimliche 1st, welcher der Bruch des
Schenkelbeinhalses nothig hat, so will ich

sie dort beschreiben. Man hat bey dies |

sen Briichen vorziglich auf die gehdrig
starke anhaltende Ausdehnung zu achten,
besorgt man diese richtig, so wird selten
etwas mehreres, als was bey den Quer-
brichen gesagt ist, erforderlich. Wenn
der schief abstehende Theil des Bruches
nach einer Seite hinaustritt, und durch
die Ausdebnung nicht an seinem angewie-
senen Orte bletben wwill, so mufs er
durch Leitungsbinder, wie bey den Un-
terschenkelbeinbriichen gesagt 1st, geleitet
werden. Tritt er aber nach oben aus,

wie z. B. in der neunten Krankheits<

Geschichte, so sind ein oder mehrere
Binder nach der dort beschriebenen Are

durch die Ausschnitte ¢ ¢. Fig. 5. auf
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Tab. V. gezogen, anzuwenden, wie bey
den UnterschenKkelbeinbriichen dieser Art,
wo das nihere angegeben ist. Um aber
die erforderliche oft sechr stark nothwen.
dige Ausdehnung anbringen, und ohne
Nachtheil unterhalten zu kénnc.n, mufs
man das, was beym Schenkelbeinhalsbruch
angeéeben wird, hier mebhr oder weniger

anwenden.

Bruch des Schenkelbein-

halses.

Dieser Bruch ist von jeher den Wund-
drzten emn sehr  schwieriger Gegenstand
gewesen , schr oft wurde er nicht 'er-
kannt, und vielmal, wenn er auch erkannt
wurde, nicht gebeilt.

Die Wundirzte der ncuern Zeit haben
sich sehr bemihet, bessere Methoden
und  Maschinen zu seiner Behandlung

avizufinden , unter denen die vorziiglich-

S.:B. 19
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sten Desault, Briuningshausen,
Boyer und Hagedorn sind.

Der allgemeine Grundsatz zur ratio-
vellen Behandlung der Briiche des Schen-
kelbeinhalses, den Desault ebenfalls
aufstellte, und auf den alle andere ihre
MMethoden stitzten, und anf den eine
volliz entsprechende Behandlung einzig
ocbauet werden mufs, ist, dafs das
Becken, Ober-und Unterschen-
kel zu einem unbeweglichen
Stick bis zur erfolgten Heilung
des Bruches gemacht werden

sollen.

Die Methode, welcher dieser Bedin-

. gung am besten entspricht, welche dabey
cne anhaltende Ausdehnung
zulifst, und welche zugleich dem Patien-
ten die ertriglichste Lage dabey
gewabrt, 1st die beste.

Dafs die erste Desaultsche Methode,
wo der Patient an die Bettstatt angefol-
tert wird , dieses nicht vollkommen, und
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nur unter der grofsten Folter leistet, ist
allzubekannt , und dafs die Schienen, die
er nachher mit dieser Folter- Vethode
vertauschte, nicht befriedigend entspra-
chen; zeigte Boyer.

Briningshausens Methode ent.
spricht diesen Bedingungen ebenfalls nicht
- yollkommen. Hagedorn hat ihre
Mingel gertigt, und ich habe sie eben-
falls mangelhaft und sehr listig gefunden.
Ich hatte vor mehreren Jahren, ehe ich
meine Vethode kannte, eine alte Klo-
sterfrau, die zwolf Wochen vor meiner
Berathung den Schenkelbeinhals brach,
und welcher Bruch bis zu meiner Bera-
thung von ihren,K Aerzten und Wund-
arzten verkannt wurde, nach Briinings-
‘hausens Methode behandelt. Der Fall
war freylich schwierig, und jede Methode
wurde die Heilung zweifelhaft gelassen
haben; doch wollte ich nichts unver-
sucht lassen, und den dortmals als
zweckmifsigst bekannten Verband  an-
weunden,



Die Application geschah ordentlich,
und ich freute mich Uber die schone
Haltung; bey meinem néchsten Besuche
klagte aber Patientinn bitter Gber . die
Liochst: beschwerliche: Lage, sie konnte
ohne den Verband zu losen,” nie 1hre
Nothdurft verrichten, und das Harnen
wai' sogar, wihrend dem beyde Beine
zusammen gebunden waren, sebhr schwer,
und nach drey Wochen war sie zu dieser
Verbandart nicht mehr zu bereden.

Ich sah bey diesem Falle, dafs aufser
dum: hochst Beschwerlichen in der Lage
auch noch manche Bedingnisse zur beste
moglichsten Hellung dieses Bruches un-
erfalle bleiben wirden, wenn er schon
zur Heilung nicht geecignet war, und die
Patientinn  lieber ungeheilt blieb, als
sich linger dieser Verbandart unterwarf.
Briningshausens Methode entspriche das
her, wie wviele vor mir schon bemerkten,
den Bedingnissen zur guten Heilluog dieses

Bruches sowohl 1o der méglichst bequemen
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Lage, als in Leistung einer sichern Fest-
haltung, nicht. '

Ob aber Boyer oder Hagedorns
Methode diesen Bedingungen entspre-
chen ?

Boyer nahm sein Ideal an Desaults
Ausdehnungs - Schiene und Hagedorn
an dem Briningshausischen Verband.

Boyers Maschine und Methode
scheint allerdings unter allen bisher be-
kannten die vorziighchste zu seyn, sie
wird aber, wie ich oben schon bemerkt
habe, echer bey Schiefbriichen des Schen-

elbeines, als bey Schenkelbeinhalsbriichen
entsprechen,

Boyer fihrt ein starkes gepolstertes
Band um den obersten Theil des Schen-
kels, bringt an dieses auf der adufsern
Seite eine ‘starke Schiene von Holz, die
bis tber die Fufssohle hinausreicht, an
welcher eine Mutterschraube angebracht
ist, welche mit einer Fufssohle in Ver-
bindung gesetzt wird. Dals diese Ma-
schine zur gchérig starken Ausdehnung
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des Gliedes dient, lifst sich aus der An-
sicht der Zeichnung und dem Beschreib
schliefsens IMan sehe v. Siebolds
Chiron 2ter Band r1tes Stiick. Dafs sie
aber das Becken, Ober- und Unterschén-
kel, zu einem unbeweglichen Sticke
werbinde, ist keineswegs anzunehmen, sie
lifst das Becken ganz frey, und jede
Bewegung desselben mufs auf den Bruch
nachtheilig wirken. Der Stiitzpunkt der
angebrachten Ausdehnung bey der Boyer-
schen Maschine ruhet oben eigentlich in

dér Bruchgegend, oder man kann sagen,

noch an dem untern Bruchende. Die
erste Bedingung zur Heilung eines Bein-
bruches beruhet doch gewifs darauf, die
beyden  Bruchenden mit einander in
Verbindung zu bringen und bis zur
ganzlichen Heilung darinn unbeweglich
zu erhalten. Ist dieses aber moglich, wenn
das obere Bruchende der Wirkung des
Verbandes nicht ausgesetzt ist? Beym
Schenkelbeinhalsbruch kann aber nur das
Becken, als der obere Theill des Bruch-
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endes , auf welchen gewirkt werden
kann, betrachtet werden. Ein Band, das
von der innern Seite des Schenkels, so
Lkoch als moglich angebracht, mach der
aufsern gefiihrt wird, berihret vom Becken
einzig den Sitzknochen und schliefst sich
aufsen, wenn es auch noch so schief
nach oben gefihrt wird, auf dem grofsen
Trochanter. Eine an der aufsern Seite
dieses Bandes angebrachte und nach .auf-
wirts wirkende Gewalt, wie die Boyer-
sche Maschine sie ausiibt , kann daher
nicht anders, als auf den Schenkelknochen
allein wirken, und daher beym Schen-
kelbeinhalsbruch nicht entsprechen. Die
Boyersche Maschine und Methode leistet
also nicht, was zur Heilung dieses
Bruches unmittelbar bedungen werden
mufs,

