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l)ic chirurgische Abtheilung des Bezirks - Krankenhauses Wieden
umfasst zwei Krankenzimmer, von denen das eine mit 18 Belten fiir
Miinner, das andere mit 12 Betten fiir Weiber bestimmt ist. Jedoch ist
die Anzahl der aufzunechmenden chirurgischen Kranken, denen auch die
mit Angenkrankheiten Behafteten beizuzilhlen sind, keineswegs anf diese
Localitiiten allein beschrinkt, indem bei griisserem Andrange derselben
auch auf den Krankenzimmern der medicinischen Abitheilung fiir die nii-
thige Unterkunfl Sorge gelragen wird. Nebstdem steht in den Siilen, wel-
che fiir Kranke aus den Handelstande bestimimt und eigens eingerichtet
sind, auch fiir die mit chirurgischen Ubeln Behafteten eine hinreichende
Anzahl Betten in Bereitschaft.

Die Aufnahme der Kranken geschieht ohne allen Unterschied ihres
Leidens, ihres Standes, Geburisortes, ihrer Helizion und Zahlungsfihig-
keit; jedoch geniessen die Bewohner des Polizeibezirkes Wieden ausser
dem die besondere Begiinstigung, dass die Verpllegunsgebiihren fiir diesel-
ben, beziehungsweise zu den Normen des k. k. allgemeinen Krankenhau -
ses, noch um etwas ermiissiget sind.

Das iirztliche Personale dieserAbtheilung besteht aus demPrimar-Wunad-
arzle, aus zwei Secundar-Wundiirzten und einem chirurgischen Practican-
ten. Der ersie der Secundar-Wundiirzie wohnt in der Anstall selbst, una
tiihrt in Abwesenheit des Primar-Chirurgen die unmittelbare Aufsicht iiher
die Abtheilung, Die Visite wird zweimal des Tages, und zwar Morgens
von 9 bhis 10 Ubr, Nachmittags von % bis 5 Ubr abgehalten. Bei vorzu-
nehmenden chirurgischen Operationen geschieht die iibliche Consultation
mit dem dirigirenden Primararzie des Bezirks-Krankenhaunses Hrn. Dr.
Dietl, und bei wichtigen Filllen selbst in Gegenwart des Herrn Proto-
medicus und Regierungsrathes Dr. Knolz. Fiir die Ausfiihrung der Ope-
rationen und Verbiinde ist ein eigener Instrumenten - und Bandagenappa-
rat vorhanden, welcher nach und nach vermehrt und vergrissert wird,
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A, Symmarische Ubersicht der in diesem Jahre hehandel-

ten Kranken und des erzweckten Erfolges.

Im Jahre 1843 wurden auf der chirurgischen Abtheilung des Bezirks-

Krankenhaunses Wieden

Miinner Weiher Ziusammen

im Ganzen behandelt] 151 101 259

[lievon waren vom vorigen Jahre
verhlieben 15 i 26
Aufgenommen wurden' im J. 1543 136 a0 294
Fsammen  1al 101 259

Von diesen wurden ceheilt ent-
lassen 109 e 71
Im cehesserten Zustande entlassen [} 5 11
Ungeheilt 2 = 9
Ukersetzt wurden 4 ol 3
Gestorben sind 20 15 35

in Behandlung verhliehen mit
Schlusse des Jahres 1843 11 12 23
FZusammen 1al 11 252

B. Ubersicht der vorgekommenen Krankheitaformen.

Unier den 232 vorgekommenen Krankhbeiilstillen hefanden sich 159
acute und 93 chronische, von den acuten waren 40 leicht und 119 schwer,
von den chronischen waren 52 heilbar und &1 unheilbar.

Die einzelnen Krankheitsformen waren nach ibrer sysiematischen

Anordnung folgende ¥):

]. Classe, Krankheiten durch mechanische Stérungen.

1. Ordpung. Wunde Trennungen.

A. Erschiitterung des Gehirns und Riickenmarkes

B Quetschung R R T L

. Wunden: a) Der Weichtheile,

Stichwunden
Schnittwunden
Stosswunden
Risswunden .
Schusswunden
h) Der Knochen.

Knochenbruch compl.
» cinfacher.

#) Diese Ordnung, in welcher ich die chirnrg. Krankheiten

STER RN
- - Iu
- Ll H

- 9
. 1%
. ]
: 1
L ] L ] lg
- - H
hier an-

fiihre, sagte mir sowohl in praclischer Beziehungz als auch des
{eichtern Uberblickes wegen am meisten zu, obwobl ich gestehen
muss, dass sie von den gewiihnlichen Fehlern einer strengen Syste-

matik nicht ganz frei ist.



2. Ordnung. Lageveriinderungeln.
a) Der Weichtheile.

Vorlagerung uneingeklemmlie .
» ginceklemmie . . . . .
Vorfall desUlerng - . . « <.« « =
[ #) Der Knochen.
VerstauchunZ . . = o« s ¢ 2 o s
Halhverrenkung . . « + + + « o
NArrenknnE ;v o Fdpefin. 40a Y .

II. Classe. Krankheiten durch dynamische Stirangen.

1. Ordnung. Storungen im irritablen Systeme.

A. Phlogosis. (Congesf, und Entziindung).
Rothlanf . &+ . = &

Entziindang der Yenen . . . . . . . .

3 der Lymphdriisen . . . . .

» der Hoden und Nebenhoden. .

3 der Harnrbhre, -. . . . . .

% des Zellgewebes . . . . .

» der Bindehaut des Auges .

% der Hornhaut . . . o i
Blennorrhoe der Bindehaut . . . . .
Entziindung der Beinhaut . . . . . .

» der Biinder und Gelenke . . .
GoERlEie & ¥ o LR, T N e
T Pt | T S T i i
Panaritiom . .- . . . Cple e

B. Pyosis (Eiterbildung). Abscess, acufe . 33 >
» chronische .. . . . ..

C. Sclerosis. Verhiirtung der Lymphdriisen .

D. Helcosis., (Geschwiirsbildung). Geschwiire, veniise .
Geschwiire, atonische

- Ll s ® & [ &

» scrophulise und tuberculise .
» herpetigche. .. <~ . . . . .
» impetiginise . . :

» eczematische .

* # . -

Lupus scrophulosus . .

Geschwiirsfisteln : Urinfistel
Gallenblasenfistel . -
Mastdarmiistel .

Caries der Knochen .

2. Ordnung, Stirungen im sensiblen Systeme.
Krampf, Trismus .
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3. Ordnung. Stdérungen im vegetativen Systeme.
A. Der Absonderung: Exsudate.

Hydrocele ‘. . @ . s s s s g

Hxdrothorax . . . + « . .« . . 1

Hydrarthron . . . . 1

B.Der Ausscheidung. Harnverhaliung . e |
C. Derorganischen Bildung.

@) a. Verbildung der Weichtheile.

Yerwiachsungy der Wange . 1

Phimosis , angeborne . . . . . . . I

ANBUrYSHEL . = « =+ = = 2

Fungus haematodes . . . . . . . 1

P. Verbildung der Knochen, Lexarthros 1

) Afterbildung,
TAgom A N . 1
ETBEOON: *7 v . Tt e e e B 1
L A fat o e e o Lo’
BERlE ™ T i b W e o A a 2
1

Markschwamm . . + + « 2 « & .
¢) Syphilitische Genesias,

Condylome - = 50
T e e R i e Rl el -l ) -
Mebenhoden - Enlzimmdung . . . . . . . 1
Secundiire Geschwiire .. . . « . . . « &
11T et SRS . P T S 1
PIATNOEIN: -5 " e ek e i St

%, Ordnung, Ortlicher Tod.

a) Der Weichiheile, Gangriin des Zellgewebes .
Sphacelus .
Anthrax . .

Verbrennung
&) Der Knochen. Necrosis . . . « . « .

o RS =k ek BS

) UbersichtderimJahre 183% vorgenommenen grisse-
ren chirurgischen Operationen mit Beriicksichtigung
ihres Erfolges.

Zahl Operationen Heilg. Erleicht, tidil. Ausgany

2 Apulationen des Oberschenkels . 1 — 1
o der Mandeln . . . 2
Circumcisionen bei Phimosis cong. -
Enucleationen der Finger . . . 2
% eines Zehenphalanx 1
Einrichtung eines luxirten Ober-
armes . ok Ak e
1  Eaxstirpation der Brust . . . . 1

= ek B DD B

|
l

l
4



Zahl Operationen Heilg, Erleicht, todtl. Ausgang,
1 Exstirpation eines Fungus wmed.

am Fusse . . . 1 — -
3 » von Balgzeschwiilslen 3 — —
1 A eines Nagels . . . i - e
3 Herniotomien hei eingeklemmten
Vorlagerungen ol iar wm ¢ - 1
1 Operation eines Aneurysma . . 1 — ——
1 Paracentesis der Brust . . . . = 1 —
4 Punctionen des Baauches . . . — L =
£ Radicalschnitle bei Hydrocele . 2 -— —
1 Resection des Dherkiefers . . . 1 - —_
b Unterhindongen der Saphenvene . 1 - —
d2 Somme .. . 6 s s . 25 3 2

Die eine Amputation de; Oherschenkels wuarde nach der
iiblichen Methode des zweizeitigen Cirkelschnittes, die andere mit dem
Lappenschnitte verrichtet. In einem Falle war dieselbe durch Tumor al-
bus des Kniegelenkes angezeigt, und hatle, da das scrophulise Allge-
meinleiden grijsstentheils gehoben war, und noch keine Lungentuber-
culose herbeigefiihrt halie, einen giinstigen Erfolg, — In dem -zweiten
Falle gab jedoch zur Amputation eine ausgebreitete Zerschmetterung des
Unierschenkels Veranlassung, welche ein Eisenbahnarbeiter durch das
Uberfahren eines Trains — mehrere Stunden von Wien entfernt — erlitten
hatte , der noch iiberdiess wiihrend des Transportes eine solche Menge
Blutes verlor, dass er bald nach vollzogener Operation unter den Er-
scheinungen des Bluiverlustes starh.

Die Circumecision wurde bei hohem Grade von Phimosis congenita,
wobei die einfache Spaltung der Vorhaut nicht hingereicht und eine be-
devtende Entstellung zuriickgelassen hiitte, nothwendig, Es wurde die
Vorhaut am Riicken des Penis auf einer eingebhrachten Hohlsonde bis hin-
ter die Corona glandis gespalten, und die beiden seitlichen Lappen von
dem Winkel des Schniltes aus bis zum Frenulum mit einer scharfen und
starken Knieschere als dreieckize Haulsliicke abgefragen, die Blufung
mittelst kalten Wassers und der Torsion kleiner spritzender Arterien
gestillt, und die beiden Vorhautlamellen durch 5—6 Hefte der Knopi-
naht mit einander wvereinigt. So hefliz auch der Schmerz wihrend der
Operation und bei der Anlegung der Naht, hauptsiichlich bei Durchstechung
der inneren Vorhauflamelle war, so zeigte sich doch die eintretende Rea-
ction nur von sehr miissizem Grade, die Wunde vernarbte ohne die ge-
ringste zuriickbleibende Deformitiit, und wenn die Vorhaut wiihrend
des ersten Schnittes gut zuriickgezogen, auch von der inneren Yorhaut-
lamelle eine Partie erspart worden war, so war selbst nach vollendeter
Heilung noch hinreichend Haut zur Bedeckung der Glans — somit re-
wissermassen eine Art neuer YVorhaut iibrig.

Die Enuncleationen der Finger waren durch Verlelzungen
mit Zerquetschung der Weichtheile und gleichzeiliger Zersplilterung der
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Knochen angezeigt. Bei einer Exostose am zweiten Phalanx der grossen
Zehe war der Nagel derselben emporgehoben und zuriickgedriingt wor-
den, so zwar, dass die fusserst verdiionte und sehr empfindliche Haut,
welche die Exostose iiberkleidete, nicht den geringsten Druck mehr zu
ertragen im Stande war. Es wurde daher die Enucleation dieses Phalanx
der Exstirpation des Knochenauswuchses vorgezogzen, da letztere viel
schmerzhafier, langwieriger und unsicherer gewesen wiire. Die Unter=-
suchung des kranken Knochens lehrie, dass die Exosiose von der Ricken~
filiche des Phalanx nahe an seinem Gelenksende ansgegangen, von hier
schriige nach vor- und aufwiirts gewachsen, und somit an dem vorderan
Nagelrande zuerst zum Vorschein gekommen war, dass ferner die Grisse
des Auswuchses die des ganzen Phalanx um vieles iibertraf, und dass
der Auswuchs selbst bloss aus einer sehwammigen Knochensubstanz mit
einer sehr dilnnen compacten Rinde bestand, welche mit einer Forlselzung
des Periosteums iiherkleidet war,

Die Einrichtung des nach vor-ond abwirts Iuxirten O ber-
armkopfes geschah 2% Stunden nach geschehener Verlefzung; die
ersten Hepositionsversuche fithrten bei dem fHusserst musculiisen Kranken
zu keinem anderen Hesuliate, als dass der Gelenkskopf elwas liefer
herab gegen die Achselhihle riickte; nachdem jedoch durch mehrere Ex-
tensioneh die Wirkung der Muskeln geschwilcht war, gelang die Ein-
richtung wiihrend einer sehr missigen Ausdehnung durch einen Druck
auf den Gelenkskopf.

