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V o r w o r t. 

Das vergangene Jahr hat in der periodischen Lit- 

teraliir der Medicin eine grofsc, lange schon vorbe¬ 

reitete Veränderung hervorgehracht. Ein grofser TheÜ 

dieser Litteratur hat die Form der Zeitungen, und 

mit ihr die wesentliche Eigenschaft einer grofseren 

Beweglichkeit angenommen, welche den Gegenstän¬ 

den eine viel schnellere Verbreitung sichert, als ehe¬ 

dem. Die Zeitungen entsprechen eben dadurch der 

allgemein gewordenen praktischen Richtung, und wie 

sie denn zu ihrem inneren Gedeihen, sollen sie an- 

ders höheren Erfordernissen genügen, grofser Hülfs- 

mittel und wohleingcrlchteler gelehrter Vereine be¬ 

dürfen, "so ist zu hoffen, dals die besseren unter ih¬ 

nen den ernsten Geist der Forschung eher befördern, 

als beeinträchtigen werden. Wie nun aber dieser 

Genius auf allen Gebieten unserer Wissenschaft, 

ohne Rücksicht auf Form und aufsere Abgränzung, 

die Wahrheit zu Tage fördern soll, so würde ihm 

der Quell seiner Nahrung gar bald versiegen, wenn 

man ihn in die Schranken der Zeitungen einschliefsen 

wollte, welche ihrer Natur nach nur gereifte That- 

sachen in bündiger Kürze, begleitet von Angaben 

und Andeutungen verschiedenartigen Inhalts, mitthei¬ 

len können. Er bedarf zu erfolgreichem Wirken 

freierer Pregung, und hierzu giebt ihm die ausführ¬ 

liche wissenschaftliche Dntersuchung Raum, deren 

Art und Welse sich ln den Monatschriften trefflich 
4 

ausgebildet hat. Dieser fruchtbringende Zweig der 

mediclnischcn Litteratur wird also nimmer entbehr- 

f 
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lieh werden, wiewohl er im letzten »Tahrzehend in 

allzu wuchernder Fülle gegrünt hat, und nicht ganz 

frei von nachtheiligen Auswüchsen geblichen ist. 

Die Annalen haben während der acht .lahre ih¬ 

res Bestehens, geehrt durch die Theilnahmc berühm¬ 

ter und gelehrter IVIitarheiter, die urs])rüt)gliche Idee, 

welche sie ins Lehen rief, zn verwirklichen ge-acht, 

und sind von ihrer praktisch-wissenschaftlichen Bich- 

tung niemals ahgewichen. Haben sie sich deshalb 

<ler ehrenden Anerkennung des In- und Auslandes 

zu erfreuen gehabt, so möge cs nnn auch ihrem 

Herausgeber vergönnt sein, die Bezeichnung dieses 

Bestrebens in ihren Namen aufzunehmen, und sie 

fortan 

wissenschaftliche Annalen der gesamm- 

ten Heilkunde 

zu nennen. Sic werden unter diesem Titel der bis¬ 

herigen Anordnung ihres Inhaltes treu bleiben, nur 

wird es hei dem merklichen Zurücktreten der phy¬ 

siologischen Zeitschriften zweckmäfsig sein, den Ori¬ 

ginalabhandlungen und Bccensionen in jedem Hefte 

eine üebcrsicht der physiologischen Arbei¬ 

ten hinzuzufngen, sofern diese nämlich aufser dem 

Bereich der letzten liegen. So hofft der Herausge¬ 

ber auch fernerhin diese Annalen als einen Vercini- 

gungspunkt wissenschaftlicher Bestrebungen anerkannt 

zu sehen, und kann diese Gelegenheit nicht vorüber¬ 

gehen lassen, ohne den geehrten Herren Mitarbei¬ 

tern seinen tiefgefüldten innigen Dank für ihre bis¬ 

herige rege Theilnahmc und ihren erspriefsiiehen Bei¬ 

stand abznstatten. 

Berlin, im Januar 1833. 
//. 
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Aufforderung an Deutschlands Aerzte. 

Vom 

Herausgeber. 

^ t 

Es ist mir schon längst Bedürfnifs gewesen, zu meinen 

verehrten Kunstgenossen zu reden, zunächst vornehmlich 

zu denen, welchen ich mich durch gleiche Gesinnung ver¬ 

eint fühle, um ihnen eine x4ngelegenheit der Wissenschaft 

ans Herz zu legen, die nach dem verständlichen Aus¬ 

spruche der Natur selbst zu den höchsten und wichtigsten 

gehört. Ich meine die Bearbeitung der Epidemieen nach 

einem unseres Zeitalters und unserer Bestrebungen würdi¬ 

gen Maafsstabe. Man fordert billig von uns, dafs wir das 

Leben von dem rechten Standpunkte auffassen, weil wir 

uns allein mit dem Leben beschäftigen. Wir sollen das 

Eine und das Ganze wahrnehmen, in jenem die allgemeine 

Weltordnung im Au^e behalten, in diesem der einzelnen 

Erscheinung Zusammenhang und Deutung geben, Eins 

durch das Andere erkennen, und mit ernster Haltung in 

das Heiligthum der Wissenschaft von der grofsen und der 

kleinen Welt eindringen. Diese Forderung ist nicht über¬ 

spannt, und die Wahrheit der Grundsätze welche sich aus 

ihr für den ärztlichen Naturforscher ergeben, liegt am 

Tage; schwerlich möchte sie irgend bezweifelt werden. 

Bd.25. Hft. 1. 1 
y t 



U I. AufTorderiing. 

Dennoch können wir fragen: Hat die Heilkunde un¬ 

serer Zeit bei dem Glanze, mit dem sic auflritt, bei der 

Vollkommenheit, deren sie sich rüiimt, dieser Forderung 

Genüge geleistet? Und wir dürfen diese Frage mit Ne in 

beantworten. 

Bleiben wir nur bei der Lehre von den Krankheiten 

stehen, welche seit Anbeginn der wisscnschaflliclicu Bil¬ 

dung gepflegt worden ist. In Tagesliellc und in Finsler- 

nifs ist sic herangewachsen, durch die Slünuc der Jahr¬ 

hunderte ist sie stark geworden, ihre Deukmiilcr aus aller 

und neuer Zeit sind unübersehbar, und vernehmlich redet 

sie zu den Eingeweiheten in den Sprachen aller gebilde¬ 

ten Völker. Doch weifs sie nur von den einzelnen Krank- 

Iicitcn Auskunft zu geben, so weit hier das Auge des Gei¬ 

stes reicht. Das ist ihr trclflich gelungen, und gelingt ihr 

alljährlich mehr und in w^eitercni Umfange. 

F’orschen wir aber nun weiter nach den Erkrankun¬ 

gen der Völker und des gesammten IMenschengeschlechts, 

80 verstummt sic, als wäre es nicht ihre Sache hierüber 

Bede zu stehen, und zeigt uns ein unabsehbares, ihr un¬ 

bekanntes Land, welches von vielen für eine öde \\ üstc 

gehalten w'ird, weil keiner von den Wortführern, deren 

Stimmen man zu hören gewohnt ist, davon Kunde geben 

kann. Nur Wenige haben es durchwandert, haben oftmals 

ihre Schritte voll Bewunderung über ergreifende Erschei¬ 

nungen angehalten, haben gesehen, wie dort unerschöpf¬ 

liche Goldminen, des Arbeiters harrend zu Tage gehen, 

und haben über die F^ntwickelung des organischen (ic- 

sammtlcbens, welche ilincn die Wissenschaft sonst nir¬ 

gends so grofsartig zeigt, die heilige FVeude des Naturfor- 

ßchers empfunden, dem eine höhere Erkenntnifs sich er- 

schliefst. Doch konnten sie eich in dem lärmenden Ge¬ 

schrei des Marktes nicht vernehmlich machen, und noch 

weniger die unzähligen Fragen bcantw'ortcn, w'elchc von 

vielen wie aus einem Munde an sie gerichtet wurden, 

nicht um die Wahrheit zu erkuodeu, souderu nur Bcsta- 



I. Aufforderung;. 3 

tigung des althergebrachten Glaubens zu erhalten, der in 

dem fünften Jahrhundert vor unserer Zeitrechnung wurzelt. 

So ist cs denn gekommen, dafs die Lehre von den 

Epidemieen, umgeben von ihren blühenden Schwestern, 

den übrigen Lehren der Heilkunde, unentwickelt, fast 

möchte man sagen verkümmert dasteht. Denn es sind den 

gewichtigen Aussprüchen des Hippokrates, den Leh- * 

ren Fracastoro’s, welche die Erfahrungen des vielge¬ 

prüften Mittelalters enthalten, und endlich den Beobach¬ 

tungen Sydenham’s nur geringfügige und vereinzelte 

Kenntnisse hinzugefügt worden, neben diesen Kenntnissen 

aber bestehen noch gegenwärtig xinnahmen, welche schon 

längst auf ihr Nichts, zurückgeführt sein könnten, wenn 

immer der ernste Geist der Forschung gewaltet hätte, der 

den Raum übersieht und die Zeiten durch dringt. 

Keine Epidemie verging, in der man nicht das Be¬ 

dürfnils einer besseren Einsicht gefühlt, in der nicht der 

Wunsch unter den Gebildeten laut geworden wäre, die 

verborgenen Triebfedern so grofser Werke der Zerstörung 

zu erkennen. Waren die Krankheiten neu, so regte sich 

die Wifsbegier unter denAerzten; nie fehlte den Besseren 

unter ihnen der Muih, nie der Eifer zu untersuchen. Als 

die Drüsenpest zuerst als Weltseuche auftrat, öffneten ei¬ 

nige Aerzte in Constantinopel, erstaunt über die neue Er¬ 

scheinung, die Pestbeulen Verstorbener, während die Klein- 

mütbigen voll wahnsinniger Gespensterfurcht sich'in ihre 

Kammern verschlossen. Aehnliches ist in alter und neuer 

Zeit vorgekommen, nicht ohne gute Folgen für ^die Wis¬ 

senschaft; ja es regte sich sogar der Trieb einer mehr ge¬ 

reiften Einsicht, ähnliche oder noch gröfsere Leiden der 

Vorältern kennen zu lernen, und wie sich denn die spä-' 

tere Welt gern an dem griechischen Alterthum spiegelte, 

so verweilte man immer mit einseitiger und ärmlicher 

Vorliebe bei den Beschreibungen des Thueydides — da 

wo die Natur das Spiel ihrer Kräfte in unendlicher Man¬ 

nigfaltigkeit offenbart hatte. Wissenschaftlich und umfas- 

1 * 
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send waren diese Untersuchungen nie, wenn sie fiberhaujit 

diesen Namen verdienteu; man ergriff immer nur dos Ein- 

7clne, und war nur erst das Sterben vorüber, so ging der 

bäum eAvacIite Eifer in die gewohnte (»leicbgnltigkeit ge¬ 

gen anziehende Nalurerscl»cinungcn über, so wie von jeher 

die Entliallsanikeil, die «als eine erzwungene Tugend nur 

wahrend der Epidemieen geübt wurde, soglcicli narli ver¬ 

schwundener (lefahr'in frevelhafte Zügellosigkeit sich um- 

wandeltc. Fast mochte man sich hierbei der frommen 

Eyzardiner erinnern, die zu Tausenden an den Altären 

kniecten und einander in christlicher Entsagung und Wohl- 

tl'.ätigkeit zu übertreffen suchten, als während der V'^or- 

zeiclien einer grofsen Weltseuchc (5*29) die Erde erbebte, 

sobald aber der Boden wie<ler feststand, den Eastern der 

Hauptstadt sich wieder ohne Scheu hingaben. Mau ver¬ 

zeihe diese Vergleichung des wissenschaftlichen Eifers mit 

anderen menschenwürdigen Regungen, aber auch er ist 

eine Tugend, welche nur von Wenigen ihrer selbst we¬ 

gen geübt wird, und bei der grofsen Menge des Antriebes 

der Furcht und der Belolinungen eben so bedarf, wie alle 

übrigen. Nur müssen wir uns leider gestehen, dafs bei 

den Aerzten, unseren Vorfahren, diese Anregungen büchst 

selten so viel gewirkt haben, dafs sie uns vollständige 

wissenschaftliche Darstellungen erlebter Epidemieen hin- 

terlassen, welche doch in historischen Zeiten in kaum über¬ 

sehbarer Zahl das Menschengeschlecht heimgesucht haben. 

Noch viel weniger ist es ihnen in den Sinn gekommen, 

diese grofsartigen Erscheinungen des organischen Gesnmmt- 

lebens, in denen der ganze Geist der ülenschhcit 

sich mächtig und wundersam regt, von einem ho¬ 

lleren Standpunkte aus in ein Ganzes ztisammcnzufasseo, 

in dem die höchste Vcrschiedcnarligkeit der einzelnen 

Thcile ihre Vereinigung gefunden hätte in der Ahnung und 

der Erkenntnifs höherer Naturgesetze. 

Hier zeigt sich eine grofse, kaum abzuschendc Lücke 

unserer Heilwissenschaft, welche in diesem Zeitalter ge- 
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reiftcr Einsicht und vielseitiger Bildung nicht mehr wie ehe¬ 

dem umgangen werden darf. Die Geschichte allein 

kann sie ausfüllen, sie allein kann der Lehre von den 

Krankheilen das Leben einhauchen, ohne welches sie ver¬ 

einzelt dasicht in der drückenden Atmosphäre des Alltäg¬ 

lichen, mit nichtssagendem Anspruch auf höhere Bedeu¬ 

tung in der unbegränzlen Naturwissenschaft, welche die 

Entfaltungen des Lebens in grofsen Zeiträumen nicht we¬ 

niger zur Aufgabe der Forscher macht, als die Umwälzun¬ 

gen des Planeten auf dem wir wandeln. Auf diesem Ge¬ 

biete der Forschung reden die Steine, und die Inschriften 

sind noch verständlich, w’elche das organische Leben vor 

Erschaffung des Menschen in wundersamen Gestaltungen 

auf ewige Tafeln eingegraben hat. Hier wmrden grofse Ge¬ 

danken von den Denkmälern der Vorzeit angeregt, und 

die Bilder uranfänglichen Schaffens und Waltens der Natur 

wurden aus dem innersten Schoofse der Erde hervorge¬ 

zaubert, um ihr hellstrahlendes Licht auf die Oberfläche 

der Gegenw^art zu werfen. 

Die Heilwissenschaft reicht nicht so weit, üeberreste 

von Thieren geben zwar noch Kunde von Krankheiten, 

denen die Thiergeschlechter unterworfen waren, lange be¬ 

vor die Wasser überflutheten und die Berge übereinander- 

stürzten, doch geht die Forschung, die unsere nähere Auf¬ 

gabe ausmacht, kaum bis zu dem Anfänge menschlicher 

Kultur. Urkunden entfernter und naher Jahrhunderte lie¬ 

gen da in reicher Fülle, sic reden von den Abweichungen 

und Zerstörungen des menschlichen Lebens, von vernich¬ 

teten und neu erblüheten Völkern, sie geben uns die grofsen 

Thatsachen, welche wir erkennen und auslegen sollen, um 

jene erhabene Aufgabe zu lösen. Können sich die Aerzte 

nicht rühmen, diese Urkunden mit der Lernbegierde wah¬ 

rer Naturfoi’scher entrollt zu haben, so finden sie einige 

Entschuldigung in der Art dieser Forschung, denn die 

Buchstaben sind todt, und die Geister, deren magische 

Zeichen sie sind, entfalten sich nur dem, der sie zu be- 
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scliwörcn 'wcifs. Ueberdics lassen die Kpidcmiccn keine 

körperlichen Spuren zurück, weshalb ihre (Jeschichte viel¬ 

leicht geistige ist, als die Wisscnseliafl der Geologen, die 

den Vortheil auf ihrer Seite haben, in die Sinne fallende, 

und eben deshalb ansprechende Dinge zu hcarhcitcfi, wie 

Abdrücke nicht mehr vorhafidcner PHanzen, und Knochen- 

geiüste untergegangener Tiiiere. Doch befreit uns dies 

nicht völlig von der Anklage einer grofsen Vernachlässi¬ 

gung unserer \V issenschaft von einer Seile, wo gerade die 

grofsarligsten Vorgänge zu enthüllen sind. Es ist Zeit, 

hohe Zeit das Versäumte ^viedcr einzuhrir)gcn, 

wollen wir nicht träge und kleinmüthig hinter den übri¬ 

gen Naturforschern Zurückbleiben l 

Von diesen und ähnlichen Gedanken wurde ich be¬ 

geistert, als ich, ohnehin angeregt durch die Ereignisse 

der Zeit, die Geschichte des schwarzen Todes zu schrei¬ 

ben unternahm. Mit einiger Besorgnifs gab ich diese Ar¬ 

beit aus den Händen, denn es war kaum zu erwarten, 

dafs sie überall nachsichtig aufgenommen werden möchte, 

weil sie einem noch so unbekannlen (Jcbietc der Geschicht- 

forschung angchörte, dessen Nutzbarkeit in unserer prak¬ 

tischen Zeit vielleicht nicht einleuchtctc. Doch erhielt ich 

bald Aufmunterungen, nicht nur von gelehrten Freunden, 

sondern auch von hochverdienten iMännern, auf deren ür- 

theil ich grofsen Werth zu setzen gewohnt w’ar, und so 

konnte ich holTen, die grausen Bilder einer längst ent- 

sciiwundcncn Zeit nicht vergebens und ohne einigen (Je- 

winn für die Wissenschaft enthüllt zu haben. Hierauf 

liefs ich die Geschichte einer Nervenkrankheit fol¬ 

gen, die zuerst in demselben Jahrhundert epidemisch 

auftrat, mit Erscheinungen, w'ch'he nur dureh den Geist 

des Mittelalters begreiflich werden, und in der Art und 

W eise, wie sich die Krankheit auf Tausende vcfbreitete, 

und länger als zw’ei Jahrhunderte sich forlpflanzte, einen 

Dämon des Menschengeschlechtes zeigten, der mit gutar¬ 

tigen Kegungen in sehr naher uud unheimlicher Verwandt- 
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sclinfi: stellt. Vieles andere habe ich noch vorbereitet, su 

\veit die mir zu Gebote stehenden Ilülfsquellen reichen, 

so dals icli hoffen kann, wenn die Umstände mir einiger- 

maafsen günstig sind, nach und nach eine gröfsere Reihe 

von Epideinieen auf ähnliche Weise wie den schwarzen 

Tod und die Tanzwuth zu bearbeiten. 

Bei der überaus grofsen Fülle von Stoff, den die Ver¬ 

gangenheit darbietet, reichen jedoch die Kräfte und das 

Leben eines Einzelnen, ungeachtet einiger guten Vorarbei-. 

len, nicht hin, ein umfassendes Geschichtswerk über die 

Epideinieen zu Stande zu bringen. Es bedarf der regsa¬ 

men Thätigkeit Vieler, wenn dem grofsen Bedürfnisse, ein 

solches Werk zu besitzen, bald genügt werden soll, damit 

wir nicht neuen Epidemieeil mit selbstverschuldeter ün- 

kenntnifs analoger Erscheinungen entgegentreten. War es 

doch oft, wenn Epidemieen hereinbrachen, als wären die 

Erfahrungen so vieler Jahrhunderte vergebens gemacht wor¬ 

den. Man staunte die Erscheinungen an, und ehe man 

sie noch erkannt, sprach man schon Meinungen darüber 

aus, die man, in Parteien scharf gesondert, mit wahrem 

Glaubenseifer vertheidigte, ohne die Majestät der allwal- 

tenden Natur zu ahnen. Gewifs würde sich in den de- 

scriptiven Naturwissenschaften jeder dem schärfsten Tadel 

aussetzen, der einen fremden Naturkörper, sei es eine 

Pdanze oder ein Thier, besc%"eiben wollte, ohne Kenntnifs 

der verwandten Arten und Gattungen, ja vielleicht ohne 

überhaupt Pflanzen- oder Thierkuudiger zu sein^ bei den 

Epidemieen aber ist ähnliches nur allzuhäufig geschehen, 

und man war unempfindlich gegen den gerechtesten Tadel, 

So war es leider von jeher, und deshalb dürfen wir in 

der Lehre von den Epidemieen nicht das bedeutsame Wort 

Baco’s auf uns beziehen, dafs wir die Alten, und unsere 

Vorfahren die Neulinge sind, denn wir sind wie diese 

gleichweit entfernt von wissenschaftlicher und umfassender 

Erkenntnifs der Epidemieen. Dies kann und sollte 

aber anders werden, in einem Zeitalter, das sich in 
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anderer Beziehung mit Recht einer grofsen Vielseitigkeit 

des Wissens und kühner Forlscliriltc in den Nalurwisseii- 

schaften rühmen darf. 

Wenn ich nun den Wunsch, einem so hetrübenden 

Zustande abgcliolfen zu selien, in die Worte einer Auffor¬ 

derung an Deutschlands Aerzle kleide, so erfordert es wolil 

die Natur der Sache, dafs, mit Ausschlufs der nocli nicht 

beendigten Cholera, ausgezt! i c h n e te W e 11 seucli cn be¬ 

arbeitet werden mögen. Sie bildenf die grofsen Zeitab¬ 

schnitte, nach denen sich die kleineren, deshalb aber nicht 

weniger incrkw'ürdigeu Epidemicen von selbst aiiordncn. 

Fern sei es von mir, hierin irgend eine Reihenfolge, oder 

wohl selbst eine Art und Weise der Bearbeitung anzura- 

then. Es wird vielmehr am zuträglichsten sein, dafs die 

verehrten Kunstgenossen, welche meiner auffordernden Bitte 

Gehör geben, diejenigen Epidemieen zuerst vornehmen, zu 

denen sie vollständige Ilülfsmittel zur Hand haben, und 

zwar gauz nach eigener Einsicht und ohne alle Narhah- 

mung; denn so kommt die einfache historische Walirljeit 

am besten zu Tage. Sollten aber auch geschichtliche Be- 

schreibimgen ganzer Epidernieen, welche oft ihre grofsen 

Schwierigkeiten haben, nicht gegeben werden können, so 

sind gehaltvolle Bruchstücke aller Art, zu denen 

sich an sehr vielen Orten in Handschriften und seltenen 

Werken überreicher StofT vorfmdet, nicht minder will¬ 

kommen und dienlich zu dem grofsen Zwecke, eine 

G c s a m m t g e s c h i c h*l c der E [) i d e m i c e n v o r z u b e r e i - 

teil. Als den Ort der Vereinigung dieser Beiträge schlage 

ich diese Annalen als diejenige Zeitschrift vor, welche 

sich mit Gegenständen dieser Art mehr als irgend eine 

ihrer Mitschwesteru beschäftigt, und wünsche gewifs mit 

allen, denen das Gedeihen unserer Heil Wissenschaft am 

Herzen liegt, dafs den Anregungen, welche die noch nicht 

beendigte W cltscuche zu gemeinsamer Bearbeitung eines 

so fruchtbai'cn Feldes gegeben hat, von recht vielen ge¬ 

lehrten Aerzten entsprocheu werden möge! 
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Fast konnte es scheinen, dafs hierzu noch die wesent¬ 

lichsten Vorbereitungen fehlen. Das Studium der Ge¬ 

schichte der Mediciu liegt überall darnieder, in England 

und Frankreich ist es bis auf seine letzten Spuren erlo¬ 

schen, nicht ohne die traurigsten Folgen für das ganze Ge¬ 

biet der Heilkunde; auch in Deutschland ahnen nur We¬ 

nige, wie unerschöpfliche Fundgruben belehrender Wahr¬ 

heit innerhalb des Gebietes derselben unbenutzt liegen; 

man rechnet sie allenfalls zu den theoretischen Doctiinen 

und lobt ilire mühsame Bearbeitung, ohne ihren Geist er¬ 

kennen zu wollen. Auf keiner der deutschen Universitä¬ 

ten, deren Angelegenheit es wäre, von dieser Seite für das 

Gedeihen des ihnen anvertrauten Erbgutes zu sorgen, be¬ 

steht ein Lehrstuhl für die Geschichte der Heilkunde, ja es 

ist diese auf vielen durchaus unbekannt, und wird nicht 

einmal als Nebensache behandelt, so dafs zu befürchten 

steht, der Ruhm deutscher Gelehrsamkeit möchte w^e- 

nigstens in der Medicin allmählig verloren gehen, und un¬ 

sere Heilkunde, zwar eben so praktisch, aber auch eben 

so anmaafsend, mechanisch und einseitig werden, wie die 

englische und französische. Selbst die Academieen, ehr¬ 

würdige Anstalten, in denen noch der Geist des achtzehn¬ 

ten Jahrhunderts fortlebt, und deren eigentlicher Beruf es 

ist, vielversprechende Seiten der Wissenschaft zu enthül¬ 

len, sind auf die Geschichte der Epidemieen nie eingegan¬ 

gen, und haben durch ihr Schweigen den eben so unge¬ 

gründeten als naebtheiligen Glauben verbreitet, dafs die¬ 

ses Gebiet ein wüstes und unfruchtbares sei. 

Alle diese Hindernisse sind grofs, wir können sie uns 

nicht verhehlen, aber sie sind ernstem und redlichem 

Bemühen nicht unübersteiglich, und dürfen nicht ziirück- 

schreckei). Denn die geistigen Kräfte sie zu überwin¬ 

den, sind in Deutschland vorhanden, mögen sie sich ver¬ 

einigen und in lebendige Wirksamkeit treten. Eine neue 

Bahn mufs der Hei 1 Wissenschaft gebrochen wer¬ 

den, jetzt, oder später. Sollte die Zeit noch nicht ge- 
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kommen sein — so habe ich wcuigslens das Meinige Ihim 

wollen. 

Um hei dieser Aufforderung nicht seihst mit leeren 

Händen zu erscheinen, will ich hier eiu liriichstück über 

den englischen Schweifs, als Programm einer gröfseren Ar¬ 

beit über diese denkwürdige Krankheit millheilen. Die 

Angabe der sehr interessanten Quellen versparc ich mir auf 

eine andere Gelegcuheit. 

Der englische S c li w e i l’s. 

Erste Epidemie, 1485. 

Als die Schlacht bei Bosworth am 22. August 11.S5 

über Englands Geschick entschieden halte, wurde die 

Freude des Volkes über R ichard's Fall und llei n rich's 

Sieg durch eine mörderische Krankheit getrübt, welche 

die Reihen der Streiter lichtete, und als folgte sie dem 

Kriegsznge, innerhalb weniger Wochen von NNales bis in 

die Hauptstadt des Reiches vordrang. Es war ein über¬ 

aus hitziges Fieber, das nach kurzem Froste die Kräfte 

wie mit einem Schlage vernichtete, und während schmerz¬ 

hafter IMagendruck, Kopfweh und schlafsüchtige Betäubung 

hinzutraten, den Körper in übelriechenden S<‘hwcifs auf- 

löstc. Dies alles geschah innerhalb weniger Stunden, und 

niemals blieb die Entscheidung über Tag und Macht aus. 

Unerträglich war den Kranken die innere Hitze, doch 

brachte ihnen jede Abkühlung den Tod, und als man nun 

sah, dafs kaum der Hundertste am Leben blieb, so ent¬ 

stand Bestürzung unter dem ganzen Volke, dessen erster 

Gedanke war, cs inüistc wohl eine unheilvolle Regierung 
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werden, die mit so grofsen Schrecknissen begonnen. Zu 

Anfang achtete man kaum des neuen Feipdes: Städter und 

Landleute wallten dem Heere jubelnd entgegen, und Hein- 

rich’s Zug von Bosworlh nach London glich einem grofseu 

Triumph, den man aller Orten durch Siegesfeste verherr- 

liclite; denn man hofl'te nach vieljährigem Bürgerkriege bes¬ 

sere Tage zu erleben, als unter dem blutdürstigen Richard. 

Als aber nun der König am 28. August in die Hauptstadt 

eingezogen war, begann die Schweifssucht — so 

nannte man die Krankheit — einige Zeit darauf in den 

volkreichen Gassen furchtbar zu wüthen. Zwei Mayors 

und sechs Aldermänner starben innerhalb acht Tagen, nach¬ 

dem sie kaum ihre Feierkleider abgelegt — viele, die 

noch am Abend fröhlich gewesen, waren am andern Mor¬ 

gen nicht mehr unter den Lebenden. Die meisten Opfer 

wählte sich die Seuche unter den kräftigen Männern, und 

wie 'nun tagtäglich alte berühmte Familien ihre Häupter, 

grofse Handelshäuser ihre Herren, und zahllose Unmündige 

ihre Stützen verloren, so verkehrte sich bald die Heiter¬ 

keit der Fe>te in tiefe, finstere Trauer. Die Krönung des 

Königs, welche die Zweifel vieler Bedenklichen an sei¬ 

nem Rechte auf den Thron beseitigen sollte, mufste in so 

angstvoller Noth aufgeschoben werden, und unterdessen 

verbreitete sich die Krankheit von Osten nach Westen un¬ 

aufhaltsam über das ganze Land. 

Es ist ausgemacht, die Seuche brach nicht früher aus, 

als in den ersten Tagen des Monats August 1485, und sie 

stand mit den Begebenheiten dieser Zeit in offenbarer Ver¬ 

bindung. Lange war die Rückkehr ins Vaterland das Ziel 

der Wünsche des Grafen von Richmond und seiner 

treuen Begleiter gewesen. Fünfzehn Jahre alt (1471) dem 

Hasse des Hauses York und den Mördern Eduard’s ent¬ 

ronnen, fiel er, von Stürmen verschlagen, in die Hände 

*) Swetyngc sykenesse — sweating sick- 
nefs, in den Chroniken. 
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des Herzogs von Bretagne (Franz II.), der ilin lange Zeit 

gefangen hielt, nach Ednard’s Tode aber (1483) ihn 

aiisrüstetc, seine Ansprüche auf den englischen Tlirot), als 

letzter Sprofs des Hauses Lancaster gellend zu inaclieu. 

Diese erste Unterncliinnng scheiterte. Sturme warfen den 

kühnen Abenteurer nach Dieppc zurück, und er niufstc 

mit seinen fünfliundert Engländern die Gastfreundschaft des 

Herzogs Franz wieder in Anspruch nehmen. Docli machte 

Kicliard’s F>influfs deu Aufenthalt bei diesem Herzoge ge- 

nüirlich. Uichinond zog heimlich ab, und suchte nun 

den Hof des minderjährigen Kar Hs VIH. für sein Vorha¬ 

ben zu gewinnen. Ein Stamm französischer Krieger, einige 

Geschütze und hinreichende Geldmittel waren das endliche 

Ergebnifs vielfältiger Verwendungen. Das kleine Heer wurde 

eiligst auf 2000 gebracht, man ging zu Schiffe, und am 

25. Juli 1485 w'urden iu Havre die Anker gelichtet. Sie¬ 

ben Tage später wehelen Hichmoud’s Fahnen iu Mil¬ 

ford Haven. 

Die Landung geschah bei dem Doi-fe Dalle auf der 

Westseite des Hafens, noch am Abend der Ankunft, und 

schon am folgenden Tage in aller Frühe eilte Bichmond 

nach Haverford West, wo noch kein Bote den erneuten 

Bürgerkrieg verkündigt hatte. Cardigan am nördlichen Mcc- 

resufer erreichte er wahrscheinlich am 3. August, und 

gönnte hier seinem kleinen, nun schon anwachsenden Heere 

die erste Ruhe im Lager. Nach einigem Verweilen drang 

er sicheren*Schrittes vorw’ärts, setzte in Shrewsbury über 

die Severn, wandte sicli von da nach Newport und Staf- 

ford, und schlug sein Lager bei Licldicld wahrscheinlicli 

noch vor dem 18. August auf. Der Weg von Milford Hä¬ 

ven bis hierher beträgt gegen 40 geographische ISIcileu, 

und führt über waldige Berge und fruchtbare Felder, ohne 

irgendwo sumpfiges Land zu berühren. Nur Lichfield liegt 

niedrig, und hier gerade verweilte das Heer in einem 

feuchten Lager, bis cs nach dem nahen Schlachtfcldc bet 

Bosworlh aufbrach. liier ging Richiuoi^d mit kaum 
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5000 Mann, mit seinem recliten Flügel sich an einen Sumpf 

Jclineiid, der doppelt so starken Macht seines Todfeindes 

entgegen; der Kampf war anfangs hitzig, doch schon nach 

zwei Stunden krönte Lord Stanley den Sieger mit Ri- 

chard’s Diadem. 

Alle diese Begebenheiten folgten in Zelt von drei Wo¬ 

chen so rasch auf einander, dafs die Ritter und Söldlinge 

Richmond’s, von Furcht und Hoffnung täglich mehr an¬ 

geregt, so grofsen Anstrengungen kaum gewachsen blieben. 

Doch liegt eben in dieser Schni^ligkeit der Bewegungen 

ihrer Heerhaufen der Grund, warum die Krankheit nicht 

so schnell um sich greifen und kein Hindernifs der endli¬ 

chen Entscheidung bei Bosworth werden konnte, wiewohl 

die Kunde von ihr schon vor diesem Ereignifs nach allen 

Seiten hin Schrecken verbreitete, so dafs Lord Stanley 

von Richard gebieterisch aufgefordert sich zu stellen, um 

Zeit zu gewinnen, sich mit der neuen^Seuche entschul¬ 

digte. 

Nach dem Siege bei Bosworth verweilte König Hein¬ 

rich zwei Tage lang in Leicestre, und eilte dann ohne 

weiteren Verzug in weniger als vier Tagen nach London, 

ohne kriegerischen Prunk und nur von einer auserlesenen 

Schaar begleitet. Sein übriges Kriegsheer, der Ruhe nach 

so harter Kriegsarbeit dringend bedürftig, konnte ihn 

schwerlich auf dem noch vierundzwanzig geographische 

Meilen langen Wege begleiten, sondern erholte sich in den 

benachbarten Städten, und wurde wahrscheinlich nach da¬ 

maliger Sitte aufgelöst. 

In London soll die Schweifssucht erst am 21. Sep¬ 

tember ausgebrochen sein, doch haben die Geschichtschrei¬ 

ber mit diesem Tage wohl nur 'den Anfang ihres heftigen 

Wüthens bezeichnet, das bis zu Ende des folgenden Mo¬ 

nats, im Ganzen also fünf Wochen fortdauerte. Während 

dieser kurzen Zeit erlag eine übergrofse Volkszahl *) der 
" - ^ 

*) Infinite persons. Baco. A wonderfull number. Stowe. 
Many thousauds. Baker. 
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neuen Seuche, und die Betrübnifs war ohne Grnnzen, ro 

lange man noch nicht wufstc, dafs dieses entsetzliche Uehcl, 

unfähig seine Herrschaft zu befestigen, nur wie ein Wet- 

terstrahl die Bevölkerung durchzuckte, um sogleich wie¬ 

der dem regen Treiheu des Tages und freudiger Leheus- 

holTnung Kaum zu gehen. 

Das einmalige Ucherstehen der Schvvcifssuchl gab keine 

Sicherheit; denn viele Genesene erkrankten mit gleicher 

llefligkeit noch das zweite- und drittemal, so dafs ihnen 

seihst nicht der geringe Trost der Pest- und Pockenkran¬ 

ken zu Theil wurde, nach überwundener Lebensgefahr frei 

und unbesorgt umhcrzuwandeln. 

So verbreitete sich die Seuche bis zu Ende des Jah¬ 

res über ganz England, und hauste aller Orten mit glei¬ 

cher Heftigkeit wie in der Hauptstadt. ISicht wenige Vor¬ 

nehme, geistlichen und weltlichen Standes, forderte sic 

ab. Grols war das Schrecken, als sic noch im August in 

Oxford ausbrach. Lehrer und Schüler flohen alsbald nach 

allen Seiten, doch ereilte der Tod viele von ihnen, und 

sechs Wochen lang blieb die berühmte Hochschule ver¬ 

ödet. In Croyland zeigte sie sich ein Vierteljahr später, 

und tödtete den Abt des Klosters Lambert Fossedyke 

am 14. November. Von allen übrigen Orten sind keine 

bestimmten Angaben auf unsere Zeit gekommen, doch ist 

aus den Zeichen allgemeiner Angst und Noth zu entneh¬ 

men, dafs der Menschenverlust sehr bedeutend gewesen. 

Die Aerzte wufsten dem Volke in so harter Bcdräng- 

nifs wenig oder nichts zu rathen *). Nirgends ist von 

ihnen in dieser Seuche die Hede, auch waren diejenigen, 

welche als Helfer und Retter ihrer Mitmenschen hätten 

auftreten können, auf die finstern Abwege galenistiscber 

Grübeleien gcratben, so dafs ihr dialectischcr Geist vor 

einer so gewaltigen Erscheinung zurirckweichen mufste. 

D ies gilt selbst von dem damals w'eltberühmten Thomas 

*) No physick afforded any eure. Baker. 254. 
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Linacre, dem nachlierlgen Leibarzt dreier Könige und 

Gründer des Collegiums der Aerzte in London (1518). 

Er war in kräftiger Jugendblüthe Augenzeuge der Vor¬ 

fälle in Oxford gewesen, und erlebte noch den zweiten 

und drillen Ausbruch der Schweifssucht, nirgends aber 

findet sich in seinen Schriften ein Wort von dieser für 

alle Zelten denkwürdigen Krankheit. Dies erinnert an die 

späteren griechischen Aerzte, welche die Pocken vier Jahr¬ 

hunderte lang unbeachtet liefsen, weil ihre Beschreibung 

sich nicht in Ga len’s unsterblichenWerken vorfand. Dem 

geängsteten englischen Volke blieb also keine andere Zu¬ 

flucht übrig, als zu seinem eigenen gesunden Verstände, 

und dieser ertheilte ihm den Rath, den kein Arzt der 

Welt besser hätte geben können: Keine gewaltsamen Arz¬ 

neien, w^ohl aber mäfsige Erwärmung anzuwenden, keine 

Nahrung, und nur wenig mildes Getränk zu geniefsen, 

und in ruhiger Lage 24 Stunden geduldig auszuharren ^ bis 

zur Entscheidung des gefahrvollen Uebels. Die bei Tage 

befallen wurden, legten sich, um jede Kühlung zu ver¬ 

meiden, in ihren Kleidern zu Bett, und alle Kranken hü¬ 

teten sich sorgsam, eine Hand oder einen Fufs hervorzu¬ 

strecken; und so vermieden sie ängstlich Erhitzung und 

Abkühlung, um weder durch jene den Schweifs' hervor¬ 

zurufen, noch durch diese zu unterdrücken, denn sie wufs- 

ten wohl, beides brachte ihnen den sicheren Tod. Bald 

ging die Kunde durch das ganze Land, dies Verfahren sei 

zuverlässig, und so wurden denn bis gegen Neujahr 1486 

noch Viele dem Verderben entrissen. An diesem Tage 

wehete ein gewaltiger Sturm aus Südosten, der durch Er¬ 

frischung des Lufimeers die gefahrvolle Spannung in den 

Leibern der Menschen löste, so dafs die Seuche zur Freude 

des ganzen Volkes spurlos verschwand. 

Es fiel schon damals auf, dafs die Schweifssucht nicht 

über die Gränzen von England hinausging, und während 

sie ein trauriges Eigenthum der Britten blieb, nicht ein¬ 

mal nach Schottland oder Irland, oder dem brittischen 
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Calais sich verbreitete. Vieles lag ohne Zweifel an der 

liigenlhüniliclikcit des Landes, mehr noch an VerÜnde- 

rungen im Luftmecr, nicht wenig an den Gewohnhei¬ 

ten der iMenseben und den Ereignissen der Zeit. Es zeigte 

sich in der Khlgc augenfällig, dafs der englische 

Schweifs ein (Gespenst des Nebels w’ar, das in den 

grauen Wolken seine Schwingen regte. Nun lasten diese 

Wolken schon in gewöhnlichen Jahren schwer und lange auf 

England, in feuchten Jahren aber konnten sie der Gesund¬ 

heit um so nachtheiliger werden, weil die damaligen Eng¬ 

länder weder an Reinlichkeit, noch in ihren Bedürfnissen 

an IRäfsigkcil und behagliche Verfeinerung gewöhnt wa¬ 

ren. Der thierischc Genufs des Vielessens wurde von, 

Vornehmen und Geringen hochgehallen, den Weinkrügen 

w’urdc über die Gebühr zugesprochen, und die Landessllte 

billigte bei Gelagen und Gastmählern ein so verderbliches 

Uebermaafs. Beachtet man nun, dafs gerade die kräftigen 

blänner von der Krankheit am meisten ergriffen wurden, 

also gerade der Thcil des Volkes, der den Freuden der 

Tafel und des Schenklisches am zügelloseslcu fröhnte, w’äh- 

rend die Kinder, Weiber und Greise fast ganz verschont 

blieben, so liegt es nahe, der groben Genufsgier dieses 

Zeitalters einen beträchtlichen Antheil an der Ilervorbrin- 

gung der unerhörten Seuche einzuräumen. Hierzu kam 

die Feuchtigkeit des Jahres 14S5, die in den meisten Zcit- 

büchern als sehr bedeutend geschildert wird. In ganz Eu¬ 

ropa strömte überreichlich Regen vom Himmel herab, und 

Ueberschwemmungen waren häufig. Nun wird feuchte 

Witterung der Gesundheit nicht nachtheilig, w’enn sie vu^’- 

übergehend ist, i»leibt aber ein Uebermaafs von Regen eine 

Reihe von Jahren hindurch, so dafs der Boden ganz durch¬ 

weicht wird, und die Nebel schädliche Beimischungen aus 

der Erde anzichen — so kann cs nicht fehlen, der mensch¬ 

liche Körper leidet durch die üble Beschaffenheit des Bo¬ 

dens auf dem er lebt, der Luft die er athmet, und die 

Völker werden von Krankheiten unausbleiblich heiuigesuchl. 

Ueber 
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Fünf überaus nasse Jahre waren schon vorausgegangen, 1485 

war das sechste; der letzte heifse und sehr trockene Som¬ 

mer war der von 1479 gewesen. Von 1480 werden grofse 

Ueberschwenimungen der Tiber, des Po, der Donau,, des 

Rheins und der meisten übrigen grofsen Flüsse (im No¬ 

vember) berichtet, mit ihren gewöhnlichen Folg'en: Luftver- 

derbnifs, Elend und Krankheiten. Die gröfste Ueberschwera- 

mung, deren man sich in England erinnerte, ivvar die der 

Severn im October des Jahres 1483. Man nannte sie noch 

lange nachher das grofse Wasser des Herzogs von Bu¬ 

ckingham, weil sie den Aufstand dieses mächtigen Va¬ 

sallen gegen Richard HL, dem er selbst zum Throne 

verhelfen, und somit auch die erste Unternehmung Hein¬ 

richs VH. vereitelte. Sie dauerte volle zehn Tage, und 

die gewaltigen Zerstörungen, die der »reifsende Strom ver¬ 

ursachte, blieben den Anwohnern noch lange im Andenken. 

Während dieser ganzen Zeit wurden die Völker von 

mörderischen Seuchen vielfältig heimgesucht. Schon 1477 

brach die Drüsenpest in Italien aus, und wüthete ohne 

Unterlafs bis 1485, nicht ohne gröfsere Naturerscheinun¬ 

gen, wohin namentlich mächtige Heuschreckenschwärme 

fn den Jahren 1478 und 1482 gehören, und auffallende Zwi¬ 

schenkrankheiten, wie ein über das ganze Land verbreiteter 

entzündlicher Seitenstich im Jahr 1482. In der Schweiz und 

im südlichen Deutschland stellten sich in Folge von Theu- 

rung und Hungersnoth (1480 und 81) verheerende Volks¬ 

krankheiten ein, während in Westphalen, Hessen und 

Fncsland Faulfieber mit heftiger Ilirnwuth herrschten. Man 

erinnerte sich nie in diesem Lande so viele Irrlichter, wie 

in diesen Jahren gesehen zu haben, und auch hier erlag 

das Volk dem Kornmangel, so dafs man genöthigt war, Vor- 

räthe fernherj aus Thüringen, 'herbeizuschaffen. Frank 

reich, wo unter der Schreckensregierung Ludwig’s XI 

Druck und Elend den Segnungen des Himmels Hohn spra¬ 

chen, wurde nach zweijährigem Mifswachs der Schauplatz 

einer verderblichen Seuche. Es war ein hitziges Fieber 

Bd. 25. Hft. 1. 2 
> 
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mit Wiithannillcn und so gewaltigem Kopfschmerz, dafj» 

viele sich die Stirn an den Wänden zcrsrhincltcrtcn, o<lcr 

sicli in die Hrunnen stürzten, während andere nach nnnh- 

lässigem Umhcrlaufen einen kläglichen Tod fanden (14S‘2). 

I>en Vorstdlungen des Jahrhunderts gemäfs snclite man 

den Grund dieser wundersamen Krsclicinung in astralischcri 

Einflüssen; denn die Hnngorsnolh allein, welche dem ar¬ 

men Landvolke im Süden der Jjoirc nur noch die Wur¬ 

zeln wilder Kräuter übrig licfs, sein kninmervolles Leben ‘) 

zu fristen, konnte sic nicht herbeigeführl haben, da auch 

die Vornehmen häiiflg erkrankttm. Ohne Zweifel war die¬ 

ses Fieber von Entzünc^ng der Hirnhäute oder des Hirns 

selbst begleitet, und vielleicht »dasselbe, das gleichzeitig 

seine Herrschaft im nordwestlichen Dcutsehland bis an die 

Gränzen der Nordsee ausbrcitctc, nur höher gesteigert, 

durch die gröfsere Lebhaftigkeit und den angstvollen Zu¬ 

stand der Franzosen, den die Furcht vor dem Hcnkcr- 

Schwerte Ludw'igs unterhielt. Diese Seuehe gab dem 

Könige Veranlassung, unter der Zucht seines linslern Leib¬ 

arztes sich in du Plessis les Tours eng einzuschliefsen. 

Lei schwerer Strafe war es verboten, in seiner Gegen¬ 

wart vom Tode zu reden, der überall seine Heute for¬ 

derte, und 40 Armbrustschützen hielten in den Gräben 

•des Schlosses Wache, alles Lebendige zu tödten, das sich 

nahctc. Zw^ei Jahre darauf (1481) herrschten wiederum 

in Deutschland bösartige Krankheiten, und so schien cs, 

als drohetc überall den Völkern Tod und V’^erderben. 

Aus diesen Angaben, die leicht noch weiter au«geführt 

werden könnten, wird es einleuchtend, dafs die Schweifs- 

suebt von 1485 nicht ohne grofsc und allgemeine V^orbc- 

*) An vielen Orten mufsten Frauen und Kinder den 
Pfljig ziehen, w'cil es an Zugvieh fehlte, während die Ein¬ 
nehmer des Königs von ihrer Uiimcnschlichkeit nicht ah- 
licfsen. ' 

’) Jacques Cot ier. Er erprefste von seinem Pa¬ 
tienten monatlich 10.000 Thaler. 
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reitungcn crscluen, welche nun schon eine Reihe von Jah¬ 

ren hindurch den Bewohnern Englands die Empfänglich¬ 

keit für gefahrvolles und ungewöhnliches Erkranken mitge- 

ilieilt hatten. Wenn man hierbei noch die düstere Stim¬ 

mung der Engländer und die allgemeine Niederdrückung 

der Gemütlier in Folge 'des grauenvollen Krieges der ro- 

ihen und weifsen Rose in Ans^chlag bringt — einer Reihe 

von Begebefnheiten, welche den Glauben an die Mensch¬ 

heit erschüttern mufsten — so ergiebt sich leicht, wie 

es nur noch eines kleinen Anstofses bedurfte, um einen 

gewaltigen Sturm in dem geheimnifsvollen Getriebe des 

menschlichen Körpers anzuregen. Diesen Anstofs gab of¬ 

fenbar die Landung Richmond’s gerade in einem Jahre, 

wo man grofsem und ungewöhnlichem Unheil entgegen¬ 

sah. Denn 'am 16. März — dem Todestage der Königin 

Anna, der unglücklichen Gemahlin Richard’s III. — 

hatte eine gänzliche Sonnenfinsternifs Europa in Dunkel 

gehüllt, und düstere Weissagungen veranlafst. Nun sind 

schon unter gewöhnlichen Umständen Kriege die Erzeuger 

pestartiger Seuchen, wie viel unvermeidlicher mufsten diese 

aber unter den damaligen werden! Denn Richmond’s Heer 

bestand nicht aus Schaaren-wackerer Krieger, beseelt von 

Eifer, das entehrte Vaterland zu rächen, oder einer guten 

Sache zu dienen, es waren nur umherschweifende Söld¬ 

ner, «verderbliche Landsknechte,” wie man sie damals in 

Deutschland nannte, die sich in Havre unter seinen Fahnen 

sammelten, Freischützen, die noch von Ludwig XL er¬ 

richtet, in der Normandie ohne Scheu brandschatzten, und 

die Karl VHL dem Hülfe suchenden Fremden mit Freuden 

überliefs, um seine friedlichen Landschaften endlich von 

einer so argen Plage za befreieh *)* Vielleicht war dieses 

— 11 y avoit seulement en Normandie quelque 
troupes de fraucs-ardiers, de ccux, que Louis XI. avoit 
licenciez, qui couroient la cam{)agiie: et plusicurs faineanls 
s’etant joinls avec eux, ils detruisoient tout le pa'is, et on 
devoit meine craindre, que cc mal ne se communiquät aux 

2 " 



20 II. Englischer Schweifs. 

Kriegshrcr nicht sclillinmor, als alle anderen dieser Zeit, 

aber gewifs voll hinreichend verderbter S«1fte, um wlili- 

rend einer siebentägigen Seefahrt, in unreinen Schiffen 

eng zusainmengcscbiclitcl, die Keime einer bösen Krank- 

lieit auszubrüten, 'vvelclie bald darauf an den Ufern der 

Severn, %vic im Lager zu Lichlield, zum Ausbruch kom¬ 

men sollte. 

Hier bedarf es nun vor allem einiger Andeutung des 

Wesens dieser Krankheit. Will man sie im Sinne der 

Neueren ein hitziges Flufsfieber mit hervortretendem Ner¬ 

venleiden nennen, so steht dieser Bezeichnung nichts Er¬ 

hebliches entgegen, wenn die Art des Ursprunges und die 

besondere Entscheidung des Uebels durch überreichlichen 

und schadhaften Schweifs gemeint sind. Denn so viel wir 

noch die schädlichen Einflüsse im Jahre 1 iS5 zu beurlhci- 

Icn vermögen, so kann unbedenklich angenommen wer¬ 

den, dafs die Nässe dieses und der vorhergehenden Jahre 

die Verrichtung der Lungen und der Haut beeinträchtigt, 

und das Vcrhältnifs dieses vielseitig lebendigen (iewebes 

zu den inncrcii Werkstätten des Lebens gestört habe. Dies 

pflegt der Anfang von Flufsfiebern zu sein, welche min 

auch in der Art ihrer Ausgleichung der englischen Schweifs- 

sucht wie kleine Erscheinungen den gleichartigen grofsen 

entsprechen. Viel weiter reicht jedoch diese Vergleichung 

nicht. Denn die überwiegenden Zufälle des Hirns und der 

Nerven geben der englischen Seuche ein cigenthümlichcs 

Gepräge. Heftig war in dieser Krankheit das achte Ncr- 

venpaar ergriffen. Dafür sprechen das erschwerte Athrncn, 

die grofse Angst der Kranken mit Ekel und Erbrechen, 

Zulalle, denen die Späteren Wertli und Bedeutung beile¬ 

gen. Betäubung und unausweichliche Schlafsucht zeugen 

provinres voisincs. Mais il se presenta alors une belle oc- 
casion de delivrer la France de ccs pillards — — — et 
lui donna (Charles VIH.) tous ces francs-arebers et 
brigauds de Normandie jus([u'au nombic de 3000. p. 7Ö2. 
Mezeray II. de Fr. Par. 16S5. T. ü. 



21 Erste Epidemie. 

von Lähmun" des Gehirns, welcher sich wahrscheinlich 

träge Zurückhaltung des schwarzen Blutes in den erschlaff¬ 

ten rückfülirendcn Adern hinzugesellte. Nun ruft in dem 

lebendigen Zusammenhänge der Verrichtungen jede Hinde¬ 

rung des Athmens entweder von auTsen durch Druck, oder 

von innen durch Krampf und Nervenreizung, unausbleib¬ 

lich die ausgleichende Ilauttbätigkelt hervor, und der Kör¬ 

per trieft von erleichterndem Schweifse. Es ergiebt sich 

also gaifz deutlich, dafs der strömende Schweifs in unserer 

Krankheit mit allen seinen Merkmalen schadhafter Beimi¬ 

schung das Ergebnifs einer von Seiten der Lungen ange¬ 

regten, an und für sich kritischen Bewegung war, und 

damit stimmen alle Ursachen überein, von denen wir noch 

Kunde haben. Schädliche, sogar übelriechende Nebel dran¬ 

gen in das Innere der Werkzeuge des Athmens, und wie hier¬ 

durch das Blut in seiner Mischung und in seinem Leben in 

Anspruch genommen, und eine nur durch starkes Schwitzen 

auszugleicheude Verderbnifs in ihm angeregt wurde, so 

konnte ein unmittelbarer Eingriff in die weitausgedehnte 

Verriehtung des achten Nerven nicht fehlen, welche bei 

vielen — so berichten die Späteren — selbst in das Rücken¬ 

mark ausstrahlte, und heftige Zuckungen herbeiführte. Da¬ 

mit haben wir nur eine wesentliche von den vielen Trieb¬ 

federn der riesenhaften Krankheit bezeichnet, und zwar 

eine solche, die das Fortschreiten und die Ausbreitung der 

Seuche anschaulich macht. Es ist höchst wahrscheinlich, 

der angeführten Gründe wegen, und diese Annahme stimmt 

mit aller menschlichen Erfahrung überein, dafs sie io dem 

Heere Heinrichs VH. zuerst ausgebrochen ist, unbezwei- 

fclt gewifs, dafs sie sich von Westen nach Osten, und 

nachher wieder von Osten nach Westen verbreitete. Bei 

der ganz gleichmäfsigen Einwirkung der vorbereitenden Ur¬ 

sachen, bei welchen die Krankheit ohne Zweifel in ganz 

England zu gleicher Zeit hätte ausbrechen müssen, wenn 

der Zustand der Luft ihre einzige Veranlassung gewesen 

wäre, läfst sich mithin eine bestimmte Ursache ihres Vor- 
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ruckciis über Stiidtc und Dörfer vernuitbeu. Diese ent- 

^vickeltc sich allem Ansclicinc nach in dem mit üblem 

Gerüche überladenen Dunstkreise der Kranken, so wie in 

den Z,cltcn und Wohnurigen, in denen die Soldaten II ci n- 

ricli’s VII. nach Entbehrungen und iiarlcr Anstrengung 

in Sturm und Hegen eng zusammengedrängt hausten. Für 

beides gichl die neuere Beobachtung verwandte Beispiele: 

Wechseltiehcr verbreiten sich in der von den Kranken 

selbst verunreinigten Luft leichter, und Haufen von Sol¬ 

daten, die selbst gesund waren, haben nicht selten IScr- 

vcnücbcr in entlegene Orte gebracht. Es kommt wenig 

darauf an, mit welchen Ausdrücken der Schule man diese 

Vorgänge bezeichne, am besten ist cs, sich ihrer ganz zu 

enthalten, denn «ic sind alle unzureichend und veranlassen 

IMifsverslündnisse*, aber gewifs halten die Zeitgenossen recht, 

•wenn sie den Gedanken an Ansteckung im Sinne der ih¬ 

nen wohlbekannten Pest nicht aufkommen liefsen '). Denn 

allzuhäufig kamen unter den Vornehmen Erkrankungen 

vor, welche aus Verpestung durch Kranke nicht zu erklä¬ 

ren waren, und offenbar ohne die gewöhnlichen \eran- 

lassungcn entstanden. In diesen Fallen gab die Todes¬ 

furcht, die der Krankheit überallhin vorauseille, und die 

Bruslnerven in krampfhaften Aufruhr brachte, den Anstofs 

zu dem durch die Luftbcscbaffcnheit und Wohlleben längst 

vorbereiteten Uebcl. Wäre diese Ansicht der Zeitgenossen 

auch weniger unbefangen gewesen, als sic war, so hätte 

sie den schlagendsten Bew’els in dem plötzlichen Aufhöreii 

der Seuche im ganzen Lande finden können. Denn die 

verderblichen Luftgeister, welche selbst von den stolzen 

Naturforschern des neuuzehulcu Jahrhunderts nicht erkannt 

’) It was conccivcd not to bce an Epidemirke Di¬ 
sease, but to procced from a malignitic in the Constitution 
of the Airc, galhcred by the predispositions of Seasons: 
and the speedie ccssalion declarcd as mucli. Baeo. 
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worden wären, zerstoben und verschwanden für die Zeit 

eines halben Menschenalters in dem Brausen des Sturmes 

vom 1. Januar 1486. i 

III. 
Stanislai TÖltenyi, > Med. Doct. Obst. Mag. C. 

Pi. A. M. Consiliarii, Protomedici caslrensis, Prof. 
P. O. Pathologiae'" et Therapiac gen. et Phar- 
macologiae in C. R. Acad. IN'fed. Chir. Vindohon. 
De Principiis Pathologiac generalis LI- 
Lri VI. Vindohon. 1831. 8. 2Vol. 286 n. 297 S. 

Aus der Wiener Schule, welche schon so viele vor¬ 

treffliche Compendien für die medicinischen Studien gelie¬ 

fert hat, ^rrlit hier ein neues Handbuch der allgemeinen 

Pathologie hervor. Wir hatten vermuthet, dafs in Wien 

noch mehr als auf den übrigen deutschen Akademicen das 

verdienstvolle Hartmannsche Werk fortwährend seine 

Stelle behaupte, und erwarteten daher in der That am 

w enigsten von dort aus eine Concurrenz, von der wir von 

vorne herein behaupten können, dafs sie nicht gewöhn¬ 

licher Art ist. 

Schon als neue Erscheinung überhaupt auf einem Felde, 

welches, als ein muthmaafslich undankbares in letzter Zeit 

wenig bebaut worden ist, verdient vorliegendes Werk 

unsere Beachtung 5 noch mehr aber indem es auf eine ent¬ 

schiedene Weise gegen mancherlei pathologische Vorstel- 

Inngsweisen auftritt, welche in dieser Zeit in Deutschland 

sich eingebürgert haben, und indem'es«ogar sich bestimmt 

einer der neuesten Richtungen • der Pathologie, welche 

wir die des Zoomorphismus zn nennen getvobnt sind, 

cntgegenstellt. 
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Schon in der Vorrede spricht sich der Verf. vorlflufig 

aus: «Fs sei schwer die Fehler auszumerzen, welche man 

mit der Muttermilch cingesogen habe, eben so aber auch 

die Lehren der Wissenschaft, welche man schon dem ju¬ 

gendlichen Gemütbe cingeprägt habe, zu bessern und zu 

ändern. Die pathologischen luslitulioucn hätten schon von 

Galen her gewisse Formen, welche in allen (?) spätem 

Schulen gc\visscrmaafsen geherrscht, neuerdings aber von 

Ga uh und von li artmann auf die S])ilze gestellt wor- 

dcu seien. Man erkläre nämlich die Anomalieen des mensch¬ 

lichen Lehens aus entgegengesetzten Lehcnsprinci- 

pien; man unterscheide, wenn auch nicht absichtlich, 

doch in der Sache, die Materie von der Kraft; man stelle 

Krankheiten der Form und der Functionen auf, und thcilc 

jene der Chirurgie, diese der Mediciri zu. So sei denn ein 

System errichtet, das mau wohl ein dualistisches nen¬ 

nen könne. Aus sinnlich w'ahruehmharcn Lehenscrschci- 

nungeu Gründe entnehmend, glaube mau überall einen po- 

larischeu Streit von Kräften wahrzunehmen, wodurch die 

Thäligkeitcn des gesundcu und des kranken Leheus erklärt 

w'erden sollen; und so stelle man eine beliebige und will- 

kührliche Auzi^bl von Kräften und Vermögen auf. >» — 

«Abgesehen davon nun, dafs wir alle den Ursprung des 

Lebens von einer einzigen und absoluten Kraft (Gott) her¬ 

leiten, so sei nicht zu begreifen, wie zwei entgegenge¬ 

setzte Kräfte ewig gegeneinander ankämpfen können, ohne 

dafs eine die andere überwiegt. Es gebe nur eine Kraft 

ira Universum, deren ewiges und unbesiegbares Streben 

das gesunde und das kranke Leben hervorbringe. ” ii. s. w. 

So kündigt sich der Verf. denn an als gesonnen, jeglichen 

Dualismus, der Materie und Kraft, der Kräfte unterein¬ 

ander, des Organismus und der Krankheit u. s. f. zu ver¬ 

werfen, und das gesunde nicht nur, sondern auch das 

kranke Leben aus den mannigfachen Acufscrungen der Ei¬ 

nen alles durchströmenden Lebenskraft zu entwickeln. 

Deu Inhalt dieses Handbuches iludcn wir folgender- 



25 III. Allgememe Pathologie. 

maafsen verthcllt: Im ersten Bande, Nosographie. Er¬ 

stes Buch, Physiographie der Krankheit, welche zugleich 

die Einleitung in das Ganze enthält. Zweites Buch, Aetio- 

logie. Drittes Buch, Symptomatologie. Im zweiten Bande, 

allgemeine Nosologie, und zwar: Viertes Buch, Krank¬ 

heiten des Fruchtlebens. Fünftes Buch, Fehler der orga¬ 

nischen Bildung. Sechstes Buch, Krankheiten der Ner- 

venthätigkeit. 

Hieraus erhellt, dafs der Verf. einerseits die alte, längst 

beliebte Methodik der allgemeinen Pathologie beibehalten 

hat, welche drei Abtheilungen: von den Krankheiten 

selbst, von den Ursachen der Krankheiten, und von den 

Wirkungen (Symptomen) der Krankheiten aufstellt; — 

dafs er aber andererseits, diesen vorläufigen Inhalt der all¬ 

gemeinen Pathologie als einen einseitig abstracten erken¬ 

nend, aufserdem noch (unter dem Namen der Nosolog^ie) 

eine allgemeine Entwickelung des Krankseins hinzugefügt 

hat, welche er seinen, noch genauer zu betrachtenden 

physiologischen Ansichten anpafst. 

Es gilt von der allgemeinen Pathologie vollkommen 

das, was wir in diesen Blättern früher einmal von der 

speciellen Pathologie und Therapie gesagt haben, dafs ihre 

Entwickelung als Wissenschaft wesentlich unter dem zu¬ 

fälligen und' äufserlichen Verhältnisse leidet, in welchem 

sie im akademischen Lehrcursus dasteht. Es geschieht 

nämlich an die allgemeine Pathologie die ganz eigen- 

thümliche Forderung, dafs sie einestheils Theorie der 

Krankheit sei, also einen wissenschaftlichen Gang nehme, 

andererseits aber den Studierenden auch als Einleitung 

diene in die streng medicinischen Collegien, als üebergang 

von der Physiologie zur speciellen Pathologie, Klinik u. 

s. w., dafs sie also vorzugsweise die Bedeutung — nicht 

der Lcbensersclieinuhgen und Krankheitszustände selbst 

sondern einer grofsen Menge von technischen oder so¬ 

genannten wissenschaftlichen Ausdrücken, zum Theil 

sehr willkührlicher Bestimmungen, gebe, welche in der 
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mcdicinlschcn Sprache hergebracht und zum Verständnisse 

der speciellen Pathologie und Klinik nothwendig sind. 

Die Handbücher der allgemeinen Vathologic erkennen bald 

die eine, bald die andere dio-ser Forderungen vorzugsweise 

an; einige sind blofse Kataloge von Derinitionen, blofse 

Terminologiecn der Pathologie, und verzichten auf alle 

Wissenschaft; andere nehmen ein theoretisches Gewand an, 

und liefern die Terminologie nebenbei; cs ist schier un¬ 

möglich, beiderlei Elemente zu einem harmonischen Gan¬ 

zen zu verbinden, und cs mufs immer eine von beiden 

Partheien, entweder die Wissenschaft, oder das Audito¬ 

rium leiden. 

liicsc Unsicherheit, welche sich auch bei unserm Verf. 

noch vorlindet, ist unstreitig, so wie die vielfachen Wi¬ 

derspruche, welche in der Methodik der Krankheit obwal¬ 

ten, gröfstcntheils von einer sehr allgemeinen Unklarheit 

über die Hedenliingcn des Wortes Krankheit herzulei- 

ten, welche bald di^ einer Einzclnhcit, bald die einer Be¬ 

sonderheit, bald endlich die einer Allgemeinheit ist. 

Krankheit ist zunächst ein einzelnes Fircignifs in 

dem Leben eines einzelnco Menschen, Bezeichnung des 

Zeitabschnittes in welchem er krank ist, oder der Erschei¬ 

nungen und rknpfindungen, wodurch er sich selbst und 

andern bewufst wird; z. B. meine Krankheit vom vori- 

gen Jahre dauerte länger als die deioige; sie warhcBiger, 

als die deinige: sic bot diese, jene Erscheinungen dar. 

Solche Krankheft, mit anderem Worte, solcher Krank¬ 

heitsfall, einzelner Gegenstand unmittelbarer Wahrnehmung, 

fällt in die klinische Pathologie. 

Krankheit hat aber auch zweitens die Bcdeutunir 

einer abstracten Vorstellung von gewissen Reihen und 

Gruppen von krankhaften Erscheinungen und Empfindun¬ 

gen, welche sich bei verschiedenen kranken iMenschen nuf 

dieselbe oder auf ähnliche Weise wiederholt haben. vSagt 

man: Jene drei Menschen hatten Eine und dieselbe 

Krankheit, so scheiut das ein Widerspruch, in sofern jeder 
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von den Dreien seine eigene Krankheit halte; die drei 

Krankheiten Verliefen aber unter denselben, oder ähnlichen 

Erscheinungen und Empfindungen, und werden deshalb 

Eine Krankheit genannt. A. B. und C. leiden an Ei¬ 

ner Krankheit, dem VVechselfieber; in diesem Sinne sagt 

man denn auch wohl: seine Krankheit ist in eine an¬ 

dere Krankheit übergegangen, es war ein Fieber, und ist 

nun eine Wassersucht geworden. 

Nun giebt es aber keinen wichtigeren Grundsatz für 

die Pathologie, als den, dafs diese Krankheiten — 

richtiger oder deutlicher: Krankheitsformen — nur 

abstracte Vorstellungen sind, welche, gleichviel ob sie sich 

im gemeinen Sprachgebrauche vorlinden, oder ob sie der 

naedicinischen Lehre ihren Ursprung verdanken, keine reale 

Existenz haben; dafs ihnen keine Substanz entspricht. Das 

Wechselfieber, diese Krankheit, existirt nirgends; 

es existiren nur Wechsellieberkranke, Kranke, welche ge¬ 

wisse sich ziemlich gleichbleibende Erscheinungen an sich 

darbieten; diese Erscheinungen nun, abstrahirt von den 

Individuen, an denen sie sind, werden zu dieser Abslra- 

ction: Wechsellieber. Eben so wenig existirt diese Krank¬ 

heit, die Pocken, irgendwo anders, als in der Vorstel¬ 

lung. Es giebt Pockenkranke; in Folge der Ansteckung 

durch das Pockengift hat sich bei allen diesen Menschen 

die Haut mit Ausschlag bedeckt; dieser ist bald sparsam, 

bald reichlich, bald blasig, bald eiterig; es ist entweder 

heftige, oder geringe Hitze vorhergegangen; die einen * 

fühlen sich sehr krank, die andern wenig; aber'ungeach¬ 

tet dieser Verschiedenheiten in dem Verlaufe, abstrahirt 

sich der Verstand aus allen diesen einzelnen Krankheiten 

oder Krankheitsfällen, durch Zusammenstellung des ihnen 

Gemeinschaftlichen, die besondere Vorstellung einer Krank¬ 

heit oder Krankheitsform, der Pocken. 

Dieser Satz, dafs die Krankheiten oder Krankheits¬ 

formen, welche bekanntlich Gegenstand der speciellen Pa¬ 

thologie sind, in der Natur keine Existenz haben, sondern 
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einzig und allein das Product der Reflexion sind, ist so 

einleuchtend, dafs es in der That keines Aufwandes ton 

Logik bedarf, um ihn zu beweisen. — Und doch, wie 

eingewurzelt ist in der Pathologie die Neigung mit eben 

diesen Krankheitsformen umzugehen, wie mit wirklich 

existirenden Dingen oder Wesen! Wie viele einflufsreichc 

Hypothesen sind aus derselben hervorgegangen! — Es 

wurde uns zu weit führen, diesen Gegenstand zu verfol¬ 

gen; wir überlassen also die Krankheiten, d. h. Krank- 

heitsformen, der specielleu Pathologie, welche dieselben 

in ihrer Besonderheit auffassen und beschreiben soll. 