Hagedorn beschreibt in seiner Ab-
handlung iiber den Bruch des Schenkel-
beinhalses, 8. Leipzig 1808. seme necue
Methode, Die Grundidee dazu ist, Wwic
schon gesagt, von der Briningshausischen
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genominen. Hagedorn lifst an dag;

gesunde Glied emnen starken Stab von.
Holz, der von dem grofsen Trochanter
bis an die Fufssohle hinreicht, anbrin-.
- gen, aun diesen Stab wird unten ein
Brett fest gemacht, an welches beyde
‘Fufse fest gebunden werden. Ich glanbe
allerdings , dafs durch die Hagedornsche
Methode gewisser und sicherer, als durch
die Briiningshausische, dic Heilung erzielg
werden mochte.  Aber das Beschwerliche
der Lage beym Briiningshausischen Ver-
‘bande wird hier nicht vermindert.. Der
Patient mufs 1 einer gleichen, unbewegli-
chen ausgestreckten Lage, mit beyden
untern ‘Gliedmafsen an ieinen Punkt fer:
-angebunden, die ganze Kurzeit durch lie-
gen bleiben.  Ob das Becken unbeweglich
genug gemacht ist, will ich nicht a priori
‘beurtheilen; die Erfahrung soll das Ur-
‘theill sprechen. In der Hagedornschen
Schrife kommt kein Wort vor, woraus
man schliefsen kénnte, Hagedorn habe
wit  seiner Maschine und Methode
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Schenkelbeinhalsbriche behandelt und oe-
heilt.

Hagedorn sagt in der Vorrede, bey
seiner [Vlethode koane sich der Pacient
aufrichten und etwas seitwirts wenden.
Man denke sich aber das Becken frey,
oder was bereits so viel als frey ist, nur
mit einem einfachen leinenen Bande un-
tertbunden, und lasse es, wibrend dem
beyde Schenkel an einem Punkte befesti.
get sind, sciewirts, oder drehend bewe-
gea, so wird diese Bewegung gewils
anf den gebrochenen Schenkelbeinhals
wirtken mussen, da fehlt der Zusammen-
‘hang, und da wird das Becken zum
Nachtheil des Bruches von dem Schen-
kelbein abweichen missen, wenn es als
das obere Bruchende bewegt wird, wih-
rend dem der Schenkel oder das untere
Bruchende befestigt bleibt.

Im Frihjahre 1810 hatte ich Gelegen-
heit, an einem Schenkelbeinhalsbruche

meine zu seiner Heilung entworfene Ideen
zu prufen, und es zeigte sich auch hier,
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dals erst die wirkliche Anwendung 1deellerr|
Entwiirfe vollige Realitit gewihren kann..
Ich Jiefs mir zwey Stahlfedern nach Artt
der Bruchbandfedern bereiten, nagelte:
- sie an dem obersten Theile des Brettess:
an, fiuhrte die eine unter dem Rickem)
durch zur entgegen gesetzten Seite i’lberr}'
die Hiifte hin, die andere tiber die Hiifte:|
der kranken Seite herauf iiber den un-ﬁ_
tersten Theil des Bruches hin zur anderni
Hiifte, und band sie beyde durch lange:|
Binden um die Hiiften fest. Ich glaubte:
auf diese Art das Becken mit dem Brette:
und Schenkel sicher so befestigen, wund ||
den erforderlichen Zweck erreichen zu |
kénnen, aber die Anwendung lehrte mich |
anders. Wiirde ich diesen 1deellen Vor-.
schlag, ohne vorhin durch die Anwen-
dung geprift zu haben, beschrieben und.
angerathen haben, so hiitte ich das Pu-|
blikum eben so, wie mich selbst, damit'
~getiuscht. — —  Wie oft mag die-
ses bey neuen Erfindungen der Fall
seyn 7?7
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Der Schenkelbeinhalsbruch, an dem ich
meine Methode prifen und vervollkomm.-
nen konnte, ercignete sich an einem
~8jihrigen grofsen IVMlanne durch einen
Fall -auf den grofsen Trochanter. Der
Bruch war sebr deutlich und ganz un-
zweifelhaft, alle Zeichen, die 1hn cha-
raKterisieren, waren auffallend dentlich
vorhanden, das Glied war beynahe um
2 Zoll verkirzt, fiel sich selbst tiberlas-
sen immer nach auswirts, konnte leicht
wieder in die gehorige Lage gedrehe
und durch Anziehen wieder verlingert
werden, die Crepitation war deut-
lich etc.

So wenig das hohe Alter dieses Patien-
‘ten einer trostlichen Prognosis gunstig
war, so war mir der Fall doch sehr pas-
send, um meine Methode zu prifen
‘und zu vervollkommnen. Ich anderte
und wechselte so lange, bis mir alles
gehorig entsprach. Die Geschichte die-
ser Wechslungen und Handgriffe will ich
bier nicht erziahlen, sondern nur die
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anwendbare Mecthode beschreiben. Ic'h|
hatte das Vergoiigen, nach 16 Wochent
den Brach so verwachsen zu finden, -daf'li
dat Glied bey Hinwegnahme der Ma-
schine 'sich nicht mehr verkiirzte, nachi
uod nach lernte Patient auf dem Fufsc:i
stehen, konnte ihn im Bette selbst iy
die Hobe heben und pach allen Richtun

gen «lrchen. Das Glied ist jetzt etwa

cin bis zwey Linien Kiirzer, als das ge
sunde. Patient hat wiahrend diesen vier
Monaten nie Giber beschwerliche Lage:
geklagt, er hatte den gesunden Schenkel
frey, konnte sich im Bette auf und ab,
hin und her bewegen, er durfte ohne
Nachtheil eine halbsitzende Lage annch
men.  Das Steckbecken war sehr leicht
anzubringen, er mufste wegen hartniicKi-
ger Verstopfung mehreremale Klystiertt
werden, welches ebenfalls auch nhne{
Schwierigkeit  bewerkstelliget  werdend
konnte. Er klagte nic, dafs ihn dies
Maschine irgenaxvn driicke, nur . dass
innere Schenkelband  verursachte einigey
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Klagen, weil es von zu grober Leinwand
war, und Excoriation machte, doch war
diese wieder leicht zu helen, da das
Band ohne Nachtheil gelost und wieder
fest gebunden werden Konnte.

Dieser Fall zeigte mir bestimmt, dafs
die dabey angewandte Methode allen
obigen Bedingungen ziemlich vollkommen
entspricht, und dafs ich hoffen darcf, dafs
kiinfrighin auch diese schwer zu heilenden
Beinbriiche leichter und sicher werden
geheilt werden konnen,

Die zum Bruch des Schenkelbeins be-
schriebene Maschine wird beym Bruche
des Schenkelbeinhalses in der gleicﬂen
Zurichtuog erfordert, statt der dort um
das Becken zun fiihrenden angemerkten
Binden aber wird das eiserne Blech Fig.
6. auf Tab. V., so wie es Fig. 7. vor-
stelle, an dem ebern Theile des Brettes
fest genaeclt.