Die Exstirpation einer weiblichen Brust wurde wegen
krehsiger Degeneration derselben vorgenommen. Die Operationswunde
heilte ziemlich schnell , jedoch kamen nach vollendeter Vernarbung nicht
nar neue Keime dieser Parasite an der Narhe selbst zum Vorschein,
sondern es nahmen auch die Achseldriisen an Umfangz und Hiirte zu. Diese
neuen Afterprodocte blieben jedoch lei eintretendem hectischen Fieber
auf ihrer Entwicklungsstufe siehen, ohne sich weiterhin zu vergrissern,
bis endlich die Kranke an Zehrfieber starb.

Die Entfernung eines am Fusse sich eniwickelnden Mark-
schwammes hatte vollkommene Heilung zur Folge.

Die Exstirpationen der Balggeschwiilste wurden mittelst
Blosslegung des Balges und Trennung von seiner zelligen Capsel aus-
gefiihrt.

Die Entfernung eines tief in die Haut eingewachsenen Na-
gels der grossen Zehe ward dergestalt verrichiet, dass man densel-
ben hinter seiner Malrix mit einem halbmondfGrmigen Schnifte umging,
mit der Pinzetle emporhoh, und von seiner Unterlage losliste. Die voll-
kommene Beseitizung desselben sicherte vor jeder Wiederkehr des Ubels.

Die Herniotomie wurde bei eingeklemmien Vorlagerungen drei-
mal verrichtet. Zwei von denselben waren durch den Schenkelring, die
eine bei einem Weibe, die andere bei einem Manne hervorgetreten, die
dritte befand sich in der Leistengezend bei einem Knaben. Der Erfolg
war in zwei Fiillen ein glinstiger, in einem Falle jedoch awar die Ope-
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ration nichi mehr im Stande, das liusserst gefihrdete Leben des Kran-
ken, bei dem schon seit 8 Tagen die Einklemmung bestanden hatte, zu
retien. In diesem Falle wurde die Operation auch bloss als palliatives
Mittel angesehen, um niimlich das hartniickig fortbestehende Kotherbre-
chen, welches den ohnehin hiichst erschipfien Kranken fortwiihrend
quilte, zu beseitigen. Die Erweilerung der einschniirenden Stelle wurde
jederzeit gerade nach aufwiirts parallel mit der Linea alba vorgenommen.
Als ein vorziigliches Moment, von dem oft der giinstige Erfolg der Ope-
ration allein abzubiingen schien, wurde sowohl wiibrend als nach der
Operation die Vermeidung des Luffeintrittes in die Bauchhible angese-
hen, daher nicht nur alles unnithige Betasten der Wundiliiche,, der Ein-
geweide, der Bruchpforte ete. auf das sorgfiltigste vermieden, sondern
auch ein besonderer Verband der Wunde und eine enisprechende Nach-
behandlung in Anwendung gebracht wurde.

Ein nach der Verletzung der Arieria radialis enisiandenes Aneu-
rysma in der Gezend des Handgelenkes, welches nach hinzugetretenem
Gangriin der Hautdecken geborsten war, wurde durch die alsogleich
unternommene Unterbindung der Arterie gliicklich geheili.

Die Paracentesis der Brust bei acutem Hydrothorax gewlihrie
eben so0 wie die Punction des Bauches bhei Ascites nur palliative
Hiilfe. Die ersiere wurde mittelst des von Hrn, Prof. Dr. Schuh erfun-
denen mit dem Trogapparat versehenen Troicars verrichiet. Bei der Punc-
tion des Bauches wurde die Meihode des Herrn Primarwundarzies He-
ger als die bequemsie und zweckmiissigste in Anwendung gezogen,
wobhei dem HKranken eine bequeme Lage am Rande des Belles gegebeuw,
und jeder Druck auf den Unterleib durch angelegte Binden, Handtiicher eic.
und somit auch die schnelle Entleerung der Fliissigkeit, welche gewihn-
lich Ubelkeiien, Obnmachien etc. zur Folge hat, aufs sirengsle vermie-
den wird. Der nachiriiglich angelegie Verband bestebt bloss aus zwei
Leintiichern, von denen das ersie mehrfach zusammengeschlagen iber den
Bauch gelegi, das zweite, awelches ehenfalls, jedoch nur seiner Liipge
nach 3—4fach zusammengelegt ist, cirkelférmig um den Unterleib herum
gefithrt, und mittelst dreier dreieckiger Tiicher befestiget wird.

Bei dem Radicalschnitte der Hydrocele wurde zuerst die
Scrotalhaut in eine Falte emporgehoben , und erst dann, nachdem diese
durchschnitlen war , die Scheidenhaut des Hodens eriffuet, wodurch man
das plitzliche Hervorstiirzen des Serums vermied, ohne Gefahr zu lau-
fen, dass sich die Ofnung in der Scheidenhaut von der Hautéffnung ver-
schiebe., — Theils um eine enisprechende Reaction hervorzurufen, theils
um der Luft den Zulritt in die ganze Hihle der Scheidenhaut zu ge-
statten, wurde ein Theil der lelzteren nach Entleerung des Serums ex-
scindirt ; auch wurde das einzulegende Leinwandldppchen bloss duorch
die ersien 2% Stunden hegen gelassen, um die schnelle Vereinigung an
den Schnittlichen zu vereileln. Bei diesem Verfahren war die einlre=
tende Heaction stels miissic und dem Zweche entsprechend, die Ver-
wachsung der serisen Hohle gelang (heilweise per primam inlentionem ;
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copidise Eiterung und Eiterversenkungen wurden vermieden, und da man
auf diese Weise nur einen so grossen Schuilt niithig hatle, um den Ho-
den genan untersuchen zu kinnen, so wurde anch die Zeit der Heilung
bedeutend abgekiirzt.

Die Resection des Zahnfiicherfortsatzes des Oberkiefers
sammt der dusseren Wand der Highmorshille wurde wegen eines vom
Zahnflicher ausgehenden, die Mund- und Rachenhihle zur Hilfte aus-
fiillenden und selbst aus dem Munde hervorragenden Steatoms nothwendig.
Nachdem diese Aftermasse an ihrer Basis durchschnitten, entfernt und
die nithige Zugiinglichkeit hergesiellt war, wurde mitielst einer starken
Knochenschere der Zahnficherfortsatz, in so weit derselbe im Bereiche
der Entartung lag, sammt der Husseren Wand der Highmorshihle, bis
an welche sich die Wurzeln der Massa ersfreckien, abgetragen, und die
sehr starke Blutung durch kaltes Wasser gestillt. Unter dem Gebrauche
von kaltem , spiiter lanwarmen Wasser , mit welchem der Kranke seinen
Mund ausspiilen musste, ging die Heilung iiherraschend schnell vor sich.

Die Unterbindungen der Saphenvene wurden zur Beseili-
gung von einzelnen gleichzeitig mit Fussgeschwiiren bestehenden Varices
vorgenommen. Zu dieser Unterbhindung, welche bald in der Mitte, bald
oher- bald unterhalb des Varix, bei griisseren Erweiterungen an mehre-
ren Stellen der Vene zugleich verrichtet wurde , hediente man sich der
vom Hrn. Primarwuandarzt Dr. Sigmund verhesserten Methode — mit-
telst Insecten- oder gewdhnlichen Niihnadeln. Nachdem die Vene mit
einer solchen fein zugespitzten Nadel dergzestalt umstochen worden war,
dass sich der mitilere Theil der Nadel hinter der Vene befand, Kopf und
Spitze aber zu beiden Seiten avs der Haut hervorstanden, wurde die
Nadel mit einem Fadenbindchen locker umschlungen, um den venisen
Blutstrom nicht pliitzlich zu unterhrechen, und die so sehr gefiirchtete
Phlebitis zu vermeiden. Um der Laxitit der Gefiisswandungen einiger-
massen zu Hiilfe zu kommen, wurde um den Fuss und Unterschenkel bis
iiber die Unterbindungzsstelle eine Rollbinde genan angelegt, und dem
Fusse eine erhiihte Lagze gegeben. Nach und nach wurde die Ligatur fe-
ster angexogen, und wenn der Stichcanal durch die Eiterung hinteichend
erweitert war, entfernie man die Nadel, und zog das Fadenbiindchen in
den Stichcanal ein, schlang dasselbe um die Vene in eine Schleife , die
ebenfalls allmiilig fester zugezogen wurde, so lange, bis die zu der
Zeit bereits obliterirte Vene durchgeeitert war. Die Vernarbung ging
hierauf in einigen Tagen vor sich.

D. Krankheitsgenius und Heiltrieb.

Der in diesem Jahre herrschende gastrisch-adynamische
Krankheitsgenins, welcher nur in den ersten Monaften sich zum rheu-
matisch-entziindlichen hinzuneigen schien, {iusserte auch in dem
Verlaufe der chirurgischen Krankheiten seinen Kinfluss. In den ersten
4% Monaten Jiinner, Februar, Miirz und April wurden demnach
als nicht seltene Complicationen Husserer Ubel rheumatische Affectionen,
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vorziiglich an den Gelenken und dem Respirationsappaiate beobachtef,
welche besonders im Monate Jinner durch heftigere Aufregung des Ge-
fiisssystemes das lethale Ende scrophuliser und tubercullser Allgemein-
leiden beschleunigten, wiihrend der Heiltrieb bei reinen Wunden und
Entziindungen rasch von Siatten ging. Dieser rheumatische Nebencharac-
ter wechselte im Verlaufe der Monate Mai und Juni mit dem gastri-
schen, der durch hinzutretende pituiftdse und bilidse Leiden den
Verlauf aller chirurgischen Krankheiien refardirte, so dass der Heillrieb
nur mit wenig Energie auftrat, und die Entziindungen schleichend und
schleppend verliefen, wiihrend sie doch, namentlich als Metastasen fie-
berhafter Krankheiten eine grosse Neigung zur Zerstirung edler Gebilde
(z. B. des Auges) an den Tag legten. Dieser Verlauf der Krankheifen
hesserte sich in den folgenden Monaten Juli, August und Septem-
her keineswegs, im Gegentheile entwickelte sich der gastrisch-ady-
namische Krankheitscharacter immer selbsistiindiger ; nur selten konnte
man eine energzisch anfiretende Entziindung beobachten, der Heiltrieb an
den Wunden-und Geschwiiren Hasserte sich langsam und schleppend, je-
doch wurde trotz der grossen Menge {yphiser Fieber und anderweitiger
dyscrasischer Allgzemeinleiden nie eine Neigung der Wunden zur Gan-
griinescenz wahrgenommen, ein Umstand, zu dem besonders die erhihte
Lage unseres Krankenhauses , das von allen Seiten her von der Luft be-
strichen werden kann, das meiste beigetragen haben diirfte. Der Monat
October brachte dagegen einen rascheren, namentlich bei Operations-
wunden sehr energischen Heiltrieb, wihrend Complicationen des
herrschenden Krankheitscharacters mit chirurg., Krankheiten nur hichst
selten gesehen wurden., Ohwohl diese giinstizen Verhiiltnisse auch noch
im Monate November zum Theile forthestanden, und obwohl es an
Beispielen auffallend schneller Heilung keineswegs mangelte , s0 zeigte
gsich doch schon wieder eine gewisse Torpiditit in dem Verlanfe der
Abscesse und Geschwiire, selbst wenn diese mit gar keinem Allgemein-
leiden in Verhindung standen. Auch im Monate December konnfe der
Heiltrieb nur mittelmiissig genannt werden, wilhrend in diesem sowohl
als in dem vorhergehenden Monate entziindliche Affectionen der Brust-
organe, namenflich der Pleura zwar nicht zu den Seltenheiten gehdrten,
aber dennoch nur mit geringer Intensitiit verliefen.

Somit konnte der Heilirieh in diesem Jahre nur ein mittelmiis-
siger genannt werden, dessen Energie mit der Entwicklung des gastri-
~ 8chen und adynamischen Krankheitscharacters in den mittleren Monaten
des Jahres herabsank , wilhrend er mit der Intensitiit des rheumatischen
und entziindlichen Characters in den ersten und lelzten Monaten des
Jahres gleichen Schritt hielt.

E. Sterblichkeit.

VYon den 252 in diesem Jahre bebandelten Kranken starben 35. Es
verhielt sich somit die Zahl der Behandelten zu der der Versiorbenen wie
7'/; zu 1, oder die Summe der Verstorbenen betrug beiliufiz 14 Procent.
Da wvon den 151 bebandelten Minnern nur 20, von den 101 Weibern
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hingegen 15 starben, so iibertraf die Sterblichkeit der Weiber die der
Milnner um 2'/, Procent. Bei diesem dem Anscheine nach sehr ungiin-
stigen Sterblichkeitsverhiiltnisse muss jedoch beriicksichtiget werden,
dass sich vnier der Zahl der aufgenommenen Kranken eine unverhiili-
nissmiissig grosse Menge niclit nur schwerer, sondern auch glinzlich un-
heilbarer Kranken befand , welches wieder aus dem Umstande erkliirlich
wird, dass solche Kranke entweder wegen schwerer Verletzung , oder
wegen zu weit gediebhenen chronischen Allgemeinleiden mit bedeutend
vorgeschrittenem Zehrfieber in ein anderes enifernteres Spital nicht mehr
transportirt werden konnten. Es slarben:
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Von diesen 35 Todten machien somit die Zahl der an Zehrfieber und
Lungensucht Verstorbenen den grissten Theil ans, und unfer diesen
waren wieder die mit Caries der Knochen und weit gediehenen Degene-
rationen Behafteten die zablreichsten. In 3 Fiillen ward nach dem Bruche
des Oberschenkels in alten und decrepiden Individuen tidiliche Pnenmo-
nie beobachtet. In & Filllen wurden die Kranken bereits im sterbenden
Ziustande iiberbracht. Unter den Verstorbenen befanden sich ferner drei
Selbstmirder, von denen der eine den Sirick, der zweitle concentrirte
Schwefelsiiure, der dritte das Messer gewiihlt hatte.