Krankheit ist drittens auch die allgemeinste Ab- 

straction aller einzelnen Krankheitsfalle und bf^nderer 

Krankheitsformen: eine Abstractiou, wie Leben, Frei¬ 

heit; z. B. in den Ausdrücken: die Krankheit ist ein 

grofses Uebel; durch die Krankheit wird der Mensch ge¬ 

prüft; die Krankheit ist eine Form des Lebens u, s. w\ 

Die Krankheit in diesem Sinne, deutlicher: das Krank¬ 

sein, soll der Gegenstand und Inhalt der allgemeinen Pa¬ 

thologie sein. 

liütte man nun diesen Gegenstand der allgemeinen 

Pathologie immer fest gehalten, so würde man ohne Zw’ei- 

fel nicht dahin gekommen sein, eine Naturgeschichte der 

Krankheit oder Krankheiten zu versuchen; denn man würde 

cingesehen haben, dafs das Kranksein, die Krankheit im 

Allgemeinen nur eine Weise des Lebens oder der Existenz 

des Individuums ist, also kenne andere Naturgeschichte ha¬ 

ben kann, als die des Individuums; mit anderen Worten: 

dafs die allgenicine Pathologie nur eine besondere Betrach¬ 

tungsweise der Physiologie ist. nämlich eine solche, in 

weicher man vorzugsweise die krankhaften Lebensver- 

hältnissc berücksichtigt. — Jener allgemeine Gegenstand 

ist aber in den allgemeinen Pathologieen nicht festgehal- 

ten worden, sondern statt von dem allgemeinen Krank¬ 

sein zu handeln, liat man immer geglaubt. Allgemeines 

ühcr die besouderu Kraukheitsformen aussagen 
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zu müssen; man hat also von den Ursachen und Wir¬ 

kungen, von räumlichen und zeitlichen Verhältnissen u.dergl. 

nicht der Krankheit, sondern der Krankheiten ge¬ 

handelt. Die Krankheiten oder Krankheitsformen sind aber, 

wie wir eben bemerkt haben, Producte der Reflexion; 

und zwar geht die Reflexion, indem sie dieselben auf¬ 

stellt, von ganz mannigfaltigen Gesichtspunkten aus, da 

sic bald objecliv wahrnehmbare aufserliclie Erscheinungen 

(Ilautausschläge), bald krankhafte Empfindungen (Hypo- 

chondriasis, Olmmacht), bald die veranlassende Ursache 

(Syphilis), bald das örtliche Krankheitsproduct (Wasser¬ 

sucht) hervorhebt, und den Charakter der Krankheitsfor¬ 

men darnach bestimmt. — Das Allgemeine was von so 

zurälligen, willkührlichen und heterogenen Reflexionsbe¬ 

stiminungen ausgesagt werden kann, mufs natürlich höchst 

dürftiger Art sein, und es ist bei dem Versuche kaum zu 

vermeiden, dafs dasselbe nur auf diese und jene, nicht 

aber auf andere Kränkheitsformen pafst. Indem dies All¬ 

gemeine denn auf solche Weise eines wissenschaftlichen 

Werthes entbehrt, wird es zu jener Terminologie, und als 

solche zur -blofsen Einleitung oder Vorbereitung zur spe- 

ciellen * Pathologie. 

Gehen wir nun über zu einer. Darstellung der Grund¬ 

ansichten über das Leben und das Kranksein, wie sie 

sich im Eingänge vorliegender Schrift vorfinden. Wir 

werden hier gröfstentheils die einzelnen Sätze unseres Verf. 

heibehalten. 

Es waltet in der Natur nur eine Kraft, welche aber 

in beständiger Thätigkeit ist; eine träge oder ruhende Kraft 

läfst sich nicht denken. — Ein Streit verschiedener und 

entgegengesetzter Kräfte kann zur Erklärung der Lebens¬ 

erscheinungen weder gefordert werden, noch genügen. 

Ein solcher Streit ist eine Erfindung, die als Zeichen der 

Schwäche des menschlichen Geistes an die Stelle der ein¬ 

fachsten und vollkommensten Kraft gestellt worden ist. — 

Die allgemeine Naturkraft hat in sich das Streben nach 
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vervollkommnender Entwickelung. — Die krankhaften 

Ahanderungen in den allgemeinen Erscheinungen des Le¬ 

bens, sind als Moditiealion eben dieses Lebens zu betrach¬ 

ten, nicht als ein vorn Leben verschiedener, ihm fremder, 

cingejiropftcr und mit ihm kämpfender Prozefs. §. 1 — 1‘2. 

Die einzelnen Organismen sind (Glieder in der grofseu 

Kette ohne Anfang und ohne Ende, welche das Gesamml- 

lebcn der Natur ausmacht; sic sind der allgemeinen Natur¬ 

kraft theilhaftig, und entwickeln sie zu individuellen Kräf¬ 

ten. — Die Functionen der niedrigeren Wesen haben 

sämmtlich nur ein Ziel, nämlich die Selbst erhalt ung.-— 

Die Vegetation wird in den nicdrfgslcn Wesen durch die 

blofsen bildender» Kräfte der Natur zinv<>gc gebracht, in¬ 

dem sic höher steigt aber, in den Tbici’en. steht sic unter 

dem Einflüsse des Nervensystems; die .absolute Kraft des 

Nerveneinflusses ist das Attribut der Vegetation in den 

liüheren or’ganischen Wesen. — IMit der.V'^ollendung der 

die organischen Kräfte tragenden organischen IMatcric win¬ 

det sich beim IMenschen der Geist durch. — In ihm hat 

die Natur die im Ueberflufs verthcille organische Kraft ge¬ 

sammelt, urrd hier einen Mittelpunkt, einen einfachen Schluts 

für die Mannigfaltigkeit der Formen gefunden. §. .30. 

« Da die Natur der belebenden Materie nicht bekannt 

ist, so niufs das menschliche Leben nach seinen Ilaupter- 

.scheinungen unterschieden werden; und diese sind die Ve¬ 

getation und der Geist. Der Geist ist das letzte Hesultat 

der menschlichen Vegetation, so dafs die menschliche or¬ 

ganische Materie ztrm Träger für die psychischen Kräfte 

wird. Wie also eine Kraft nicht ohne ihre Eigenschaft, 

so kann auch die menschliche Organisation nach Maafsgabe, 

ihrer Entwickelung nicht ohne den Geist sein. Und w'cnn 

die menschliche organische Materie die gesammte mensch¬ 

liche Kraft in sich enthält, ist der Geist nichts anderes, 

als eine ihrer Eigenschaften, so dafs also die Materie und 

der Geist in dem Menschen zusammcnfallcn.'» §.31.32. 

Au dieser Einleitung babcu wir nur die deutlich aus- 
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gesprochene, aber überflüssige Hinneigung zum Materialis¬ 

mus auszusetzen. Darüber wollen wir mit dem Verf. nicht 

rechten, dafs er die Kategorie Kraft beibebält, da er 

sich ausdrücklich gegen die Vorstellung einer ruhenden 

Kraft verwahrt, und daher hei ihm das Wort Kraft durch¬ 

aus synonym mit Thätigkeit ist. 

<c Der Zweck der gesammten Lebenskräfte des Men¬ 

schen ist die Entwickelung und Concentration der allge¬ 

meinen Naturkraft, so dafs sie zum Bewufstsein kommend,, 

der Idee des höchsten Wesens entgegengehe. Dies würde 

nicht geschehen können, wenn nicht der Träger des ße- 

wufslseins, die menschliche Organisation sich seihst €r< 

hielte. Die in dieser Organisation .waltenden Kräfte-stre¬ 

ben also allcsammt nach der Erhaltung des Körpers und 

Geistes in ihrer innigen Verbindung. Die Gesundheit 

besteht in der harmonischen Thätigkeit der körperlichen 

und geistigen Functionen. » §. 42 — 47. 

«Die Krankheit ist eine unharmonische (discors), vom 

Lebensprozesse abweichende Function unserer Organisation. 

Das Lehen ist krankhaft, wenn die Natur nicht eine der 

Gattung, dem Geschlecht und dem Alter entsprechende 

x4eufserung der Lebenskräfte g^estattet. §. 53. 55. - Die 

Krankheit ist ein organischer Lehensprozefs', dieser steht 

unter den Gesetzen des Lehens; er geht nie über diese Ge¬ 

setze hinaus, und obgleich der Gesundheit entgegengesetzt, 

zeigt er immer das Streben der organischen Natur au, die 

gestörten Functionen wiederherzustellen. — Wiru" nun 

zuweilen bei diesem Streben die ganze krankhafte Thätig¬ 

keit auf einen Punkt concentrirt, so dafs ein krankhaftes 

Organ entsteht, welches dem Einflüsse der gegenstreben¬ 

den Natur sich entzieht, und seine eigene Erhaltung, sein 

eigenes Wachsthum bezweckt, sich gegen das Leben stem¬ 

mend, so unterscheidet sich eine solche Krankheit nur dem 

Grade nach, nicht wesentlich von anderen. §. 61. Wir 

sehen zwar, wenn eine Aftcrbildung schon vorhanden ist, 

einen parasitischen lebendigen Krankheitsorganismus in uu- 
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serem Orj^.inisrnus; diejenigen aber welche walinen, daC* 

die Krankheit selbst in diesem Krankheitsorgane hafte, ir¬ 

ren sehr, denn die krankhaften Functionen sind zugleich 

weit verbreitet. Es ist deshalb eine irrige und schädlirhe 

Lehre, wenn angenommen wird, dafs die Krankheit ein 

eigenthümlicher, mit seinen eigenen Kräften begabter Or¬ 

ganismus sei, der in dem menschlichen Organismus hafte, 

dafs also der kranke Mensch zwei Körper in sich habe, 

seinen eigenen und den der Krankheit. — Die Krank¬ 

heit ist demnach etwas anderes, als ein Streit entgegen¬ 

gesetzter [Kräfte. — Wenn ich mich der gewöhnlichen 

Sprache und IMcthode bediene, um die Erscheinungen des 

Lebens zu erklären, «haec potius otio adscribite; ich 

werde aber überall beweisen, dafs die Erscheinungen der 

Krankheit, nur und ausschlielklicb, aus einer Negation der 

gesunden Functionen entstehen. »* S. 11. 

W ir haben diese Stellen ausführlich hervorgehoben, 

weil sic den Standpunkt andcuten, von \velclrem der Verf. 

sich gegen die Substanzialisirung und den Zoomor- 

phismus der Krankheit erklärt. Wir sind hiermit voll¬ 

kommen einverstanden, bedauern aber, dafs er diesen Stand¬ 

punkt nicht fcstgchalten hat, und trotz seiner Verwahrun¬ 

gen verleitet worden ist, in mancher Beziehung dem alten 

wSchlendrian der Pathologen zu felgen. Wenn er die Krank¬ 

heit eine Negation der gesunden Lebcnstliäligkciten nennt., 

so mufste er dies im Coucrctcn nachweisen, nicht aber 

unversehens wieder von der wisscnschaftlicJi aufgefafstcu 

Krankheit zu den besonderen Krank he i ten überspringen, 

und nun bald sich auf die allgemeine, bald auf die beson¬ 

deren Bestimmungen beziehend, diese dennoch siibstanzia- 

lisircn, und mit einer «Naturgeschichte der Krankheit,» 

und mit der abgesonderten Aetiologie und Symploruatolo- 

gic aiisstattcn. 

So finden wir cs unverträglich mit den oben ausge- 

sprocliencn Grnndsäizcu, wenn später von dem « Ursprünge, 

\erlaufe und Ende der Krankheiten» die Kcde ist, und 

dem 
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der Ursprung als bald der Generatio aequivoca, bald 

der Sexualzeugung entsprechend angenommen wird; wenn 

es lieifst, dafs so wie jeder gesunde Lebensprozefs, so auch 

die Krankheit, zuerst schwach und unbedeutend, allmäh- 

lig sich ausbildend, kräftig werde, und ihre Organe und 

Functionen vervollkommne (§. 115.); ja sogar dafs so wie 

die Sexualzeugung vollkommnere, die Aequivoca dagegen 

unvollkommnere, niedrigere Wesen hervorbringe, so auch 

die Krankheit für edler oder unedler zu erachten sei, je 

nachdem sie ihren Ursprung « ex viribus naturae aequivo- 

cis aut ex contagio» entnommen habe (§. 121.)!; und 

endlich, dafs der Tod (das Ende, der Ausgang) der Krank¬ 

heit in einer Flucht der krankhaften Functionen aus dem 

Organismus, den sie befallen hatte, bestehe (§. 128.). 

Die Aetiologie ist ausführlich abgehandelt, und so 

vollständig, als es überhaupt die Einseitigkeit gestattet, 

welche dieser althergebrachten Schulbestimmung anhängt. 

Es ist durchaus unmöglich, in der Pathologie zum wissen- 

'schafllichen Verständnifs der ursächlichen Verhältnisse zu 

gelangen, so lange man darauf besteht, die Ursachen, die 

in diesen^ Verhältnisse doch nur eine Rolle spielen, wäh¬ 

rend die andere dem Individuum selbst angehört, abstract 

aufzufassen und sie nacheinander aufzuzählen. Die Krank¬ 

heitsursachen, äufsere und innere, haben für die Patholo¬ 

gie gar kein Interesse abgesehen von dem Kranksein, wel¬ 

ches sie verursachen; Gegenstand des Studiums ist also 

nicht die Ursache, sondern die Verursachung, mit an¬ 

deren Worten: die physiologische oder pathologische Be¬ 

ziehung des lebenden Individuums zu Demjenigen, wodurch 

es krank wird. Eine wissenschaftliche Pathologie bedarf 

durchaus keiner abgesonderten Aetiologie; denn alle Bezie¬ 

hungen des Individuums, wodurch sein Kranksein bedingt 

wird, können und müssen eben so wie seine gesunden Be¬ 

ziehungen ihre Stelle in der Exposition des Lebens selbst 

finden. Es hat noch niemand daran gedacht, der Physio- 

Bd.25. Hft.l. 3 
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lo^ic eine Actlologie anziihangcn; wozu behalt man sie in 

der Palbologie bei? 

Und wie heterogen ist der Inhalt der Actiologie! Ei¬ 

nerseits: welche Mängel; andererseits: w^elche Wicderlio- 

lungen, welche Widersprüche! — 

Der Verf. behält die übliche Eiiitheiluug der Aclio- 

logie in der Lehre von der Anlage, und die von den 

Schädlichkeiten bei. — Ueher die Anlage gicht er 

folgende Definition: «Facultas organisationis vivac, qua, 

agentihus infiuxihus noxiis, in inorhosas saltuiii l'acit fun- 

ctiones, proclivitas ad morhos audit »* (§. •Ifi9.); und be¬ 

merkt dabei ausdrücklich, diese Proclivilät sei wohl zu 

unterscheiden von der Opportunität, « quae devios sa- 

nitatis passus arguit, dum ])roclivitas nec citro nec ultro 

dcclinantc vigeat sanilatc” (§. 471.). Hier jedoch vermei¬ 

det er nicht deu Widerspruch, der in der ßeslimmung der 

Krankheitsanlage als etwas von dem Kranksein verschie¬ 

denem liegt, und nothwendigerweise liegen mufs; denn er 

fügt gleich darauf hinzu: die besondere Krankheitsanlage 

(proclivitas specialis) sei diejenige «quae ex caducitatc 

singularum repetitur funclionum, vehiculorumve faculla- 

tnm, viscerum et organorurn » (§. 472.); und nennt spä¬ 

ter als eine besondere Krankheitsanlage diejenige, w’elche 

durch Krankheit selbst entsteht. — Ist die Krank¬ 

heitsanlage verträglich mit vollkommener Gesundheit, so 

ist sic gar nichts Positives, sondern die blofsc logische Be¬ 

stimmung der Möglichkeit; ist sic dagegen schon das 

Resultat einer Caducitas, oder Krankheit gewisser 

Functionen oder Organe, — nnn so gehört sic nicht in 

die Actiologie, sondern in die Nosologie selbst. 

Zu den gewöhnlich aufgeführten Arten der Krankheits- 

anlagc fügt der Verf. noch die «ex coelo et terra,” «ex 

niorbis, » und « ex potentiarum rnorbiferarnm ratione, ” un¬ 

ter w’clchen Titeln er doch von den äufserlichen Einflüs¬ 

sen handeln mufs, w'elche ihrerseits wieder den Inhalt der 

zweiten Ablhcilung der Pathologie bilden. 
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Die krankmachenden Einflüsse, Schädlichkeiten, wur¬ 

den von Hartmann nach dem Beispiele früherer Patho¬ 

logen in äufsere und innere eingetheilt, und unter letz¬ 

ten sowohl die mechanischem Einflüsse, welche im Inne¬ 

ren des Körpers walten, als auch besonders die Rückwir- ^ 

kung der Seelen - und Geistesthätigkeit auf die körperliche ^ 

Gesundheit verstanden. Diese Methode war offenbar feh¬ 

lerhaft, indem sie eine Reihe von lebendigen Thätigkei- 

ten (Sinnesthätigkeit, Einbildungskraft, Leidenschaften, 

Schlaf und Wachen) als eine auf das Leben ein wirkende 

Schädlichkeit, also etwas dem Leben selbst Aeufserliches 

auffafste. Herr Töltenyi verläfst dieselbe und betrachtet 

die Schädlichkeiten, je nachdem sie entweder auf das 

Blutleben (körperliches Leben), oder auf das psy¬ 

chische Leben einwirken; dieselbe Schädlichkeit wird 

demnach in beiden Beziehungen erörtert; er vermeidet je¬ 

doch nicht, indem er die einzelnen Thätigkeiten des psy¬ 

chischen Lebens nennt, sie ihrerseits als Krankheitsursa¬ 

chen für andere Functionen anzusehen. — Unseres Er¬ 

achtens gehört die Lehre von den Schädlichkeiten, wie 

sie die Pathologie in der Aetiologie vorträgt, an zwei 

ganz verschiedene Stellen: einerseits ist das Verhältnifs 

des Organismus zu den ihm absolut oder relativ äufserli- 

chen physikalischen. Einflüssen als besondere Abtheilung 

der Physiologie des organischen Lebens, und in sofern 

diese Einflüsse Krankheit veranlassen, als entsprechende 

Abtheilung der Pathölogie aufzufassen; aber man hat von 

dem Verhältnisse selbst, als einer organischen Function 

auszugehen, nicht aber die einzelnen Aeufserlichkeilen von 

vorne herein als Schädlichkeiten zu beha#ideln. — Ande¬ 

rerseits gehört aber die Lehre von den sogenannten dy¬ 

namischen, inneren oder psychischen Schädlichkeiten 

in den Abschnitt vom Leben als Bewufstsein und als Den¬ 

ken, wo die krankhaften Thätigkeiten, welche sich in 

diesen Sphären nicht allein für sich, sondern auch gleich- 

3* 
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icitig in ihrer Rückwirkung auf die organischen Functio¬ 

nen üufsern, zu erörtern sind. 

Ueber die Synipt om alologic, welche ziemlich kurz 

abgehandelt ist, wollen w^ir nichts weiter bemerken, son¬ 

dern uns zu der allgemeinen Nosologie, also der con- 

cret allgemeinen Pathologie wenden, welche den gcsamirf- 

ten zw^eiten Band cinnimmt; einem Inhalte, der be¬ 

kanntlich mehren neueren Handbüchern der allgemeinen 

Pathologie gänzlich fehlt. Und in den übrigen gar küm¬ 

merlich behandelt worden ist. 

Hier ist cs jedoch nöthig auf die Eintheilung des Krank¬ 

seins, oder der Krankheiten, welche unser Verf. zum 

Grunde legt, zurückzugeiien. — Zwei Hauptsysteme sind 

nach ihm im menschlichen Leben zu unterscheiden: «das 

der Gefäfse, und das der Venen; das Gefäfssystem wird 

durch seine Thätigkeit zum Körper, die Form und Quali¬ 

tät der menschlich-organischen Materie ausbildcnd; das 

Nervensystem erhebt sich (evehitur) zum Geiste (mens), 

den Typus und die Qualität der immateriellen, subjecliven 

Lebenszeichen darstellend (§. 70.).” Beide Systeme durch¬ 

dringen sich, und stehen in Wechselwirkung. — Die 

Krankheiten lassen sich nun zuvörderst einlheileu, je nach¬ 

dem sic ihren Sitz vorzugsweise in dem einen oder in 

dem anderen Systeme haben; zu diesen beiden Klassen 

tritt aber noch eine dritte, nämlich die Fehler der ur¬ 

sprünglichen Bildung. Die Nosologie unseres Verf. handelt 

demnach in drei Abschnitten: 

1) Von den Krankheiten des Fruchtlcbens. 

2) Von den Fehlern des Blutes und der Gcfafsc, und 

der daraus hervorgehenden organischen Bildungstha- 

tigkeit; und zwar . 

a) von den Krankheiten der Vegetation mit niedri¬ 

gerem Typus der organischen Materie, den Pscu- 

domorpbosen, Cachexicen und Dyskiasicen; 

h) von den Krankhd&cn des Blutes und der Blut- 
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gefäfse mit Incitation; Plethora, Congestionen, 

Entzündungen, Hämorrhagieen und Fiebern. 

3) Von den Krankheiten der Thätigkeiten des Nerven¬ 

systems, und zwar 

a) Ton den Krankheiten der Empfindungsvermögen, 

den Algieen und Spasmen, der Anaesthesie und •' 

den Paralysen; 

b) von den Krankheiten der Seclenthätigkeit. 

Was nun überhaupt Eintheilung der Krankheiten 

helriirt, so ist gewifs der Verf. mit uns einverstanden, 

■wenn wir sagen, dafs die Krankheit als Gegenstand der 

allgemeinen Pathologie einer eigentlichen Eintheilung (di- 

visio) gar nicht fähig ist, sondern vielmehr nur ihre man¬ 

nigfachen Aeufserungen einer systematischen Unterschei¬ 

dung (discrimen) zu unterwerfen sind. Die besonderen 

Krankheiten oder Krankheitsformen können in der speciel- 

len Pathologie nach Belieben, und nach diesem oder je¬ 

nem willkührlichen Eintheilungsprincipe classificirt wer¬ 

den; das Kranksein, Gegenstand der allgemeinen Patho¬ 

logie, kann nur aus dem Leben entwickelt werden. 

Eine solche Entwickelung der pathologischen aus den 

physiologischen Bestimmungen hat nun unsef Verf. zwar 

nicht erreicht, aber doch beabsichtigt, wie aus obigem 

Schema hervorgeht. Der erste Abschnitt, von der Krank¬ 

heit im Fruchtleben, ist ganz an seinem Orte, und wir 

sind erfreut, hier zum erstenmale die Pathologie mit dieser 

ursprünglichen Function des Lebens, dem Gestaltungspro¬ 

zesse, ihren natürlichen Anfang machen zu sehen. Wir 

müssen jeden anderen Anfang, den die Physiologie bei 

der Betrachtung der Lebenslhätigkeit nimmt, für einen 

willkührlichen, und daher unwissenschaftlichen halten; eine 

jede Function aufser dem Gestaltungsprozesse setzt schon 

andere Functionen in dem Individuum voraus, oder sich 

gegenüber; der Gestaltungsprozefs dagegen ist das für das 

Individuum Unmittelbare, das, wodurch den anderen Fun- 
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clloncn erst ihr orgauischer Körper bereitet wird. So fangt 

denn auch die Palliologie füglich mit dem Kranksein im 

Gestaltiingsprozesse an. — Dieser Gegenstand ist jedoeh 

von unserm Verf. nur in der Kürze behandelt; es sind die 

hauptsächlichsten Milsbildungen nur theilweise angegeben, 

es fehlt die Lehre von der Zwitterbildung und der Doppel¬ 

bildung, und cs ist überhaupt auf die neuesten reichhalti- 

gön Forschungen im Felde der Embryologie keine Kück- 

siebt genommen. 

Die Pseudomorphosen, Dyskrasieen und Cachexieen 

werden als krankhafte Zustände des Parenchyms behan¬ 

delt, welches durch das Gclalssystem prcducirt wird; sie 

sollen in einem Zurückfallen der organischen Materie auf 

eine niedrigere Bildungsstufe (formas humiliores) bestehen, 

als die, welche dem Individuum zukommt. Die Formen 

in welchen sie sich darstcllcn, sind mannigfach, je nach 

der Verschiedenheit des organischen Gewebes, dem Alter, 

der Constitution, den besonderen Ursachen. — Diese 

Theorie der Vegetationskraukheiten knüpft sich ohne Zwei¬ 

fel an die Stark - Jahnschen Hypothesen, obschon unser 

Verf. sich im Eingänge gegeu die Vorstellung der Krank¬ 

heit, als einer Substanz, ausdrücklich verwahrt hat. Wir 
I 

müssen gestehen, dafs die abstractc Behauptung: dafs die 

Pseudomorphosen, Dyskrasieen und Cachexieen niedere For- 

Uiationen der organischen Materie seien, für uns icciucn 

wissenschaftlichen Werth hat, indem daraus eigentlich 

nichts über die Nothwendigkeit ihrer Entstehung iiu All¬ 

gemeinen und über ihre specifisehcn Unterschiede hervor¬ 

geht. Wir sind gewohnt, die Lehre von diesen sogenann¬ 

ten Vegetationskrankheiten unmittelbar an die Physiologie 

der Aussonderungen anzuknüpfen. Die Aussonderun¬ 

gen (durch Haut, Harnorgan, Darmkanal u. s. w.) sind 

der Prozefs, wodurch der Organismus seine Sclbstständig- 

keit gl gen das von aufsen in ihn Eingedrungene oder in 

ihm Erzeugte, ihm Fremdartige, behauptet, und sich con- 

tinuirlich davon befreit. Die meisten Krankheiten der Haut 
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und der Harnaussonderung, so wie ein Theil der Krank«- 

heiten des Darmkanals, deuten Beschränkungen in diesem 

Aussonderungsprozesse an, indem entweder derselbe nicht 

mehr gleichmäfsig über seine verschiedenen, Organe ver¬ 

theilt ist, oder Aussonderungsprodukte krankhafter Art 

hervortreten müssen. — Eine noch weitere Beschrän¬ 

kung des Aussonderungsprozesses aber ist die Ablage¬ 

rung der zur Aussonderung, auf die Schleimflächen, be¬ 

stimmten Stoffe in das Zellgewebe oder die serösen Höh¬ 

len, wo ihnen kein normaler Ausweg offen steht. In der 

That besteht der gröfste Theil jener Vegetationskrankhei¬ 

ten blofs in der Ablagerung eines todten Krankheitsstoffes 

innerhalb des organischen Gewebes und der durch dessen 

Gegenwart hervorgerufenen organischeti Reaclion. Zuwei¬ 

len läfst sich dies Ablagerungsprodukt, vo^n. der organi¬ 

schen Substanz abgesondert, sinnlich nach weisen (Eiter, 

Tuberkel, Skirrh)5 weit häufiger aber läfst es sich nicht 

aufzeigen, indem das damit behaftete organische Gewebe 

von vorne herein seine Reactlon äufsert, und diese krank¬ 

hafte Reaction des kranken Gewebes zusammen mit dem 

darin haftenden Ablagerungsprodukte sich als veränderte 

Ernährung, sogenannte Pseudomorph ose manifestirt. 

Diese Pseudomorphose ist demnach kein für sich beste¬ 

hender Organismus, auch keine niedrigere Form der or¬ 

ganischen Materie, sondern Produkt der mehr oder we¬ 

niger beschränkten, krankhaften Reaction jäer organischen 

Substanz auf einen nicht zur Aussonderung, sondern nur 

zur Ablagerung gelangten fremden Stoff. 

Der Verf. handelt zunächst van der Incitation des Blu¬ 

tes, der Plethora, den Congestioncn, den Entzündungen, 

den Blutflüssen und dem Fieber. Wir können ihm hier 

nicht im Einzelnen folgen, da er nur kurz die Grundzüge 

einer Nosogenie liefert, welche ^vom physiologischen Ge¬ 

sichtspunkte betrachtet, einer durchgreifenden Kritik zu 

bedürfen scheint. Wjr werden nur einige Sätze anführen: 

Die krankhafte Incitation beraubt das Blut seines ge- 
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hörigen Maafscs, indem demselben die belebenden Princi- 

pien in unpassender Menge und Art zugeführl werden. 

Deshalb wallet die Expansion im Blute vor (§. 1560.). 

Durch Speisen, welche qualiialiv und quantitativ inciti- 

ren, durch heilere Luft und durch einen heileren Geist, 

wird das Blut direct entzündet (incenditur), und indem 

der Cnior und die Faser erhöht wird, entsteht die entzünd¬ 

liche Diathese des Blutes (§. 1563.). Die entzündliche 

Diatliese ist nichts anderes, als der Ueberllufs der Fünk¬ 

chen (igniculorum), welche durch jene Potenzen in das 

Blut übertragen sind, so dafs das Blut sieb davon zu be¬ 

freien trachtet und durch Reaction einen krankhaften Fervor 

erregt ^(§. 1564.). 

Die Organe entzünden sich (inflammanlur), indem 

das mit erhöhter Vitalität begabte Blut ihre Capillarge- 

fafse übermäfsig erfüllt, und das Gewebe zu krankhafter 

und übermäfsiger Vegetation geneigt macht. Das Leben 

ist in den entzündeten Organen seines Maafses beraubt, 

und mehr als im übrigen Körper erhöht, wie die Schärfe 

der Empfindlichkeit und die reichliche Vegetation es an¬ 

zeigt. — Diese reichliche Vegetation ist der Form, nicht 

ihrer Natur nach von der gesunden verschieden. — Auch 

im Orgasmus und den Congestionen strömt das überreiche 

und übermäfsig expandirte Blut in die Organe, geht aber 

wieder zurück, ehe es übermäfsige Bildung im organischen 

' Gewebe und ^ibermäfsige Absonderungen herbeifuhrt; da- 

dnreh unterscheiden sich Congestionen von Entzündungen. 

Dieser Charakter, krankhafte Vegetation, bezeichnet auch 

die Entzündungen der Organe mit Adynamie, die Entzün¬ 

dung des venösen und lymphatischen (?) Blutes. Für die 

nächste Ursache dieser IModification der organischen Natur, 

dieses Untei'schiedes in der Form der luxurirenden Vege¬ 

tation, hält der Verf. eine: « Labes’aut flamma facultatum 

sensiferarum, quibus processum vitae sanguinis moderari 

aut intendl conslat» Er fährt dann fort die Verschieden¬ 

heit der Entzündung nach ihrem sensiblen, irritablen und 
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productiven (formalrice) Charakter, nach dem Zustande 

des entzündeten Blutes, nach dem Grade der krankhaften 

Irritation, nach Alter, Geschlecht und Constitution, und 

nach der Verschiedenheit der 'Ursachen anzugeben, und 

nennt dann die Ausgänge (terminales eventus) der Entzün¬ 

dung. — Vermissen wir nun in dieser Entzündungslehre 

einen acht physiologischen Zusammenhang, so wollen wir 

doch fürs erste uns damit zufrieden geben, dafs die Un¬ 

tersuchung der Prozesse w'elche man Entzündung zu nen¬ 

nen beliebt, überhaupt nur wieder eine Stelle in der all¬ 

gemeinen Pathologie gefunden hat, wo man ihrer bisher 

wenig gedacht hat. Wir wiederholen aber hier unsere 

schon früher an einem anderen Orte geäufserte Behaup¬ 

tung, dafs es zu keiner gründlichen Erkenntnifs jener Pro¬ 

zesse kommen wird, so lange man darin beharrt, die Ent¬ 

zündung als eine Krankheit, einen krankhaften Pro- 

zefs, einen Gegenstand der Forschung, eine Identität fest¬ 

zuhalten. ^ ‘ 

Das Fieber wird folgendermaafsen definirt: «Febris 

ergo ex passione qualicuuque omnium vitae praesidiorum 

internorum scaturit, praecipue tarnen sanguinis et vaso- 

rum, cujus systematis intemperie morbus inchoatur et ab- 

solvitur» (§. 1670.). Hier tritt nun, wie ein «Deus ex 

machina,” die bisher noch unerörtert gebliebene Lehre 

von der Heilkraft der Natur aufj welche aber derge¬ 

stalt jeglicher physiologischer Begründung ermangelt. Auch 

wird das Fieber bald von örtlichen nicht specifisclien, bald 

von specifisclien Reizen, bald von einem ursprünglichen 

Leiden des gastrischen Systems oder der Gangliennerven, 

dann auch wieder von einer primär entzündlichen Dia- 

these des Blutes hergeleitet, und wir vermissen hier eine 

gründliche Theorie. 

Der Verf. geht endlich über zur Erörterung der drit¬ 

ten Abtheilung der Krankheiten, der «Facultatum sensi- 

ferarum. Hier finden wir zuerst eine Theorie der Sen¬ 

sation und der Incitation, eingeleitet durch die Behaup- 
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tung, (lafs (las Lcbei) überhaupt in einer fortwährenden 

Expansion bestehe. «Est eniin actio nihil aliud (jnani 

expansio, (juac continna est, vi nuncpiam '(jniesccntc. 

(§. 1727.). — Dann: « Lucidissima sunt phaenoinena ex- 

pansionis in sysieinatc nervornrfl: eniinvero si systema 

vasorum in formas palpabiles eluctatur, systema nervo- 

rum generat sentiincnta, luccm (?) et idcas, EstcpiA ejus 

actio fugacissima et citissima et concors et expansissima. " 

(§. 1741.) 

Was ist aber die Sensation? «Vis organicae conti- 

Duo seinct expandenlis nisns si (piibnsdam inflnxibus cucr- 

cetnr, natura organica infligitur, inliibita in inoliininc coiu 

siitutionis sui - en sensatio» (§. 1742.). Wir bekennen, 

dals uns diese Worje keine deutliche Vorstellung liefern. 

Aus derselben expandirenden Kraft wird die Bewegung 

entwickelt, und so gelangt der Verf. zur Theorie der 

Schmerzen und Krämpfe, der Anästhesie und Paralysie. 

Besonderen Werth legt Herr Töltenyi darauf, dafs er 

als letzte Krankheitsklasse die Affectioneu der Geistes- 

Ihätigkcit in die allgeineiuc Pathologie eingeführt hat. 

Und mit Hecht: deun diese Sphäre des Lebens ist der 

wesentliche Schlafs der Physiologie und Pathologie. 

Auch ist die Physiologie der Seelenvermögen mit ^ orliebe 

und Ausführlichkeit abgehandclt: Zuerst ist die Hede vom 

Gemeingefühl, dem Instinct, und dem automatischen Wil¬ 

len, als Functionen eines noch nicht zum Bewufstscin ge¬ 

kommenen Scelenichcns (mens corporis, aut mens sui uoo 

conscia. §. 1899. Note.), welches in näherer Beziehung 

zum Ganglieusystem steht. Dann von den eigentlichen, 

dem Gehirn augehürigeu Seelenvermögen, der Phantasie, 

dem Intellcctus, dem vcruQnfligcn Willen. ^Vir müs¬ 

sen hier den Leser auf die Schrift selbst verweisen, da 

dieser Theil derselben keines Auszugs fähig ist., Wir sind 

mit des Verf. Systematik der Seclenthätigkcitcn nicht ein¬ 

verstanden; doch ist schon jeder Versuch einer Psycho¬ 

logie, der von der Physiologie ausgeht, zu lobeu, und eiu 
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erfreuliches Zeichen, dafs die Zeit naht, wo wir Aerzte 

uns unsere Psychologie bereitet haben werden, und uns 

nicht mehr ein unphysiologisches, unwahres und unbrauch 

bares System unter diesem Namen von einer unphysio7 

logischen Philosophie aufdringen lassen. 

Eine Geisteskrankheit (morbus virium psychicarum, 

morbus mentis) entsteht nach dem Verf. auf dieselbe Weise, 

wie eine körperliche Krankheit, indem nämlich die Gei¬ 

steskräfte auf einen niedrigeren Typus sinken, als der, 

welcher dem Individuum zukommt. Näher wird sie als 

eine Krankheit bestimmt, « qui intemperie organorum men¬ 

tis proxime aut per consensum suffullus characterc ali- 

quantulum fixo et decursu chronico instructus est; 

illiusve vitii conformes edit mentis aberrationes. ” Der 

Verf. nimmt nämlich von der Geisteskrankheit nicht nur 

den bewufstlosen Zustand der Kindheit und des Schlafes, 

und den unruhigen Zustand der Zornigen, Erschrockenen 

und Betrunkenen, sondern auch die Störung der Geistes- 

thätigkeiten in der Ohnmacht, dem Schwindel, dem Fie¬ 

ber und den Entzündungen aus 5 daher der « Character ali- 

quantulum fixus et decursus chronicus.» — Hier aber 

waltet ein Irrtbum ob. Will man die Geisteskrankheiten 

in der spcciellen Pathologie, als besondere Familie von 

Krankheitsformen definiren, so steht es frei, ihnen irgend 

eine beliebige Bestimmung zu geben: man kann da 4;iner- 

seits die Trunkenheit und das Fieberdelirium, andrerseits 

die unbeherrschbaren Leidenschaften und die Sündhaftig¬ 

keit unter den Geisteskrankheiten einschliefsen, oder von 

denselben ausscbliefsen; es ist das, so wie das ganze Fach¬ 

werk der speeiellen Pathologie, Sache der Willkühr. 

In der allgemeinen Pathologie dagegen hat die Seelen - oder 

Geisteskrankheit eine ganz andere Stellung: es ist nicht 

die Krankheitsform oder Familie von Krankheitsformen, 

sondern das Kranksein in der Sphäre desBewufst- 

seins und des Geistes Gegenstand der Betrachtungj 

und da mufs denn einer jeden Störung der hierhergehöri- 
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gen Thatigkeiten, sie sei vorübergehend oder bleibend, 

acut oder chronisch, ihi^ Stelle angewiesen, eine jede auf 

die normale Thäligkeit des Bewufstseins und Geistes be¬ 

zogen, eine jede aber auch mit irgend einer Störung des 

organischen Lebens in Verbindung gesetzt werden. 

Das Werk schliefst mit einer Uebersicht der Geschichte 

und Litleratnr der Pathologie. Will man die Geschichte 

dieser Disciplin ühcrhaiipt an die Darstellung der Discipün 

anknupfen, so ist es unstreUig passender, sic am Schlüsse 

zu liefern, als sie dem llaHplinhalle voranzuschicken, in¬ 

dem der Lernende erst nachdem er sich mit der Patholo¬ 

gie selbst bekannt gemacht hat, Ansprüche auf eine Kennt- 

iiifs ihrer Geschichte hat. Es ist jedoch vielleicht über¬ 

haupt diese äufscriichc Anknüpfung der Geschichte der 

mcdicinischcn Theorie an diese Theorie selbst nicht die 

richtigste und wichtigste Methode, beide in ihrcnirZusam- 

menhange zu behandeln. Jedenfalls glauben wir, dafs das 

Erforderliche aus der Geschichte der Hanpllehrcn der Mc- 

dicin der systematischen Darstellung jeder dieser Lehren 

unmittelbar beigefügl werden kann. Die Geschichte wird 

auf diese Weise freilich aus ihrem chronologischen Zu¬ 

sammenhänge heraiisgcrissen, ihre wichtigsten Momente 

aber werden analysirt, werden begriffen, und ihre 

Kenntnifs wird lebendig, indem sic der Wissenschaft vom 

Leben geradezu einverlcibt wird. Eine Durchdringung der 

Theorie selbst mit dem historischen Prinzipe ist durchaus 

nolhwcndig; die Theorie der !\Iedicin läfst sich eben so 

wenig als die Philosophie überhaupt ohne Geschiclite ver¬ 

stehen. Wir möchten sogar sagen, dafs ein jedes Dogma 

der l^athologie einer historischen Exposition bedarf, um 

durchaus klar dargestellt zu werden. 

Indem wir nun von dem Verf. — nochmals für sein 

Werk dankend — Abschied nehmen, sei cs erlaubt noch 

eine kleine Klage über einen nicht unwichtigen Gegen¬ 

stand zu rühren, nämlich über seine Sprache. *Dals die 
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lateinisclie Sprache für diese Schrift gewählt wurde, hat 

seinen bekannten äufserlichen Grund; dennoch müssen wdr 

es bedauern, da ihr starres Idiom durchaus nicht den Be¬ 

dürfnissen neuerer philosophischer Wissenschaft entspricht. 

Wollte der Verf. aber Lateinisch schreiben, warum bediente 

er sich einer gesuchten Auswahl ungebräuchlicher, dunkler, 

zum Theil halblateinischer Worte? warum einer Constru- 

ction und eines Styls, der oft die Geduld auf die härte¬ 

sten Proben stellt? r Wir begreifen nicht, woher das Mu¬ 

ster dieser Schreibart entnommen ist, und welcher Zweck 

dabei beabsichtigt wird. Die Brauchbarkeit des Buches 

wird dadurch ohne Zweifel beträchtlich beschränkt; denn 

es ist in der Thal viel Muth erforderlich, um sich durch 

den räthselhaften Styl durehzuarbeiten. 

Ferd. TFilh. Becker. 

% 

\ 

IV. 
• 

Alexander v. Nordmann, Doct. nnd Professor, 

Mikrographische Beiträge zur Naturge¬ 

schichte der wirbellosen Thiere. Heft 1. 

X u. 147 S. Mit 10 Kupfertafeln. Heft 2. XVIII u. 

150 S. Mit 10 Kupfertaf. Berlin, hei G. Reimer. 4. 

(Preis beider Hefte: 6 Thir.) 

Je weniger der anspruchlose Titel verspricht, je we¬ 

niger namentlich dem Arzte verheifsen ist, desto angeneh¬ 

mer wird sich dieser überrascht sehen, wenn er in die¬ 

sem Buche eine Menge der interessantesten Tbatsachen fin« 

det, wichtig nicht nur dem Zoologen, sondern insbeson¬ 

dere dem Physiologen, und selbst dem Pathologen. Kei¬ 

ner dieser wird ohne die^ höchste Bewunderung die erste 

Abhandlung lesen, welche die Binnenwürmer im Auge 

höherer Thiere uns vorführt. 
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Dafs in dem lierrlichstcn Organe des thierischcn Kör¬ 

pers niedere Thiere leben können, 'vvar fix^ilich früher 

schon bekannt; nicht selten war die Filaria papillosa im 

Angc des Pferdes vorgekommen, Sömmerring halle den 

Cysticercus cellulosae einmal im menschlichen Auge ge¬ 

funden, van der Iloeven halte denselben Wurm im 

Schweinsauge angetroffen. Nordmann aber schliefst eine 

neue Welt uns auf. Das Auge der Fische ist von einer 

Menge kleiner Würmer fast iminer bewohnt. Würmer 

finden sich in den Augen der Ueptilieu, der Vögel, der 

Saugthicre, des Menschen. 

Einem alternden,. durch eine Cataiacta lenticularis 

auf beiden Augen erblindeten Manne, waren beide Linsen 

ausgezogen worden. In der einen derselben, die von ihrer 

Kapsel zum Tlieil noch umgeben war, fanden sich zwei 

zarte Filarien. (Filaria oculi huinani.) Heft 1. S. 9. 

Später fand der Verf. in einer Linse einer Frau, die 

an Cataracta lenticularis viridis gelitten halte, eine le¬ 

bende, in der Häutung begriffene Filaria. Ein andermal 

wurden in der Innsensubslan» 8 Stück Monostomen ange¬ 

troffen. In beiden Fällen waren die Linsen noch nicht 

völlig verdunkelt, die Cataracta war im Entstehen begrif¬ 

fen, und die Linsensubstanz weich. (Jlcft 2. S. IX.) — 

Einmal wurde die Filaria papillosa im Auge eines leben¬ 

den Pferdes beobachtet. — Unter 18 Augen des Schweins 

fanden sich 4, in denen der Cysticercus cellulosae bemerkt 

ward. Die krankhaften Veränderungen dieser Augen sind 

sorgfältig geschildert, und der Verf. macht alle Augenärzte 

darauf aufmerksam, welche interessante Entdeckungen eine 

mikroscopische Untersuchung der Afterorganisationen, be¬ 

sonders des Markschwamms dieses Orgaues herbeifuhren 

könnte. 

Im Auge des Ilasclhuhns.ist eine Filaria, im Glaskör¬ 

per des Auges eines ausgewachsenen w’eiblichcn Frosches 

eine Ascaris (A. oculi ranac) gefunden. 

Im Auge der Fische finden sich zwei Arten von Wür- 
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mcrn sporadisch: die Filaria crassiuscula und die Oxyuris 

velocissima. Mit Erstaunen aber vernelimen wir, dafs oft 

alle Flüssigkeiten des Fischauges bewohnt sind von klei¬ 

nen Würmern, die der Familie der Tremaloden angehö¬ 

ren, die nicht sporadisch Vorkommen, sondern in grofser 

Menge sich finden und viele pathologische Erscheinungen 

hervorrufen. Die Augen von 31 Fischarten sind sorgfäl¬ 

tig vom Verf. untersucht, und in wenigen wurden die 

Binnenwürmer vermifst, von denen er 58 Arten gefunden^ 

welche in die Gattungon Diplostomum, Holoslomum und 

Distomum gehören. 

Die Entdeckung dieser Würmer veranlafst den Verf. 

die Frage aufzuwerfen, ob nicht vielleicht durch die An- 

nähme solcher kleinen Binnenwürmer im Menschenauge 

die beim sogenannten Mückentanz (Scotoraa) vorkommen- 

deii Erscheinungen am leichtesten zu erklären wären? Eine 

Hypothese, ähnlich der früher von Purkinje aufgestell¬ 

ten, dafs dieselben durch Blutkügelchen veranlafst werden, 

welche in der wässerigen Feuchtigkeit schwimmen. Dafs 

Gegenstände, welche im Innern des Auges sich befinden, 

von uns wahrgenommen werden können, sucht der Verf. 

in Verbindung mit Dr. Erman in der Vorrede zum zwei¬ 

ten Hefte S. X — XVI zu erweisen. 

Ref. übergeht die ausführliche Beschreibung des Di¬ 

plostomum volvens, D. clavatum, Holostomum cuticula, 

H. brevicaudatum und Distomum annuligerum, womit die 

erste Abhandlung schliefst, und w'endet sich zur zweiten 

Abhandlung, die mit einigen neuen Helminthen uns be¬ 

kannt macht. Viele neue Thierformen werden hier genau 

beschrieben; keine derselben dürfte aber so sehr die Auf¬ 

merksamkeit Aller auf sich ziehen, als das Diplozoon pa- 

radoxum, ein Doppelthier, das der Verf. zwischen den in¬ 

neren Kiemenblättern des Brachsen (Cyprinus brama) ent¬ 

deckt. Zwei Thiere mit getrefinten Vorderleibern und ge¬ 

trennten Hinterleibern sind in der Milte ihres Körpers ver¬ 

wachsen und ähneln in ihrer Gestalt einerft X. Die Ge- 

\ 



43 IV. Mikrographrsche Beiträge. 

schlcclitslheilc, das Gefafssystem, der Anfang und das Ende 

der Verdauuugshöhlc, sind getrennt; nur in der Milte an 

der Vcrcinigungsslcllc beider Thicre fliefsen die beiden Ver- 

dauungsböblcn in eine gcincinscbafllicbc Erweiterung zu- 

ßammen. 

Es verdient als ein rühmliches Bestreben unserer Zeit 

anerkannt zu werden, dafs die Naturforscher die Erkennt- 

nifs der Metamorphose der Organe und Functionen durch 

die gesammte organische Welt als Aufgabe sich hingcstellt 

haben. Aus der Erkenntuifs aller Moditicationen, unter 

denen ein Organ auftritt, soll seine Deutung hervorgehen, 
• 

die Mannigfaltigkeit soll die ahstraclc Einheit erzeugen. 

Ist die ideale Einlieit gefunden, so soll die Nothwendig- 

keit der IMetamorphose, der Modilication, wegen der Gleich¬ 

zeitigkeit anderer Umstände erkannt werden. 

Prof. Nord man 11 macht uns mit einigen sehr inter¬ 

essanten Modificationen des Kreislaufes in den von ihm 

entdeckten Thiercn bekannt. Schon in Diplostomum vol- 

vens fand er ein sehr entwickeltes Gefäfssysteim; der Ver¬ 

lauf der Gefäfse ist (S. 37) genau beschrieben, die Art 

der Circulation entging aber dem Auge des Forschers. 

Nicht mehr theilt er uns über die (iefafse des Distomuin 

perlalum (S. S8) mit. Desto wichtiger aber sind die Mit- 

thcilungen über das Gefäfssystem und die Circulation einer 

Lcrnäa, des Achtheres percarum (Heft 2. S. 73.). Die Blut- 

kügelchcn w’erden genau' beschrieben. Von einem dem 

Rückengefäfsc der Insekten entsprechenden Herzen geben 

durchaus keine mit eigenen Wänden versehene Gclafsver- 

zweigungen aus, vielmehr bewegt sich die Blutmasse voll¬ 

kommen frei in der Korperhöble umher und umspült in 

nicht abgeschlossenen Kanälen mehre der Eingeweide, na¬ 

mentlich den Verdauungsapparat von allen Seiten. Bei 

jeder Contraction des Herzens ergiefst sich ein Thcil der 

Blutmasse in den Hinterleib, verläuft längs seinen Seiten- 

wändeu, und strömt in zwei Kanäle der Arme; im folgen¬ 

den 
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den Momente kehrt das Blut auf demselben Wege in das 

Hei ’Z zurück. 
\ 

Finden wir hier weder Gefäfswandungen, noch Tren¬ 

nung der Strömungen in arterielle und venöse, so sind wir 

erstaunt den Blutlauf bei Diplozoon paradoxum und Aspi- 

dogaster concbicola in vollkommen getrennten, das Blut 

herauf und herunter führenden, also arteriellen und venö¬ 

sen Gefäfsstämmen vor sich gehen zu sehen. (S. Heft 1. 

S. 70 ff.) Im Diplozoon ist die Bewegung des Blutes 

sehr rasch. Die Wandungen der -Gefäfse verhalten sich 

dabei durchaus passiv, keine Spur von Ausdehnung oder 

Zusammenzichung ist sichtbar. 

Aufser dem Diplozoon werden noch Monostomum prae- 

morsum, Octobothrium lanceolaturn, O. scombri, O. mer- 

langi, Polystomum appendiculatum, Distomum rosaceum, 

D. pcrlatum, Bothriocephalus bicolor, Gryporhynchus pu- 

sillus, Gyrodactylus elegans und G. auriculatus in der 

zweiten Abhandlung des ersten Heftes beschrieben und ab¬ 

gebildet. 

Nicht minder wichtig als das erste Heft, ist das zweite. 

Dem Zoologen werden eine Menge theils neuer, theils we¬ 

nig bekannter Thiere vorgeführt, er lernt die Lernäen mit 

Bestimmtheit als Crustaceen erkennen. Der Physiolog aber 

findet eine herrliche Sammlung der interessantesten That- 

sachen für das Geschlechtsleben, die Entwickelungsge¬ 

schichte, das Auge. Ref. wird einige Thatsachen, die ihm 

der allgemeinen Aufmerksamkeit vorzugsweise wmrdig er- 

scheinen{ hervorheben. 

Bei den Lernäen welchen die Männchen nicht nur in 

ihrer Gestalt von den Weibchen ab; besonders auffallend 

ist ihre geringe Körpefgröfse in Vergleich zu der der Weib¬ 

chen. Das Männchen des Achtheres percarum ist fünfmal 

kleiner, als das Weibchen; das Männchen der Brachiella 

impudica ist i bis Linie lang, das Weibchen 4 bis 5 Li¬ 

nien. Die Gröfse des Männchens der Ancorella Tincinata 

beträgt den sechsten Theil einer Linie, während das Weib- 

Bd. 25. Hft. 1. '4 9 
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dien ohne Eiersäcke 3 bis und mit denselben 4 bis 5 

Linien lang ist. Das IMännclien des Cbondrnrantbiis ror- 

nutus erreicht in seiner (jröfsc kaum den siebenten Tlieil 

einer Linie, während das NVeibeben ohne die tranbenfbr- 

migen Eiersäckc drei Linien lang ist. Lei Chondracantbus 

Iriglae verhält sich die Lrufse des IMännchcns zu der des 

nicht trächtigen Weibchens wie 1 zn 3900. In der Kegel 

hangen aber zwei dieser Duodezmännchen an den Ge- 

schlechtsthcilen der Weiber, welche dieselben als Parasi¬ 

ten mit sich forlschleppen. 

Alle Lernäcn sind Schmarotzer an Fischen, und kom¬ 

men an deren Kiemen, iMund, Lippen, Augen, oder an 

Tbeilen ihrer änfseren Kürperoberlläche vor. Viele ver¬ 

lassen die Stelle, die sic einmal eingenommen haben, nicht 

W'ieder. So lange sic ,noch nicht vollständig entwickelt 

sind, schwimmen sie frei umher, ein Thier sicli suchend, 

auf dem sie sich niedcrlassen können. So lange das junge 

Thier umherschwimrnt, bedarf es der Schwimnifüfse; so¬ 

bald es sich festgesetzt hat, treten statt ihrer Krallen und 

andere Haftorgane liervor. 

«Nehmen wir eine junge Lernäc, z. K. von Achthercs 

pcrcarum oder von Tracheliastes polycolpus, so finden wir 

vier mit langen Borsten besetzte Fiifse, die wirkliche 

Schwimmorgane sind. Derselbe Fall findet bei Lernaeo- 

ccra cyprinacea statt, nur dafs hier sich das Thier mit 

sechs Füfsen entwickelt. Diese Ffifse, und keine andere, 

bringt das Tbier aus dem Ei mit; allein sie genügen ihm 

nicht, denn sein Bestreben geht dahin, ein Wohnthier, 

auf welchem es als Schmarotzer sich niederlassen könne, 

zn erhaschen; daher wandeln sieh diese Füfsc nach der 

ersten, sehr bald erfolgenden Häutung in drei Paar Kral- 

lenbeine um, und weil das Thierchen doch noch immer 

suchen mufs, so entwickeln sich auf^erdem noch am hin¬ 

teren Körperende vier neue, gegliederte, durch Borsten 

zum Schvvimmen geschickt gemachte Fufse. So finden wir 

also statt des vierbeinigen Individuums nach der ersten 
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Häutung ein zelinbciniges, von dessen 10 Beinen die 6 vor¬ 

deren Krallen tragen und gleichsam Arme sind, die hin¬ 

teren dagegen eine neue und zwar derjenigen ähnliche Form 

zeigen, welche wir auch bei mehren anderen, nicht fern 

stehenden Entomostraceen-Gattungen, wie Cyclops, Erga- 

silus u. s. f. antreffen. Zugleich bilden sich am Kopfe zwei 

dreigliedrige Antennen als Tastorgane aus, während das 

Organ für den Lichtsinn dem Thiere noch bleibt. Nun 
^ . ... 

hat das Thierchen alle IJülfsmittel, die ihm zur Erlangung 

eines Wohnthiers vonnöthen sind: Tastorgane, ein Sehor¬ 

gan, Greif- und Schwimmorgane; es geht daher auf die 

Reise, und findet bald sein Ziel. Hat es dies gefunden, 

so will es nicht mehr schwimmen, sondern sich festsetzen. 

Zu diesem Zwecke bildet sich zunächst das mittlere Fufs- 

paar zu einem starken, dicken, mit einer klappenförmigen 

Spitze versehenen Haken aus; das dritte, hinterste Kral- 

Icnfufspaar verwächst entweder an der Spitze, oder auch 

bis zur Basis, mittelst einer knorpeligen Platte, aus deren 

Mitte ein kegelförmiger oder runder, horniger Körper sich 

herausbildet, mit dem das Thier nun für immer an seinem 

Wohnthiere ankert. ” 

Das erste Fufspaar rückt bis an die Mundöffnung hin¬ 

auf, wird kieferförmig, und steht hier seitlich neben der¬ 

selben, als ein kurzer, gegliederter, an den Enden mit 

Zähnen und Haken bewaffneter, mitunter scheidenförmiger 

Fortsatz. 

Die Schwimmfüfse verschwinden vollkommen, oder 

bleiben nur rudimentär zurück. 

Bei den Männchen, welche sich niemals abgesondert 

festsetzen, sondern auf den Weibchen als Parasiten leben, 

sind die Füfse in der ersten Jugend zwar nicht verschie¬ 

den, zeigen jedoch später manches Abweichende in ihrer 

Entwickelung. — Welche Verschiedenheit in dem Bau 

und der Lebensweise des jungen und des alten Thieres! 

Ref. bedauert, dafs der Verf. nicht hier Halt gemacht, um 

einigen allgemeineren Betrachtungen über seine interessan- 

4* 
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ien Entdeckungen Haum zu geben. Xiclits liegt naher, als 

eine Vergleichung der Entwickelung dieser parn.^itisrhen 

(Vustaceen und der Insekten. Heide gehören der Ordnung 

der (jlfedertliierc an, und doch zu welch einem ineikwur- 

digen Gegensätze führt ihre Vergleichung! Die Thiere, 

welche ISordmann uns geschildert, zeigen in ihrem Lar¬ 

venzustande die ausgehildelsten Organe für Locomotion, 

Tast- und Sehorgane; sic bewegen sich rasch und lebhaft 

in ihrem P'lcmentc, so lauge sie nicht ausgehildct sind. 

Kaum ahei ist ihre letzte Häutung vorüber, so verschwin¬ 

den ihre Hcw’egungsorganc und ihre Sinneswerkzeuge, sie 
t 

werfen gleichsam ihren Anker aus in das Fleisch anderer 

Thiere, um “nie wieder die Stelle zu verlassen, w’elche sic 

einmal eingenommen. vSie leben fortan nur der Vergrofse- 

rung ihres Körpers, der Erzeugung der Hrut. — Die Lar¬ 

ven der Insekten dagegen zeigen kaum eigene Hewegurigs- 

organe: Einige kriechen langsam auf ihren Fufsstummelri 

umher, während hei andern sogar die Kiefer der Füfsc 

Stelle vertreten müssen. Viele leben als Schmarotzer ini 

Inneren anderer Thiere, und pflegen kaum ihre Stelle zu. 

verlassen. Diese sind nrcist ganz und gar der Sinneswerk¬ 

zeuge beraubt, während sic hei jenen einen sehr geringen 

Grad der Ausbildung zeigen. Die für die Erhaltung und 

Entwdckelung des Individuums bestimmten Organe errei¬ 

chen bei den Larven der Insekten den höchsten Grad der 

Vollkommenheit, und entwickeln in ihnen die gröfstc Thä- 

tigkeit. In einer kurzen Periode der Ruhe erleidet das 

Thier die merkwürdigsten Veränderungen. Die Thätigkcit 

der Verdauungsorganc tritt zurück. Die Sinueswerkzeuge 

entwickeln sich rasch und kräftig, die ausgebildetsten Be¬ 

wegungsorgane treten Iiervor. Die reproductive Thätig- 

keit zeigt sich fast nur in Bezug auf Erhaltung der Art. 

Aus der unsclieinbaren, trägen !>Iadc ist die eifrige Biene 

geworden, aus der wurmf()rmigen, langsam dahin krie¬ 

chenden, emsig nagenden ll^upe ist der ätherische Schmel- 



IV. Mikrographiscbe Beiträge. 53 

terling hervorgegangen, der im Sonnenschein auf bunten 

lilüthen sieb 'sviegt. — 

lief, kann nicht umhin, noch ausdrücklich auf die 

schöne Thatsache aufmerksam zu machen, dafs das Auge 

bei den Lernäen nur im Fötuszustande sich zeigt, und 

später, wo das Thier seinen festen Wohnsitz gefunden 

und des Lichtsinnes nicht mehr bedarf, wieder verschwin-. 

det. Eine Anmerkung (S. 139) belehrt uns, dafs auch 

hei Distomen, und selbst bei Nematoidecn,,ein Auge nur 

beim noch nicht ausgebildeten Thiere sich findet. 

Folgende Thiere sind es, mit denen der Yerf. im zwei¬ 

ten Hefte uns bekannt macht: Lamproglena pulchella, Er- 

gasilus Sieboldi, E. gihbus, E. trisetaceus, Calig'us curtus, 

C. MüIIeri, C. elongatus, C. minimus, C. diaphanus, 

C. Pharaonis, Lepeophtheirus pectoralis, Binoculus sexse- 

iaceus, B. productus, Cecrops Lalrellli, Dichclestium slu- 

rionis, Epachthes paradoxus, Achtheres percarum, Basa- 

nistes huchonis, Brachiella thyuni, B. impudica, B. hispi- 
I 

liosa, B. malleus, Tracheliastes polycolpus, Lernacopoda 

elongata, Anchorella uncinata, Peniculus fiHu’a, Chondra- 

canthus cofnutus, C. triglae, C. tuherculatus, Pennella 

sagitta, Lernaeocera cyprinacea, L. branchialis, - L. Dal- 

nianni, Lamproglena lichiae,.L. Hemprichii, Bomolochus 

pajrvulus. 

lief, sagt am Schlüsse dieser Anzeige dem Verf. Dank 

für seine Arbeit, die als die bedeutendste zu betrachten 

ist, welche seit langer Zeit über niedere Thjere erschie¬ 

nen. Möchte des Verf. Lage ihm gestatten, seine Unter- 

s icliungen eifrig fortzusetzen l 
^ f 

Si anni'U6'. 

' \ 

N 
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Fr. Chr. Hangsted, IM. D., Thymi in homine 

ac per seriem animaliiim, dcscripllo anato- 

mica, pathologica et physiologica; iconihus XXXIV 

ad naluram dclincatis illuslrata. Hafnlae, apud 

Rcitzel. 1832. 8. 204 S. 3 Slclntaf. 

Je dunkler und schwieriger der Gegenstand, den der 

Verf. zu behandeln sich gewählt: desto mehr Anerken¬ 

nung verdient der aufserordentiiehe Flcifs, den er auf seine 

Arbeit verwandt. Sorgfältig hat er alles, was auf sein 

Thema Bezug hat, gesammelt, und flclfsig durch eigene 

Untersuchung die Aussagen seiner Vorgänger bestätigt, 

oder als unwahr zurfickgewiesen. Leider ergiebt sich aus 

der Lesung dieser interessanten Schrift, dafs wir in un¬ 

seren Kenntnissen über das Vorkommen und die Bedeu¬ 

tung der Thymus schon weiter vorgeschritten zu sein 

w’ähnten, als wir in der Thal cs waren. Ergeben sich 

des Verf. Untersuchungen als richtig, so erscheint man¬ 

ches,. was die gefeiertsten Physiologen unserer Zeit dar¬ 

über aufgcstellt, als Irrthum; — 

Der Verf. hat seine Schrift in vier Tbeile getheilt, 

deren erster die anatomische Beschreibung der Thymus des 

Menschen und der Säugthiere enthält; der zweite handelt 

über die Thymus der übrigen Thiere; der dritte macht 

uns mit den pathologischen Zuständen der Drüse bekannt, 

und der vierte liefert ihre Physiologie. 

Der erste Abschnitt beginnt mit Andeutungen über 

den Namen der Drüse bei den Physiologen und beim Volke. 

Alsdann maciit der Verf. darauf aufmerksam, wie dies Or¬ 

gan bei den Thieren, denen es überhaupt eigen zu sein 

pflegt, nie vermifst werde, so lange sie jmig sind, die 

Fälle ausgenommen, wo andere bedeutende organische Feh¬ 

ler zu wahren Mifsgeburten sie machen. Doch auch hier 
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fehlt die Thymus selten, und Ref. erlaubt sich zu bemer¬ 

ken, dafs sie bei Doppelmifsgeburten fast immer zwiefach 

vorhanden ist. — Bis jetzt ist sie noch bei keinem Säug¬ 

thier irgend einer Ordniing, so lange dasselbe jung war, 

vergebens gesucht worden. Da die Drüse aus zwei seit¬ 

lichen Anfängen sich entwickelt, da nach dem Beginn 

ihrer Abnahme sehr deutlich zwei Theile sich zeigen, da 

man sie häufig immer aus zwei seitlichen, durch Zellge¬ 

webe vereinten Hälften bestehend sieht: so stimmt der 

Verf. Meckel’n bei, der zwei Thymusdrüsen annimmt. 

Dagegen hält er es für unrecht, so viele Thymus anzu¬ 

nehmen, als Lappen sich finden. Doch findet sich bei 

Thieren bisweilen ein vorderer und ein hinterer Theil; 

die Thymus des Dachses soll nach Muraltus aus mehren 

Drüsen bestehen; dasselbe soll nach Meckel’s Angabe 

bei den Robben statt finden. — 

Nachdem der Verf. die Gestalt der Thymus beim Men¬ 

schen auf das Sorgfältigste beschriehen, schildert er ihre 

Form bei den übrigen Säugthicren. Als falsch wird der 

Satz von Lueä dargestelH: dafs die Gestalt der Tliymus 

nach der des Thorax bei den einzelnen Thieren sich richte, 

so dafs sie lang sei bei denen, die einen langen und 

schmalen Thorax haben, und umgekehrt. Denn bei den 

Raubthieren, deren Thorax enger und schmäler ist, als der 

des Menschen, sei die Thymus häufig breiter, bei den Wie¬ 

derkäuern dagegen, die einen breiten und kui’zen Brust¬ 

kasten haben, sei sie sehr lang und zugleich schmäler, als 

sie bei den meisten übrigen'Thieren sich finde. Die Thy¬ 

mus der Affen, der Raubthiere, der Nager, der Einhufer 

soll in der Gestalt der menschlichen gleichen. Bei den 

Cbiropteren scheint ihre Form zu variiren. Bei den Wie¬ 

derkäuern besteht sie ai^s zwei Körpern, die durch eine 

schmale Brücke verbunden sind; der eine liegt in der 

Brusthöhle, der andere aufserhalb derselben am Halse. 

Aehnlich ist sie beim Schwein. Sehr unregelmäfsig gestal¬ 

tet ist sie nach Bartholin bei einigen Meersäugthieren. — 

/ 
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Hierauf gellt der Verf. zur spccicllcn Bctraclitung ih¬ 

rer Lage ini nicnscliliclicn Körper über, und bemerkt am 

Scliliissc, dafs bei den meisten Sängt liieren, mit Ausnahme 

der Wiederkäuer und Scliwcinc, ihre Lage fast dieselbe 

sei, als beim IMenselien. — 

Das vierte Kapitel bandelt von der Gröfse der Thy¬ 

mus, die nicht nur verschieden ist nach den vcrseliiede- 

nen Arten der Tliiere, sondern auch in derselben Species, 

nach Aller, Geschlecht, Constitution abwcichl, ja auch 

nach der verschiedenen Jahreszeit verschieden sein soll. 

In der Jugend ist sie am gröfsten, später nimmt sie an 

Masse ah. Lucae hat unrecht, \venn er hclianptcl, das 

Volumen der Thymus sei heim Erwachsenen, absolut genom¬ 

men, dasselbe, wie heim neugehornen Kinde. Nachdem 

der Verf. über die Gröfse der Thymus hei den verschiedenen 

Säugtliieren gesprochen, kommt er zur Betracl/Iung dieses 

Organes bei den Winterschläfern. Bekanntlich haben be¬ 

sonders Pallas und Pr u ne Ile den Satz aufgeslellt: dafs 

die Thymus und ihl* analoge Drüsen in den Winterschlä- 

fcrri vorzugsweise entwickelt seien, und dafs sic während 

des Winters au Umfang zunehmen. Dieser Ausspruch ist 

von den meisten Physiologen als richtig anerkanut. llau^- 

sled indefs glaubt Jacobson beistimmen zu müssen, 

■welcher annimmt, dafs die Thymus bei den Winlerschlä- 

fern eben so sich verhalle, wie bei allen anderen Thieren, 

dafs sie in der Jugend am meislcu entwickelt sei, später 

abnehme, und dafs die Jahreszeit i?uf ihren Umfang kei¬ 

nen Einflufs ausübe. Aufser der Thymus pHeg^ aber bci%v 

diesen Tliieren ein anderer Drüsenapparat vorhanden zu 

sein, der am Halse, am Bücken, an der Brust gelegen, 

wie die Brustdrüse zwar gelajipt ist und von den meisten 

Anatomen für ihr analog gehalten ward, der aber in I>age, 

Farbe, Bedeutung, lubalt und Entwickelungsart von ihr 

verschieden sich zeigt. Der Verf. stützt diese Behauptung 

auf sorgfältige Untersuchungen von Igelu, Flcdcruiünscn 
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und einem Maulwurfe, «die aus dem Wintersclilafe erweckt 

waren. 

Eine Verschiedenheit der Gröfse der Thymus nach 

dem Geschlechte, wie Wharton, Cowper u. A. sie an-, 

nehmen, läugnet der Verf. Kleiner und saftleerer ist sie 

bei schwachen, mageren Kindern, gröfser und voller bei 

wohlgenährten. 

Je jünger ein Individuum, von desto gröfserem spe- 

clfischen Gewichte ist die Thymus; beim Fötus ist sie 

schwerer, als Wasser, beim Erwachsenen wegen der Menge 

angehäuften Fettes leichter, als dasselbe. 

Was die Farbe der Thymus anbelrifft, so erscheint 

sie in den ersten Zeiten gelblich, später beim reifen Fötus 

und neugehornen Kinde weifslich, von der Feuchtigkeit, 

welche sie enthält. Ist deren wenig vorhanden, so geht 

ihre Farbe aus der weifsen in die röthliche über. Fängt 

sie an zu schwinden, so ist sie-noch mehr roth. Im Al¬ 

ter erscheint sie bräunlich. 