Dieses Blech mufs eine mifsige Stirke
haben, und sich doch die beliebicen Bie-
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guogen und Kriimmungen geben lassef,)
ich liefs es aus dem gewohnlichen einfa-
chen Bleche, wovon die Ofenthiurchem

gemacht werden, machen. Fig. 6. stelltt

seine Form und Grofse nach dem gleichen)
verjungten [Vlaafsstabe, nach welchemy

die ganze iibrige Maschine gezeichnet ist,,

& "s L4 h
vor, und seine Grofse kann daher mit:
i

dem Zirkel ausgemessen werden. Seinc:f
ganze Hohe am Rucken betrigt 15 12 |

Zoll, seine Hohe iiber die Hifte hilt 12
Zoll , seine ganze Breite mifst 15 3/4

Zoll , die nihere Beschreibung dieses

Bleches wird bey der Erklarung der

Kupfertafeln folgen, jede Secite fordert,

wie sich von selbst versteht, ein eigenes |

- Blech, das unter Fig. 6. abgezeichnete 1st
fir die linke Seite, da die sich darbietende |

Fliche die dufsere 1st, das aut Fig »

angebrachte aber 1st fir die rechte Seite ||

anwendbar.
Wenn dieses Blech an dem obern Theile

des Brettes nach Fig. 7 angenagelt ist, so |

wird es nach der Richtung des Beckens

!
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gebogen, und gehammert, bis es gehorig
anpafst. Die auf der 7ten Fig. mit £ be.
zeichnete Stelle wird nach auswiirts hohl
geschlagen, etwa in der Richtung, wie
es Fig. 8. b. anzeigt, damit es sich nach
der Wolbung des Hinterbackens rightet,
welcher noch zum Theil darauf zu liegen
kommt. Der Hiftthell c¢. auf Fig. 6
wird tuber die Huifte und den grofsen
Trochanter hin umbogen, wie Fig. 7. ¢
zeigt, dem Riickenstiick b. auf Fig. 6
wird ebenfalls emne etwas gebogene Rich-
tung gegeben. Kurz man klopft, driicke
und richtet dieses Blech so lange zu, bis
es sich aller Orten an den Leib anschliefst.
- Hierauf lifst man seine innere Fliche mit
Baumwolle , Hanf, Flachs oder Haaren
belegen, das ganze Blech mit Leinwand
uberziechen und durch die im Blech an-
gebrachten Loeher annihen. Am Ende
des Riickenstiickes, so wie am obern
dufsern Ende des Hiiftstiickes wird an
jedem eine Binde von etwa zwey Ellen
- lang befestiget. An die untere Fliache des
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Brettes wird bey dem Ausschuitte E. Fig. 5,
ein Band, etwa emner Elle lang, von.
doppelter Leinwand angenagelt.

An diesem Ausschnitte am Brette, wel-.
cher gegen den SitzKnochen anstemmt,,
wird, wie beym Schenkelbeinbiuch ge-.
sagt ist, ein Polster von Pferdehaaren
befestiget, und das besagte Band wird.
ttber dieses Pelster hingeftbre. ‘

Ist die Maschine so zubereitet, so wird |
sie dem Patienten untergelegt, und Sorge:
getragen , dafs der bepolsterte Amachmtt;

des Brettes gehorig gegen den Sitzkknochen.
anstemme , die  Spreusickchen, werden ,,|
wie beym Schenkelbeinbruch gesagt, un--
terlegt. - Hieranf legt man das Ausdeh- f
nungsband nach 'Tab. 1V. Fig, 2. c. an,|
giebt dem Gliede die gehornge ebene Lage: |
anf dem, Brette, fihrt das am ﬁ\us-;c:hmt*ﬁl
E. Tab. V. Fig. 5. angenagelte Band ant
~der innern Seite des Schenkels, zwischent
diesem und . der Schaam herauf nach demy
obern Theile des Huftstiickes des Blechess

al
|
|
[
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#u der da angebrachten Heftklamme
Tab. V. Fig. 7. d., und bindet es erfors
derlich fest, dann wird einem Gehiilfen
das Ausdehnungsband iibergeben, an
welchem man ihn anhaltend so stark an-
zichen lifst, als es der Wundarzt bey
EEI‘ am Oberschenkel gemachten Ausdeh.
nung nothig findet, um die erforderliche
Linge des Gliedes wieder herzustellen,
wibrend dieser Ausdehnung drehet der
Wundarzt zugleich das gadze Glied in
seine erforderliche aufrechte Richtung, bis
- er die naturgemifse Stellung des Schen-
kelbeinhalses zu seinem Kopfe hergestelit
glaubt, und lifst dann das Ausdehnungs-
band um den Fufshalter fest binden.  Hier=
auf unterlegt er in der Gegend des gro-
fsen Trochauters die sich etwa bildenden
leeren Zwischentiume mit feinen Lein-
wandbduschchen, fiihrt die Binden am
Riickenstiicke des Bleches tber das
Darmbein der entgegen gesetzten Hiifte
hin nach der Heftklamme E. Fig. 7.  Eben
weB, 20 |



®o fulirt er die Binde am obern Hiiftende
des Bleches uber die Blasengegend hin
wach der entgegen gesetzten Hiifte, untet
dem Heiligenbeine durch, zu der nimlis
chen Heftklamhme E. Fig. 7., und befesti=
get da unter starkem Anzichen beyde,
Nun hdngt man die Maschine schwebend,
swic beym Schenkelbeinbruche, sorgt
dafiir, dafs ilr oberster Theil’ noch gue
auf. dem Brette tuhe, und die obern
Stricke nicht zu stark angezogen werden,
giebt im Knie eine etwas doch nicht so
stark gébggene Lage, wie beym Schens
kelbeinbruch,  Wiibrend man die Ma.
schine in der Kniegegend durch die mitts

leren Stricke 1 die gebogene Lage |
bringt, dehnt sich das Glied wieder mehr |

aus, wenn diese Ausdehnung nicht nothig
seyn sollte , so konnte sie schaden, man
mufs daher anf das Ausdehnungsband
Acht geben, und es in diesem Falle
etwas doch behutsam nachlassen. Hieraof
untersucht man das innere Schenkelband
an der Heftklamme d. Fig. 7. ob es weder




zu fest noch zu locker anliege , und so
ist der Verband geendet.

Da bey diesem Bruche, so wie auch
bey den betrichtlichen Schiefbriichen des
Oberschenkels die anhaltende Ausdehnung

sehr stark erfordert, und daher der Druck
des Ausdehnungsbandes lastig werden
kann; s8 kann man, wie ich auch bey
meinem Schenkelbeinhalsbruch - Patienten
that, den Fufs und Unterschenkel bis
iiber das Knie mit einer Zirkelbinde oder
citern Schniirstrumpfe einwickeln, Binden
tiber dem Knie um die Gelenkképfe bes
festigen, zu jeder Seite e¢ine nach dem
Fufshalter filhren, und auf diese Art uns
terstiitzungsweise mit dem Ausdehnuﬂ-gse
bande am Fufsgelenke vereiniget, die
Ausdehnung unterhalten.