Die grisste Sterblichkeit fiel auf den Monat Jinner, in welchem bei
einer Anzahl von 33 Kranken 7 Todte geziihlt wurden. Die geringste
Sterblichkeit war im Monate December, in welchem von 51 Kranken nur
1 starb, In dem Monpate Juli kamen 5, im Juni, October und November
je %, im Februar, Miirz, Mai, August und September je 2 Todesfille
vor, April und December zihlten jeder nur einen.

F. Beobachtungen iiber einzelne Krankheitsformen (mit
Hinzufiigung der interessanteren Krankheits-
geschichten),

I. Wund e n.

Unter den frischen Wunden der Weichtheile, deren im Gan-
ren 35 hehandelt wurden, kamen 28 an Mo, und nur 7 an Weib. vor. Am
hiiufigsien waren dieStoss- nudQuetschwunden, von denen 13, am
seltensten die Schusswundep, von denen nur 1 beobachlet wurde.
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Bei der Behandlung derSchnittwunden wuarde jederzeit als Haupt-
aunfgahe betrachtet, die schnelle Vereinigung durch Anlegung der bluti-
gen Naht zu hewirken und diese selbst dann zu versuchen, wenn schon
1— ¢ Tage seil der Yerletzung voriibergegangen waren und die Wund-
fliiche bereits missfirbig zn werden angefangen hatie. Um die Wundriin-
der sicherer und genauer aneinander zu halten und zugleich den Zutritt
der Liuft von denselben abzuhalien, bewies sich die umschlungene Naht
vortheilbafier als die Knopfnaht, und bei Wunden im Gesichte, wo es
sich um eine miglichst geringe Verunsialiung handelte, unenthehrlich.
Wo iiherhaupt bei dem Vorhandenseyn der Bedingungen fiir die schnelle
Vercinizung die Knopfnaht nicht hinreichte; die Wundriinder dergestalt
aneinander zu halten, dass kein Luftzutriit zu den Wundilichen Statt fin-
den konnte, wurde doreh die umschluongene h':'l.h[, deren Filden die
Wunde in den Zwischenriiumen zweier Hefie vollkommen bedeckien und
ein Klaffen der Wundriinder unmdigzlich machten, steis die Vereinigung
per primam intentionen in der kiirzesten Zeit erzielt, Zuar umschlungenen
Naht bedienten wir uns der Carlshader Insectennadeln.

Belhst hei Ferissenen und gequetschien Wunden wurde
bisweilen die schnelle Vereinigung mit gutem Eriolge vorgenommen, na-
mentlich war diess bei gesunden und kriiftigen Individuen selbst dann
der Fall, wenn sich ein durch die Verletzung gebildeter Lappen von sei-
ner Unterlage losgelist und zuriickgeschlagen hatte, wie diess bei Lap-
penwunden der Kopfhaut hiiufizg za geschehen pflegt. Unier diesen Um-
stiinden erwies sich jedoch ein leichter Compressions- Verband, welcher
den hoblliegenden Lappen gegen seine Unterlage sanft andriickte, als das
beste Unlerstittzunesmitiel der Naht zum Gelingen einer schnellen Hei-
lung. Bei einer gerissenen Wunde an der Oberlippe und Nase, welche
erst nach 2 Tagen in unsere Behandlung kam, war durch die Ausseracht-
lassung einer genauen Vereinigunz und die Wirkung der stark entwickel-
ten Gesichtsmuskeln eine bedeutende Verschiebung der Wundfliichen und
somit eine grosse Entstellung der entsprechenden Gesichtshiilfie zu Stande
gekommen., Die bereits an einigen Stellen geschehene Verklebung der
Wundléichen hinderte uns nicht, dieselben wieder vollkommen zu tren-
nen, in die normale Lage zu bringen und die blutige Naht anzulegen,
worauf dann in einigen Tagen trots des Ausreissens einiger Helle die
Heilung miiltelst einer feinen, kaum bemerkbaren Narbe ohne die gering-
sle anderweitige Entstellung gelang.

Unter den Stichwunden war besonders eine hemerkenswerth,
welche einem 23jdhrigen, robusten TaglGhner dieht am vordern obern
Etachel des Darmbeines heigebracht worden war, ohne dass derselbe das
verletzende Werkzeng anzugeben vermochte. Als der Kranke am 3. Tage
nach der Verleizung in das Krankenhaus kam, bemerkte man eine Stich-
Gfnung von der Griisse einer Linse, welche zum Theil verklebt war, beim
Druocke unterhalb derselben jedoch eine geringe Quantitiit eiteriger Fliis-
sigkeit ergoss. Die Sonde drang in der Richtung nach vor- und abwilrts
gegen die tieferen Schichien der Bauchmuskel , jedoch war man erst am
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driiten Tage der Behandlung, nachdem sich copiiise Eiterung eingestellt
hatte, im Stande, den fremden Kirper zu entdecken, der nichts anders
als ein & Zoll langes Stiick eines abgebrochenen Tabakpfeifenriiumers
war. Obwohl dasselbe entfernt wurde, kam es doch in den Zwischenriiu-
men der einzelnen Bauchmuskeln zur Ausbildung eines grossen Ahscesses,
der sich selbst nach geschehener Erweilerung des schief verlaufenden
Stichcanales nicht schliessen wollte , sondern sich immer mehr gegen die
Leistengegend hin ausbreitete. Da die vollkommene Spaltung des ganzen
Btichcanales nicht ausfiihrbar war, 80 wurde in der Leistengegend, einen
Zoll nach aussen von der Art. epigast. entfernt und parallel mit dem Ver-
laufe derselben, eine grosse Gegeniffnung angelegt, durch welche nun
der sehr copiiise Eiler ganz freien Abfluss fand. Die Abscesshiihle ver-
kleinerte sich nun tliglich, und als die Vernarbung his anf eine kleine
Hautstelle vollendet war, wurde der Kranke, der nun wieder zu seiner
Arbeit zuriickkehren konnte, auf sein Verlangen entlassen, nachdem ihn
der fusserst hartniickige Verlauf dieser Stichwunde durch fast 3 Monate
an das Beilt gebunden hatie.

Viel giinstiger war hingegen der Verlauf einer Schusswunde,
welche sich eine bejahrie Spulerin, die ersit ein Jahr zuvor im Bezirks-
Krankenhause durch den Blasenschnitt gliicklich von einem Steine befreit
worden war, mit einer Pistole beigebracht hatte. Der Schuss war 2 Zoll
unter der linken Brustwarze eingedrungen, und bei der Uniersuchung
fiihlte man an der linken Seite des Riickens £ Zoll von der Wirbelsiiule
entfernt und ungefiihr in gleicher Hihe mit der Schussiffnung mehrere
harte, runde Kirper unter der Haut. Als diese letatere durchschnitten
worden war, wurden zum nicht geringen Erstaunen 7 dichi nebeneinan-
der liegende P'osien von miltlerer Grisse zu Tage gefirdert und ent-
fernt. Die Richtung des Schusscanals liess sich jedoch nicht mit Bestimmt-
heit ausmitteln, und die Kranke verliess sehr bald (in 6 Wochen) voll-
kommen geheilt unsere Anstalt.

IIl. Knochenbriiche.

Knochenhbriiche wurden im Ganzen bebandelt 26. Von diesen
waren 18 mit Splitterung, Wunden der Weichtheile, Erschiitterung edler
Eingeweide etc. complicirt, die iibrigen 8 waren einfache, theils
quer, theils schief verlaufend. An Miin. kamen 17, an Weib. 9 vor. Unter
der Gesammisumme der vorgekommenen Knochenbriiche befanden sich :

Bruch des RBchliisselbeins . + . « « « 1

» der Rippen i Ty ARl SR R

0 beider Yorderarmknochen il 2

w derArmepindel . -: . . +« « . .. 1

" des Schenkelheinhalses . . . . . 3

- des Schenkelbeines . . . .« . + o

w der Kniescheibe . « & « & « & & 1

»  beider Unterschenkelknochen ., . . 5

» des Schienbeines . . .. .7 sl . 2
Gleichzeitizcer Bruch des Vorderarmes, Ober-

upd Unterschenkels . . . . . . . 1

Zosammen . . . 26
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Von der Uberzeugung ausgehend, dass beim Bruche des Schliis-
selbeines nicht nur die gewihnlichen Verbandmethoden sehr schwer
oder zar nicht vertragen werden, sondern dass auch bei derjenigen La-
verune der obern Extremitiit, wobei das untere Ende des Oberarmes nach
einwiirts, die Hand der kranken Seite auf die gesunde Schulter zu lie-
sen kommt, die Deformitlit in der Mehrzahl der Fiille vergrissert wird:
brachten wir einen hichst einfachen Verband in Anwendung, mit dem
wir unsern Xiweck vollkommen erreichten. Dieser Verband bestand in
einer Binde , welche zuerst in Form eines Achfers um die Schultern ge-
fithrt wurde, dergestalt, dass die Kreuzung der Touren zwischen beide
Schulterbliitter fiel , dann einige Cirkeltouren um den Oberarm der kran-
ken Seite bildete und denselben an den Rumpf befesligie ;3 der Vorderarm
wurde hierauf in eine Schlinge gelegt. Dieser Verband wurde ohne die
zeringste Beliistizung vertrazen und fiihrie, wenn nichi besser, doch
rewiss eben so gut zum Ziele, als die fHusserst schwerfdllizgen und
complicirten Methoden, welche bei Fracturen des Schliisselbeines ge-
wohnlich in Gebranch gezogen und namentlich bei Fraunenzimmern mit
stark entwickelten Briisten oft gar nicht vertragen werden.

Beim Rippenbruche wuarde bloss fiir eine zweckmliissige Lage-
rung des Kranken auf der gesunden Seife und zur Abwechslung aunf dem
Riicken gesorgt, iibrigens jeder weitere Verband — als unniitz und die
Respiration beeintriichtizend — hinweggelassen.

Bei den Briichen an den Ribhrenknochen der Extremi-
tidten bedienten wir uns im Allgemeinen, wenn dieselben nicht mit
Waunden der benachbarten Weichtheile complicirt waren, eines gewihn-
lichen Schienenverbandes, wobei wir den Schienen aus einer J--4fachen
Lage Schusterspiine, die mit Pflasterleinwand iiberzogen waren, den
Vorzug gaben. Die Anlegung des Schienenverbandes geschah jedoch erst
dann, wenn bei einfachen Knochenbriichen durch den 6—8tiigigen Ge-
branch kalter Uberschliige die eingefretene Geschwulst der Weichtheile
beseitigt, bei complicirten Knochenbriichen hingegen die wvorhandenen
Wunden der Weichtheile an der kranken Gliedmasse bereils verheilt wa-
ren. Die Unzweckmiissigkeit eines zu friih angelegien Schienenverban-
des zeigle sich hilufiz in solchen Individuen, welche am 2. oder 3. Tage
nach geschehener Verlelzung mit bereits fest angelegtem Verbande in
das Krankenhauns iiberbracht wurden. Heftiger Schmerz, grosse Ge-
schwulst, Hitze und Bithe der Haut, und llingere Dauer der Cur waren
die gewihnlichen, jedoch nicht die einzigen Folgen hievon. Die ohne-
hin grosse Zahl der traurigen Ausgiinge eines solchen Verfahrens ward
noch durch folgenden Kall vermehrt:

Fractura antibrachii superveniente tetano. — Ein 15].,
schwiichlich gebauter Kpabe zog sich durch einen Fall einen einfachen
Bruch beider rechtseitiger Vorderarmknochen ohngefiihr in der miitleren
Gegend derselben zu. Ein herbeigerufener Wundarzt legte sogleich einen
Schienenverband an; da jedoch der Knabe am niichsifolgenden Tage hef-
tige Schmerzen fiiblie, so suchte er seine Zullucht in unserem Kranken-
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hause, Bei seiner Ankunft zeigte gich die Hand der gebrochenen Extre-
mitiit hedeutend angeschwollen und blauroth gefirbit, der ganze Vorder-
arm erschien nach abgenommenem Verbande gerithet, bhei der leisesten
Berithrung schmerzhaft, geschwollen und mit tiefen Eindriicken der an-
gelegten Verbandstiicke versehen. Diese Erscheinungen waren von hefti-
gem Fieber begleitet. Auf die Anwendung kalter Uberschlige, welchen
spiiter Acef. plumb, beigegehen wurde, verminderte sich zwar einiger-
massen der Umfang der Geschwulst, jedoch blieb selbst am 3. Tage der
Behandlung noch immer eine gewisse Empfindlichkeit bei der Beriihrung,
und eine iiber den ganzen Vorderarm verbreitele Rosenrithe zuriick. Das
Fieber blieb heftig, der Knahe hatte einen eigenthiimlich #dngstlichen
Blick, und die Cornea bekam einen besonderen Glanz. Am 4. Tage der
Behandlung klagte der Kranke, dass er einen feinen Lufizug durch das
(fest und gut verschlossene doppelte) Fenster verspiire, der vorziiglich
seinen Augen, wenn er diese gegen das Fenster richte, sehr weh thue.
Die Geschwulst hatte zugenommen, und reichie schon his iiber die Hilfte
des Oberarmes, der Blick war unstiit, die Antworten des Knaben jedoch
sehr bestimmt, er glaubte sich vollkommen wohl zn fithlen, nur bat er
dngstlich, man mige ihn vor Luflizug bewahren. Des Nachmiflags um 5
Uhr verzehrte er noch mit Appetit seine Abendsuppe, klagte jedoch eine
Stunde daranf iiber Schmerz im Rachen, und iiber iftere Neigung zum
Schlingen, welches ihm jedoch unmiiglich sey. Auch in der Gegend des
Unterkieferzelenkes empfand er Schmerz, und konnte den Mund kaum
auf '/, Zoll weit éffnen. Alle diese Erscheinungen schrieb er der Ver-
kiihlung dureh den Luftzug zu, welchen er noch immer verspiirte, ob-
wohl sein Bett mit Leintiichern dicht umhiingt worden war, und man
durchaus nicht die geringste Strimung der Luft durch das Fenster be-
merken konnte. Allein der weitere Verlauf der so furchtbaren Krankheit,
bei welcher selbst von einer Amputation nichts mehr zu boffen war, blieb
nicht lange ans, und trotz allen angewandien Mitteln sahen wir des an-
deren Morgens hereits den allgemeinen Wundstarrkrampf vollkommen ent-
wickelt. Die Kinnbacken waren fest aneinander geschlossen, die Kanmus-
keln hart und gespannt, das Gesicht blanroth gefiirbt, bei den Krampf-
anfiillen, welche sich jede Minute wiederholten, und vorziiglich die ge-
brochene Exitremitiit hefielen, wurden die Bruchenden unter den heftig-
sten Schmerzen iibereinander geschoben und dabei der Vorderarm jedes-
mal um 1'/,—2 Zoll verkiirzt. Auch die Hals- und Brustmuskeln nahmen
an den krampfhaften Zusammenziehungzen Antheil, die iibrigen Glied-
massen warfl der Kranke unruhig und heftig hin und her. Nur mit gros-
ser Miihe konnte er schlingen, bei jedem Hauche oder der geringsten
Bewegung der Luft erneuerien sich die Kriimpfe, oder sie verstiirkien
sich. Jeden Anfall sagie er um 2—3 Secunden vorher, und entnahm diess
aus einem schmerzhaften Gefithle im gebrochenen Vorderarme. Die kriif-
tigsten Haotreize, so wie der Gebrauch starker Gaben von Opium und
Tart, stidb. hatten nicht den geringslien Einfluss auf die Krampfanfiille.
Die meiste Erleichterung gewilhrte ihm eine kriiftize Extension des Yor-
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derarmes. Endlich wurden die Kriimpfe allgemein, die Gesichtsziige
wurden unendlich verzogen, vor dem Munde sammelte sich ein schanmi-
ger Geifer, der ganze Kirper bekam eine bliiulich-rothe Firbung, und 50
endete die Scene bei fortwiihrend vollem Bewusstseyn des Kranken um
2 Uhr Nachmittags, 20 Stunden nach dem ersten Auftreten der Symplome
des Kinnbackenkrampfes. Da in dem Verlaufe dieses Tefanus eine grosse
Ahnlichkeit mit den Erscheinungen der Hydrophobie nicht zu verkennen
war, so wurden natiirlich auch Nachforschungen iiber einen etwa friiher
erlittenen Biss angestellt; jedoch erfubren wir, dass der Knabe nie von
einem Thiere verletzt worden sey. Bei der Section fand man einen feinen
Nervenzweig unmittelbar an dem einen Bruchende anliegend, und dessen
Neurilem etwas geriithet.

Die Fracturen des Schenkelhalses kamen gewdihnlich bei
alten Leuten, oft nach einer hichst unbedeufenden Veranlassung vor,
und in diesen Fiillen konnte kein anderer Verhand Statt finden, als die
Lagerung der kranken Extremitdit auf feste, unter die Knie geschobene
und eine doppelt schiefe Ebene bhildende Hiickerlingskissen. Jedoch ge-
hiirte der tddtliche Ausgang solcher Verletzungen durch hypostalische
Pneumonien nicht zu den Seltenheiten. Bei Fracturen des Schenkelhalses
ansserhalb der Capsel in jungen Individuen, oder bei Fracturen
des Kirpers vom Oberschenkelbeine mit Verkiirzung gelang
es jedoch durch Anwendung eines eigenen Ex{ensionsapparates vollkom-
mene Heilung ohne zuriickbleibende Verkiirzung der kranken Gliedmasse
zn erzwecken. Dieser Extensionsapparat, welcher selbst von em-
pfindlichen und unruhigen Individuen leicht vertragzen werden kann, be-
steht wesentlich in Folgendem: Der kranke Oberschenkel wird zuers( mit
einer Binde fest umwickelt, um die Wirkang der Muskeln einigermas-
sen zu erschlaffen; hierauf werden zwei Handtiicher lings den beider-
seitigen mit Compressen gepolsterten Schenkel- und Hinterbackenfalien
um den ohersten Theil der inneren vorderen und hinteren Schenkelfliiche ge-
fiihrt , ihre Enden nach aufwirts gezogen, und mit Schniiren in Verbin-
dung geselzt, welche iiber zwei am Kopfitheile des Betles hefestigte Rol-
len nach abwiir(s laufen, und ein angemessenes Gewicht tragen, um das
Becken nach anfwiirts zu fixiren und dem nun anzubringenden Zuge nach
abwiirts das Gleichgewicht zu halten. Oberhalb des Knies wird eine aus
starker Leinwand oder Gradel gefertigle mit Rosshaar gepolsterte Schniir-
binde angelegt, welche zu beiden Seiten mit messinzenen Ringen verse-
hen ist, um die nach abwiirts lanfenden Schniire anfrunehmen. Nun
bringt man den Ober- und Unterschenkel in eine halbgebeugte Lage,
indem man unter die Kniekehle mebrere Hickerlingskissen schiebt, bis
die Ferse das Bett nicht mehr beriihren kann. Hierauf werden die Schniire
an dem {usseren und inneren Kinge der Schniirbinde befestizt, und nach
abwiirts gegen den Fusstheil des Beltes iiber eine Holle geleitet, welche
an einem Holze in einer solchen Hihe befestiget seyn muss, dass die
Schniire dieselbe Richiung, wie die Achse des Oberschenkels bekommen.
Von der Rolle aus laufen die Schniire vereinigt nach abwiirts, um mit
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einem Gewichte, gleich gross mit denen am Kopftheile in Verbindung zu
treten, und dadurch die Extension des Oherschenkels herzustellen. Um
die Yerschiebhung der Bruchstiicke wiihrend der Bewegungen des Kran-
ken vollkommen zun verhiiten, kann ein leichter Schienenverband um den
Oberschenkel mit einer liingeren Schiene an der Aussenseite angelegt
werden. Bei diesem Verbande heilie selbst ein Bruch des Schenkelhalses
mit Anfangs bestehender Verkiirzung von 1'/, Zoll bei einem 8jihri-
gen Midchen innerhalb & Wochen ohne die geringste Deformitiit.

Die Briiche der Unterschenkelknochen waren hiiufic mit
bedeutenden Contosionen und Wunden der Weichtheile complicirt. Unter
solchen Verhiiltnissen blieb das kranke Glied bis zur Verheilung der Wun-
den in einem gut gepolsterten Petit’schen Stiefel sammt Sieighiigel und
Strohlade liegen, worauf dann entweder ein Schienen- oder falls der
Bruch quer war, ein Kleisterverband in Anwendung gebracht wurde., Bei
letzterem bhedienten wir uns nach Anlegung der Binde gewdihnlicher
Fliesspapierstreifen, welche mit Stiirkekleister iiberzogen in einer 3—4fa-
chen Lage um das Glied angelegt, und mit einer Lage Leinwandstreifen
bedeckt wurden, so dass der Verband selbst ein gefilliges Aussehen er-
hielt. Der bedeutendste und complicirteste Fall von Knochenbruch kam
an einem Eisenbahnarbeiter vor, dem durch das Uberfahren eines Kohlen-
wagens auf der Bahn der linke Vorderarm, Ober- und Unterschenkel
mehrfach gebrochen und theilweise zermalmt wuarden ; gleichzeitig waren
Haut, Muskel, Arterien zerrissen und Nerven zerquelscht, die beschiidigten
Gliedmassen ohne Wiirme und obhne Empfindung; der ohnehin schon ster-
bend iiberbrachte Kranke verschied, ehe noch Reaclion eingetreten war.

. Yorlagerungen.

Es kamen im Ganzen6 Vorlagerungen vor, woranter 2 freie und &
ecingeklemmte waren.Diemit freien Vorlagerungen behafteten Kran-
ken wurden, nachdem dieselben durch einige Tage bei miissiger Diiit eine
zweckmiissige Lage im Bette beobachiet, und bei vorhandenen Stuhlbe-
schwerden leichte Solventia gebraucht hatten, mit angelegtem Bruchbande
aus dem Krankenhause entlassen. Die eingeklemmten Vorlage-
rungen, wovon sich zwei in der Leistengegend (bei Minnern), und
zwei im Schenkelbuge (bei einem Manne und einem Weibe) befanden,
kamen jedesmal mit schon gefiihrlich gewordenen Erscheinungen der durch
mehrere Tage bestehenden Incarceration auf die Abtheilung, so dass in
drei FKiillen nach fruchtios angestellien Repositionsversuchen die Hernio-
tomie verrichliet werden mussie, von der wir in zwei Fiillen giinstige
Resultate sahen. Unsere Behandlung eingeklemmter Hernien, ehe noch
die Operation vorgenommen wurde, bestand nebst einer zweckmiissigen
Lage in der Anwendung allgemeiner warmer Biider, erweichender Brei-
umschliige aulf den Bauch und die Vorlagerung, und wiederholier Cly-
stiere aus gleichen Theilen Agua Goulardi und Wasser — ferner in dem
innerlichen Gebrauche des Calomel mit Opium. Es wurden zu dem Ende
12 Gran Calomel und 2 Gran Opium, anf % Pulver gelheilt und hievon jede
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halbe Stunde cines verabreicht. Jedoch war diese Behandlungsweise nur
in zwei Fillen gestatlet, von denen auch in einem die Reposition gelang,
in den ibrigen Fiillen war die Anzeige zur Operation zu dringend, als
dass man noch mit der weiteren Anwendung der Repositionsversuche die
Zieit hiitte verlieren sollen, Allgemeine Blutentziehungen wur-
den selbst bei weit gediehener Peritonitis nicht an-
geslellt, um nicht durch den Blutverlust die ohnehin gesunkenen
Krifie des Kranken noch mehr zu schwiichen, welche doch dringend noth-
wendigz sind , um einerseits nach der Operation eine kriiftige und zweck-
miissige Reaction, durch welche allein Heilung miglich ist, hervorzuru-
fen, und um anderseits den Organismus fiir die Uberwindung der aunfire-
ienden Entziindung tauglich zn erhalien. Denn die Extensitiit der nach
der Operation aufiretenden Entziindung steht, selbst wenn keine andern
feindlichen Einfliisse zu ihrer Yergrisserung beigelragen haben, nicht
immer in gleichem Verhiltnisse zu dem Kriiftevermigen des Organismus,
sondern sie ist oft bei tief gesunkenen Kriiften am grissten, und wird so-
mit tidtlich, da es dem Organismus an Mitlelu zur Bekiimpfung derselben
d. i. an Reactionskraft fehlt. Unier dieser Reacion darf nicht
das Aufireten der Entziindung allein verstanden werden, da sich hiehei
der Organismus nicht passiv verhiilt, sondern wir miissen auch den Be-
griff der Gegenwirkung des Organismus, sein Vermigen, die Entziin-
dung zu bekiimpfen uud zun iberwinden damit in Verbindung bringen. Die-
ser letzlere Moment ist es hauptsiichlich, von welchem die Zweckmiis-
sighkeit, die Heilsamkeit der Reaction abhiingt. Da iibrigens die bei einge-
klemmten Hernien aufiretende Enteroperitonitis nicht immer durch die Ein-
klemmung allein bedingt ist, sondern sehr hiiufig durch nnzweckmiissige
und zur unrechten Zeit vorgenommene HRepositionsversuche , ferner durch
eine unzarte Behandlung der bei der Operalion blossgelegten Eingeweide,
am G6ftesten jedoch dnrch den Eintritt atmosphirischer
Luftin die Bauchhihle, bisweilen auch durch andere das Perito-
nfiium beriihrende fremde Kirper, oder durch Verkilhlung beim Wech-
seln des Yerhandes, der Umschlige ele. zu einem hohen und nicht selten
tidtlichen Grade gesteigert wird, 80 ging bei der Behandlung einer ein-
geklemmten Vorlagerung unser Hauptaugenmerk dahin, alle diese so
feindlich einwirkenden Momenie von dem ohnehin schon in hohem Grade
beleidigten Organismus abzuhalten.