Das sechste Kapitel handelt von der Siructur der 

Brustdrüse. Sie wdrd von einer zwiefachen Hülle umge¬ 

ben; die äufsere geht über die, die einzelnen Lappen tren¬ 

nenden Furchen weg, die innere umgiebt diese Lappen 

aufs genaueste, w^elche durch laxes Zellgew'ebe an einan¬ 

der gehalten werden. Gewöhnlich finden sich bei Mensch 

und Thier 4 bis 5 Lappen, die in der Gestalt sehr viele 

Abw^eichungen zeigen. Jeder Lappen besteht aus kleine¬ 

ren Läppchen, und diese werden aus Körnern zusammen¬ 

gesetzt. Diese Läppchen und Körner, die man schon durch 

die Umhüllung erkennt, sind eckig, und ihre einzelnen 

Flächen passen genau an einander. Die Zwischenräume 

zwischen den einzelnen Lappen nimmt Zellgewebe ein, 

das diese verbindet, und in dem die Blutgefäfse verlau¬ 

fen. Im mittleren Theile eines jeden Läppchens wird man 

bräunliche Flecke gewahr, die unter dem Mikroscop als 

Zellen erscheinen» Alle Zellen eines einzelnen Lappens 
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sind unter einander dnrcli Gänge verbunden, welche aus 

den Winkeln der Zellen hcrvorkominen. lilasct man Luft 

in eine Zelle, so werden dadurch alle Ln|)j)chcn desselben 

Lappens angenillt. Iin metjschlichen Fölus sind die Zellen 

des unteren Thcilcs eben so, wie die des oberen gestaltet, 

bei Kindern aber, deren Lungen durch die Respiration aus¬ 

gedehnt sind, werden jene zusaminetjgedruckl und ver¬ 

kleinert. Das Vorhandensein einer gröfseren, allgemeinen 

Höhle leugnet der Verf. gegen Aellcre und gegen iMcekel. 

Die Zellen der Thymus enthalten beim Fötus und beim 

Kinde einen rnilcliartigcn, ebylösen, klebrigen, gelblichen 

Saft. — Ref. bedauert, dafs der Verf. diese Flüssigkeit 

nicht mikroseopisch untersucht liat. — 

Im ersten Kapitel, das die Gefäfse des Thymus ab¬ 

handelt, macht der Verf. auf die grofse Unbeständigkeit 

ihres Ursprunges aufmerksam. Die Arterien der Thymus 

entspringen gewölmlich aus der Art. mammaria interna, 

seltener aus der Art. subclavia, aus dem Arcus aortae; 

nicht so selten aus der Thyreoidea inferior und der \ er- 

tebralis, selten aus den Carotiden. Gegen Rourgelat 

wird bemerkt, dafs die Arterien der Thymus seilen oder 

nie aus der Aorta anterior entspringet), sondern fast im¬ 

mer aus der A. mammaria interna. Fben so grofse Ver¬ 

schiedenheit herrscht rücksichtlich der Inscrtionsstelle der 

Arterien. Ueher die Art des Ueherganges der Thymnsar- 

terien in Venen, mangeln dem Verf. eigene Erfahrungen. 

Ilewson’s Angabe, dafs weniger Tltymusveneu da seien, 

als Arterien,' und dafs jene einen regclmäfslgeren Verlauf 

zeigen, als diese, wird gegen Lucae in Schutz genom¬ 

men. Die Venen ergiefsen sich in die Vena jugularis, 

Vena subclavia, oder deren Aeste. Hei den meisten Thie- 

rct), die der Verf. untersucht t)at (leider vermifst Ref. hier 

alle spcciclleren Angaben!), gehen die Thymusvenen in 

die V. mammaria interna über. Die Venen sind sehr 

kurz. — Auf den Reichthum dieses Organs an Lymph- 

gefalsen macht der Verf. besonders aufmerksam. Sie sol- 
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len eine chylöse Feuchtigkeit enthalten, ähnlich der, die 

man in der.Thymus findet; doch mangeln hier mikrosco- 

pische Untersuchungen. Ob 'Lymphgefäfse in die Thymus 

eindringen und sie später wieder verlassen — darüber wird 

nichts entschieden. — Ueber die Nerven der Thymus 

findet sich nichts Eigenes. — 

Im zehnten Kapitel werden mit grofser Gelehrsamkeit 

die Meinungen der verschiedenen Schriftsteller über einen 

Ausführungsgang der Thymus ausführlich beleuchtet. 

Das elfte Kapitel handelt von der Zu- und Abnahme 

der Thymus beim Menschen und den Säugthieren. Der 

Verf. stimmt Bur dach bei, nach dessen Angabe die er¬ 

sten Spuren der Thymus um die neunte oder zehnte 

Schwangerschaftswoche wahrgenommen werden. ' In der 

neunten Woche werden in der Nähe des oberen Theiles 

des Brustbeins zwei, kleine Körperchen wahrgenommen, 

die in der zehnten Woche deutlicher hervorlreten. Sie 

nehmen alhnählig zu, und sind an Masse den Lungen fast 

gleich; doch wachsen sie in Vergleich zum ganzen Körper, 

anfangs weniger, als später. — Beim dreimonatlLchen 

Fötus erscheinen zwei Körnchen an den Seiten der Luft¬ 

röhre über der Basis des Herzens, von gelblichem Zellge¬ 

webe umhüllt. Beim viermonatlichen Fötus erhebt sie 

sich übel* die Schlüsselbeingegend. Deutlich werden zwei 

Lappen und deren körnige Structur unterschieden. Später 

wächst sie bedeutend, und die zwei Lappen treten näher 

an einander. Beim sechsmonatlichen Fötus sah sie der 

Verf. schon an die Schilddrüse gelangt. Im Alter von sie¬ 

ben Monaten hat sie bedeutend zugenommeu, und enthält 

schon Flüssigkeit; auch ist ihre zellige Structur leicht 

■wahrzunehmen. Später nimmt die Thymus zwar zu mit 

dem Wachsthum des Fötus, doch nimmt ihr spccifisches 

Gewicht wegen der Ausbildung der Zellen ab. Die Thy¬ 

mus wächst bis zum ersten oder zweiten Jahre. Bis zum 

achten oder zehnten Jahre, oder bis zu der Zeit, wo die 

bleibenden Zähne hervorbrechen, nimmt sie weder zu. 
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noch ist eine eigentliche Abnahme ilircs Volumens wahr- 

nelimbar. Die Zellen verengern sieb allmählig, und die 

IMcngc der iu ihr enthaltenen Flüssigkeit vermindert sich. 

iSun aber fängt sie an zu schwinden, ilire (iefäfse mindern 

sich, ihre Zellen oblitterircn; ihre Substanz sclieint aufge- 

sogeh zu werden. Vom Fiten bis Ihlen .Jahre nimmt ihr 

.IJnifang auf eine bewundernswürdige Weise ab. Weder 

von ihrer körnigen Structur, noch von ihrer Theilung in 

Läppchen, sind Spuren erkennbar. Es erzeugt sieh statt 

ihrer eine IMenge Fett. ISach dem Ihlen .Jahre verdünnt 

sie sich langsamer. — Ihr Schwinden beginnt von ihrem 

untersten Theile und schreitet aufwärts, so dafs die .Spu¬ 

ren, welche man noch bei Erwachsenen findet, dem obe¬ 

ren Theile angehören. — rsachdem die Substanz der Thy¬ 

mus fast verschwunden, bleibt eine Fettmasse übrig, wel¬ 

che braune Parlikelchen, die Eeste der Thymus, enthält. 

Ilevvson, i^Ieckel und Bur dach, welche an neh¬ 

men, dafs die Thymus im z^völften oder dreizehnten .Jahre 

ganz verschwinde, haben also eben sowohl unrecht, als 

Cowper, der hehanplel, sic sei noch in hohem Alter vor- 

lianden. Eine Tabelle erläutert die CröfseJi- und (jcwlehts- 

verhällnisse der Thymus nach dem verschiedenen Alter 

der IMenschen. 

Nicht minder genau, als die Angaben über das Wachs- 

thuin der Thymus beim IMenschen, ist das, was über ihre 

Zunahme bei Thiercn berichtet wird. . lieber diejenigen, 

deren Untersuchung dem Verf. nicht möglich war, sind 

alle fremden Bericlitc aufs Sorgfälligsto zusammengestellt; 

über die Entwickelung der Thymus bei einigen Ilauslhic- 

ren: Hund, Katze, Kalb, .Schaaf, sind Tabelhm geliefert. 

Sehr zweifelhaft blciht es noch immer, ob bei den erwach¬ 

senen Ottern sic sich findet, oder nicht; Haller, Mu¬ 

ralto, Wiede mann, Boosc behaupten es, Home und 

Mcnzics vermifsten sie. Nicht minder unbestimmt blei¬ 

ben unsere Kenntnisse über die Thymus bei den Amphi- 

biensäugthiereu. — 
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Die Behauptung vieler Schriftsteller, dafs die Thymus 

bei den Thieren, deren Lebensweise mit der des Fötus gc- 

wissermaafsen übereinslimmt, den Winterschläfern und den 

Tauchern in ihrer Gröfse sich erhalte, wird nochmals zu-* 

rückgewiesen. Dagegen scheint die Thymus bei trägen 

Thieren, den Herbivoren, die ihre Respiraiionsorgane w^e- 

niger anstrengen, längere Zeit, nachdem sie ihren gröfsten 

Umfang erreicht, so zu bleiben, als bei den lebhafteren 

.und den Raubthieren. Daher pflegt sie bei unseren Haus- 

Wiederkäuern, den Insektenfressern und den meisten Pa-' 

chydermen, so wie auch bei den im Meere lebenden Säug- 

thieren später zu verschwinden, als bei den Raubthieren 

und Pferden. Ihr Abnehmen richtet sich nicht allein nach 
r 

der Verschiedenheit' der Art, sondern auch nach der ver¬ 

schiedenen Lebensweise des Individuums. Bei Thieren die 

sehr angestrengt werden, schwindet sie eher, als hei sol¬ 

chen, die der Ruhe pflegen. 

Der zweite Abschnitt dieses Buches behandelt die 

Frage, ob aufser den Säugthieren, liei den übrigen Wir- 

bellhieren die Thymus sich finde, oder nicht. Der Verf. 

erklärt sich dahin, dafs dies Organ nur den Säugthieren 

eigen sei. Bei den Vögeln haben Morgagni, Meckel 

und Tiedcmann sie zu finden geglaubt; was Morgagni 

gesehen, scheint nach dem Verf. ein Nervenganglion und 

Lymphdrüsen gewesen zu sein; w'as Meckel dafür hält, 

soll von ^em Fette der Vögel nicht verschieden sein, und 

keine drüsige Structur zeigen; Tiedemann aber be¬ 

schreibt das, w’as er selbst vorher für ein Analogon der 

Thymus und der Schilddrüse gehalten, später auf Ilew- 

son’s Autorität richtiger als Lymphdrüsen. — 

Was Car US, Bojanus, Kühl und Husch ke bei 

den Schildkröten für ein der Thymus analoges Organ hal¬ 

len, wdrd für eine Bronchialdrüse erklärt. 

Was Car US bei einem jungen Crpcodil als Thymus 

gedeutet, wird von Haugsted für eine Fettmasse ge¬ 

halten. 
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Bei den Schlangen haben Blasius, Charras und 

Car US dies Organ zu finden geglaubt. Hängst ed fand 

zwei Körpcrclien, die auf den ersten Anblick dafür gehal¬ 

ten werden können: eine Fellinassc, und eine rölbllcbc 

Masse, die unmittelbar vor dem Herzen gelegen, nur in 

der Lage mit der Thymus übereinkömmt. 

Die Organe, welche Treviranns heim Frosche ge¬ 

funden und der Thymus analog hält, hält der Verf., da sie 

nach der Jahreszeit ab - und zunehmen, für Analoga der 

eigenthümlichen drüsigen Massen, die bei den meisten Wiu- 

terschläfern sich zeigen. 

H 0 r k e 1 ’ 8 und M e c k e 1 ’ s Hypolhese, dafs die 

Schwimmblase der Fi.sche der Thymus entsjireche, wird 

ebenfalls widerlegt, da durchaus keine Aehnlichkeit im 

Bane beider Organe stall findet, da die Schw'imrnblasc bei 

allen Fischen sich findet, und statt ihrer keine andere 

der Thymus analoge Organe sich zeigen; da endlich die 

Schwimmblase ein Organ ist, das den erw'achsenen Fischen 

so gut, als den jüngeren zukommt. Eben so wenig findet 

der Verf. Huschke’s Hypothese, dafs die an der Schwimm¬ 

blase einiger Fische sich findenden rolhen Körper der Thy¬ 

mus vergleichbar seien, der Wahrheit angemessen. 

Der dritte Theil dieser Schrift hat die pathologischen 

Veränderungen, denen die Thymus unterworfen ist, zum 

Gegenstände. Im Allgemeinen bemerkt der Verf., krank¬ 

hafte Veränderungen der Thymus brächten kaum andere 

Nachlheilc zuwege, als solche, welche aus der Compres- 

sion der Uespirationsorgane entspringen, "wozu noch be¬ 

sonders bei zarten Kindern sehr grofse Magerkeit komme. 

Keinesweges glaubt er Hood beistimmen zu können, wel¬ 

cher anuimmt, dafs eine Vergröfserung des Volumens der 

Thymus, vermöge des Druckes, den sic auf die am Halse 

gelegenen (»efäfse ausübt, Hydrocephalus zur Folge habe. 

Ucf. glaubt, dafs der erste dieser Aussprüche vorzugs¬ 

weise als Gegensatz zu der Hoodscheu Behauptung zu 

betrachten ist, und nicht in aller Strenge als des Verf. 
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Meinung aurgefafst werden darf, der vorzugsweise dabei 

Veränderungen im Volumen des Organes im Sinne gehabt 

zu haben scheint. ,Ein Organ, das so constarit in einer 

Thierklasse erscheint wie die Thymus, das sehr selten bei 

Mifsgeburten vermifst ist, wird durch qualitative Verände¬ 

rungen gewifs ebenfalls einen nicht geringen (wennglpich 

vielleicht bisher übersehenen) Einflufs auf den Körper aus¬ 

zuüben im Stande sein. — 

Das erste Kapitel dieses Abschnittes behandelt den 

Mangel der Thymus. Sehr selten ward dieser beobachtet; 

Meckel und Win slow vermilsten sie bei wahren Ace- 

phalis, Br0die in einem Falle zugleich mit Herz, Brust¬ 

fell und Leber. (Valisnieri, Gilibert, Katzky, wel¬ 

che bei acephalischen Mifsgeburten ein Herz fanden, er¬ 

wähnen dabei nicht das Vorhandensein des Thymus; Ma- 

lacarne und Cooper wollen bei Acephalen ohne Herz, 

eine Spur von Thymus gesehen haben; doch läfst sich 

vielleicht aus den angeführten, meist nicht sehr genauen 

Beobachtungen, wenig schlicfsen. Bef.) ^ 

, Die Th eilung der Thymus in mehre Lappen wird im 

zweiten Kapitel mit Recht als Ilemmungsbildung dargestellt. 

Regelwidrige Kleinheit der Thymus scheint vorzugs¬ 

weise bei den Acephalis spuriis vorzukommen. 

Im vierten Kapitel betrachtet der Verf. die regelwi¬ 

drige Vergröfserung der Thymus. Zuerst läfst sich derselbe 

über das von Kopp kürzlich beschriebene Asthma thymicum 

aus und beweist, dafs diese Form früher schon von Vielen 

beobachtet sei (was freilich von Kopp selbst in seiner ange¬ 

führten Schrift''angegeben ist. Ref.). Dafs die geschilderte 

Krankheit nur dem durch die Thymus hervorgebrachten 

Druck auf dieRespirationsorgane ihr Entstehen verdanke, zieht 

der Verf. mit Recht in Zweifel, da sehr selten eine krank¬ 

hafte Veränderung der Thymus ohne gleichzeitige Krank¬ 

heit des Herzens oder d,er Lungen bemerkt wird. Voll¬ 

kommen unerklärlich aber bleibt die von Kopp erwähnte 

Periodicität seiner Krankheitsform. Dafs die Thymus, 
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selbst Tvenn sie ganz aiifscrordeniUch vergrofsert crschcfnt, 

nicht immer Hespiralionsbcsclnverden Ijcrbeiführcn müsse, 

beweist ein vom Verf. erzählter, sehr interessanter Krank- 

■ heitsfall. I5ei einem siehenjährigen !\lädchcn, das durch 

einen Itydroceplialus verschied und nicht die mindeste Be¬ 

schwerde beim Alhmen empfunden hatte, zeigte sich bei 

der Section, aufscr einer skrofulösen Geschwulst am Cor¬ 

pus callosum des Gehirns, eine 5 Unzen schwere Tliyinus. 

Die hysterisclien Erstickungszufälle, deren Veranlas¬ 

sung Hiolanus in der bei ^Veibern gröfscren Thy¬ 

mus suchte, können nicht durch dies Organ herbeigeführt 

werden. 

Die Auftreibung der mcseraischen Drusen, die Allan 

Burns durch den Druck der Thymus auf die V'^ena sub¬ 

clavia zu erklären sucht, verdankt eben sowohl, wie die 

gleichzeitige Geschwulst der Thymus, einem skrofulösen 

AlJgemeinleidcn ihr Entstehen. 

Die von Allan Burns vorgeschlagene, bei abnormer 

V^ergröfserung der Thymus und dadurch hervorgebrachter 

Erstickungsgefahr anwendbare Exstirpation dieses Organs 

wird verworfen. 

Nun folgt die Aufführung vieler Fälle von Vergröfse- 

rung der Thymus mit gleichzeitigem Herzleiden, und ohne 

dasselbe. Dann folgen Beobachtungen von aufserordentlich 

grofser Thymus bei Erwachsenen. Später gelangt der Verf. 

zur Entzündung und Vereiterung dieses Organes, dann 

zum sogenannten Scirrhus und der Tuberkelbildung in dem¬ 

selben. Nachdem noch einige Beobachtungen Tiber ein 

nach Verschwinden der Thymus bei Erwachsenen beobach¬ 

tetes Stfatom mifgctheilt sind, wird der pathologische 

Thcil mit Betrachtung der slciuigen Concrcmcnte in dem 

Organ geschlossen. 

Dem pathologischen Theile der Arbeit des Herrn 

Hängst cd hätte Kcf. gröfscre Vollständigkeit gewünscht. 

Namentlich würde das Verhalten der Thymus bei Blau- 

süchtigen Stotr zu einer recht interessanten Untersuchung 
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gegeben haben. Zwar würde der Verf. m Bezug auf‘die 

Parsistenz dieses Organes während der Blausucht nur auf 

das Resultat gekommen sein, dafs die Thymus bisweilen 

vergröfsert, bisweilen später als gewöhnlich bei Blausüch¬ 

tigen gefunden wird, dafs sie aber auch trotz des Nach- 

suchens vermifst wurde. (Wilson fand sie bei einem bald 

nach der Geburt verstorbenen blausüchtigen Kinde gröfser 

als gewöhnlich; die Beobachtungen von Duret, Caillot, 

Kibes, Sandifort sind vom Verf. angeführt;' Fallati 

erwähnt einer ziemlich bedeutenden Thymus bei einem 

dreijährigen, einer sehr grofsen bei einem sechsmonatli¬ 

chen, blausüchtigen Kinde. — In anderen Fällen wurde 
I 

jedoch beim sorgfältigen Nachsuchen die Thymus vermifst. , 

So namentlich in einem Falle von Ernst Burdach.) In- 

defs scheint es doch beachtenswerlh, dafs die Zeitpunkte, 

welche den Blausüchtigen*am gefährlichsten zu sein schei¬ 

nen, gerade die sind, in welchen die Thymus die wesent¬ 

lichsten Veränderungen erleidet. Nach Ilaugsted nimmt 

die Thymus beim Menschen bis zum ersten oder zweiten 

Jahre zu; vom zweiten bis zum zehnten Jahre ist ihre 

Abnahme unmerklich. Vom zwölften bis zum sechzehnten 

oder achlzehnlen Jahre nimmt sie rasch ab. Aus Nas¬ 

se’s Beobachtungen (deren Wahrheit durch Vergleichung 

der später bekannt gewordenen Fälle sich ergiebt) geht 

hervor, dafs diejenigen Blausüchtigen, bei denen ein hoher 

Grad des Uebels vorhanden ist, schon vor dem zweiten 

und dritten Jahre sterben; für die übrigen, welche über 

diese gefährliche Zeit hinaus sind, läfst sich mit ziemlicher 

Gewifsheit darauf rechnen, dafs sie auch noch acht Jahre 

länger leben werden, bis dann mit Eintritt des elften Jah¬ 

res eine auch für die Blausüchtigen mittleren Grades höchst 

verderbliche Periode anbricht. Vom elften bis zum fünf¬ 

zehnten Jahre sterben dann die meisten männlichen Kran¬ 

ken; vom fünfzehnten bis zum achtzehnten die weibli¬ 

chen. Nach dem achtzehnten Jahre tritt wieder ein Still¬ 

stand ein. 

Bd. 25. Hft. 1. 5 
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Rcf. Tcrmifst unter anderen bearlitcnsncrtlicn Füllen 

Ton palhologisclien Zuständen der Thynuis auch die !Ma- 

rechalschc Beobachtung (Journal general de niedecine 

T. 69. p. 354.), ^vo bei einem blausucbtigcn Kinde, mit 

anderen Bildungsfelilern des Herzens, der rechte Vorliof, 

aufser den gewolinliclien Genifseii, ejne Vene von der 

Gröfse einer Schreibfeder aufnahm, die vou der Thy¬ 

mus kam. 

Sehr vollständig ist der vierte und letzte Abschnitt 

dieses Buches, der die Physiologie der Thymus behandelt. 

Der Verf. führt mit der gröfstep Ausführlichkeit die An¬ 

sichten seiner Vorgänger an, und sucht sic zu widerlegen. 

Es würde diese Anzeige zu lang werden, wenn Kef. hier 

das Einzelne bervorheben wollte. Nur die Entwickelung 

der Ansichten des Verf. möge hier noch Kaum bilden. 

Die meisten Physiologen scheinen ihm darin gefehlt 

zu liaben, dafs sie die Thymus als ein dem Fötus vorzüg¬ 

lich nützliches Organ betrachteten. Obgleich nun dieses 

Organ gegen Ende des Fötuslebens sehr entwickelt ist, 

bleibt es im Kinde nicht auf derselben Stufe stehen, son¬ 

dern vergröfsert sicli noch und wdrd safircicher. Bis zum 

zehnten oder zwölften Jahre ist es zwar noch grofs, aber 

nach dem ersten oder zuzeiten licbensjahre wJrd seine 

Structur so verändert, dafs es keine Function mehr zu 

verrichten scheint. Die Tliymus mufs im V erhältnisse zum 

Gesammtorganismus betrachtet werden. Und dann ergiebt 

sich, nach dem Verf., dafs die Thymus zu den Organen 

gehöre, w’clche dem Geschäfte der Ernährung vorstelien, 

oder ihm zu Hülfe kommen, und zwar nicht im Fötus, 

sondern im säugenden Kinde. 

Denn 1) findet sich die Thymus nur bei Säugethieren, 

und aufser diesem Organe ist diesen keines so eigenthüm- 

lich als die Mamma. 

Z) Beide Organe sind zu gleicher Zeit thätig, das 

eine in der Mutter, das andere im Kinde. 

3) Bei den Sä uglingen geht der Ernährungsprozefs 
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anders vor sich, als bei den Erwachsenen, weil ihre Nah¬ 

rung einfacher ist. Die Milch ist gewissermaafsen ein zu- 

bereitcter Chylus. Wegen dieser Verschiedenheit ist es 

wahrscheinlich, dafs die Assimilation im Kinde* durch be¬ 

sondere Organe unterstützt werde. 

4) Die Thymus (ist durch lymphatische Gefäfse mit 

dem Ductus thoracicus verbunden. 

5) Die meisten übrigen Verdauungsorgane: Zähne, 

Speicheldrüsen, mesaraische Drüsen, erlangen erst später 

ihre Ausbildung. 

6) Ein Erwachsener kann nicht leicht eine grofse 

Quantität Milch vertragen, die doch das beständige und 

beste Nahrungsmittel für Kinder ist. 

Die specielle Art und Weise, wie die Thymus das 

Geschäft der Assimilation erleichtere, gesteht der Verf. 

nicht angeben zu können. Doch ist es ihm wahrschein¬ 

lich, dafs die in der Thymus bereitete Flüssigkeit, wie 

der pankrealische Saft, die Galle u. s. w., den Ernährungs¬ 

säften des Kindes beigemischt werde. 

Von einer Auflösung des Kali ferroso-hydrocyanicum, 

die der Verf. mehren neugeworfenen Katzen in das Maul ge¬ 

spritzt, sind keine Spuren in derThymus angetroffen worden. 

Ref. gesteht, dafs ihm Haugsted’s Ansichten über 

die Function der Thymus durchaus nicht Zusagen. Denn 

wozu bedarf es eben bei einer so leicht assimiliibaren 

Nahrung, wie die Milch ist, besonderer Organe, welche 

nur die Aneignung dieser unterstützend, später, wenn 

weit heterogenere Nahrungsmittel eingenommen werden, 

verschwinden? Ist denn wirklich die Milch den Erwach¬ 

senen so lästig und schwer verdaulich, oder ist dies nicht 

vielmehr von unserer Lebensweise, Gewohnheit u. s. w. 

abhängig? Leben doch so viele Gebirgsbewohner fast nur 

von Milchspeisen! Und wie kann die Flüssigkeit der Thy¬ 

mus mit der des Pankreas oder der Leber verglichen wer¬ 

den? Der Verf. scheint durch den unbestimmten Aus¬ 

druck: Drüse, zu dieser Ansicht verleitet worden zu sein! 

5* 
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Dafs die Thymus zu den Organen der llcspiralion 

oder des Kreislaufes in einem besonderen, wenngleich bis 

jetzt nicht erklärten Verhältnisse stehe, dafür sprechen 

anfser ihrer Lage, pathologische Beobachtungen. Sic wurde 

gleichzeitig mit den Brusleingcweiden vermifst. (Monstra 

acephala; Fälle von Bro«lic und Marrigucs. IIäug¬ 

st cd hat in dem Abschnitte über den Mangel der Thy¬ 

mus zu viel Gewicht gelegt auf den gleichzeitigen Mangel 

des Gehirns, zu wenig aber beachtet, dafs den kopflosen 

Mifsgeburten Herz und Lungen zu fehlen pllegcn, obgleich 

sie nicht immer vermifst sind. Brodie und Mar- 

rigues aber fanden ein Hirn, nur keiiie Brusteingeweide, 

und keine Thymus.) Dann erkrankt auch die Thymus 

meist gleichzeitig mit Lungen und Herz. — 

Ref. hat bis jetzt nicht Gelegenheit gehabt, die ana¬ 

tomischen Thatsachen des Verf. zu prüfen, verspricht in- 

defs, sobald ihm diese gcw’orden, das Ergebnils seiner Uu- 

Icrsurhungen mitzufheilen. 

Schliefslich kann Ref. nicht umhin, die grofse Zahl 

von Druckfehlern zu rügen, durch die besonders die Eigen¬ 

namen entstellt sind. 
St annius. 

VI. 
Karl Heinrich Dzondi, Die Functionen des 

welchen Gaumens heim Athmen, Spre¬ 

chen, Singen, Schlingen, Erbrechen u. s. w. 

Mit elf Abbildungen ln Steindruck. Halle, bei 

Schwetschke und Sohn. 1831. 4. 74 S. (iThlr. 

12 Gr.) 

Unter den anatomischen Doctrinen Ist die Myologic 

eine von denen, die in Hinsicht ihrer inneren Vollkom¬ 

menheit bei weitem tiefer stehen, als es der äufsere Schein 



VI« Fnnctionen des weichen Gaumens. 69 

Tcrmnthen läfst; denn wenn gleich die Kenntnils vom äufse- 

ren .Baa und der Lage oder Stellung sämmtlicher Muskeln 

einen hinreichenden Grad von Vollkommenheit erreicht 

hat, so ist das noch nicht der Fall mit der Kenntnifs vom 

inneren Bau und der darauf beruhenden Tendenz der Wirk¬ 

samkeit der einzelnen Muskeln. Im Allgemeinen zwar, 

oder vielmehr bei der Mehrzahl derselben, ist sie eine con- 

traclive oder locomotive, für welchen Zweck denn der 
/ 

innere Bau, auch im Allgemeinen, aus Bündeln von Fa¬ 

sern besteht, die aus kleineren Faserbündeln zusammenge¬ 

setzt sind, welche sich nun wieder in kleinere zertheilen 

lassen, und zwischen welche das Blut eindringt und sämmt- 

lichcn Muskeln die rothe Farbe giebt. Schon die verschie¬ 

dene Gradation in dieser Richtung aber deutet auf eine 

Verschiedenheit in den Structurverhältnissen; noch naher 

aber führt auf diese die Bemerkung der Verschiedenheit 

im x4ufsenverhältnifs der Muskeln, von denen mehre einen 

festen, zur Contractionsvollziehung erforderlichen Inser¬ 

tionspunkt entbehren, oder mit beiden Extremitäten sich ' 

Theilcn inseriren, die der Locomotivität unfähig sind, oder 

die eine ihrer beiden Extremitäten in den Antagonisten 

oder einen anderen Muskel übergehen lassen, so dafs die 

contractive oder locomotive Wirksamkeit nicht bei allen 

Bluskeln vorausgesetzt werden darf, und folglich auch nicht 

bei allen ein überall gleicher innerer Bau statt finden kann. 

Vor allen aber macht sich das bemerklich durch die Ver- 

theilung der Nerven, die sich häufig dadurch auszeichnet, 

dafs dieser oder jener Muskel nicht von einem, ihm am 

nächsten liegenden, sondern von einem entfernteren Ner¬ 

venstamme seine Nerven erhält, oder dafs Muskeln, die 

einander zunächst liegen, oder die sogar in einander über¬ 

gehen, von verschiedenen Nervenstämmen ihre Nerven er¬ 

halten, oder dafs entfernter von einander liegende Muskeln, 

mit Uebergehung der dazwischen befindlichen, Theil an 

einem und demselben Nerven haben. Diese eigenthümli- 

chen Dispositionen im Nervenbestande verdienen gewifs 
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alle Berücksichtigung. Es künnen V'^arielateii in der Dis¬ 

position aller einzelnen Theilc des rncnschlichrn Körpers 

Vorkommen, ohne allemäl eine wesentliche Abänderung 

oder StöiMuig der Function eines solchen Theilcs nach sich 

zu ziehen; denn wenn auch vielleicht ein Nerv ein^ mehr 

als gewöhnlich gebogenen oder verlängerlen Lauf hat, und 

wenn auch die Enden seiner Uamification einige Verschie¬ 

denheit in ihrer Zahl annehmen können, so kommt doch 

nie eine Verwechselung der Theile vor, zu welchen zu. 

gehen er bestimmt ist, und noch weniger findet eine Ab¬ 

änderung in dem Zusammenhänge mit dem Ccntralpuhkte 

statt, denn nie kann z. B. ein zu dem System der Kücken¬ 

marknerven gehörender Nerv das Gehirn oder den Inter- 

costalnerven zu seinem Centralpunkte nehmen, und nocli 

viel weniger findet jemals eine Abänderung der Stelle statt^ 

auf welcher ein Gehirnnerv mit diesem Organ in Verbin¬ 

dung zu stehen bestimmt ist. Das mufs also wohl sehr 

wesentlich sein, und jeder Nerv einen eigenfliümlichen 

und bestimmten, von dem eines andern, nicht zu ihm ge¬ 

hörenden, verschiedenen Charakter in seiner Wirksamkeit 

haben, folglich aber auch der Muskel oder der Thcil des¬ 

selben, in welchen ein Nerv ausgeht, eine dem entspre¬ 

chende Verschiedenheit in seinem Innern besitzen, well er 

sonst das Heactionsverhältnifs, in welchem er zu dem Ner¬ 

ven steht, nicht vollkommen auszuführen irn Stande sein 

würde. Wollten das die Anatomen berücksichtigen,, und 

sich nicht blofs damit begnügen, die Wirkung eines le¬ 

benden Muskels nach dem Erfolg zu benrtbcilcn, den es 

giebt, wenn sie ihn in seinem todten Zustande mit der 

Pincette ergreifen und anziehen, so würde sich die IMyo- 

logie gewifs anders gestalten, die jetzt noch nicht einmal 

dahin gelangt ist, dafs die von ihr handelnden Lehrbücher, 

die Berechnung der Zahl der Muskeln überall gleichstim- 

inend anfstellen. 

Wenden wir das Obige auf den weichen Gaumen an, 
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so finden wir einen treffenden Beleg. Er besteht aus einer 

Membran, die das Gewölbe des harten oder knöchernen 

Gaumens bekleidet, und nach hinten in eine mit der Form 

eines Gewölbes versehene Organisation ausgeht, in welcher 

sich ein eigenthümliches System von Muskeln oder Muscu- 

larformalionen, und ein eben so eigenthümliches Drüsen¬ 

system befindet. Die Muscularformationen nehmen mit der 

einen ihrer Extremitäten nur zum bei weitem kleinsten 

Theilc, an festen, unbeweglichen, dagegen gröfstentheils 

an weichen, leicht nachgebenden Punkten ihre Adhärenz, 

um mit der andern Extremität in einen gegenüber liegen¬ 

den Muskel überzugehen, so dafs sie unmöglich eine con- 

secutive oder locomotive Wirksamkeit äufsern können; seine 

Nerven aber erhält der weiche Gaumen, einschliefslich sei¬ 

ner Muskeln, vom zweiten Hauptaste des fünften Gehirn¬ 

nerven, der aufserdem noch die äufsere Haut der Nase 

mit ihre^ Muskeln, die äufsere Haut der Backenknochen, 

die Schneidersche Haut mit dem Tliränenkanale und den 

Highmorshöhlen, das untere Augenlied mit der Thränen- 

karunkel und einen Theil der Zähne mit Nerven versieht. 
t 

Das . bildet einen Complexus von Organen, die äufserlich 

sehr verschieden in ihrer Thätigkeitsäufserung sind, inner¬ 

lich aber alle darin Übereinkommen, dafs Energie der in¬ 

nen! Bewegung, mit sehr heschränkter oder gänzlich feh¬ 

lender äufserer, den Hauptcharakter der Thätigkeit giebt. 

Namentlich ist das der Fall mit den darin mitbegriffenen 

Muscularparthieen, denn die äufserlich sichtbare Wirkung 

der Muskeln der Nase geht hauptsächlich dahin, unter 

Reaction der über ihnen sich ausbreitenden Haut für den 

psychischen Gesichtsausdruck mitzuwirken, also nicht so¬ 

wohl oder weniger mit der Masse ihrer Fasern, als viel¬ 

mehr mit den einzelnen Regionen derselben, unter höch¬ 

ster Vollkommenheit derNüancen, zu fungiren. Das mufs 

nun ebenfalls von den Muskeln des weichen Gaumens vor¬ 

ausgesetzt werden, weil sic und die Muskeln der Nase in 
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Gcmelnscliaft gleicher Nerten, als Leiter und Dirigenten 

ihres Thätigkeitsj)rinzi|js, also auch iu Gemeinschaft glei¬ 

cher Thäligkeilsweise sind. 

Einen solchen einfachen Gesichtspunkt hat der Verf. 

der hier anzuzcigenden Schrift für die Erforschung der 

Functionen des weichen (»aumens nicht genommen, son¬ 

dern als Quellen dafür aufgestcllt: ersllich die Anatomie, 

oder genaue Zergliederung der einzelnen Theile dieses Or¬ 

gans; zweitens und vorzüglich die Beobachtung durch das 

Auge und das Gefühl, wahrend der Vorrichtungen dessel¬ 

ben; drittens Experimente oder Versuche, welche man an 

sich und anderen anstcllen mufs, um die Natur über ei¬ 

nige zweifelhafte Punkte zu befragen; und endlich vier¬ 

tens, richtige Schlüsse oder Folgerungen, welche man aus 

jenen ersten ableitcl, um über Ersciieiuungcn Aufschlüsse 

zu erhallen, welche weder Beobachtungen, noch Experi¬ 

mente, noch das anatomische Verhältnifs der organischen 

Gebilde geben können. Hiernach nun beginnt er das Werk 

mit der Beschreibung des weichen Gaumens, und zwar 

zuerst mit der Beschreibung der einzelnen [Muskeln dessel¬ 

ben, die er als bekannt voraussetzt und gar nicht gege¬ 

ben haben würde, wenn nicht über ihre Bewegungen und 

Verrichtungen an sich so verschiedene und einander ent¬ 

gegengesetzte, ja selbst unrichtige [Meinungen unter den 

Anatomen und Physiologen herrschten. Diese 'itleinungen 

werden bei jedem einzelnen Muskel,’ nämlich dem Gau¬ 

menheber und Gaumenspanncr, dem vorderen oder Gau- 

mensebnürer, dem hinteren oder Hachenschf)ürer, und dem 

M. azygos uvulac aufgestellt, die des Verf. als corrigirend 

dagegen gesetzt und damit zugleich nach Zolllhcilchcn be¬ 

stimmt, um wie viel der weiche Gaumen von jedem die¬ 

ser Muskeln auf- oder abwSrts, oder nach der Seile ge¬ 

zogen wird. Hierauf folgt die Beschreibung des doppelten 

Gaumenvorhanges und seiner Bewegungen im Allgemeinen. 

Eine anatomische Beschreibung mufs man jedoch nicht er¬ 

warten, soudern nur die der Bew’egungeu, nach Ocular- 
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inspcctlon oder Autopsie aufgestellt. Solche Art der Un¬ 

tersuchung hat allerdings viel für sich, hier aber tritt bei 

der Benutzung der Ocularinspection das Bedenken ein, dafs 

die Bewegung des weichen Gaumens nicht rein, nämlich 

nicht ohne Verbindung mit der Bewegung der Zungen- 

wurzcl und des oberen Theiles des Pharynx gesehen wer¬ 

den kann, und dafs daher die Berechnung nur zu leicht 

trügllch werden und das, was im weichen Gaumen mit 

Passivität geschieht, als mit Activität bewirkt erschei¬ 

nen kann. 

Hiermit hat der Verf. seiner Lehre von den Functio¬ 

nen des weichen Gaumens die Basis gelegt, die aber, ob 

es ihr gleich nicht an Breite gebricht, doch nicht als um¬ 

fassend betrachtet werden kann, denn die Fortsetzung die¬ 

ses Organs, die sich über den härten Gaumen erstreckt, 

und die, der äufseren Bewegung unfähig, von der Unter- 

suchung durch die Autopsie nicht erreicht werden konnte, 

kommt gar nicht mit in Betracht; die Anatomie aber ist 

unvollkommen, weil sie die Gaumenvorhänge schlechthin 

als eine blofs für Beziehung auf contractive oder locomo- 

tive Mnscularthäligkeit geformte Schleimmembran nimmt, 

gar keine Erwähnung aber macht von dem so eigenthüm- 

lichen Drüsensysteme, hauptsächlich des Zäpfchens, von 

dem blofs gesagt wird, es sondere immer einen reichlichen 

Schleim ab. Im gesunden oder naturgemäfsen Zustande 

ist das nicht der Fall, so wenig wie bei den Mandeln, 

und darf es auch nicht sein, denn der beständijge Luftzug, 

den der Respirationsstrom verursacht, würde nur Verdich¬ 

tung des Schleims bewirken, die Er|*ahrung aber beweist 

hinlänglich, dafs, wenn der weiche Gaumen seine Feuch¬ 

tigkeit in der Schleimform giebt, auch seine Function 

in irgend einer oder in aller Hinsicht beeinträchtigt sich 

befindet. 

Diese steht nun, nach dem Verf., zuerst in Beziehung 

auf das Athmen, jedoch nur auf das schnelle und plötz¬ 

liche Einathmen durch den Mund, wo sich der gesammto 
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obere weiche Gaumen, insonderheit wenn man vorher bei 

offenem Munde durcli die Nase gcathmel hatte, ein wenig 

heben, sogleich aber wdeder in seine gewöhnliche Gage 

herabsinken soll. Beim Sprechen und Schnarchen soll die 

Function des weichen Gaumens darin bestehen, dafs bei 

allen Selbsllautern beide Gaumensegel unbewegt bleiben, 

dafs bei den Gaumcnconsonanten und den Nasenlauten der 

hintere Theil der Zunge an die obere vordere Fläche des 

weichen Gaumens sich bald mehr, bald weniger fest an- 

Icgl, genau so wie beim Aihmen durch die Nase bei of¬ 

fenem Munde; dafs hei anderen Consonanten die Zunge eine 

ähnliche Lage annimmt, nur nicht fest sich an den Gau¬ 

men legt, und dafs etwas ganx ähnliches beim Schnarcheu 

statt findet. Die Function des weichen Gaumens und der 

Zunge beim Singen gicbl der Verf. so an; dafs beim Sin¬ 

gen durch den offenen Mund, -wenn man blofs.Töne oder 

Vocallaute sagt, die Choanen nie durch den vorderen oder 

hinteren Gaumenanhang geschlossen w'erden,- sondern im¬ 

mer offeo bleiben; dafs bei articulirten Tönen die beim 

Sprechen angegebene Bewegung der Zunge und des Gau¬ 

mens statt finde, und dafs bei hohen Tönen sich der hin¬ 

tere Gaumenvorhang in der Mitte hebe und sich in schie¬ 

fer Richtung ein wenig den Choanen nähere und das Zäpf¬ 

chen mit der Spitxe nach hintenzu stehe, so dafs es bei¬ 

nahe oder bisweilen,auch ganz die hintere Wand der Mund¬ 

höhle, die Rachenwand, mit der Spitze berühre. Die Be¬ 

schreibung der Function des weichen Gaumens und der 

beiden Vorhänge desselben beim Schlingen, welches als 

eine Reise mit drei Stationen, nämlich von der Oberflächo 

der Zunge bis zum weichen Gaumen, von da bis zum Pha¬ 

rynx und von diesem bis zum Magen dargestellt wird, re- 

duclrt sich darauf, dafs in keiner dieser Stationen der 

weiche Gaumen 'oder einer von den beiden Vorhängen, 

aus welchen er besteht, in eine horizontale l>age gebracht 

oder hinaufgezogen, und gegen die Choanen geschlagen 

oder herabgezogen werde, lieber diese negativen Aus- 
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spräche oder Bedingungen werden sehr ausführliche Be¬ 

weise geführt, alsdann die Function des Zäpfchens beim 

^Schlingen erörtert und dahin bestimmt, dafs es sich vor 

die schmale, perpendiculäre Spalte, welche zwischen den 

Schenkeln des hinteren Gaumenbogens im Momente des 

Sehlingens bleibt, in seiner ganzen Länge lege, und da¬ 

durch den Zugang in die Choanen vollends verschliefse. 

Endlich beschreibt der Verf. noch die Function, die der 

weiche Gaumen und das Zäpfchen beim Erbrechen hat, 

ganz ausführlich und giebt dies als etwas Neues, weil sie 

noch von keinem Physiologen beschrieben sei. 

Niemand wird die Arbeit und Mühe verkennen, die 

sich der Verf. gegeben hat, um über die Functionen des 

weichen Gaumens zum Abschlufs zu kommen; niemand 

aber wird auch verkennen, dafs dieser Abschlufs nur ein 

unvollkommener ist, oder der Functionenlehre überhaupt 

keinen, oder einen nur unbedeutenden Gewinn bringt; un- 

willkührlicli drängt sich nach beendigtem Durchlesen der ^ 

Schrift ihr Verhalten als vollständiger Beleg zu der oben 

gemachten Bemerkung auf, dafs die sichtbare äufsere Be¬ 

wegung des weichen Gaumens eine untergeordnete ist, und 

nur unter passivem Verhältnifs erfolgt.' Beim Athmen, 

Sprechen und Singen ist sie, nach der durch den Verf. 

davon gemachten Beschreibung, so gut wie gar keine, 

beim Erbrechen aber ist sie eine nicht zu beobachtende, 

problematische und für den Vorgang aufserwesentliche, 

folglich könnte nur eine Bestimmung für das Schlingen 

bleiben. Allein hier ist es deutlich in die Augen fallend, 

dafs die ganze Bewegung, die im weichen Gaumen sicht¬ 

bar wird, nur eine passive ist, denn mag die Bewegung 

seiner Muskeln sein, welche sie will, so ist die Kraftäufse- 

rung derselben auf jeden Fall eine höchst unbedeutende, 

die gänzlich verschwinden mufs, sobald die weit mächti¬ 

gere, der beim Schlingen sich niederdrückenden und zu¬ 

gleich auch zurückdrängenden Zungenwurzel ins Spiel 

kommt, abgerechnet die Bewegung, die zugleich auch in 
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der Mündung des Pharynx einfritt und mit ihrer iiber- 

■wiegenden Kraft einen Einflufs auf den weichen Ganmeii 

ausübl. Dafs jeder unter das Geschäft des Schlirjgens 

gerathende flüssige oder feste Stoff durch das Lumen des 

weichen Gaumens gehen mufs, ist wohl unvermeidlich; 

daraus folgt aber noch nicht, dafs dieser für das Geschäft 

gelbst in Mitwirkung treten müsse, was hier so wenig der 

Fall sein kann, W’ie bei der retrograden Bewegung des 

Erbrechens. Der Lau eines so kunstvollen Gewölbes, wde 

der weiche Gaumen ist, hat keinen Zweck für das blofs 

mechanische Geschäft des Sehlingens, oder steht w^enig- 

stens in keinem Verhältnifs zu demselben, und die Thiere, 

die gröfsere Meister iin Schlingen als der Mensch sind, 

besitzen ihn auch nicht so ausgeführt wie dieser, be¬ 

rücksichtigt man die Stellung des weichen Gaumens unter 

dem Einflüsse eines der mächtigsten der (iehirnnerven, die 

grofse Erregbarkeit und Bewegbarkeit, durch welche er 

sich vor anderen Organen auszeichnel, die iMächtigkeit sei¬ 

ner Prodiictlvität, die Dünnflüssigkeit des Produkts, die 

Beziehung in ^velcher seine Fortsetzung am harten Gau¬ 

men und besonders auch das Z-äpfchen auf den (Jeschmack¬ 

sinn steht, die Ausspannung seines Centrums über der 

Stimmritze, berücksichtigt man alles dieses, so wird cs 

einleuchtend, dafs er ein höheres oder ein auf die höhere 

Dignität des Menschen vor dom Thiere sich beziehendes 

Leben und Wirken hat, wie es nicht vorpuszusetzen ist, 

in einer Schleimhaut, die mit contractiv oder lacomotiv 

wirkenden, das Schlingen befördernden IMuskcln versehen 

ist, als welche er hier vorgcstellt wird. 

D ie lithographirten Abbildungen sind so ausführlich, 

wie der Text, von dem ihucn denn auch ihr innerer Werth 

bestimmt wird. 

Eggeri, 
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VIL 

Abhandlungen aus dem Gebiete der prak¬ 

tischen Medicin und Chirurgie. Von Dr. 

Adolph Leop. Richter, König!. Preufs. Regi- 

mentsarzte des fünften Ulanen - Regiments u. s. w. 

Berlin, bei Th. Ch. F. Enslin, 1832. 8. VllI und 

261 S. ( 1 Thlr. 9 Gr.) 

Man ist in der neuesten Zeit allgemein zu der üeber- 

zeugung gelangt, dafs Monographieen allein geeignet sind, 

die Heilkunde in wissenschaftlicher und praktischer Bezie¬ 

hung zu fördern, und ist von der unglücklichen Manier 

zurückgekommen, über interessante Gegenstände Handbü¬ 

cher in die Welt zu schicken; welche, wenn sie aus der 

Feder eines Schriftstellers hervorgelien, immer unvollkom¬ 

men und ungenügend erscheinen müssen, da es selten ei¬ 

nem Arzte vergönnt ist, die tausendfachen Varianten des 

kranken Lebens oft und genügend zu beobachten. Wer¬ 

fen wir nur einen Blick auf die dickleibigen .Compendien 

über die Kinderkrankheiten, so überzeugen wir uns bald, 

dafs die Verfasser so manche Krankheitsform niemals, oder 

zu wenig gesehen, und anderen nachgebetet haben, was 

diese vielleicht ebenfalls nur mit staarblinden Augen beob¬ 

achtet hatten. 

Der berühmte Verf., dessen Schriften bei den Aerz- 

ten in und aufser Deutschland eine gerechte Anerkennung 

gefunden haben, beschenkt uns in vorliegendem Werke 

mit einer Sammlung interessanter Abhandlungen über bis¬ 

her erst wenig berichtete Gegenstände, welche neue Be¬ 

weise für den gründlichen Forschungsgeist desselben abge¬ 

ben, daher wir sie nicht besser, als durch das Distichon 

Göthe’s ebarakterisiren zu können glauben: «Dies Büch¬ 

lein ist mir ein Fläschchen reinen Arraks^ und Punsch dar¬ 

aus mache sich jeder nach Lust.» 
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I. Ucber die Amveiidung des Gipses ziirlTci- 

lung der U nterschenke 1 brüchc. \^enn unser Verf. 

über die \'orurtheile des Publikums, die Kinspriiclie der 

Angehörigen'und kritiken der Unberufenen klagt, mit nvcI- 

chen der Arzt oft zu kämpfen habe, so gilt dies leider 

mehr oder weniger rücksichtlich aller neueren Verfahrungs- 

weisen, welche den Laien und den Receplschreibern un¬ 

bekannt geblieben, die aus reinem ßrotneide und um ihre 

grobe Unwissenheit zu besehönigen, jedes ihnen fremde 

Verfahren, wenn es auch durch die gediegenste Erfahrung 

schon sanctionirt ist, als ein Probieren an Menschen 

verschreien mochten. 

Der Verf. wirft einen prüfenden ßlick auf die Vor- 

sehläge, welclie in der neueren Zeit gemacht worden sind, 

um den Schienenverband bei Beinbrüchen des Unterschen¬ 

kels zu ersetzen; namentlich wägt er die Vorzüge und Nach- 

thcile der Anwendung des feuchten Sandes von Förster, 

des Larreysollen Klebeverbandes, und wendet sich dann 

zur Anwendung des Gipses, w’elcher bei den Arabern seit 

langer Zeit in ^iebrauch gewesen zu sein scheint. Nach 

einer historischen Skizze dieser Methode beschreibt er ei¬ 

nen interessanten Fall von doppeltem Unterschenkclbruch, 

bei welchem er nach vorangeschickler zwölflägiger An¬ 

wendung der Kälte, und einigen anderen Versuchen, seine 

Zullucht zum Gipse nahm, den er indessen nicht in einer 

zusammenhängenden Masse, sondern in mehren Abtlieilnn- 

gen an wandte, da ihm daran liegen mufste, einen beque¬ 

men Zugang zum verletzten (iliede zu haben. 

^Vir wünschen aufrichtig, dafs diese Handlungsweise 

Hichter’s, die Lage eines fracluiirlcn Gliedes durch 

mehre auseinander zu nc lim ende Gipslagen zu sichern, 

bei den Wundärzten Berücksichtigung finden möge, da 

auf diese Weise niclit allein einfache, sondern auch com- 

pllcirte Kiiochcnbruche geheilt w'erdcn können, um so 

mehr als ein einfaches mit Oel bestrichenes 8tuck Papier 
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ausreicht, den fliefsenden Gips in jede beliebige Form zu 

bringen und das Weiterfliefsen der Masse zu terliindern. 

Die vom Verf. aufgestellten, sehr beachtenswerthen 

Cautelen, bitten wir im Buche nacbzulesen, das wir über¬ 

haupt in die Hände und unter die Augen recht vieler 

Aerzte und Wundärzte wünschen. 

Die Vorzüge dieses Verfahrens fallen leicht in die Au¬ 

gen. , Der Verletzte fühlt sich in keinem anderen Ver¬ 

bände so sicher, als in dem Gipse, der sich überall an 

das Glied gleichmäfsig anschliefst, ohne es zu drücken, 

und dabei während der Dauer der Cur nicht erneuert zu 

werden braucht. Von besonderem Nutzen ist der Gipsgufs 

bei Schiefbrücheu, wo die Brucheuden sich gern überein¬ 

ander schieben. 

II. lieber die regelwidrige Knbchenbildung 

in den Muskeln. Es handelt sich hier von den kno¬ 

chenharten Geschwülsten in der linken Schulter vom An¬ 

setzen des Gewehrs bei Infanteristen, das übertrieben, eine 

Quetschung und entzündliche Anschwellung hervorruft, 

welche sich nicht blofs auf die Haut beschränkt, sondern 

auch über die Muskeln der Schulter erstreckt; die Bewe¬ 

gung des Armes, besonders über die Brust, sehr beein¬ 

trächtigt, und häufig in eine knochenartige Masse sich 

verwandelt. Anfangs zeigen sich diese knochenartigen Ge¬ 

schwülste als Knoten unter dör Haut von der Gröfse einer 

Haselnufs, die sich elastisch anfühlen, nicht begränzt sind, 

und sich verschieben lassen. Späterhin nehmen sie an 

Gröfse und Härte zu, bekommen eine ovale Form und en¬ 

digen nach unten in einen harten, wenn nicht knöcher¬ 

nen Strang, der gleichsam als Stiel am Deltamuskel zu 

sitzen scheint. Sehr stark hindern sie die Bewegung des 

Armes. Richter versuchte zweimal die Exstirpation, 

und überzeugte sich hierbei, dafs sie ihre gröfstc Ausdeh¬ 

nung in die Tiefe und eine höckerige Oberfläche hatten; 

dals die Muskelfasern überall fest anhingen, in die feste 
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Masse übergingen, und endlich, dafs sic nicht Psciido- 

Prodiiclionen, Hondern Pseudo-Organisationen und Uinhil- 

dungen der Mtiskeln in Knochcngehilde seien. 

Alle ^Mittel, eine Zeiiheilnng dieser Gebilde bei Zei¬ 

len zu versueben, en)|»liehlt H. mit Hecht, da die Exstir¬ 

pation einen Muskelsnbstanzverlnsl veranlafst, ^velcber im¬ 

mer während Jaliresfrist die Leute zum activen IMililär- 

dienst, und mithin zu Kraft erfordernden körperlichen An¬ 

strengungen unHihig macht. 

Der Wunsch des Verf., andere IMilitärärzlc zu ver¬ 

anlassen, über diese Pseudo-Organisationen sich zu aufsern, 

ist zum Tlieil wenigstens schon in Erfiillnng gegangen, in¬ 

dem eine Stimme sich bereits über diese Gebilde und ihre 

Behandlung in der medicinisrhen Zeitung des Vereins f. II. 

in Pr. erhoben hat. Hcf. will hei dieser Gelegenheit nicht 

unbemerkt lassen, dafs die IMittlieilung dieser werthvollen 

Abhandlung an die inedicinisehe Gesellschaft in Metz die 

dortigen höheren Militärärzte bewogen hat, eine 

gröfserc Aufmerksamkeit auf dieses Uehel zu richten, und 

Nachforschungen über dasselbe bei einer Garnison von 

14000 Mann, und namentlich hei den Hekruten anzustel- 

Icn. So sorgfältig diese indessen auch durch Männer, wie 

Willaume, Scoutetten und Boisscau angestelll wur¬ 

den, so hat sich dennoch ergehen, dafs diese Muskelcnt- 

artungeu nirgends vorkamen; wahrscheinlich eine Folge 

der langsameren, mit keinem Ungestüm vorgenommenen 

Ausbildung der Soldaten. 

III. Uchcr die Heilkraft der Natur bei der 

Intussusception. Eine höchst interessante Zusammen¬ 

stellung und Beurtheilung von Fällen, wie grofse Stücke 

des Darmkanals in Folge von Intussusccptioncn losgestofscn 

und durch den After entleert wurden. Ein werihvoller 

Beleg ist der hier mitgetheilte, schon von Dr. Iledinger 

in seiner Inauguraldissertation beschriebene Fall, wo einer 

51 jährigen Frau ein 40 Zoll langes Dünndarmsiück per 

anum 
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Anum abging, das im Berliner anatomischen Museum auf- 

bewahrt wird. • 

IV. lieber die chronisch - rheumatische Ent¬ 

zündung der Synovialmembran des Ellenbogen- 

gclenks. Der Zweck dieser^Abhandlung ist, nach einer 

gedrängten Würdigung der Forschungen über die Gelenk- 

krankbeifen seit Brambilla, die Aerzte auf eine schlei¬ 

chende Gelenkkrankheit aufmerksam zu machen, die, in 

ihrem Entslehen verkannt, den Verlust des Gliedes nach 

sich ziehen kann. Ref. überzeugte sich vielseitig, dafs ca-' 

chectische Personen gegen Witlerungsveränderungen vor¬ 

zugsweise empfindlich, und daher für rheumatische Af- 

fectionen der Synovialhäute besonders empfänglich seien, 

welche entweder unter acuter oder unter chronischer Form 

auflrcten. Im ersten Falle tritt die Entzündung plötzlich 

und schnell mit grofser Heftigkeit auf, und endigt binnen 

wenigen Tagen in Eiterung, oder vielmehr in puriforme 

Ausschwitzung, nicht selten auf diese Weise den Tod zur 

Folge habend. Die chronische dagegen entwickelt sich 

ganz allmählig, schleichend, und tritt paroxysmenweise 

auf, ist mit einer vermehrten -Absonderung von Synovia 

verbunden, zieht Tumor albus nach sich, und manifestirt 

sich vorzugsweise im Knie- und Ellenbogengelenk, im er¬ 

sten rascher, als im letzten verlaufend. Die Schilderung, 

w elche der V erf. von der Symptomengruppe dieses Uebels 

entwirft, ist wahrhaft klassisch, konnte ihm aber auch 

vorzugsweise gelingen, als er selbst an einer solchen Af- 

fection des Ellenbogengelenks zu leiden das Unglück hat. 

Auf die zwiscaen den Arthrocacen und , einem schlum¬ 

mernden Lungenleiden bestehenden Beziehungen hindeu* 

tend, entwirft R. in gedrängten Züge» den Curplan, und 

empfiehlt örtliche Blutentziehungen, Mercurialcinreibungen, 

Einwickelung in Wachstaffet oder Bocksbeutelwolle, das 

Setzen einer Fontanelle am Oberarme, allgemeine warme 

Bäder, Laxantien. Ob das Zittmannsche Decoct für alle 

Fälle, oder nur bei einer versteckten syphilitischen Cachexie 

Bd. 25. Hft. 1. 6 
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pafst, wagt Rcf. nicht zu entscheiden, der indessen selir 

geneigt sein würde, bei einer scrop ti u I Ösen Diathesis 

das Oleum jccinuris asclli zu verordnen, dessen antiscro- 

phulösc Kräfte sich ja mannigfaltig bewährt haben. 

Um den ancliylolischen Zustand das Gliedes nach Mög¬ 

lichkeit zu beseitigen, fand K. die Verbindung der grauen 

Ouecksilbersalbe mit Ung. altliaeae et Ol. tcreb. nützlich, 

späterhin das Ung. e Kali hydrojod. wälilend, und gleich¬ 

zeitig thierische Räder verordnend oder Schlammbäder, wo 

sie zu haben sind. Auch das Einwickcln des Gelenkes in 

gelind reizende Pflaster fand K. zweckdienlich, nicht so 

den Compressionsverband, welcher häutig gar nicht ver¬ 

tragen wird, wie H. an sich selbst erfuhr, obwohl Bro¬ 

dle in London selbst ihm denselben angelegt hatte. 

Um Hecidiven vorzubeugen, W’erdeu mit Hecht die 

Seebäder vor allem empfohlen. 

V. Ueber die interstitielle Auf saug ung der 

Knochen. Ein werthvollcr Beitrag zu der immer noch 

sehr dunkeln Lehre von den Knochcnkrankheilen. Nach 

einigen vorausgeschickten Bemerkungen über Absorptio iu- 

tcrstitialis et ulccrativa, handelt U. zunächst von der in¬ 

terstitiellen Aufsaugung als allgemeiner Krank¬ 

heit in Folge constitutioneller Uebel, der Tabes 

Ossi um, welche sich durch Veränderung des Volumens 

und Harcfaction des Gewebes charakterisirt, zuweilen Tren¬ 

nung des Zusammenhanges bewirkt, und sich häufig auf 

einen Knochen beschränkt, Caries, Verdickung der Kno- 

chensubslanz und Ostcomnlacie sind häufige (-omj)licatio- 

nen; das hohe Alter, Abzehrungen, Paralysen, Syphilis, 

Scrophulosis, Gicht, Scorbut u. s. w. die prädisponireuden 

Ursachen. 

Interstitielle Aufsaugung als ört liehe Krank¬ 

heit in Folge des Drucks. Die Aufsaugung des Kno¬ 

chens geschieht durch Aneurysmen, Geschwülste, fremd¬ 

artige Flüssigkeiten, nach Einwirkung mcchauischer Ge- 



83 Abhandlungen, 

walten, welche einen chronischen Entzündungsprozefs ver¬ 

anlassen. Ref. beobachtete in Folge eines ungewöhnlich 

grofsen Aneurysma am Arcus aorlae eine totale Verzeh¬ 

rung der zweiten, und eine partielle Zerstörung der er¬ 

sten und dritten Rippe (vergl. die medicinische Zeitung des 

V. f. II. i. Pr. No. 11.). Die Durchlöcherung des Schädels bei 

Schwammgewäcbsen ist nach R. nicht durch Druck be¬ 

dingt, sondern der Begleiter der abnormen Vegetation, 

welche sich, wie beim Winddorne, durch Bildung eines 

nadelförmigeu und porösen Gewebes charakterisirt Was¬ 

seransammlungen im Hiruschädel veranlassen keine Perfo¬ 

ration, aber ein Auseinanderweichen der Näthe. Auch 

die Caries der Zähne hält R. für die Wirkung einer in- 

terstitielleii Aufsaugung. 

Interstitielle Aufsaugung als Bestrebung der 

Heilkraft der Natur. Diese zeigt sich bei der Hei¬ 

lung der Knochenbi'üche, indem an den Bruchenden die 

Knochensubstanz sich erweicht, wodurch alle Unebenhei¬ 

ten, welche mit dem Knochen in organischer Verbindung 

stehen, in die Callusmasse gleichsam eingescbmolzen und 

mit ihr organisch verbunden werden. Bei vorhandener 

DysCrasie schreitet der Pro^efs der Aufsaugung zu weit 

und veranlafst in sofern eine Verkürzung des gebrochenen 

Gliedes, was besonders beim Schenkelhalsbruch leicht ge¬ 

schieht. Sie zeigt sich aber auch bei der Wiederherstel¬ 

lung des Markgewebes an der Bruchstelle, bei der Ver¬ 

minderung des Umfanges des Callus, bei der Ab - und Aus- 

sägung von Knochentbeilcn, bei der Necrose, bei der Bil¬ 

dung neuer Gelenkhöblen noch nicht reponirter Verren¬ 

kungen, beim Zahn Wechsel. 

VI. Vier interessante Krankheitsfälle, nämlich: 

a) Eine rheumatische Entzündung der lin¬ 

ken Hälfte des Zwerchfells. (Ein interessanter Fall, 

der einen Beweis abgiebt, wie schwierig die Diagnose der 

Zwerchfellentzündung ist. Erst die Section, welche doch 

6* 
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in r.wclfclhaflcn Fällen nie versäumt werden sollte, lüftete 

den Schleier, zu dessen Heseilignng vielleicht auch die Per¬ 

cussion und Anscultalion heigelrageii haben wurde.) 

b) Krwcichnng des Gehirns und secundärc 

Zwerchlellcnt Zündung. (Die Symptome der Krarik- 

heit in diesem Falle, hieten manche Analogie mit dem Zu¬ 

stande dar, in welchem nian das (jchirn bei Kindern zu 

linden pHcgt, welche an Hydrocephulus acutus teidend, 

von diesem Ucbel zwar befreit, dann in einen Icntesciren- 

den Zustand verfallen, in welchem sic nach Verlauf von 

mehren IMonaten sterben. Die Diagnose der Ilirnerwei- 

chung ist immer dunkel, und selbst der geübteste Arzt 

ist nicht sicher vor Täuschung, daher Kef. diesen Fall der 

Aufmerksamkeit der Leser besonders cmptiehlt. 

c) , (Umwandlung eines Herpes crustaceus, in 

den Pemphigus chronicus universalis. Uebergänge 

einer papulösen Hautkrankheit in eine puslulöse, squa- 

möse, bullöse u. s. w. kommen häufig vor, wie nament' 

lieh der berühmte Hielt im I’ariser Ludwigshospitale häufig 

beobachtete. Der hier mitgethcille Krankheitsfall erregt 

schon in sofern ein besonderes Interesse, als eine lang¬ 

wierige herpetische Form nach dem Ausbruche des Pem¬ 

phigus verschwand, und als durch die Heilung dieser Krank¬ 

heit auch die herpetische Dyscrasie beseitigt wurde. 

d) Perforation des Krummdarms in Folge 

von Gesellwürbildiing. Es ist dureh Leichenötrnnngeu 

erwiesen, dafs bei allen Lungenschwindsüchtigen wirkliche 

Darmgei'chvvüre Vorkommen, welche vorzugsweise den un¬ 

teren Iheil des Krummdarms und das Coecum einiiehmen. 

Im vorliegenden Falle hatte das Individuum an Schwind¬ 

sucht und einer snperficiellen Entzündung iler lieber ge¬ 

litten, welche auch sich auf das Coecum und das Netz 

übertrug, und eine Entartung veranlafste, die späterhin 

eine Geschwürbildnng und eine Perforation nach sich zog. 

Besonders werlhvoll ereoheiucii die hier initgctheiltea 
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vier Krankengeschichten durch die geistvollen Bemerkun¬ 

gen, welche unser Verf. hinzugefugt hat. 

VII. lieber die Entsteh ung der modificirten 

und falschen Pocken und der Kulipocken, aus 

dem Contagium der ächten Pocken. Der Verf. 

stimmt in mehrfacher Beziehung mit Rohert überein, des¬ 

sen interessanle während der grofsen Pockenepidernie 1828 

in ülarseille gesammelte Beobachtungen nicht nach Ver-* 

dienst gewürdigt worden sind. 

Richter batte in Minden und Düsseldorf Gelegenheit 

mehre hundert Soldaten^ zu behandeln, die alle, früher 

vacclnirt, von pockenartigen Ausschlägen ergriffen wur¬ 

den. Beachtung verdient cs, dafs unter diesen Pocken¬ 

kranken 15 Mann die wirklichen natürlichen Blattern, 

12 d ie Varicellen, und die übrigen dis Varioloiden in ih¬ 

ren verschiedenen Gestaltungen an sich trugen, ein Ver- 

hältnifs ganz analog dem in Marseille beobachteten. Die 

vielen Unterscheidungsmerkmale der Varioloiden und Va¬ 

ricellen, welche öittermann und andere aufgestellt, fin¬ 

den nach R. in der Natur nrclit statt. Die Empfänglich¬ 

keit fürs Pockencontagium wird eben so wenig durch die 

natürlichen Blattern, noch durch die Vaccination unbedingt 

getilgt, denn von fünf Mann, die, wie die Narben bewie¬ 

sen, die natürlichen Blattern gehabt hatten, bekamen viere 

Varioloiden, und einer die wirklichen Variolen (in Mar¬ 

seille wurde an einigen 20 Individuen eine zweimalige Af- 

fection von Variplen wabrgenommen. Ref.). Auch über¬ 

zeugte sich der Verf., dafs Leute, welche in ihrer ersteh. 

Jugend die Variolen überstanden hatten, in manchen Fäl¬ 

len mit Erfolg vaceinirt wurden. Mit Eichhorn unter¬ 

scheidet er Variolae verae, Varioloides purulentae, lym- 

phaticae, verrucosae, papulosae, verwirft aber die Febris 

varioloidosa, die auch gewifs eben so wenig, als eine Fe¬ 

bris scarlatinosa und Febris morbillosa besteht, wenigstens 

schützt weder, wie ich mich überzeugte, eine solche 
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vor Scharlach noch Masern. Gevrifs sehr wahr ist es, (laGi 

der Ausdruck « Varioloide >» nur zur Ehrenrettung der Vac¬ 

cine von den Aerzten ersonnen ist, indem zwisclien Va¬ 

riola und Varioloid nur eine graduelle Verschiedenheit be¬ 

steht, und die grofsere Milde und Kürze des Verlaufs, der 
oberflächliche Sitz und der geringere Umfang der Pusteln 

die Unterscheidungsliuien bedingen. Kichler erklärt es 

für falsch, dafs ein secundärcs Fieber bei den Varioloiden 

fehle, w’clchcs er in allen Fällen in einem gröfseren oder 

geringeren Grade wahrnähme. Wie bei allen acuten Exan¬ 
themen, findet auch hei den Varioloiden ein eigeuthüm- 

licher Geruch statt, den Uef. ebenfalls wahrnahm, und 
zwar in einem desto stärkeren Grade, je mehr die Vario¬ 

loiden sich den Variolen näherten. Der Verf. beweist, 

dafs die Varioloides purulentae den ächten Blattern, hin¬ 
sichtlich ihrer Form und der diesen eigenthümlichen Sym¬ 

ptome, am nächsten stehen, und dafs die übrigen Grade 

sich von der Urform immer mehr entfernen. 
Die Scheidewand zwischen Varioloiden und Varicellen 

aufhebend, beweist K., dafs wohl aus Variolen die Vario¬ 

loiden, und aus diesen die Varicellen, aber nienjals um¬ 

gekehrt die höheren Formen aus den niederen sich ent¬ 

wickeln können. Bei diesen interessanten Untersuchungen 

können wir dem Verf. indessen nicht folgen, da dies der 
Raum der Annalen verbietet. 