Dafs es hier, wie bey allen andern
Verbandarten néthig ist, auf alle in Wir-
kung stehende Binden etc. gehéripg zu
achten, und sie nach den Zufillen zu
segulieren, werde ich kaum néthig ha=
ben, zu erinnern, :
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Ueber das Bett, so wie tiber alle iibris
gen Besorgungen der Maschine 1st alles
das, was bey dem Beinbruche des Ober-
schenkels schon gesagt worden ist, aueh
hier zu bemerken. Vorziiglich ist es
nothig , dafs das Bett genan nach der
dort gegebenen Vorschrift eingerichtet

werde.
Die weitere Besorgung dieses Bruches

fordert einzig, dafs man fleifsig beobach-
te, ob das ganze Glied immer in seiner
gegebenen Lage bleibe, ob es immer,

vom obern Rande des Darmbeins ge<

messen , genau die Linge und Form des
gesunden beybehalte, welches zu beob-
achten sehr leicht ist, da man es, ohne
etwas an dem Verbande zu I6sen, thun
kann. Findet man eine Abweichung, so
lifst es sich leicht durch vermehrtes An.

zichen der Ausdehnungs- und anderer

Binden verbessern. Vorziglich mufs aof
die innere Schenkelbinde geachtet und
diese alle drey bis vier Tage einmal ge
Iost und untersucht werden, ob ihr Druck
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die Haut nicht verletze ; so oft man diese
Binde lost, wechselt man die Leinwand-
biuschchen, weil sie hier theils vom
Schweifse, theils von andern Dingen
verunreiniget werden, Bey der Losung
dieser Binde hat man folgendes zu beob-
achten: bey der ersten Losung wird sie

unter der Huftbinde sachte hervor gezo.
| gen, welches nachher, da sie dann tiber
diese Binden hingebunden wird, nicht
mehr erforderlich ist. Ehe man sie lost,
befichlt man dem Patienten, sehr ruhig
zu seyn, untersucht, ob die Maschine
passend unterliege, ob alle andere Binden
fest genug seyen, ist dieses, so wird das
Losen dieser Binde gar nichts an der
Lage des Gliedes verandern, und so oft
man will, unschidlich geschehen kénnen,
welches bey dem Boyerschen Verbande,
wenn sein Schenkelband wund drickt,
gewifs nicht der Fall ist, da dort die
- ganze Kraft des Gegendruckes allein auf

diesem Bande beruhet,
Wechslung des Verbandes im ganzca
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Sinne ist bis zur Heilulng nicht eyforder-
lich, die Maschine selbst darf in keinem

Falle abgenommen werden, man lost und

verbessert nur theilweise, wo es nothig
ist,und dieses ist leicht, da immer eine
Binde allein gelost und wieder aufs neue
besorgt werden Kann, ohne dafs deswe-
gen der ganze Verband unsicher gemacht
wiirde.

-

Nie wage man es, den Patienten zu
frih von der IMaschine los zu lassen, vor
10 Wochen rathe ich es niemals. Man
warte heber eine Woche zu lange, als
dafs man eine zu frithe ist.

Auf diese Art erziclt man alle Bedins
gungen, die zur Heilung des Schenkels
beinhalsbruches erforderlich sind in einem
ziemlich vollkommenen Grade. Das Be-
cken mit dem gebrochenen Gliede wird
zu ewnem Ganzen verbunden, die schwea
bende Lage des Gliedes erlcichtert nicht
alletn die Lage des Patienten, sondern
triagt sehy viel mic zur festen Verbindung




des Becken mit dem Schenkel bey, weil
die Bewegungen des Kdrpers nicht nach-
theilig auf dea sich nach diesen Bewe-
gungen richtenden Schenkel wirtken kén.
nen, 'welches beym festesten Verbande,
aber unbeweglichen Schenkel doch mehe
oder minder zu besorgen wire. Der
gesunde Fuls 1st frey, und darf ohne
Nachtheil mit Behutsamkeit bewegt wer-
den, der Patient darf auch mehr, als
bey jeder andern Methode, seinen Kor-
per bewegen, doch mufs mn dieser Hin.
sicht immer Schonung und Behutsamkeit
anbefohlen, und vor dem Misbrauch die-
ser grofseren Bequemlichkeit gewarnct
werden.  Die anhaltende Ausdchnung
kann ohne kostspietige Maschinen auf
eine einfache Art gemacht und unterhalten
werden, das verletzte Glied liegt zu jeder
anderen Besorgung in complicierten Fal-
len bereits unbedeckt da, der Ver-
band kann nach Erfordernifs stickieisg
gelost und erneuert werden, ohoe dem



Ganzen dadurch nachtheilig zu ‘wers
den etc,

Beinbriuche der oberen Glied.

mafsen.

Bey diesen kommt es vorziighch dar-
auf an, ob der Bruch emnfach oder com-
pliciert ist; ist er einfach, so wird, weil
der Patient dadurch nicht an das Bett
gef&ssﬁlt wird, die bekannte ven D e-
gault, Richter,. Bernstednietc,
hinreichend beschriebene Methode ange-

’I
Il

wendet, und ich habe uber die Behands

lungsare derselben hier kein Wort weiters
zu sagen nothig, sondern setze voraus,
dafs jeder Wundarzt schon mit den bes.
sern [Vlethoden und den Anleitungen die-
ser Wundirzte bekannt seyn wird.
Aber die complicierten Beinbriiche der

obern Gliedmafsen, wo jeder Schienen-

Verband ebenfalls schwer wird, werden
durch meine Methode mi¢ dem grofsten
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Vortheile behandelt werden, wie die
zweyte, dritte und zwolfte Krankheits.
Geschichte deutlich zeigt.

Die Behandlungsart ist folgende :

- Complicierte Briiche des Vorderarms
und der untern Hilfte des- Oberarms
werden mit der gleichen Maschine be-
handelt.

Die Maschine besteht einzig aus einem
22 Zoll langen und 10 Zoll breiten Tan-
nenbrette , in welches an jeder Ecke
ein Loch zu Durchzichung der Stricke
gebohrt wird, die Stricke werden, - wie
es bey der Maschine fir die untern Glied-
malsen beschriecben ist, behandelt. = Auch
was dort von den Spreusickchen gesagt
1st, gile hier. | x
- Ist die Maschine zugerichtet, so legt
man sie so unter den gebrochenen Arm,
dafs er aller Orten gleich eben daraut zu
liegen kommt, unterlegt das Brett, bis
es in dieser Lage fest liegen bleibt. Hat
man den Bruch untersucht, so schliefst
man auf die nothigen Ausdehnungs - Halts
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und Gegenhalt leistenden Binden, wobey |
bereits die gleichen Bedingungen, wic bey
dem Bruche der untern Gliedmafsen, ere
forderlich sind.
 “Querbriiche erfordern nach geschehiener
Einrichtubg nur. durch Halt und Gegen- |
halt leistende Binden mit dem Brette |
verbunden zu werden, wie in der zweyten
Krankheits-Geschichte: geschal:, und wie |
anf Tab. II. Fig. a.'c. d. E. zu sehen ist.
Schiefbriiche aber mussen ebenfalls durch
anhaltende  Ausdehnung bchandelt wer~
den. : '

Ist der Schiefbruch am Vorderarme, so
wird dem Arme im Ellenbogen-Gelenke

eine bereits rechtwinklichte Biegung ge- |

geben, an der Hand das Ausdehnungs.
band angebracht, und an eine Schraube
vor der Hand fest gebunden. Die ge.
genausdehnungsleistende Binde wird bin- |
ter dem Ellenbogen so angelegt, dals
sic nmach aus- und aufwirts an eine
Schraube gefihrt werden kann.  Zu mer-

Ken ist, dafs aufser der Ausdchnungsbinde
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an der Hand nie eine Binde ganz um
das Glied herum gecbunden, sondern
eben so, wie bey den Unterschenkel-
beinbriichen , nur  einfach wunter dem
Gliede durchgezogen, wund nach ihrer
Schraube gefihrt werden soll. Um den
Arm in der gegebenen Biegung zu er.
halten, wird an der obern Hilfte des
Oberarms cine Binde angslegt, und nach
innen an eine Schraube gefihrt, Auf
diese Art kann -man eine wirksame Aus-
dehnung anbringen, wie uns die zwdlfte
Krankheits - Geschichte beweist. In der
Bruchgegend werden hierauf die erfor-
derlichen Druck und Gegendruck leisten.
den Binden angebracht, bis das Glied
gehérig befestiget 1st, wozu meistens
nur zwey erforderlich sind, nimlich eine
pach ein- und eine nach auswirts. Die
Mechanik in Anbringung aller dieser sos
wohl Druck und Gegendruck, als Aus-
dehnung und Gegenausdehnung leistenden
Binden, is¢ die gleiche, di¢ bey dem Un-



terschenkelbeinbruche beschriecben wors
dea i1st. !