Daher wurden bei bercits lange bestehender und sehr straffer Ein-
klemmung die @fteren Wiederholungen der nicht selien schiidlichen und
widersinnizen Repositionsversuche hinweggelassen, und nur nach zweck-
miissizer Anwendung der frilher angegehenen innerlichen und fusserlichen
Mittel die Taxis durch einen zwar schonenden aber dennoch ausgiebigen
Fingerdruck versucht. Bei der Herniotomie selbst vermied man jede frucht-
lose Betastung der vorgelagerien Eingeweide sowohl als des einschnii-
renden Ringes von Seite der Gehillfen , endlich wurde die Wunde also-
gleich nach geschehener Reposition an den Winkeln mit einigen Hefien
der Knopinath vereinigt, die Wundrinder genau an einander gelegt, und
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mit einer Lage Charpie bedeckt, welche mit Hefipflasier hefestigt wurde,
Die Einlegung eines fremden Kirpers in die Hiihle des Bruchsackes wurde
als iiberfliissiz und bisweilen sogar schiidlich hinweggelassen, indem die
Beriihrung der Luft mit der seriisen Fliiche des Bruchsackes schon allein
hinreicht, um eine Eniziindung desselben herverzurufen. Die Charpie
hatte nicht allein den Zweck, die Luft von der Wundfliiche abzuhalten,
sondern auch das Anfangs aus der Bauchhihle abfliessende Serum, oder
das spilter sich bildende Wundsecret aufzunehmen, ohne dass sich das-
selbe auf der Haut der Bauchdecke aushreiten konnte. Diese Vermeidung
des Lufieintrittes scheint auf die Nesultate dieser Operation den meisien
Einfluss auszuiihen, und es diirfte daher dieser Moment, als eine der un-
erliisslichsten Heilbhedingungzen ecine grissere Beriicksichiigung verdienen,
als diess bisher geschehen ist. Bei der Nachbehandlunz wuarde vor allem
andern daraof gesehen, dass die Charpie s'eta mit Vermeidung des Lufi-
eintrittes, und die erweichenden Brein.schliige, welche den ganzen Bauch
sammt der Operationssielle hedeckten, oft und vorsichtig ge . echselt wur-
den, ohne hiebei den Kranken za enthlizsen nnd der Einwirkung der Luft
auszuselze . Die weitere Behandlung bestand in der Yerabreichung schlei-
miger und dhtizer Mittel, lavner Getriinke, u:d in erweichenden Clystie-
ven, Abfibcwitiel warden in den ersien Tagen nach der Operation gilinz-
lich vermieden. Bei hartnfickizem, nach gehohener Einklemmung zariick-
hleibenden Erbrechea war die giinzlieche Enthaltung von je-
dem Medicamente, und iiberhaupt von jeder Speise und
jedemGelriinke das einzige und besie Mitte!, um das Erhrechen zu stil-
len. Alle iibrigen angerilhmten Mittel vermehrien nur das Ubel. Einer der
schwersien Fiille ven eingeklemmiter Vorlagerung, wobei die Operation
mit dem glitcklichsten Erfelge vollzogen wurde, war folgender:
Hernia femoralis incarcerata. — B. E., 51 Jahre alt, Tag-
libnerin von schwiichlichem Kirperbaue, lit seit 2 Jahren an einer Vor-
lagerung im rechien Schenkelbuge, welche ihr durch daz Hervortreten
nisweilen einige Beschwerden verursachte, aber immer wieder zuriick-
gebracht wc::dcn konnte, Vor zwei Tagen bemerkie die Kianke, durch
wiederholte Ubelkeilen und periodenweise Schmerzen im Unierleibe auf-
merksam gemacht, dass die Vorlagerung grisser, hilrter und schmerzhafi
geworden sey, und sich durch einen angebrachien Druck nicht melr re-
poniren lasse. Da diese Erscheivungen immer zunahmen, und endlich auch
hartndickiges Erbrechen sich hinzogesellte, so kam sie endlich in
unser Krankenbans, Es zeigte sich bei der Unlersuchung in der rechten
Schenkelbuggegend eine hilhnereizrosse Vorlagerung, welche sehr ge-
spannt und schmerzhaft anzufilien, und an der Basis von einem festen
und straffen sehnigten Ringe umiasst war. Der Banch war auigetrieben,
beim leisesten Drucke schmerzhaft, librigens belistizten die Kranke auch
perivdenweise wiederkehrende Schmerzanfille, welche beson ers die Na-
belgegend befielen; das Gesicht blass und eiuget‘alltn, die Auzen in die
Ocbita zuriickgezogen, die Nase elwas zugespitat, die Zunze mit einer
braunen Cruste iiberzogen und trocken, der Geschmack bitter, das Er-
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brechen kehrte in Zwischenriiumen von 4 — vy, Stunde immer wieder,
das Erbrochene war anfangs eine gallichte, spliter eine ficulente Kliis-
sigkeit, die in grossen Quantitiiten entleert wurde. Stuhl war seit % Ta-
gen nicht erfolgt; der Puls klein, sebr beschleunigt, die Extremititen
kalt anzufiihlen, der iibrige Kirper slellenweise mit kaltem Schweisse
hedeckt. Unter diesen {usserst misslichen Symptomen , welche in s0 kur-
zer Zeit eine so bedenkliche Hihe erreicht hatlen, wurde zwar unser ge-
wihnliches Verfahren versuchsweise eingeleitet, ein allgemeines lau-
warmes Bad, Clystiere aus Bleiwasser, erweichende Hreiumachliige, in-
neriich eine Mirtura oleose und Pulv. calomel. angeordnet, als jedoch
aufl die angestellten Repositionsversuche die Hernie nicht suriickwich, al-
spzleich zur Operation geschritten. Inleressant erschien hiebei die Begh-
achtung, dass sich neben dem Bruchsacke, in welchem der eingeklemmte
Darm enthalten war, ein zweiler etwas kleinerer Bruchsack nach aussen
hin befand, der jedoch leer war. Die vorgelagerte Darmschlinge war an-
geschwollen , hatte eine dunkelbraune, fast schwiirzliche Farbe, zeipgie
Jrdoch noch Elasticitiit und Turgor vitalis. An dem Peritonealiiberzure des
Darmes zeigte sich ein ungefiibr hantkorngrosses Knochenconcrement,
IDie Einschniirung des Darms war so stark, dass es nur mit der grissten
Miihe gelang, die Spitze des Nagels vom Zeigefinger zwischen den Darm
und den einschniirenden Iing einzubringen, woranf dann die Erweite-
rung gerade nach aufwiirts mitlelst eines Herniotoms nach Sir Astley
Cooper's Angahe vorzenommen wurde. Die lieposition gelang nun leichr,
es wurden zwei Hefie der Knopfuath und der gewdlinliche Verband mir-
telst Charpie und Hefipflaster angelegt, der Unterleib mit Cotaplasm.
emoll. hedeckt, erweichende Clystiere and eine Ohlmixtur verordnet. Die
Charpie wurde tiglich zweimal gewechselt, bei dem Wechseln der Brei-
umschlige die griisste Vorsicht vor Entblissung des Unterleites hegh-
achtet. In den zwei niichstfolzenden Tagzen stellte sich ein periodenweise
auftretender Husten ein, wesshalb ein Paregoricum aus : Exéract. hyos-
cyami gran. x,m:.' Pute. gummosi drach, una — in dos. sex verordnet wurde.
Das Erbrechen war nicht mehr wiedergekehrt, doch war auch noch kein
Stuhl erfolgt. Am 3. Tagze nach der Operation gingen mehrere Flatus ah,
und am &% eifolgien endlich einize breiige (MMmungen. Das Fieber war
dabei miissig, der Ausdruck des Gesichles wieder der normale, die
Schmerzen im Unierleibe zering. Die Wunde heilte schon theil weise per
primam intentionem , jedoch zeigten sich spiter cinize brandige Zellge-
websllocken in der Tiefe, die jedoch bald abgestossen wurden., Unter
dem Gebraunche leichter schleimizer Gelriinke besserie sich der Zustand
der Kranken von Tag zu Tagz, der Husten verschwand, die Wunde ver-
heilte sebr schnell, und nach einem Monale konnte die Kranke geheilt
aus dem Spitale entlassen werden.

IV. Knochenendverriickungen.

Die Verriickung der Knochenenden kam an % Minnern und § Wei-
bern als Yerstauchuong (Distorsio), bei 3 Minnern als Halbver-
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renkong (Subloxatio), und bei 1 Manne und & Weibern als vollkom-
mene YVerrenkung (Luxatio) vor.

Die Verstauchungen, beschrinkten sich grisstentheils auf das
Fussgelenk, wiihrend die Subluxationen am Schulter- und Handgelenke
vorkamen., Die vollkommene Verrenkung wurde in einem Falle am Ober-
schenkel, in einem am Radius, in den iibrigen am Schultergelenke heoh-
acbkiet. Von allen diesen waren die Distorsionen am Sprungge-
lenke in ihrem Verlaufe sfels die harinickigsien, besonders wenn diese
schon an iilteren Individuen vorkamen, und im Anfange vernachliissigt
worden waren., Zerrung, Apschwellang, bisweilen auch Zerreissung
der Biinder und Sehvnenscheiden, im letzteren Falle Austritt der Syno-
viallliissigkeit unter die Haut, heftige Schmerzen und Unvermigen, den
Fuss zu gebranchen, waren die gewihnlichsten Erscheinungen hiebei.
War die allgemeine Constitution nicht am besten bestellt, und der Fuss
in den ersten Tagen nach der Verletzung nicht geschont worden, so
entwickelte sich nicht selten eine schleichende, und in ibhren Folgen um
=0 verderblichere Periostitis. Die Behandlung dieses harinfickigen Ubels
bestand anfangs aus dem lingere Zeil forigeselzten Gebrauche der Eis-
iiherschliige anf den erhibt gelagerten Fuss, in der sirengsien Ruhe des-
selben, und der wiederholten Anwendung blutiger Schripfikipfe um das
sprunggelenk. Wollte die Anschwellung und der Schmerz diesen Mit-
teln micht weichen, so kawen Vesicantien an die Reihe, welcke in Form
2 Zoll breiten Streifen um das Gelenk angelegt, und durch 2% Stunden
liegen gelassen wurden, Die HEpidermis wurde sodann entfernt, und die
Wunde mit folgender Salbe in Eiterung unterhalten: Rp. Pulv. frond.
sabinae drach. unam, Unguenti digest. et unguent. commun, aa drach. duas.
War die Geschwulst gefallen, und der Schmerz bei horizontaler Lage
verschwunden, so musste der Kranke noch durch lingere Zeit eine strenge
RRabhe 1m Betle beobachien, ehe demselben aufzusiehen erlaubt wurde.
tiesen die zuriickbleibenden Riichtigen Stiche und die zeilweise Anschwel-
junz des Fusses, welche den Kranken in der Reconvalescenz oft be-
dentend bellistigten, wurden mit grossem Nutzen Seifenblider, Einrei-
hungen von fichtigen Reizmitteln und die Einwicklung des Fusses mit-
ielst einer Binde in Anwendung gezogen. Die Luxationen awm Schul-
iergelenke wurden nach der bekaonten Methode von la Motite repo-
nirt. Bei einer Luxation im Hiiftgelenke wurde die Einrichtungsmethode vom
Heg. Rath und Prof. v. Wattmann angewandt. Bei einer veralteten
Luxation des Radius blichen alle Repositionsversuche fruchtlos.

V. Congestion und Entziindungen.

Der Rothiauf wuorde als der gewdhnliche Begleiler des Zellge-
wehsbrandes in vielen, als Vorbole einer sich ausbildenden Necrose des
Knochens nur in einem einzigen Falle beobachtet. In diesem letzteren
Falle befiel das Erysipel den ganzen linken Unterschenkel eines 1%jiihr.
Knaben, ohne dass derselbe eine Veranlassung anzugeben gewusst hiitte.
Die Geschwulst, welche sich spiiter aul die fiussere Seite dieser Glied-



21

masse concentrirte, zeiglie bald an mehreren, aber nur kleinen Stellen
Fluctuation, und darch die behufs der Entleernung des Eiters gemachien
Ofnungen konnte man nach einizgen Wochen die Fibula in ihrem ganzen
Verlaufe ranh und necrotisch fiihlen, wiihrenit sich die rings um den
Knochen befindlichen grossen Eiterhiihlen allmiiliz verkleinerten, und nur
noch hie und da enge, an der Obherilliche der Haut ausmiindende Hohl-
giingze darstelliten, die sich nun abwechselnd schliessen und wieder auf-
hrechen, jedoch nur eine geringe Quantitit Eilers entleeren. Wir sehen
jetzt der Beendizung des Abstossungsprocesses entgezen, um die Fihuala
giinzlich entfernen zu kiinnen, welches spliter um so besser und zweck-
miissiger geschehen wird, als die Bildung des neuen Knochens bereils
bezonnen hat, der zur Seite des necrotischen deutlich gefiithlt werden
kann. Ubrigens begleitete den ganzen Verlauf der Necrose slets eine ro-
senartize Riithe der Haunt, welche jedoch (bald blisser, bald dunkler) den
Kranken an dem Gebrauche seines Fusses ehen 80 wenig hinderte, als die
Necrose selbst.

Die Phlehitis kam zweimal and zwar im ersten Falle nach einer
Verletzung, im zweiten gleichzeitig mit variciisen Fussgeschwiiren vor.
Die Behandlung hestand in Anwendung der Killte, @irilichen Blufentzie-
hungen durch Schripfkipfe, und spliter in der Einreibung der grauen
Quecksilbersalbe ; der Erfolz war giinstig.

Unter den Entziindungen , welche am Augze heobachtet wurden, war
besonders eine Ophihalmohlennorrhoe an beiden Augen durch die
Rapiditlit des Verlanfes und durch die Harinfickigkeit bemerkenswerih.
Nachdem bei dem Eintritte der ziemlich bejalirten Kranken in unser Spi-
tal (als am 5. Tage der Krankheil) das eine Aunge bereils zersiirt war,
s0 handelte es sich nur noch um die Erhalinng des andern in hohem Grade
leidenden Aunges. Jedoch war es nur durch die kriiftigsten Antiphlozistica
und Derivantia, namentlich durch lange forizesetzie Eisumschiiize und
durch fleissige, jede 5 Minuten wiederholfe Reinigunr des Anges mit
Eiswasser miglich, der bereits am obern liande der Cornea hegonnenen
Geschwiirshildung und raschen Zerstirung in so fern Einhall zu thus,
als die Form des Auges erhalien wurde und die Miglichkeit einer kiinst-
lichen Pupillenbildung iibrig hlieh.