Ueber den Ursprung der Kuhpocken spricht der Verf. 

sich gegen Jenner und Sacco aus, die Meinung zu ver¬ 

fechten suchend, dafs die Uebertragung von Menschen- 
pockeneitcr auf die Euter der Kühe geschehen sei. Rcf. 

gesteht, nirgends etwas so Gediegenes über diesen Gegen¬ 

stand gefunden zu haben, der durch Kichtcr's Untersu¬ 

chung eine befriedigende Erledigung erhalten hat. 

VIII. Beiträge zur Lehre vom Wasserkrebse 
der Kinder. 

a) Geschichte des Wasserkrebses. Die ersten 

Nachrichten über diese Krankheit sind von Blancard und 
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Verbürg 1679 in Holland, wo die Krankheit überhaupt 

häufig beobachtet und beschrieben wurde. In Frankreich 

beobachteten diese Krankheit besonders Poupart und Sa- 

viard; in Lyon, das durch Klima und den endemisclien 

Krankheitscharakter manche Analogie mit Holland nach 

dem verstorbenen Saint-Marie darbietet, scheint es eine 

häufige Krankheit zu sein. Unter den englischen Schrift¬ 

stellern spricht zuerst Pearson vom Wasserkrebs; in 

Amerika S. W. Moore, Coater u. s. w.; in Deutschland 

Pcchlin, Rayger, Valtherus u. s. w. Die Beobach¬ 

tungen der neueren und neuesten Schriftsteller werden 

nach Gebühr gewürdigt. 

b) Litteratur des Wasserkrebses; c) Er- 

kenntnifs des Wasserkrebses (nach den bisher ge¬ 

machten Erfahrungen geordnet, und sehr genügend). 

d) Natur des Wasserkrebses. Der Verf. stellt 

die bisher ausgesprochenen Ansichten über die Natur der 

Krankheit zusammen, und unterwirft sie einer Prüfung. 

Zunächst sucht er die Ansicht zu widerlegen, dafs dem 

Wasserkrebs eine gallertartige Erweichung zum Grunde 

liege. Die Gründe müssen wir indessen im Buche selbst 

iiachzulesen bitten, da" es unsere Absicht nicht sein kann, 

eine Kritik über eine Kritik zu liefern. Dasselbe gilt von 

dem, was R. widerlegend über die Meinung sagt, dafs der 

Wasserkrebs auf Brand beruhe. Ob er ansteckend sei, ist 

durchaus bisher unerörtert geblieben. 

e) Ursachen. Dahin gehören alle schwächenden 

Einflüsse, daher die Krankheit in Findel- und Kindcrer- 

zieliungshäusern häufig ist; ferner gastrische Reize, acute 

Exantheme. 

f) Vorhersage. Sie verlangt Berücksichtigung des 

Alters, der Ursachen, des Stadiums, der Behandlung. 

g) Behandlung. (Eine kritische Zusammenstellung 

der von den verschiedenen Aerzten, die dieser Krankheit 

eine besondere Aufmerksamkeit widmeten, gewählten Heil¬ 

methoden.) 
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Ref. scheidet mit dankbarem Herzen von dem Hue.lie, 

in welchem er vielfache lielehrnn" und Anregung gefun¬ 

den hat, und wünscht sehrdich, dafs die Schrift unter den 

Lesern recht viele fmden möge, die diese Aurea dicta 

7.11 würdigen und in ihrem praktischen liehen zu benutzen 

%vissen. Möge der Verf. Zeit und Mufse linden, um die 

Litteratur recht bald mit ähnlichen Prodiictioncn zu be¬ 

reichern. 

Jleyf elder. 

VIII. 
Von den Krankheiten des jMenschen. Spe- 

ciellcr Theil, oder spcciclle Pathologie und The¬ 

rapie Von Dr. Carl Georg iNeiiinann. Zwei¬ 

ter Band; Clironische Krankheiten. Berlin, 

im Verlage von Frledr. Ang. Ilcrhig. 1832. 8. 

XII u. 884 S. (4 Thlr. 6 Gr.) 

AVährend der erste Band des specicllcn Thciles erst 

nach mehren Jahren dem allgemeinen Theilc gefolgt war, 

80 ist hingegen der vorliegende zweite Band des speciel- 

len Thciles dem ersten schon in demselben Jahre gefolgt; 

zur Vollständigkeit des Ganzen fehlt nur noch die Lehre 

von den IServcnkrankheiten, welche der Verf. nach sei¬ 

nem früherhin von uns mitgcthcilten Plane von den bisher 

abgchandelteu Krankheiten des vegetativen Lebens getrennt 

in einem besonderen Bande abhandcln wird. — \^ ie nach 

unserer früheren Angabe bei den acuten, so auch jetzt bei 

den chronischen Krankheiten, hat der Verf. eine grofsc 

Menge scharfsinniger Ansichten und neuer, cigentbümlichcr 

Heilmethoden aufgestcllt; hier, wie dort, hat er die ge¬ 

mein-übliche Ansicht und Bchandlungsweisc oft mit den 

härtesten Worten bezeichnet; Bef. kann sich nicht als Rieh- 
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tcr betrachten, und wird auch nur einen sehr geringen 

Theil der streitigen Punkte mittheilen können; jedocti kann 

er nicht umhin, seine frühere Ansicht zu wiederholen, dafs 

zwar der gebildete und erfahrene Arzt dieses Werk mit 

grofsem Nutzen gebrauchen könne, zum gröfseren Theile 

als Anregung des Nachdenkens, zum geringeren als unver¬ 

ändert zu befolgende Vorschrift, dafs aber der Neuling, 

■welcher für die Behandlung aller einzelnen Krankheiten 

eine genügende Anleitung bedarf und sucht, sich zuvör¬ 

derst mehr an solche klinische Werke zu halten haben 

dürfte, welche nur Lehren der Art enthalten, die der all¬ 

gemeinen Anerkennung des rationalen Theiles der Aerzte 

sich bereits erfreuen.' - s. - < ■ 

In der Einleitung bemerkt der Verf., dafs bei den in 

diesem Bande behandelten chronischen Krankheiten des ve¬ 

getativen Lebens sich wiederum die Unvollkommenheit der 

Unterscheidung acuter und chronischer Uebcl kund gebe. 

Zu den letzten gehören alle diejenigen, in deren Verlaufe 

nicht wesentlich Fieber vorkommt. Wie wenig jedoch 

auch hierdurch ein fester Scheidungspunkt gegeben werde, 

ergieht sich daraus, dafs der Verf. die Phthisen für we¬ 

sentlich fieberhaft hält und sie deswegen, wie unsern Le¬ 

sern erinnerlich, bereits unter den acuten Krankheiten ab- 

gehandclt hat. Unreg'elmäfsigkeit will er nicht als .cha¬ 

rakteristisch für die chronischen Krankheiten gelten lassen, 

weil die acuten viel unregelmäfsiger sind. Die hierfür an¬ 

geführten Beispiele sind durchaus unzureichend, wie aus 

der Vergleichung der hitzigen Hautausschläge mit den chro¬ 

nischen, der hitzigen Metamorphosen (Entzündungen) mit 

den chronischen (Desorganisationen, z. B. Blutschwamm) 

hervorgeht. Alle chronischen Krankheiten sind organisch, 

ursprünglich aber dynamisch; wir nennen sie organisch, 

weil durch die lange Dauer die Veränderung, welche ia 

Bildung und Mischung entstanden, deutlicher in die Sinne 

fällt. Die Unvollkommenheit aller Eintheilungen der chro¬ 

nischen Krankheiten wird jeder gern dem Verf. zugeben; 
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derselbe hält für den Lehrvortrag folgende Sonderung zweck- 

mäfsig: 1) Uebel, die auf einer dem menschliclieii 

Organismus fremden Zeugung berulien;» 2) sol¬ 

che, die auf Veränderung der Secrelionen be¬ 

gründet sind; 3) Degenerationen einzelner Ge¬ 

bilde. Dafs jedoch die ersten beiden Abtlieilungen nicht 

streng gesondert sind, ergiebl sich leicht. Warum ist z. 

B. die Harnruhr nicht mindestens eben so gut in die erste 

Abtheilung zu bringen, als die daselbst behandelte Gicht? 

Die dritte Abtbeilung ist übrigens hier gar nicht geson¬ 

dert abgebandclt; ein Tbeil derselben, z. B. der Skirrh, 

ist unter No. 1, ein anderer Tbeil cndlic!» schon unter den 

hitzigen Krankheiten bei den günstigen Ausgängen behan¬ 

delt. — No. 1. bezeichnet der Verf. mit dem Namen der 

Kachexicen, einem Ausdrucke, der sowohl nach der 

Etymologie, als nach dem herrschenden Sprachgchrauche, 

zw’ar zum Tbeil den hier genannten, zum Tbeil aber auch 

ganz anderen Uebeln angehört. Folgende Krankheiten sind 

hier aufgezahlt: I. Der Scorbut. I\Iil vollem Hechte 

wird bemerkt, dafs die meisten Besclireihungen dieses 

Uebels durchaus ungenügend sind, und den deutlichen Be¬ 

weis liefern, dafs die Verfasser denselben wenig oder nur 

in sehr unvollkommener Ausbildung beobachtet haben. 

Dem Bef., der sehr gern gesteht, dafs er vor dem An¬ 

blick in grofsen Massen, w’ozu es hierselbst hinreiehende 

Gelegenheit gieht, in völligem Irrlhum über das Bild des 

Uebels gewesen, ist die Erhärtung einzelner IMuskelpar- 

Ihieen besonders auffallend, zumal da in allen übrigen Thei- 

len ein sprechendes Bild von Schlalfheit und Auflösung 

vorhanden ist. Die vom Verf. gegebene Schildeiung ist « 

sehr treffend; sein lebhafter Widerwille gegen die llumo- 

ralpathologie veranlafst ihn auch bei diesem Uebel, wo 

ein Erkranken der Blutmasse unverkennbar, ein solches 

.abzulcugnen, und das Zeligew^cbe als das ursprünglich er¬ 

krankte System anzusehen. Die Bierhefe, äufscrlich und 

ionerlich angewandt, erklärt der VerL für ein spccliischca 
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Heilmittel dieser Krankheit. Die Gabe ist innerlich täg¬ 

lich zu 6 bis 12 Unzen. Schwefelsäure und Chlorwasser 

fand der Verf. ganz unnütz, Weinsteinsäure sogar schäd¬ 

lich, hingegen Citronensäure nützlich, wie auch Senf und 

Merrettig. Als Verhütungsmittel wird nächst dem Sauer¬ 

kraut auch das polnische Gericht Barszc, aus rothen Rü¬ 

ben, empfohlen. 

II. Skrofeln, Atrophie und Rhachitis. Der 

Verf. nimmt ein specifisches Skrofelgift an, dessen Sitz in 

den absondernden Gefäfsenden; das Lymphsystem sei nicht 

das wesentlich leidende, weil es nicht productiv ist. Kropf 

und Creticismus sind nicht von Skrofeln abhängig, wer¬ 

den jedoch hier gelegentlich abgehandelt. Bei dem Kro¬ 

pfe wird vor den möglichen Nachtheilen der Jodine ge¬ 

warnt, und der gebrannte Schwamm in flüssiger Form em¬ 

pfohlen. Die Cretins werden mit den Bewohnern der Po¬ 

larländer zusammengestellt. — Zu den Skrofeln zurück¬ 

kehrend, schildert der Verf. die fehlerhafte Ernährung als ^ 

Grundlage jener Krankheit. (Dieselbe zeigte sich jedoch 

manchmal erst lange nach dem Eintritte der specifisehen 

skrofulösen Zeichen. L.) Tritt das Skrofelgift in den Kno¬ 

chen hervor, so bildet dies die Rhachitis, die also durch¬ 

aus keine von den Skrofeln zu scheidende Krankheit ist. 

Ueberdies äufsert sie sich meistens in den Drüsen, zumal 

des Gekröses, in der Haut und in den Sinnesorganen. 

Ueber die Begründung der Skrofeln durch x4,rmuth und 

mangelhafte Ernährung das Bekannte in sehr klarer Dar¬ 

stellung. Jenen entgegenzuarbeiten, und bei eingetretener 

Atrophie die lösenden und abführenden Mittel zu meiden, 

wird als erste Cur-Regel aufgestellt. Verbesserte Nah¬ 

rung, gelinde Wärme, absorbirende Mittel, Rhabarber in 

sehr kleinen Gaben, Schwefel in gleicher Art, Salbeithee 

werden empfohlen, bei älteren Kindern auch Eisen und 

Natrum, bei fieberhaften Zuständen Salmiak, auch Brech¬ 

mittel aus Ipecacuanha. Während der Verf. den meisten 

Antiscrophulosis wenige Wirksamkeit zuschreibt, erklärt 
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er (Ich Schierlmg für höchst wirksam, wohci das Kraut 

angewandt werden soll, und zwar so, dafs täglicli nur 

eine (iahe angewandl wird, zuerst 4 (iran, dann läglicli 

1 (/ran mehr; am vierten Tage wird nichts gegeben. IMaii 

steigt so lange, bis () — 8 Stunden nach dem Eiunehmen 

Trockenheit im Halse, auch etwas Schwindel verspürt 

wird. C/cgen die verdickten Lymphdriiscii soll man die 

Tincturen von Colo(juinleu oder I])ccacuanha, wie auch 

Aloe an wenden, jedoch in so klcitjen (iahen, dafs kein 

Durchfall entsteht. Die Tiuctur der Nicotiana ruslica werde 

besonders in Hhachitis uülzlicli; der Verf. vermifst sie in 

der neuesten Ausgabe der preufsisrhen Pharmakoj)öc. ge¬ 

gen die er überhaupt vielerlei einweudet. — So sehr er 

auch den (icbrauch des (hiecksilbers in den Skrofeln be- 

schr.änkl, so hält er doch den (ic-braucli der grauen Salbe 

hei ctiizündeten skrofulösen, (jcschvvülslcn für sehr ange¬ 

messen; Hlutegel widerräth er hier eben so, wie bei der 

skrofulösen Augenentzündung, gegen welche besonders der 

innere (icbrauch des Schierlings empfohlen wärd. Dea 

ablcitendcn Zugmitteln wird in Beziehung auf diese Krauk- 

lieitsform aller Nutzen abgesproclien! — Hei Hhachitis wird 

Asa foef., zumal in \cri)indur)g mit Eisen, sehr gerühmt; 

Ilülscnfrüchte, besonders Linsen, sollen die Knochen stark 

ernähren. Wenn hier die Verkrümmungen des Hück- 

graths ganz von Hhachitis abgeleitet werden, so dürfte 

gegen diese veraltete Ansicht viel einzinvenden sein. »Nicht 

nur, dafs Kinder krumm w’crden, bei denen auch keine 

Spur von Hhachitis zu bemerken, sondern es giebt auch 

viele Fälle dieser Art, z. B. bei Frauen und älteren Per¬ 

sonen, wo die Verkrümmung zu einer Periode cing(dretcn 

ist, in der sich nicht mehr an Hhachitis denken läfst. 

III. Lustseuchc. Die hier vorgetragenen Aiisich- 

Icn sind kürzlich von dem Verf. im v. G rä fe-VValther- 

schen Journale niitgetheill worden, und dadurch wohl 

schon unseren meisten Lesern bekannt. Es fehlt auch hier 

nicht aa vielem Abwcichcaden und Eigenthümlichen. ln 
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Beziehung auf die Frage über die Noihwendlgkeit^dcs 

Quecksilbergebrauchs, sicht der Verf. wohl auf der Seite 

der Vertheidlger .desselben; jedoch nimmt er zweierlei 

Gift an, und nur bei dem einen sei Quecksilber specifisch. 

Diese auch ton anderen Scbriftslellern aufgestellte Dop¬ 

pelheit ist dem Ref. unverständlich; jedoch der Verf. 

spricht nach einer sehr reichen Erfahrung in diesem Fache, 

und kann nur aus einer solchen widerlegt werden, was 

Ref. nicht vermag. Das Uebel sei uralt, wurde aber ge¬ 

gen Ende des fünfzehnten Jahrhunderts verschlimmert und 

verbreitet. — Der Unterschied zwischen ursprünglichen 

und nachfolgenden Erscheinungen kommt dem Verf. min¬ 

der zuverlässig vor, als gewöhnlich angenommen wird; 

die örtlichen Erscheinungen rühren nach seiner Ansicht 

nicht ^ ü .«iner gerade an diesen Steilen erfolgten Ab¬ 

setzung des fremden Giftes, sondern von der nach Innen 

erfolgten x4ufnahmc und erst nachher 'dahin geschehenen 

Absetzung desselben. Als Silz des Giftes werden die fibrö¬ 

sen Häute genannt. Drei Stadien werden vom Verf. an¬ 

genommen; das erste besteht in kranker Absonderung und 

enthält Tripper, Schanker, Condylom, Ausschlag und 

Bubo; das zweite enthält Symptome, die noch kein Fest¬ 

sitzen in den Flechsenhäuten erweisen, Fleischgeschwür, 

eindringende Ausschläge, Augenentzundungen und Lues 

larvata; das dritte Stadium enthält die Zufälle der Flech¬ 

senhäute, daher die Leiden der Knochen. Ob diese Ein- 

theilung tiefer in der Natur begründet sei, als die gewöhn¬ 

liche in ursprüngliche und nachfolgende Erscheinungen, 

möchten wir sehr bezweifeln. Drei Heilmethoden soll es 

gehen: 1) Zerstörung des Gifttjs an der Absetzungsstelle; 

2) Vertilgung desselben durch specifisches Gegengift; 

3) Verhinderung der Wirkung bis zur erfolgten Neutrali- 

sirung. Der dritten Methode entspreche das Quecksilber, 

welches jedoch, wie sehr gut dargethan wird, nicht als 

Spccificum im strengsten Sinne angesehen werden darf. 

Arsenik hebe die syphilitischen Metamorphosen schneller, 
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als Ouccksilbcr. Die Sarsaparille sei bei alter S\’pbili8 oft 

ebenfalls wirksamer, als das Ouecksilber; die kräftigste 

Art der Anwendung bestehe darin, dafs man mit Vermei¬ 

dung der in der Thal höchst irrationcllen und neuerdings 

in Deutschland mehr als irgendwo sonst wieder in Auf¬ 

nahme gekommenen widersinnigen Zusammensetzungen, je¬ 

der Unze der Wurzel einen Scrupel Kali heimische, sic 

dann 24 Stunden im Scliatten mit 30 Uuzen kaltem Was¬ 

ser stehen lasse, und dann diese Masse bei langsamem 

Feuer bis auf 8 Unzen einkoche. Diese Menge, allenfalls 

mit Zucker verbunden, wird 40 Tage bei einer ganz schwa¬ 

chen Diät täglich verbraucht. — Ueher die Verbindun¬ 

gen der Syphilis und über die dadurch nothwendigen Mo- 

dificationen der Behandlung vieles Interessante, was wir 

hier nicht mittheilcn können. Der Tripper mit allen sei¬ 

nen Begleitern und Folgen ist sehr le]»haft geschildert, und 

daraus der Schlufs abgeleitet, dafs man ihn nicht aus der 

Reihe der syphilitischen Uebcl aussrhliefsen dürfe. Hier 

kann es am meisten geltend gemacht werden, dafs, wie 

oben behauptet worden, die ursprünglichen syphilitischen 

Erscheinungen erst von Innen heraus, und nictit von un¬ 

mittelbarer örtlicher, Aufnahme entstehen. In der entzünd¬ 

lichen Periode soll n\an zur Ader lassen, und ein mildes 

Abführmittel reichen. Ref. ist ohne diese Mittel oft so 

glücklich gewesen, Tripper sclmell zu heilen, w'cnn der 

Kranke, ohne allen Arzneigebrauch,' sich enlschliefsen 

konnte^ auf mehre Tage ganz das Bette zu hüten, und 

sich auf die strengste Diät zu setzen. Das vom Verf. für 

den Anfang empfohlene kühle Baden des Gliedes scheint 

bedenklich. Späterhin w'endct er, %vie gewöhnlich ge¬ 

schieht, warmes örtliches Baden an. I^ebhaft erklärt er 

sich gegen die Einspritzungen bei IMünncrn in allen Sta¬ 

dien, worin Hef. völlig beistimrnt. Das Calomel soll im 

entzündlichen Stadium zweistündlich zu 1 (^ran angewandt 

werden, und zwar nicht als Antisyphiliticum, sondern als 

Antiphlogisticum. In derselben Zeit wird die graue Salbe 
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gebraucht. Cubeben werden ganz widerratben; erst spä¬ 

ter werden sie nützlich. Den Beschlufs der sehr ausführ¬ 

lichen Abhandlung über Folgen und Begleiter des Trippers 

bilden die Condylome; die breite Form derselben kommt 

als Folge von Trippern, besonders bei Weibern vor, im¬ 

mer nur am After und in der Nähe der Geschlechtstheile; 

die spitze hingegen zeigt sich am ganzen Körper, und ist 

nicht Folge syphilitischer, sondern einer anderartigen ve¬ 

nerischen Ansteckung. Dieselbe weicht nicht dem Queck¬ 

silber, oft aber schweifstreibenden Curen. — Die Schau- 

ker sind nach dem Verf. ebenfalls nicht sämmtlich demsel¬ 

ben Gifte zuzuschreiben, sondern haben verschiedene Gifte, 

und entwickeln sich daher nicht immer in derselben Weise. 

Nach dem Verf. giebt es gar keine primären syphilitischen 

Geschwüre; diejenigen, welche es zu sein scheinen, ge¬ 

hören dem Gifte an, welches auch die spitzen Condylome 

erzeugt. Für Ref. ist diese Annahme völlig verwirrend; 

er will sich jedoch kein Uitheil darüber erlauben, und 

überläfst den Lesern das Studium derselben in dem Werke 

selbst. Die Sache ist um so wichtiger, weil in dem ei¬ 

nen Falle Mercurialien unerläfslich sind und örtliche Mit¬ 

tel nicht hinreichen, während im anderen nur die letzten 

anwendbar sind. — Die Bubonen sind nach dem Verf. 

nur als Zeichen der erfolgten Aufregung anzusehen. Sie 

arten sich verschieden, je nach Art des aufgenommenen 

Giftes, lieber Vertheilung und Eiterung derselben, sowie 

über die dabei anzuwendenden Mittel, meistens das Be¬ 

kannte. — lieber den syphilitischen Ausschlag und über 

die syphilitische Augenentzündung fafst sich der Verf. sehr 

kurz, ist hingegen wiederum sehr ausführlich bei den Kno¬ 

chenleiden. liier ..ist überall nur eine sehr ernstliche Be¬ 

handlung wirksam, weswegen auch hier über die zweck- 

müfsige Art, Mcrcur zu brauchen, und über die Einrei¬ 

bungsmethode verhandelt wird. Diese ist nach Louvrier 

und Rust angegeben; nur giebt der Verf. keine Abführ¬ 

mittel zu Ende' der Cur. Den gewöhnlichen Gebrauch des 
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Calomcl, Morgens und Ahends 1 Gran, hält er der Gesund- 

lieit für sehr nachtheilig; er wendet denselben vielmehr 

so an, dafs er mit Hiidern, Diill und Temperatur, wie bei 

der Hungercur, vorbereitet, und nach (i bis 8 Tagen Abends 

einen Grau Calomel, am folgenden Tage nichts, den drit¬ 

ten Tag zwei (iran, den vierten nichts, und so forlwüh- 

rend lun 1 Gran andertagig steigen lafst, bis Speicbclflufe 

cintrilt. Zeigt sich dieser nicht, so endet die Cur mit 

dem lOsten Tage, d. i. mit ‘20 Gran. Die syphilitischen 

Erscheinungen sollen zuweilen schon mit 10 Gran ge¬ 

schwunden sein, während der Kranke oft erst bei Ti bis 

15 Gran speichelt. Es wird dabei Sarsaparillen-Dccoct 

gereicht. 

IV. Krätze. Die Ausschläge ergreifen nach dem 

Verf. entweder nur die äufserc Fläche des Cutis (psori- 

sche), oder diese selbst (herpetische), oder zugleich die 

innere Fläche derselben (lepröse); hiernach werden sic 

auch abgehandelt. Der Verf. leugnet das Vorkommen zu- 

ruckgelriebencr Krätze; die von ihm angewandte Salbe 

besteht aus Ammon, imir. p. j., Sulph. dej). p. vj., Sapon. 

dornest, p. xvj. Der ganze Körper wird täglich einmal 

cingerieben, und einen Tag um den andern warm gebadet. 

V. Herpetische Ausschläge. (Hier sind manche 

Formen aufgeführt, die minder tief in die Haut cingrei- 

fen, als die Krätze. L.) Der Verf. bleibt hier im Ganzen 

den früheren Vorschriften treu, und klagt gleich allen 

Therapeuten über die Schwierigkeiteu, welche die Be-‘ 

haudlung dieses Uebcls darbictet. 

VI. Vom Aussatze. Nur kurz, und nach früheren 

Schriftstellern. 

VH. Von einigen, aiifbcsonderen Kachexicen 

beruhenden Ausschlägen. Unter den hier abgelian- 

deltcn Foripen ist nur der Weichsclzopf nach eigenen Er¬ 

fahrungen dargestellt. Der Verf. ist überzeugt, dafs er 

nicht durch ünreinlichkeit und Ansteckung; sondern le¬ 

diglich durch endemische Verhältnisse entsteht, folglich 

auch 
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auch nicht durch medicinisch-polizeiliche Mittel ausgerot¬ 

tet werefen kann. * 
/ 

VIII. Skirrh und Krebs. Der Skirrh entsteht durch 

Umwandlung eines normalen Theiles, oder durch neue Bil¬ 

dung. Die Kunst ist bei^ diesem üebel für den Verf. eben 

so beschränkt, als sie es bisher für andere x4crzte war. 

Die, wenn auch kurze, Darstellung der Operationsmetho¬ 

den bei denjenigen Krebsübeln, welche ausgeroltet werden 

können, ist hier überflüssig, da man zum Behufe der Ope¬ 

ration doch immer zu den der operativen Chirurgie gewid¬ 

meten^ Werken greifen mufs. 

IX. Mark- und Blutschwamm. 

X. Vom Stein. Es wird hier nur vom Harnsteine 

gehandelt, und auch, unserer Meinung nach unnütz, Ope¬ 

ratives mitgetheilt, 'wogegen die Gallensteine nicht die 

nöthige Beachtung gefunden haben. 

XI. Von der Gicht. Die Erscheinungen sind mit 

grofser Klarheit dargestellt. Interessant war dem Ref. be¬ 

sonders das, was der Verf. über die gichtischen Anschwel¬ 

lungen der Schleimhaut der Nase sagt, wovon Ref. ein 

sehr deutliches Beispiel vor Augen hat; bei demselben tre¬ 

ten abwechselnd ein durch fast ätzende Magensäure ange¬ 

regter Magenkrampf, Anschwellung der Gelenke, und ein 

so lieftiges Anschwellen der Nase ein, dafs ich schon oft 

auf die Annahme von Nasenpolypen geleitet wurde, die 

sich jedoch durch die allmäblige Abnahme der Erscheinun¬ 

gen widerlegte. Der Verf. leugnet jedes Erscheinen der 

Gicht bei jungen Leuten, weil dieselbe eine Krankheit des 

absteigenden Alters sei; die Erblichkeit tferselben stellt er 

ebenfalls in Abrede. Ueber die veranlassenden Ursachen 

das Bekannte. In Beziehung auf die nächste Ursache wird 

alles, was nur irgend zur Ilumoralpathologie gehört, in 

Abrede gestellt; sie beruhe auf Erzeugung von Knochen- 

masse im fibrösen Systeme an Stellen, wo diese nicht ge¬ 

schehen sollte. Der Unterschied vom Rheumatismus be¬ 

steht darin, dafs die Secretiou in den Flechsenhäulen nicht 

Bd. 25. Hft. 1. 7 
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mir dem Orte, sondern auch ihrer Natur nach abnorm ist. 

Nach der aufgeslelllen Ansicht ist die Ilauplanzcigc: ver¬ 

minderte Erzeugung überflüssiger Knochenerde, wofür cs 

eigentlich kein iMittel giebt. Hat sich hitzige Gicht aus- 

gebildet, so mufs inan den Uebergang in chronische zu ver- 

liüten suchen; bei dieser strebt man gegen Erzeugung der 

Wassersucht. Aderlafs und Blutegel werden unbedingt ver¬ 

worfen. Der Verw^erfung des kalten Wassers w erden wohl 

nur wenige. Personen w’iderstrebcn. Einwickclung 'init 

vSchichten von Wolle wird empfohlen, der ^^achsl^^lVt aber 

als nassend widerrathen. Sehr scliwächende Behandlung 

befördert die Wiederkehr der Anfälle. Das Colchicum ist 

zwar als nützlich bezeichnet, allein es verdiente vor allen 

andern genannt zu w'crden, weil keines derselben so viel 

leistet, wie dieses. Der Verf. reicht von den Saamen nur 

einmal täglich 15 Tropfen, und tadelt die wiederholte Dar¬ 

reichung. Bef. ist nicht mit so geringer Gabe, selbst mehr¬ 

mals täglich, ausgekommen; auch sieht er nicht ein, warum 

nicht ein auf die Absonderungen w’irkcndes .'Mittel allmäh- 

lig gereicht werden solle, da bei Darreichung von nur 

einer (iahe täglich das rechte Maafs der Auslccrungeu 

nicht leicht getroffen wird. Die symptomatische Behand¬ 

lung der Zufälle ist sorgfältig angegeben. 

Indem der Verf. nun zu der oben bezcichneten Ilnupt- 

abtheilung, No. 2., übergeht, bezeugt er selbst, dafs diese 

Trennung eine unvollkommene sei. Folgende Krankheiten 

werden hier abgehandelt: 

XII. Blutungen überhaupt. IMan erwartet nicht, 

dafs hier von den künstlichen Blutentziehungen, als Ader¬ 

lässen u. s. f. gebandelt werde. Die Artcriotomic wird des¬ 

wegen ganz verworfen, weil das auf diesem Wege ent 

leerte Blut weniger auf das Herz cinwirkt, folglicli die 

gewünschte Verminderung der Beschleunigung des Blut- 

laiifs nicht erreicht wird. 

XIII. Hämorrhoiden. So wie kürzlich St iegl i tz, 

so zeiht auch der Verf. die ärztliche \VcIt hier vieler Irr- 
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thüiner, besonders aber der beiden hauplsächliclisten, dal's 

man nämlich die Hämorrhoiden ganz aus der Pfortader ab¬ 

leitet, während das dahin gehende arterielle Blut zum 

gröfsten Theile aus der Iliaca interna, und nur zum ge¬ 

ringeren aus der Mesenter. infer. entspringt; das venöse 

Blut aber tlieils der Vena iliac., theils der Meseraic. mi- 

nor und einigen Pfortader-Anaslomosen ziiströmt, und dals 

man die Hämorrhoidalknoten als Varices betrachtet, wäh¬ 

rend sie Anschwellungen der Schleimhaut sind, weswegen 

sie auch, wenn sie sich entleert haben, leicht abgeschnit¬ 

ten werden können. Wenn der Verf. hiernach einzig in 

den Schleimhäuten Wesen und Sitz des Uebels sucht, und 

alles, was in allerer und neuerer Zeit über Erkrankung 

der Blutmasse gesagt worden, als unhaltbar ansieht, so 

können wdr nichts thun, als uns zu entgegengesetzter An¬ 

sicht bekennen; auf wessen Seite jedoch das Recht, wird 

die Zeit lehren. Verlauf und Cur werden übrigens nach 

bekannten und zweckmäfsigen Mustern abgehandelt; Neues 

mitzutheilen, ist in einer so viel bearbeiteten Lehre über¬ 

aus schwer. Dafs wir den scharfsinnigen Untersuchungen 

von Stieglitz zweckmäfsige Sonderungen 'verdanken, 

scheint unserm Verf. unbekannt; seine Abhandlung war 

wahrscheinlich fertig, ehe ihm das Stieglitzsche Werk 

zu Gesicht kam. Indessen könnte es auch sein^ dafs hier, 

wie an vielen anderen Orten, die Litteratur zu wenig be¬ 

nutzt worden. 

XIV. Anomalieen dor Menstruation. Nach den 

Ansichten des Verf. darf die Menstruation nicht aus einem 

bestimmten Verhältnisse der Blutmasse während der ‘Ge¬ 

schlechtsreife des Weibes, sondern nur als Zeichen der 

Entwickelung des Fruchthalters angesehen werden. Bei 

chlorotischen Zuständen sei ein Mangel an Vitalität im Her¬ 

zen vorhanden, und dadurch die ganze Circulation, und 

besonders die Thätigkeit der üteringefäfse mangelhaft. Bei 

derjenigen Form der Araenorrhöe, wo treibende Mittel an¬ 

gewandt werden dürfen, empfiehlt der Verf. eine Art von 

7* 
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Drclibctt auf einem Caroussel, \vo der Kopf nach der 

Säule, und die Fufsc nacli der Erde gcriclilct werden. 

Aloe mit Eisen wird da empfohlen, wo \N assersucht, droht. 

Etwas zuversichtlich scheint cs uns, wenn der Verf. hc- 

lianptet, dafs man «mit höchster (iewifsheit»» jede ('hlo- 

rosc, bei der noch keine Wassersucht und kein hektisches 

Fieber, durch folgende Formel hebt: ly Herb. Tax. bac- 

cat. Fcrr. carboii. aa 3j, Secal. cornut. oij? Herb. I)ig. 

purp. 3 ß, Syr. tur. q. s. nt f. 1. a. pil. Nro. 250 I). S. 

täglich zweimal 8 Stück mit Sabina - Thec. — Sehr wich¬ 

tig sind die Warnungen in Beziehung auf die durch un¬ 

terdrückte Menstruation entstehenden Zufälle, in sofern sie 

nämlich bald krampfartig, bald etzündlich sind. Die Fälle 

zweifelhafter Schwangerschaft finden ebenfalls passende Er-' 

w.agung. Das, was über schmerzhafte Menstruation ange¬ 

geben worden, ist ungenügend. He/, hat den (jebrauch 

eines Abführmittels kurz vor dem erwarteten Eintritt sehr 

nützlich befunden. — Wenn der Verf. die Ursache des 

Anfliörens der IMcnstruation in der gröfseren Itigiditäl der 

Cicfäfse der Schleimhaut des Fruchthaltcrs sucht, so dürfte 

er wenige Beistimmung finden; indessen ist diese Ansicht 

seinerseits eine richtige Folgerung aus seiner Ansicht vom 

Wesen der Menstruation selbst. 

XV. Von der !Metrorrhagie überhaupt. Dabei 

den hier erwähnten Blutnüssen, die auf die (leburt folgen, 

auch von unvollkommenen Wehen die Hede ist, so em¬ 

pfiehlt der Verf. das IMultcrkorn gegen letzte, was Hef. 

aus eigener Eifahrung bekräftigen kann. Diese Lehre ist 

im Ganzen ziemlich unvollkommen und kurz abgehandelt. 

XVI. Bluthusten. Der Verf. warnt, dieses Uebel 

nicht immer als Folge von Plethora, Erethismus oder Fmt- 

zündung anzuschen, da auch bei entgegengesetzten Zu¬ 

ständen Bluthusten vorkommt. Datier pafst hier nicht 

überall Aderlafs. Die empfohlenen Mittel unterscheiden 

sich übrigens wenig von den gewöhnlichen Vorscliriften. 

XVII. Blutbrecheu. Dasselbe ist verhältnifsmäfsig 
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zu seiner grofsen Seltenheit sehr ausführlich und meistens 

nach bekannten Regeln, mit häufigen ungünstigen Rück¬ 

blicken auf die Ansicliten der Alten über dieses Uebel, 

abgeliandelt. Bei Gelegenheit der Brausepulver wird er¬ 

wähnt, dafs man dazu keine Weinsteinsäure nehmen solle, 

weil sie neues Erbrechen errege; überhaupt schreibt der 

Verf.' dieser Säure viel Ungünstiges zu. Wenn dieselbe 

auch wegen ihrer Verwandtschaft mit der Kleesäiire eini¬ 

gen Verdacht erregt, so scheint doch die allgemeine Er¬ 

fahrung beim Cremor tartari keinen anderen Nachtheil nach¬ 

zuweisen, als den, welchen auch andere Neulralsalze ha¬ 

ben können. Der Salzsäure ist hing,egen der Verf. z. B. 

als Zusatz zum Getränk, sehr günstig, weil sie allein un¬ 

ter den Mineralsäuren dem Magensafte homogen ist; ob die 

Erfahrung am Krankenbette diesem entspricht, wird sich 

erst in der Folge zeigen. Kirschlorbeer^asser wird ganz 

verworfen. 

XVIII. Blutung aus der Nasen- und Mund- 

liöhle. Der Verf. leugnet das Vorkommen von kritischem 

Nasenbluten, und hält es daher für zufällig, wenn Erleich¬ 

terung danach eintritt. Ref. bleibt bei der alt^n entgegen¬ 

gesetzten Meinung, die praktisch wie pliysiologisch wohl- 

begründet ist. Uebrigens widerspricht sich der Verf. in' 

dieser Hinsicht mehrmals, z. B. indem er sagtr beim Pete¬ 

chialfieber habe ich es offenbar kritisch gesehen. Die kal¬ 

ten Umschläge wurden dem Verf. bei der Blutstillung zu¬ 

weilen nützlicher, wenn sie an die Geschlechtstheile, als 

wenn sie an den Kopf gebracht wurden. 

XIX. Blut harnen. Der Verf. warnt vor Darrei¬ 

chung des Kamphers in der entzündlichen Periode. 

XX. Von den wassersüchtigen Krankheiten 

überhaupt. Wie alle besseren Schriftsteller der neueren 

Zeit, so betrachtet auch der Verf. die frühere Vorstellung, 

dafs diese Zustände durch mangelhafte Aufsaugung begrün¬ 

det seien, als völlig ungenügend, und hält dieselben viel¬ 

mehr Iheils für krankhafte Absonderung überhaupt, theils 
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für Folgen des Erkrnnkens der serösen llüiile. Hei seinem 

Widerwillen gegen alles llnmoralpatliologische vcrscliiiiüht 

er natürlich, ein Erkranken der HInlinasse anzunehmen, 

welches unserer IMeinung nach bei jeder mehr als örtlichen 

Wassersucht unverkennbar ist. Mit Unrecht beschuldigt der 

Verf. die Aerzte, dafs sie nur auf die Ausscheidung des 

Wassers, und nicht auf die Verhinderung der Wasserbil¬ 

dung hingearbeitet batten. Längst hohen alle rationellen 

Aerzte dieses Ziel verfolgt; allein oft ist es unmöglich, das 

Grundübel zu heben, urnl man inufs sich dann begnügen, 

das Symptom nach Kiäftcn zu bekämpfen, und selbst 

dann, wenn man glaubt, das Grund übel heben zu kön¬ 

nen, ist es oft unerläfslich, gleichzeitig auf das Symptom 

zu wirken. 

XXL Oe dem. Ueber Grund und Behandlung dieses 

Symptoms das Bekannte. W o bei Oedem des llodensacks 

feuchte Umschläge passen, empfiehlt der Verf.: ly Fl. Ar- 

nic. 5 L)f. aceti vini ebull. q. s. ad col. ^ vj, c. add. 

Ammon, carbon. 5 ij- M. I). S. Warm zum Umschläge an¬ 

zuwenden. 

XXII. 11 antwasscrsucht. Oft sei dieselbe als eine 

Vprsetzung der llautausdünstung nach der inneren Fläche 

anzusehen; jedoch reicht diese Erklärung nicht für immer 

hin, da die Haut zuweilen dabei schwitzt; es ist dann 

mehr als eine Zersetzung anzuschen. Vieles warmes (jp- 

t tränk, auch Brechmittel, ^ziimal bei (jcfahr des Aufplatzens, 

habeu dem Verf. sehr genutzt. Gegen Einschnitte prote- 

slirt er unbedingt. 

XXIII. Bauchwassersucht. Zum Beweise, dafs 

jenes Uebcl durch vermehrte Ilarnobsonderung nicht immer 

gehoben werde, führt der Verf. einen Fall desselben an, 

wo es mit Diabetes verknüpft w’ar; beide Zustände ka¬ 

men und schwanden gleichzeitig; nach dem funfien Schwin¬ 

den trat Genesung ein. Unzweifelhaft ein Fall von hoher 

Seltenheit und eben so grofser Wichtigkeit. — Die NVas- 

MTbildung gehe hier von den serösen Häuten aus;* alles. 
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was das Leben deprlmirt, disponirt dazu. — In der The¬ 

rapie verwirft der Verf^. die Paracentese unbedingt, da 

sie nicht blofs ein symptomalisches Ileilinittel sei, sondern 

auch den üblen Ausgang durch Erregung von Entzündung 

beschleunige. Nur hei Sackwassersuchten sei sie gestattet, 

obgleich auch da nicht heilend. Allein da so zahlreiche 

Fälle vorhanden sind, wo die Ursache der Bauchwasser¬ 

sucht nicht zu heben ist, und wo alle noch so rationellen 
✓ 

Versuche fehl schlagen; und da man ferner so viele Fälle 

von laugen Fristungen des Lehens durch die Operation 

kennt, und selbst die Heilungen nicht so selten siöd, als 

der Verf. angiebt, so wird jene Operation immerhin noch 

oft ein erwünschtes Heilmittel bleiben. Unter den vom 

Verf. empfohlenen Methoden befindet sich eine, von der 

Ref. unter mancherlei anderen Umständen ebenfalls guten 

Erfolg gesehen hat. Man soll nämlich häufig Senfteige auf 

den Untenleib legen, jedoch immer nur auf eitle Viertel¬ 

stunde. Auch andere erregende äufsere Mittel, als Einrei¬ 

bungen und Pflaster auf den Unterleib, werden empfoh¬ 

len. Ein Zusatz von Opium soll die Erbrechen erregende 

Kraft der Meerzwiebel mindern, und ihre Einwirkung auf 

die Nieren befördern. Derselbe Zusatz soll beim Wachol¬ 

der sehr nützlich sein. Gegen Weinsteinsäure, Neutral¬ 

und Mittelsalze, Cainca, Fingerhut, Millepedes, Rettig und 

Knoblauch wird gewarnt, tbeils weil sie schwächend, 

tbeils weil sie nur wenig wirksam sind, oder die Verdauung 

stören. Unter den Abführmitteln passen die Calida am 

meisten; der Verf. stellt den Rhabarber obenan. Bei vor¬ 

hergegangenen Blutungen sei Eisen anwendbar, noch öfter 

aber Opium, welches nach einer dem Verf. ganz eigen- 

tbümlichen Meinung die gesammte vegelirende Kraft aller 

Organe erhöht. 

XXIV. Brustwassersucht. Die Bemerkung, dafs 

das Weintrinken, besonders des Morgens und ohne dazu 

zu essen, leichter Brust- als Baucbw'assersucht macht, wäh¬ 

rend das Branntwein trinken eher Bauchwassersucht, ver- 
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bunden mit Magen«Scirrhen, bildet, und dafs Aerzte, weil 

sie sich an diejic» Frühst ficken leicht gewöhnen, hliufig an 

diesem Uebel slerhcn, ist dem lief, ganz neu. Der Verf. 

stellt die Prognose etwas minder ungünstig, als sie ge¬ 

wöhnlich gestellt wird. Der in Beziehung auf dieses Uehcl 

ausgesprochenen Verwerfung der Paracentesc stimmt lief, 

vollkommen bei. Derselbe hat erlebt, dafs bei einem Brust¬ 

wassersüchtigen in einer arztlictien Berathnng jene Opera¬ 

tion von einem allen Arzte dringend angerathen wurde; 

nur das zufällige Nichtauflinden des Opeiateurs verliinderte, 

dafs der Tod nicht während der Operation erfolgte. Man 

beobachtet nicht oft genug des Celsns goldene Kegel: 

« Ne interfecisse videamur, quem servare non potuimus. 

In Beziehung auf die Cur siud keine Neuerungen be- 

inerklieh. 

X\V. Von Ilydropen einzelner Theile. Es ist 

hier Cast von lauter solchen Zuständen die Hede, welche 

keine Heilung zulassen. Die Abhandlung der Ilydrocele, 

wie die Darstellung der Paracentesc, hätten immerhin den 

chirurgischen Lehrbüchern überwiesen werden können. 

XXVI. Harnruhr. Einen Diabetes insipidns erkennt 

der Verf. gar nicht als eigenthiimlichc Krankheitsform an; 

nur Diab. mellitus sei eine solche. Die nächste Ursache 

soll im veränderten Nerveneinflusse liegen, indem das Nie¬ 

rengeflecht den Hoden seine Wirkung entziehe, und eine 

neue Absonderung erzeugel Die Einwendungen liegen zu 

nahe, und sind zu vielfach, um Erwähnung zu verdienen. 

Die von dem Verf. beobachteten Harnruhrkranken Ijatteii 

sämmtlich stark im Geschlechtsgenufs ausgescliweift. Die 

Heilung sei weit minder schwierig, als gcwöhnlicli ange¬ 

nommen wird; sie werde in sechs Wochen gewöhnlich 

vollendet, wenn Wärme für den ganzen Körper, Blasen¬ 

pflaster auf die Sacralgegend, kräftige Diät, peruviauischer 

Balsam und Opium angewandt, alle Geschlechtsreize aber 

entfernt werden. 

XXVTI. Gelbsucht. Die Pathologie und Therapie 
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iincli bekannten rationellen Grundsätzen; neu war dem Rcf. 

die dringende Empfclilung des Opiums, jedoch nicht in 

kleinen, oft wiederholten Gaben; diese werden nur etwa 

wie ehemals die Probe-Aderlässe angewandt, um zu se¬ 

hen, wie es vertragen wird. 

XXVIIL Vom weifsen Flufs der Frauen.' Der 

Verf. unterscheidet streng den weifsen Flufs der Scheide 

und des Fruchlhalters, jener durch ein schufsweises, die¬ 

ser durch ein ganz allmähliges Abgehen von Flüssigkeit 

kenntlich. Jener sei oft durch Onanie erzeugt und als ein 

Saaraenflufs aus den Eierstöcken anzusehen, der daher auch 

Tabes dorsualis nach sich-ziehen könne. Er werde mit 

grofser Sicherheit (hörtl) durch schw^efelsaures Eisen ge¬ 

hoben, indem man gr. x in Aq. dest. § j löst, und anfangs 

dreimal täglich 20 Tropfen giebt, bis man allmählig vier¬ 

mal täglich 80 Tropfen reicht. Bei dem weifsen .Flusse 

der Scheide kann, wenn die erethische Periode vorüber, 

nur Oertliches Anwendung finden. . 

XXIX. Von einigen anderen Frauenkrank-» 

lieiten. Dieser und der folgende Abschnitt sind nur zur 

Vervollständigung des Handbuchs verfafst, und daher min¬ 

der eigenthümlich. Der Verf. handelt hier über' die na- 

turgemäfse Zeit der Verheirathung (Mütter sollen nach sei¬ 

ner Ansicht nie unter 20 Jahr sein), über Unfruchtbar¬ 

keit, über Zeichen und Beschwerden der Schwangerschaft 

(bei hartnäckigem Erbrechen am Morgen soll noch im Lie¬ 

gen etwas Reizendes, z. B. Schinken mit Pfeffer, genossen 

werden; gegen Erbrechen in der zweiten Schwangerschafts¬ 

hälfte sei der Lehnhardtsche Trank, d. i. eine Unze 

schwefelsaure Magnesia auf 16 Unzen rolben Wein, täg¬ 

lich 1 bis Tassen voll, nützlich), über Frühgeburten und 

fehlerhafte Lagen des Kindes, was ganz in die Geburts¬ 

hülfe gehört und hier unnütz ist (Secale corn. wird als we¬ 

hentreibend gelobt, und hat sich auch dem Ref. in dieser 

Art bewährt), über die Zufälle bei der Entbindung und 

im Wochenbette, über Behandlung der Brüste beim Stil- 
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len, und ohne dasselbe (im letzten Falle wird Compres- 

sion, durch eine Binde mit zwei Armlöchern und nach 

hinten befestigt, empfohlen), über die Dauer des Stillens, 

über Ammen, zuletzt über llarnblasenbcschwerdcu in Folge 

der Entzündung. 

XXX. Von einigen Kinderkrankheiten. Lieber 

Behandlung der Neugebornen, Frühgeburt, Kopfgeschwulst, 

Scheintod, Monstrositäten, Anomalieen, die gehoben wer¬ 

den können, Augenenlzündung, Convulsionen (in der Ueber- 

legenhcit der Ilirnvegctation begründet), Zahnen (nur bei 

dem Menschen oft krankhaft, weil das Kiefersystem bei ihm 

viel weniger, als bei Thieren ausgebildet ist, und erst 

jetzt mehr Gewicht erlangt, wobei die Theilc mehr Aus¬ 

dehnung erhalten und der fünfte Nerv gereizt wird, wie 

auch alle Sinnesnerven; gew’öhnlich w'ird aiitiphlogislische 

Behandlung nothig; nur selten und bei schlechtgcnührtcn 

Kindern tritt, zumal bei heftigem Durchfall, die entgegen¬ 

gesetzte Anzeige ein), Würmer. Auf letztes Ucbel ist der 

gröfste Raum verwandt, und mit demselben schliefst die¬ 

ser iuhaltreiche Band. 

Jj ichtenstädt. 

IX. 
üeher Fissnren am Kopfe Nengeborner bei 

natürlicher Geburt, nebst einem beobach¬ 

teten Falle dieser Art. Von Dr. Lud. Casp. 

.lac. V. Siebold, Prof. an der Universitcät zu iM ar- 

biirg, Director der Kntbindung^anstalt und llebam- 

incnlcbrer daselbst. Nebt einer lithograph. Abbil¬ 

dung. Frankfurt a. NI., bei Franz Varrentrapp. 

183!2. 8. 26 S. ‘ (9 Gr.) 

Bei den wenigen Erfahrungen, die wir bis jetzt über 

diesen, für die Medicina forensis hochwichtigen Gegenstand 
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liabon, miifs jeder, auf eine wirkliclie Beobachtung sich 

gründende Beitrag, und somit auch dieser, von der gröfs- 

ten Wichtigkeit sein. Der Verf. verdient daher für den 

besonderen Abdruck dieses Aufsatzes aus seinem Journal 

unsern wärmsten Dank. 

Die Frau, von welcher hier die Rede ist, zum drit- 

tenmale schwanger, hatte ein enges Becken, und gebar 

durch die hlofse Naturhülfe ein sieben Pfund schweres, 

ausgetragenes und sehr stark gebildetes Mädchen, das durch¬ 

aus keine Lebenszeichen von sich gab. Schon bei Eröff¬ 

nung der äufscren Kopfbedeckungen zeigte sich, sagt der 

Verf., besonders linker Seits, aufser den gewöhnlichen 

Erscheinungen bei bedeutender Kopfgesebwulst, sehr viel 

extravasirtes Blut auf dem Schädel selbst. Bei genauer 

Untersuchung des letzten fand sich das linke Scheitelbein 

ganz unter das rechte an der Sulura sagittalis hinabge¬ 

schoben, was besonders an der oberen Hälfte nach der 

grofsen Fontanelle zu in hohem Grade der Fall war. . Auch 

an der Sutura lambdoidea linke«* Seits war ein Unterge¬ 

schobensein, wenn auch nicht in solchem Grade, bemerk¬ 

bar. Das linke Os temporum stand migewöhnlich weit 

hervor, und daher war auch die Fontan. Casserii dieser 

Seite breiter, als rechts. Der Kopf bildete überhaupt eine 

unförmliche, verschobene Gestalt. Am linken Os bregma- 

lis w^aren drei Fissuren bemerkbar, die gröfste erstreckte 

sich vom Tuber schräg nach oben, bis in die Sutura sa¬ 

gittalis, sie klafft an dieser Nath am meisten, läuft dann 

feiner aus, und tritt wieder mehr auseinander, je näher 

sie dem Tuber selbst kommt. Sie ist ly Zoll lang. Die 

zweit'e Fissur nimmt an der linken Sutura coronalis, etwas 

über der Mitte des Scheitelbeins ihren Anfang, und ver¬ 

läuft gleichfalls nach dem Tuber zu, sie ist von der Länge 

eines Zolles; die dritte unterhalb der oben beschriebenen 

ist zwar von Länge unbedeutender, doch stehen hier die 

Knochen mehr auseinander. Die vierte Fissur befindet 

sich am linken Stirnbein gerade da, wo auch aufserhalb 
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an der Haut des Kindes eine geschundene, sugillirte Stelle 

statt fand. Sie verläuft nach vorne zu, endet sich unter. 

halb des Tuber frontis, und ist einen Zoll lang. Wahr- 
% 

scheinlich war die zuerst beschriebene Fissur, die längste 

am Scheitelbein, auch die erste gewesen, welche sich durch 

das Anstemmen gegen das Promoiilorium gebildet hatte, 

und die an der Stirne die letzte, worauf der Kopf das 

Ilindernifs überwunden halte, und nun geboren w’crden 

konnte. Dafs nun auch nach innen zu bedeutende Zer¬ 

störungen und Zerreifsungen der Gelafse statt gefunden 

hatten, bewies, dafs bei dem geringsten Drucke des Schä¬ 

dels zw'ischen den Fissuren viel Blut hervorquoll. Um den 

Kopf aber ganz zu erhallen, ward, was sich immer billi¬ 

gen lälst, eine nähere Untersuchung des Gehirns nicht vor¬ 

genommen. 

. Hätte diese Person, bemerkt der Verf. sehr wahr, 

heimlich geboren, und wäre ihr todtes Kind nachher einer 

näheren Untersuchun'g unterworfen worden, so w’urde aller¬ 

mindestens ein schwerer V^erdacht auf ihr gelastet haben, 

der nur durch ähnliche Fälle, durch Berücksichtigung ihrer 

beiden bereits früher in Beziehung auf die Frucht unglück¬ 

lich abgelaufenen Geburten, und vor allen Dingen durch 

eine genaue Untersuchung ihres Beckens gemindert wer¬ 

den konnte; letzte ist aber, was wenigstens die innere 

Erforschung des Beckenraumes betrilTt, während des Ge- 

burlsvorganges selbst am genauesten auszuführen, im Wo¬ 

chenbette, oder auch später, erliegt sie schon mehr Schwie¬ 

rigkeiten. 

Die Abbildung versinnlicht die beschriebenen Fissuren 

sehr deutlich. 
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X. 
t 

Systematisches Handbnch der Zahnhell- 

künde. Von Dr. Georg Carahelli, Edlen 

V. Lunkaszprie, Professor der Zahnhellkunde 

an der K. K. Hochschule zu Wien, und ordentl. 

Mi tgliede der medic. FacuUät. Erster Band. Erste 

Ahtheilung. Wien, Anton Doll’s Universitäts- 

Buchhandlung. 1831. 8. 176 S. (1 Thlr.) 

Wir erhalten in der ersten Abtheilung dieses Bandes 

eine mit vielem Fleifse gearbeitete geschichtliche Ueber- 

sicht der Zahnheilkuude, an welcher cs uns bis jetzt gänz¬ 

lich fehlte, und die nicht blofs für den Zahnarzt von 

Wetier, sondern auch für den operativen Wundarzt von 

grofsem Interesse ist. Der Verf. theilt diese geschichtliche 

Uebersicht in drei Perioden. Die erste Periode reicht 

vom Entstehen der Zahnheilkunde bis zu den Leistungen 

des Mittelalters. Die zweite von den Leistungen des Mit- 

telalters bis zu Pet. Fauchard. Die dritte umfafst das 

letzte Jahrhundert, von Pet. Fauchard bis auf unsere 

Zeit, von 1728 bis 1830. Am Ende erhalten wir noch 

ein sehr sorgfältiges Verzeichuifs der Litteratur der Zahn¬ 

heilkunde. 

Mit Vergnügen sehen wir der,Fortsetzung dieses Wer¬ 

kes entgegen. 
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XI 
UeborsicliL der pliysiologisclicn Arbeiten, 

mitEinscliiufs der zugehörigen Doctrincn. 

1. Anatomie des Menschen. 

Muskeln des Gehörorgans. 

In einer Schrift, welche in den englischen kritischen 

Zeitschriften mit vielem Lobe erwühnt wird; «The ana- 

tomy and physiology of the organ of hearing with re- 

marks on congenital dcafness, the diseases of the Ear, 

ßome imperfcctions of the organ of spech and the proper 

Treatment of thcsc several affcclions. London 1832. 8. 

p. 147. lithogr. .3. ”, fügt David Tod zu den 5 Muskeln 

des aufseren Ohres noch 2 Iiinzu: 1) Obliquus auris, und 

2) Constrictor inealus oder tragico-helicus. Die Äluskcln 

der Gehörknöchelchen sind nach ihm folgende: 1) Ante¬ 

rior mallei. 2) Posterior mallei.^ 3) Internus manuhrii 

"mallei. 4) Anterior capitis mallei. 5) Superior capitis 

mallei (Sömmerring’s Ligamentum proprium teres). 

6) Obliquus incudis externus posterior. 7) Triangularis 

incudis (soll schon 1668 von D. Holder in den Philos. 

Transact. Vol. III. beschrieben sein). 8) Stapedius poste¬ 

rior (Stapedius auct.). 9) Stapedius inferior (dessen 

Muskelfasern er aber noch nicht mit Bestimmtheit erkannt 

hat, weshalb er ansteht, ihn IMuskel zu nennen). — The 

Edinburgh medic. and surg. Journ. Vol. 30. 1832. p. 376. 

2. Pathologische Anatomie. 

Fall von Ilydrencephalocele. 

(Aus D. inaug. anat.-path. sisfens llydroencephaloccles 

casum singulärem, auctore Carol. Frid. Franc. Buett- 

ner. Bcrol. Scinptcmb. 1832.) 

C. IL, ein 9 Monate alter Knabe, hatte bei seiner 

Geburt eine Geschwulst von der Grölse ciucs Gänse-Eies 
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am Ilinterhaupte. Der Körper im Allgemeinen und die 

Hirnschale sonst, normal. Der Kranke ohne Beschwerden, 

nur genölhigt immer seitlich zu liegen. Tägliche Vcr- 

gröfserung der Geschwulst, tägliche Zunahme der Span¬ 

nung der Haut. Als der Kranke in die Gräfesche Klinik 

aufgenornmen ward, fand man die Geschwulst am Hinter- 

liaupte in der Gegend des Foramen magnum 10 Zoll lang, 

und im weitesten Umfange 15 Zoll. Wo- die Geschwulst 

am Hinterhauptsbein ansafs, war sie dünn und stielartig, 

dann wurde sie fast kugelrund. Eine von hinten nach 

vorn verlaufende Furche theiltefSie in zwei ungleiche He¬ 

misphären, eine gröfsere rechte und eine kleinere linke. 

' Die Bedeckungen der Geschwulst waren sehr gespannt, 

und so liefs sich nicht genau beurtlieilen, wie dick sie 

waren. Die Geschwulst war an ihrer Wurzel, wie die 

benachbarten Theile, von der gewöhnlichen Kopfhaut um¬ 

kleidet, wie dies die hier sich findenden Haare zeigten. 

Uebrigens erschien sie überall gleich gespannt, und nichts 

hinderte, die in ihr enthaltene fluctuirende Flüssigkeit ver¬ 

mittelst des Fingers wahrzunehmen. Der Sack hatte die¬ 

selbe Farbe und Temperatur, wie die übrigen Theile des 

Körpers, und der knöcherne Rand an der Basis der Ge¬ 

schwulst konnte nur als harter, strangförmiger Körper 

wahrgenommen werden. — Vergebens war jede Bemü¬ 

hung, durch Compression die Flüssigkeit zu vermindern; 

Geschw’ulst und Spannung wichen nicht; die Empfindlich¬ 

keit wuchs, so dafs sogar der leichteste Druck Schreien 

erregte. Uebrigens befand sich der Kranke wohl, sog be¬ 

gierig an der Mutterbrust, bewegte Hände und Füfse leicht, 

und hatte eine etwes schwache, doch klare Stimme. 

Durch Einstich mittelst des Troicart wurden 9 bis 

10 Unzen eines strohgelben, hellen Serums, wie es im 

chronischen Wasserköpfe sich findet, entleert. Das Kind 

befand sich unmittelbar hierauf ganz wohl. Der Sack fiel 

zusammen; seine Häute waren dicker, als sie früherschie¬ 

nen. Ara Ursprünge des Sackes konnte auch jetzt kein 
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knöcherner Uand wahrgmommen werden; eine ziemlicli 

harte Substanz, die dem Drucke mit dem Finger nachgab, 

schien, aus der Ilirnhöhle kommend, in die GescliNvulst 

zu treten. Am Tage nach der Function häufte sich wie¬ 

der Flüssigkeit im Sacke an; die Hüllen der Geschwulst 

wurden von starker Entzündung ergriffen, die Irinnen kur¬ 

zem, nach Anwendung von Heilmitteln, schwand. Die 

später versuchte Acupunctur leistete wenig: aus den klei¬ 

nen OelTnungen, die bald sich schlossen, Hofs wenig aus. 

Der auf seinen allen Umfang reducirtc Sack war von ziem¬ 

lich starker Entzündung ergriffen; übrigens des Kindes Be¬ 

finden gut. Am 4ten Juli wurden drei Troicars in den 

unteren Theil der Geschwulst eingeführt, durch deren Köh¬ 

ren die Flüssigkeit troj)fen\wise sictf entleerte, so dafs 

der vSack am folgenden Tage zusammengefallen und ver- 

schrumpft gefunden ward. Das Kind darauf ohne Schlaf, 

unruhig, schreiend, die IMutterbrusl verschmähend. Urin 

und Stuhl normal. Kleiner, sehr häufiger Puls. Vermehrte 

Wärme des ganzen Körpers. Die Köhren wurden ausge¬ 

zogen, das Ausniefsen hörte auf. Der Sack erreiclite nach 

wenigen Tagen seinen alten Umfang, war aber sehr em¬ 

pfindlich, so dafs das Kind auch nicht die leiseste Berüh¬ 

rung ohne grofse Schmerzen ertrug. — Starke Abmage¬ 

rung des Knaben, der nicht saugen will, und nicht schläft. 

Seine Uespiralion seit Kurzem sehr rasch, häufig, obgleich 

nicht erschwert. Am lOlen Juli, nach abermaliger Ein¬ 

führung zw'eier Triyicars binnen 21 Stunden, erfolgendes 

Zusammenfallen und Erschlafl'eii des Sackes, der, von gel¬ 

ber Farbe, sclir dicke Bänder zeigt. (Jrofse Empfindlich¬ 

keit des Kindes nach Berührung desselben. Nach Entfer¬ 

nung der Köhren werden kalte Umschläge gemacht. In 

der Nacht des Ilten Juli wird das Kind von Krämpfen 

befallen, und ist am folgenden Tage soporös. Die Kespi- 

ration noch weit schneller und heftiger, als zuvor. Am 

13. Juli ward der Sack wieder zum gröfsleu Thcile gefüllt 

gefun- 
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gefunden. Am 14tea Juli starb Jas Kind unter heftigen 

Krämpfen. ^ 

Section. Nach'Eröffnung der Schädelhöhle erschien 

die linke Hemisphäre des Hirns viel gröfser, als die rechte; 

doch waren Farbe und Consistenz dieser normal. Der linke 

Seilenventrikel sehr erweitert, mit einer Menge Flüssig¬ 

keit gefüllt; sein x4dergeflecht in eine harte, drüsige, blafs- - 

gelbe, degenerirteu Skrofeln ähnliche Masse umgewandelt. 

Die hintere Brücke dieses Plexus, die Vierhügel, der vierte 

Ventrikel und die ganze linke Hemisphäre des kleinen 

Hirns hatten ihre Stellung in der Art verändert, dafs sie 

alle, aus der Schädelhöhle herausgetreten, in den Sack 

übergegangen waren, dessen innere Wandung sie, vom 

Ansehen einer weichen, zwei Linien dicken Cerebralsub- ' 

stanz, üherzosen. Ein dünnes Häutchen bedeckte diese 

Hirnmasse und sonderte sie vom Wasser, das den vSack 

anlullte. Die drei deutlich erkennbaren Hirnhäute, von 

den äiifseren Integumenten des Sackes eingeschlossen, tru¬ 

gen zur Bildung seiner 5 bis 6 Linien dicken Hüll^ bei. 

^Alle Schädelknochen waren, mit Ausnahme des Hinter¬ 

hauptbeins, von normaler Lage, Gestalt und Structur. Der 

hintere Rand des Foramen magnum war nicht geschlos¬ 

sen, so dafs dasselbe nur durch eine wenig verengerte 

Stelle mit einem anomalen, sehr weiten, ovalen, zwei 

Zoll langen, durch mangelhafte Bildung des Hinterhaupt¬ 

beines entstandenen Loche communicirte. Der hintere Bo¬ 

gen des Atlas fehlte. — Die übrigen Theile normal. 

I f 

Venensteine. 
« 

(Aus: De concrementis venarum osseis et calculosis. Com- 

ment. pro venia docendi auct. Philipp. Phoebus. Be- 

rol. Novemb. 1832.) 

1) Concremenle in den Wandungen der Venen. 

Eine von Schlemm in der Leiche einer SOjähri- 

geu Frau, welche an Magenkrebs gelitten hatte, gefundene 

Bd.25. llft. 1. 8 

I 
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Verknöcherung der varikösen Vena saphena des rechten 

Sclienkel. Das Stuck dieser Vene ist, wenn ihre Windun¬ 

gen nietit herücksichtigt werden, sonst ungeHilir 

7 Zoll lang. Es ist dicker als gewöhulich, und erscheint 

hart bei der lieruhrung; diese Härte und Steifheit werden 

aber an einigen Stellen so unterbrochen, dafs gleichsam 

beugsame Glieder entstehen. Der ganzen Länge dieses 

Venenstuckes nach, mit Ausnahme jener leicht biegsa¬ 

men Stellen, ist eine harte Masse zwischen die beiden Ve- 

nenhäutc abgelagert. Diese Ablagerung ist aber nicht so 

eben, wie sie in den Arterien zu sein pfiegt, sondern er¬ 

scheint vielmehr unregelmäfsig cylindrisch, an vielen Stel¬ 

len winklig-cylindrisch; der (’ylinder konirnt an den mei¬ 

sten Stellen an Dicke detn normalen Umfange des Gefäfses 

ungehihr gleich; daher verengert er auch an den mehr 

ausgedehnten Stellen, indem er die innere Membran nach 

innen drängt, das Lumen des (lefäfses sehr. Hier und da 

ist diese Membran plattenartig zusammengedrürkt, und 

durch Adhäsion dieser Platten das*Lumen des t^iefäfses oh- 

litcrirt; an anderen Stellen werden zwischen den beiden 

I^latten nur kleinere, brückenförmige Adhäsionen bemerkt. 

Uebrigens ist die innere .Membran, so weit sich dies aus 

dem in Weingeist liegenden Präparate beurtheilen läfst, 

gesund und nur im Allgemeinen etwas dicker, als gewöhn¬ 

lich. Nirgend, so weit die Vene geölTnet ist, hat sich eine 

Zerreifsung dieser Membran, wie dies in den incruslirtca 

Arterien So häufig w^ahrgenommen wird, gezeigt. Von der 

innern !Mcmbran liffs sich die harte Masse im Allgemeinen 

leicht trennen, schwer an den meisten Stellen von der 

äufsereii, der sie mit mehr ungleicher Oberfläche anliegt, 

während die der inneren Haut zugekehrte glatt ist. Nir¬ 

gends, so weit die V'ene geöffnet ist, findet sich jene IMasse 

in ihrem ganzen Umfange abgelagert, sondern überall nur 

an eine Seite; durch* ihre Dicke nimmt sic aber einen 

grofsen Theil des Umfanges des (lefäfses ein. Da aber die 

beweglichen Stellen die Ablagerung unterbrechen, so läfst 
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sich nicht behaupten, dafs sie fTn derselben Seile überall 

statt gefunden habe. Durch ihre Farbe kommt diese Masse 

den Knochen nahe, doch zeigte eine mikroscopische Un¬ 

tersuchung keine cellulöse Textur, sondern mehr unregel- 

mäfsige Aushöhlungen. 

2) Im Lumen der Venen sich findende, fast ku¬ 

gelförmige Cöncremente. 

a. In der Vena vesicalis einer 80jährigen Frau, in 

deren Uterinalvenen steinige Cöncremente, in deren Becken¬ 

höhle eine kalkartige freie Masse, in deren Herz und Aorta 

Ossificationen sich zeigten, fand ])r. Becker ein fast ku¬ 

gelförmiges, gelblich-weifses, sehr hartes, innerlich con- 

cenlrische Schichten zeigendes Concrement. 

b. Eine Frau von 46 Jahren hatte an Carcinoma uteri 

gelitten; auch die hintere Wand der Urinblase und der 

rechte Harnleiter ^ waren davon ergriffen und durchbohrt. 