Die Einrichtung geschicht auf die
gleiche Art, wie bey den Schenlielbein--!
brichen. Wenn die Gegenhalt leistendem
Binden angelegt und fest gebunden sind,,
lafst man an der Hand und an der day
angebrachten  Ausdehnungsbinde eineny
Gehulfen die Ausdehnung machen, oders
der Wundarzt macht mit seiner eineni
Hand diese Ausdehnung selbst, richtet:
und driickt wahrend diesem den Knoa.
chenbruch 1n seine gehorige Lage, und!
sorgt fur die Festbindung des Ausdehnungs-|
bandes. '

Ist der complicierte Schiefbruch an der'|
untern Hailfte des Oberarms und fordert:
eine starke Ausdehnung, so mufs eini
langeres Brett gewahlt, sein oberer Theill|
schief abgeschnitten, nach der Brustseite!
geforme, dieser Rand mit Pferdehaaren:
gcpulstert, und so der Gegenhalt durchi
Andriickung der Maschine an den Kor--
per gemacht werden.  In leichteren Fallen
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aber kommt man mit dem einfachen Brets
te aus.

Die complicierten Beinbriiche der obern
Hilfte des Oberarmknochens besonders;

wenn sie zugleich Schietbriiche sind, wers
den mehr Schwierigkeit machen. Ich
hatte, seit dem ich meine Methode
kenne, noch Keinen solchen Bruch 2zu
behandeln bekommen, und habe daher
meine Ideen dazu noch nicht praktisch
priifen koénnen. '

Diese Briiche, wenn sie nahe am Ach.
sel-Gelenke sind, erschweren auch ohne
Complication den Halt der Schienen; und
Schiefbriiche in dieser Gegend ohne und
noch mehr mit Complication geben oft
dem besten Wundarzte eine schwere
Aufgabe. Ich glaube allerdings, dafs
auch hier mit meiner Maschine durch
eine Einrichtung, die den ganzen Arm,
das Schulterblatt und die Brust zu einem
ganzen unbeweglichen Stiicke machen
und mit einer Maschine, worauf der Ao

ruhete, 1 Verbindung bringen wurde,

-



“der Zweck eben so und vielleicht noch:
leichter, als wie bey den Schenkelbein-:
 halsbriichen zu erreichen wire.  Nicht:

complicierte mégen immerhin durch einen |
schicklichen Verband, der das Herumge- |

ken erlaubt, behandelt werden.  Compli-

cierte aber, die keinen bedeckenden festen

Verband ertragen, und die ohnehin ans |

Bette fesseln, sollten, wie ich bereits zum
Voraus mit Gewifsheit erwarten darf, durch
meine IVlethode wvortheilhaft behandelt
werden konnen. Ich wirde mich hiezu
é¢ines Bleches, wie beym Schenkelbein-
halsbruche, bedienen, das ich nach der
Form des Riickens so anbringen wiirde,
dafs die Grite des Schulterblattes nicht
darauf zu liegen kime, oder dafs sie
wenigstens keinen Druck davon zu lei
den hiatte, dieses Blech an das nach der
Brustseite zugeschnittene Brett annageln
und mit Binden befesticen. Doch ehe
die Erfahrung mir die Ausfihrbarkeit be-
stitiget, wage ich es nicht, eine nithere

Beschreibung meiner Ideen tber die Form |
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. wund Beschaffenheit dieses Blzches und
der Maoipulation dabey hier anzu.

geben.
Sollte sich mir Gelegenheit zu Versuchen

dieser Art zeigen, so werde ich die Ver-
fahrungsart und den Ecfolg in einer hiezu
geeigneten Zeitschrift bekannt machen,
eben dieses mochten andere Wundirzte,
im Fall sie hierinn glickliche Versuche
machen sollten, thun.

Noch einige allgemeine Erinne-
rungen und Bemerkungen zu
dem Vorhergehenden.

Ich wiinsche, dafs meine bisherige
Beschreibung  jedem Wundarzte, der
Beinbriiche zu behandeln hat, einleuchtend
und verstindlich seyn méchte.

Der Grundidee bleibe man immer ge-

treu, niamlich: dafs der Knochenbruch fiir
sich allein, und die Verletzungen der
weichen Theile ebenfalls fir sich allein,
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jedes seine eigene besondere Behandlung
erfordere: — dafs durch die Behandlung
des Knochenbruches die der weichen
Theile nicht beschrinkt werden solle: —
dafs die einfachste Verbandart, welche

dem Knochen zugleich die gehérige |

Befestigung , die offene Behandlung der
weichen Theile, und dem ganzen Gliede
und Korper die moglich freye Bewegung
" gewihrt, Absicht dieser Methode ist und
bleiben mulfs,

Unter Voraussetzung dieser Grundideen
lassen sich ohne Vereitlung des Zweckes

mehrere Abanderungen nach dem mdivi- |
duellen Begriffe des Wundarztes anbrine |

gen. Wer das mehr Ktinstliche liebt,

kann besonders an dem Fufshalter und |

an dem Ausdehnungsbande seine Neigung |

befriedigen. Es kann hier eine mit Fee §

dern, Stellridern, kiinstlichen Schraubens
-gingen etc. verschene [Maschinerie zur |

Ausdehnung angebracht; es Kkaon der |
Schmidtische Ausdehnungs-Apparat an die’ !

Saulen des Fufshalters befestiget; es kone

|




nen kinstliche Schuhe statt der leinwan.
denen Ausdehnungsbinde zur Festhaltung
des Fufses bey der Ausdehnung angebracht
werden etc.. IVMlan wird damit nur die-

Form und Art der Anwendung verin-

dern, die Grundmechanik aber wird doch
die nimliche bleiben. Wer das Einfache
liebt, sich mit Sorgfalt um seine Patien-
ten bekiimmert, und sich in Regulierung
einfacher mechanischer Wirkungen zu
rathen weifs, wird aber gewils bey der
einfachen Binde von Leinwand bleiben.
Mir genigte sie jedesmal, und ich
zweifle, ob ich sie je mit einer vielleicht
fir den Wundarzt bequemer scheinenden
Kiinstlichern Maschine vertauschen werde.
Wo das Einfache und Wohlfeile der Ab-
sicht entspricht, missen wir das Kost
spielige, Zusammengesetzte nicht wiihlen.

Sollte sich der Fall ereignen, welches
aber gewifs selten ist, dafs die weichen
Theile eine Un'terstiitzung durch Binden,
wie 2. B. die Zirkelbinde wirke, néthig

S. B. 21



haben wirden, so bringt man entweder
einzelne Bindenstiicke, eines an das andere
grinzend, unter dem Gliede durch, und
befestiget jedes fir sich, oder man legt
eine zusammenhiingende, vielkopfigte Bin-
de auf das Spreusickchen, legt das Glied
darauf, und bindet die Kopfe um selbes
fest, oder legt emne ArtSchntrstrumpf an.