Die Entziindung der Hoden und Nebenhoden kam oline
nachweishare traumatische oder syphilitische Ursache kurz nach einander
an vier Individuen vor, ohne jedoch eine grosse Inlensitdt in ihrem Ver-
laufe an den Tag zu legen, daher sich auch nach vorausgeschickien kal-
ten Umschliigen die Einwickelung des Hodens mit Heftpflasterstreifen am
hesien eignete und selhst dann noch mit gutem Erfolge in Gebrauch ge-
zogen werden konnte, wenn es bereits zur Exsudatbildung innerhalb der
Scheidenhaut gekommen war.

Die Entziindung der Beinhaut so wie die des biindrigen
Gelenksapparates wurde in cachectischen Individuen und jedesmal
mit finsserst langsamen Verlaufe beobachtet. Durch Anwendung kal-
ter Umschliigze, blutiger Schripfkipfe, wiederholter Vesicantien, deren
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Wunden dorch eine scharfe Salbe lingere Zeit in Eiterung erhalten wur-
den, gelang es hisweilen, den Process zu sistiren oder riickglingig 2u
machen; in mehreren Fillen kam™ es jedoch demungeachtel zur Abscess-
bildung und zur cariisen Zerstirung der Knochen.

Der Tumor atbus am Kniegelenke war ein nicht gar seltenes Ubel,
indem derselhe am 2 Miinnern und 2 Weihern vorkam. In zwei dieser
Fiille hegleitetie denselben allzemeine Tuberculose, in einem dritten wurde
die Amputation des Oberschenkels vorzencmmen, in dem letzten Falle er-
folgte jedoch die Heilung durch Anchylesirung des Gelenkes, welcher
gilinstige Aunsgang lediglich der Anwendung kalier Waschungzen des gan-
zen Kiirpers zuzuschreihen war. Wir fanden uns hemiissizt, zn diesem
Mittel unsere Zuflucht zu nehmen, als bei fortwihrendem hectischen Fie-
her and hoher Abmagerunyg der sonst ritstizen Kranken die Haut einen
hedentenden Grad von Laxitit darbot, immerwihrend nass und teigiz an-
zufithlen war, alle andern angewandten Mittel aber fruchilos blie-
hen., Bald nach Anwenduong der kalten Waschungen wurde die Hant ge-
schmeidiger, fing allmiliz an, mehr Tonus zu hekommen, das Fieber
nahm nach und nach ab und verschwand endlich giinzlich, wiihrend die
Gesgchwulst am Knie sich verminderie nnd das Aussehen der Kranken all-
miilig hesser wurde, Nach einicen Wochen war die Anchylose am Knie-
zelenke und die Resorption an den infilirirten Stellen zn Stande gekom-
men und die Kranke konnte mit iibrigens bliihender Gesundheit aus un-

serm Spitale entlassen werden.
VI.L. Gesch wiire.

Geschwiire kamen unter der verschiedenartigsten Form und in
ziemlich grosser Anzah! vor; von ihnen waren jedoch die variciisen
Fussgeschwiire, so wie die scrophulisen und tuberculiren
die hiiufizsten. Bei der Behandlung der Geschwiire iiberhaupt beohachte-
ten wir den Grundsatz , mit der innerlichen Behandluwg, womit ein etwa
hestehendes Allgemeinleiden bekiimpft wurde, auch solche iusserliche
Miite! in Verbindung za bhringen, welche im Srtande waren, den drtlich
erschipfien und gesunkenen Lebensprocess wieder anzuregen, die ano-
mal sich fussernde, oft durch eine verkehrie Behandlung irregeleitete
Vitalitiit zur Novm zuriickzufiibren, Wiewohl in den meisten Killen von
Geschwiiren nebhst Beriicksichtigung eines etwa mithestehenden Allgemein-
leidens eine {iusserst einfache fusserliche Behandiung mittelst indifferen-
ter Mittel bei gehiriger Ruhe und Diflit hinzureichen pflegt, so0 gibt es
doch unstreitig viele Fiille, wo unter dieser Behandlung der Heiltrieb
entweder ganz ins Stocken geriith, oder sich doch nur sehr langsam ent-
wickelt und in langer Zeit nur unbedeutende Fortschritte machi. Unter
diesen Umstiinden zeigle sich eine entsprecliende drtliche Einwirkung
slefs von augenscheinlichem Nutzen. 80 sehr auch die complicirie Be=
handlung der Wunden und Geschwiire mitfelst einer Anzahl von Salben,
Pilastern, \Wiissern und Geistern, wie selbe vor den Heformen Kern's
fast iiherall im Schwunge war, unndthig und oft schildlich erscheinen
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mussie, s0 scheint doch das entgegengeseizie Exirem, in «das man hie
und da wieder verfallen ist, keineswegs von den Nachth:ilen des frithe-
ren ganz frei zu seyn, wie man gewdihnlich anzunehmen gewohnt isi,
Denn wenn an der fritheren Behandlungsweise das za tadeln war, dass
man hiebei zu viel that, dadurch der freien Entwicklung des Heiltriehes
oft hindernd entzegentrat und iiberhaupt vom XNaturheiliriebe irrize Be-
griffe hatte: so ist an der jelzizgen Einfachheit gerade das Entgegengesetzie
anszustellen, dass man niimlich fir die drtliche Unterstiitzung der Vila-
litiit zu wenig thue, dass man ein erschipfies und irrezeleitetes Heilhe-
miihen oft sich selbst iiberlasse und von der Natur und einigen innerlichen
Mitteln, mit denen man die Constitulion zu verbessern glaubt, alles er-
warie. Wie wenir hiebei iiherhaupt von Seite der Kunst geleisiet werden
kiinne, geht schon aus der Unzuverliissigkeit und Unzuliinglichkeit der
meisien unserer antidyscrasischen Heilmittel, von denen kaum nur die
antisyphilitischen ausgenommen werden kinnen, hervor. Aher ahgeselien
davon, dass wir uns auf die Wirkung dieser innerlichen Mittel nur
hiichst sellen verlassen kinnen, so sind die Veriinderunzen , welche ein
lange hestehendes Geschwiir in seiner Umgebung bereils gesetzat, oft von
der Art, dass selbst nach vollstindig getiigiem Allgemeinieiden, im Falle
diess wirklich die Ursache der Geschwiirshildung zewesen wiire, der
Heiltrieh eniweder gar nichl oder doch nur sehr lanzsam und mit perio-
denweise einfretendem Stillstande auftreten kann. Dass es nun in
diesen Fiillen értliche Mittel gebe, welche von hichst
wohlthiitigem Einflusse sind und den giinstigen Ver-
laufdes frilichen Leidens ungemein heschleunigen, isl
ausser allem Zweifel; jedoch manzelt es leider noch an einer
grissern Menge von Erfahrunzen und Beobachiungen, um iiher den Werth
und die Anzeigen dieser einzeloen Mittel vollkommen ins Klare zu kom-
men. Yiele Beobachiunzen der Alien kénnen wohl als Andeuwtunzen he-
niitzt werden, aber sie miissen erst noch weiters gepriift, die erhaltenen
Resultate mit unsern neueren Erfahrungen verglichen und hieraus wissen-
schaftliche und rationelle Grundsitze abzeleitet werden.

Um den fiusserst langsamen Gang der Heilung bei hartniickigen ato-
nischen Geschwiiren einigermassen ahzukiirzen und zu heschlennigen ,
wurden vergleichungsweise mit verschiedenen Mitteln Versache angestellt.

Die Atzmittel, namentlich aber der Lapis infernatis erwiesen sich
insofern zweckmiissig , als durch die zeitlweise Anwendung derselben in
Substanz die iippigen harten und speckigen Granulationen entfernt und
durch eine enfsprechende Verdiinnung derselhen Mittel die Fliche des
Geschwiires sowohl, als seine Iiinder zu lebhafterer Thiitigkeit angeregt
werden konnten. Die dftere und intensive Anwendung des Hbllensleines
in Subslanz brachte zwar auch eine grissere Lebhafiigleit des Heilirie-
bes und eine schnellere Vernarbung hervor, jedoch geschah diess stels
nit theilweisem YVerlusie des subcutanen Fellzewebes oder der Lederhaal-
schichie, so dass die gehildete Narbe nicht nur tiefer,sondern auch diinner
wurde, und somit bei der geringsten Gelegenheitsursache wieder aufbrach,



Eine verdiinnte Auflisung des Hbllensteines gewiihrie bei sehr ato-
nischen Geschwiirsfliichen mit schlaffen, blassen Granuolationen oft das
beste Millel, voransgeselzt, dass man den gehirigen Grad der Verdiin-
nung, welcher jederzeit mit der Energie des Heiltriebes im umgekehrten
Verhiiltnisse stehen muss, herauszufinden wusste. Dagegen leistete eine
solche Aufliisung bei zu iippizen Granulationen keine Dienste, ja sie befor-
derte im Gegentheile diese letzteren.

In der Form von Auflésung und Verdinnung wurden auch mit dem
Jodkali, dem Acetas plumbi bhasic., fernermit Acetum pyroli-
gnosum und mit A gua caleis Versuche angestellt. Eine SBolution von
Jodkali mit etwas reinem Jod (Kali hydrojod. drack. semis, Jod. pur.
grana duo, Aquae dest. une. quatuor) erwies sich bei secundiirem Chanker
mit harten Riindern und bhartem, speckigem Grunde nach vorausgeschick-
ter intensiver Atzung als das vorziiglichste Unterstiitzungsmittel der in-
ternen Cur. Die Lisung des Acetl. plumbi (Acel. plumb. bas. unc. se-
mis , Aguae destill. unc. quatuor), so wie das Kalkwasser eignete
sich am besten fiir oberfllichliche , viele wiisserige Jauche absondernde ,
in der Umgebung juckende Geschwiire, welche oft bei lilteren Individuen
gleichzeitig mit Varicositiiten an den Unterschenkeln vorzukommen pfle-
sen und fusserst hartniickiz sind,

DerHolzessig wurde mit der 3fachen Menge Wassers verdiinnt bei
dllen lange vernachliissigten und gangriiniis gewordenen Fussgeschwii-
ren, hisweilen anch bei Wunden mit Neigung der Hautrfinder zur Gan-
griin in Gebrauch gezogen, und die Schnelligkeit, mit welcher die Rei-
nignng der Wundfliiche und die Abstossung des Brandigen vor sich ging,
war oft sehr iiberraschend.

Die Pflaster, unter denen wir das gewdhnliche Heftpflaster { Em-
plastr. diachyl. comp.) und das Emplast. fuscum cum succine zu unsern
Versuchen wiihlten, gewlihrten, abgesehen von ihrer eigenthiimlichen
Wirkung, nebst einem sehr reinlichen und gefiillizen Ansehen des Ver-
handes, auch noch den Vortheil , dass mit ibrer Anwendung zugleich die
Compression in Verbindung gebracht werden konnte. Die besondere Wir-
kung dieser Pllaster, welche sich aus den vielen Fiillen, bei welcben
dieselben angewandt wurden, entnehmen liess, bestand wesentlich in Fol-
gendem :

1. Erhihung der &rtlichen Vitalitiit, und daber lebhaffere reinere
Granulationen.

2. Vermehrung der Absonderung und Verbesserung des Secretes, na-
mentlich wenn letzferes eine diinne und scharfe Jauche war,

J4. Erweichung der harten schwieligen Geschwiirsriinder, welche letz-
tere bhald nach der Anwendung dieser Pllaster eine blassrithliche oder
weissliche Farbe , eine weichere Consisienz mit vorherrschender Neigung
zur Bildung neuer Haut hekamen.

Die Wirksamkeit der Pflaster schien jedoch nichi allein von den in
ihnen enthaltenen Substanzen als vielmehr von dem Umstande herzuriih-
ren: dass bei aweckmiissigem Anlegen derselben die Wiir-
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meerzeugung an and um die Geschwiirsflliche begiinstigt
und zugleich der Zutritt der atmosphiirischen Luft ab-
gehalten wurde; obgleich nicht geliiugnet werden kann, dass die
gummi - resinisen Stoffe, welche in den meisten Pillasiern enthalten sind,
zur Potenzirung des drilichen Lehens einerseits und zur Vermehrung der
Aufsaugung anderseits einen grossen Theil beitragen migen. Kiir die An-
wendung der Pfllaster eigneten sich demnach vorziizlich: -

1. Kreisrunde Geschwiire an den Extremititen, um denselben darch
eine miissice Zusammenziehung durch Hefipllasterstreifen die fiir die
Heilung giinstigere liingliche Form zu geben.

2. Geschwiire, deren Absonderung bei stillstehendem Heiltriebe ent-
weder schon gering geworden oder sehr diinnfliissig und scharf war.

3. Besonders solche Geschwiire mit harten, schwieligen Riindern,
da man darch die angezogenen Pllasterstreifen einen miissizen Druck anf
dieselben aunsiiben und dadurch deren Verflachung und Schmelzung be-
wiinstizen konnte.