1) ie Wandungen des linken Harnleiters waren in der Nähe 

der Blase verdickt, sein Lumen verengert; beide Nieren¬ 

kelche und Becken sehr erweitert. Im linken Ovarium 

eine melanotische Narbe; eine kleine Hohle enthielt sehr 

wenig einer-gelbbräunlichen Flüssigkeit. In der Vena ve¬ 

sicalis, neben dem linken Harnleiter, fand sich ein fast 

kugelförmiges, erbsengrofses, gelblich weifses Concrement, 

das, wurde es mit einem Metall geschlagen, tönte, als oh 

es hohl sei. Nachdem es ein Jahr lang in Weingeist mit 

einem gröfseren Präparate gelegen hatte, wurde es aus der 

Vene herausgenommen und mittelst einer sehr feinen Säge 

zerschnitten. Nun zeigten sich zwei Substanzen; die eine 

war gelblich, von der Farbe noch nicht gebleichter Kno¬ 

chen, aber nicht wie diese zellig, sondern, selbst miscro- 

scopisch betrachtet, homogen; die andere, in geringerer 

Menge vorhanden, war sehr weifs, und schien leichter zer¬ 

brechlich und zerreibbar. Beide wechselten unregelmäfsig, 

in fast conccntrischen Schichten. Es fanden sich zwei um 

regelmäfsige Höhlungen, die durch eine mittlere Scheide- 

8* 
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wand, in der wieder beide Siibsianzen abwecliselten, 

trennt waren. Sie enibielten eine 8el>r weifsc, weiche, 

breiartige, in der Luft erst die l'on-^iglenz von Kreide oder 

Kalk erlangende Masse. Das ( oncrcnient war innerhalb 

der \ enc von einer zarten, aber feslen, zclligcn Membran 

dicht umschlossen, die der nicbl ganz glallen, sondern mit 

kleinen Eindrücken verselienen (Jherflacbc anbins, von 

derselben aber leicht zu trennen war. — Ilm alle krank¬ 

haften Tbeilc waren die Venen erweitert; in vielen klei¬ 

neren sowohl, als gröfseren. fanden sicirslllnicoagula. l)ic 

Vene, welche das Concrcmcnt enthielt, war oberhalb und 

unterhalb desselben oblitcrirt, und fast in Zellstoff aufge¬ 

löst^ und umgab das Concrcmcnt, Avie ein Sack. 

c. In der Vena vcsicalis eines 33Jährigen ’Mannes 

fand sich ein freies, fast kugelrundes Coucrement, von der 

Grofsc einer kleinen E.rbse, in dem sich inwendig con- 

centrische, unregelmäfsig wechselnde Schichten zweier 

Substanzen zeigten. Die kleine Vene war rund um das 

Coucrement erweitert und so verdünnt, dafs sic fast ganz 

durchsichtig erschien. 

d. In den Blasenvenen eines Mannes von mittlerem 

Alter fanden sich mehre Concremente. Die kleineren wa¬ 

ren fast kugelrund; das gröfste länglichrund, 7 Linien 

lang, von 2j^ Lin. Durchmesser, aiifserlich gelblich-weifs, 

glatt, innerlich der Länge nach durchschnitten, aus zwei 

Substanzen bestehend. Die eine war gelber und fester, 

die andere sehr weifs, leicht zerreiblich. Die Schichten 

wechselten utjregelmäfsig; die äufserc war gelblich. Um 

das Concrement fanden sich in der getrockneten Vene 

Spuren einer feinen, zelligen Membran. 

c. In dem Plexus prostalico-vcsicalis eines 51 jähri¬ 

gen Mannes, der an inveterirtem Blasencatarrh gelitten, 

fanden sich zwei fast kugelförmige, gelblich weifsc Concre.- 

mente, A'on denen das gröfsere einer Erbse gleich kam; 

das kleine halte zw'ci Millimeter im Durchschnitt. Nach 

der Durchschneidung des gröfseren zeigten «ich die Schich- 

/ 
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ien wie gewöhnlich; in dem kleineren fanden sich coii- 

centrische, sehr regelmäfsige, his in das Centrum drin¬ 

gende Schichten gelber Substanz, von der weifsen aber 

kaum die geringste Spur. Das grofsere Concrement hing 

durch laxen Zellstoff mit der Vene zusammen. Oberhalb 

und unterhalb des gröfseren Conerementes war die Vene 

obliterirt. Die Vene, welche das kleinere einschlofs, war 

ganz obliterirt und in Zellstoff aufgelöst. 

f. In einer Vena prostalica, neben dem linken Theile 

der Prostata eines ungefähr 51)jährigen Mannes, fand R. 

Froriep einen freien, fast kugelfrrrmigen, glatten Körper, 

von der Grölse einer Erbse, von bräunlichgrauer Farbe,* 

von der Härte eines Faserknorpels. Mit dem Scalpell zer¬ 

schnitten zeigte er inwendig eine fast fibröse, elastische 

Masse, die dieselbe Farbe hatte, und concentrische Schich¬ 

ten bildete. Die Vene war ein wenig erweitert, sonst 

gesund. 

g. Die linke innere Saamenvene wird in einem von 

Schlemm beobachteten Falle aus zwei Stämmen gebil¬ 

det. In beiden ist ein Concrement. Das eine, 6 bis 7 Zoll 

unterhalb der Nierenvene gelegen, ist fast kugelförmig, 

von der Gröfse einer Erbse, und zeigt nach seiner Dnrch- 

schneidung im Umfange eine knöcherne, inwendig eine 

breiig-kalkige Masse. Der kleinere, drei bis vier Zoll un¬ 

terhalb der Nierenvene gelegen, ist unregelmäfsig kuge¬ 

lig und glatt. Das gröfsere Concrement hängt den Wan-' 

düngen der Vene fest an, das kleine ist ganz frei. Um 

das gröfsere Concrement herum sind die Venenhäute ver¬ 

dickt und verändert, so dafs man sie einzeln kaum unter¬ 

scheiden kann; um das kleinere sind di« Häute gesund. 

3) Concremente im Lumen der Gefäfse, die de¬ 

ren Gestalt angenommen haben. 

In dem Uterus einer 80jährigen Frau zeigen die Ve- * 

neu beider Seiten durch ihren ganzen Verlauf kalkige Con¬ 

cremente, die ihr Lumen ganz ausfüllen und ihre gewun- 
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deiic Gostall angenommen haben, nirgends aber an die iin- 

versclmtcn Wände befestigt sind. Die Concremente selbst 

sind sehr glatt, von aufsen bräunlirhgelb; die queren liruch- 

slellen liaben erne etwas hellere Färbung. An jeder Bruch- 

Jfläehe tindel sich ein kleines Loch, als Ueberbleibsel eines 

engen Kanals, das durch di6 ganze Länge des Conrrements, 

mit Ausnahme der Enden, verläuft, sehr regelmäfsige, 

runde, glatte Wände hat, nicht überall in der Mitte des 

Concrementes sich zeigt, sondern hier und da einer oder 

der anderen Wandung sich nähert, und an einigen Stellen 

so fein ist, dafs es leicht übersehen werden kann. 

3. Fehlerhafte Organisation an Lebenden. 

1) Fälle vün Atresie der Vagina. 

(Aus: D. inaug. de Atresia vaginac adjectis duobus casi- 

bus atresiae vaginalis etc. Auctorc Maurit. Samuel. 

Jleilbut. Ileidelbergae 1832.) 

1) Klein wurde im April 1824 zu einem 20jährigen 

Mädchen gerufen, die er mit gebogenen Knieen und vor¬ 

wärts gebecigtem Körper liegend über lieftige Schmerzen 

in der Kücken- und Ileiligbeingegcnd klagen hörte, die 

mit starkem Drängen gegen After und (jcschlechtsthcilc 

verbunden sein sollten. Alle Speisen und alles Getränk, 

das sic zu sich nahm, brach sic wieder aus; die Zunge 

war etwas belegt, der Durst stark, die Stuhlausleerung 

seit dem vorigen Tage mangelnd. Der Luterlefb war nicht 

aufgetricben; der Nabel ragte hervor; utjtef* ilun fand sich 

eine unförmliche Verhärtung, vou der (i'röfse einer Manns- 

faiist, die man etwas auf und nieder bewegen konnte, die 

aber nicht schmerzhaft war. Zwei Jahre zuvor sollte die 

Geschwulst dieselbe Gröfse gehabt haben, durch Umschläge 

uud Einreibungen vermindert, nie aber ganz verschwuu- 

den gewesen sein; seit dem vorigen Tage, wo auch die 

Schmerzen sich einstelllen, sollte sie j)lötzllc)i sich ver- 

gröfsert hatien. Das Mädchen war noch nicht menstruirt. 

Bei der Exploration durch den sehr erweiterten After 

zeigte sich in ciuem Abstande von einem Zolle eine feste, 
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von gefalteter Haut bedeckte Geschwulst, die einem Kin¬ 

deskopfe ähnlich erschien. Bei der Ocularinspection zeigte 

sich das halbmondförmige, unverletzte Hymen, 

nirgend war aber eine Spur von Scheidenöffnung 

zu finden. Nach aufsen fand sich keine Hervorragung; 

die Stelle war fest, und gab dem Drucke mit dem Finger 

nicht nach. Ein Druck der Geschwulst gegen den Mast¬ 

darm hatte keine Beschwerde zur Folge, aber das Mittel¬ 

fleisch wurde sehr gespannt, besonders wenn die Kranke 

hustete. Die Brüste waren wohlgebildet. 

Nachdem die Kranke in eine Stellung gebracht, als 

sollte an ihr die Cystotomie vorgenommen lA^erden, nach¬ 

dem die Blase entleert, die Geschwulst mit der linken in 

den Mastdarm eingeführten Hand nach aufsen gedrückt 

war, während ein Gehülfe die Harnröhre mit dem Cathe- 

tcr aufwärts drückte, und nachdem die Schaamlippen von 

einander gezogen waren: wurde ein Fleura ntscher Troi- 

cart 5 Zoll w'eit aufwärts eingeführt, bis Blut ausllofs. 

Dies mufste mit Kraftausübut)g geschehen, und erregte der 

Kranken viel Schmerz. Nachdem der Troicart ausgezogen, 

flössen nach und nach mehr als 4 Pfund eines schwärz¬ 

lichen, dicken, zähen, geruchlosen Blutes aus. 

Während des Ausfliefsens verminderte sich die Geschwulst 

(des Uterus) unter dem Nabel nach und nach; eben so 

die Ausdehnung im Dickdarm. Jetzt wurde mit einem 

Pottschen Messer die Wunde zu erweitern versucht, was 

aber nur theilweise gelang, da mit dem Messer der oberste 

(innere) Theil der Wunde nicht erreicht ward. Auch mit 

dem Katheter gelang die Erweiterung nicht, er stiefs überall 

auf festen Zellstoff. Es wurde Prefsschwamm eingeführt, 

und die Wunde erweitert. 

Am vierten Tage nahmen Druck, und Kreuz- und 

Rückenschmerzen so zu, dafs aufs neue ein Versuch zur 

Erweiterung der Wunde angestellt werden mufste. Aber¬ 

mals wurde das Ende der Scheide nicht erreicht, sondern 

mitten auf der fUicluirendcii Geschwulst wurde wieder ein 
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harter Tlieil wahrgcnomnicn. In der IVacht nach diesem 

Versuche rifs dieser Tlieil von selbst, und es wurden mehr 

als vier Maats serösen, stinkenden H lut es ergossen. 

No(?h während längerer Zeit dauerte der Ausflufs von IMut 

fort. —^ Seitdem hat die Kranke normale Menstruation, 

und erfreut sich des besten VVohlseius. 

2) B. S., 16 Jahre alt, noch nicht menstruirt, hatte 

mehrmals Molimina inenstrualia gespurt, und fühlte einen 

heftigen Schmerz in der Lendengegend. Ihre Urinexcrc- 

tiüu war mit Beschwerden verl<nü[)ft. Der Eingang in 

die Scheide war durch eine Membran verschlossen. Safs 

sie mit auswärts gebogenen Schenkeln, so trat die ausge¬ 

dehnte IMembran kugelförmig hervor, und zeigte eine gelb¬ 

lich-bläuliche Farbe. Die Genitalien waren behaart, die 

Brüste ausgebildet. Nach einigen Tagen wurde eine kleine, 

umschriebene Anschwellung bemerkt, welche beständig zu- 

nabm, so dafs zuletzt zwischen der Schaambeinverbiudung 

und dem Nabel eine deutliche Geschwulst gefühlt ward. 

Durch einen Troicart wurde die Membran geölfnct, uud 

es ergossen sich 20 Unzen, 3 Drachmen Blut, das w’citer 

unten (s. Zoochernic) beschrieben werden wird. — Seit¬ 

dem ist die Kranke völlig wohl, und gehörig menstruirt. 
\ 

3) Einem dreijährigen Kinde, das II. im Herbste 1S31 

in Heidelberg sah, war, die Vagina verschlossen. Im Früh¬ 

jahre 1832, als er das Kind wieder sah, hatte die ver¬ 

schlossene vStcllc sich schon so w'cit von selbst geölfnct, 

dafs nur noch nach oben hin ein Kudiment der Ver- 

schliefsung sich fand. Daneben fand sich das wohl- 

gebildete Hymen. 

2) Beobachtung frühzeitiger Entwickelung der 

Genitalien bei einem dreijährigen Kinde; 

von Burjot de Saiut Ililaire.i 

Mathilde, Tochter weifscr, aber armer Aeltcrn in 

New-Orleans, kam am 31. Dcccinber 1827 zur Welt mit 
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ausgebildctem Busen; ihr Schaamberg war behaart, wie 

bei einem Mädchen von 13 oder 14 Jahren. - Als sie drei 

Jahre alt war, stellten sich die Menses ein, die seitdem 

regelmäfsig und häufig wiedergekehrt sind. Vier und ein 

halbes Jahr alt, befindet sie sich jetzt wohl. (Revue me- 

dicale. Octobr. 1832. p. 55.) 

3. Zoochemie. 

Analyse des Menstrualblutes, unter L. Gmelin’s 

Beistand angestcllt von Moritz Samuel Heilbut (aus 

dessen Dissertat. de Atresia vaginae etc.). 

Das aus der erölTneten Scheide (s. oben S. 120) ent¬ 

leerte Blut war von rothbrauner Farbe, von eiweifsartiger 

Consistenz, geruch- und geschmacklos, und konnte in Fa¬ 

den gezogen w’erden. Sein specifisches Gewicht betrug 

1,011; es reagirte weder sauer, noch alkalisch; der Luft 

während längerer Zeit ausgesetzt, gerann es nicht, und 

faulte nicht. 

Um sein chemisches Verhalten zu ermitteln, wurden 

folgende Experimente angestellt: 

1) Das mit kaltem Wasser übergossene und geschüt¬ 

telte Blut wurde filtrirt. Das Filtrirte, eine rothe Flüs¬ 

sigkeit, gerann, so wie es erwärmt wurde. Es zeigte fol¬ 

gende Reaclionen: 

Salzsäure präcipitirte bräunliche Flocken. 

Salpetei^säure bewirkte eine stärkere Gerinnung. 

Oxydirt salzsaures Eisen bewirkte kein Präcipitat, aber 

veränderte die Farbe der Flüssigkeit etwas. 

Kali bewirkte nur eine sehr geringe Farbenveränderung, 

so dafs die Flüssigkeit fast grün erschien, was vor¬ 

zugsweise dem Cruor zuzuschreiben zu sein scheint. 

Bleizucker bewirkte ein weiLes Präcipitat. 

Galluslinctur präcipillite rothbraune Flocken. 

Diese Reaclionen zeigten gröfstenthcils die Anwesen¬ 

heit von Elweifs., Die durch das oxydirt salzsaure Eisen 

bewirkten Veränderungen sind vielleicht vorhandener Milch- 
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sniire zuziisclireiben. Der Rückstand des Filtrirten wurde 

bis zur Trockenheit verdunstet. Was im Flltrum zurück¬ 

geblieben war, wurde l/iugerc Zeit mittelst kalten Was¬ 

sers ausgewaschen und auf die Anwesenheit von Faserstoff 

untersucht, die durch nachher mitzuthcilcnde Reactionen 

erwiesen ward. Dieser FaseistofT unterschied sich von dem 

des arteriösen und venösen Blutes dadurch, dafs er wegen 

des ohne Zweifel beigemisehten Schleimes zäher w'ar, und 

obgleich oft nnt Wasser ausgewaschen, eine rothe Farbe 

behielt, da auf diese Weise nicht aller Cruor entfernt wer¬ 

den konnte. 

Folgende Reactionen beweisen die Anwesenheit von 

Faserstoff: 

Kali löste die iMasse auf, und aus der Auflösung konnte 

der Faserstoff durch ^äuren präcipitirt wcixlen. Kin Theil 

wurde mit Salzsäure, der andere mit Schwefelsäure dige- 

rirt (nach der von Berzelius angegebenen IMethode), 

Die gebildete gallertartige Masse w'urde zuerst mit kaltem 

Wasser abgewaschen, dann mit kochendem Wasser dige- 

rirt und filtrirt. Aus dem Filtrirten konnte der Faserstoff 

durch blausaurcs Kisenkali, durch (jallustinctur u. s. w. prä¬ 

cipitirt werden. Am besten aber wurde die Anwesenheit 

von Faserstoff erkannt, wenn die Masse mit Kssigsäure 

übergossen ward; dann brausete sie auf, und bekam we¬ 

gen der aufgenommenen Essigsäure ein gallertartiges An¬ 

sehen. Der essigsaure Faserstoff wurde von kochendem 

\^asser aufgelöst, aus dem er durch eine Auflösung von 

blausaureni Eiseukali, von Gallussäure präcipitirt werden 

konnte. 

2) Ein anderer Thcil frischen Blutes ward mit Hy- 

drothionsäure geschüttelt, und bei Seite gesetzt. Durch 

Einwirkung derselben auf den Cruor, war nach einigen 

Tagen seine rotlie Farbe in eine grüne übergegangen. 

3) Ein anderer Theil frischen Blutes wurde mit Wein¬ 

geist digerirt. Schon als kalter Weingeist aufgegossen 

ward, gerann die Flüssigkeit. Nachdem cs aber längere 
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Zeit (ligerirt und noch heifs filtrirt war, wurde das Durch- 

geseihete während des Erkaltens trübe. Daher wurde es 

abermals durcifgeseihet, und es blieb im Filtrum eine käse- 

artige, durch Ci’uor gefärbte Masse zurück. Diese Masse 

wurde in Wasser aufgelöst, und konnte aus der Auflösung 

durch Essigsäure präcipitirt werden. Das coagulirte Albu- 

mert, das aus dem mit Weingeist digerirten Blute ent-* 

stand, und das, als die 'Auflösung durchgeseihet wurde, 

im Filtrum zurückblieb, wurde noch mit Wa,sser digerirt, 

damit der Cruor entfernt würde. 

4) Drei Unzen, '7 Drachmen Blut wurden# bis zur 

Trockenheit verdunstet; der trockene Rückstand' betrug 

3^ Drachmen. Dieser wurde so lange mit neuem Wein¬ 

geist digerirt, bis derselbe nicht mehr roth gefärbt wurde. 

Der Rückstand wurde dann mit Wasser digerirt, damit 

der Cruor noch mehr entfernt würde. Nun blieben Faser- 

stoir, coagulirtes Eiweifs, und vielleicht auch Schleim zu¬ 

rück. Das weingeistige Extract wurde bis auf einen klei¬ 

nen Theil verdunstet. Beim Erkalten der Masse wurden 

kleine Blätter ausgeschieden, welche durch Filtriren ent¬ 

fernt wurden. Das Ausgesonderte war hart, hatte Perl¬ 

glanz, und wurde bei der Temperatur des kochenden Was¬ 

sers nicht flüssig, woher es Cholesterine zu sein schien. 

Das Durchgeseibete, aus dem die Cholesterine abgeschie¬ 

den war, wurde im Marienbade bis zur Trockenheit ver¬ 

dunstet, dann wieder in heifsem Weingeist aufgelöst, fil¬ 

trirt und aufs Neue verdunstet. Es blieb eine braune, 

wachsartige Masse, welche aber, vielleicht wegen beige¬ 

mengtem Talg, an Consistenz dem Wachs nicht gleich 

kam, zurück, welche Phosphor enthielt und bei einer 

Temperatur von 95 Grad Reaum. schmolz. Sie* war also 

dem Hirnwachs ähnlich. 

5) Zwei Unzen, fünf Drachmen, die bis zur Trocken¬ 

heit verdunstet'wurden, liefsen zwei Drachmen, 15 Gran 

zurück. Dieser Rückstand wurde verbrannt. Die Asclie 

wog 1,49 Grammen. Die Asche wurde durch Wasser aus- 
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gezogen. Die Auflösung reagirte alkalisch. Damit das 

(»ewichl des vom Wasser Gelösten erforscht v\'ördc, ward 

die Auflösung filtrirt, verdunstet und dann geglühct. Das 

Kesiduum, von einem Gewicht von 0,350 Grammen, 

wurde wieder in Wasser aufgelöst, und zeigte folgende 

Reaction: 

Salzsaurcs Baryt bewirkte ein weifscs Pracipitat, das 

in Salpetersäure unlösbar war. — Schwefelsäure. 

Oxydulirt salpetersaures Quecksilber bewirkte ciu 

weifses, käseartiges Pracipitat. — Salzsäure. 

Der Tlieil Asche, welcher in Wasser unlöslich war, 

wurde von kochender Salzsäure aufgelöst. Beim Zusatz 

von Säure wurde Kohlensäure ausgehaucht. Schvvefclhlau- 

saurcs Kali zeigte die Anwesenheit von oxydirtem Eisen 

in dieser Flüssigkeit. 
^ _ 

Phosphorsaurc Kalkerde und oxydirtes Eisen 'wurden 

durch Ammonium piäcipitirt, und filtrirt. In deih Dureb- 

gpseiheten waren noch salzsaure Kalkerde, und salzsaure 

IMagnesia. Nachdem die Kalkerde durch kleesaurcs Kali 

präcipitirt, und durch Filtration entfernt w’ar, wurde 

die Bittererde aus der heilien Auflösung durch Kali prü- 

cipitirt. — 

Eine Vergleichung des Menstrualblutes mit venösem 

oder arteriösem Blute ergiebt also Folgendes: 

Arteriöses und venöses Blut ist von rother Farbe; das 

Menstruülblul ist chocoladenfarben, wahrscheinlich wegen 

beigemischten Schleimes. Der Cruor verhielt sich, wie in 

gewöhiilichcm Blute. Das spccifischc Gewicht des mensch¬ 

lichen Blutes beträgt nach Prout 1,03 — 1»05; das des 

Menstrualblutes 1,011, was auf eine geringe Menge von 

Substanzen deutet; trockenes Blut hat nach Prevost und 

Dumas ein Gewicht von 21,61; das trockene Residuum 

des Menstrualblutes 10,55. Der gröfste Unterschied be¬ 

steht aber darin, dafs das Menstrualblut, wenn es längere 

Zeit hindurch der Luft ausgesetzt wird, nicht gerinnt. 
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Ursache dieser ^Erscheinung ist theils die geringere Menge 

FaserslolT, theils die Beimischung von vielem Schleim. Da 

dieser den einzelnen Theilchen des Faserstoffes anhängt, 

verhindert er ihre Vereinigung zur Bildung des Blut¬ 

kuchens, Uebrigens enthält das Menstrualblut dieselben 

einzelnen Substanzen, wie das gewöhnliche Blut; Faser- 

stoir, Eiweifs, Cruor, Osmazom, Cholestcrina,' eine 

käseartige Masse, eine dem Ilirnwachs ähnliche Masse 

(Schleim?), salzsaures und schwefelsaures Kali und Na- 

trum, phosphorsaure Kalkerde, oxydirtes Eisen und Ma¬ 

gnesia. Das Kali, Natrum, die Kalkerde und Bittererde, 

waren ohne Zweifel mif Schwefelsäure, Salzsäure und Es¬ 

sigsäure verbunden. 

Die physischen Eigenschaften der eiuzelueM gefundenen 

Substanzen waren dieselben, wie die der Bestandtbeile des 

venösen und arteriellen Blutes; nur war der Faserstoff et¬ 

was weicher und behielt, wenn er auch öfter mit kaltem 

Wasser begossen ward, seine Farbe; wahrscheinlich we¬ 

gen beigemischten Schleimes’, der durch Wasser nicht ent¬ 

fernt werden konnte. — 

5. Physiologie. 

1) Function,der Thymus. 

Am 21. Juni 1832 hat John Tuson ^er Königl. Ge¬ 

sellschaft io London einen Aufsatz vorgelegt, worin er zu 

beweisen sucht, dafs die Thymus zwei Zwecke erfülle. 

Erstens soll sie als ein Behälter dienen für das Blut, das 

die Lücke ausfüllen soll, welche, sobald die Function der 

Respiration beginnt, durch die grofse, zu den Lungen strö¬ 

mende Quantität Blutes entsteht. Dann soll sie ein Be¬ 

hälter sein für den Knochenstoff, der^ vorbereitet wird zu 

der grofsen Knochenbildung, welche in den frühen Perio¬ 

den des Wachstbums vor sich geht. (Brewste'r, Tai- 

lor, Philips, London and Edinburgh philos. magazine. 

Novemb. 1832. p. 386.) ^ 
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2) Uebcr die Eni Wickelung des menschlichen 

Eies. 

(Auszug aus einem von Duineril am 16. Juli 1S32 ab- 

gestatteten ßericlilc.) 

Die Abliandlung des Herrn Breschet führt den Ti¬ 

tel: Elndes anatomiejues, physiologiqiies et pathologiques 

de Pocuf dans Tcspece humaine et dans quelques-unes des 

principales familles des animaux vertebres, pour servir de 

materiaux riiistoirc generale de rembryun et du foelus, 

ainsi qu'a celle des inonslruosites ou devialions organiijues. 

Dieser Abhandlung ist ein Atlas mit 6 Kupfertafeln in 

Folio beigefügt. — 

Der meiiscblichc Embryo und Fötus entwickelt sich, 

wie der der anderen Wirbeltbiere, in Membranen, vvelclie 

I eine Art von Hölle oder Ei bilden. Ohne sieh mit den 

während des Actes der Zrcugung statt habenden Erschei¬ 

nungen zu beschäftigen, hat Hr. IK seine Untersuchungen 

mit dem Studium des befruchteten Eies begonnen. In die¬ 

ser ersten Abhandlnng, welche eine Einleitung zu einer 

gröfseren Arbeit ist, hat sich der Verf. auf die umscbliefsen- 

den und accessorischen Theile beschrankt, wie die Häute 

und Flüssigkeiten, deren Existenz nur temporär, und deren 

Dauer auf das Fötusleben beschränkt ist. 

Die Abhandlung des Hrn. B. zerfällt in zwei Theile: 

der erste enthält einen historischen Bericht dessen, was 

bisher über diesen Uogenstand geleistet ward; der zweite 

umfafgt die eigenen Untersuchungen des Verfassers. Dieser 

zw’eite Theil, der voll cigcnlhümlicher Thatsachen und An¬ 

sichten ist, enthält die Entwdckelung folgender Sätze: 

1) Es bildet sich im Augenblicke der Befrucfitung 

im Uterus eine falsche Membran, analog der bei vielen 

Entzündungen sich bildenden; sic ist eine häutige Tasche 

(Membrana caduca primiliva). 

2) Diese T&sche ist von allen Seiten geschlossen. 
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3) Sie enthält eine Flüssigkeit, welche B. Hydro- 

perlone nennt. 

4) Bei Ankunft des Eichens umhüllt diese Tasche 

dasselbe von allen Seilen, und bildet die Membrana ca- 

duca reflexa. 

5) Diese Membranen liegen zwischen Uterus und 

Placenta, so wie auch auf der übrigen Oberfläche des 

Eies. 

6) Die Flüssigkeit befindet sich dann zwischen den 

beiden hinfälligen Iläulen. 

7) Die Flüssigkeit verschwindet, wenn die beiden 

Membranen sich berühren, und wenn die Placenta zu er¬ 

scheinen beginnt. 

8) Sie dient zur Ernährung des Embryo während 

der ersten Zeiträume des Lebens im Uterus. 

9) D iese Ernährung kann verglichen werden mit 

dem Mechanismus der Endosmose und Exosmose, wie Du- 

Irochet diese Erscheinungen benannt hat. 

10) ‘ Ein ähnliches Verhalten findet im Ei aller Säu- 

gethiere statt. 

11) Die hinfälligen Häute bilden sich überall, wo 

das Ei sich entwickelt, wenn eine Extraulerinalschwau- 

gerschaft statt hat. 

12) Diese Häute machen, wie die Flüssigkeit, einen 

Theil des Ernährungsprozesses des Eies, während der er- ■ 
\ 

sten Perioden des Fruchtlebens aus. 

13) Dieser im Menschen und den Säugethieren sich 

findende Apparat kann verglichen werden mit den Orga¬ 

nen, deren Inbegriff die Physiologen mit dem Namen Ge¬ 

nist bezeichnen. 

Die meisten dieser Sätze bestätigen die bisher über 

die Bildung der hinfälligen Haut und ihr Verhalten^ zum 

Ei gemachten Beobachtungen, Sie beruhen auf Untersu¬ 

chung von mehr als 60 menschlichen Eiern, deren frische • 

oder aufbewahrte Theile für die Entweifung der schönen 

\ 

\ l 
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/cicliniingcn, mit denen »las ^Ve^k des Herrn B. geziert 

ist, gedient haben. Die Berirliterstatter der Academic bc- 

trarlilcn diese erste Alilfandlung des Herrn B. als eine 

»Iiircli grofse (jelehrsamkeit, »liircli neue analoniischc Tliat- 

saclierj und allgemein-physiologische Ansichten ausgezeich¬ 

nete, höchst wiclilige Arbeit. (Auualcs des scicoces na¬ 

turelles. 1832. Oclob. p. 211.) 

6. Zootomie. 

1) Säugctbierc. 

Milchdrüse des Ornithorhynebus pärado:su8. 

Ueher diesen Gegenstand hat Richard Owen am 

21. Juni 1832 der Köuigl. Gesellschaft in London eine Ab¬ 

handlung vorgelegt. 

MeckeTs Angaben über diesen Gegenstand erhalten 

eine Bestäligung. Es gelang dem Verf., die Gänge der 

Drüse mit Quecksilber zu füllen. Ihre Grofse soll in ge¬ 

radem Verhältnisse stehen zu der des Uterus und der Ova¬ 

rien. Die Drüse seihst ist aus 150 bis 200 länglicheh 

Lappen zusammengesetzt, die ziemlich flach zu einer klei¬ 

nen, ovalen Areola in den Integumenten des Unterleibes 

Zusammenkommen, ungefähr drei oder vier Zoll von der 

Cloake entfernt. Sie liegt an der Innenseite des Panni- 

culus carnosus, dessen Fasern auseinander treten, um den 

Ausfijhrung«5gängcn den Durchgang zur Areola zu gestat¬ 

ten, die Mündungen dieser Ausführungs^ange haben alle 

gleiche Dicke, und nehmen einen ovalen, 5 Linien lan¬ 

gen, 3 Linien breiten Kaum ein, der aber durchaus nicht 

über die übrigen Integumente sich erhebt. Durch Druck 

auf die Drüse kann eine ölige Flüssigkeit aus den Ausfuh- 

rungsgängen ausgeprefst werden. 

Aus einer sorgfältigen anatomischen Beschreibung des 

Baues der inneren Harn- und Geschlechtstheilc des weib¬ 

lichen Schnabelthieres sclieint hervorzugehen, dafs das 

Thier eicriegend ist; wegen des kleinen Kaumefe, den sie 

pas- 
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passiren müssen, um zum Becken hinauszukommen, läfst 

sich annehmen, dafs die Eier kleiner sind, als die eines 

Sperlings. Die Structur der Eierleiter scheint nicht ge¬ 

eignet zu sein für die Absonderung von Eiweifs oder von 

einer Scliaale für das Ei. Die Eier werden umgeben von 

einer harten, fibrösen Membran, die, wenigstens nachdem 

sie in Weingeist gelegen hatte, keine Spuren von Gefäls- 

reichthum zeigte. 

Was die Drüsen betrifft, so schliefst der Verf. aus 

deren gänzlicher Abwesenheit, oder wenigstens rudimen¬ 

tärem Zustande beim Männchen (bei einem Exemplar hat 

er sie selbst wahrgenommen), aus der Aehnlichkeit ihres 

Baues mit der der Milchdrüsen, aus dem Verhältnifs in 

dem ihre Entwickelung zu der der inneren weiblichen Ge- 

schlechlstheile steht, dafs sic als wahre Mammae zu be¬ 

trachten seien. Dazu kommt, was Allan Cunningham 

erzählt, dafs dem jungen Schnabeltliiere leicht durch Kuh¬ 

milch das Leben gefristet werden kann. (Brewster, 

Tailor, Philips London and Edinburgh Philosoph. Ma¬ 

gazine. Novemb. 1832. p. 385.) 

2) Vögel. 

Magen des Condor (Vultiir gryphus) von R. Harlan. 

. Der leere Magen hat eine ovale Gestalt. Die Portio 

cardiaca hat Längenfalten ^ am mittleren Theile finden sich 

zwei ovale, aus Magendrüsen zusammengesetzte Hervor- 

ragungen; hierauf folgt ein häutiger Theil, an dessen in¬ 

nerer Oberfläche nahe an einander liegende Bänder oder 

Streifen liegen, von knorpeligem Baue, die an ihrer dem 

Magen zugekehrten Fläche sägenförmig oder gestachelt sind, 

und den P(örtnertlieil oder die zwei unteren Drittheile 

des Magens bedecken. Dieser knorpelige Theil kann, wie 

der innere Ueberzug des Magens der-Vögel, leicht abge¬ 

zogen werden. Dieser Theil mufs von nicht geringem Ein- 

flusse auf den Verdauungsprozefs sein. (The New-York 

medical Journal. Novemb. 1830. p. 184.) 

Bd. 25. Hft. 1. 9 
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3) Reptilien. 

Aug. Guil. Ferd. Schultz. De Scelclo Bufonis pal- 

Dwiruni observalioncs analomicae. D. ioaug. mcd. Bero- 

lin. Oclob. 18:i2. 8. 

Genaue Beschreibung der Knochen dieses Thieres, mit 

Ausnahme des Schädels. Keines Auszuges fähig. 

Slaiiniua. 

D s s c 

XIT. 
r t a t o n c n. 

1. Der Universität Breslau. 
% 

G. Valentin, Ilistoriac evolutionis systematis niuscularis 

prolusio. Cum tabula lapidi iusculpta. D. i. Vratislav. 

1832. 4. IV u. 12 S. 

Mit Freuden ergreift Kcf. die ihm gebotene Gelegen¬ 

heit, das erste littcrarische Product eines Freundes anzu¬ 

zeigen, von dessen Kenntnissvii, Eifer und Scharfsinn die 

Wissenschaft Grofses hoffen darf. Kein gewöhnliches Thema 

hat er für seine Inauguralabhaodlung gewühlt, sondern ein 

neues, gar nicht gepflügtes Feld anzubaucn unternommen, 

was um so mehr Beachtung verdient, als die Studierenden 

der Universilüt, die der Verf. besucht, weniger vielleicht, 

als andere, den jNaturWissenschaften ihre Aufmerksamkeit 

zu widmen pflegen. 

Die Abhandlung beginnt mit einer kurzen Kritik des 

bisher über die Structiir der Muskelfasern Geleisteten. 

Fontana's und Treviranus’s Beobachtungen werden 

als die treuesten hervorgehoben. Alsdann folgt die Be¬ 

schreibung der Muskelfasern bei ausgebildeten Mollusken, 

Insekten, Crustaceen, Araebnoiden, Fischen, Amphibien, 
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Vögeln und Säiigethiercn. Abbildungen erläutern die Be¬ 

schreibungen. Nachdem der Verf. so einen festen Punkt 

gewonnen, von dem er bei ferneren Untersuchungen aus¬ 

gehen kann, iheilt er seine Forschungen über die Muskel¬ 

bildung selbst mit. Vorzüglich sorgfältig und ausführlich 

wird das bei Säugethieren Beobachtete mitgetheilt; kürzer 

wird die Muskelbildung bei den Vögeln abgehandelt. Zu¬ 

letzt fafst der Verf. das aus seinen mühsamen Untersuchun¬ 

gen Gew'onnene zusammen. Ref. wird einige Punkte be¬ 

sonders hervorheben. 

Der äufsere Theil des Bildungsstoffes wird zur Haut, 

der nach innen gelegene bildet zu Knochen, Muskeln, Ner¬ 

ven sieh aus. Der Bildungsstoff besteht aus gallertigen 

und Kügelchen haltigen Theilchen. Die anfangs unordent¬ 

lich liegenden Kügelchen ordnen sich in gerade Linien. 

So entsteht ein perlschnurartiger Cylinder; alle Körner sind 

noch getrennt. Die Körnchen verschwinden; cs bildet 

sich ein durchsichtiger, gleichförmiger Cylinder. Dieser 

sclteint nicht hohl zu sein. Er ist so breit, dafs sein 

Durchmesser dem von drei Muskelfasern eines mehr er¬ 

wachsenen Fötus gleich kommt. Wahrscheinlich " zerfällt 

er daher in mehre. So entstehen in späteren Zeiten sehr 

kleine, steife, durchaus durchsichtige und glashelle Cylin¬ 

der. Noch finden sieh weder die Quer- noch Längenstrei¬ 

fen. Die Furchen, welche in d«n ausgebildeten Muskeln 

fast immer angtitroffen werden, erblickt man schon in den 

späteren Zeiten des Fötuslebens. Dasselbe gilt von den 

Längenstreifen. Die Querslreifen aber hat der Verf. nicht 

allein im Fötuszustande, sondern auch bei neugebornen 

Thieren vermifst. So werden die Fasern zu Bündeln, diese 

zu einzelnen Muskeln. 

Die Menge der Gallerte vermehrt sich mit dem Wachs¬ 

thum des Fötus. Sie liegt zwischen der Haut und den 

schon gebildeten Knochen und Muskeln; bald ist sic dicker,' 

bald durchsichtiger, bald weifslich, bald durch kleine Ge- 

fäfse röthlich gefärbt. Nachdem die ersten Muskeln sich 

9 * 
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gebildet haben, mangelt ihr ein stetiger Ztisammenhang. 

Da in dieser Gallerte, die alle Ixäuine ausfüllt, die Bil¬ 

dung neuer Muskelfaseru beginnt, so ist sie mehr für bil¬ 

dungsfähiges Gewebe, als für Bildungsgevvebc zu halten. 

Die AnHinge der Muskeln enisteheu meist von aufsen nach 

inneu. In der dickeren Gallerllage fand der Verf. immer 

die ersten Spuren von Fasern. Ob in dem Bündel selbst 

die Faseru dadurch zuuehmen, dafs von der zwischenlic- 

genden Gallcrtschicht neue hinzukonimen, oder nicht, lüfst 

der Verf. unentschieden, obgleich erstes ihm sehr wahr¬ 

scheinlich ist. Doch derjenige Tbeil jener Schicht, der 

nicht mehr auf Ausbildung der Muskeln verwandt wird, 

geht in Bildungsgewebe über, das die einzelnen Muskelu 

und ihre inneren Thcile umkleidet und einhüllt, den Theii 

ausgenommen, der die Muskelscheiden, Sehnen und Blin¬ 

der bildet. 

Die Frage, an welcher Stelle die ersten Spuren von 

Muskelfasern sich finden, beantwortet der Verf. dadurch, 

dafs er die Kückenmuskcln für die zuerst erscheinenden 

erklärt. An welcher Stelle des Rückens sie zuerst sich 

zeigen,*ist nach Verschiedenheit der Thiere verschieden. 

Die iSacken- oder Lendengegend bietet immer die ersten 

Spuren derselben dar. Bei den Embryonen der Vögel fand 

der Verf. innner zuerst die Spuren der Muskeln am Halse. 

So lange der Embryo gerade ist, zeigen sich keine Rudi¬ 

mente von Muskelfasern. Später macht er aber eine obere 

und eine untere Beugung. Bei einigen Thieren ist die 

erste, bei anderen die letzte stärker. Bei den Vögeln ist' 

anfangs die obere am stärksten, und hier erscheinen die 

ersten Spuren der Muskeln. Sehr ansprechend ist des 

Verf. Vermutbung, dafs die erste Muskelbildung da statt 

finde, wo die ei-ste und stärkste Krümmung entsteht. Da 

sollen sich auch, nach des Verf. Angabe, die Bänder zu¬ 

erst bilden. 

Schliefslich bestätigt der Verf. Treviranus’s wicli- 

tige Beobachtung: dafs nur bei den willkührlichcn Muskeln 
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erwaclisener Thicre, Querstreifen an den Fasern gefunden 

werdf'n, die er, gegen Haller, an den Fasern des Her¬ 

zens vermifste. 

Möchte der Verf. recht bald die versprochene Histo- 

genia uns liefern. 
St annius. 

2. Der Universität Heidelberg. 

Robertus Benckiser, De Haemorrhagia intcr partum 

orta ex rupto venae umbilicalis ramo. D. i. Ileidelher- 

gens. 1831. 4. Heidclb. sumt. C. Groos. 2.3 Seiten. Mit 

1 Tafel in Stein. 
\ 

Mehrfach sind schon Fälle von früher Theilung der 

Gefäfse des Nabelstranges ohne Trennung des Mutter¬ 

kuchens in mehre Lappen beobachtet worden; Sandifort 

sah die Wichtigkeit ein, die eine solche Anomalie für die 

Gcburlskunde erlangen könnte; keiner der früheren Beob¬ 

achter hatte indefs Gelegenheit, einen nachtheiligen Ein- 

flufs derselben in einem speciellen Falle zu erfahren. Der 

nach Zerreifsung eines Astes der Nabelvetie, dl«; vor ihrem 

Eintritte in die Placenta in mehre Aesle sich theiHe, 

welche eine lange Strecke weit an den Eihäute’n verlie¬ 

fen, durch Verblutung erfolgende Tod eines-Kindes, vom 

Verf. in der Heidelberger geburtshülflichen Klinik beob¬ 

achtet, verleihet der erwähnten Bildungsabweichung ein 

neues Interesse. 

Der Verf. beginnt seine Abhandlung mit einer genauen 

Erzählung des Geburtsherganges in diesem Falle. Bei der 

angestcllten Exploration erkannte man an den Eihäiiten 

einen Strang, der, von der Dicke einer Federspule, von 

hinten vorwärts sich erstreckte. Nach Berstung der Ei¬ 

häute wurde nach Ausfliefsen einer grofsen Menge Was- 

sers ein beständiges Aussickern von Blut aus den Genita¬ 

lien bemerkt. Das sehr blasse Kind wurde mittelst der 

Zange fast leblos zur Welt gebracht und starb bald, wie 
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die Scctlon aufs Bestimmtesfe ergab, an Blutmangel. Die 

Untersuchung der Nachgeburt zeigte, dafs der Nabelstrang 

in die Eihaiitc sich inscrirte, 2 Zoll 5 Linien vom Rande 

des Mutterkuchens entfernt. Sehr interessant wird dieser 

Fall durch den Umstand, dafs mehre Aesle der Geföfse zu¬ 

erst an den Eihüulen verlaufend, vom Rande der Placenta 

sich entfernen, dann aber an dem gegenüberliegenden 

Rande derselben in sic sich inferiren. Ein grofscr Ast 

der Nabelvene ward zerrissen gefunden. L^ie Genauigkeit, 

mit welcher der Vorf. die Vertheilung der Gefafse be¬ 

schrieben, läfst nichts zu wünschen übrig. Nachdem der¬ 

selbe diesen Fall in diagnostischer und therapeutischer Hin¬ 

sicht gewürdigt, beschreibt er zwei Präparate des Heidel¬ 

berger anatomischen Museums, die durch eine ähnliche 

Gefäfsvertheilung interessant sind. Der letzte Abschnitt 

dieser Dissertation enthält eine vollständige Aufzählung 

von älteren Anatomen und Geburtshelfern beobachteter 

ähnlicher Fälle. 

Die Ausführung der Steintafel ist sehr zu loben. 

Siannius, 

3. Der Universität Berlin. 

36. D. i. anatomic. pathologic. sistens Hydrcnccpha- 

loccles casum singulärem; auct. Carol. Fridcric. 

Francisc. Buettner, Gucstphal. Def. d. 13. Seplenibr. 

1832. 4. Acc. tabb. lithogr. H. pp. 20. 

Der Inhalt dieser sehr interessanten Disseitation ist 
* 
oben (S. 110) mitgetheilt worden; wir wollen hier nur 

noch bemerken, dafs die Punction in therapeutischer Rück¬ 

sicht ein sehr unstatthaflcs Mittel war. 

37. Quaedam de Ancylosibus. D. i. pathologic. 

anatomic. auct. C'aroL Ferdinand. Wedding, Si- 
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les. Def. d. ‘21. Seplembr. 1832. 4. Acc. tabb. aen. II. 

pp. 33. 

Eine recht gediegene, mit vielen Citaten versehene 

Arbeit über die Anchylosen im Allgemeinen. Die beige¬ 

gebenen sehr guten Kupfertafeln enthalten Abbildungen von 

drei seltenen hierher gehörigen Fällen, nämlich eine Ver¬ 

wachsung des Calcaneus mit dem Os naviculare, derSchaam- 

' beine untereinander, und einer sehr bedeutenden anchylo- 

tischen Verkrümmung des Rückgraths. Die Präparate ge¬ 

hören sämmllich dem hiesigen anatomischen Museum an. 

38. De Diabetis symptomatibus. D. i. med. palho- 

logic. auct. Anton. Francisc. Peters, Rhenan. Def. 

d. 22. Septembr. 1832. 8. pp. 25. 

39. De Stricturis. D. i. med. chir. auct. Eduard. 

Adolph. Zettnow, Berolinens. Def. d. 17. Septembr. 

1832. 8. pp. 37. 

40. De Delirio tremente. D. i. pathologic. medic. 

auct. Ernest. Hermann. Eduard. Sauerhering, 

Neomarchic. Def. d. 28. Septembr. 1832. 8. pp. 21. 

Eine äufscrst magere und durchaus geistlose Zusam¬ 

menstellung, auf zwölf weitläufig gedruckten Seiten. Wir 

glauben dem Verf. gern, dafs ihn keine «scribendi cupi- 

ditas ” getrieben; Arbeiten dieser Art sind aber auch kaum 

mit der «rerum necessitas ” zu entschuldigen! 

41. Nonnulla de Psoitide puerperarum, adnexis 

morbi historiis. D. i. m. auct. Carol. Chrysanth. 

Nuetten, Rhenano-Boruss. Def. d. 2. Octobr. 1832. 8. 

pp. 29. 

Eine recht vollständige Darstellung der Psoasentzün- 

dung der Wöchnerinnen, nach den darüber vorhandenen 

Schriften, mit einer Zugabe von zwei interessanten Kran¬ 

kengeschichten. 
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42. De Systemalc salivali. D. i. chcmic. physiolo- 

glc. auct. Francisc. Ludovic. Anton. Kclp, Olden- 

burgens. Dcf. d. 3. Oclobr. 1832. 8. pp. 27. 

Der vcrgleicliend anatomisciic Tbeil dieser Dissertation 
ist recht vollstündig; in dem chemischen hat der Verf. das 

\>'enige zusammengetragen, was sich über die Analyse des 

Speichels in den neueren Schriften ündel. 

43. De Operationum physioplasticarum indica- 
iionibus. D. i. med. chir. auct. Theobald. Gielen, 

Stoibergens. Def. d. 5. Octobr. 1832. 8. pp. 3.3: 

44. De Delirio t re mente. D. i. m. auct. Adalbert. 

Salomon. Cohnfeld, Pomeran. Dcf. d. 6. Octobr. 

18.32. 8. pp. 28. 

45. De Morbis graviorib iis, cataractac operatio- 
nem excipienlibus. D. i. Ophthalmiatrie, auct. Sal. 

Eliason, Silcs. Def. d. 12. Octobr. 1832. 8. pp. 39. 

46. De Deliriis. D. i. pathologic. med. auct. Carol.. 

Frideric. Fhrhart, Berolinens. Def. d. 17. Octobr. 

1832. 8. pp. 37. 

XIII. 

Mcdicinische Bibliographie. 

BlasiUS, Ernst, klinisch-chirurgische Bemerkungen. Ein 

Bericht von den Ereignissen in der chirurgisch-augen¬ 

ärztlichen Klinik der Universität zu Halle, für das Jahr 

vom 1. Mai 1831 bis 1832. Mit 2 lith. Tafeln, gr.8. 

Halle. Anton. 11 Bog. geh. n. 20 Gr. 
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Brä u 111ich, Gust., das Gemiith rücksicbtlicli'seines wich-, 

tigeii Einflusses auf das körperliche Befinden des' Mcn- 

. sehen dargestellt. 8. Ilmenau. Voigt. 5 Bog. • 8 Gr. 

Bürger, II., Ilufeland’s Stiftung für nolhleidende Aerzte. 

Ihrem Zwecke und Wirken nach dargestellt. Nebst ei¬ 

nem alphabetischen Verzeichnifs.der Mitglieder des Ilülfs- 

vereins. gr. 8. Berlin. Jonas. 6 Bog. geh. 12 Gr. 

Büchner, J.A., Repertorium für die Pharinacie. Bd.XLIII. 

3Hefte. MitKupfertaf. 12. Nürnberg.Schrägt iTlilr. 12Gr. 

Cholera orientalis. Extrablatt zum allgemeinen Reper¬ 

torium der gesammlen deutschen medicinisch-chirurgi- 

schan Journalistik. Ilerausgegcben von C. F. Kleinert. 

No. 61 bis 80. (a 1 Bog.) gr.8. Leipzig. Kollmann. 

1 Tblr. 6 Gr. 

die asiatische, in Breslau während der Monate Octo- 

* her, November, December 1831, beschrieben von den 

in den öffentlichen Cholera-Hospitälern zu Breslau an¬ 

gestellt gewesenen Oberärzten Göppert, Haneke, Knispel, 

Krumteich, Pulst, Reiner d. j., Seerig, Seidel, Wentzke. 

Mit 7 Tabellen und 1 lithogr. Tafel, gr.8. Breslau. Max 

u. Comp. 1-3^ Rog. geh. 1 Thlr. 12 Gr. 

(Cholera-Zeitung.) Mittheilungen u. s. w. von J. Radius. 

5r Bd. in 2 Abtheil. oder No. 07 bis 120. gr. 4. Leipzig. 

Baumgärtner. n. 2 Thlr. 

Cooper, Astley, die Bildung und Krankheiten des Ho¬ 

dens. Beobachtungen. 2le Hälfte. Mit 12 illum. Kupfert. 

gr.4. Weimar. Ind.Compt. 9^ Bog. geh. 5 Thlr. 

Des G6idi, S., Brief an Frankreichs Aerzte über die 

Homöopathie. A. d. Franz, von R., mit einem Vorworte 

von C. Haubold. gr.8. Leipz.Schumann. 3 Bog. geh. 8 Gr. 

Dzondi, Karllleinr., neue zuverlässige Heilart der Lust¬ 

seuche in allen ihren Formen. 2le, verb. Auflage. Mit 

2 Kupfert. gr. 12. .Halle. Schwetschke. 6 ß. geh. 2 Thlr. 
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Encyclopädic der medicinischen Wisjcnschaflcn. Iler- 

ausgeg. von Fr. Ludw. Meifsner und C. Chr. Sclimidt. 

9r und lOr Bd. Lexicon-8. Leipzig. Fest. cart. 5 Tldr. 

Fischer, Ant. Fr., über Ursache, Wesen und Ileilart des 

Bluthustens bei beiden Geschlechtern in den Jahren der 

Blütbc uüd der Kraft, gr. 12. Prag, llaase Söboe. 7^ Bog. 

br. 16 Gr. 

Fronmüller, G. C. Christ., das künstliche Sandbad, be¬ 

sonders in Bezug auf die Behandlung der Cholera, gr.8. 

Mit einer Abbildung. Fürth. Korn. 1^ Bog. geh. 6 Gr. 

van Gemnieren, J. H. F., und W. IMecke, Anweisung zur 

Vorbauung u. Heilung der gewöhnlichsten Krankheiten der 

Hunde, gr.8. Münster. Regensberg. 14 Bog. geb. 16 Gr. 

Gricsselich L., Skizzen aus der Mappe eines reisenden 

Homöopathen, gr.8. Karlsruhe. Groos. 10 B. geb. 16 Gr. 

Gurlt, E. F., anatomische Abbildungen der Haus-Sauge- 

thiere. 14le Lief. gr.Fol. Berlin. Reimer. 1 Tlilr. 12 Gr. 

— — die Anatomie des Pferdes in 70 lithogr. Tafeln, 

mit erklärendem Text. 2tc Lieferung, gr. Fol. Ebendas, 

geh. n. 6 Thlr. 

— — Lehrbuch der pathologisshen Anatomie der 

Haus-Säugethiere. 2rTheil, welcher die Classification, 

Beschreibung und Anatomie der Mifsgeburten enthält. 

gr.8. Mit 25 Steinabdrücken in gr.Fol. und 1 Tabelle 

Bog.) in gr.4. Ebcnd. 32 Bog. 5 Thlr. 6 Gr. 

Üanuk, Mich., Geschichte eines natürlichen, durch sich 

selbst efitwickeltcn Somnambulismus. Beobachtet im 

Jahre 18-31 bis 32. Aus dem I>atcinischen von M. H. 

gr.l2. Kaschau. \\ igand. 5^ Bog. geh. 12 Gr. 

Hä nie, Chr. Fr., Grundlinien der pharmaceutischen Che¬ 

mie, mit besonderer Berücksichtigung der pharmaceuti- 

schcü Nationen. Für den ersten Unterricht entwor¬ 

fen. gr.8. . .t 2 Stcintafcln. Karlsruhe. Groos. 38 Bo¬ 

gen. 2 Thlr. 12 Gr. 



XIII. Medicinische Bibliographie, 139 

Heyfelder, Beobachtungen über die Cholera asiatica. Mit 

höherer Genehmigung herausgegehen. 2r Theil. Auch 

unter dem Titel: Die Cholera in Frankreich, besonders 

im Mosel-. Maafs-, Marne-, Seine- und Marne-Seine, 

und Oise-Departement, so wie in Paris, in Folge hö¬ 

heren Auftrages beobachtet, gr.8. Bonn. Weber. 14Bog. 

geh. 1 Thlr. 8 Gr. 

Hufeland, C. W., Armen-Pharmakopoe. Zugleich eine 

Auswahl bewährter Arzneimittel und Arzneiformeln. 7te, 

sehr vermehrte Auflage. Berlin. Reimer. 5^B. geh. 10 Gr. 

Jo erg, Ed., de morbo pulmonum organico ex respiratione 

neonatorum imperfecta orto. 8maj. Lipsiae. Barth. 4 Bog. 

geh. ' 9 Gr. 

Kämmerer, K., homöopathische Behandlung der asiath 

sehen Cholera nach Hahnemann. Als die sicherste unter 

den bisher bekannten Behandlungsarten, seinen Lands¬ 

leuten empfohlen. 8. Stuttgart. Löfiund und Sohn. S^Bog. 

geh. 6 Gr. 

Kopp, Joh. Heior., Denkwürdigkeiten in der ärztlichen 

Praxis. 2r Bd. Auch unter dem Titel: Erfahrungen und 

Bemerkungen bei einer prüfenden Anwendung der Ho¬ 

möopathie am Krankenbette. 8. Frankfurt. Hermannsche 

Buch. 34^ B. 3 Thlr. 

Kramer, W., Erfahrungen über die Erkenntnifs und Hei¬ 

lung der langwierigen Schwerhörigkeit. Mit Abbildungen. 

gr.8. Berlin. Nicolai. _7 Bog. geh. 16 Gr. 

Lawrence, Will., Vorlesungen über Chirurgie und chL 

rurgische Therapeutik, deutsch bearbeitet von Fr. J. Beh- 

rend. Iste Liefer. gr.8. Leipzig. Kollmann. Subscr.-Preis 

für 24 Bog. geh. 1 Thlr. 8 Gr. 

Linke, C. G., Versuch, das Wesen der epidemischen Cho¬ 

lera zu erklären, gr.8. Halle. Ruff. Bog. 12 Gr. 

Lutheritz, K. F., Anleitung, Kröpfe und dicke Hälse 

nach ihren verschiedenen Ursachen zu unterscheiden, zu 
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verlinlcii and /ii bcsoiligen. 8. flnicntiu. VoigK 8^ Bo- 

12 Gr. gen. 

Magazin fiir philosophisclie, medlrlnisclie und gericlitlirhc 

Scelcnkunde. Ileraiisgcg. von J. B. Friedreich. Os Hefll. 

Auch unter dem Titel: Neues Magazin u. s. w. 28 Heft, 

gr. 8. NVürzhurg. Slahel. 9^ Bog. 18 Gr. 

Milt heilungen des Würternbergischcii ärztlichen Ver¬ 

eins. Aus Auftrag desselben hcrausgegeben von den 

Doctoren J. F. Blumhardt, G. Cless, G. Duvernoy, Med.- 

Bath J. C. V. Frank, Prof. F]. Hering, Prof. C. däger, 

Stabsarzt C. F. v. Pommer, V. A. Kiecke, Ober-Med.- 

Assessor A. Seeger, und Apotheker G. Berg. Ir Band. 

3 Hefte. MitvSteintaf. gr.8. Stuttgart.Metzler. 3Thlr. 4Gr. 

Müller, Joh. Gottl., Handbuch der Hufbeschlagkunst, für 

die der Thierheilkunde sich Widmenden, gr.8. Berlin. 

Hold. 18 Bog. und 2 Steintaf. n. 1 Thlr. 16 Gr. 

Nopit sch, Carl Fr., Versuch einer Chronologie und Lit- 

teratur nebst einem System der Blutcntzichungen, in be¬ 

sonderer Beziehung auf das physiologische und patholo¬ 

gische Verhältnifs des Blutes so wie dessen Berücksich¬ 

tigung in gerichtlichen Fällen. Aus den vorzügl. Wer¬ 

ken geschöpft, gr.8. Nürnberg. VYinter. 1 Thlr. 16 Gr. 

Peterka, Joh., Versuch einer systematischen Darstellung 

der Rinderpest-Krankheit in ihren verschiedenen Hich- 

tungen. Gestalten und Combiuationen. gr.8. Leipzig. 

Hartmann. 9 Bog. 16 Gr. 

Rathke, Heinr., anatomisch-philosophische Untersuchun¬ 

gen über den Kiomenapparat und das Zungenbein der 

Wirbelt liiere. Mit 4 Kupfertafclu. gr.4. Riga. Frantzen. 

171 Bog. cart. 2 Thlr. 4 Gr. 

Rechtfertigung des Dr. Jos. v. Bakody in Raab gegen 

die grundlosen Angriffe zweier dasigen Aerzte, mit ge¬ 

richtlich beglaubigten Belegen. Von Mor. Müller, gr. ^ 

Leipzig. Schumaun. 3^ Bog. geh, 8 Gr. 



141 XIIl. Medicinische Bibliograpliie, 

Kicker, Leop. Ant., Lehr- und Handbuch der Geburts¬ 

hülfe für Hebammen, gr.8. Weilburg. Lanz. 22 Bog. 

1 Thlr. 4 Gr. 

Rosenbaum, Jul., de sexuali organismorum fabrica dis- 

quisitionum anatomico-bisloricarum specimen I. 8 maj. 

Ilalae. Ruff. 8 Bog. - n. 16 Gr. 

Rubempre, J. Morel, der Weg zu einem hoben Lebens¬ 

alter und die wahre Heilkunde ohne Arzt. Ein voll¬ 

ständiges Gesundbeils-Handbuch u. s. w. Aus dem Franz, 

der 6tea Aull. 2 Bändchen. 12. Stuttgart. Scheible. 25 B. 

geh. _ 1 Thlr. 12 Gr. 

—- — Schutz und Hülfe vor und bei der Lustseuche. 

Aus d. Franz. 12. Ebend. 5 Bog. geh. 12 Gr. 

— — die Zeugung des Mensehen; die Stärkung des 

geschwächten männlichen Vermögens und die Heilung 

des Onanismus bei beiden Geschlechtern. Aus dem Franz. 

12. Ebend. 5|- Bog. geh. 14 Gr. 

Schwab, K. L., einige Beiträge zur theoretischen und 

praktischen Veterinär-Wissenschaft. 8. München. Finster- 

lin. d^Bog. ‘ 6 Gr. 

— — Verzeichnifs der anatomisch-pathologischen Prä¬ 

parate, welche sich in dem Museum der Königl. Baiersch. 

Central-Veterinär-Schule zu München befinden, gr.8. 

München. Finsterlin. 4^ Bog. n. 8 Gr. 

Seeger, Karl Alb., Beiträge zur Geschichte der Pocken 

bei Vaccinirten, mit einer besonderen Darstellung der 

Pockenepidemieen, welche in den Jahren 1827 bis 1830 

in Würtemberg geherrscht haben, gr.8. Stuttgart. Löflund 

und Sohn. 26^ Bog. 1 Thlr. 16 Gr. 

Streicher, P. E., die Entlarvung der orientalischen Cho¬ 

lera. Eine auf Theorie und Erfahrung gegründete Syste¬ 

matik. gr.8. Magdeburg. Creutz* Bog. geh. 12 Gr. 
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Vollcmann, Alfr. Guil., Anatomia animaliiim, fabulia il- 

lustrata. Vol. I. Liber II. Accedit dcscriplio o.asiuin ad 

libr. I. perlincns. 4maj. Lipsiae. LauITer. 10 Sielntaf. und 

12 ßog. Text. geh. 1 Tblr. 9 Gr. 

Weber, M. J., anatomischer Atlas des menschlichen Kör¬ 

pers in natürlicher Gröfse u. s. w. öle Lieferung. 12 li- 

thogr. Blätter in Royal-Fol. und 5| Bog. Text in gr.8. 

Düsseldorf. Arnz. n. 4 Thlr. 
f 

Zeitschrift, medicinisch-chirurgisclic, für Landärzte und 

Chirurgen. Ilerausgeg. von Frz. Andr. Olt. 2r Bd. 28 Heft, 

gr. 12. München. Franz. 4 B. u. 1 Steintaf. in gr.4. 12 Gr. 

— für die Staatsarzneikunde. Ilerausgegeb. vom Ilofrath, 

Director, Ad. Henke. ITs Ergänzungftheft, zum 12ten 

Jahrgange gehörend, gr. 8. Erlangen. Palm und Enke.* 

18’ Bog. n. 1 Thlr. 12 Gr. 

— — — 13ler Jahrg. 1833. 4 Vierteljahrshefle. gr. 8. 

Ebend. n. 3 Thlr. 12 Gr. 

Zeitung, allgemeine medicinisebe, mit Berücksichtigung 

des Neuesteti und Interessantesten der allgemeinen Na¬ 

turkunde. (3r Jahrg.) Auf das Jahr 1833 herausgeg. von ‘ 

Joh. Fr. Pierer uud Karl Pabst. 104 Numm. (Bogen.) 

Nebst Repertorium und Beilagen, gr.4. Altenburg. Lilte- 

ratur-Comptoir. n. 6 Thlr. 12 Gr. 
/ 

Bei dem Verleger dieser Annalen ist erschienen, 

und in allen ßuchhandlangen za haben: 

Rust, J. N., theoretisch-praktisches Ilaudbuch der Chi¬ 

rurgie, mit Eioschlufs der syphilitischen und Augen- 

kraukheiten, in alphabetischer Ordnung. Ir bis 8r Bd. 

A — Ile. gr.8. 1830 — 1832. Pränumcralionspreis eines 

jeden Bandes 3 Thlr. 
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I. 

Einige Bemerkungen 
V 

über 

die Benutzung der pathologischen Anatomie 
für die praktische'Medicin. 

* 

' Von 

Dr. P. Phoebns. . ' 

Ce n’est plus le moment de faire l’eloge de l’anatorole patho- 

logique et de prdclamer ses avantages; personne ne Ics 

conteste. Aujourd’huile meilleur moyen d’etre utile, 

serait d’indiquer la phllosophie qu’on doit apporter dans 

son ctude. 
Lordat. 

Kein Arzt verkennt den hohen Werth, welchen die pa¬ 

thologische Anatomie für die praktische Medicin haben 

kann, oder denjenigen, welehen viele ihrer einzelnen Leis¬ 

tungen in dieser Hinsicht bereits haben. Schon im sieb¬ 

zehnten Jahrhundert drückte die Benennung «Anatomia 

practica die Anerkennung jenes Werthes genügend aus. — 

Es ist aber nicht zu leugnen, dafs, zumal in Deutschland, 

die pathologische Anatomie noch nicht so viel für die 

praktische Medicin, für die Pathologie und durch diese für 

die Therapie, als für die theoretische Medicin und insbe¬ 

sondere die Physiologie gearbeitet hat; — dafs die Patho- 

B(l. 25. Ilft. 2. 10 ' V 

V. 
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logic von (1cm analomischen Element noch nicht so durch* 

drungen ist, >vic sic cs sein sollte; — und dafs auch die 

grofsc Mehrzahl der cinzcliicu Acrzle die pathologische 

Anatomie für ihre Eorschun'icn in concrctcn Fällen sowohl 

als für die Förderung der Heil Wissenschaft im Allgemeinen 

noch nicht gehörig zu benutzen weifs. Viel Treffendes 

über diese Punkte ist bereits von Anderen gesagt worden, 

insbesondere von meinem verehrten Freunde Heck er in 

seiner treffliclien Einleitung zur Uebersetzung von An- 

dral’s pathologischer Anatomie. Anstatt uns also von 

Neuem in detaillirtc Klagen über die noch bestehenden 
O 

Mängel einzulasscn, dürfen wir uas ivohl sogleich zur Auf¬ 

suchung der Ursachen derselben wenden und alsdann anzu- 

dcuten versuchen, wie dcnstelben abzuhclfen sein möchte. 

enn ich behaupteii, dafs die pathologische Anatomie 

bisher mehr für die theorctisclic I\Icdicin geleistet habe als 

für die praktische, so läuft dies hauptsächUch darauf hin¬ 

aus, dafs die J^chre von den Form- (Structur-) Abwei¬ 

chungen, und insbesondere aucli die von den ursprüng¬ 

lichen Mifsbilduhgcn, wenn aucli nicht mclir, doch w^c- 

nigstens mit weit mehr Ulüclv cullivirt worden ist als die 

für die eigentliche Ilcilkuosl viel wichtigere Lehre von 

den Texturabweichungen. Dies aber sclieint einen zwie¬ 

fachen Grund zu haben — einmal in der Individualität 

Derjenigen, welche sicli am meisten mit der Disciplin be¬ 

schäftigt haben, und dauu iu der Natur des Gegenstan¬ 

des selbst. 

Die pathologisclie Anatomie ist in Deutschland bisher 

gröfstentheils — wenigstens w’cnn man auf die Summe 

und den inneren Gehalt des Geleisteten, und nicht auf die 

Zahl der Contribuenten sieht — von den Anatomen bc- 

Irieben worden. Ihnen ist nicht hiofs das Lehrfach der 

pathologischen Anatomie und die Directlon der Sammlun¬ 

gen auf den meisten Universitäten Gbcrü'agcn, sondern es 

steht auch ihnen io der Kegel die meiste Mufse zu sorg- 
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faltigeren, zeitspieligcn Untersuchungen zu Gebote. Was 

aber nocli wichtiger ist, sie sind durch ihre stete Beschäf¬ 

tigung mit Leichen viel sicherer in der Beurtheilung des 

sich darhietendeii Abnormen als die meisten Aerzte, viel 

geübter im Aufsuchen der Abnormitäten und zugleich in 

der Gelegenheit zu dem Letzteren besonders begünstigt. 

Die deutschen Anatomen aber sind in der Regel zugleich 

Lehrer der Physiologie, und der ärztlichen Praxis bereits 

entfremdet; begreiflich mufsle ihnen derjenige Theil der 

pathologischen Anatomie, der am häufigsten Aufschlüsse 

über die Anatomie des gesunden Baues und über physio¬ 

logische Gegenstände giebt und namentlich auch in der 

innigsten Beziehung zur Entwickeluugsgeschichte steht, der 

überdies weit mehr einer philosophischen Bearbeitung fä¬ 

hig ist, der interessantere sein; und man mufs es, um ge¬ 

recht zu sein, anerkennen, dafs hauptsächlich deutsche 

Anatomen diesen Theil der pathologischen Anatomie zu 

einer Ausbildung gebracht haben, welcher selbst das Aus¬ 

land seine Bewunderung nicht versagt, die aber auf Kos¬ 

ten des anderen Theils der Disciplin erreicht wurde. Die 

Anatomen kennen ferner nur selten den Verlauf der Krank¬ 

heit der Individuen, welche ihrem Messer anheim fallen; 

ihre Aufmerksamkeit wird folglich nicht im Voraus auf 

Texturveränderungen, die in diesem oder jenem Organ 

etwa Vorkommen möchten, hingeleitet, und wo sich der¬ 

gleichen, wie so häufig, ungesucht finden, haben sie nur 

halbes Interesse für den Anatomen, weil sie ihm nicht, 

wie dem Arzte, der den Kranken behandelt hat, zur Er¬ 

klärung von Erscheinungen dienen. Man darf wohl noch 

hinzufügen, dafs der Geist, in welchem gegen das Ende 

des vorigen Jahrhunderts und noch zu Anfang des jetzigen 

die meisten Sammlungen angelegt waren, der bezeichneten 

ersten Richtung des pathologisch-anatomischen Studiums 

sehr entgegen kam, der anderen hinderlich war. Foi’ni- 

veräuderuugen bildeten den Ilauptreichthum der Sammlun- 

10* 
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gen; für feinere und leichtere Texturveränderungen fand 

sich kaum irgend ein Fachwerk, gröfscre fanden oft nur 

Platz, weil sie mit bedeutenden Fonnvertinderungen ver¬ 

bunden waren; von einer genetischen Anordnung der Tex- 

lurabweichungen war niclii die Pede; und die Neigung, 

so viele ihäparale als möglich trocken aufzubewahren — 

wodurch der doppelte Vorllieil erreicht wurde, dafs sic 

mehr in die Augen fielen und weniger kosteten —, machte 

vollends von den verhältnirsmäfsig wenigen Tcxturabw’ei- 

chungen, die aufbewahrt wurden, noch einen grofsen Theil 

unbrauchbar. So mufsten wohl die meisten der jetzt le¬ 

benden Lehrer der Anatomie für Tcxlurabwcichungcn sich 

erst eine brauchbare Sammlung schaffen, während sic für 

Formabw’cichungen eine brauchbare, oft ausgezeichnete utid 

durch Uebcrllufs an IMaterialieu zur Bearbeitung dringend 

auffordernde vorfanden. 