Dals die @Virk.ungskraft der Muskeln
bey Beinbriichen eine grofse Rolle spielt,
wissen zwar die  heutigen Wundirzte
allgemein,

Ich bemerkte - aber hiertber, dafs ein
wesentlicher Unterschied in Hinsicht der
Wirkungskrafe der Muskeln nach der
veranderten Ortslage eines Beinbruches
statt hat.

Bey Beinbriichen nahe an den Gelen-
ken, vorziglich, wenn es Schiefbriiche
sind, und dabey die Gewalt, wodurch
der Bruch verursacht worden ist, nicht
zugleich die Muskeln des ganzen Gliedes
gequetscht, und daher fir die erste Zeit 1o

e ——— L e— p————
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einen gewissén Grad von Lihmungszustand
versetzt hat, macht . die Muskelkrafe
gleich nach der Verletzung und daher
s_!::hun bey der Einrichtung oft bedeutenden
Widerstand, und zieht den Theil unter
dem B ruche nach dieser oder jener Seite
zu etc., wie ich vorziiglich in der ersten,
“sicbenten und eilften Krankheits-Geschichte
beobachtete.

In, diesen Fillen waren die Muskeln
des ganzen Unterschenkels nur unbedeu.
tend, oder gar nicht verletzt, dagegen
waren die Sehnen dieser Muskeln heftig
gequetscht, von den Bruchenden gereizt,
gestochen etc., durch welche Reizungen
die kraftvollen Muskeln in vermehrte, in
krampfartige Thitigkeit versetzt wurden.
Die Wirkung dieser gereizten Muskeln
mufste in dem Grade ungleichartig in
diesem oder jenem Muskel vermehrt stats
haben, je nachdem die Sehne und seh-
nichte Ausbreitung dieses oder jenes
Muskels mehr oder weniger gereizt, ver
letzt war,



In Fallen dieser Art hat daher der
Wundarzt 1n der ersten Periode der
Behandlung schon seine ganze Aufmerk-
samkeit auf die Muskelkraft zu richten,
und die Ausdehnung und Gegenausdeh-
‘nung 1m strengeren Sinne anzuwenden.
Sind einmal dic weichen, vorziglich die

sehnichten Theile wieder in ungereiztem,

oesunderem Zustande, die Muskeln des-
halb ohne fremden Reiz, und entweder
ia threm naturlichen, oder aber vielmehr
durch die  vorhergehende Ueberreizung,
durch anhaltende Ruhe etc. in mehr er-
schlafften, geschwichten Zustand versetzt,
so ist von der einwirkenden Muskelkraft
in der Folge, sobald die Bruchenden
cinigermafsen durch den Callum verbun-
den sind, wenig schidlicher Einflufs auf
den Bruch zu besorgen, und die streng
anhaltende Ausdehnung darf frither vers
mindert werden. Aus dieser Ursache

gewinht man in Hinsicht der Beweglich.
Keit des Gelenkes, die doch bey Bein-

briichen ganz nahe oder 1m Gelenke sehr
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i Gefahr steht, grofse Vortheile, indem
man frithe, nach der dritten Woche
schon, wie in der zweyten, sicbenten
und eilften Krankheits-Geschichte geschah,
gelinde Bewegungen mit dem Gelenke
vorzunchmen , anfangen kann. Dieser
Maasregel glauBe ich die wieder ganz
hergestellte Beweglichkeit des Gelenkes in
meinen beschriebencn Fillen zu verdanken
zu haben. Dafs BehutsamKkeit und ver-
wachsen gefundene Bruchenden bey die-
sen Versuchen nothig sind, werde ich
schwerlich zu erinnern n6thig haben, und
dafs daher nicht nach einer bestimmten
Zeit, sondern nach Befinden der Umstinde
mit diesen Bewegungs-Versuchen angefan-
gen werden darf, ist dem vernunitigen
Waundarzte eben so wenig zu sagen
nothig,

Beinbriiche, die mehr in der Mitte
des langen Knochen vorkommen, zeigten

mir in  Hinsicht der Muskelwirkungen
gerade das Gegentheil vom erstern, be-
reits jedesmal wird hier durch die Ge-
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walt, wodurch der Knochenbruch veran«
lafst wird, die Muskellage um das ganze
Glied gequetscht, die Muskeln selbst
werden also hier verletzt, durch die
Quetschung werden die M uskelfasern, wie
die Erfahrung lehrt, in Unthitigkeit, in
einen gewissen Grad Lihmungszustand
versetzt, und ihre Zusammenziehungs-
kraft daher mebr oder weniger vermin-
dert.

Aus dieser Ursache sind oftmals cinfache
Knochenbriiche leicht einzurichten, und
in der ersten Periode ohne Mithe die
gerade Richtung des Gliedes zu erhalten,
wie die wvierte Krankheits - Geschichte
zeigt. .

Tritt aber die Wirkungskraft der Mus-
Keln nach und nach wieder in ihre Rechte
ein, so zeigen sich erst spiter, wo der
Wundarzt wvielleicht schon weniger auf-
merksam die gerade Heilung erwartet, die
Folgen einer wieder zunehwenden, aber
ungleichen Muskelwirkung. Die vierte

und finfte Krankheits - Geschichte dienen
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zum Beyspiele; da hier die weniger ge-
lihmten Muskeln frither, die mehr gee
lihmten spater zu threr Wirksamkeit tiber-
gehen, so ist es klar, dafs das antago.
nistische Wirken der Muskeln aus seinem
Gleichgewichte gehoben, und daher die
Neigung zur Kriimmung des Gliedes erst in
diesem Zeitpunkte bedeutend zu werden
anfingt,

Es wird also Regel bey Beinbriichen
~dieser Art, die Anfangs unnoéthig schei-
nende Vorkehrung gegen Verschiebungen
der Bruchenden und Krummziehung des
Gliedes crst spiterhin der vollen Auf-
merksamKkeit zu wurdigen. Wenn auch
die Heilung des Beinbruches in diesem

Falle bereits erfolgt ist, und man einen
haltbaren Callum gewifs erkennt, so ist
es rathsam, noch einige Zeit bis zur
vollkommenen Festigkeit desselben auf
seiner Huth zu seyn, und der Wirkungs-
. _liraft der Muskeln entgegen zu arbeiten,
um ein oft vorkommendes Krummzichen
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des Gliedes noch in diesem Zeitpunkte zu
verhindern.

Bey zerschmetterten Briichen, wo man
sonst gewohnlich zur Amputation seine
Zuflucht nabm, wo man sich auch bey
meiner [Vlethode nicht zu rathen wissen
wiirde, wo eine Form ‘nach dem gesunden
‘Gliede gebildet, zur Unterstiitzung dienen
sollte etc.; wurde ich zu der arabischen

Kurart “ (man seche Richters chirurgische
Bibliothek 15ter B. Seite 353. nach Eatons

Beschreibung) mit meinem Schwebebrette

verbunden anrathen.