VI. Fisteln.

Unter den Fisteln, deren im Ganzen nur % bebandelt wurden,
zeichnete sich vorziiglich eine Fistel der Gallenblase bei gleich-
zeitig vorhandenen Gallensteinen aus. Eine 33jihr. Handarbeiterin, wel-
che schon seit lingerer Zeit von gastrisch - hilibsen Symptomen beliistigt
worden war, bemerkte vor einigen Monaten zuerst eine sich hildende
Geschwulst in der Gegend des vordern Leberrandes. Nachdem diese Ge-
schwulst allmiiliz grisser geworden, ohne dass die Kranke einen heden-
tenden Schmerz verspiirt hiiite, brach die Haut an der gewdilbtesten und
etwas geriitheten Sfelle auf, und es ergoss sich eine ziemlich grosse
Menge gelhgriinlich gefiirhien Eiters. Bei dem Eintritte der Kranken in
unser Spital konnte man mit der Sonde bei 2 Zoll tief in den auf der
Oberfliche miindenden Fistelzang eindringen, worauf man in die Hihle
der Gallenblase gelangte, und sehr deutlich mehrere hier angehiufte
Gallensteine wahrnehmen konnte. Der Ausfluss war ein diinner, mit Galle
gemischier und daher etwas griinlich gefiirbter Eiter. Das Allgemeinbefin-
den war ausser einigen bisweilen sich einstellenden gastrischen Erschei-
nungen sehr wenig getriibt. Leider gestattete es die Ungeduld der Kran-
ken nicht, iiber diesen fiusserst interessanten Fall weitere Beobachtungen
zu machen und eine zweckmiissige Behandlung einzuleiten., Sie wurde auf
eigenes Verlangen nach 1%tiigizer Behandlung, nachdem sie sich wieder
zu ihrer Arbeil einigermassen fihig fiihlte, und der Magenschmerz, das Er-
brechen und die Stuhlverstopfung beseitigt waren, aus dem Krankenhause

entlassen. «
VIIl. Nervenafiectionen.

Unter diesen wurde allein der Kinnhackenkrampf in Folge
eines Stosses auf die Magengezend beobachtet, wobei zugleich der Erfolg

der Behandlung ein giinstiger war.
Trismus traumaticus. E, Th., 4% Jahre alt, von reizharem

Temperamente und atrabilarischem Habifus, hatte sich in ibren jiingeren
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Jahren — einige hysterische Affectionen ausgenommen — einer ziemlich
gufen Gesondheit erfreut. Im vorizen Jahre erlitt dieselhe durch einen
Fall eine Erschiitierung des Gehirnes mit mehreren Wunden und Contu-
sionen der Kopfhaut, und obwohl sie durch mehlrere Stunden bewusst-
los war, und sich nur langsam wieder erholte, so erfolgte dennoch bei
einer ausgiebigen antiphlogistischen Behamrdlung nach 9 Wochen wvoll-
kommene Genesenz, Am 1. November 18433 hatte sie durch Zorn und
Streitsucht heftig aufgeregt von einem Manne einen Schlagz mit der Faust
auf die Magengegend erhalten, stiirzte alsogleich bewuss(lgs zusammen,
und wurde in unser Krankenhaus gebracht. Wir fanden dieselbe in einem
Zustande tiefer Ohnmacht, das Gesicht war blass, die Avgen und der
Muand fest geschlossen, die Kaumuskeln beiderseits hart und znsammen-
gezozen, s0 dass die Kiefer selbst mit grosser Anstrengung nicht von
einander entfernt werden konnten. Die Haut des ganzen Kérpers kiihl anzu-
fiihlen, simmtliche willkiirliche Muskeln erschlafft, die Respiration und der
Herzschlag leise und langsam, der Puls der Arterien gar nicht zu fiihlen.
In der Magengegend keine Spur einer Verletzung, sondern hloss eine
leichte Auftreibung wahrnehmbar, Trotz der angewandien Hautreize mit-
telst Sinapismen und Essigwaschungen, trotz scharfer Clystiere, kalter
Uherschliize und der anderen gewdhnlichen Eelebungsmittel blieb der
Zustand an demselben Tage und dem niichsifolgenden Morgen vnverfin-
dert. Nach der Anwendung eines allgemeinen lanwarmen Bades und zwilf
blutiger Schripfkiipfe zu beiden Seiten der Wirbelsiiule fing die Haut
zn transspiriren an, und die Kranke schlug die Augen auf, ohne je-
doch im Stande zu seyn, iiber die vorgelegzten Fragen eine Anlwort zu
geben. Erst am 3. Tage gelangie sie wieder znm Gebrauche der Sprache,
der Mund konnte schon etwas geiiffnet werden, und anch langsame Be-
wezuneen der Extremiliiten waren gestattet. Wegen heiss anzufithlender
Stirne und turgescirendem Gesichle wuarden kalte Uberschlige anf den
Kopf verordnet, gleichzeitiz auch ein Purgans aus Infus. sennae cum sale
amaro verahreicht. Nach einigen Tagen waren fast alle fritheren krank-
haften Erscheinungen verschwunden, nur klagte die Kranke iiher Schmerz
in der Magengegend und iiber Neigung zum Erbrechen, der Bauch war
hiehei sehr ausgedehnt, tympanitisch resonirend, in der Magengezend
empfindlich, die Leibesiifuung sehr trige, mit grosser Anstrengung ver-
bunden. Alle drastischen Purganzen blieben fruchtlos, das Volumen des
Bauches nahm fast tlglich zu, der Brechreiz kehrte hiiafiz wieder. End-
lich erfolzten nach Stigiger Stuhlverstopfung anf den Gehrauch einer
Mixt. oleosa mit Agua laxat. vienn. einige trockene sparsame OMoungen,
worauf auch die vorhandenen Beschwerden wieder nachliessen. Nur lang-
sam erholle sich die Kranke, die Auftreibung des Bauaches jedoch verlor
sich nicht eher, als his sie im Stande war aufzustehen und Bewegzung
gzn machen. Am 2. Dec. wurde sie geheill enilassen.
IX, Exsudatoe

Wir beobachleten unfer den Exsudaten die Hydrocele EZmal, Hy-

drothorax und Hydrarthron einmal. Die beiden ersteren befan-
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uwen gich in der Scheidenhaut des Hodens. In einem Falle war das Leiden
hei einem ziemlich bejahrten Manne nach voransgegangenem Ascifes ent-
standen, und hatte in eben dem Maasse zugenommen, als die Wasser-
ansammlung in der Bauchhiéhle abnahm. Als die Radicaloperation ge-
macht wurde, war von dem vorausgegzangenen Leiden keine Spur mehr
zu entdecken , auch die Heilung der Wunde ging =ziemlich rasch vor-
wiirts; aher kaum bhaite sich dieselbe geschlossen und der Kranke wie-
der herumzongehen angefangen, als sich auch der Ascites wieder einfand,
der den Kranken mehrere Monate lang beliistizgte, endlich aber durch
diuretische und tonische Mittel heseitigel wurde.

In einem zweiten Falle war die Punction der Hydrocele ausserhalb
unseres Spitales vorgenommen worden, wobei jedoch der erste Stich, der
zn schriizge in die Scrotalhaut eingedrungen war, durch einen zweiten
Stich verhessert werden mussie. Die Folge davon war, dass sich das
serise Fluidum rings um den Stichcanal in die Tunica darios ergoss,
und daselbst Abscessbildung veranlasste, wilhrend in der Scheidenbaut
selhst eine heftigere Entziindung aufirat. In diesem Zustande kam der
etwas vulnerable Kranke, von hefiizem Schmerze ergrifien, aunf die Ab-
theilung. Das Serotum war im ganzen Umfange ausgedehnt, gerithet und
ddematis infiltrirt, rings um die Stichiffnung fluctuirend , der Stichcanal
selhst, ohwohl seit der Punction schon 6 Tage verflossen waren, noch
offen und wegsam, ergoss eine seriise mit Eiterflocken gemengie Fliis-
sigheit. Eine eingefithrte Sonde drang durch denselben bis in die Hibhle
der Scheidenhaut. In diesem Falle reichte die Erweiterung des Stichca-
nales mirtelst des Bistouries auf der eingefiihrten Hohlsonde hin, um so-
wohl den angesammelien Eiler ausserbalb der Scheidenhaut, als aunch
die eitrig-serise Fliissiglkeit innerhalb der Scheidenhaut zu entleeren, den
Hoden bloss zu legen, und somit radicale Heilung zu veranlassen, welche
auch in kurzer Zeit erfolgte. Wilhrend wir nun aus dem ersten Falle
den Schluss zogen, dass die Hydrocele auch als vicarirendes Leiden auf-
treten kiinne , miissen wir aus dem letzten Falle nothwendig abstrahiren,
dass die Heaction nach einer unzweckmiissig vorgenommenen Punction
hisweilen von der Art seyn kiinne, dass hiedurch radicale Heilung zu
Stande kommt ; denn es ist nicht zu zweifeln, dass die radicale Heilung
in dem letzteren Falle auch ohne Kunsthiilfe erfolgt seyn wiirde, obhwobl
durch letztere dem Kranken viel Zeit und Schmerz erspart wurde.

Bei einem pleuritischen Exsudate wurde wegen hefligen Re-
spirationsheschwerden und drohender Erstickungsgefahr die Paracentese
der Brust vorgenommen ; leider aber war die dadurch herbeigefiibrte Er-
leichterung nicht von langer Dauer; da einerseits die seriise Fliissigheit
sich bald wieder erseizie; anderseils aber das forischreitende tubercu-
lise Allzemeinleiden einen baldigen Tod herbeifiihrte.

Die Gelenkswassersucht kam als acutes Leiden in einem Falle
am Kniegelenke vor, complicirte sich iibrigens dfter mif chronischen
Entziindungzen sowohl an diesem als am Fussgelenke. Im ersleren Falle
erwiesen sich gleich anfangs blutige Schripfkipfe um das Gelenk und
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kalte Uberschliige, spliter aber Vesicantien in Form eines Halbmondes,
deren Wunden mit einer scharfen Salbe durch 8—1% Tage in Eiterung
erhalten wurden , als binreichend , um die Resorption zu bewirken. Die
zuriickbleibende Steifheit im Gelenke warde durch einige Seifenbiider
vollstiindig gehoben,

X. Afterproducte,

Von diesen kam das Lipom einmal bei einem Weihe, das Ste a-
tom einmal bei einem Manne, ein Osteosteatom bei einem Weihe,
der Krehs an der Brust zweier Weiber, der Markschwamm hei
einem Manne und einem Weibe, die Melanose bei einem Weihe vor.
Nehstdem wurden in Begleitung anderer chirurgischen Krankheiten meh-
rere Balggeschwiilste heobachiet. In mehreren Fillen ven Krebs
und Markschwamm war leider das Allgemeinleiden schon zu weit ge-
diehen, als dass von einer Operation hiiite radicale Hiilfe erwartet, oder
dass dieselbe iiberhaupt hiitte unternommen werden kiinnen., Als patholo-
gisches Product interessant war vorziiglich ein aus dem Zahnfficherfort-
satze des rechtseitigen Oberkiefers niichst der Hishmorshiihle sich ent-
wickelndes Steatom, das sammt dem angriinzenden krankhaften Knochen
durch die Operation enifernt wurde.

Steatoma maxillae sup, dexl. Reseclio maxillae. P. J.,
18 Jahre alt, Tagléhner, von schwiichlichem Kiirperbaue und schlaffer
Constitution, war in seiner friitheren Jugend ausser einem vor 3 Jahren
fiherstandenen acuten Gichtanfalle, der durch zwei Monate daverie, ge-
sund gewesen. Vor 2 Jahren bemerkte er jedech an der fusseren Fliche
des Alveolarforisatzes des rechien Obherkiefers, entsprechend dem ersten
Mablzahne, eine kleine weiche Geschwaulst von der Grisse einer Hasel-
nuss, welche so schnell zu wachsen begann, dass dieselbe schon nach
6 Wochen die Grisse eines Hiihnereies erreicht hatte. Er suchte im
k. k. allzem. Krankenhause Hiilfe, woselbst die mit einer schmalen Basis
aufsitzende Masse unferbunden, und zugleich der letzte Backen- und der
erste Mahlzahn enifernt wurden, so dass er nach einer 7wiichentlichen
Behandlung wieder entlassen werden konnte. Aber bald darauf verspiirte
er abermals die YVergriisserung jener Aftermasse, welche nun mit einer
solchen Schnelligkeit wuchs, dass sie schon nach 2 Monalen das Doppelte
ihrer fritheren Griisse erreicht hatte. Spiiter nahm dieselbe jedoch nur
langsam zu, und schien hisweilen in ihrer Vergrisserung ganz stille zun
stehen. Bei seinem Eintritte in das Bezirks-Krankenhaus sahen wir die
ganze rechte Gesichishiil{te in die Breite verzogen, die Wange hedeufend
ausgedehnt und hervorragend, den rechten Mundwinkel nach abwiiris
gedriingt, der Mund selbst stand offen, und aus seiner Hihle ragte eine
fleischrothe, fast knorpelharte, hie und da excorirte Masse von der Grosse
eines Hiihnereies hervor, welche von hier aus an Volumen zunehmend,
gich weiler nach riickwiirts gegen den Zahnficherrand des rechten Oher-
kiefers bis in die Rachenhiihle ersireckte, somit die Hiilfte der Mund-
und Rachenhihle ausfiillte. 1hr vorderes und hinferes Ende war frei und
abgerundet, ihre Basis wurzelte im Zahnficher selbst; zugleich war die
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fivssere Wand der Highmorshihle nach anssen gedriingt, und an ihrem
unieren Theile stellenweise resorbirt. Das iibrige Befinden des Kranken
war gut. Es wurde somit zur Entfernung der Aftermasse geschritien, und
zu dem Ende die Parasite an ihrer Basis durchschnitten und abgelist,
um hinliinglich Raum zu gewinnen ; hierauf wurde der krankhafie Knochen
samml den erreichbaren Wurzeln der Parasite mittelst einer starken Kno-
chenschere resecirt, so dass das ganze Anlrum Highmori offen stand, und
fiir die Aufsuchung und Beseitigung der zuriickgebliebenen Reste der
Parasite Raum und Zugiinglichkeit gestatiete. Obwohl nun diese letzteren
mit vieler Miihe und Vorsicht ausgeroitet worden waren, s0 gestaltele
doch die Hefiigkeit der Blutung, welche wilhrend der ganzen Operation
die Anwendung des Eiswassers nothwendig gemacht hatte, so wie auch
die grosse Unruhe des Kranken nicht, einige noch verdiichtiz aussehen-
den Stellen zu entfernen, fiir welche daher die nachtriigliche Anwendung
des Gliiheisens bestimmt wurde. Der erschiipile Kranke erholte sich nach
der Operation sehr schnell, das Reaclionsfieber war gering, und die Ei-
terung trat rasch ein, Zur Heinigung der Wundiliiche spiilte derselbe den
Mund mit kaltem, spiter mit lauem Wasser aus. Nach 8 Tagen fingen
auch die zuriickgebliebenen verdiichtigen Stellen an, sich allmilig abzn-
slossen, s0 dass die Wundifidche ein ganz reines Aussehen erhielt, und
das Gliiheisen, fiir dessen Anwendung der Kranke anfangs seine Zu-
stimmung nicht geben wollle, spiter nicht mehr nothwendig erschien.
Fir die Verbesserung der schlaffen Constitution des Kranken wurde zu-
leizt die Limalura ferri mit einem bittern Extracte verabreicht. Er ver-
liess nach wdidchenilicher Behandlung geheilt das Krankenbaus.