Die weniger genügende Bearbeitung der Texturabwei¬ 

chungen ist aber auch in der Natur des (jcgcnstandes selbst 

begründet. Die (gröbere) Slructur der Thcile ist leichter 

zu untersuchen, als die (feinere) Textur derselben. Jene 

fordert unmittelbar durch die Sinne, diese erst durch Nach¬ 

denken zu ihrer genaueren Untersuchung auf. Jene kann 

in der Regel schon mit nacktem Auge untersucht werden, 

diese erfordert sehr gewöhnlich ein bewaffnetes. Die Be¬ 

schreibung der Structurabweichungen setzt zunächst nur 

die Kenntnifs der speciellen Anatomie, die Beschreibung 

der Texturabw’cichungcn dagegen die allgemeine Anatomie, 

die Histologie, voraus, und die genügendere Entwickelung 

dieser letzteren Disciplincn ist noch nicht alt. Die Bear¬ 

beitung der Texturabweichungen erfordert überdies aufser 

der Beschreibung von Formen (der kleineren Haumtheil- 

chen, aus welchen die gröfseren zusammengesetzt sind), 

auch noch die Berücksichtigung der Farben, der Consistenz. 

Diese Eigenschaften aber sind nicht blofs schwerer aufzu- 

fassen als die Form, sondern auch und hauptsächlich schwe¬ 

rer iu einer Anderen verständlichen, alle Nüancen gehörig 

I 



I. Pathologische Anatomie. 147 

bezeichnenden, Sprache wiederzugeben ^). Es kommt hier 

ferner die grofse, fast nie ganz zu beseitigende Schwierig¬ 

keit in Betracht, bei der Aufbewahrung der pathologischen 

Präparate diese Eigenschaften kenntlich zu erhalten ^), da¬ 

mit man zu verschiedenen Zeiten Gefundenes mit einander 

vergleichen könne; Formen dagegen verändern sich, an 

trocken oder nafs aufbewahrten Präparaten, viel weni¬ 

ger. — Endlich würde ein gründliches Studium der Tex¬ 

turabweichungen fast bei jedem Schritte der Beihülfe der 

Chemie bedürfen; die bessere neuere Chemie aber hat noch 

Auch in anderen physiographischen Discipllnen sind 
diejenigen Theile, in denen eine genaue Beschreibung der 
Farben wichtig und nicht zu entbehren war, hinter ande¬ 
ren zurückgeblieben. So dürfte z. B. in der Botanik dies 
eine der Hauptursachen gewesen sein, weshalb die Crypto- 
phyten (Link), bei denen für die Unterscheidung der Ar¬ 
ten sich die Farben noch nicht wollen entbehren lassen, 
hinter den Phanerophyten so sehr zurückgeblieben sind, 
dafs namentlich ihre Synonymik (die in der Naturgeschichte 
bekanntlich eben so sehr Leiterin bei speciellen Arbeiten 
als ein Maafsstab des Geleisteten ist) zum grofsen Theil 
noch recht im Argen liegt. — Dagegen hat sich die Mi- 

. neralogie unter nicht viel weniger schwierigen Umständen 
eine zwar weniger umfassende und auch noch keineswegs 
allen Anforderungen entsprechende, doch immer schon recht 
brauchbare Terminologie für Farben, Consistenz und an¬ 
dere schwer zu beschreibende sinnliche Eigenschaften ge¬ 
schaffen. (Diejenigen, welche sich in der Kürze mit die¬ 
ser Terminologie, so wie mit einer von Hayne versuch¬ 
ten allgemeinen Farben-Terminologie für die Naturkörper — 
welche als Versuch recht interessant ist und, obwohl sie 
nur wenig zu praktischer xAnwendung gekommen ist, doch 
wohl einmal ein Vorbild für eine ähnliche in der patho¬ 
logischen xAnatomie werden könnte — bekannt machen 
wollen, mögen «F. G. Hayne de coloribus corporuna 
naturalium. Berol. 1814. 4.» und «J. T. C. Raizeburg 
Lehre von den Kennzeichen und deren Benennung bei 
den Mineralien, tabellarisch u. s. w. Berk 1829. lol. » ver¬ 
gleichen.) 

2) Auch diesem Umstande ist wohl zum Theil die 
geringe Neigung der älteren und noch vieler jetzigen Samm¬ 
ler zuzuschreiben, Texturabweichungen aufzuheben. 
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soviel mit der Untersuchung des gesunden Körpers zu thun, 

dafs sie für den kranken vorlaulig wenig leisten kann. 

Wie möchte nun diesen UebelstSndeu — um hier 

fürs Ei*ste stehen zu bleiben — abzuhelfcn sein? 

Dafs es eben so wohl möglich als w’ichtig sei, dafs 

die Aerzte mehr, als cs bisher in Deutschland geschehen 

ist, mit pathologischer Anatomie sich beschSftigen, beweist 

uns Frankreich durch ein rühmliches Ilcispiel. Für Frank¬ 

reich würde die Behauptung, dafs alle seine (besseren) 

Aerzte auch Anatomen, alle Anatomen auch Aerzte seien, 

weil vveniger übertrieben sein als für Deutschland ’). — 

Aber auch in Deutschland gehen wenigstens Einzelne — so 

Ileusinger, v. Walther, und andere gefeierte Männer 

— mit einem glänzenden Beispiele der Art voran. — Es 

ist nicht zu verkennen, 'dafs gerade diese Männer — die 

Aerzte — die Lehre von den Texlurabweichungcn, so wie 

sic nun jetzt einmal ist, begründet habeu. Daher w'altct 

denn auch in Frankreich dieser Thcil der Disciplin in Hin¬ 

sicht auf die Zahl seiner Bearbeiter sowohl als auf die 

Summe dessen, was geleistet wird, eben so sehr vor dem 

*) Um dies nur mit einigen der ausgezeichnete¬ 
ren Beispiele zu belegen: Bichat war Wundarzt am 
Hotel-Dien; Cruveilhier, Professor der Anatomie (des 
gesunden Baues) an der Ecolc de Medccine, ist zugleich 
Arzt der IMaternite; Breschet, dirigirciidcr Wundarzt am 
Hotel-Dien, ist zugleich Chef des travaiix anatomi([ues an 
der Ecole; Serres, dirigirender Arzt an der Pilie, ist zu¬ 
gleich ebendaselbst (dief des travaux anat.; ]..obstcin ist 
ln Slrafsburg Director der anatomischen Sammlung, Pro- 
fe.^sor der pathologischen Anatomie, Professor rler medici- 
niseben Klinik (und zwar der einzige an <ler Universität) 
und Hcbammenlehrcr. — Ich habe hier nur einige .'Män¬ 
ner genannt, die sich nicht blofs mit der dem Arzte näher 
liegenden pathologischen Anatomie, sondern auch mit der 
Anatonne de.s gesunden Baues ex professo und auf eine 
ausgezcichucte Weise beschäftigt habeu. Wollte ich alle 
diejenigen französischen Aerzte nennen, welche blofs die 
pathologisclie Anatomie durch ausgezeichnete Leistungen 
gefördert haben, so müfste ich eine lange Liste entwerfen. 
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anderen vor ^), als er in Dentscliland hinter demselben 

zuriieksteht. Es hängt nur von d^ Willen der deutschen 

Aerzte ab, dies ungünstige Verhältnifs zu ändern. 

Bedeutender möchten die Hindernisse sein, welche in 

der Natur des Gegenstandes selbst liegen. 

Wer Texturabweiebungen untersuchen will, dem ist 

vor allen Dingen eine genaue Kenntnifs der allgemei¬ 

nen x\natomie und der Histologie dringend nothwendig. 

Eine solche aber ist noch keineswegs so, wie es zu wün¬ 

schen wäre, Gemeingut Vieler geworden. Auf den meis¬ 

ten Universitäten werden diese Disciplinen nicht geson¬ 

dert vorgetragen, sondern nur ein kurzer Abrifs der all¬ 

gemeinen Anatomie als Einleitung zu den Vorlesungen 

über die specielle — also in einem Abschnitt des akade¬ 

mischen Studiums, wo der Studirende von ihrer Wichtig¬ 

keit höchstens erst durch die Versicherung des Lehrers über¬ 

zeugt sein kann, selbst aber noch keinen Nutzen für seine 

anderen Studien aus ihr zu ziehen im Stande ist, und wo 

ihm überdies, weil er noch nichts gesehen hat, alles, was 

er sieht, fremdartig erscheint. Die genannten Disciplinen 

(welche grofseutheils mit einander zusammenfallen, ja 

identisch sind) sollten billig überall als ein eigenes Colle^ 

gium vorgelragen werden, so ausführlich v/ie die vortreff¬ 

lichen Werke von Bichat, Meckel, E. H. Weber u. A. 
V 

sie enthalten, und mit beständigen Demonstrationen. Wenn 

es der Lehrer den Schülern wiederholt zeigt, wie sie die 

Textur der verschiedenen Systeme und Organe im gesun¬ 

den Zustande zu untersuchen haben, so werden die Schü¬ 

ler die dabei vorkommenden Schwierigkeiten in wieder¬ 

holenden eigenen Untersuchungen besiegen lernen, wäh¬ 

rend bis jetzt auf den Präparirsälen meistens nur das Spe¬ 

cielle repetirt wird und werden kann. Für die ersten An- 

I 

In England hat sich — dem dort herrschenden 
Sinne für das Ih’aktische, im Leben unmittelbar An¬ 
wendbare, gemäfs — fast ausschliefslich nur dieser Theil 
der pathologischen Anatomie entwickelt. 
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fangcr wurde der bisherige Vortrag der allgemeincu Ana¬ 

tomie ausreichen; einen ausführlicheren würden sic dann 

am passendsten im dritten oder vierten Studieiihalbjahr hu¬ 

ren. — Es verdient übrigens die allgemeine Anatomie 

eine solche umfassendere Förderung auch sclion, und noch 

mehr, wegen ihrer Wichtigkeit für andere Disciplinen, für 

Physiologie, Pathologie und Chirurgie. Ja man kaun wohl 

sagen, dafs sie dem Arzte wichtiger ist als der gröfstc 

Thcil der spcciellen ^). 

Für die Untersuchungen mittelst vergröfsernder Glaser 

ist vielleicht von der noch fortdaifernd im Steigen begrif¬ 

fenen Vervollkommnung der IMikroskope (vou denen aber 

auch zu wünschen wäre, dafs sie wohlfeiler würden) et¬ 

was zu erwarten, insbesondere von der Tendenz, ihnen 

durch Objectivgläser von vcrhaltnifsmäfsig grofsen lirenii- 

weiten möglichst viel Licht zu geben. Ich glaube jedoch 

nicht, dafs das Mikroskop für die pathologische Anatomie 

je eine so grofse Wichtigkeit erlangen wird als für andere 

') Es würde auch insofern die auf allgemeine 
Anatomie verwandte Zeit eine besonders gut angewandte 
sein, als jene weniger wie die specielle in futuram obli- 
vionem betrieben wird. Ich gehöre gewifs nicht zu de¬ 
nen, die der Halbwisserei in der speriellcn Anatomie 
das Wort reden, aber sic ist leider bei den meisten Aerz- 
ten nicht zu verhüten; der Staat mag noch so sein* durch 
strenge Prüfungen über die Kenntnils der speciellen Ana¬ 
tomie wMclien. es bleibt hinterher den meisten doch nur 
eine leidliche Kenntnifs der Eingew'eide, die bei jeder pa¬ 
thologischen Section untersucht w’erden, einiger bei Ope¬ 
rationen wichtigen grofsen (icfäfse und etwa noch einiger 
Bänder, die bei Verrenkungen eine Bolle spielen; Kno¬ 
chen, Muskeln und Nerven dagegen 

— nach Cursus und Examen 
Versinken sic in Lethe’s Fluih. 

Bei der allgemeinen Anatomie wäre dies weniger zu fürch¬ 
ten, weil sic w'eniger ausschliefslich das (jedächtnifs in 
Anspruch nimmt, leichter ohne grofses Material ad na- 
tnram repetirt werden kann, und weil überhaupt alles 
Allgemeine interessanter ist und — in jeder Disciplin — 
sich besser einprägt 
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natarheschreibende Wissenschaften — weil nämlich die 

Untersuchung der Texturabvveichungen fast immer ein viel 

gröfseres Gesichtsfeld erheischt, als es wenigstens bis‘jetzt 

einem Mikroskope gegeben werden kann. Vielleicht in- 

defs könnte mau noch einmal dahin kommen, ganz unge¬ 

mein schwache und umfängliche Objectivglaser bei den¬ 

noch, durch wiederholte Brechungen der Strahlen im In¬ 

neren, hinlänglich starker Vergröfserung (Uebergang vom 

Mikroskop zum Teleskop) einzuführen. — Bis dahin mufs 

ich gestehen, dafs ich mit einer guten doppelten Loupe, 

die eine 12 bis 16 malige Vergröfserung im Durchmesser 

erlaubt, in der Regel mehr zu sehen weifs. Für sehr 

viele Untersuchungen ist mir sogar eine noch schwächere, 

ein sogenanntes Uhrmacherglas von etwa 2 Zoll Brenn¬ 

weite (also viermaliger Vergröfserung für ein Auge von 

mittlerer Sehweite) genügend und bequemer. Ein solches 

ist auch besonders den noch weniger Geübten als Vorbe¬ 

reitung auf die stärkere Loupe zu empfehlen. 

Es wäre zu wünschen, dafs noch einmal ein Natur¬ 

forscher oder Arzt, der aber durch vielfache Beschäftigung 

mit den Farben dazu vorbereitet sein müfste, den Ver¬ 

such machte, eine allgemeine Farbenterminologie für alle 

physiograpliischen Disciplinen zu begründen. Das oben 

erwähnte Beispiel der Mineralogie berechtigt wohl so sehr 

zu Hoffnungen in dieser Hinsicht, dafs man sich durch' 

andere weniger glückliche Versuche nicht ahschrecken las¬ 

sen darf. Zwar fiel bei der Mineralogie eine Hauptschwie¬ 

rigkeit weg, die Nolhwendigkeit nämlich, die für die Ter¬ 

mini gewählten Musterfarben in natura oder in Abbildung 

zusammengestellt zu liefern — weil jene Disciplin nur eine 

mäfsige Auswahl von Farbenterminis brauchte, und die 

Muster zu diesen grofsentheils an solchen Gegenständen 

ihrer eigenen Beschäftigung nehmen konnte, die jeder Mi¬ 

neraloge immer zum Vergleich bei der Hand hat. Dage¬ 

gen sind Versuche, die Farben in Abbildung zu geben, 

meines Wissens bis jetzt noch nie recht geglückt, weil 

I 
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Luft und Licht die Farben bald vernndern. Daher macht 

inan cs z. JB. der von W i 1 I d c n o \v in sümmtlichcii 

Ausgaben seines e< Grundrisses der Kräuterkunde ” geliefer¬ 

ten Farbcntabelle (die überdies schon in der Anlage ex¬ 

tensiv und intensiv noch recht mangelhaft ist) mit Recht 

zum Vorwurf, dafs sic bei jedem Exemplar anders aussehc. 

Ich habe jedoch bei dem verstorbenen F. G. Ilayne die 

behufs seiner oben citirlcn Abhandlung angcfcrtiglcn Mu¬ 

ster *) nach einer langen Reihe von Jahren unvergleich¬ 

lich besser erhalten gesehen, sonder Zweifel, weil sic im¬ 

mer sorgfältig vor dein Lichte und />clbst möglichst vor 

der Luft bewahrt worden waren. Es würde sich wohl 

ein Mittel aufdndcn lassen, auch eine gröfsere Anzahl von 

Exemplaren auf diese Weise zu schützen. 

. Die verschiedenen Consislcnzen werden, wo cs auf 

besondere Genauigkeit ankommt, wohl in der Regel am 

besten nach gesunden Theilen des Körpers zu bestim¬ 

men sein. 

Was die Schwierigkeit anlangt, den Texturabweichun¬ 

gen beim Aufhewahren die Farben zu erhalten, so wer¬ 

den wir hier wohl in den meisten Fällen zufrieden sein 

müssen, wenn \vir sic nur soweit kenntlich erhalten, dafs 

man bei einiger üehung auf ihre Rescliaffcnhcit im irischen 

Zustande zurückschlicfscn kann. Die beiden llauptmittcl 

hierzu sind: für trockne Präparate rasches Trocknen ^), 

im Winter an oder auf dem Ofen; — für nasse Präparate 

eine Flüssigkeit, welche das Rlutroth möglichst wenig auf- 

‘) Acht Tafoln, auf deren jeder eine der von ihm 
behufs der Tonninologic angenommenen 8 (irundfarbcn 
und um sic herum in Radien von je 2 und 3 Farben ihre 
liebergänge zu den benachbarten (durch welche Ueber- 
gänge er recht sinnreich alle Farbcnnüanccn zu erschöpfen 
bemüht war) mit Wasserfarben dargestcUt waren. 

’) Rckanntlich auch beim Trocknen vou Pflanzen 
llauptcrfordcruifs zu demselben Zwecke. 
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lost, am zweckmäfsigsten wohl eine concentrirte Auflösung 

von Kochsalz in schwachem Weingeist k). 

Ueberdies sind farbige Abbildungen oder Darstellungen 

in Wachs bisweilen brauchbare Surrogate, selbst bei Tex- 

■ ^ _ 

*) Sehr starker Weingeist ohne Kochsalz, den Einige zu 
gleichem Zwecke anwenden, ist theurer und — weil er 
doch immer noch viel Wasser enthält, überdies auch die 
Präparate stark zusammenzieht — weniger zweckmäfsig. 
Macartney in Dublin soll mit sehr gutem Erfolge eine 
gesättigte Auflösung von Alaun und Salpeter aiiwenden; 
mir sind Versuche mit einer solchen nicht besonders ge¬ 
glückt; jedenfalls scheint sie mir schon aus theoretischen 
Gründen nicht zweckmäfsiger sein zu können, als die von 
mir angewandte Flüssigkeit. — Die Stärke des Wein¬ 
geistes mufs man nach der Verschiedenheit der Präparate 
variiren; ich verlasse mich hierbei — aufser etwa bei ganz 
zarten häutigen Theilen — auf die antiseptische Eigen¬ 
schaft des Kochsalzes sehr wenig, und wähle den Wein¬ 
geist nicht viel schwächer, als es die Anatomen zu thim 
pflegen. (Die Bestimmungen für die Stärke des Weingeis¬ 
tes gibt besonders zweckmäfsig Sömmerring in einer 
Note zu «Osiander Abhandlung über das vortheilhafteste 
Aufbewahren thierischer Köqjer in Weingeist. Gölt. 1793.’* 
S. 31. Doch sind die dort beschriebenen Aräometer ent¬ 
behrlich, wenn man sich die Mühe geben will, ein- für 
allemal durch Berechnung ihre Grade auf die eines Ricli- 
tersclien oder Trallesschen Alkotiolometers zu reduciren.) 
Ich erinnere noch, dafs man die Präparate nur in die schon 
fertige concentrirte Auflösung — nicht etwa in Weingeist, 
dem man erst hinterher die nöthige Menge Kochsalz zu¬ 
setzt — legen darf; es würde sonst, ehe sich das Koch¬ 
salz vollständig auflöste, das beim Weingeist befindliche 
Wa§ser schon viel Blutroth ausgezogen haben. Am besten 
hält man eine Auflösung von Kochsalz in starkem Wein¬ 
geist, und eine in Wasser vorrätfiig, und giefst ex tem¬ 
pore von der letzteren, je nachdem das Präparat dünner 
oder dicker ist, mehr oder w’eniger hinzu. — Dafs das 

^ gewöhnliche anatomische Verfahren, die Präparate, ehe 
man sie in den Weingeist legt, lange einzuwässern, um 
sie möglichst zu reinigen, damit sie hinterher den Wein¬ 
geist weniger trüben, — da, wo es auf Erhaltung der Far¬ 
ben ankommt, gar nicht anwendbar ist, bedarf kaum der 
Erinnerung; eie dürfen dann vielmehr höchstens momentan 
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iurabwclcliungcn, und als solclie bcrcHs in und aufser 

iJeutschland vielfach in (Gebrauch gezogen worden. 

Alle die genannten Mittel jedoch, das Studium der 

Texturabwcieliungen zu heben, und noch manche andere '), 

find nur als Unterstützungsmittel zu betrachten. Die Haupt¬ 

sache ist der Geist, in und mit welchem die Sache ange¬ 

griffen wird. 

Ein grofser Theil der Aerzte ist der Meinung, es sei 

zur Forderung dieses Theiles der Wissenschaft nützlich 

oder nöthig, eine recht grofse Anzahl einzelner Fälle 

zu beschreiben; das Allgemeinere werde sich dann schon 

gelegentlich aus den einzelnen Beobachtungen eruiren las¬ 

sen. Wenn es einem Botaniker einfiele, ein Pflanzen-In¬ 

dividuum, das er kürzlich auf einer Excursion auf die¬ 

sem oder jenem Berge gefunden hätte, zu beschreiben, so 

würde das (mit seltenen Ausnahmen) als unzeitig undun¬ 

nütz getadelt werden. Und doch wäre dies noch weit 

minder thöricht als das gleiche Verfahren in der patholo¬ 

gischen Anatomie. Denn in der Botanik, w’o es an Zu¬ 

sammenstellungen des Bekannten in einer strengen Kunst¬ 

sprache nicht fehlt, weifs man doch wenigstens sicher, 

dafs etwas neu ist, und dafs man cs anderen erkennbar 

beschreiben könne; auch sind bei l^fianzcn die Unterschiede 

zwischen einzelnen Individuen zwar auch noch grofs genug, 

doch im Ganzen viel geringer als bei Texturabweichungen, 

die, weil sie keine gesonderten organischen Wesen sind, 

auch keinen bestimmten Specics-Charakter, der sich von 

den äufseren Bedingungen ihres Daseins unabhängig er- 

« 

und nothdürftig von dem allcrgröbsten Schmutze (Darrn- 
koth u. dergl.) gereinigt werden. Dafür inufs dann frei¬ 
lich die Flüssigkeit früher, als cs bei der gewöhnlichen 
Weise nothwendig gewesen wäre, (zum ci'sten Mal) ge¬ 
wechselt werden. 

’) Vcrgl. «Dzondi de collicendo, conserv., dispou. 
ct iospic. museo auat. pathol. Ilal. Sax. 1825.« 
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hielte, in sich tragen. Wer dagegen einzelne Texturab¬ 

weichungen beschreibt, wcifs oft gleich wenig, ob er et¬ 

was wirklich Neues bringt, ob Andere aus seiner Beschrei¬ 

bung etwas werden zu machen wissen, und wie viel In¬ 

dividuelles und eben deshalb für die Wissenschaft Unbrauch¬ 

bares er mit dem Allgemeineren zugleich liefert. Auch 

gibt es bei Texturabweichungen wie bei Pflanzen mangel¬ 

hafte, nicht instructive Exemplare, die man am besten 

ganz unbenutzt läfst. Uebcrdies aber — und dies ist die 

Hauptsache — sind wir bereits durch die Sitte, dafs auch 

die Aermsten ihre Scherflein der Art, welche für sie sel¬ 

ber zu klein sind, um sie zu benutzen, — in die Spar¬ 

kassen der Journale niederlcgen, mit einem so grofsen Vor¬ 

rath von hieher gehörigen Materialien gesegnet oder ge¬ 

straft, dafs das Ordnen desselben schwierig, ja grofsenlhcils 

unmöglich wird 0* — Es ist also sehr zu wünschen, 

dafs in der Regel nur Diejenigen über Texturabweichun¬ 

gen schreiben, welche Gelegenheit, Zeit und inneren Be¬ 

ruf haben, ganze Reihen derselben zu untersuchen, und 

etwas Allgemeineres zu liefern. 

Auch können nur Beiträge der eben bezeichneten Art 

ein eigentlich genetisches Studium der Texturabwei¬ 

chungen wesentlich fördern; und ein solches thut vor Al¬ 

lem Noth, und hat allein rechten Werth. Am meisten 

wird der Mangel desselben noch bei den neuen Bildungen 

gefühlt 2). W^enn man hier auch bereits alle einzelnen 

Und ein Ballast von Materialien der Art ist um 
so lästiger, als man sich oft erst mit Mühe in die Beschrei¬ 
bung eines Falles von Texturabweichung hineinarbeiten 
mufs, um sich zu überzeugen, dafs man ihn als überflüssig 
oder unbrauchbar auf die Seite zu legen berechtigt ist. 
Eormabweichungsfälle sind meistens leichter uuterzubringen 
oder zu beseitigen. 

2) W^enn wir uns auch nicht zu den Ansichten einer 
neueren Schule bekennen, welche die Krankheiten ganz 
mit organischen Geschöpfen zu parallelisiren bemüht ist, 
80 werden wir doch gern anerkennen, dafs das Verfahren 
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verschiedenen ’ Formen genügend beschrieben halle und 

nicht das Entstehen der einen aus der anderen, so würde 

der iNaliirhislorikcr bei der Beschreibung, Anordnung und 
Kinlheilung jener (icschöpl’e der Mcdicin häufig — und so 
ganz bosondcj's bei den sclion durch ihre Abgeschlossenheit 
den organischen (icschöpfcn äufserlieli ähnlii^hcn neuen Bil¬ 
dungen — zum V^orbildc gereiclien kann, insofern die Na- 
lurhistorikcr in jenen Opcralioiifn — und uamcnilicb auch 
im Beobachten von Entwickelungsgängen — thcils geübter, 
iheils durch die Iciclitere (iclegcnheit, Beobarhturigsobjeele 
neben einander zu stellen, begüusligler sind, liaher be¬ 
trachtet man wohl mit Becht als den Ilauplnulzcn des Stu¬ 
diums der Naturgeschichte für den Arzt nicht den Erwerb 
einzelner Kenntnisse, sondern die Au-^hildung des (»eistes, 
die Uebung im Beobachten, die Aneignung der i^Ietliodc. — 
Für das Studium der Texlurabwcichungen und der neuen 
Bihhingen insbesondere gibt es wohl kein passenderes Vor¬ 
bild und keine nützlichere Vorbereitung als das Studiuin 
der (Typtophyten. Diese, weit mehr als höhere (jewächse 
von dem Einllusse des Standortes abhängig, einfaidicr in 
ihrer äufseren und inneren Bildung, und, soviel wir wis¬ 
sen, wahrer Saamen ermangelnd, oft sogar durch Urzeu¬ 
gung entstehend, zeigen — eben wie die neuen Bildungen 
im Körper der Thicre — grofse Neigung zum Variiren der 
Formen, bieten, zumal in iliren früheren Entwickelungs- 
slufen, .der Beschreibung und Unterscheidung weniger 
Anhaltspunkte dar, und lassen das beste Crileriiim der Ar¬ 
ten, welches bei höheren Gewächsen die Fortpflanzung 
durch Saamen gibt, nicht anwenden. Die (ileschichte der 
Eichcnologic insbesondere gibt ein eindringliches Beispiel 
ton der Nothwendigkeit des genetischen Studiums der For¬ 
men; hätte man ein solches von Anfang an betrieben, so 
würden die Eichenologen der neuesten Zeit nicht so viel 
an Arten und (iattungcri zu reformiren gefunden haben. 
Wenn man eines der gemeinsten incheue, die Parmelia 
parietina (in dem Umfange, wie IMcycr, Wallroth, 
Dufüur, Fries u. A. die Species iietimen), die vom Mee¬ 
resgestade bis zur Schneegrenze auf den Alpen in vielfach 
w’eehsclnden Gestalten den \Vandcrcr begleitet, ein wenig 
studirt, \venn man überhaupt den grofsen Einllufs des Stand¬ 
orts auf die Gestaltung der Eichene (vergl. «Fries Eichc- 
nogrn|)li. Europ. reform. Eund. 1S3E»» §. E5.) w'ürdigcn ge¬ 
lernt hat, so wird man sich leicht in das Variiren der neuen 
Bildungen (Tuberkeln. Markschwamm u.a.) nach Entwicke- 
lungsslufcu, Organen, Individualitäten u. s. w. iindeu. 
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^ocli noch das Beste fehlen, denn man würde nur die 

süinmtlichen Phasen der verschiedenen Arten, nicht aber 

diese Arten selbst kennen. Wir haben zwar bereits eine 

Anzahl hieher gehöriger vortrefflichen Arbeiten aufzuwei¬ 

sen *), doch sind noch bei weitem mehrere zu wünschen. — 

Wenn wir einst eine genügendere, mit echt Linneischem 

und Buffonschem Geiste zugleich entworfene Anordnung 

und Geschichte aller neuen Bildungen und derjenigen Ge¬ 

webe-Metamorphosen, welche sich zunächst an die neuen 

Bildungen anschliefsen und mit ihnen in concreto verwech¬ 

selt werden köiincn, haben werden, so wird es möglich 

sein, eine Anzahl unpassender Benennungen, die jetzt nur 

das Studium erschweren, zu beseitigen ^), und eine ein¬ 

fachere, bezeichnendere, unzweideutige und allgemein ver- 

So z. B. mehrere der gröfscren Abhandlungen über 
die Tube.rkeln — wichtige Skizzen der meisten neuen Bil¬ 
dungen von lleusinger, die zwar im Einzelnen nc^ch 
mancher Berichtigung und Erweiterung unterliegen wer¬ 
den, aber jedenfalls als im besten Geiste aufgefafst und 
als Itesultate einer besonders reichen und scharfsichtigen 
Beobachtung viel mehr Aufmerksamkeit verdienen als sie 
bisher gefunden haben (was besonders von der späteren 
Arbeit lleusinger’s gilt, die freilich an einem Orte sich 
findet, wo wenige Aerzte sie suchen konnten, in seinem 
Bericlit von der anlhropotomischen Anstalt zu Würzburg); 
u. a. m. 

Als da sind: Collectivbenennungcn, wie Scirrhus, 
Krebs u. a., die ungefähr dieselbe Bestimmtheit und für 
die pathologische Anatomie und praklisclie Medicin densel¬ 
ben wissenschaftlichen Werth haben, als für die Naturge¬ 
schichte und Oekonomie «Giftpflanze» oder «Baubthier» 
(falls niclit'ganz willkührlich ein Einzelner diesen oder 
jenen bestimmteren Begrilf damit verbindet — was aber 
noch schlimmer ist, nur noch mehr Verwirrung macht); — 
Benennungen von der erzeugenden Ursache (z. B. Scrofel- 
materic, Gichtknoten), von einzelnen nicht hinlänglich \ 
charakterisirenden Eigenschaften (z. B. Balggeschwulst, ^ 
Grützbeutel, Carunkel), von der Eocalitat (z. B. Osteosar- 
com, Gelenkmäuse) oder anderen Zufälligkeiten, Entwickc- 
lungsstufcn oder Combiuationen hergenommeu, u. s. w. 
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stündliche Nomenclatnr cinzufuhren; dann wird auch die¬ 

ser Thcil der pathologischen Anatomie der praktischen Mc- 

diciu und Chirurgie viel fruchtbringender werden. — 

Unsere bisherigen IJcmerkungen bezogen sich auf die 

Vermehrung und Verbesserung des I^Iatcrials der patholo¬ 

gischen Anatomie. Soll aber nun dieses Material möglichst 

aufgenommen w^erden in die Reihe der pathologischen 

Kenntnisse, von denen cs einen gewifs grofsen und jeden¬ 

falls durch seine Zuverlässigkeit besonders wichtigen Theil 

ausmacht, so ist wohl vor allen Dingen eine lebhaftere 

Mitwirkung Derjenigen zu fordern, welche durch Wort 

nnd Schrift die allgemeine und specielle Pathologie leh¬ 

ren. Denn diese haben cs übernommen, die Richtung des 

mcdicinischen Geistes, wie sie bei den Zeitgenossen ist und 

sein sollte, darzulcgcn; und sie sind es auch, welche am 

kräftigsten auf diese Richtung influiren. I\Ian kann aber 

wahrlich den meisten deutschen Pathologen die genügende 

Erfüllung dieser- Pflicht noch nicht nachrühmeii ’). Die 

besten der neueren pathologischen Lehrbücher benutzen die 

Materialien der pathologischen Anatomie weit weniger ge- 

w'issenhaft, als die, welche Chemie, Physik und andere 

IIülfsWissenschaften der Pathologie darbieten. So lange 

aber die pathologisch-anatomischen Kenntnisse nur, wie 

cs in den Lehrbüchern dieser Disdiplln nicht wohl anders 

geschehen kann, in •‘einem anatomischen oder höchstens 

pathologisch - anatomischen Rahmen vorgetragen werden, 

oder gar in Monographien verborgen liegen, nehmen sie 

den Platz nicht ein, der ihnen gebührt und auf welchem 

sic am fruchtbringendsten werden können. Es hat zwar 

schon 

*) Wie arg dieselbe noch von IManchen ycrnachläs- 
sigt wird, davon kann man wohl kein sclireicnderes Bei¬ 
spiel anführen, als dafs in einem llandbuche der specicllen 
Pathologie und Therapie, welches 1S31 die vierte Ausgabe 
erlebt hat, unter dcu Schriften über die Lungenschwind¬ 
sucht zwar Morton’s Phthisiologie, aber mehl Lacn- 
uec’s \Vcrk aufgeführt wird! 
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schon in früherer Zeit nicht,an Versuchen gefehlt, die pa- 

lliologische Anatomie oder doch einen beträchtlichen Theil 

derselben in einen pathologischen Rahmen zu bringen: die 

grofsen Werke von Bon et und Morgagni, die mit Un¬ 

recht gewöhnlich nur zur anatomischen Litteratur gerech¬ 

net werden, da sie doch der pathologischen eben so gut 

angehören, sind als solche zu betrachten. Und als — sehr 

ungleich gelungene — Versuche, auf demselben Wege fort¬ 

zugehen, treten die neueren Werke von Prost, Parry, 

Spitta, Andral (Clinique med.), Bright u. a. auf*). 

Aber wie wenig von den Ergebnissen dieser Arbeiten ist 

bis jetzt in die deutschen pathologischen Handbücher über¬ 

gegangen! Man kann wohl sagen, dafs in Deutschland 

die pathologische Anatomie noch ungefähr so stieftöchter- 

lich neben der Pathologie stehe, wie in einer Zeit, deren 

selbst jüngere Aerzte sich noch erinnern können, die nur 

zur Physik gerechneten wichtigen Lehren von der Electri- 

cität, dem Magnetismus, dem Lichte u. a. neben der Che¬ 

mie standen. 

Das Beispiel' unseres Nachbarlandes, auf die rechte 

Weise aufgefafst, kann uns auch hier ein nützlicher Weg¬ 

weiser w'erden. Pinel’s nosographie philosophique zwar, 

die doch in ihrer Eintheilung (mehr scheinbar übrigens 

als wirklich) einem anatomischen Princip ^) folgt, benutzt 

*) Als Hemmungsbildungen eines zum zweiten Male 
und so, wie es die jetzige Zeit verlangt, zu gebärenden 
Werkes « de sedibus et causis morborum”, — möchte man 
sagen, wenn man mit diesem harten Ausdrucke nicht na¬ 
mentlich den beiden letzteren höchst verdien*stlichen Wer¬ 
ken zu nahe träte. 

2) Nur einzelne ausgezeichnete Lehrer — z. B. der 
geistreiche Schöulein, der leider noch immer nicht der 
medicinischen Litteratur angehört — machen hiervon be¬ 
reits in ihren mündlichen Vorträgen eine rühmliche Aus¬ 
nahme. 

3) Die Eintheilung der Krankheiten nach einem all¬ 
gemein-anatomischen (histologischen) Princip ist gcwifs, 

Bd. 25.- Hft. 2. 11 
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die Materialien der patliologischcn Anatomie noch sehr we¬ 

nig, hat aber gewifs viel dazu beigetragen, auf ihre He- 

nutzung vorzubereiten, indem sic der hcranvvachscndcn 

allgemeinen Anatomie, und mit ihr der Vorliebe fiir die 

Anatomie überhaupt, eine, wenn auch nur temporäre. 

Stütze bot. Seit jener Zeit aber hat — die Vitalisten von 

Montpellier nicht ausgenommen — keine der medicinischen 

Schulen Frankreichs die pathologische Anatomie unbenutzt 

gelassen, obwohl »die Ilroussa issche sic einseitig, die ana¬ 

tomische mit Ucberschätzung benutzt; die Eklektiker un¬ 

ter den Aerzten Frankreichs mochten in dieser Hinsicht 

im Allgemeinen wohl auf dem besten Wege sein, obwohl 

sie im Einzelnen freilich oft noch sehr unsicheren Schrittes 

cinhergehn '). 

Aber auch die deutsche Chirurgie trifft der Vor¬ 

wurf, die pathologischeAnatomie zu vernachlässigen, nicht: 

sic ist immer gern Hand in Hand mit ihr (namentlich 

auch mit ihrem mehr herangewachsenen Zweige, der Lehre 

von den Formabweichiingen) gegangen, und hat, was sic 

von ihr empfing, reichlich vergolten; die Früchte davon 

sind in beiden Disciplinen nicht zu verkennen. Nur die 

deutsche « medicinische»» Pathologie hat die (lemeinschaft 

in der Regel verschmäht, vcrmuthlich weil man auf dem 

insofern die pathologisch - physiologischen Erscheinungen 
den histologischen Eigenthümlichkeiten grofsentheils paral¬ 
lel laufen, eine sehr beachtungswerthe Und noch zu wenig 
versuchte — obwohl sie sich freilich weder allgemein 
durchführen läfst, noch die einzige bleiben darf. Ein zwei¬ 
ter, nur etwas glücklicherer Pincl w’ürdc gewifs durch 
manche wichtige Zusammenstellung die praktische IRedicin 
wesentlich fordern. 

‘) Was wohl hauptsS^hlich daher rührt, dafs auch 
sie die Mcdicin neu consfruiren zu müssen glauben und 
die bereits vorhandenen Leistungen der allgemeinen und 
speciellen Pathologie, soweit sic nicht dem Alterthum oder 
den früheren französischen Schulen angehören, oder sich 
doch in lateinischen Büchern finden, bei w’citem nicht 
genügend kennen. 
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KIfisbodcn der Spcciilation leichter cinhergeht als auf dem 

Tlionboden der sinnlichen Anschauung. 

Wenn wir aber wünschen, dafs in der Folge die all¬ 

gemeine Pathologie die Resultate der allgemeinen pa¬ 

thologischen Anatomie (wie sie in nuce der erste Aeil 

des Grundrisses von Andral z. B. gibt) und die specielle 

Pathologie die Resultate der speciellen pathologischen Ana¬ 

tomie, insbesondere der eigentlichen pathologischen Sectio- 

nen (wie sie aufser den Handbüchern in so vielen treff¬ 

lichen Monographien, namentlich des Auslandes, nieder-' 

gelegt sind), mehr als bisher in sich aufzunehmen und 

mit ihren übrigen Elementen in organische Verbindung zu 

setzen bemüht sein möge, so liegt uns die Frage nahe: 

woher die bisherige Vernachlässigung? Die historischen 

Ursachen derselben hat Becker (a. a. O.) meisterhaft ent¬ 

wickelt. Aufser diesen aber möchten wir noch als zum 

Theil von ihnen abhängig, aber nun sich mit ihnen ver¬ 

einigend , um die Vernachlässigung — welche zu der viel¬ 

gerühmten deutschen Gründlichkeit gar nicht recht passen 

will — zu unterhalten, drei andere aufführen: 

1) Dafs das Lehrfach der pathologischen Anatomie 

ausschliefslich den Anatomen übergeben zu werden pflegt. 

Es fehlt dadurch an Aerzten, welche durch den Beruf des 

Lehrens Gelegenheit, Mufse und äufsere Veranlassung fän¬ 

den , sich eine hinlänglich ausgebreitete praktische Kennt- 

nlfs der pathologischen Anatomie, eine hinlängliche Ver¬ 

trautheit mit derselben zu erwerben, um sie mehr ins 

ärztliche Leben und die ärztliche Wissenschaft einzufüh- 

ren. — Wir .haben oben anerkannt, dafs die deutschen 

Anatomen genügend bewährt haben, wie ein Theil der 

Disciplin — dessen Umfang jedoch schon jetzt höchstens 

die kleinere Hälfte derselben ausmacht, und auch dies nur, 

weil der andere Theil in seiner Entwickelung zurückge¬ 

blieben ist — sich bei ihnen in den allerbesten Händen 

befindet; deshalb wäre es vielleicht unrecht, das ihnen 

durch alte Observanz gewordene Recht auf den Vortrag 

11* 
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der DIsciplIn und — wodurcli dies Recht erst eigentlich 

seine Rcdcutnn" crlialt und ins Lehen tritt — auf die Di- 

rection der patliologischen Sammlungen antasten zu wol¬ 

len. Aber um des anderen Theiles und seiner Ver¬ 

bindung mit der Pathologie willen wäre cs wohl zu wün¬ 

schen, daGj auf jeder Universität aufser dem Professor der 

Anatomie auch ein (der Praxis nicht entfremdeter) Arzt 

Vorträge über pathologische Anatomie mit vorzüglicher 

Berücksichtigung des ärztlichen Bedürfnisses, namentlich 

der pathologischen Histologie, hielte. Einem solchen müfste 

dann freilich entweder das Recht, die paUiologisch-anato- • 

mische Sammlung ir.itzubenutzcn, gegeben sein — wofür 

er auch die Verpflichtung übernehmen w’ürdc, Tür die Er¬ 

haltung und Erweiterung derselben zu sorgen; oder cs 

müfste ihm Gelegenheit gegeben werden, eine Nebensamm- 

lung anzulegen, die weder sehr grofs, noch sehr kostspie¬ 

lig zu sein brauchte. — Ueberhaupt aber inufs cs aner¬ 

kannt werden, dafs die pathologische Anatomie, so wie 

w’ir sie jetzt haben und haben wollen, weder — wie der 

Name andcuten könnte — blofs eiiiiThcil der Anatomie, 

noch blofs ein Theil der Pathologie, sondern eine geson¬ 

derte Disciplin ist, die von jenen beiden — zwischen de¬ 

nen, wie zwischen theoretischer und praktischer Medicin 

überhaupt, sie das wichtigste verbindende Glied ist — 

Kenntnisse entleiht und ihnen dergleichen zurückgibt, wich¬ 

tig und umfassend genug, um allein einen Mann zu be¬ 

schäftigen, zu umfassend, als dafs man eine gründliche 

Keuntnifs ihres ganzen Gebietes von jedem Lehrer der 

Anatomie erwarten und verlangen könnte ‘). 

2) Dafs den Studirenden auf den Universitäten nicht 

*) Welchen Umfang das Material der pathologischen 
Anatomie bereits einnehme, davon überzeugt ein flüchtiger 
Blick auf die — man kann nicht sagen, verarbeitete, son¬ 
dern nur eben citirte — Litteratur im ersten Bande von 
Otto’s Lchrbucli, welche beim genaueren Eingehen in das 
Einzelne leicht noch sehr venncbrl werden könnte. 
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t^cnugende Gelegenheit gegeben wird, sich mit der patho¬ 

logischen Anatomie zu befreunden; und 

3) Dafs auch in der nachherigen Praxis die Gelegen¬ 

heit zu seciren für die meisten Aerzte sehr beschränkt ist. 

Die beiden letzteren Punkte sind zugleich Schuld daran, 

dafs die grofse Mehrzahl der einzelnen Aerzte die patho¬ 

logische Anatomie weder in abstracto — am Sludirtisch, 

noch in concreto — an der Leiche, zu handhaben weifs, 

dafs andere dies doch erst nach einer ausgebreiteten Praxis 

(zumal als gerichtliche Aerzte) lernen (während sie es 

schon in dieselbe hätten mitbringen sollen), und dafs selbst 

geschickte Operateurs das Scalpeli weit weniger gut als 

das Bistouri führen. — lieber diese Punkte nun noch 

einige Andeutungen. 

Bei den gewöhnlichen Katheder-Vorträgen über pa¬ 

thologische Anatomie bekommen die Studirenden Abbil¬ 

dungen, trockene Präparate und Weingeistpräparate, die 

letzteren in der Regel nur in den Pocalen, also durch 

runde, vergrölsemde und verzerrende Gläser hindurch, zu 

sehen. Alle diese Hülfsmittel sind begreiflich eben so wenig 

geeignet, sie die Abweichungen der Organe in Farbe, Con- 

sistenz, Inhalt, Lage u. s. w., wie sie Gegenstände der 

Untersuchung an der frischen Leiche sind, kennen zu leh¬ 

ren, als Abbildungen und Herbarien geeignet sind, jeman¬ 

den zum Botaniker zu machen. Die Präparirsäle können 

diesem Mangel nicht abhelfen, schon deshalb weil die Stu¬ 

direnden sie zu einer Zeit besuchen, wo sie an patholo¬ 

gischer Anatomie noch kein Interesse nehmen, wo viel- 

mehr die häufig vorkommenden Abweichungen von der 

Norm ihnen nur ein Gegenstand des Anstofses und Aerger- 

nisscs sind. Eher möchte es scheinen, als könnten die kli¬ 

nischen Leichenöffnungen dem Bedürfnisse der künftigen 

Aerzte genügen. Aber auch dem ist wohl nicht so — 

ich berufe mich auf die Erfahrung. Der klinische Lehrer 

— vorausgesetzt seihst, dafs er (was nicht bei allen der 

Fall ist) die zum Unterricht nötliigc praktische Kenntnifs 
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der palliologlschcn Anatomie besitze — hat nur selten Zeit 

genug, um die LeicheiiülTnungcn mit der Mufsc anstelleu 

zu lassen, wie cs geschehen mufs, wenn sic für Anfän¬ 

ger belehrend sein sollen, die zu den Uutcrsuchungen am 

Lcichcntisch gewöhnlich unvergleichlich schlechter vorbe¬ 

reitet kommen als zu den Unlcrsuchungcn am Kranken¬ 

bett. Denn über praktische Mediciu und Chirurgie gibt 

cs gute Handbücher, in denen auch der wichtigste Thcil, 

der diagnostische, nicht vernachlässigt ist; diese haben die 

Sludirenden meistens schon gelesen, wenn sic anfangen, 

Kliniken zu besuchen, und so wissen sie sich in die Un¬ 

tersuchungen, die der Lehrer am Kraukenbette anstellt, 

leicht zu finden, sie verstehen ihn, sie wissen worauf cs 

ihm und ihnen ankommt; an einer Anleitung zu einer 

echt diagnostischen Untersuchung der Leichen dagegen fehlt 

cs noch fast ganz, und die Studirenden wissen, wenu sie 

an den Leicheutisch treten, oft nicht was sie sehen sol¬ 

len, geschweige was sie sehen. Sollten nun für solche 

Anfänger die LeichcnölTnungen möglichst belehrend wer¬ 

den, so müfsten sic wohl, von einem mehr katechctischea 

als rein didaktischen Vortrage von Seiten des- Lehrers be¬ 

gleitet, im Durchschnitt wenigstens immer 1 — 2 Stun¬ 

den, und wenn sich viele Abnormitäten fänden, noch län¬ 

ger dauern. Aber wie oft ist das iu den Kliniken mög¬ 

lich? Dazu kommt noch, dafs in den Kliniken, und in 

der Regel in den besseren am meisten, die Zahl der Ztf- 

* hörer zu grofe ist, als dafs alle gehörig sehen könnten; 

bei der Untersuchung lebender Kranken ist dieser Ucbel- 

stand weniger fühlbar, namentlich bei mcdicinischen Kran¬ 

ken, denn cs ist nicht nöthig, dafs der Zuhörer einen 

Phthisicus, einen Apoplecticus eine Viertelstunde lang an- 

sebe, um den Habitus desselben aufzufassen: er kann ihn 

einige Augenblicke ansehen und dann seinem Nebenmannc 

Platz machen; schon weit fühlbarer w'ird dieser Ucbcl- 

stand bei chirurgischen Kranken, weil I>€i diesen w’cit mehr 

mittelst der Sinne zu untersuchen ist, doch sind auch hier 
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meistens nur ein oder ein paar Körpertheile Gegenstand 

der Untersuehung; bei einer Leiehenöffnung dagegen sind 

in der Regel eine grolse Anzahl von Organen und zwar 

auf das Vielseitigste, und immer nur durch ein objectives 

Examen, zu untersuchen, und es ist nöttiig, dafs der Zu¬ 

hörer die Augen so lange auf der Leiche habe als daran 

gearbeitet wirdf es ist auch nicht damit abgemacht, dafs^ 

der Ohducent die Theile, die sich abnorm finden, beson¬ 

ders emporhebe und herumzeige, sondern die Studirenden 

müssen auch die normal befundenen Theile besehen und 

befühlen, um so mit der Zeit ein festes Urtheil darüber 

zu bekommen, welche Farbe, welchen Grad der Consi- 

stenz z. B. eine Leber haben müsse, um sie für normal er- 

klären zu können; bei der Leichenöfl’nung also lernt der 

Zuhörer fast nur so lange als er sieht, während er beim 

klinischen Unterricht auch noch lernt, wenn er blofs hört. 

Ein solcher Unterricht im Seciren, wie wir ihn eben 

angedeutet haben, wird nun fast noch überall desiderirt. 

So kommt es denn, dafs die jungen Aerzte, nachdem sie 

Jahr und Tag die Kliniken frequentirt haben, bei ihrem 

Eintritte in die Praxis zwar die gewöhnlichsten Abnormi¬ 

täten wiederholt gesehen haben und allerlei davon zu er¬ 

zählen wissen, sehr selten aber es bis zu einer ordent¬ 

lichen Diagnostik darin gebracht haben, so dafs sie z. B. 

eine entzündliche Blutanhäufung von einer passiven oder 

durch mechanische Ursachen herbeigeführten, rohe Lungen¬ 

tuberkeln von Hepatisation, eine alte Pseudomembran von 

einer erst kurz vor dem Tode entstandenen, u. s. w. mit 

Sicherheit zu unterscheiden und ihr Urtheil mit Gründen 

zu belegen wüfsteu. Es w^äre also wohl zu wünschen, 

dafs auf allen denjenigen Universitäten oder sonstigen me- 

dicinischen Lehranstalten, wo es möglich ist, ein eigner 

Unterricht im pathologischen Seciren instituirt würde. 

Zu einem solchen Unterricht ist aber nothwendig ein 

gröfseres Krankenhaus erforderlich, das eine genügende 

Anzahl von Leichen liefere — wenigstens im DurchschnSlt 
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2 bis 3 wöchentlich, aufser denjenigen, welche die klini¬ 

schen Lehrer als zu ihrem eignen Unterricht iiothwcudig 

in Anspruch iichmcu zu müssen und nicht etwa abtrelea 

zu können glauben, und denjenigen, w’clche die Präparir- 

übungen erfordern. Ein Krankenhaus aber mufe cs sein 

und nicht irgend eine andere Leichenlieferungsanstalt, denn 

nur aus jenem sind genügende Kraukhcitsgescliichtcn zu 

erhalten, und ohne die Krankbcitsgeschichtc hat eine pa¬ 

thologische Section nur halben Werth; eine Strafanstalt, 

ein Sicchenhaus würden nicht hinlänglich verschiedene Lei¬ 

chen liefern. Wo es im Winter der Anatomie wegen 

nicht angeht, würde cs doch vielleicht noch im Sommer 

möglich sein, die pathologischen Sectionen vorzunchmen; 

und mit den Operationsübungen würde sich dieser Unter¬ 

richt in jeder Jahreszeit gut vertragen, weil bei ihm die 

Extremitäten, bei jenen Uebungen aber die grofsen llöhleu 

weniger wichtig und zurNotli entbehrlich sind. — Der 

Unterricht würde wohl am passendsten demselben Lehrer 
\ 

übertragen, der auch die oben bezeichnelen mehr ärzt¬ 

lichen Vorträge über pathologische Anatomie zu halten 

hätte, denn dieser würde am besten wissen, w’clche Kennt¬ 

nisse er bei seinen Schülern voraussetzen dürfte, und da¬ 

durch während der praktischen Uebungen selbst Zeit er¬ 

sparen, die ein Anderer anweuden müfste, um die Kennt¬ 

nisse der Schüler zu erforschen und zu ergänzen. — Der 

Unterricht selbst würde nun etwa folgende Richtungen zu 

nehmen haben: 

1) Die Studirenden müssen sieh die nöthige tech¬ 

nische Fertigkeit im Oeffnen der Höhlen, im Exenteriren 

der Eingeweide, so wie im Untersuchen und ErötTneu der¬ 

selben auf mannigfach verschiedene W eise, erwerben. Man 

sollte meinen, dies ^väre so leicht, dafs es kaum einer 

besonderen Unterweisung dazu bedürfte, da man von den 

rohsten Anatomiedienern das Oeffnen und Exenteriren ge¬ 

schickt und rasch — oft besser als von den erfahrensten 

Anatomcü — verrichten sieht. Aber diese Leute haben 
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auch für ihre Operationen immer nur Eine Methode, die 

ihnen durch lange Uebung geläufig geworden ist (etwa 

wie ehemals den Steinschneidern die ihrige): ihr Latein 

ist zu Ende, wo Abnormitäten (z. B. Geschwülste, welche 

die Lage und das Ansehen der Eingeweide verändern) eine 

andere erforderlich machen. — Insbesondere wird mir 

jeder, der darin Erfahrung hat, zugeben, dafs das Exen- 

teriren bisweilen — z. B. bei ausgedehnten Verwachsun¬ 

gen der Theile im kleinen Becken — recht schwierig ist 

und eine genaue anatomische Kenntnifs der Interstitien 

und Zellgewebszüge, welche die Organe trennen, und einige 

Uebung erfordert. — Ich will übrigens auf die techni¬ 

sche Fertigkeit im OelTnen und Untersuchen für die ge¬ 

wöhnlichen Sectionen keinen grofsen Werth legen: ich 

habe achtbare Aerzte kennen gelernt, namentlich in Paris, 

die ihre Leichen auf das Ungeschickteste öffneten, die nicht 

im Stande waren, ein Herz leidlich kunstgemäfs aufzu- 

schnciden, und die dennoch sorgfältige und gründliche, 

zur Kenntnifs des einzelnen Falles und zur Förderung der 

Wissenschaft beitragende Untersuchungen an den Leichen 

anstellten. Aber für gerichtliche Leichenöffnungen ist die 

Technik jedenfalls wichtig und wird oft das Mifslingen 

einer beabsichtigten Untersuchung verhindern. So ist cs 

z. B. zwar bei einer gewöhnlichen Section in der Regel 

kein Unglück, wenn beim Eröffnen der Unterleibshöhle 

der ausgedehnte Magen angeschnitten wirdAind einen Theil 

seines Contentum ergiefst; bei einer gerichtlichen kann es 

bisweilen den Zweck der Untersuchung vereiteln. So 

wird, wenn sich bei einer gerichtlichen Section eine 

Ruptur der Milz und etwas Blut daneben findet, die Un¬ 

tersuchung aber auf eine ungeschickte WeLse angestellt 

wurde, — die amtliche Entscheidung, ob die Ruptur vor 

dem Tode oder erst durch den Obducenten entstanden sei, 

* suspendirt bleiben müssen. — Uebrigens ist doch auch 

für die gewöhnlichen Sectionen ein sauberes und selbst 

möglichst zierliches Seciren insofern nicht werthlos, als 
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das Gcgcnlheil auf jeden Zuschauer, ja auf den Obducenten 

selbst, einen sehr uncrbauliclien Kindruck macht. Die 

Sludirendcn müssen auch darauf aufmerksam gemacht wer¬ 

den, wie sie bei Scctionen in Privatliäuseru dafür zu sor¬ 

gen haben, dafs die Lcichenwäschc und der Fufsbodea 

nicht besudelt und das Gesicht nicht entstellt werde. 

Schwieriger als die Untersuchung der Höhlen ist 

weil sie seltener gemacht wird und mehr anatomische 

Kenntnisse voraussetzt — die der äufseren Tlieile und der 

Extremitäten. Und doch kommen namentlich dem Gerichts¬ 

arzt so häufig Fälle vor, wo eine solche Untersuchung, 

wohl noch unter erschwerenden Umständen, genau angc- 

stcllt und beschrieben werden mufs. Auch hierauf also 

wird die Unterweisung oft auszudehnen, und es werden 

namentlich die gröfseren Zellgcwebsziige, welche überall 

die Theile trennen, sich wie Landstrafsen durch das 

Gebiet des Körpers ziehen, daher zum Orientiren un- 

gemein behülflich und vielleicht die Seele der chirurgi¬ 

schen Anatomie sind, den Schülern möglichst bekauut zu 

macheu sein. 

Es versteht sich wohl von selbst, dafs die Studirenden, 

wenn ihnen das Technische geläufig werden soll, selbst 

das Messer führen müssen — ausgenommen etwa bei selt¬ 

neren Abnormitäten, welche aufbew'ahrt werden sollen. — 

Die bisweilen nöthigen Injectionen von farbigen Massen 

oder von (Quecksilber w’ird zwar der Lehrer selber und 

meist vor der Unterrichtsstunde zu machen haben, doch 

kann er den Schülern anderweitig das Technische der In¬ 

jectionen (eine Geheimnifskrämerei mit demselben, wie 

sie wohl ehemals gewöhnlich war, wäre heutiges Tags 

eben so lächerlich als erbärmlich), zeigen, und diese kön¬ 

nen sich in der Folge, wenn sie wollen *), die nöthige 

Fertigkeit darin an Thierlcichcn erw^erben. 

*) Denn — um manche meiner geneigten Leser, 
welche sich die Injectionen vielleicht schwieriger, kost 
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2) Die Stadirenden müssen — und dies ist die Haupt¬ 

sache — an der Leiche sehen, diagnosticiren lernen, und 

zwar nicht blofs nach dem Habitus, mittelst eines gewissen 

Tactes, sondern so, dafs sie sich ihrer Gründe deutlich be- 

wufst werden und das Erkannte auch deutlich beschreiben 

und beweisen können. Dies letztere ist zumal dem Gerichts¬ 

arzte wichtig und allein im Stande, häufigen Klagen der 

höheren Behörden über unbrauchbare Obductionsberichte 

der Physiker zu begegnen. Auch soll sich die Diagnose 

nicht auf das gegenwärtig Vorhandene beschränken, son¬ 

dern so oft als möglich eine Chronologie der Leiden des 

Verstorbenen zu eruiren bemüht sein. — Dieser Theil 

des Unterrichts wird also einem klinischen sehr ähnlich 

sein müssen; Schönlein’s und Rust’s Methoden werden 

auch hier nützliche, wenn gleich selten erreichte, Vorbil¬ 

der sein. 

Aber auch noch in einer anderen Beziehung wird der 

klinische Unterricht als Vorbild dienen können, nämlich: 

Ein grofser Theil der Aerzte begeht den Fehler, dafs sie 

hei den Leichenöffnungen immer grofse und sehr eigen- 

thümliche Veränderungen in Einem oder wenigen Organen 

erwarten, die allein hinreichen sollen, um einen recht 

charakteristischen und den Tod genügend erklärenden Lei¬ 

chenbefund zu geben. Nun gibt es allerdings eine Anzahl 

von Krankheiten und Todesarten, die so charakteristische 

Veränderungen in einem oder einigen Organen hinterlas¬ 

sen, dafs man mit Bestimmtheit auf das, was dem Tode 

vorangegangen ist, wenn man es auch nicht weifs, zurück- 

und zeitspieliger denken als sie sind — nicht abzuschrecken; 
unentbehrlich sind die Injectionen nicht, wenn es einem 
nur darauf ankommt, die meisten Abweichungen leidlich 
genau, und so dafs man durch Abbildungen und Leetüre 
das Uebrige suppliren kann, kennen zu lernen; sie sind 
nur ein vortrelfliches Hülfsmittel und für denjenigen un¬ 
entbehrlich, dem es um eine möglichst vollständige Kennt- 
nifs und um Erweiterung des Feldes der Wissenschaft zu 
thun ist. 
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schllclscn kann, und dafs man auch eine genügende Er¬ 

klärung, warum der Mensch liabc sterben müssen, darin 

findet; so z. B. die Lungenschwindsucht, der Blutschlag- 

flufs, acute Entzündungen seröser Membranen, u. a. Eine 

weit gröfsere Anzahl von Krankheiten aber thut das nicht 

und hiotcrläfst nur feinere ISüancirungen in dem Ansehn 

der Organe, die sorgHiltiger und mit einem geübteren Auge 

untersucht sein wollen. In solchen Fällen nun verfallen 

die meisten Beobachter in einen zwiefach verschiedenen 

Fehler. F^nlweder — weif doch einmal grofse und cha¬ 

rakteristische Veränderungen gefunden sein sollen — tingi- 

ren sie dergleichen, indem sie die leichteren Veränderun¬ 

gen gewisser Organe in Hyperbeln beschreiben, so dafs 

nun etwas rcclit Besonderes daraus wird; so z. B. halten 

sie sich an solche Organe, die in jeder Leiche besonders 

blutreich erscheinen — das Gehirn, den Darmcaual —, 

und beschreiben den Blutreichthum derselben, der in dem 

vorliegenden Falle vielleicht ein wenig vermehrt ist oder 

auch das nicht einmal, als etwas sehr Ausgezeichnetes und 

Charakteristisches. Oder sic verfallen in das andere Ex¬ 

trem, übersehen die leichteren Veränderungen und finden 

nichts. Daher die häuGgen Klagen, dafs so viele Lei- 

chenölTuungen unnütz seien und gar nichts ergeben. Diese 

Klagen werden gewifs in der Folge immer mehr Wegfäl¬ 

len, wenn man bemüht sein wird, dieselbe Methode der 

Beobachtung, die am Krankenbette angewandt wird, auch 

auf die Leichenöffnungen zu übertragen. Nur w'enigc in¬ 

nerliche Krankheiten bieten einzelne so cliarakterislischc 

Symptome dar, dafs man an diesen allein die Krankheit 

erkennen könnte (und wo dies der F'all ist, sind in der 

Regel die Krankheiten danach benannt, so z. B. die Gelb¬ 

sucht, der Keuchhusten, verschiedene Ausleerungskrauk- 

heiten). Bei weitem die meisten dagegen wollen so un¬ 

tersucht und geschildert sein, dafs man beim äufseren Ha¬ 

bitus eine Menge feinerer Zuge, bei der übrigen Sympto¬ 

matologie eine Reihe verschiedener Functionsstörungen bc- 
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rucksichtlgt und zu einem Gesammtbilde vereinigt. So ist 

zu wünschen, dafs man auch bei den Leichenöffnungen in 

der Folge möglichst umsichtig viele Organe und Systeme 

in ihren leichteren Modiffeationen untersuche; dann werden 

wir allmählig immer mehr charakteristische Bilder von dem 

nach Krankheiten und Todesarten verschiedenen Ansehn 

der Theile in der Leiche erhalten. — Auch diese Rich¬ 

tung also wird der Unterricht im pathologischen Seciren 

fortdauernd ins Auge zu fassen haben. 

Wird in der Folge eine tüchtige Leichendiagnostik all¬ 

gemeiner unter den Aerzten, so wird damit auch eine an¬ 

dere, bisher noch sehr ergiebige Haupt-Irrthums-Quelle, der 

unzählige falsche Erfahrungen und falsche Kurmethoden 

ihren Ursprung verdanken, abgeschnilten werden: die Mifs- 

deutung der cadaverischen Veränderungen, insbesondere der 

Leichenhyperämie Q. Es fruchtet nichts, dafs einzelne bes¬ 

sere Beobachter auf Täuschungen dieser Art hingewiesen 

und davor gewarnt haben: aus Mangel an Uebung im 

Beobachten und an Aufmerksamkeit lassen sich zahlreiche 

Aerzte noch täglich von neuem täuschen. — 

Soviel über den pathologisch-anatomischen Unterricht 

auf den ärztlichen Bildungsanstalten. Aber auch für die 

bereits in die Praxis getretenen Aerzte, nur etwa die 

Ilospitalärzte ausgenommen, fehlt es meistens an genügen¬ 

der Gelegenheit, sich mit der pathologischen Anatomie 

fortwährend vertraut zu erhalten: Sectionen in Privathäu¬ 

sern werden nicht oft genug gestattet und haben manches 

Unangenehme, und das Anlegen einer kleinen Sammlung, 

um zu verschiedenen Zeiten Gefundenes mit einander ver¬ 

gleichen zu können, macht Manchem Schwierigkeiten. 

Q Dafs ich mich über diese Irrthums-Quelle nicht 
zu stark ausdrücke, wird, als Ein Beispiel statt vieler, 
jedem Erfahrenen das Werk von Hinterberger: «Ab¬ 
handlung über die Entzündung des Rückenmarks und Bei¬ 
träge zur Erforschung der Cholera Morbus etc. Linz, 1831 ”, 
beweisen können. 
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Rudolphi bemerkt sclir treffend, dafs Secllonen hflii- 

fipcr bewilligt werden würden, wenn sie nicht blofs bei 

seltneren Fällen, sondern in der Hegel gefordert würden. 

Einen erfreulichen Heweis bicrvoii haben wir hier in Her- 

lin, wo es durch die Sitte einiger der bescbäfliglslen Aerzte, 

insbesondere Heiin’s und Horn’s, die Section fast jedes¬ 

mal zu fordern, dabin gekommen ist, dafs dieselbe nur in der 

Minderzahl der Fälle, und namentlich in gebildeten Fami¬ 

lien selten, versagt wird. Möge nur auch jeder Arzt, der 

Sectionen in'Privatliäuscrn anstcllt, durch die Art, wie 

dies geschieht, dafür sorgen, den Angehörigen ein nicht 

gar zu unerfreuliches Andenken daran zu hinlerlasscn; 

dann werden sie immer häufiger bewilligt werden. — 

Viele Aerzte seciren nicht gern, weil sie sich vor dem 

Zeitaufwand, der Beschmutzung, dem üblen Geruch der 

an den Händen zurückblcibt, fürchten. Aber der Zeitauf¬ 

wand darf bei einiger Uebung (oben sprachen w’ir nur 

von Anfängern) nicht so. grofs sein als man w'obl glaubt; 

kleinere Thcilc, die eine genauere Gewebsuntersuchung 

erfordern, z. B. Fragmente von Geschwülsten, vom Dann 

u. s. \v., kann man in einem sogenannten Kaffeeglase *) 

ohne Gefahr der Beschmutzung und des üblen Geruchs in 

jeder Leibrockstasche mit nach Hause nehmen und dort mit 

Mufse untersuchen *). So kann man auch einen vollstän¬ 

digen Scctionsapparat *) in einer etwas grofsen Lcibrocks- 

*) Das etwa 12 Unzen fafst, dick ist (so dafs cs 
nicht leicht zerbricht) und eine weite, durch einen greisen 
Korkstöjisel zu verschliefsende IMündung hat. 

^) Um gröfserc Theile vor dem Untergänge zu ret¬ 
ten, z. B. ein Herz, ein grofses Aortenaneurysma, kann 
man, wenn man dergleichen zu finden erwartet, einen 
grofsen. aus einer Srhweinsblase verfertigten Tabacksbeulel 
in der Ucberrockstaschc bei sich führen. 

’) Bestehend in einem gewöhnlichen Präparir-Be¬ 
steck, einer kleinen Knochenscheere, einer kleinen Bogen¬ 
säge, W’elche abgespannt und verkürzt werden kann (mau 
kauft sie so sehr wohlfeil in den Eisenhandlungcn), einem 
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tasche beherbergen, und braucht nicht durch einen grofscn 

Insirumentenkastcn den Leuten Angst einzujagen. Wenn 

man Hemd- und Rock-Aermel bis über die Ellbogen in 

die Höhe streift und die Leiche so dicht an den Tiscbrand 

legt, dafs man mit dem Rumpf den Tisch nicht zu berüh¬ 

ren braucht, so kann man ohne Gefahr der Besclimutzung 

im elegantesten Anzug seciren. Den üblen Geruch an den 

Händen tilgt Chlor rasch und vollständig. 