Das Schwebebrett ohne Spreusickchen
dient I’iie_r als Unterlage. Auf dieses
wird eine Form von fliifsigem Gyps, wel-
che fir das verletzte Glied palst, gegoss
sen, die zur Hilfte um das Glied reicht.
Durch die weiche Gypsmasse sowohl, als
durch ‘das Brett, werden mehrere Locher,
vorziiglich in den tiefsten Lagen der
Gypsform, gebohrt, damit die Flifsig-

— -

keiten durch dieselben abfliefsen konnen,

das Glied -in diese Form gelegt, die
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Knochenstiicke so viel moglich in ihye
echorige Lage gebracht, und die noch
weiche Gypsform an das Glied ange-
drickt. Die unbedeckte obere Hilfte des
Gliedes wird hierauf ebenfalls mit Gyps
ubergossen, die IVlasse aber in drey bis
vier Theile der Lange nach durchschnit-
ten, damit ein oder das andere Stiick, wie
es nothig wird, heraus gen-ﬂmmen, und
die Wunden, Knochensplitter etc. gehorig
besorgt, und das Gypsstiick wieder ein-
gelegt werden Kann.- Noch mussen in |
diesen Gypsdeckel einige Locher gebohrt
werden, durch die man geistige Flifsig-
keiten zu der Wunde giefsen kann. Die
Maschine wird nach oben beschriebener

Art schwebend gehangt.
Bey Schenkelbeinbriichen, wo die Bie-

oung des Kniees nothig ist, hat man sich
zu erinnern, dafs die Linie immer linger
wird, je stirker man die Biegung giebt,
und dafs hiedurch schon auf den Ober-
schenkel ausdehnend gewirkt wird. Die
gebogene Lage im Knie hilft auch zogleich
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die Ausdehnungsbinder unterstitzen, da
der Unterschenkel nicht leicht heraufwarts
gezogen werden kann.

Die sogenannten Leitungsbinder, wel-
che um das Glied gefuhrt und zur Seite
an eine Schraube gebunden werden, die |
zur Befestigung und Leitung des Gliedes |
dienen, und einen wesentlichen Punke
meiner IMethode ausmachen, ohne welche |
man sich nicht zu helfen wiifste, wie die
erste , vierte, fiinfte, vorziiglich aber die |
sechste ; dann die siebente, achte un&{-l
eilfte Krankheits-Geschichten deutlicht dar- |
thun, mochten wvielleicht als Circulations-
hemmend angesehen werden. Ich kann
aber versichern, dafs dieses nie der
Fall war.

Der Druck dieser Binden wirke nicht
zirkelformig um das Glied, sondeirn nur |
anf die eine Hilfte desselben, und wenn
die. Bander, welche einander entgegen
wirken miussen, nicht ganz nahe neben
einander angelegt werden, welclies gewifs
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nie , oder doch hochst selten, nothwendig
seyn wird, sondern in einiger Entfer.
nung von einander ihren Druck ma-
chen, so wird die Circulation dadurch
nicht gehemmt. Man lege aus dieser
Ursache nicht zu viele Binden an, son-
dern begntge sich mit den nothwen-

digen,

Ueberhaupt ist die erforderliche Gewalt,
wodurch diese Binden wirken, selten sehr
grofs. Meistens darf der Druck nur
gelinde seyn, und das Band so zu sagen

nur anliegen.

Nur bey betrichtlichen Schiefbriichen,
oder wo die Muskeln der einen Seite
das untere Bruchende gewaltsam seitwarts
zichen, wird oft ein starkes Anzichen
dieser Binder erfordert, wie ich vor-
ziiglich in der ersten, sechsten, siebenten
und elften Krankheits- Geschichte thun
mufste, und doch bemerkte ich nie, dafs

sic die Circulation merklich hinderte
und dafs deswegen der Theil unter den



‘Bandern mehr, als der uber denselben
anschwoll.

Da die Erfillung der dritten und vierten
Indikation, oder die Behandlung der
Complicationen bey Beinbriichen, eigent-
lich nicht mm meimen Plan gehdrt, da
ich voraus setze, dafs jeder Wundarzt
die Verletzungen der weichen Theile,
wenn ihnen offene Gelegenheit zu ihrer
Behandlung durch eine schickliche Me-
thode gegeben worden ist, zweckmifsig
zu behandeln wissen wird, und da meine
Krankheits - Geschichten zum Theil zei-
gen, wie ich in dieser Hinsicht handelte,
welchen Nutzen die aromatisch - weini-
gen Umschlige batten etc., so finde ich
nicht néthig, hicriuber etwas weiteres zu
sagei.

Die allgemeinen Grundsitze der Wund-
arzneykunst miissen hier jeden Wundarzt
leiten, da sich keine allgemeine Norm
angeben lifst, sondern nach den Er-
scheinungen und Zufillen gehandelt wer-
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den mufs. Doch rathe ich in den ge-
wohnlichen und allermeisten Fillen zu
den warmen aromatischen Weinumschla-
gen nach meinem Beyspiele Zuflucht zu
nechmen; ich konnte aufser diesen erzihl-
ten Krankheits - Geschichten noch eine
Menge Fille aus meiner Praxis zam Lobe
fir diese Umschlige anfiihren, wo sie

-mir, wenn sie fleifsig und frih genug, che

sich ein Entzindungszustand, der die
Eiterung als Folge bedingte, bey ge-
quetschten Wunden der bedeutendsten Art
auch ohne Beinbriiche angewendet, die
besten Dienste leisteten, und die Heilung
ohne oder doch unter unbedeutender Ei-
terung bewirkten.

Ich glaube, dafs alles, was ich hier

zu threm Lobe weitschichtigts sagen konn-

te, sich in meinen Krankheits - Geschich-

ten durch Beyspiele schon deutlich genug
ausdruckt,

Ich schliefse daher tiber diesen Gegen-
stand mit dem Waunsche ab, dafs ich
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Erklirung der Kupfertafeln.

e

Etste  1I.nfelk

Erste Figur.

Der Bruch beyder Unterschenkelbeine
in der ersten Krankheits - Geschichte.

Lweyte Figur.

Die Schwebmaschine in threr Anwendung
fiur den Unterschenkelbeinbruch. Zugleich
zeigt sie die Behandlungsart und Anlegung
der Ausdehnungs - und Leitungsbinden in
der ersten Krankheits-Geschichte.

a. Der Fufshalter

b. die Wunde, welche durch das obere
Bruchende verursacht worden ist;

¢. das Ausdehnungsband, welches in die-
sem Falle nur um die innere Siule des
Fufshalters gebunden worden ist;
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" d. Das obere Leitungsband, welches nach
eben der Seite, wie das Ausdehnungs-
band, hinwir&en mufste;

e. das mittlere Leitungsband, welches den
beyden vorhergehenden entgegen wir-
ken, und das obere Bruchende gegen
und an das untere hinzichen mufste;

f. DerStab, an den die Strickchen gebun-
den werden.

Dritte Figur.

Die Rolle mit einem Wirbel, welche
stattder Schraube in der Zimmerdecke fest
gemacht werden und zur Durchziehung der

obern Strickchen dienen kaun, wodurch

die Maschine in der wagerechten Bewe-
gung gewinnt,
Vierte Figur.

Vorstellung der Schleife, wie die untern
Strickchen an den Stab befestiget werden,
damit- thnen bequem die gleiche Lange
gegeben werden kann.

Liwe vitiel T a flek
Erste Higuar.
Das Knochenstuckchen in seiner naturli-
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chen Grofse, von drey Ansichten abge.
zeichnet, 'in der zweyten Krankheits.Ge-
schichte.

Zwel}r-te Figur.