XIl.- 8 yphilis

Von primiirer Syphilis kam die Nebenhodenentziindung
und der Bubo einmal, die Phimose in Verbindung mit Tripper oder
Chanker dreimal vor. Unter den secundliren Affectionen wurden G e-
schwiire an den Extremitiiten bei 2 Miinnern und 2 Weibern, Con-
dylome an einem Maune, und Rhagades ebenfalls an einem Manne
heobachtet,

Bei Epididymitis wurde nach vorausgeschickten Emollientibus
die Einwickelung des|Hodens mit Heftpllasterstreifen, und nachtriiglich
die Einreibung einer Mercurialsalbe mit Kali hydrojod. in Anwendung
gebracht, und hiedurch das schon lange bestehende Ubel in kurzer Zeit
beseitigt., Bei einem Bubo, der durch einige Zeit fruchtlos durch die
Compression behandelt worden war, zeigle sich aach die Anwendung
der lRicord’schen Abortiv-Methode erfolglos, indem sich trotz dieses
Verfahrens Eiterung einstellte, und die Eriffnung des Bubo nothwendig
wurde, Diese verrichielen wir mit einem zugespitzien Stiicke Lapis caust.
chirurg. , die Reaction war ziemlich missig, und unier dem Gebrauche
warmer Biider kam durch iippige Granulation die Vernarbung bald zn
Stande, Unter den vorgekommenen Phimo s en musste in dem einen
Falle die Spaltung der Vorhaul wegen hartniickigen Chankern an der
Eichel vorgenommen werden, in einem zweiten Falle wurde die ganze
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Vorhaut von Gangriin befallen und abgestossen. Interessant war in die-
sem letzteren Falle die Schnelligkeit, mit welcher die brandige Zersti-
rung und Abstossung auftrat und verlief.

Phimosis superveniente gangraena. Ein 16jfihriger gut ge-
bauter Tischlerlehrjunge hekam in Folge des Umganges mit einer (ffent-
lichen Dirne eine bedentende Geschwulst des ganzen Gliedes, namenl-
lich aber der Vorhaut, welche er nach 3 Tagen nicht mehr iiber die Glans
zuriickschieben konnte, Als er am 8. Tage nach der Ansteckung auf un-
sere Abtheilung kam, sahen wir eine Phimose mit intensiver Réthung der
Vorhaut sowohl als anch des ganzen Gliedes; aus der sehr engen Miin-
dung des Priputiums floss ein dicker, ziiher Eiter ah. Dieser Zustand
wurde von heftizem Fieber mit Congestionen nach dem Kopfe und den
Lungen begleitet, Am niichsten Morgen zeiglte sich am Priiputinm in der
Gegend des Frenulum ein kleiner, bliulicher Fleck, der sich um Minag
schon iiber die Hilfte, und Abends iiber die ganze Vorhaut verbreitete.
Die darauf folgende Nacht brachte der Kranke schlaflos unter heftigen
Schmerzen und zeflweisen Delirien zo. Am andern Morzen war nicht nur
die ganze Vorhaut abgestorben, sondern aunch das Brandige demarkirt
und abgestossen, so dass der ganze Process seit den ersien Anzeichen
der Gangriin innerhalb 2% Stunden vollkommen beendizt war. Auch an
der Eichel zeigten sich nun einzelne hrandige Stellen, allem Anscheine
nach die friiher vorhandenen Geschwiire bezeichnend. Die Behandlung,
welche anfangs eine streng antiphlogistische war, wurde nun emolli-
rend, und die Heilung ging so rasch vor sich, dass der Kranke, dessen
Eichel freilich durch die Vernarbung etwas unehen geworden war, nach
einer dwichentlichen Bebandlung gesund entlassen werden konnte.
Es scheint her in der That, als ob die Einwirkung des syphilitischen
Contagivms aul den jugendlichen und reizharen Organismus zu intensiv
zewesen sey, als dass sich eine syphilitische Affection von gewdihnli-
chem Verlaufe hiitte entwickeln kénnen, sondern es musste zu einer
raschen Zerstirung der pariicipirenden Theile kommen, wodurch die
durch das Contagium hiichsi wahrscheinlich gesetzten Geschwiire sammt
ihrer Umgebung vernichtet wurden.

Die secundiiren syphilitischen Geschwiire, welche
siimmtlich an den Extremitiiten beobachtet wurden, gaben sich durch ihre
eigenthiimliche nierenféirmige Gestalt mit Neigung zur Uberhiiutung an
der concaven, zum Weiterschreiten an der convexen Seite zu erkennen.
Die damit behaftelen Individuen gehirien grissientheils dem schon etwas
vorgeriickien Alter anj; die Geschwiire selbst hatiten in allen Fillen
ziemlich lange bestanden, und den gewdhnlichen Reilversuchen hart-
niickiz getrotzt. Wir bedienten uns hiebei des Jodkali zum innperli-
chen und dusserlichen Gebrauche, und hatten alle Ursache, mit dem Er-
folge zufrieden zu seyn. Unter den vorgekommenen Fillen war beson-
ders einer interessant, in welchem sich auf den =zarten Narben kleine,
condylomiihnliche Wucherungen crhoben, welche durch das Atzmittel
entfernl werden mussien.
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in einem Falle von Condylomen am Damme, welche nach einem
vor 3 Monaten bestandenen aber bald wieder verschwundenen Tripper
entsianden waren, zeigte sich die irtliche Anwendong der Thujafinctur,
zn deren Unterstittzung Umschliige von Pecoct. frond. sabinge angewandt
wurden , unzuliinglich; jedoch erfolgle die Heilung auf den Gebrauch
einer Halbe aus Deutrojod. hydraryg. gran. decem, Axung. pore. drach, una
binnen 3 Wochen, Innerlich war téglich '/, Drachme Jodkali mit '/, Gran
reinem Jod verabreichi worden.

Rhagades kamen an der Fusssohle und zwischen den Zehen bei
einem mit secundiiren Chankern am Scrotum und gleichzeilizer Phimosis
hehafteten jungen Manune vor. Diese Risse hatten eine eigenthiimliche
Neigung zur Kreisform, so dass die verdickte Epidermis wie ausgemei-
selt erschien; fleissige Reinigung durch Fusshiider und der innere Ge-
brauch des Jodkali brachten auch in diesem Falle vollkommene Heilung.

Xll, Brand,

Nebst dem Zellgewebsbrande, der 2mal, und dem Sphace-
lus, der 1mal beobachtet wurde, kam der Anthrax Imal, die Ne-
croge der Knochen dmal, die Verbrennung 3mal vor,

Der Zellgewebsbrand trat in beiden Fillen unter den Erschei-
nungen des Rothlaufes mit ddematiser Infiliration der umgebenden Weich-
theile auf; die eitrige Schmelzung ging sehr rasch vor sich, und die
Haut wurde wegen der grossen Ausbreitung des Eiterherdes entweder
von selbst an mehreren Stellen durchhrochen, oder sie musste mit dem
Messer an mehreren Stellen geiffnet werden. Wiilirend im Anfange der
auftretenden Krankheit die kaiten EI1ErﬁchI€iga allein geeignet waren,
die heftigen Schmerzen zu vermindern und ertriglich zu machen, zeigle
sich nach geschehener Entleerung des Eiters die emollirende Behandlung
als die beste. Bei Verminderung der Eiterung wurden die oft im weilen
Umfange hohl liegenden Hautpartien durch einen leichten Compressiv-
verband an ihre Unterlage angedriickt, und auf diese Weise die Ver-
wiachsung eingeleitel,

Der Anthrax kam in der Gegend des oberen Schulterblatirandes
bei einem zwar in Jahren vorgeriickten aber krﬁjﬂig gebauten Weibe
ohne nachweishare Gelegenheilsursache vor. Bei dem Eintritte derselben
in unser Spital hatte die dunkel gerithete und fast einen Zoll iiber das
Niveau der Umgebung erhobene Haut bereils einige kleine ﬂﬁ‘nungen
hekommen , zwischen denen sich hie und da, als Vorbereitung zu der
characteristischen siebfirmigen Durchbrechung viele kleine eitrize Puncte
zeizten, Der dunkel gerdihete und stark infilirirte Entziindungsdamm er-
sireckte sich auf mehrere Zolle weit im Umkreise ; das begleitende Fie-
ber war miissiz. Unter einer ganz einfachen emollirenden Behandlung
ging die Abstossung des brandigen mit Lymphe infilirirten Zellgewebes
so rasch vor sich, dass die Kranke schon nach 3 Wochen geheilt ent-
lassen weriden Konnte,

Die Necrose der Knochen gab uns durch die in mehreren Fil-
len beobachtete Gleichformigkeit des Verlaufes sowohl als der veranlas-
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senden Ursarhe Gelegenheit zu einer interessaniten Beobachiung. Es ka-
men niimlich im Verlaufe dieses Jahres zu wiederholten Malen Miidchen
mit necrotischer Zerstirung der Kieferknochen in unser Krankenbaus,
bei denen sich eine auffallende Ahnlichkeit in dem Verlaufe der ganzen
Krankheit herausstellte. In allen Fillen batte das Ubel mit Anschwellung
und rothlaufartiger Rithe des Gesichts und heftigen, tiefsitzenden Schmer-
zen begonnen ; hierauf erfolgie an verschiedenen Siellen sowohl gegen
die Haut des Gesichies als auch gegen die Mundhéhle hin Abscesshildung ;
der Kiefer wurde zum Kauen unfauglich, die Ziihne locker und missfir-
big, die Speichelsecretion vermehrt; nach erfolgter Offnung der Abscess-
héhlen konnte man mil der Sonde den ravhen, abhgestorbenen Knochen
im weiten Umfange von den Weichtheilen entblisst fithlen., Duarch die
Schnelligkeit, mit welcher dieses Ubel um sich griff und durch das oft-
malige Vorkommen desselben aufmerksam gemacht, fanden wir bei einer
genaueren Nachforschung, dass alle diese Midchen, an denen sich dieses
perniciise Ubel entwickelt hatte, Arheiterinnen aus Ziindho lz-
chenfabriken waren, in denen die sogenannten Reib- oder Phosphor-
giindhilzchen verfertigt und die Arbeitsriiume besiiindig mit Phosphor-
diimpfen geschwiingert werden. Die Kranken, welche wir zu beobhachien
Gelegenheit hatten, waren durch lange Zeit in solchen Localititen he-
schiiftizet gewesen und liften zudem insgesammi an Scropheln und Tu-
berculose. In einizen Fillen waren die Oberkiefer, in andern der Unter-
kiefer von Necrose befallen worden. In einem exquisiten Falle waren
beide Oberkiefer von der Gaumenschleimhaut giinzlich entblisst, welcle
sich nach riickwiirts gegen das Velum pendulum in einen Klumpen zusam-
mengeballt hatte; die abgestorbenen Oberkieferknochen waren bereits be-
weglich und raglen mit ihren entbliissten Gaumenfortsiitzen frei in die
Mundhihle herab ; die Ziihne waren grissientheils ausgefallen. In einem
andern Falle war der Uniterkiefer in seiver ganzen Aunsdehnong — von
dem einen Gelenhksfortsatze bis zu dem der enlzegengeselzlen Seile b
gestorben und befand sich in einem grossen Jauche - Cavum, von dem
aus zahlreiche Hohlgiinge in die Mundhilhle und nach abwiiris anf die
Oberfifiche der Haut des Halses fihrten. Auf diese bisherigen Beobach-
tungen gesiiitzt, glauben wir mit allem Grunde annehmen zu diirfen, dass
diese Necrosirung der Kieferknochen wohl durch die
lingere Einwirkung der Phosphordimpfe bedingt seyn
miisse, besonders wenn wir erwiigen, dass die in den Phosphor-
zilndhilzchen enthaltene Quantitit Phosphors nicht eben sehr gering sey,
und dass die Trocknung dieser getrinkien Hilzchen im Winter bei eiuner
ziemlich hohen Temperatur vorgenommen werden muss, Die diessfilligen
Beobachtungen diirflen demnach spiier zu anderweitizen bestimmieren
Resultaten fithren, und es wire von der hichsten Wichtigkeit und won
besonderem Interesse, die Beobachtungen anderer Arzte iiber den ge-
nanpten Gegenstand damit vergleichen zu kinnen.
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