So wenig man es in der Regel zweckmäfsig finden 

kann, wenn Privatärzte eine bedeutendere anatomische 

Sammlung anlegen wollen — denn etwas Rechtes wird 

doch selten daraus und der Nutzen für den Besitzer und 

wenige Andere wiegt die bedeutenden Kosten und Mühe 

nicht auf —; so wenig es ferner zu billigen ist, wenn 

Privatärzte pathologische Raritäten für sich aufbewahren, 

anstatt sie einer gröfseren, öficntlichen Sammlung zu über¬ 

geben — denn Raritäten in kleineren Sammlungen stehen 

Meifsel und einem Hammer von Eichenholz, — jedes Stück 
besonders eingewickelt. Ein Heinesches Rhachitom macht 
aufser dem Präparirbesteck alle anderen Instrumente ent¬ 
behrlich, und nimmt auch nicht mehr Platz ein; die grofsen 
Vorzüge dieses Instruments machen übrigens seine allge¬ 
meine Einführung, so weit es der Preis desselben erlaubt, 
wünschenswerth; es werden, beiläufig bemerkt, vermuth- 
lich manche abnorme Erscheinungen in der Hirn - und Rük- 
kenmarkshöhle sich viel seltner zeigen, wenn die Höhlen 
auf eine weniger erschütternde Weise geöffnet werden. 

Dies entwickelt man sich am bequemsten, indem 
man in einem kleinen Gefäfs, etwa einer Untertasse, aus 
etwas Chlorkalk und Wasser einen Brei macht, ein wenig 
Salz- oder Schwefelsäure dazu giefst, in den sich entwik- 
kelnden Dampf die Hände hält, und auch etwas von dem 
Brei zum Waschen der Hände nimmt. Zwar riechen nun 
die Hände nach Chlor, aber dieser Geruch ist den meisten 
Personen gar nicht unangenehm, und von dem ekelhaften 
Gerüche des Chlorkalks, womit ihn Viele verwechseln, 
sehr verschieden. Auch läfst sich der Chlorgcruch durch 
etwas Wohlriechendes (Seife, cölnisches Wasser) fast ganz 
verdecken. Mit so gereinigten Händen kann man alsbald 
die zarteste Dame besuchen. 
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vereinzelt und dadurch halb oder ganz unnutz, nur zum 

Prunk, und nur den Charakter ihres Besitzers als egoistisch 

verdächtigend, da, während sie in gröfseren Sammlungen 

Reihen vervollständigen und dadurch erst recht lehrreich 

werden —; so kann man es doch nur billigen, 'wenn 

Aerzte, die sich mit pathologischer Anatomie beschäftigen 

wollen, und denen kein gröfsercs Hospital die Cclegenheit 

gibt, die gewöhnlicheren Abnormitäten, z. B. die verschie¬ 

denen Metamorphosen der Lungenlubcrkcln, die verschie¬ 

denen Arten von Darmgeschwüren, die gewöhnlicheren 

Krankheiten der Knochen, der Gcfäfsc u. s. w., häufig 

frisch nnlersuchen zu können, sich dergleichen Gegenstände 

und etwa noch eine Anzahl histologischer Präparate für 

den normalen Bau, im Hause halten. Viele würden dies 

gern thun, scheuen aber Kosten, Platz und Zeit. Ich er¬ 

laube mir deshalb einige Andeutungen, wie dies etwa we¬ 

niger umständlich zu erreichen seiu möchte. 

Was die öffentlichen Sammlungen ganz besonders theucr 

macht, sind die weifsen Gläser und der viele W^eingeist, 

welcher erforderlich ist, um die Präparate so aufzustcllen 

und auszubreiten, dafs sie durch das Glas hindurch be¬ 

trachtet werden können. Insbesondere machen bei häuti¬ 

gen oder überhaupt mehr flachen Präparaten die runden, 

cylindrisclicn Gläser einen ganz unverhältnifsmäfsigen Auf¬ 

wand von Glas und Weingeist nöthig, weil der gröfstc 

Thcil des Inhaltes des Glases unbenutzt bleibt *). Auch 

nimmt ein so sorgfältiges Aufstcllcn, w’ie es für öffentliche 

Samm- 

*) Deshalb verdienen denn auch in ölTentlichen Samm¬ 
lungen für Präparate dieser Art die vierseitig-prismalischeii 
Gläser, die zwar bei gleicher Glasmasse theurer sind als 
die riinden, aber dadurch, dafs man sic viel weniger um¬ 
fänglich zu nehmen braucht, sogar wohlfeiler zu steheu 
kommen und nebenbei noch den grofsen Vorzug haben, 
dafs sie die Gegenstände nicht (vergrüfsern und) verzer¬ 
ren, — mehr als bisher cingelührt zu werden. Sie biud 
freilich an vielen Orten schwer zu haben. 

/ 
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^Sammlungen nüthig ist, ungemein viel Zeit weg. Privat¬ 

besitzer können grüne (sogenannte Einmache-) Gläser neh¬ 

men und die Präparate unaufgestellt hineinlegen, selbst 

zu mehreren in einem Glase und zwar, falls sie von der 

Art sind, dafs sie leicht verwechselt' werden oder beim 

Ilerausnehmen beschädigt, zerrissen werden können, jedes 

einzelne in ein mit einem Zeichen versehenes Stück weifsen 

Kattuns eingeschlagen. So kann man eine ganze Menge 

kleiner Präparate, die etwa verwandte Gegenstände erläu¬ 

tern, z. B. Lungenkrankheiten, in Einem grofsen Glase be¬ 

herbergen; eine Etiquette gibt aufsen die Präparate und 

Zeiehen (Nummern) an *). — Sehr wohlfeil und rasch, 

und zugleich sehr zweckmäfsig um sie ohne Umstände wie¬ 

der eröffnen zu können, verschliefst man die Gläser mit 

Deckeln von grünem Glase und mit Ceratum Resinae Bur¬ 

gund. Pharm. Bor. (oder Gerat. Resin. Pini, Emplastr. citri- 

num): man formt von diesem Gerat zwischen den Fingern 

lange Gyiinder von 2 — 3 Lin. Durchmesser, und drückt 

diese gegen den Rand des aufgelegten Deckels =*). — Da 

^) Nur dürfen die Präparate nicht gar zu schwer 
sein, so dafs sie einander sehr zusammendrücken; denn 
aufserdem, dafs die Gestalt der untersten darunter leiden 
würde, könnte es auch zu einem Faulen derselben Anlafs 
geben, indem es den Weingeist hinderte, überall gehörig 
einzudringen. , 

2) Der Rand des Glases und des Deckels müssen 
aber sorgfältig abgetrocknet sein. Wenn man das Glas 
wieder öffnet und verschliefst, ist es in der Regel rathsam, 
jedesmal neues Gerat zu nehmen oder doch die Gyiinder 
von neuem zu formen; das alle Gerat kann man aufbewah¬ 
ren, später (.wenn es zu hart geworden ist, mit Zusatz 
von etwas Terpenthin) einschmelzen, in geölte flache Pa¬ 
pierkapseln ausgiefsen und von neuem gebrauchen. Da 
man das Gerat jeden Augenblick in der Apotheke erhal¬ 
ten oder sich selbst bereiten kann, so halte man immer 
nur eine sehr kleine Menge vorräthig, weil es ausgetrock¬ 
net unbequemer anzuwenden ist. — Man nehme sich in 
Acht, wenn man die verschlossenen Gläser von der Stelle 
bewegt, den Weingeist nicht an die Verklebung kommen 

Bd. 25. Hft. 2. 12 
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in ülTentliclicn Sammlungen die Wcingeistpräparalc berech¬ 

net sind, durch das Glas hindurch gesehen zu werden, so 

zu lassen, w’eil sieh diese sonst leicht an einer Stelle vom 
Glase löst und dann nicht mehr ganz lufUlicht schlierst; 
man fülle deshalb die Gläser nicht zu voll. 

Sehr zweckmäfsig — so weit ich sie bis jetzt habe 
versuchen können — scheint mir auch die so eben von E. II. 

eher (in der Vorrede zum vierten IJande seiner Aus¬ 
gabe der 11 i 1 d ebra n d tschen Anatomie) angegebene IMc- 
thode, .die Deckel mit gcsclnnolzenern Kaulsclmk aufzu¬ 
kleben; und sic gewährt noch den grofsen Vorzug, dafs 
man sich beim Bewegen der Gläser w’cniger in Acht zu 
nehmen braucht. 

Wer die Kosten der ’weifsen Gläser nicht sclieut. kann 
Glasrand und Deckel abschleifcn lassen, ein wenig Ocl auf 
den crsicren schmieren und den Deckel beruindreheud aii- 
drücken; dies ist noch bequemer. 

Alle diese iMethoden, zu verschliefsen, besonders aber 
die beiden letzteren, sind, weil der Deckel leicht verrückt 
lind gelüftet werden kann, nur da anwendbar, wo mau 
vor unberufenen Händen sicher ist; doch ciTeicht inan 
schon durcli Darüberbinden eines Pajiiers etwas mehr 
Sicherheit. 

Sehr beijuem — aber theuer — sind auch viereckige 
Kästen von Eichenholz mit dazu gehörigem Deckel, Kas¬ 
ten und Deckel mit gewalztem Zink (Blei ist ohne Vor¬ 
zug theurer) ausgckleidet, der Kasten halb mit Weingeist 
angcfüilt, der Deckel — damit er luftdicht schliefsc und 
doch jeden Augenblick leicht aufgehoben werden könne — 
in einen Falz eingreifend, den man mit eiuer dickflüssigen 
Mischung von Oel und Talg halb anfüllt. Für sehr grofse 
Präparate, z. B. von Hernien, ist diese Aufbewahrungsart 
allein zweckmäfsig. \Mll man viele Präparate in einem 
solchen Kasten aufheben, so kann man ihn etwa durch 
Zink wände in Fächer Iheilcn, auch dcu verschiedenen Fä¬ 
chern wohl Weingeist von verschiedener Stärke geben, 
doch wird man in der Hegel nur gröfsere und dickere Prä¬ 
parate in solchem Kasten aufheben, wo daun nur starker 
vVeingeist pafst. 

Sehr häufig kann man — im Kasten und in den Glä- 
sern — Weingeist ersparen, wenn man die (alten) Prä¬ 
parate nicht ganz damit bedeckt und sic dafür vollständig 
in Lapjien (von Kattun oder wenn die Präparate schwerer 
sind, von starker Leinewand) cinschlägl; der Weiugeisl 
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müssen oft, damit der Bescljaucr sich leicht orieniiren 

könne, eine Anzalil bcnaclibarter Theile, an denen sonst 

nichts sehenswerth ist, mit präparirt und aufbewahrt wer¬ 

den; in Privatsammlungeu ist dies seltener nöthig, und 

man erspart Weingeist und Zeit, indem man die Präparate 

so klein als möglich macht. — Bei trockenen Präpara¬ 

ten — die zwar bei Texturabweichungen seltener und meis¬ 

tens nur als Nebenpräparate (so z. B. bei kranken Kno¬ 

chen, bei Gefäfsverknöcherungen) neben den wichtigeren 

nassen anwendbar sind — kann man meistens die Ge- 

stelle ersparen, wenn man sie in Schubladen auf rohe 

Baumwolle, weiche Leinewand, weiches und feines Lösch¬ 

papier oder dergl. legt. Sehr dünne, namentlich membra- 

nöse Theile, in denen es hauptsächlich darauf ankommt, 

die (durch /die Natur oder die Kunst sichtbar gemachte) 

Gefäfsvertheilung zu zeigen, trocknet man meistens am be¬ 

quemsten und eben so zweckmäfsig als wohlfeil auf Glas¬ 

platten, auf denen man sie, wenn sie noch feucht sind, 

ausbreitet, sie antrocknen Iäfst,*und wenn sie ganz trocken 

sind, lirnifst ^); so kann man sie bequem handhaben, ver¬ 

packen, mit auffallendem oder durchfallendem Lichte un- 

zieht' sich dann doch allenthalben ein. Nur bei neuen Prä¬ 
paraten, aus denen erst noch der Schmutz'ausgelaugt wer¬ 
den mufs, ist dies nicht zweckmäfsig. 

In öffentlichen Sammlungen mufs zum Verdünnen des 
Weingeistes destillirtes Wasser genommen werden, weil 
rohes, namentlich Brunnenwasser, durch Absetzen von Kalk¬ 
salzen den Weingeist etwas trüben würde. In Privatsamm¬ 
lungen, wo grüne Gläser genommen werden, kommt es 
darauf nicht an; höchstens hätte man für die feineren Tex¬ 
turpräparate von einem sehr harten Brunnenwasser ein 
Niedei;schlagon der Salze an dem Präparate selbst zu be¬ 
fürchten, und dann abgekochtes Wasser zu nehmen. — 
So kommt es bei grünen Gläsern natürlich auch nicht dar¬ 
auf an, dafs der Weingeist ganz frei von jenem Stich ins 
Gelbe sei, den er in gröfseren Massen gewöhnlich zeigt. 

*) Man kann auch etwa noch eine weifse oder 
schwarze Folie an der Rückseite des Glases beweglich 
ankleben. 

12* 
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tcrsi/chen n. s. w. — Vielen fehlt cs zum Maccriren (z. 

15. von Schädeln, von Hoden, von injlcirlen parenchyma¬ 

tösen Organen) an einem Platze, wo der Geruch nieman¬ 

den belästige; macerirt man aber in GcHifsen, w'clchc auf 

eine der oben angegebenen Weisen luftdicht verschlossen 

sind, so gibt es keinen Geruch *). — 

Ich schlicfsc diesen Aufsatz mit der Bemerkung, dafs 

ich mir wohl hewufst bin, wenig eigentlich Neues, na¬ 

mentlich in dem wissenschaftlichen Thcil desselben, gesagt 

zu haben; doch schien es mir der I\Iühe werth, die vor- 

getragenen Ansichten, die ich gewifs mit sehr Vielen thcilc, 

einmal öffentlich auszusprechen, um sie dadurch erst recht 

zu allgemeiner Anerkennung zu bringen. — IMögen die 

kleinen Beiträge zur Vereinfachung und Erleichterung der 

Praxis der pathologischen Anatomie einen ähnlichen Nutzen 

für diese Disciplin haben, wie Berzelius’s Vereinfachung 

des Apparates zum Expcrimentircu ihn für die Chemie ge¬ 

habt hat: ihr eine gröfscre Zahl von thätigen Freunden zu 

erwerben. 

Zusatz. Die neueste Abthcllung von Nasse’s specleller 

Therapie, obwohl schon vor einigen Monaten erschienen, ^bc- 

komroe ich erst jetzt, naclwlem die Note auf Seite 159 schon 

abgedruckt worden, zu Gesicht. 

*) Diejenigen, welchen die anatomische Technik über¬ 
haupt nicht, wie ich bei meinen obigen Audeutungen vor¬ 
aussetzte, bekannt und ihre Bekanntschaft doch wünschens- 
werth ist, verw^eise ich auf «Lauth nouveau maniicl de 
Fanatomiste. Par. et Strasb. 1829. ”, insbesondere das Tte Ca- 
pitel des 7ten Abschnitts. (Der eigentlich technische Theil 
dieses Werkes läuft den weitläuftigeren deutschen Werken 
über denselben Gegenstand bei weitem den Hang ab. Arn 
besten freilich lassen sich dergleichen Dinge durch münd¬ 
lichen Unterricht überliefern.) — Vielleicht ist Manchem 
damit gedient, wenn ich darauf aufmerksam mache, dafs 
der hiesige sehr geschickte Instrumentenmacher' Herr 
Köpeke (Oberwasserstrafse Nr. 10.) sämmtliche Apparate 
zum Injiciren von farbigen Massen und von Quecksilber 
besonders gut, und zu mäfsigen Preisen, anfertigt. 
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IL 

Carl Bell’s physiologische und pathologische Un¬ 

tersuchungen des Nervensystems. Aus deiti Engli¬ 

schen ühersetzt von Moritz Heinrich Böm¬ 

berg, Doctor der Medicin u. s. w. Berlin, Stuhr- 

sche Buchhandlung. 1832. 8. XXX und 388 S. 

(3 Thlr.) 

Eine treue üebersetzung der von dem Entdecker der 

gesonderten Nerven der Bewegung und der Empfindung 

veranstalteten Sammlung seiner Abhandlungen über das 

Nervensystem, deren Werth erhöht'wird durch eine Zu-, 

gäbe Müller’s, seine Versuche über denselben Gegenstand 

enthaltend. 

Längst waren wir durch die Bemühungen der ausge¬ 

zeichnetsten Anatomen bekannt mH dem Ursprünge und 

Verlaufe der einzelnen Nerven und ihren Verbindungen 

untereinander, ehe wir von der Bedeutung dieser Anord¬ 

nung zu einer klaren Anschauung gelangt waren. Schon 

hätte vielleicht Mancher ihr jeden höheren Zweck abge¬ 

sprochen, hätte sie für zufällig erklärt, wäre nicht ihre 

grofse Beständigkeit, die nur äufserst selten Abweichungen 

zuläfst, doch als Stein des Anstofses ihm erschienen. Dafs 

den Nerven die Vermittelung von Bewegung und von Em¬ 

pfindung zuzuschreiben sei, hatte man längst erkannt. Dafs 

jeder Rückenmarksnerv ans zwei verschiedenen Wurzeln 

zusammengesetzt werde, die'mit verschiedenen Strängen 

des Rückenmarkes sich verbinden, war eine allgemein be¬ 

kannte Thalsache. Dafs einzelne Nerven nur in Muskeln 

sich einsenken, andere nur an der Haut sich verbreiten, 

lag klar zu Tage. An einigcriNerven hatte man Anschwel¬ 

lungen gefunden, an andern sie vermilst, beständig ver- 

inifst. Andere Structurverschiedenheiten, nicht minder con- 

slant, waren allgemein bekannt. 
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Eine Masse von Einzelheiten halle der Beobachler 

Elcifs dargelegl; jeder, der ein neues Fädchen oder Kuöt- 

clien aufgefunden, freule sich seiner Enldcckung, ohne zu 

>vis8cn warum? Ein Präparant siirhle cs dem andera 

zuvor zu thun in der Darstellung des Voiliandenen, und 

der Karitätensamrnler freute sich einer gefundenen Abwei¬ 

chung von der Norm, wie der Knabe des Schmclterllngs, 

der statt zwei schwarzer Flecke nur einen zeigt. Denen 

die nackte Erscheinung genügt, wird nie ihre JJedeutung 

erschlossen. Die Erscheinung in der Natur aber ist nur 

die Manifestation des Geistes, der in ihr wohnet, und‘nur 

dem Geiste ist der Geist zugänglicli. 

So geschah es, dafs die Bedeutung dessen, was durch 

Jahrhunderte geleistet war für die Erkenntnifs der üufsc- 

ren Verhältnisse der Nerven, erst jetzt uns kund ward 

durch Bell. 

« Verschiedenheit im Ursprünge der Nerven begründet 

eine Verschiedenheit in ihren Functionen.” Diese Hypo¬ 

these wird ihm zur Gewifsheit durch den Versucli, der 

die von den vorderen Kückeumarksslrängeu entspringenden 

Nerven als Vermittler der Bewegung, die an die hinicrcu 

Stränge sich hegebenden als Leiter der Empfnidung ihn 

erkennen lälst *). Der Nervus infraorbitalis verleihet den 

Theilen, welche er mit Fäden versorgt, Empfindlichkeit; 

die kleinere Portion des yuiutus vermittelt die Bew’egung 

der Kaumuskeln. Vordere und hintere Bückenmarkwur- 

zeln vereinigen sich; ähnlich ist das Verhalten der Portio 

minor trigemini zu Zw’cigen des dritten Astes dieses Ner¬ 

ven. Der Nervus facialis vermittelt Bewegungen des Ge¬ 

eichtes, besonders der um Mund und Nascnoirnung gelege¬ 

nen Muskeln. Dieser Nerv verbindet sich bald nach sei¬ 

nem Ursprünge mit keinem anderen, weicht also dadurch 

') Vergl. unsern Aufsatz: «lieber einige Functionen 
des Nervensystems,” im tristen Baude dieser Annalen 
8. 3by. 
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sowohl von den Riiekenmarksnerven, als von einem Theile 

des Trigeminus ab. Begründet diese Abweichung eine we¬ 

sentliche Verschiedenheit? — Das verlängerte Mark be¬ 

steht nicht wie das Rückenmark aus vier, sondern aus 

sechs Bündeln. Von den mittleren Bündeln scheint der 

Nervus vagus zu entspringen. So weit ungefähr reicht die 

ruhige, unbefangene Beobachtung, das vorurtheilsfreie gei^ 

stige Betrachten und Nachdenken über das Beobachtete. — 

Von nun an ’ wird das sinnlich Wahrgenommene verwor¬ 

fen, oder nicht mehr erkannt, weil ein Vorurtheil sich 

einmengt. 

«Die Natur der Nerven ist verschieden, je nachdem 

sie von verschiedenen Strängen des Rückenmarkes oder 

Gehirns ihren Ursprung nehmen. >» Der Vagus scheint vom 

mittleren Strange zu entspringen, kann also weder die Em¬ 

pfindung noch die Bewegung vermitteln. Auch der Ac- 

cessorius scheint zwischen dem hinteren und vorderen 

Rückenmarksstrange zu entspringen. Er mufs also ähn¬ 

liche Function haben, wie der Vagus wegen des ähnlichen 

Ursprunges. Ein Theil des Accessorius dringt aber in 

Muskeln. Der Musculus steruocleidomastoideus und Muse, 

cucullaris erhalten Zweige von ihm. Experimente zeigen, 

dafs er der Bewegung dieser Muskeln zum Theil vorsteht. 

Einfach bewegender Nerv darf er aber nicht sein, weil er 

nicht von den vorderen Bündeln entspringt. Er mufs dem 

Vagus verwandt sein; dazu kommt, dafs er noch mit dem 

Vagus sich verbindet. Welche Aehnlichkeit aber haben 

Vagus und Accessorius in ihrer peripherischen Vertheilung? 

Der Vagus geht, aufserdem, dafs er viele andere Organe 

versorgt, vorzüglich an Organe, die die Respiration ver¬ 

mitteln. Nach Durchschneidung des verlängerten Markes 

erfolgt der Tod. Warum? Alle Experimentatoren schie¬ 

ben ihn auf die gehinderte Respiration; diese tritt auch 

ein nach Durchschneidung des Vagus. Also ist dieser re¬ 

spiratorischer Nerv; seine übrigen Functionen müssen zu- 

rücktreten. Trägt der Accessorius auch zur Vollbringung 
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der Respiration bei? Ja. Die Muskeln, in die sich sein 

Hauptast begibt, können bei der Respiration inThatigkeit sein. 

Vagus und Accessorius sind also ^vie iin Ursprünge, so in 

Function verwandt: beide sind respiratorische Nerven. Der 

Accessorius gibt einen Ast an den Vagus, damit die Mus¬ 

keln der Schulter und des Halses in Verbindung gesetzt 

werden mit dem Ilauptathemnerv. — Der Nervus glos- 

sopharyngeus entspringt zwischen mittlerem und hinterem 

Ründel in einer Linie mit dem Vagus, mufs also nothw'cn- 

dig ebenfalls respiratorisclier Nerv werden, zumal da er 

an Schlund und Zunge geht, die doch in gewisser Bezie¬ 

hung immer zur Respiration mitwirken, und in einigen 

Fällen wenigstens mitwirken können. 

Der Nervus facialis entspringt ungefähr in einer Reihe 

mit dem Glossopharyngeus und Vagus, mufs also mit un¬ 

gefähr ähnlichem Ursprünge ähnliche Functionen haben. 

Und hat er die nicht in der That? Gehen nicht Zweige 

von ihm an die Musculi zygomatici, den Levator labii su- 

perioris, Levator anguli oris, Levator labii superioris alae- 

que nasi, Depressor anguli oris, Platysma myoides, Oua- 

dralus menti? Und wozu sind diese Jlnskeln da? Sie ölT- 

nen und schliefsen Nasenlöcher und Alund; sie sind bei 

Gemnthsbewegungen in Thätigkeit. Die Thätigkcit der 

Aluskcln bei Gemnthsbewegungen ond bei erschwerter Re¬ 

spiration sind einander sehr ähnlich. Die andern Zwecke, 

zu denen der Mund gcöllnet und die Nasenlöcher erwei¬ 

tert werden, treten zurück gegen die Respiration. Die 

Portio ininor quinti'stellt den Kaunerven vor. Der Ner¬ 

vös facialis ist Respirationsnerv. Der Nervus trochlearls 

scheint so ungefähr aus demselben Strange wie der Facialis 

zu entspringen. Er mufs respiratorischer Nerv sein, >vcil 

der F'acialis die Augenliedcr bewegt, und die Bewegungen 

der Augenlieder mit denen des Bulbus associirt werden 

müssen. Weil respiratorische Bewegung und Bewegung 

bei Gemuthsbewegungen identisch sind, und der AIusculus 

trochlearis während heftiger Affccte gleichsam unbewutt 
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aufwärts rollet: so mufs er als respiratorischer Muskel, 

und sein Nerv als Respirationsnerv bezeichnet werden. 

Bei dem Acte der Respiration beweisen sich aber noch 

der Nervus phrenicus und N. tboracicus externus tbätig. 

Obgleich sich deren Ursprung vom Strange der respirato¬ 

rischen Nerven nicht bestimmt nachweisen läfst, müssen 

sie doch von ihm entspringen, weil die Theorie es will, 

Seite 105 lesen wir wörtlich also: 

« Aus diesem Markstreifen in der Seitenfläche der Me- 

dulla oblongata entspringen in einer Reihenfolge von oben 

abwärts: die Portio' dura des 7ten Paares (facialis), der 

Nerv, glossopharyngeus, der Vagus, der Accessorius, und 

wie ich vermuthe, der Phrenicus und die äufseren Brust¬ 

nerven. Ob dieser Streif des verlängerten Markes sich 

durch die ganze Länge der Medulla spinalis fortselzt? Es 

ist wahrscheinlich, dafs die Zweige der Intereostal- und 

Lumbarnerveu, welche auf die Rippen- und Bauchmuskeln 

beim Athemholen ihren Einflufs äufsern, von der Fort¬ 

setzung dieses Stranges kommen, und dafs der Zwerchfells¬ 

und äufsere Brustnerv, obgleich sie mit den Cervicalner- 

ven hervortreten, dennoch von demselben Streife oder der¬ 

selben Säule ihren Ursprung nehmen. ” 

Seite 116 heifst es: « Die Medulla oblongata und spi- 

nalis bestehen aus Säulen von Nervensubstanz, welche, in 

sofern die aus einer oder der anderen entspringenden Ner¬ 

ven verschiedene Kräfte besitzen, ebenfalls eigenthüraliche 

Verrichtungen besitzen müssen. Bei Thieren, welche mit 

Rippen und einem Muskelapparat athmen, und mit einem 

Rückenmark versehen sind, findet man einen eigenen Ner¬ 

venstrang zwischen dem vorderen und hinteren Rücken- 
I 

marksstrang, welcher abwärts zwischen den Wurzeln der 

Spinalnerven verfolgt werden kann. Von dem oberen 

Theile dieses Stranges, da wo er in der Medulla oblongata 

anfängt, treten die so eben beschriebenen Nerven ab, von 

deren Einflufs hauptsächlich die Athembewegungen abhän- 

gcn. Auch ist es keine gewagte Vermuthung, dals der 
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Einflufs der regclmafsigen Reihen der Intercostal- und 

Lumbarnerven, sofern sie die Athemhewegungen reguli- 

ren, von den Verbindungen dieser Nerven wurzeln mit je¬ 

nem Athemstrange abgeleitet werden kann. ” 

So ist denn die Existenz eines besonderen, mittleren, 

vom vorderen und hinteren Strange verschiedenen Kespi- 

rationsstranges des Rückenmarkes erwiesen. 

Haben die Respirationsnerven eine Eigenthümlichkeit 

in ihrem Verlaufe, die sie sonst noch von den übrigen Spi¬ 

nalnerven unterscheidet? Alle Spinalnerven, und ungefähr 

eben so der Trigeminus, entstehen durch Vereinigung einer 

vorderen und hinteren Wurzel, deren letzte ein Ganglion 

bildet. Das thut der Facialis, der Trochlearis nicht, der 

Clossopharyngeus auch nicht; (?) Vagus und Accessorius ver¬ 

binden sich zwar, aber der Accessorius giebt schon vor 

der Verbindung beider Nerven einen Ast ab, und ihre Ver¬ 

bindung mufs überhaupt anderer Art, anderer Bedeutung 

•ein; die Theorie will es so; sie entspringen ja scheinbar 

von demselben Strange; wie könnten sie verschiedener 

Natur sein? 

Zwar entstehen der Nervus plirenicus und thoracicus 

cxteriius aus Ilalsnerven, die selbst sciion aus der Verei¬ 

nigung differenter Wurzeln, be^vegcnder und empfinden¬ 

der sich gebildet. — Das schadet nichts. Das System 

will, d^fs sie einfache, unsymmetrische Nerven sind, wie 

die ebengenannlcn, die den symmetrischen cntgegcngcstellt 

werden müssen, und sic werden cs wirklich. 

Vereuchc lehren, dafs das Durchschneiden des Nervus 

facialis die Bewegungen der Nasenflügel, Lippen u. s. w. 

hemmt. Das Durchschneiden des Nervus recurrens ver¬ 

ursacht Verlust der Stimme. Das Durchschneiden des Rami 

laryngei vagi hebt die Uebereinstimmung in der Bewe¬ 

gung zwischen den Muskeln der Stimmritze und der Brust 

auf. Verletzung oder Compression des Vagus erregt Dys¬ 

pnoe. Durchsohneiden des Plirenicus hemmt die Bewe¬ 

gung des Zwerchfelles. Die Scctioii des Accessorius hebt 
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die respiratorische Bewegung des M. sternocleidomastoideus 

und trapezius auf. 

Alle diese Nerven stehen respiratorischen Bewegungen 

vor. Welcher Unterschied findet statt zwischen respirato¬ 

rischen Bewegungen und den durch andere Nerven ver¬ 

mittelten? 

Die respiratorische Thätigkeit Ist eine unwillkührliche, 

automatische. Sie dauert während des Schlafes, wahrend 

eines apoplectischen Anfalles fort. Und sie mufs ja eine 

von der gewöhnlichen verschiedene Bewegung sein, da die 

Nerven, welche sie vermitteln, eine besondere Ursprungs¬ 

stätte haben. 

«Die Macht des Willens über das Athemholen ist von 

ganz verschiedener Art: sie ist gelegentlich oder von kur¬ 

zer Dauer, und dehnt sich überhaupt nur so weit aus, als 

nöthig ist, um den respiratorischen Apparat anderen Ver¬ 

richtungen dienstbar zu machen. ” 

«Wir können die Brust willkührlich erweitern, wir 
/ 

können die Luft mit einem Gebrüll herausstofsen, allein 

diese Einmischung von Seiten des Willens in die Re¬ 

spiration geschieht mittelst hinzugefügter willkührlicher 

Muskeln.« — 

Sprechen anatomische Thatsachen für d^is von Bell 

aufgestellte System der respiratorischen Nerven? 

1. Das verlängerte Mark besteht in der That nicht 

aus vier Bündeln, wie das Rückenmark, sondern aus sechs. 

Aber die Faserung ist in ihm eine andere geworden, als 

in diesem. Seine hinteren und vorderen iBündel sind nicht 

als unmittelbare Fortsetzungen der hinteren und vorderen 

Bündel des Rückenmarkes zu betrachten; die vielfachen 

Kreuzungen der Fasern im verlängerten Marke scheinen es 

uns unmöglich zu machen, anzugeben, aus der Fortsetzung 

welchen Rückenmarksslranges ein Nerv seinen Ursprung ge¬ 

nommen. Bell ist aber von der Voraussetzung ausgegan¬ 

gen, dafs die vorderen und hinteren Bündel des verlän- 
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gcrlen Markes unmittelbare Fortsetzungen der vorderen 

und liintcren Urickcnmarkssträngc seien. Er nimmt die 

mittleren Bündel für neu hinzugekommene, von jenen we¬ 
sentlich verschiedene an, eine Behauptung, die aller ana¬ 

tomischen Begründung ermangelt. Der Nervus accessorius 

erhält sogar Fäden, die ganz in der Nähe der hintcrca 
Wurzeln der llalsnerven entspringen. 

2. Der Ursprung des Nervus phrenicus von einem 

mittleren Strange des Rückenmarkes ist durchaus nicht 

nachweisbar: er entspringt vom vorderen Aste des .vierten 
llalsnerven, erhält aber auch oft vom dritten llalsnerven, 

meistens auch vom fünftcu und sechsten oder siebenten 

llalsnerven, und bisweilen auch vom Armgeflcchte Fäden. 

3. Der Nervus thoracicus externus entspringt vom 

vorderen Aste des fünften, sechsten und siebenten llals¬ 

nerven. 

4. Dafs Fäden für die Zwischenrippen und Lenden¬ 

nerven von einem (hypothetischen, nicht nachweisba¬ 

ren) mittleren Rückenmarkstrange entspringen, ist durch¬ 
aus nicht wahr. 

5. Bcll’s unsymmetrische Nerven betreffend, so hal¬ 

ten auch sic nicht Stich. Den Nervus phrenicus und tho¬ 

racicus externus ihnen beizuzählen, die aus Nerven ent¬ 

stehen, welche schon selbst aus der Vereinigung vorderer 

und hinterer Wurzeln sich gebildet, ist mehr als gewagt. 

Der Nervus vagus, der auch ein Ganglion bildet, und Ac¬ 

cessorius stehen aber, wie Arnold und besonders Bi- 

schoff gezeigt haben, höchst wahrscheinlich in dem Ver- 

hältnifs, wie vordere und hintere \Vurzel eines Spinalner¬ 

ven. Nur so hat ihre Vereinigung Sinn. Der Nervus glos- 

sopharyngeus, ebenfalls mit einem Ganglion versehen, ist 

wahrscheinlich nur ein die Empfindung vermittelnder Nerv; 

den Nerv, facialis scheinen Neuere (wie Arnold und Gae- 

dechens), die Portio media VVrisbergi als die Empfindung 

vcrmittelud betrachlcud, den symmetrischen Nerven BelTs 
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mit Recht beizuz'ahlcn. Der Nervus trochlearis ist nur bewe¬ 

gend. So zeigt es sich, dafs unter B eH’s respiratorischen 

Nerven, die alle unsymmetrisch sein sollen, sowohl sym¬ 

metrische als unsymmetrische sich finden; dafs unter den 

unsymmetrischen nur bewegende, und wahrscheinlich auch 

nur empfindende sind. 

6. Bell’s respiratorische Nerven verbreiten sich zum 

Theil an Organe, die mit der Respiration in gar keiner 

Verbindung stehen. Der Nervus vagus schickt bedeutende 

Zweige zum Magen; nach Lob stein lassen sich Zweige 

von ihm zur Leber, zur Gallenblase, zur Milz, zum Pan- 

creas verfolgen. ^ • 

Die Tonsillen, die Papillae vallatae der Zunge, die 

der Nervus glossopharyngeus mit Nervenfäden versorgt, 

gehören schwerlich den Respirationsorganen an. 

Das äufsere Ohr, das Hinterhaupt, der Muse, orbicu- 

laris palpebrarum, an die der Nervus facialis sich ver¬ 

zweigt, steheu so wenig mit dem Respirationsacte in Zu¬ 

sammenhang, als der Musculus trochlearis, den Bell mit 

so vielem Aufwande von Sophisterei als Respirationsmuskel 

darzustellen bemüht ist u. s. w. 

7. Endlich hat Bell die wichtige Rolle fast ganz 

übersehen, welche der sympathische Nerv bei der Respi¬ 

ration spielt, weniger indem er an das Parenchym der 

Lunge und an die Luftröhrenverzweigungen sich begiebt, 

als weil er die Lungengefäfse versorgt und besonders durch, 

seine Verbindungen mit den, der Respiration vorstehenden 

Nerven, deren Association bewirkt. 

So läfst uns denn, wollen wir Bell’s Respirations- 
» » 

nerven ’ als besonderes, dem der empfindenden und der 

bewegenden Nerven entgegengesetztes System betrachten, 

die anatomische Untersuchung gänzlich im Stich, indem 

sie zeigt, dafs die respiratorischen Nerven weder von 

einem gesonderten Rückenmarksstrange entspringen, son¬ 

dern theils bewegende, theil^ empfindende, theils associi- 
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rciide sind, noch einzig und allein für Respirationsorganc 

bestimmt sind, sondern auch an viele andere Tbcile sich 

verbreiten. 

Wie verhält es sich mit B c 11 ’ 8 physiologischen 

Gründen? 

«Die Thätigkeit der Rcspirationsorganc ist keine will- 

kübrliehe; sic dauert fort im Schlafe, sic cessirt nicht 

während eines apoplectischcn Anfalles. In Krankheiu'n, 

bei Verlust des Bewufstscins und bei Annäherung des To¬ 

des setzen diese Nerven und die von ihnen in Thätigkeit 

gesetzten Muskeln ihre Fiinctionen noch fort, wenn auch 

der übrige Körper bereits als todt zu betrachten ist. »> 

Eine der ältesten und gewöhnlichsten Eintheilungcn 

der Nerven und Muskeln ist die in vvillkührliche und 

unwillkührliche. Selbst der neueste Schriftsteller über 

das vegetative Nervensystem, Arnold, scheint noch viel 

Gewicht auf sie zu legen, wenn er sagt: « Der Charakter 

des animalen Nervensystems ist also mit Bewufstsein 

verbundene Empfindung und willküh rlich erfol¬ 

gende Bewegung, der des vegetativen aber bewufst- 

losc Empfindung und automatische Bewegung.»» 

(Kopflheil des vegetativen Nervensystemes S. 147.) — 

Die Bezeichnung einer wi 11kührlieben Bewegung setzt 

voraus, dafs dieselbe in Folge freier Entscheidung der Seele* 

erfolgt ist, durch sic aber auch hätte gehindert w’erdeu 

können. Unwillkührlich wird die Bewegung genannt, 

welche ohne eine solche freie Bestimmung erfolgt ist, sei 

es, dafs sie überhaupt »inter keiner Bedingung ihr unter¬ 

werfbar war, oder, zwar ihr unterwerfbar, in einem ge¬ 

gebenen Falle derselben nicht unterworfen wurde. Be¬ 

trachten wir den Ausdruck willkührlich in Gegensatz 

zu dieser Auffassung des Begriffes un willkührlich, so 

zeigt es sich, dafs wir damit nicht blols etwas durch freie 

Willensenlscheidung bestimmtes, sondern auch etwas 

durch sic bestimmbares bezeichnen. 
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Und hierin liegt eben, irren wir nicht, das Schwan¬ 

kende dieser Bezeichnungen. 

Wenn Arnold den Charakter des animalen Nerven- 

systemes in «mit Bewufstsein verbundener Empfindung und 
I 

willkührlich erfolgender Bewegung » setzt, diese aber « der 

bewufstlosen Empfindung (?!) und automatischen Bewe¬ 

gung» entgegensetzt, so scheint er anzunebmen, dafs der Ein¬ 

druck jedes auf animale Nerven (Hirn-und Rückenmarks¬ 

nerven) wirkenden Reizes zur Empfindung, d. h. zum Be¬ 

wufstsein des empfangenen Eindruckes sich gestalten ^), 

und dafs diese Empfindung nur eine durch freien Willens- 

einflufs bestimmte Bewegung zur Folge haben könne. 

Mufs aber der Eindruck jeden, auf solche Nerven, die ' 

wir als Leiter von der Peripherie zum Centrum kennen, 

ein wirkenden Reizes, welcher die zweckmäfsige Bewegung 

vom animalen Nervensystem beherrschter Muskeln zur Folge 

hat, zur bewufsten Empfindung sich gestalten? Mufs eine 

jede solche, vom Hirn und Rückenmark und deren Ner¬ 

ven ausgehende Bewegung eine durch freie Entscheidung 

der Seele erfolgte sein? • 

Wir erlauben uns zur Beantwortung dieser Frage fol¬ 

gende Stelle aus früher gemachten Mittheilungen hervor¬ 

zuheben : 

1. « Ich öffnete einem Frosche vorsichtig den Rücken¬ 

markkanal und die Schädelhöhle, durchschnitt alsdann die 

einer Hinterextremität ungehörigen vorderen Wurzeln und 

trennte nun vermittelst eines Querschnittes das verlängerte 

Mark da, wo es unfer dem sogenannten kleinen Gehirne 

hervortrilt. Alsdann entfernte ich das grofse und kleine 

Gehirn. Nach mechanischer Reizung der ihres Bewegungs¬ 

vermögens beraubten Hinterextremität erfolgte, wenn sie 

schwach war, nur ein mehr oder minder starkes plötz¬ 

liches Anziehen des gegenüberliegenden Schenkels; war sie 

Q Weshalb denn auch keine «bewustlose Empfin¬ 
dung » zu statuiren ist. 
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stärker, so machten auch die Vorderbeine Bewegungen 

zum Sprunge. Ich vcrinifste indefs immer die plötzliche 

Frschütterung des Körpers, (die dann wahrgenoinmen 

wurde, wenn dem Thierc das Hirn geblieben war).» 

2. «Halte ich iiacli Durchschncidung der vorderen 

Wurzeln einer Ilintercxlremilät das Bückenmark der Quere 

' nach getrennt, dicht über dem Ursprünge des Schenkel¬ 

nerven, so erfolgte das mehr oder minder rasche, nie aus- 

bleibende Anziehen der anderen IJinterextremität, ahtdicli 

einer Bewegung zum Sprunge, sowohl wenn ich ihre hiu- 

leren Nerven wurzeln durchsebuilten, als wenn sie unver¬ 

letzt geblieben.» 

Schon hieraus geht hervor, dafs es zur Entstehung 

einer durch Theile des animalen Nervensystems bewirkten, 

auf peripherischen Beiz erfolgenden, zweckmäfsigeu Bewe¬ 

gung (sie war in den eben angeführten Fällen bald eine aus¬ 

weichende, bald eine zum Sprunge sich gestaltende) nicht 

der Einwirkung des Gehirnes, nicht des Willens bedarf '). 

Es würde nicht schwer halten, andere Beweise zur 

Begründung dieses Satzes aufzuführen. So ist es ein6^ be¬ 

kannte Thatsache, dafs Menschen, die auf langem Marsche 

begriffen sind, einschlafen, für alle äufseren, nicht stark 

eingreifenden Ereignisse unempfindlich sein, und dennoch 

ihre gewohnten Bewegungen fortsetzen können. Für uns 

sprechen die im Schlafe nach schwachen Beizen erfolgen¬ 

den, nicht vom Willen bestimmten, obgleich zweckmäfsi- 

gen Bewegungen * *). 
Ist 

Q Hierfür sprechen auch Erfahrungen Anderer, na¬ 
mentlich von Fl ou re ns und Trevira nus. 

*) Auf der anderen Seite ist auch nicht abzuslrciten, 
■ dafs solche Bewegungen, welche wir als aufser dem Be¬ 

reiche der Willensthätigkeit liegende betrachten, dieser 
unterworfen werden können. Dies beweisen die Beispiele 
derer, welche die Bewegung ihrer Bupille zu einer will- 
kührlichen gemacht haben. — Die Erzählung eines in¬ 
teressanten Falles, wo eine gewöhnlich nicht durch den 
Willen bestimmte Thätigkeit, das Sehen, durch Willens- 
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Ist cs somit bewiesen, dafs von animalen (nicht re¬ 

spiratorischen) Nerven bedingte (zweckmäfsige) Bewe¬ 

gungen nicht durch den Willen bestimmte zu sein brau¬ 

chen: so hat Bell keinen Grund, die respiratorischen Ner¬ 

ven darum, weil ihre Thätigkeit der Willkühr nicht im¬ 

mer unterworfen zu sein pflegt, den übrigen bewegenden 

Nerven des animalen Systems, in ein System vereint ge- 

genübcrzustellen. Dafs übrigens diese Nerven der Respi¬ 

ration zum Theil vorstehen, ist darum nicht geläugnet; 

nur bilden sie eben so wenig ein besonderes System von 

Nerven, als die der Augen, der Speiseorgane u. s. w., son¬ 

dern es tragen sowohl animale, die Empfindung und Be¬ 

wegung vermittelnde, als vegetative Nerven zur Vollzie¬ 

hung der Respiration bei. 

Auf die Ausbreitungen des Vagus, den wir wenigstens 

theilweise gewifs als Empfindungs - Nerven betrachten 

können (eine Ansicht auf die wir in einer Analyse des 

Brachetschen Werkes: Recherches sur le Systeme ner- 

veux ganglionaire, in einem der nächsten Hefte dieser 

Annalen zurückzukommen denken), wirkt die atmosphä¬ 

rische Luft; ihr Eindruck wird von ihm zu den Ursprün- 

einflufs suspendirt werden konnte, verdanken wir Alex. 
V. Humboldt (Versuche über gereizte Muskel- und Ner¬ 
venfaser, Th. 2. S. 445.): «Ich habe einenjungen Mann 
kennen gelernt, der, wie noch einige Personen seiner Fa¬ 
milie, das Vermögen hat, seine optischen Nerven willkühr- 
lich zu lähmen und mit offenen Augen nicht zu sehen. 
Wodurch er diese willkührliche temporäre Lähmung be¬ 
wirkt, ist ihm selbst unbekannt. Man sieht aber, dafs er 
in dem Augenblick, wo die Paralyse angehen soll, das 
Augenlid weit in die Höhe zieht. In diesem Zustande 
kann man mit einem Federmesser bis nahe vor den Aug¬ 
apfel slofsen, ohne dafs ein Blinzen der Augen erfolgt. 
Wenn die Paralyse eintritt, so verschwindet augenblick- 
licli aller Lichtschein; wenn sie aufhört, welches früher 
oder später bewirkt werden kann, so kommen die Gegen¬ 
stände erst allmählig wieder. Herr H. hielt die ihm in¬ 
wohnende Kraft lange Zeit für etwas, was er mit vielen 
Menschen gemein habe. ” —- 

\ 

B(1.25. IIft.2. 13 
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gen der die Hcspirationsbcwcgnng vermilfeinden Nerven 

geleitet, deren Association noch der Synipatliicus und viele 

Verllechtungen bewirken; diese nun reagiren durch auto’- 

matisclie Bewegung auf den gewohnten Heiz. Darum 

ist immer die Möglichkeit gegeben, dafs der Heiz zur Km- 

ptindung, die automatische Bewegung zur willkührlichen 

werde, und beides tritt ein, sobald der gewohnte Heiz 

qualitativ oder quantitativ sich verändert, oder ein ande¬ 

rer an seine ^Stelle tritt. 

So dürfte auch die Tbätigkeit dieser Nerven während 

eines apoplectiscbcn Anfalles, in dem die \ViIlen^bestim- 

mung suspendirt ist, zu erklären sein; die Tbätigkeit der 

Nerven ist hier eine automatische; die Partbieen, welche 

die Communication vermitteln zwisehen der Insertion des 

Vagus und den Ursprüngen der zur Hespirationsbcw’egung 

nöthigeii Nerven können gar nicht, können theilweise, 

können ganz afficirt sein, in welchem letzteren Falle der 

Tod erfolgen mufs. 

Bei der Beurtheilung von Werken, welche den Er¬ 

fahrungswissenschaften angeboren, haben wir sorgfältig 

zwei Punkte zu unterscheiden. Jede Erfahrung beruht 

auf Beobachtung, diese aber ist das Hesultat unmittelbarer 

Anschauung. Wir haben daher bei naturwissenschaftlichen 

Werken zuerst uns zu fragen: wie cs mit der Beobach¬ 

tung sich verhalte, dann aber den Heflex der Anschauung 

nnd Beobachtung auf den Geist des Darstellers zu be¬ 

trachten. Dafs in Bell’s Darstellung beides, Beobachtung 

und Erfahrung Unrichtigkeiten habe, glauben wir im Vor¬ 

stehenden erwiesen zu haben. Die Thatsachc, dafs Thcilc 

verschiedener Nerven zu einem gemeinschaftlichen Zwecke 

sich associiren, hat ihn verführt, sic als besonderes Sy. 

stem zu erkennen, und diese vorgefafste Meinung liefs ihn 

unrichtig beobachten. 

Wenn wir aber im Vorstehenden entschieden gegen 

BelPs Ansicht über die respiratorischen Nerv’en, als Sj- 
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stein, uns erklärten: so gebührt es uns jetzt, auf einige 

wichtige Sätze über diese Nerven aufmerksam zu machen, 

durch deren richtige Darstellung Bell nicht geringes Ver¬ 

dienst sich erworben. 

Hierher gehört zunächst die Wahrheit: dafs die Be¬ 

wegungen des Körpers, besonders des Gesichtes bei Lei¬ 

denschaften und Gemüthsbeweguugen, mit den Respira- 

lionsbewegungen theils coindiciren, theils von diesen be¬ 

gleitet werden. 

Dann ist von Bell zuerst der Facialis als Nerv des 

Gesichtsausdrucks dargestellt; eine Ansicht, die durch ver¬ 

gleichend - anatomische ^tersuchungen ihre Begründung 

‘erhält: da mit der Ausbildung des Antlitzes, die Ausbrei¬ 

tung dieses Nerven gleichen Schritt hält. 

Mit Unrecht legt übrigens Bell so viel Gewicht auf 

die vermeintliche Entdeckung, dafs die Stellung des Bul¬ 

bus im Schlafe eine andere ist, als im Wachen, dafs die 

Cornea während des Schlafes ‘unter dem oberen Augenlid 

in die Höhe gezogen ist. — Dies Factum ist ein längst 

bekanntes, das namentlich Sömmerring schon vor län¬ 

ger als 30 Jahren gehörig gewürdigt. 

Stannins. 

in. 
Abhandlungen zur Bildangs - undEntwicke- 

lungsgeschichte des Menschen und der 

T hie r e; von Dr. H einrich Rathke, Kaiser!. 

Fvuss. Hofrathe und ord. öffentl. Professor der Phy¬ 

siologie und Pathologie zu Dorpat. Erster Theil. 

Mit 7 Kupfertafeln. Leipzig, hei Friedrich Chri¬ 

stian Wilhelm Vogel. 1832. 4. VII und 114 S. 

(2 Thlr.) 

13* 
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Rnllikc gehört zu den I^liysiologen, auf die sein Va- 

tcrlarul stolz sein kann, denen die ^^isscns^hafl die grofsen 

Fortschritte verdankt, welclie sie seil einem Jahrzelint ge¬ 

macht hat. Oie Entwickeliingsgcschiclite der Tliiere dür- 

feu wir mit Ucclit als eine deutsche Wissenschaft betrach¬ 

ten: und Ua tlike’s r Verdienste um ihre Förderung sind 

nicht gering anzuschlagcn. Vorliegendes Rucli, womit er 

uns beschenkt, besteht vorzüglich aus vier Abhandlun¬ 

gen, die einzelne in dies Feld schlagende Gegenstände 

erläutern. 

Die ei'ste Abhandlung enthält Untersuchungen über 

die Bildung und Entwickelujig der Wasserasscl oder des 

Oniscus aqualicus, die zwar keines vollständigen Auszuges 

fähig sind, ans dcucn Ucf. indefs einige Satze licrvorhcbt. 

An den Eiern der Wasserasseln bemerkte Itathkc 

nie, dafs ihr Keim, nachdem er schon als eine vScheibc 

sich kund gegeben, ähnlicher Weise, wie der Keim der 

nahe verwandteii Spinnen und des Flufskrebses in seine 

einzelnen IMasscntheilchcn zerfallt, dafs die.sc Theilchen 

sich dann über den Dotter zerstreuen, und dafs nach eini¬ 

ger Zeit sic wieder aufs Neue einander näher kommen, um 

nun erst eine besondere Keimbaut darzustclien, von welcher 

aus die Bildung des Embryo ihren Anfang nehmen könnte. 

( Alles im Gegensatz zu dem am Flufskrebs Beobachteten.) — 

Sehr interessant ist die Entdeckung zweier an den 

Seiten des Embryo sich bildender Fortsätze, die zuerst als 

dünne Platten bervortreten und die Gestalt eines Dreiecks 

haben, später aber ein drcilappiges Blatt darstellcn, dann 

noch vor der Geburt des Embryo als kolbenförmige Fort¬ 

sätze erscheinen und zuletzt verschwinden. Sollen wir 

diese Fortsätze als Analoga der Flügel oder als Kespira- 

tionsor^ane betrachten? Die Enge spricht für beide Deu¬ 

tungen! und da wir schon längst Flügel (vertrocknete 

Kiemen, Oken) als Respirationsapparate kennen: so dürf¬ 

ten diese Fortsätze für Beides zu halten sein. Uebrigens 

ist ihre Analogie mit den kleinen, oft röhrcuförmigeu Fort- 
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Sätzen, welche sich an den Luftlöchern des Thorax man¬ 

cher Insekten in den späteren Stadien ihrer Entwickelung 

hervorbildcn, unverkennbar. Fälschlich nimmt man aber 

an, dafs diese Fortsätze erst nach der letzten Häutung der 

Larve sich bilden. Nach Beobachtungen, die lief, an den 

Larven'von Culex pipiens angestellt, zeigen sie sich schon 

vor der vorletzten Häutung. — 

Nach der Zerreifsung der Eihäute kommt aufser den 

ersten Andeutungen der Fühler und FrefsWerkzeuge, so 

wie den wundersamen Blättern an der kleineren Krüm¬ 

mung des Embryo, die jetzt wie kleine Flügel aufwärts 

und nach hinten gerichtet sind, noch keine Spur von an¬ 

dern ^Organen weiter vor: so dafs die Wasserassel also 

nnter allen Thieren am unvollkommensten aus'demH^ie 

kömmt. (? Unvollkommener als die Larven der Hymenop- 

teren und Dipteren?) Die Embryonen gelangen nun in 

eine am 2ten, 3ten, 4ten, 5ten Leibesringe der Mutter 

befindliche Bruthöhle. 

^ Sehr deutlich wird die innige Verwandtschaft zwi¬ 

schen den Beinen und Frefs Werkzeugen der Gliederthiere 

durch ilire Entwickelungsweise dargethan. Savigny hatte 

sie schon früher durch seine Untersuchungen an erwach¬ 

senen Gliederthieren nachgewiesen. Vielleicht dürfte zur 

Erklärung ihres Verhältnisses eine Bemerkung, die Ref. 

an den Larven vieler zweiflügeliger Insekten rücksichtlich 

einer doppelten Function der Kiefer machte, nicht un¬ 

wichtig sein. Diesen Larven, die der Beine ermangeln, 

dienen die Kiefer nämlich nicht nur als Frefswerkzeuge, 

sondern sie vermitteln auch die Locomotion, indem das 

Thier, sie in weiche Substanzen eiugrabend, und den Kör¬ 

per verkürzend und nachziehend, ihrer als Stützen sich 

bedient. 

Wenn die Embryonen die am Körper der Mutter ge¬ 

legene Bruthöhle verlassen, sind sie viel gröfser als die 

Eier. Rathke vermuthet, dafs von den Wänden der 

Bruthöhle eine kleine Quantität von einer tropfbaren und 
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schwach eiweifshaltigen Flüssigkeit ahgesondert wird, die 

die Emhryonen umgibt und ihnen zur Nalirung dient. Arn 

Schlüsse bemerkt er, dafs die Entwickeliingsgeschichtc der 

Wasserassel einen Beweis ahgehc für seine Ansicht: dafs 

die Gliedcrlhierc in ihrer Bildung und Entwickelung weit 

mehr von einander abweicheu, als die Wirbclthicrc. 

Wie wahr dieser Satz für die späteren Zeilen der Ent¬ 

wickelung sei, hat Hcf. schon längst an den Larven zwei¬ 

flügeliger Insekten zu erproben Gelegenheit gehabt. Wie 

verschieden sind nicht die Larven der einander so nahe 

stehenden Gattungen Culex, Corethra, Chironoinus? Wäh¬ 

rend die Larven der meisten Arten dieser letzteren Gat¬ 

tung im Wasser leben, linden sich andere splcher Arten, 

die von jenen generisch schwerlich zu sondern sein möch¬ 

ten, in Wurzeln und in der Erde, weichen in ihrer Ge¬ 

stalt bedeutend ab und athmen wahrscheinlich auf ganz 

verschiedene W eise, Bef. wird hinneu Kurzem seine Beob¬ 

achtungen hierüber bekannt machen. — 

In einer Nachschrift, die wohl eigentlich auf die bei¬ 

den nächsten Abhandlungen hätte folgen sollen, spricht 

sich der Verf. über einige von J. Müller bestrittene An¬ 

sichten, die «Wülffschcn Körper betreffend, aus. 

Müller nämlich gibt an, dafs der Canal, welcher 

über jedes dieser Organe von vorne bis hinten verläuft, 

und welcher nachher zum Eier- öder Snamenleiter vvird, 

niemals mit den eigentbümlicben Gefäfsen dieses Organes 

in näherer Verbindung stehe, und mithin auch nicht der 

Ausführungsgang jener Gefäfse sein könne, sondern dafs 

vielmehr ursprünglich aus dem unteren und stumpfen Ende 

der falsshen Niere ein starker und kurzer Gang nach in¬ 

nen und abwärts zum Ürachus gehe. 

R. führt hiergegen an: dafs wiederholte Untersnehnn- 

gen ihn von der Richtigkeit seiner Angabe, dafs jener 

lange, dünne Gang wirklich die eigcuthümlichen (JctaCse 

fp sich aufnehme, überzeugt; dafs der von M. erwähnte 

starke und kurze Gang späteren Ursprunges sei, als jener, 
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und aus einer Ansammlung von Zellsloff bestelle, die in 

einer, mit dem Ende jenes Organs zusammenhängenden 

Falle des Bauchfelles liege; dafs die ausführenden Theile 

der Gefäfse der falschen Niere gegen die Oherlläche der¬ 

selben gerichtet sind; dafs auch M. bei den Vögeln eine 

Verbindung der eigenthümlichen Gefäfse der Wolffschen 

Körper mit jenem über dieses Organ verlaufenden Gange 

annebme. 

Ferner leugnet Müller die Umwandlirag der falschen 

Niere der Vögel und Säugthiere in den Nebenhoden. Ueber 

die Art und Weise wie man sich diese Umwandlung zu 

denken habe, spricht sich R. so aus: «Nicht die ganze 

falsche Niere der Vögel und Säugthiere wandelt sich ia 

den Nebenhoden um, sondern nur einige Gefähe derselben, 

und diese auch nicht nach ihrer ganzen Länge, sondern 

nur zum kleineren Theile. Wo der Kode mit der falschen 

Niere in Berührung steht, bilden sich zwischen ihm und 

dem äufseren oder dem weiteren Theile einiger von den 

eigenthümlichen Gefäfsen der falschen Niere eben so viele 

kurze Verbindungscanäle, und wenn darauf die übrigen 

Gefäfse der filschen Niere verschwinden, so verbleiben 

von diesen nur diejenigen Parthieen, w^elche zwischen den 

Verbindungscanälen und dem ursprünglichen Ausfübrungs- 

^ange der falschen Niere oder dem künftigen Saamenleiter 

ihre Lage haben, die übrigen Parthieen dagegen verschwin¬ 

den ebenfalls. Es kann daher auch nicht befremden, dafs 

bei jungen Vögeln nicht blofs die Verbindungscanäle zwi-. 

sehen dem Hoden und der falschen Niere eine ganz andere 

Farbe, als die eigenthümlichen Gefäfse dieses Gebildes ha¬ 

ben, sondern dafs auch diejenigen Stücke einiger dieser 

Gefäfse, Vielehe zwischen den Verbindungscanäien und dem 

Saamenleiter ihre Lage haben, allmählich eine andere Farbe 

annebmen; denn das Sekret der Hoden ist ganz anders ge¬ 

färbt, als das der falschen Niere, und von diesem Sekrete 

hängt doch wahrscheinlich wohl die Farbenveränderung 

jener Gefäfse ab.» — 
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ISach I\Iüllcr (und L. Jacobson) sollen drittens die 

JJoden und Eierstöckc der Vögel und Säugthicre nicht aus 

den Wolffschcn Körpern ihre Entstehung nehmen, da hei 

den ßatrachiern jene Organe aus ganz andern Gchildea 

entspringen. Ein Eiinvurf, den R. dadurch beseitigt, dal’s 

er bemerkt: hei den Wirhclthiercn sei keine feste, hei 

allen gleiche Rildungsstätte für diese Organe vorhanden; 

60 entstehen hei den Fischen diese Organe nach Verschie¬ 

denheit der Gattungen aus verschiedenen andern Gebilden. 

Oh die Nieren aus den Wolffschcn Körpern entstehen, 

was IMüHer ebenfalls leugnet, läfst R. dahingestellt sein. 

(Auch E. Jacobson (die Okenschen Körper oder die Pri- 

inordialnieren, ein Beitrag zur Eutwickelungsgcschicht« 

des Emhryons, Kopenhagen 1830) leugnet eine unmittel¬ 

bare Verbindung dieser Organe mit den Nieren und Nlc- 

renkapseln, und beruft sich auf folgende Beobachtungen: 

Die Nieren liegen aufserhalh des Peritonaeum, diese Or¬ 

gane innerhalb desselben. Die Nieren erhalten ihre eige¬ 

nen Arterien, die von denen der Okenschen Körper ver¬ 

schieden sind. Dagegen verdrängen die Nieren sie nicht 

blofs in Rücksicht der Lage, sondern auch, wie zu ver- 

inuthen ist, in Rücksicht der Function. Aufserdem führt 

J. folgende pathologische Fälle an: 

1. Bei einem weiblichen Schweinsemhryo fand er auf 

der rechten Seite die Niere vollkommen entwickelt. Der 

Okcnsche (^Wolffsche) Körper mit dem daran liegenden 

Ovarium hatten die Gröfsc und den Bau, wie man sie hei 

andern, regelmäfsig entwickelten Embryonen dieser Periode 

lindet. Auf der linken Seite fehlte die Niere ganz. Da¬ 

gegen fanden sich deutliche Spuren des Okenschen Körpers, 

der zwar kleiner war, als der der rechten Seile (!), doch 

seinen Ausführungsgang und seine deutlichen Gelafse halte. 

2. Bei einem weiblichen Schweinsemhryo vermifslc 

er die linke Niere ganz. Der Okcnsche Körper kam, 

was Gefäfse und Ausführungsgang auhctrilTt, mit dem der 

i'cchteu Seile fast völlig überein. 
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Waren in den so eben angefiilirlen Fällen die Wolff- 

sclien Körper vorhanden, ohne dafs sich die Nieren aus 

ihnen hervorbildeten, so beweiset ein dritter Fall, dafs 

sich die Niere an einer andern, von dem Wolffschen 

Körper entfernten Stelle auszubilden vermag. Bei einem 

männlichen Schweinsembryo waren auf der linken Seite 

Niere, Wolffscher Körper und Hode völlig normal ge¬ 

bildet. Auf der rechten Seite hatten der Wolffsche Kör¬ 

per und die Hoden die für diese Periode normale Beschaf¬ 

fenheit. Die Niere dagegen lag nicht an diesen Theilen, 

sondern weit tiefer und mehr nach innen, und stand mit 

den vorhin erwähnten Organen in keiner unmittelbaren 

Verbindung. — Ref.) 

Die zweite Abhandlung enthält Untersuchungen über 

die Entwickelung der Geschlechtswerkzeuge der Schlan¬ 

gen, Eidechsen und Schildkröten. 

Die dritte Abhandlung liefert Untersuchungen über 

die Entwickelung der Geschlechtsorgane der Säugthiere. 

Sie sind angestellt an Embryonen vom Schweine, von 

Wiederkäuern, vom Narwal und vom Menschen, und be¬ 

treffen die Bildung und den Bau der Wolffschen Körper, 

der Hoden und der Eierstöcke, der Saamen- und Eier¬ 

leiter, der Saamenblasen, des Uterus, der Scheide, des 

Leitbandes der Hoden und der äufseren Geschlechtstheile. 

Die Bildung der Saamen- und Eierleiter betreffend, wider¬ 

ruft R. eine früher aufgestellte Ansicht: « dafs der falsche 

Harnleiter durch Resorption verschwinde und seine Stelle 

allmälich vom Saamen- und Eierleiter eingenommen werde, 

indem er sich mit den cigenthümlichen Gefäfsen der fal¬ 

schen Niere verbindet. ” Nach neueren 'Untersuchungen 
« . . 

wandeln sich nämlich bei den Säugthieren die falschen 

Harnleiter selbst in die Saamen- und Eierleiter um, wäh¬ 

rend bei den Vögeln und den höheren Amphibien die Saa¬ 

men- und Eierleiter neben den^ falschen Harnleitern ent¬ 

stehen und die Saamenleiter späterhin die Stelle von die¬ 

sen ciuuehmeu, die Eileiter aber niemals mit den eigen- 
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Ihüinlichcn (fcfüfseii der falsclicn Niere sich verbinden. 

Auc.li hierin 'weicht Jacobson von Uathkc ah. «Die 

sciion gebildeten Kicrgängc und IJürrnnffcr bestellen eine 

Zcillang neben den Priniondialnieren, und da der Ausfiili- 

rungsgang noch denllicb neben diesen entwickelten Thei- 

len sich darstellen läfst, kann man nicht annelimen, dafs 

dieser Canal sich verwandeln und als Trompete, Gebär- 

inutterhörner oder Saamengang nachher bestehen solle»». 

Dazu kömmt die von IMsrlpighi (1()81) und Gärtner 

(18‘2‘2) gemachte Entdeckung der Ueberrestc der Ausfüh¬ 

rungsgänge der Oken scheu Körper, bei der Kuh und der 

Sau, wo ihre Mündung in einem Paar Falten sich findet, 

die in oder neben der OelTnung der Urethra liegen. 

Die Resultate von K’s Untersuchungen über das Lcit- 

band (Gubernaculum Hunter!) sind vorzüglich folgende: 

1. In den männlichen Früchten des Menschen, wie 

in denen der Wiederkäuer und des Schweines, geht ein 

fibröser Strang vom Hoden, wenn er noch in der Bauch¬ 

höhle liegt, durch den Leistencanal in den IJodcnsack 

hinein. 

2. Im Menschen ist dieser Strang unmittelbar mit 

den Wänden des Ilodensacks verwachsen, in den oben 

erwähnten llausthieren dagegen in einem eigenen und zum 

Theil von einer Verlängerung des Bauchfells gebildeten 

Sacke eingeschlossen, mit diesem fest verbunden, und 

durch ihn erst an den Ilodensack angcheftet. 

3. Da bei diesen llausthieren die fibröse Hälfte des 

Leitbandes, nicht aber dessen gallertartige Anschwclluug 

derjenige Theil ist, durch dessen Verkürzung der Hode 

aus der Bauchhöiilc herausgezogen wird: so läfst sich er- 

w’arten, dafs, wenn der menschlichen Frucht eine solche 

Anschwellung auch wirklich fehlt (was allerdings der Fall 

zu sein scheint), bei ihr der Hode dennoch durch densel¬ 

ben Procefs, w'ie bei jenen Thieren, nämlich durch die 

^c^knrzung des von ihm abgehendeo Bandes, aus der 

Bauchhöhle herausgefbrdert wird. 
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4. Bei (len Thieren ist lange vor dem Descensus te> 

sticuli ein Sack vorhanden, der von der Bauchhöhle in 

den Hodensack hincingeht, und dessen Höhle mit der 

Bauchhöhle in Gemeinschaft seht; beim Menschen dagegen 

bildet sich dieser Sack erst mit dem Descensus testiculi 

selbst, und zwar dann erst, wqnn der Hodp in den Lei¬ 

stencanal eindringt. ' 

Als besonders interessante Resultate der Untersuchung 

zweier menschlichen Embryonen hebt R. hervor: 

1. Dafs obschon die wahren Nieren bereits vorhan¬ 

den waren, und bei dem älteren Embryo sich auch schon 

ziemlich weit ausgebildet hatten, dessenungeachtet das 

äufsere Geschlechtsglied noch fehlte; 

2. dafs bei ihnen im Vergleiche zu unsern Haussäuge- 

thieren die falschen Nieren eine nur geringe Breite und 

Dicke warnehmen liefsen, so dafs es demnach scheint, als 

erlangen diese Theile beim Menschen nicht eine so hohe 

Bedeutung, als bei den übrigen Säugethieren; 

3. dafs der Darm früher entsteht, als das Geschleehts- 

glied, anstatt dafs bei dem Schweine und den Wiederkäuern 

umgekehrt dieses früher, als jenes sich bildet. 

Bei einem sehr kleinen menschlichen Embryo, dessen 

Kiemenspalten noch vorhanden waren, fand R. zwischen 

und über den beiden falschen Nieren noch zwei andere 

und etwas kleinere Organe, die beinahe dieselbe Länge, 

als jene, hatten, ejnander dicht anlagen und an ihrer un¬ 

tern Seite, da, wq sie sich berührten, mit dem Gekröse 

zusammenhingen. Ein jedes von ihnen hatte im Allgemei¬ 

nen das Aussehen einer Keule, war in einer kleinen Strecke 

liinter seinem vordem und abgestumpften Ende am dick¬ 

sten, lief dann nach hinten allmälich verschmälert aus, und 

verlor sich mit seinem hinteren und fadenförmig ausgezo- 

genen Ende in der Nähe der Kloake. Der äufsere Rand 

dieses Gebildes wurde von dem innern Rande der falschen 

Niere derselben Seite etwas verdeckt. Das Ganze, wahr¬ 

scheinlich die erste Andeutung der wahren Niere, bestand 
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noch aus einem formlosen SchleimstofT und zeigte nirgends 

eine Spur von Gcfafsbau. Die Ncbeunieren fehlten noch 

gänzlich. 