Die Anwendung der Schwebmaschineg
bey complicierten Armbriichen, wiesie in
der zweyten Krankheits- Geschichte ange.
wendet worden ist. *)

a. Ein einfaches Tannenbrett, 22 bis 24
Zoll Tang und 10 bis 12 Zoll breit;

b. das Spreusickchen;

¢. die'vordere Leitungsbinde;

d. die mittleren Leitungs- und der vorderen

. entgegen wirkenden Binde;

e. dic obere Leitungsbinde, welche mit
der vordern nach einer Seite hin wirkt.
Sie 1st aber zu viel nach vorwirts ge-
bunden gezeichnet.

¥) Der Kupferstecher hat dicse Tafel verkehrt ge-
stochen, darum kam hier der linke Arm, statt dem
rechten, in die Vorstellung.

S. B. 22
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f. Die Wunden.
Der Arm. 1st zu wenig gebogen ge-
zeichnet.

Dridte*®TaTel

Erste-Pjenr.

~Zeigt den einfachsten Begriff der Lew
tungsbinder. Gehort zur vierten Krank-
heits-Geschichte.

" Lweyte Figur.

Der Schiefbruch des Unterschenkel-
knochens 1n der funften Krankheits- Ge-
schichte,

Dritte Figur.

Die Anlegung der Binder bey dem
bedeutenden Schiefbruche in der funften
KrankheitsiGeschichte.

a. Das Ausdehnungsband ;
b. ein Unterstiitzungsband, welches die
Ausdehnung mit uwnterhalten, und zu-
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oleich auf das untere Bruchende nach
einwirts ziehend wirken mufs;
e. das obere Leitungsband ;

d. das in der Bruchgegend den beyden
“vorhergehenden entgegen wirkende Lei-
tungsband ;

e. dic Wunde;

f. das Leitungsband, durch welches das
schief nach vorwarts herausstehende un-
tere Bruchende hineingebunden wird.
Die Vorstellung 1st aber nicht gut
gerathen. Die Enden des Bandes
werden zu beyden Seiten des Gliedes
durch die Ausschnitte in dem Brette
gebracht, unter demselben durch und
an den dufsern Seiten wieder herauf
zu den Schrauben gefithrt, und fest
gebunden.

g. Die Ausschnitte in dem Spreusiickchen
und 1n dem Brette.

Auch diese Vorstellung ist sehr undeut-
lich ausgefallen.



S 1. —
Vierte Figur

Der Unterschenkel in der sechstenm
Krankheits - Geschichte, wie er auf den
ersten Bruch nach einer 12wochentlichen
Behandlung war.

a. Die geschwiirartige Wunde;

b. diec harte Geschwulst um die Wunde
herum, welche aber viel zu klein vor-
- gestello ist.

Funft: Flgur

Zergt die Anlﬂgmg der Binder in dem
obigén Falle, siche sechste Krankheits-

Gﬂschiﬁhte. -
a. b. c. sind die Leitungsbinder.

d. Ein Leitungs- und zugleich Unter-
- stiitzungsband  fir die Ausdehnungs-
binde ;

¢. das Ausdehnungsband, welches aber

verzeichnet 1st, und nur ein einfaches
Band anzeigt. Essollte, wie es auf der

— e — L
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ersten Tafel Zweyter Figur angezéiche
net 1st, seym. '

Vierte"T-a1fe'l

Erste Figur.

Der Schiefbruch des Oberschen.kel.
knochens in der neunten Krankheits- Ge-

schichte,
Zwéyte F:igur. |

- Die Anwendung der Maschine bey
dem Oberschenkelbeinbruche. Diese
Figur hat ebenfalls mehrere Undeutlich-
Keiten in der Zeichnung, welche man
sich daher durch den Béschriecb mehr
verdeutlichen mufs; so ist auf das Brett
unter dem Oberschenkel Kein Spreusick-
chen gezeichnet, die Binde a. ist nicht
an das obere sichtbare Ende des Brettes
angeheftet, die Bindén e. f. g h., dic in
der neunten Krankheits- Geschichte ange-
wendet worden, in andern Fillen aber
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nicht nothig sind, scheinen hier um das
ganze Glied herum zu gehen, sie wa-
ren aber, wie die Geschichte angiebt,
durch die Ausschnitte des Brettes c. c.
auf Tab. V. Fig. 5. gefihrt, und durch

sic der Oberschenkel mit dem DBrette
verbunden,

Dritte Figur.

Der Bruch des Schienbeins in der
eilften Krankheits-Geschichte von der in-
nern Seite anzuschen.

Vierte Figur.

Eben dieser Bruch beyder Knochen von
vorne anzusehen.

o bt el aftek

Erste Figur.

2. Das Brett fir den Unterschenkel;
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b. dié Locher ' zu’ Dur{;hzichung der
Stricke ; | .
¢. die Locher, den Fufshalter einzy.

stecken; :
d. die langen Ausschnitte zu Durchziehung'

der Binden; :
e. der Ausschnitt fir die Ferse.

Zweyte Figur.
. Der Fufshalter.

a. Die Saulen;
b. die Querstibe;
¢. die Zapfen zum Einstecken.
Dritte Figur.
Der Fufshalter aufgestellt.

Vicerte Figur,

Das Ausdehnungsband,

Finfte Figur.
a. Das Brett fur den Oberschenkel;
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b. die eisernen Séharnierbﬁader .

c die Ausschmtte zu Durchzmhun# der
" Binden;

d. dle Locher fur d:e Stricke ;

e. der Ausschnitt fiir den Spitzkno-
chen ; '

f. der Fortsatz fur den obersten Theil
des Schenkelknochens;

g. Einschnitte fiir die eisernen Scharnier- |

binder, um das gleiche Brett fir beyde
Schenkel brauchbar zu machen.

Sechste Figur.

a. Das eiserne durchlocherte Blech, zur
Befestigung des Beckens;

b. das Lenden - oder Richenstick ;
c¢. das Huftstiick; |

d. das untere Stiick, welches an das Brett
genagelt wird ;

e. die obere Heftlilamfne fir die mnere
Schenkelbinde;

TT—
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f. die untere Heftklamme fir die Riicken.
und’ Hiiftbinde; |

g. dieser Thegil ist von doppeltem Bieche,
damit er Festigkeit genug hat.

Siebente Figur.

Das vorige Blech in seiner Anwen.
dung und Verbindung mit dem Brette.

a. Das Brett;
b. das Rickenstiick;
c. das umgebogene Hiftstiick ;

d. die obere Heftklamme fiir die innere
Schenkelbinde ;

e. die untere Heftklamme;

f. das doppelt aufgenagelte Blechstiick.

Achte Figur.

Diese Figur sollte die Verbindung des
B]’E{:hﬁs mit dem BrettE, YvOn dﬂr SEItC

Si B. - | ‘ 23
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angeschen , darstellen, und die Aus.
wirtsbiegung des Bleches fur den Hinter-
‘backen sichtbar machen, sie 1st. aber sehr
“unverst'mdllch gegeben warden. . Doch
da sic einzig die gebogene Linie der

" b. bezeichneten Gegend ‘angeben
scl[e so liegt an der iibrigen Undeutlich-
keit nichts, die Linie hat nach dem Maafs.
stabe ihre Rlchtlgke:t wenn man sich
von dem Brette a. rechts eine gérade
Linie hinauf zieht, so findet man -die
Tiefe der Woélbung ; die ich dem Bleche
bey der Anwendung gegeben hatte. Doch
hingt diese Wolbung von dem Baue des
Korpers ab,

a. Das Brett nach Fig. #.' schnei-

- dend, und von der rechten Seite
angeschen ;

b. die Wolbung des Bleches, worauf
_ der Hinterbacken ruhet,

Der beygezeichnete Maafsstab hat dig
Lange eines halben Nirnberger Schu-

= — o ——— = = —
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