In einem zweiten, älteren, sieben Linien langen Em¬ 

bryo waren die wahren Nieren sehr viel breiter und dic¬ 

ker, als bei*dem ersteren Embryo, wurden durch eine 

beträchtliche Quantität von SchleimslolT untereinander 

verbunden, und füllten zusammen mit der Masse dieses 

Schlcimstoffes den ganzen Kaum aus, welchen die falschen 

Nieren zwischen sich Hefsen. Aus der Masse, zu -welcher 

beide Nieren untereinander verschmolzen waren, kam in 

jeder Seitenhälftc des Embryo ein Kanal (der Harnleiter) 

heraus, der etwas dicker w^ar, als der Ausführungsgang 

der falschen Nieren, ging dort, wo sich die innere und 

gefäfsreiche Hälfte der falschen Niere nach hinten endigte, 

schräge von innen nach aufsen hin, verlief dann an dem 

äufscren Rande des freien Theiles jenes Ausnihrungsgauges, 

und zw'ar nach der ganzen Länge dieses Theiles, von vorn 

nach hinten, und endigte sich dann in die schon vorhan¬ 

dene, obgleich noch sehr kleine Harnblase. Nebennieren 

waren noch nicht vorhanden. 

Am Schlüsse dieser Abhandlung wird ein von einem 

gewissen Dr. Kird aufgestellter Satz: — « dafs nament¬ 

lich in der Gattung der i^Ienschcu die Entwickelung der 

über und unter dem Zwerchfelle gelegenen Körpcrhälfteu, 

je nachdem die‘bildende Kraft in ihrem normalen Wirken 

zu der vorherrschenden Entwickelung einer dieser Körper- 

liälftcn bestimm^ wird, entscheiden müsse, welchem Ge- 

sehlechte der, in Hinsicht der Sexualität anfangs indilTe- 

rentc, Fötus angehören soll” — einer ausführlicheren Wi¬ 

derlegung gewürdigt, als er verdient. 

'Die vierte Abhandlung liefert Thatsachen, die Bildung 

und Entwickelung des Oberkiefers und der Gcruchswerk- 

zeuge der Säugethiere betreffend. Als Resultate seiner 

Untersuchungen über diesen Gegenstand bezeichnet der 

\ erf. selbst folgende: 
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JL. Die Oberkiefer \Tacbsen nach Art der Extremitä¬ 

ten aus den Seitenwänden des Schädels hervor. 

2. Ein dritter Fortsatz wächst zwischen jenen und 

getrennt von ihnen aus der Stirnwand des Schädels her¬ 

vor, und dient als die Grundlage für die knorplige Schei¬ 

dewand der Nase, den Pilugschaarknochen, die Scheide¬ 

wand des Siehheins und die Intermaxillarknochen. 

3. Die beiden Seitenfortsätze krümmen sich während 

ihres Wachsthums gegen das Ende des mittlern Fortsatzes, 

und verwachsen darauf mit ihm aufs innigste. 

4. Die Nasenhöhle jeder Seite erscheint ursprünglich 

und einige Zeit vor der Verwachsung jener Fortsätze, als 

eine kleine Grube, und ist dann ähnlich der Nasenhöhle 

der Fische. Durch die Verwachsung jener Fortsätze aber 

wird ein Bogen queer über die Oelfnung jener Grube ge¬ 

spannt, und diese Oetfnung dadurch in zw^ci Hälften ge- 

theilt, nämlich in eine obere oder äufsere, welche das 

künftige Nasenloch ist, und in eine untere oder gegen die 

Mundhöhle gekehrte. 

5. Die Nasenhöhle wird-vergröfsert durch das Wachs-' 

thum der oben genannten Fortsätze in die Länge. 

6. Die Seitentheile des Siebbeins und die Nasen¬ 

muscheln, mit Ausnahme der obern Nasenmuschel des 

Schweins, bilden sich aus einer gemeinschaftlichen Knor¬ 

pelplatte. 

7. Die Schleimhaut der verschiedenen Nebenhöhlen 

der Geruchswerkzeuge ist eine wahre Ausstülpung der 

Schn ei der sehen Haut. 

8. Nasen- und Mundhöhle sind einige Zeit nach der 

Entstehung der ersteren gar nicht von einander geschieden. 

9. Das Gaumengewölbe ist ursprünglich der Länge 

nach gespalten, und seine beiden Hälften sind Erzeugnisse 

der Seitenfortsätze (der Oberkieferparthieen) des Kopfes. —- 

• Schon aus den wenigen Mittheilungen, die Ref. die¬ 

sem Werke entlehnt hat, wird Jeder im Stande sein, auf 

den Reichtlmm der in demselben mitgetheilten Thalsachen 
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zu scliliefspn. Sirhen Kupfcrlafeln, deren Stich freilicl» 

viel zu wünschen übrig läfst, begleiten und erläutern die 

Darstellung. 
Stau 7iius. 

IV. 
Burdach (Karl Friedrich), Die Physiologie als 

E r fa h r u n g s w iss e n s c h a f t. Vierter Band, mit 

Beiträgen von Johannes IMüHer. Leipzig, hei 

V^ols. 1832. 8. 493 S. (2 Thlr. 15 Gr.) 

Erster Artikel. 

(Vcrgl. die Rec. Rd. 8. S. 17. ff. d. A.) 

Das grofsartige Unternehmen des berulimteii Herrn 

Verfassers schreitet mit pünktlicher Hegelmafsigkeit fort, 

und es bietet sich jetzt dem wissenscliaftlicben Publikum 

die gegründete Aussicht dar, binnen einer nicht gar lan¬ 

gen Zeit eine umfassende Uebersicht des gesammten Ge¬ 

bietes der Physiologie zu besitzen, wie sie seit Haller 

kaum versucht, gewifs aber nicht zu Stande gebracht wer¬ 

den ist. Es kann dies Werk Aerzten und Sludirenden 

nicht genug empfohlen werden, auf dafs ihnen einerseits 

der grofse Reichtbum von Ergebnissen gegenwärtig werde, 

welche die Physiologie bereits erworben hat, und welche 

von den übrigen medicinischen Disciplinen berücksichtigt 

werden müssen, andrerseits aber sich ihnen verdeutliche, 

wie sehr diese Wissenschaft noch jetzt in ihrer Entwick¬ 

lung begriffen ist, wie wenig sic als abgeschlossen betrach¬ 

tet werden kann. — IMoge cs dem würdigen Verf. ver¬ 

gönnt sein, diese, erst im reiferen Alter unternommene 

Arbeit mit fortdauernder männlicher Kraft zum Ziele zu 

führen: und es wird dieselbe bis in die spätesten Zeiten 

daslehen als ein Monument deutschen Fleifses und deut¬ 

scher Gründlichkeit. — So wie die früheren Bände durch 

Beiträge von v. Baer, Rathke und Meier bereichert 
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waren, so finden wir in dem gegenwärtigen eine Reihe 

von vortrefflichen Zusätzen, besonders zur vergleichenden 

Physiologie, von Herrn Johannes Müller, dem die 

Wissenschaft schon so viel verdankt. — Es ist eine 

glückliche Idee des Vcrf., sich der Hülfe jüngerer Genos¬ 

sen zu versichern, welche die Resultate ihrer ausgezeich¬ 

neten Forschungen in einzelnen Feldern der Ph3'^siologie in 

gedrängter Form mittheilen, und so den Werth des grofsen 

Werkes durch vielfache Originalität erhöhen. 

Ehe wir von dem besonderen Inhalte vorliegenden 

Bandes Rechenschaft geben, sei es uns erlaubt, einen 

Rückblick auf die Methode zu thun, welche der Verf. bei 

seiner Darstellung der Physiologie befolgt. Est ist dieselbe 

zwar schon von dem geehrten Ref. des ersten Bandes in 

diesen Annalen (Bd. 8. S. 18.) berührt worden: wir kön¬ 

nen dieselbe jedoch jetzt, da das Werk weiter fortgeschrit¬ 

ten ist, schon besser überblicken. , So wie wir nämlich 

im ersten Bande durch keine allgemeine Einleitung in die 

Wissenschaft elnsreführt und mit keinen Grundsätzen vor- 
O 

läufig bekannt gemacht wurden, sondern sogleich in me- 

dias res einzudringen hatten, so müssen wir auch in den 

folgenden Bänden dem Verf. von einem Gegenstand mit 

dem er uns bekannt zu machen für zweckmäfsig erachtet, 
« 

zum anderen folgen: und nur am Schlüsse jedes Abschnit¬ 

tes wird uns ein Rückblick auf das jedesmal durchwan¬ 

derte Feld vergönnt. Diese Weise der Darstellung hält 

der Verf. bei seinem Standpunkte für nothwendig. «Al¬ 

les Einzelne (heifst es im gegenwärtigen Bande Seite 6) 

kann nur aus dem Ganzen erklärt und begriffen, das Ganze 

aber nur in der Idee aufgefafst werden. Somit würde 

denn die Physiologie als vollendete Wissenschaft von der 

ideellen Anschauung der Totalität des Lebens ausgehn, 

seine verschiedenen Richtungen', Formen und Erscheinun¬ 

gen aus diesem obersten Principe ableiten und vom Allge¬ 

meinen Stufe für Stufe in die Einzelnheiten eingehen. Al¬ 

lein der Geist des vorliegenden Werkes ist, die Wissen- 

j 
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Schaft nicht als ein Fertiges, Abgeschlossenes, sondern als 

ein Werdendes und Fortschreitendes darzustellen: nicht 

Principien dogmatisch aufzudringen, sondern zu ihnen zu 

leiten, also nichts vorauszusetzen, sondern von den sinn¬ 

lichen Thatsachen zur Kellcxion, und von der Reflexion 

zur Anschauung im Canzen aufzusleigen.» 

Wir können jedoch mit der Zweckmäfsigkeit dieser 

Methode nicht ganz einverstanden sein: denn wir halten 

dieselbe wieder für geeignet die aufmerksame Thcilnahme 

der Leser anzuregen, noch zu einer acht wissenschaftlichen 

Anschauung der Physiologie seihst hinzuführen. 

Der Verf. glaubt mit den sinnlichen Thatsachen an- 

hehen, von diesen zunächst zur Reflexion übergehen, und 

endlich am Schlufs zur Anschauung gelangen zu können. 

Erst nachdem auch das geistige Reich erforscht ist, ver¬ 

spricht er uns seine eigentliche Theorie (lld. 1. S. 5.): 

das System, in welchem er die Erfahrungswissenschaft vor¬ 

trägt, soll blofs ein Fachvverk, eine gehörige Folgen¬ 

reihe für die Thatsachen sein. 

Ist es aber möglich, mit physiologischen Thatsachen 

ohne Theorie anzuheben? Ganz gewifs nicht. Einerseits 

stellt sich dem Rcobachter selbst die Tliatsache night rein 

und für sich bestehend dar, sondern immer bedingt und 

vermittelt durch andre vorhergegangene Thatsachen und 

durch die eigene Reflexion über dieselben. Andrerseits 

vermag weder der Beobachter noch der Sammler von Be¬ 

obachtungen Andrer von den vorhandenen Thatsachen Re¬ 

chenschaft zu geben, ohne dieselben von vorne herein zu- 

sammenzustellen, darüber zu reflectiren: und so tritt denn 

sogleich die Reflexion als ein Unmittelbares an die Stelle 

wo man die Tliatsache zu erblicken glaubt. Ist aber solche 

Reflexion eine zufällige, subjective, nicht auf Theorie ge¬ 

gründete, so führt sie ihrerseits nimmermehr zur wahren 

Theorie, sondern immer nur wieder zu andren Reflexionen. 

Die Physiologie bedarf also allerdings gewisser Vor¬ 

aussetzungen, welche man sogar dogmatische Prin- 

cipien 
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cipien nennen kann: aber cs sind diefs Voraussetzungen 

und Principien welche nicht aus ihren Tliatsachen ge- 

scliöpft sind, sondern aus der allgemeinen Naturwis¬ 

senschaft, aus der ächten Naturphilosophie, auf welche 

sie sich stützt und von welcher sie nur eine Stufe bildet. 

Die Physiologie fängt da an, wo die Lehre von der orga¬ 

nischen Natur schliefst: der Organismus setzt den Mecha- ^ 

nismus und Chemismus voraus und schliefst dieselben in 

sich: will man den Organismus erkennen, so mufs ein wis¬ 

senschaftliches Bewufstsein der Ergebnisse im Bereich 

des Mechanismus und Chemismus vorhanden sein, lieber 

diese Sphären also, und über den Uebergang von ihnen 

zum Organismiis bat man sich am Eingänge der Physiolo¬ 

gie zu verständigen: geschieht das nicht, so läuft man Ge¬ 

fahr die Physiologie nicht in ihrer Wahrheit zu erhalten, 

indem man entweder Chemismus und Mechanismus be- 

wufstlos in das Leben überträgt, oder ganz von densel¬ 

ben abslrahirend, den physiologischen Thatsachen alle Be¬ 

gründung henimmt. — Die Bedeutungen von Mecha¬ 

nismus, Chemismus und Organismus, von mechani¬ 

scher Causalität, vom chemischen Verhältnisse, von 

der Zweckthätigkeit im Leben; dann die Beziehung 

von Stoff und Thätigkeit, und manche andre Bestim¬ 

mungen können nicht aus den einzelnen Thatsachen der 

Physiologie entwickelt, sondern sie müssen dieser Disci- 

plin zum Grunde gelegt werden: und von diesem Grunde 

aus erhebt sich das physiologische System bis zur höch¬ 

sten Entwicklung des Geistes, indem jede neue Bestim¬ 

mung an ihrer gehörigen Stelle nothwendiger Weise her- 

vorlritt. — Giebt der Verfasser einer Physiologie aber 

keine Rechenschaft von der Art und Weise in welcher er 

jene allgemeinen Bestimmungen auffafst und voraussetzt, 

läfst er eine Menge von andren Vorstellungen’, wie die 

vom Gegensätze der Altraction und Repulsion, des Cen¬ 

trums und der Peripherie, von Spannungen und elektri¬ 

schen Verhältnissen, von mechanischen und dynamischen 

Bd. 25. llft. 2. 14 



1208 iV. Physiologio. 

\Virkiings\veiscn, von Kclzcn und Keiziingon n. 8. w. — 

nnniitlclbar und uurrörterl bei der lietraeblung der That- 

sacben mitcinfliefsen, so iwiisscn Diejenigen welche niit die¬ 

sen Gegenständen nicht vertraut sind, nothwcftdig irre 

gemacht und im Fortschrei len gehemmt werden; l>enjeni- 

gen dagegen welche schon einen Ueberblick der Disciplin 

gewonnen haben, niufs sich ein Zweifel aufdrängen, ob 

denn eine auf solche Weise ausgestallele Erfahrung sich 

je zur Wissenschaft, zum infegrirenden Ecstandlheilc 

der Einen Wissenschaft der Natur und des Geistes aus¬ 

bilden könne. 

. Diefs siud die Bedenken, die wir in Bezug auf des 

Verf. Ansicht von der Erfa hru ngs wissen sc ha ft ha¬ 

ben. Was die Anordnung der Gegenstände selbst betrilft. 

so ist diese gleichgültig, sobald ausgesprochen wird dafs 

inan dabei nicht ein wissenschaftliches System, sondern 

ein blofses Fachwerk behufs der Bequemlichkeit beabsich¬ 

tigt. Aber hier bleibt sich der Verf. nicht gleich: denn 

zuweilen wählt er zu seinen zahlreichen Ablheilungen und 

Untei'abtheilungcn ganz zunillige, äufserliche Klassificalions- 

grunde; öfters dagegen legt er einen wissenschaftlichen 

Werth auf diese Eintheilungen, und sucht sie «( nach den 

allgemeinen Begriffen des Lebens” zu rechtfertigen. 

In den drei ersten Bänden war das Leben als ein 

Fortschreitendes betrachtet worden: mit diesem vierten 

Bande tritt dasselbe als ein Beharrliches auf. Das Lehen 

stellt sich dem Verf., wie so vielen Physiologen vor ihm, 

als ein doppelseitiges dar, nämlich als ein pflanzliches (see¬ 

lenloses) und als ein animalisches (seelenthätiges). Die¬ 

ses finden wir in uns, in Vorstellungen, Erkenntnissen, 

Gefühlen und Begehrungen, welche sicli im Bewufstsein 

offenbaren, ihre Richtung durch die Willensthätigkeit er¬ 

halten; jenes erkennen wir an uns, als Lebensthätigkei- 

ten, welche erfolgen ohne vom Willen abhängig oder be¬ 

stimmt zu sein. Doch siud diefs Formen eines und des- 
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selben Lebens, nicht sebrofT entgegengesetzt, und ihre Peri- 

pherieen gleichen als Mittelglied den Gegensatz aus: «So 

ist das Aufsenwerk der Seele in ihrem Träger, dem Ner¬ 

vensysteme, vorzüglich aber in den Sinnes- und Muskeh 

nerven enthalten, und es mischt sich daher etwas Unhe- 

wufstes und Ungewolltes in die animale Thätigkeit: und 

ebenso greift das psychische Lehen in das pflanzliche, wo 

dieses in Verkehr mit- der Aufsenwelt steht, ein, indem 

Anhmg und Ende des materiellen Lehenshergangs, Inge¬ 

stion und Egestion, mit Empfindung und Willkühr ver¬ 

bunden sind.” (S. 5.) 

Eine wissenschaftliche Begründung der Dichotomie des 

Lehens bietet der Verf. hier noch nicht dar, und sie wird 

so wie seine Theorie überhaupt, wahrscheinlich erst am 

Schlüsse des ganzen Werkes zu erwarten sein. — Wir 

glauben dafs für die menschliche Physiologie eine solche 

Dichotomie nicht ansreicht, indem im menschlichen Lehen 

eben das rein Menschliche zu dem Pflanzlichen und Ani¬ 

malischen als ein Drittes hinzutritt: denn die rein 

menschlichen Thätigkeiten lassen sich durchaus nicht als 

blofsc Modificationen der animalischen auffassen. Die Sphäre 

des' Animalischen charakterisirt sich durch das Bewufst- 

sein, und es dürfte wohl die von dem Verf. angenom¬ 

mene Bestimmung der Willkühr derselben eigentlich 

fremd sein; denn wir haben keinen Grund dem Thiere in 

irgend einer seiner Lebensthätigkeiten einen freien Willen 

zu gestatten: und wir haben den Willen so wie das Den¬ 

ken als eigentlich menschliche Thätigkeiten zu vindiciren. 

Indem nun der Verf. in der Sphäre des pflanzlichen 

Lebens einen Anfang sucht, verwirft er mit Recht die 

früher für die Physiologie gebräuchliche Methode nach 

einem topischen Principe die Functionen durchzunehmen. 

«Die Physiologie ist kenie Organcnlelirc (Analome viva), 

sondern eine Lehre vom Leben: sie darf sich also nicht 

an ein topisches Princip binden, sondern mufs die gleichen 

14* 
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Lebcnsäiifserun^cn der vcrschiedcnslen Gebilde unicr einen 

genieinscliafllichcii Gesichtspunkt slcllcn, uni ihre Bedeu¬ 

tung zu erkennen.« (S. 7.) 

Diefs ist ein wichtiger, bisher noch nicht genng be¬ 

achteter Grundsatz: cs ist um so nöthiger iiin fest zu hal¬ 

ten; als gerade die neueren allgemein analornischen For¬ 

schungen nur zu leicht Veranlassung geben möchten, mit 

den Franzosen die Physiologie als Lehre von den lebendi¬ 

gen Eigenschaften der (jcwcbc, also als Anhang zur all¬ 

gemeinen Anatomie zu betrachlen. 

Unter deu verschiedenen Acufserungen des vegetativen 

Lebens findet unser Verf. weder Anfangspunkt noch End¬ 

punkt, «sic bilden einen dicht verschlossenen Kreis, in 

welchem jede Einzclnheit nur ein Glied der ganzen Kette 

ist. ” Er sicht sich daher, um zur wissenschafilichcn Ein¬ 

sicht zu gelangen, veranlafst, den Mittelpunkt in diesem 

Kreise aufzusuchen: dieser stellt sich ihm im Lebens¬ 

säfte, also im Blute dar, als demjenigen was im Leben 

den Charakter der Innerlichkeit und Allgemeinheit an sich 

trägt. Das Blut ist demnach der Erste Gegenstand der 

Untersuchung im pflanzlichen Leben, und bildet den Inhalt 

des gegenwärtigen Bandes. Derselbe enthält das cilfte, 

zwölfte und dreizehnte Buch: die Lehre vom Blute, 

vom B1 u 11 a u fe und vom B1 u 11 eb c n. ' 

Im cilften Buche wird die Substanz des Blutes be¬ 

trachtet: wir finden hier eine Darstellung des Blutes wie 

cs sich aufserhalb des Organismus verhält, nämlich seiner 

sinnlichen Eigenschaften mul seiner chcrnischcu und 

sikalischen Verhältnisse; dann eine Betrachtung der Ouan- 

tität und C^)ualität des Blutes innerhalb des Organismus. 

Mit Recht deutcj; der Verfasser im Eingänge auf die 

Schwierigkeiten hin, mit welchen die Lelire vom Blute 

fast mehr als irgend eine andre physiologische Lehre zu 

kämpfen hat. « In der That hat die llaemalologie ganz 

den (’harakter des Blutes selbst. ^Vic das Blut ein nie 

ruhender Proteus ist und sich zu Allem und Jedem uinzu- 
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gestalten vermag, so ist auch nichts denkbar, was man 

nicht von ihm ausgesagt hätte: hier ist keine Thatsache 

die nicht geleugnet, keine Deutung die nicht durch eine 

andre bekämpft worden wäre: über jeden Punkt werden 

entgegengesetzte Erfahrungen und Ansichten aufgestellt. 

Wie das Llut einerseits durch einen klaren Mechanismus 

gelrieben wird und treibt, andrerseits mit Zaubergewalt 

schafft und belebt, so finden wir die Haematologie bald 

in mechanischen Ansichten erstarrt, alle Thatsachen welche 

nicht darein passen, steif leugnend, kald wieder in mysti¬ 

schen Theorieen wirbelnd, welche das Begreifen als eine 

niedere Function verschmähen, von einer Erkenutnifs durch 

Vergleichung mit anderen Naturerscheinungen nichts wis¬ 

sen wollen und entweder eine beweislose Anschauung der 

sinnlichen Erfahrung entgegensetzen, oder umgekehrt den 

sinnlichen Schein festhalten, ohne dem Verstände seine Be- 

urlheilung zu überlassen” (S. 13.). Der Inhalt dieses Bu¬ 

ches bekräftigt vollkommen obige Bemerkungen: müssen 

wdr den ausdauernden Fleifs, die unpartheiische Geduld 

bewundern, womit unser Verf. die widersprechendsten An¬ 

gaben über die Eigenschaften des Blutes und die Erschei¬ 

nungen welche dasselbe darbietet, gesammelt,hat, so dür¬ 

fen wir doch die Wissenschaft beklagen, der es zugemu- 

thet wird, aus diesem wüsten Wirrwarr ihre Resultate zu 

schöpfen. Wir werden sehen in wie fern es Herrn Bur¬ 

dach gelungen ist, sich einen Weg zu bahnen, auf wel¬ 

chem wir ihm mit Sicherheit folgen können. 

In dem Buche vom Blute handelt der Verf. zuerst 

von den sinnlichen Eigenschaften des Blutes, wie sie sich 

dem blofsen Auge und dem Mikroskope zeigen; dann von 

den Veränderungen welche im Blute aufserhalb des Orga¬ 

nismus theils freiwillig vergehen (Veränderung der. Blut¬ 

körner, Schäumen, Gerinnen, Fäulnifs), theils durch Ein¬ 

wirkung des Lichts, der Elektricität, der Wärme und der 

chemischen Einflüsse herbeigeführt werden. Hierauf folgt 

die Betrachtung der Bestandtheilc des Blutes und, nach- 
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dem somit das Blut aufscrhalb des Organismus vollständig 

abgcliandelt worden, die Lelirc von dem Blute innerhalb 

des Organismus, worin jedoch noch nicht von dem Ichen- 

digen Verhallen des Blutes die Rede ist, als welcher den 

Inhalt des dreizehnten Buches bildet. Der Verf. glaubt 

unstreitig durch die vielfachen Abtheilungen und Untcrab- 

thcilungen, welche er in diesem wie in den friitieren Bän¬ 

den an wendet, die Üebcrsicht des schwierigen Thcma’s zu 

erleichtern. Wir besorgen indessen dafs er seinen ZWeck 

nicht immer erreicht: zuweilen dürften sogar die nicht sel¬ 

ten sehr künstlichen Trennungen die Schwicrigkeileu ver¬ 

mehren: und es trägt wohl nicht der Inhalt des Buches 

allein, sondern grofsenthcils die äufserc Form auch die 

Schuld, wenn unsre Studirenden den Schatz von Wissen¬ 

schaft, welcher ihnen darin anempfohleu w’ird, nur seilen 

zu gebrauchen wissen. 

Die Untersuchung über die Blutkörner liefert einen 

treffenden Beleg zu den oben geführten Klagen über die 

Unsicherheit der Beobachtung. Man findet z. B. die Gröfse 

der menschlichen Blutkörner von vierzehn Beobachtern 
-711 _1 _j_ _j_ 1 _I 1 - I i- 

141? 161? 166? 2j0"? 275? 300? 3 TJ ? T3i? 416? 505 

nie angegeben. Die Verschiedenheit der Behauptungen 

über die Gröfse und Gestalt der Blutkörner scheint zum 

grofsen Theile auf optischen Täuschungen und verschieden¬ 

artigem Gebrauche des Mikroskops zu beruhen, zum Theil 

aber von den Veränderungen herzurfihren, welche durch 

die Verdünnung des Blutes mit \\ asser veranlafst w'erdeu. 

Auf letzteren . unkt macht besonders Herr J. Müller in 

dem vortrefflichen Zusatze S. 103 aufmerksam, worin er 

seine eignen Beobachtungen über die physikalischen und 

chemischen Verhältnisse des Blutes niedergelegt hat: Will 

man die Blutkörperchen in einer I'lüssigkeit verdünnen, so 

mufs man dazu Blutserum, oder Wasser wmrin Kochsalz 

oder Zucker aufgelöst ist wählen. Beim IMenschen fand 

Müller die Blulkörnchcn (oder wie er sie nennt, Blut¬ 

körperchen ) gröfslentheils gleich grofs, mit einem Flächen- 
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durchinesser von 0,00023 — 0,00035 Par. Zoll, und in der 

Gestalt von platten runden Scheiben. — Li Bezug auf 

die einzelnen sehr wichtigen Beobachtungen von Müller 

müssen wdr auf das Werk selbst verweisen, wobei wir 

wohl bemerken dürfen, dafs eine Darstellung derselben 

auch in Poggendorf’s Annalen erschienen ist. ' 

Das was der Verf. über die Gerinnung des Blutes ge¬ 

sammelt hat, beweist wie ungenügend die Resultate der 

bisherigen Beobachtungen über diese Erscheinung und den 

Einflufs innerer und äulserer verschiedener Verhältnisse auf 

dieselbe ist. 

Als wesentliche Bestandtheile des Blutes werdeu ^ 

der, mit Wasser und Salzen das Serum darstellende Ei¬ 

weifsstoff, der Cruor und der Faserstoff betrachtet. 

«Diese drei Substanzen, die wir unter dem Namen der 

Blutstoffe im engeren Sinne des Wortes begreifen wollen, 

sind uns die wichtigsten, weil sie bei der einfachsten, 

keine anderweitige Zersetzung bewirkenden Behandlung 

sich abscheiden, so dafs wir sie allein mit Bestimmtheit 

für wirkliche Bestandtheile des Blutes, die von den durch 

chemische Operation daraus] erst entstandenen Produkten 

verschieden sind, erklären dürfen.^» (S. 47.) Einzig und 

allein auf diese freiwillige Abscheidung gestützt, wird also 

die Ursprünglichkeit dieser drei Stoffe behauptet, und im 

Folgenden werden die Unterschiede welche sie unterein¬ 

ander darbieten, einander gegenübergestellt. Das Resultat 

davon ist folgendes; 

Der Eiweifsstoff, als das Gemeinartigste, sei am 

reichlichsten vorhanden, nähere sich durch sein relati¬ 

ves Uebei'gewicht an Kohlenstolf und Sauerstoff der vege¬ 

tabilischen Mischung, verhalte ebendefshalb sich gegen den 

Faserstoff'negativ elektrisch, enthalte vorzüglich die Neu¬ 

tralsalze, habe die stärkste Verwandtschaft zum Wasser, 

enthalte im geronnenen Zustande davon mehr als die übri¬ 

gen Blutstoffe, erscheine in rein flüssiger Form, sei nach 

dem Gerinnen noch weich und schlüpfrig, verbinde sich 
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gern mU. Metallen, und zeige seine hohe Zersetzbarkeit in 

der Voltaschen Säule und durch den fruheru Eiiilrilt der 

Füulnifs; 

der Faserstoff verhalte sich vermöge seines gerin¬ 

gen Saucrslolfgehaltcs positiv elektrisch, indem er von 

Säuren und Neulralsalzen am stärksten, von reinen Lau¬ 

gensalzen am schwächsten angegriffen wird, aus dem oxy- 

dirten Wasser Sauerstofl’ an sich zieht und mit der hell¬ 

sten Flamme brennt. Er enthalte den meisten SlickstolT 

und trage daher den ('harakter der thicrisclien Mischung 

vorzugsweise an sich. Er sei mit Kalk verbunden und 

zeichne sich durch seihe Tendenz zu stärkerer ('ohäsiou 

aus, gerinne sogleich beim Austritte aus dem Kreise des 

Lebens und stelle eine feste, derbe Substanz von bestimm¬ 

ter Gestalt dar; 

der Cruor charakterisire sich als der eigenlhiimllchste 

BlutstolT, indem die rothe Farbe, das ursprüngliche Beste¬ 

hen aus diskreten Körperchen und der Gehalt an Metall 

ihm ausschlicfslich zukommt, das Blut aber eben durch 

diese Eigenschaften vor andren Säften am meisten sich aus- 

zeichnet. Er sei am schwersten, brenne am schwächsten, 

gebe am meisten WasserslofTgas, am wenigsten Sauerstoff. 

Diese Vergleichung ist geistreich; aber wie kommt 

der Verf. zu solchen Ergebnissen auf dem Wege der Er¬ 

fahrungswissenschaft? Was das Vorwalten dieses oder je¬ 

nes der vier Grundstoffe im Eiweifsstoff, Faserstoff und 

Cruor betrifft, so beruht das auf gar keiner Basis. Es 

sind hier die Analysen von Michaelis benutzt worden, 

aber nicht die Analysen selbst, sondern ein ganz willkühr- 

lichcr Durchschnitt aus der Analyse des arteriellen und 

der dos venösen Blutes. Der Eiweifsstolf enthält nach je¬ 

nen Analysen im arteriellen Blute 53.009, im venösen 

5‘i . 050 Kohlenstoff, der Cruor dagegen im arteriellen 

6l.3S‘2, im venösen 53.231. Wie kann also als Resultat 

ein Vorwalten des Kohlenstoffs im Eiweifsstolf behauptet 

werden? — Der Faserstoff soll sich vermöge seines 
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geringen Sauerstoffgehalts positiv elektrisch verhal¬ 

ten: nun enthält er aber eben nach der Michaelisscheu 

Analyse mehr Sauerstoff als der Cruor, — Der Cruor 

endlich; schliefst Herr Burdach, liefert am meisten Was¬ 

serstoffgas: Micliaelis fand aber im venösen Cruor we¬ 

niger Wasserstoff, als im venösen Faserstoff, und ein um¬ 

gekehrtes Verhältnifs fand nur im arteriellen Blute statt. — 

Die Analysen dieser Blutbestaridtheile von Gay Lussac 

undThenard, von Thomson und von Prout geben zum 

Theil wieder ganz andre Resultate. Bedenken wdr nun ' 

die geringen und veränderlichen' Unterschiede dieser Ana¬ 

lysen, und erinnern wir noch an die Zurückhaltung wo¬ 

mit die erste Autorität'unsrer Zeit in der Chem ie, Ber- 

zelius, über diese Stoffe urtheilt, die Verrnutliung die er 

ausspricht, dafs sie nur Modificationen eines und desselben 

Stoffes seien, so dürfen wir wohl nicht die Besorgnifs un¬ 

terdrücken, dafs die Erfahrungswissenschaft an dieser Stelle 

der Erfahrung wenigstens vorgegriffen hat. — 

Auch in Bezug auf das verschiedenartige elektrische 

Verhalten dieser Stoffe können wir unsern Skepticismus 

nicht verhehlen: ja wir finden eine entscheidende Stimme 

dagegen in Müller’s Zusätzen zu diesem Bande, wo das 

Resultat eigner Versuche angegeben wird: «Setzt man 

einen flach ausgebreiteten Tropfen Blutes der galvanischeu 

Säule aus, so bilden sich um den Kupferpol die gewöhn¬ 

lichen Gasbläschen, am Zinkpole gerinnt das Eiweifs als 

ein unzusamraenhängender Brei von Körnchen, gerade so 

wie wenn Blutserum ebenso behandelt wird. Die Blut¬ 

körperchen häufen sich weder am positiven, noch am ne¬ 

gativen Pole an, der Faserstoff gerinnt weder früher noch 

später als sonst, und weder am positiven noch am nega¬ 

tiven Pole, sondern im ganzen ausgebreiteten Tropfen,zwi¬ 

schen beiden Polen und rund herum iu einiger Entfernung 

von den Polen » u. s. w. (S. 128.) 

Es folgt nun eine Darstellung der übrigen Bestand- 

theile des Blutes, nach den Forschungen neuerer Chemiker 
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fleifsig ziJsaininengcIragciL Interessant ist liier besonders 

die rniersiicliung über das Vorhandensein freies Felles iin 

Blute (S. 63), 'vvo mit Hecht bemerkt wird, dafs man das 

Fett als I^roflukt der Beliandlung des Blutes mit Aetlier 

oder Weingeist nicht iinhcdenklicli zu tfeu BestaudlheHen 

des Blutes zählen könne. 

Seite 75 finden wir eine allgemeine Auffassung des 

chemischen Charakters des Blutes. <( Die Klemcnlarstoffc 

sind im Blute in keinem bestimmten stöchiometrischen Ver¬ 

hältnisse verbunden, vermöge dessen einer von ihnen die 

Finheit, und die übrigen ein gewisses iMulliplum darstell¬ 

ten. Die arilhinelischeu (jcscIzc, welche die Comhiualiou 

der Stoffe in unorganischen K.ürpcrn hinsichtlich der ge- 
# • 

genseiligen Ouantitäl heslimmcn, finden also hier keine 

Anwendung.»» — ISichts berechtigt den \erf, zur Auf¬ 

stellung dieses Satzes, wodurch unsre Unsicherheit, unsre 

Unkenntnifs der stöchiometrischen Verhältnisse in die or¬ 

ganische INatur übertragen .wird. 

Ceistreich und ^ehr heachlcnswcrth ist der Vergleich 

(S. 7(i) zwischen den sämmtlichen Beslandllieilcn des Blu¬ 

tes und dem allgemeinen Kreis der irdischen Stoffe, von 

denen nach dem Verf. jede Klasse ihren Hcpräscntanleii 

im Blute findet. Das Wasser wird mit Hecht als die all¬ 

gemeine Indifferenz der 51atcric, IMittelglied zwischen deu 

verschiedenen besonderen Körpern, und somit auch als das 

dem Blute Flüssigkeit, Beweglichkeit und Festigkeit ge¬ 

bende betrachtet. Die grofsartige Bedeutung des Wassers 

für die unorganische, noch mehr aber für die organische 

Welt scheint\in der Thal von Physikern und Physiologen 

nicht gehörig hervorgehoben zu werden: seine Beziehung 

zum Organismus als Bestandtheil desselben und als äufser- 

lich auf ihn Einwirkendes würden als Gegenstand beson¬ 

derer Betrachtung grofses Interesse gewähren. — Dem¬ 

nächst scheinen unter den unorganischen Stoffen nach dem 

Verf. Eisen und Kalk die vornehmste Holle im Blute zu 

spielen, beide ihrer weiten Verbreitung in der üufseren 
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Natur entsprechend, beide sich vorzüglich dazu eignend 

vermöge ihrer höheren Wandelbarkeit und Zersetzbarkeit. 

Das Eisen wendet sich dem Cruor zu, der Kalk verbin¬ 

det sich mit dem Faserstoff (ist denn aber mehr Kalk im 

Faserstoff’, als im Eiweifsstoff'?). Das Eisen ist wahrschein¬ 

lich als Oxyd oder Peroxyd, der Kalk als basisch phos¬ 

phorsaurer Kalk vorhanden. 

Indem sich der Verf. (S. 86) zur Betrachtung des 

Blutes innerhalb des OrganisYnus wendet, hält er es zu¬ 

nächst für nöthig, nochmals das wirkliche Vorhandensein 

des Blutwassers und der Blutkörner innerhalb des leben¬ 

digen Blutes gegen die Einwendungen von Döllinger, 

K. II. Schultz und Burkhart zu vertheidigen. Dann 

folgt eine Zusammenstellung der verschiedenen Ansichten 

über das Wesen der Blutkörner und über das Vorhanden¬ 

sein des Faserstoffs in den Bluikörnern einerseits, und in 

dem Blutwasser andrerseits. Die wichtigsten Mittheiluii- 

gen über beide Gegenstände finden sich in den schon er¬ 

wähnten Zusätzen von Herrn J. Müller. Wir führen hier 

noch des Letzteren einfach-schönen Versuch an, )Wodurch 

erwiesen wird, dafs Faserstoff im Blute aufgelöst ist, was¬ 

serhell durch ein Filtrum geht und dann gerinnt. Man 

giefst etwas frisches Froschblut durch ein vorher nasses 

Filtrum von weifsem Filtrirpapicr in einem kleinen gläser¬ 

nen Trichtcrchen: es ist gut das eingegossene frische Blut 

schnell mit eben so viel Wasser zu zersetzen. Es ffiefst 

dann eine klare Flüssigkeit mit einem Anflug von Roth 

durch: wendet man statt des Wassers zur Verdünnung 

eine Auflösung von 1 Tlieil Zucker auf 200 Wasser an, 

so wird gar kein ^lutrotlr aufgelöst, und das Durchge¬ 

hende ist ganz farblos. In diesem klaren Serum entsteht 

nun innerhalb einiger, Minuten ein wasserhelles Coagulum, 

welches sich nach und nach verdichtet und weifslich-fa- 

denarlig wird. Auf diese Art erhält man den Faserstoff 

im reinsten Zustande, wie er bisher nicht dargestellt wer¬ 

den konnte. Mit menschlichem Blute läfst sich der Ver- 
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such, deshalb nicht anstellcn, \veil die Blulkörnchcn weit 

kleiner siud, und durch das Filtrum mit durchgehen. — 

^^ichtig ist noch die Bemerkung, dafs in geschlagenem 

Blute sich die Blulkörnchcn unverändert vorfinden. Bcr- 

z(^lius hatte nämlich angegeben, dafs wenn das Blut ge¬ 

schlagen wird, wobei sich FaserstolT als flockenartiges (ie- 

rinsel davon trennt, statt der Blutkörncr nur kleine un¬ 

gelöste, zerriebene rothe Körperchen gefunden werden. 

IMüller hat Blut vom Kalbe und vom Ochsen in diesem 

Zustande mit dem Frauenhoferschen Mikroskope unter¬ 

sucht, und die Kügelchen ganz unverändert gefunden: ein 

neuer Beweis, dafs der FaserslolT sich erst bei der Gerin¬ 

nung aus dem Blutwasser absebeidet. 

IHn I nhalt des zwölften und dreizehnten Buches be¬ 

halten wir uns vor, im nächsten Hefte d. A. anzuzeigen. 

Ferd. Wilh. Becker, 

V. 
Die Vcrrlclitungen des fünftenHirnnerven- 

paares. Von Wilhelm Rapp, Professor der 

Anatomie und Physiologie in Tübingen, INIit drei 

Steindrucktafcln. Leipzig, Verlag von Leopold 

Vofs. 1832. 4. IV u. 28 S. (1 Thlr.) 

Versuche an lebenden Thicren, anatomische Untersu¬ 

chungen und pathologische Beobachtungen — gleichsam 

vorhandene, schon ausgefiihrte Versuche, deren Deutung 

nur noch übrig ist, — sind die Wege, von denen wir, um 

zur Erkenntnifs der Functionen der einzelnen Nerven zu 

gelangen, keinen unbetreten lassen dürfen. Jeder Beitrag, 

der, auf einem dieser Wege erworben, unsere Kenntnisse 

über die Nerven bereichert, mufs willkommen sein. So 

auch vorliegende Blätter des Ilcrrn Professor Kapp, die 
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weniger eine ausführliche Exposition der Verrichtungen 

des fünften Nervenpaarcs, als vielmehr aphoristische. Be¬ 

merkungen — Eigenes und Fremdes — über Nerven über- 

haupt und den Trigeminus insbesondere enihalten. 

Den Unteraugenhöhlenast des fünften Nervenpaares der 

Klappmützen-Robbe (Cystophora borealis Nils., Stemma- 

topus Cuv.), der Phoca Groenlandica und des Pekari (Di- 

cotyles torquatus Cuv.) hat der Verf. sorgfältig auspräpa- 

rirt, seine Zweige an Schleimhaut, äufsere Haut und Bart¬ 

haare, so wie ihre Verbindungen mit Zweigen des Facia¬ 

lis genau dargestellt,' und diese Präparate aufs Schönste 

abbilden lassen! 
/ 

Zuerst macht der Verfasser darauf aufmerksam, wie 

das fünfte Nervenpaar alle Sinneswerkzeuge mit Zweigen 

versieht. • 

Die untere Nasenmuschel, nach deren Entfaltung die 

Feinheit des Geruchssinnes bei Säugthieren vorzüglich sich 

richtet, soll ausschliefslich von Zweigen des Quintus ver¬ 

sorgt werden. Bei den Cetaceen, denen der Olfacto- 

rius gegen Treviranu«, der ihn abgebildet, mit Otto, 

Rudolphi, Serres, Tiedemann abgespr^chen wird, 

sollen Zweige vom zweiten Aste des fünften Paares zu 

der sehr einfach organisirten Nasenhöhle sich begeben. 

Bei den Vögeln, bei denen der Geruchssinn eine be¬ 

sondere Feinheit erlangt hat, ist die mittlere Nasenmuschel 

besonders ausgebildet, die nebst der untern Muschel Ner¬ 

ven vom Trigeminus erhält. ' 

Nach Untersuchungen, die Ref. an grolsen Seeschild¬ 

kröten angestellt, geht auch hier aufser dem starken 01- 

factorius ein nicht unbedeutender Ast des Quintus zur Na- 

scnschleimhaut. Zugleich fand Ref., dafs an dieser Schleim¬ 

haut einzelne feine Zweige des Quintus mit denen des 01- 

factorius zu kleinen Ganglien zusammentreten, aus denen 

wieder kleine Zweige ihren Ursprung nehmen. 

Die Bestimriiung des Jacobson scheu Organs ist nach 

dem Verf., Flüssigkeiten, namentlich auch die Thränen- 
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fciichligkcil, von der Nascnhölilc in die Mundhöhle zu 

schicken. 

liei Delphinen soll noch ein kleiner Zweig iles Ouin- 

tus zur Zunge gehen. — Beim Schwan scheint dagegen 

der N. glossopharyngcus allein Sinnesnerv des (jcschmacks 

zu sein. Bei mehren Papageien sollen zwei Zweige des 

Vagus an die Zunge gehen, von denen einer in ihrc¥ 

Haut,'besonders gegen die Spitze hin sich cmligt, wäh¬ 

rend der andere, obere, in dem Muskel sich zu endi¬ 

gen scheint, der am vordem Thcile des Zungeukuochens 

liegt >)• 

Hef. hegreift nicht, wie Herr Prof. Happ von Pa¬ 

ni zzaVs «überzeugenden” und «vollkommen” be¬ 

weisenden Versuchen reden kann, da er dies doch nur auf 

Scarpa’s Autorität hin thun mufs, weil Panizza über 

seine Versuche noch nichts mitgetheilt hat. Scarpa sagt’s, 

und Scarpa war eiu ehreuwerther Manu — aber irren 

konnte auch er. — * 

Mit seiner Meinung über den Nervus facialis hält 

Herr Prof. Rapp hinterm Berge, doch scheint er Esch- 

richt beizustimmen, der die Empfindlichkeit, welche 

Thiere heim Reizen dieses Nerven zeigen, auf Rechnung 

seiner Verbindungen mit Zweigen des fünften Paares (und 

mit Zweigen der ersten llalsnerven, Ref.) schiebt.' 

Wie Magen die, Fodera, Biirdach, Schöps, 

Eschricht, Bäcker, Müller, Gädcchens, hat auch 

Ref. bei vielen an Kaninchen und Meerschweinchen ange- 

stellten Versuchen stets eine nicht geringe Schmerzäufsc- 

rung dieser Thiere bei Reizung oder Durchschneidung die¬ 

ses Nerven wahrgenommen. Diese Sebmerzäurserung hörte 

*) Gelegentlich geschieht hier auch der Actinien Er¬ 
wähnung, bei denen Rapp das Nervensystem, dasvSpix ent¬ 
deckt haben wollte, nicht finden konnte. Ref. ist bei fri¬ 
schen und in Weingeist bewahrten Exemplaren der A. co- 
riacea und A. mcsembry'anthemum, trotz des sorgfältigsten 
Nachsuchens, nicht glücklicher gewesen. — 
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nicht auf, selbst wenn der Tnfraorbitalis durclipchniilen 

war. Verdankt der Facialis seine Empfindlichkeit aber 

wirklich nur seinen Verbindungen mit diesem (und an¬ 

dern) Nerven, so mufs nach Durchschneidung des Facialis 

die Reizung seines einen, wie seines anderen Endes wSchmerz 

erregen. Weder Gädechens noch auch Ref. haben aber 

in vielen an Hunden (G.), Kaninchen und Meerschwein¬ 

chen (Ref.) angeslelUen Versuchen, je eine Schmerzäufse- 

rung nach Reizung oder Durchschneidung des peripheri¬ 

schen (noch mit dem unverletzten Infraorhitalis verbun¬ 

denen) Stückes des durchschnilthnen Facialis wahrgenoni- 

men; wol aber erfolgten nach Reizung des centralen En¬ 

des din unverkennbarsten Schmerzäufscrungen. So ist 

der Facialis nicht nur Leiter vom Centrum zur Peripherie, 

oder bewegender Nerv, sondern auch Leiter von der Pe¬ 

ripherie zum Centrum, Vermittler der Empfindung, wel¬ 

ches letztere der Infraorhitalis nur ist, wie auch Ref., 

auf Versuche und anatomische Untersuchung gestützt, ver-’ 

sichern kann. — 

Noch macht der Verf. darauf aufmerksam, dafs man 

auch bei der mühsamsten VerfolglSng der Nerven des An¬ 

gesichts nicht im Stande sei, eine Verbindung derer der 

rechten mit denen der linken Seite nachzuweisen. 

Was nun den Trigeminus im Ganzen anbelangt, so 

hält der Verf. seine gröfsere Portion für bestimmt, die 

Empfindung zu vermitteln, die kleinere aber für den Be¬ 

wegungsnerven der Kaumuskeln, eine Meinung, die'von 

der jetzt fast allgemein angenommenen nicht abweicht. 

Als unumstöfsliche Wahrheit darf dieselbe aber dann erst 

betrachtet werden, wenn eine hinreichende Anzahl Thiere 

aller Klassen in Bezug auf Vertheilungsweise dieses Ner- 

^ ven untersucht sein wird, und dann kein Zweifel sich er¬ 

hoben hat. Wie viel bleibt hier aber noch zu thun übrig! 

Wie manche Beobachtung mufs hier erst als unrichtig sich 

erweisen, oder aus andern, noch unbekannten Verhältnis- ' 

sen erklärt werden! So schickt nach Ludwig Jacob- 

, ' i ^ 

J 
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son (De qninio nrrvorum pari animallum. Hpgiomonti 

1818. 1.) (las fünfte Paar aus seinem Ganglion, beim Stör, 

Zweige zu Muskeln des Kicmendcckcls, des Kiefers, des 

Mundes (zu den Lippenmuskcln, dem Orbicularis oris). 

Bei der Kntc erhält der Musculus massclerico-tcmporalis 

einen Zweig vom zweiten Aste des fünften Paares. Der 

M. obli([nus inferior und rectus superior des Kalbsaugcs 

bekommen einen Zw’eig vom ersten Aste des fünften Paa¬ 

res: so auch der M. levator palpebrac snperioris u. s. w. — 

Schliefslich sagt Hef. Herrn l^rof. Happ Dank für 

seine Mittheilungen und bemerkt zugleich, dafs die üufserc 

Ausstattung des Wcrkchens dem Ireiriicheii Verleger alle 

Ehre macht. 
St aiinius. 

Schriften über Heilquellen. 

1. Abhandlung von den Mineralquellen Im All¬ 

gemeinen, und Versuch einer Zusammenstel¬ 

lung von 880 der bekannteren Mineralquellen 

und Salinen Deutschlands, der Schweiz und 

einiger angränzenden Länder, mit analytischen 

Tabellen, worin etwa 250 chemische Analysen von Mi- 

neralquellen angegeben sind. Von Dr. S. Stucke, 

prakt. Arzte in Cöln. Nebst einer Charte von Deutsch¬ 

lands IMineralqucllen mit geognostischen Umrissen in vier 

Blättern, nach der Angabe des Dr. Stucke entworfen 

und gezeichnet von IL Hi eh t er. Zum Gebrauche für 

praktische Aerzte. Chemikee^ Pharmaceuten und Ilalnr- 

gen; für Freunde der Naturkunde und Badegäste. Cüln, 

in (’ommission bei ^I. Dümonl-Schauberg. 1831. Folio. 

VHI u. 109 S. (3 Thir.) 

Im 
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Im vollen Sinne des Wortes eine Bereicherung un¬ 

serer Litteralur, wodurch eine von jedem gebildeten Arzte 

gefühlte Lücke ausgefüllt wird 5 und wenn unser Verf. mit 

allzugrofser Bescheidenheit im Vorworte seine Abhandlung 

und die beigefügte Charte nur Umrisse nennt, so kann 

Ref. doch versichern, dafs der Leser darin ein auch an 

kubischem Inhalte reiches Ganze finden wird. Doch nicht 

allein der Arzt wird hierin Belehrung finden, auch der 

Naturforscher und jeder, der Geschmack und Freude an 

Naturwissenschaften findet, dürfte mit Zufriedenheit das 

Buch aus der Hand legen. , 

In der Einleitung handelt St. vom Wasser überhaupt, 

und giebt cnc Definition einer Mineralquelle, eine ge¬ 

schichtliche Uebersicht und die Litteratur, ihre Einthei- 

lung nach Temperatur und chemischem Gehalte, 1) in 

Ther men: a) schwefel-, b) natrum-, c) glaubersalz-, 

d) kochsalzhaltige und'e) chemisch-indifferente; 2) in 

kalte Mineralquellen: a) schwefel-, b) eisen- e) na¬ 

trum-, f) kohlensäure-, g) glaubersalz-, h) bittersalz-, 

i) kochsalzhaltige Quellen. 

Die hierauf folgende naturhistorischQ Betrachtung der 

Blineralquellen betrifft die Bedingungen* zur Blöglichkeit 

einer Theorie über die Entstehung der Blineralquellen, die 

allgemeinen Erscheinungen, welche die Blineralquellen dar- 

bicten, die verschiedenen Theorieen über den Ursprung 

der Quellen, eine Theorie der Blineralquellenbildung, die 

sich auf die Annahme einer im Innern der Erde statt ha¬ 

benden Gluth stützt, welcher unser Verf. huldigt, da er / 

sie als die am meisten geeignete findet, um alle Phäno- • 

mene des Vulcanismus, der Thermen und kalten Mineral¬ 

quellen zu erklären. 

Dem Verf. in diese interessanten und mit Geist ge¬ 

führten Untersuchungen zu folgen, und sic mit der Fackel 

der Kritik zu beleuchten, müssen wir den der Naturkunde 

allein gewidmeten Zeitschriften überlassen, was mehr oder 

weniger auch von den nächsten Abschnitten gilt, welche 

Bd.25. nft.2. 15 

/ 
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cheniisclie IJetradilungcn der IMineralqnellcn im Allgemei¬ 

nen und im Einzelnen, Untersuchungen über die festen 

Bcstandlhcilc der Minerabjuellen, geologische Bclrachtun- 

gen über Dcutsehland enthalten. 

Hierauf folgen medicinische Hctrachliingcn der Mine¬ 

ralquellen, namentlich über die IleiUvirknngen des Was- 

. eers überhaupt, den Gebrauch der Bäder, wobei der Verf. 

eine anzicbendc Schilderung der römischen liefert. (lern 

hätten wir etwas mehr über ihren tliätctischen Gehranch 

zu hören gewünscht, gegen welchen in Detitschland immer 

noch grofse Vorurtheile selbst bei den Aerzten gefunden 

werden, die nicht selten den (lebrauch der Bäder streng 

Tcrbictcn, freilich oft aus einem lächerlichen Oppositions- 

geiste gegen alles, w-as während ihres Trienniums nicht 

vom Meister gelehrt wurde. Ucf. ist überzeugt, dals in 

Deutschland noch Hunderte von Receptschrcibern leben, 

die im Winter kein allgemeines Bad erlauben, und wundert 

sich, dafs sie während der Wintermonatc nicht auch das 

Rasiren des Bartes und das Waschen der Hände und des 

Gesichts verbieten. 

Der Verf. geht nun zu den Wirkungen, indicationen 

lind Contraindicationen der verschiedenen Mineralwasser 

über, und handelt zunächst von den Scliwcfclqueilen, 

die, mit einem bedeutenden Gehalte von Kochsalz vor¬ 

zugsweise auf den Darmkanal, bei einem Nebengehalt von 

kohlensaurem Natrum besonders auf die drüsigen Untcr- 

leibsgcbildc, wie Nieren, Leber und Milz wirken, und bei 

Eisengehalt für sehr gesunkene Kräfte angezcigt sind. (Ar¬ 

thritis ist ein Gemisch von Rheumatismus und Hämor¬ 

rhoidalleiden, diese nur, und immer nur durch den Ge¬ 

brauch von Schwefelquellen beseitigen zu wollen, ist ein 

grober FehlgrilT. Eher wird man den Zweck erreichen, 

wenn man solche Kranke zunächst Wasser, wie den Ma¬ 

rienbader Kreuzbrunnen, den Ragozi trinken läfst, und 

hierauf ein Schwefelbad, wie Aachen u. s. w. empfiehlt. 
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Wären die Badeärzte nicht von kleinlichen Rücksichten 

getrieben, so würden sie neben dem Gebräuche ihrer 

Schwefelquellen eines der angeführten Wasser trinken las¬ 

sen. Ref.) 

In gleicher Weise handelt St. von den Wirkungen, 

Anzeigen und Gegenanzeigen der Eisenwasser (von wel¬ 

chen der Verf. mit Recht sagt, dafs sie in neuester Zeit 

viel zu wenig gebraucht /und rücksichllich ihrer Wirk¬ 

samkeit verkannt wurden), der natrumhaltigen Mineral¬ 

wasser (welche er bei Säure und Verschleimung des Ma¬ 

gens, bei gichtischen Affectionen, in der Hypochondrie 

und in der Hysterie, bei Stockungen im Pfortadersystem, 

bei Skrofeln, Rbachitis, bei Nervenkrankheiten mit Ere¬ 

thismus der Blutgefäfse, chronischen Hautausschlägen, ihren 

Platz anweist), der Säuerlinge, der Glauber- und 

Bittersalzquellen, der kochsalzhaltigen und der 

hierhergehörigen Sool- und Seebäder. 

Ein besonderer Abschnitt ist den Mineralschlammbä¬ 

dern und den chemisch-indifferenten Thermen gewidmet 

(Pfeffers, Gastein, Wildbad), die sich als kräftige Heil¬ 

mittel gegen manche hartnäckige Krankheit des Darmka¬ 

nals, der Haut, der Schleimhäute und der Drüsen bew'ährt 

haben, und deren Wirksamkeit der Verf. nur in der Kraft 

des warmen, reinen Wassers sucht. Sie haben den 

grofsen Vorzug, dafs sie von den schwächsten Individuen 

vertragen werden. 

Dafs die künstlich nacbgebildeten Mineralwasser nie¬ 

mals die natürlichen ersetzen werden, glauben mit dem 

Verf. gewifs alle unterrichtete Aerzte, aber leider ist nicht 

jeder im Stande, den vornehmen Patienten gleich , die 

Sommermonate in entfernten Heilquellen unter der Ob¬ 

hut ihres Medicus Ordinarius zuzubringen, und für einen 

solchen ist die Nähe eines Struveschen Instituts ein un¬ 

ersetzlicher Gewinn, um so mehr als ein lege artis geschatf- 

nes künstliches Mineralwasser gewifs weniger schädlich 

15* 
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auf den Organismus wirkt, die Keceplcnmassc der nn- 

geluldclcn Empiriker aller Klassen, mit denen gegenwärtig 

die meisten Länder relclilicli versehen sind. 

Eine tabellarische Uebersieht der bekannteren Mine* 

ralquellen Deutschlands, <lcr vSchweiz und einiger benach¬ 

barten liändcr, welcne 49 Seiten einnimmt, macht dcfi 

Beschlur« dieses verdienstlichen Wexka, das eine Stelle 

in der Bibliothek der Aerzte und aller Freunde der Na¬ 

turwissenschaften mit Hecht verdient. 

In der tabellarischen Uebersieht ist bei jeder ()uellc 

die geograplnschc Lage, die Ursprungsformation, die Oiia- 

lilät, das physische Vcrijallcn, das Vcrhältnifs an festen 

lind gasigen Bestandtheilcn angegeben. — Die beigefug¬ 

ten Charten lassen nichts zu wünschen übrig. 

2. Kissingen und seine Heilquellen. Von Dr. J. 

A. Maas, Landgerichts-, Brunnen- und Salinenarzt. 

Zweite, vermehrte Auflage, Würzburg, 1831. VI und 

190 S. (16 Gr.) 

Von Kissingen’s Quellen ist in diesen Annalen wieder¬ 

holt mit gebührender Anerkennung ihrer grofsen Heilkräfte 

die Hede gewesen, so dafs wir, auf jene Abschnitte ver¬ 

weisend, bei dieser Schrift nur das hervorheben werden, 

was seit Siebold’s trefflicher Beschreibung dieser Heil¬ 

quellen dem ärztlichen Publikum noch unbekannt geblie¬ 

ben war. Zu den W’esenllicben Verbesserungen dieses 

Curortes innerhalb der letzten Jahre gehört die neue Fas¬ 

sung des Sauerbrunnens, eine neu veranstaltete Analyse 

durch Kästner von Erlangen, und die Erbauung eines 

grofsen Curgaslhauses, wodurch das Unterkommen einer 

grofseren Anzahl Badegäste sehr erleichtert wurde. 

Die Schrift beginnt mit einer Beschreibung der Lage 

der Quellen, der inneren Einrichtung der Cur- und Bade¬ 

anstalt, der Spaziergänge und Vergnügungen, mit einer 
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(jeschichlc der Stadt Kissingen uud ihrer Quellen in einem 

jilumpen, von Verslöfscn gegen die Grammatik nicht voll¬ 

kommen freien Style, der besonders unangenehm dem Le¬ 

ser wird, wenn der Verf. in Extase über die Nalurschön- 

heiten dieses Badeortes geräth. Dann erlauben wir uns 

an den Verf. die Frage, in wiefern seine weitläufige 

Beschreibung der Salinen in Kissingen in diese Badeschrift 

gehöre, welche noch dazu in einem Geiste abgefafst ist, 

dafs man meint Herrn Campe zu hören, wie er unter sei¬ 

nen Kindern sitzend den Robinson Crusoe erzählt. 

Die Resultate der von Kästner im Jahre 1829 un¬ 

ternommenen Analyse hat M. ganz, treffend neben die 

von Pickel und Vogel gestellt, welche sieh dadurch 

wesentlich von einander unterscheiden,^^ dafs es Kästner 

gelungen ist, in dem Maximiliansbrunnen einen gröfseren 

Gehalt von Kohlensäure, von salzsaurepa Natrum, salzsau¬ 

rer Bittererde und salzsaurem Kali, von schwefelsaurcm 

Natrum, von kohlensaurem Kalk und kohlensaurer Magne¬ 

sia, und die bis dahin nicht gekannte Anwesenheit von 

phosphorsaurem und kohlensaurem Natrum, und von hy- 

drobromsaurer Bittererde nachzuweisen. Im Ragozi fand 

Kästner einen gröfseren ■ Gehalt von Kohlensäure, von 

salzsaurer Magnesia, von hydrobromsaurer Magnesia, von 

kohlensaurem Eisenoxydul und von Kieselerde, und Spu¬ 

ren von salzsaurem Ammonium, von hydrojodsaurer Magne¬ 

sia, kohlensaurem Natrum, kohlensaurem Strontit, kohlen¬ 

saurem Manganoxydul und phosphoi'saurem Natrum, Ei- 

genthümlichkeiten, die mehr oder weniger auch am Was¬ 

ser des Pandur wahrgenommen wurden. 

Die.Nachweise, wie Liebhaber verfahren können, um 

das Wasser von Kissingen zu analysiren, hätte der Verf. 

recht füglich weglassen können. 

Der Abschnitt über die Wirksamkeit der Kissinger 

Quellen wird gewifs jeden Leser befriedigen, umsomehr, 

als der Verf. nicht unterlassen hat, eine Reihe von Kran¬ 

kengeschichten miizuthcilen, die zwar von den Liebhabern 
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gewöhnlich überschlagen, von den Kennern dagegen mit 

Aiifinerkgainkcit gelesen werden. Der U a g o z i wird 

empfohlen gegen Verdauungsbeschwerden, Sordes der er¬ 

sten Wege, Würmer, Plethora abdominalis, li.imorrholden, 

Hypochondrie und Hysterie, chronische Leberkrankheiten, 

Blutbrechen, weibliche Krankheiten, namentlich Lcu- 

corrhöc und Unfruchtbarkeit; der Maximilians- oder 

Sauerbrunnen bei Krankheiten der Lungen, der Harn¬ 

werkzeuge, Skrofeln (hier dürfte indessen die \Virkung 

wohl hauptsächlich von der Nähe der Salinen ausgehen, 

. wodurch die Lüft mit Salztheilen geschwängert wird, und 

die Einrichtung von Salinenbädern wäre gewifs eine 
# 

wesentliche Verbesserung und Vermehrung der Heilanstal¬ 

ten in Kissingen! lief.); der Pandur oder Badebrun neu 

bei Gicht, Kheumatismiis, Lähmungen, chrouischen Haut¬ 

ausschlägen u. 8. w., wobei Kcf. indessen ancb das gleich¬ 

zeitige Trinken des Ragozi empfehlen wurde. 

W as der Verf. über den äufserlichen und innerlichen 

Gebrauch der Kissinger Quellen in Bezug auf die zweck- 

mäfsigste Jahres- und Tageszeit, die Quantität u. s. w. 

sagt, wird im Allgemeinen den Beifall der Aefzte finden, 

um so mehr, als er hier und da von den in dies«’ Bezie¬ 

hung durch Kreysig aufgestcliten nllgemcincu Regeln ab¬ 

weicht, die nur in Deutschland, wo man so viel auf 

Autoritäten giebt, ohne Widerspruch bleiben konnten. 

Der vorsichtige Gebrauch eines Mineralwassers pafst für 

den Winter, wie für den Sommer, was der trefl’liche S. 

G. Vogel schon mehrfach ausgesprochen, uud zwar eben 

so gut, als ja auch vom October bis zum April die Krank- 

heiteu durch Arzneien bekämpft werden, die freilich in 

einer Ajiotheke gebraut sind. Der Rath, mit kleinen 

Portionen anzufangen, und anfänglich höchstens nur 10 bis 

15 Minuten in einem Bade zu bleiben, dabei vorsichtig 

und langsam zu steigen und den Aufenthalt am Brunnen 

nicht allzukurz einzurichten, kann nicht genug den Cur- 

gästeu eiugeschärft werden. Gewifs ist es vorzuziehen, die 
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Cur jeden Tag durch ein Bad zu beginnen; aber geradezu 

vcrvKerflicb, schon eine halbe bis ganze Stunde nach ein¬ 

genommenem Frühstück die Kranken baden zu lassen, m- 

dem namentlich schwache Verdauungswerkzeuge die ge¬ 

nommene Nahrung noch nicht beseitigt haben. Die viel 

vorsichtigeren französischen Aerzte gestatten das Baden nur 

nach Verlauf von mehren Stunden. 

In Bezug auf Diät und Lebensweise würde Ref. noch 

viel strengere Vcrhaltungsregeln aufstellen, die durchaus 

nölhig sind, wenn man vom Gebrauche eines Mineralwas¬ 

sers einen reellen Nutzen haben will. 

Eine neue Auflage dieser Schrift, welche uns wahr¬ 

scheinlich mit neuen Reformen in Kissingen bekannt macht, 

wird hoffentlich auch die Beweise eines veredelten Styls 

und Ausdrucks au sich tragen. 

3. Die Heilkräfte Marienbads In den verschie¬ 

denartigsten chronischen Krankheiten, durch 

eine Reihe von Krankengeschichten dargestellt von Dr. 

Fidelis Scheu, weiland praktischem Arzte in Marien¬ 

bad u. s. w. Eger, 1830. 8. XXIf u. 176 S. (16 Gr.) 

Der für Wissenschaft und Kunst zu früh verstorbene 

Verf. theilt in vorliegender Schrift die Resultate einer 

neunjährigen Beobachtung über die Wirksamkeit einer un¬ 

serer kräftigsten Mineralquellen mit. Der praktische Arzt 

wird mit dem Inhalte des Buches um so mehr zufrieden 

sein, als er hier kein leeres Raisonnemeut, kein eitles 

Speculiren, sondern nur Facta in einem ungekünstelten, 

einfachen Gewände dargestellt findet. Aber gerade weil 

Krankengeschichten hauptsächlich den Inhalt der Schrift 

ausmachen,■ so ist es unmöglich dem Verf. hier durchs 

ganze Buch zu folgen, und es bleibt nichts weiter übrig, 

als die Leser dieser Annalen mit dem Inhalte io nuce be¬ 

kannt zu machen. 
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Die Krankheiten, In wclrhon S. eine ungewöhnliche 

Wirksamkeit vom Marlcnbadc beobachtete, waren: S4uhl- 

vcrstopfimg von dynamischer Ursache, constitulioncllc Un- 

tcrleibsbeschwcrdcn bei einem krampfhaft empfindliclien 

Nervensystem, mit Unterlcibsvollbluligkeil gepaart, Folge- 

krankhcilen in der Periode der Decrepidiiät von Ccssatio 

mensium, eine entzündliche Disposition oder ein activer 

Congeslionszustand der Gekrösdrüsen, erzeugt durch eine 

rheumatische oder arlhritische Ursache, Krankheiten des 

Pancreas, gastrisch-lentescirende Fieber, Verschleimungen, 

Blennorrhoca pulmonum, hartnäckige Fufsgeschwürc, Sin- 

gultus (?), lymphatische Kniegeschwulst, Melancholie, er¬ 

zeugt von infarcten im Unlerleibc, Plethora abdominalis 

c causa rheumatica, Angina pectoris, erbliche Lungensucht 

als Prophylacticum (die Tuberkeln wurden wahrscheinlich 

in ihrer Fntvviökelung aufgebalten), Arthritis vaga, welche 

auf die Lungen sich werfend leicht Schwindsucht hervor- 

rufl, Hysterie, Cardiulgic, Verstopfungen und Auftreibun¬ 

gen der Leber, der Bauchspeicheldrüsen mit Magenkram- 

pfen, krankhafte Reizbarkeit der Haut, Nieren- und Harn¬ 

steine, vSodbrennen, Podagra, Verengerung in den dünnen 

Därmen, Herzzittern und Ohnmächten von Plethora abdo¬ 

minalis, Scrophulosis, oberflächliche Geschwülste des Zell- 

gew’ebcs c causa arthritica, Paralyse von einer Affection 

des Rückenmarks, mithin allen Krankheiten, deren nächste 

oder entfernte Ursache in Stockungen des Blutes im Pfort¬ 

adersystem zu suchen ist. 

Den Bcschlufs macht eine kurze Notiz über die Wald- 

qucllc von Marienbad, welche sowohl durch ihre phy¬ 

sischen und chemischen Eigenschaften, als auch durch ihre 

Wirksamkeit bei reizbarer Schwäche der Respirationsor¬ 

gane, bei Hysterie, Plethora abdominalis cum hysteria, bei 

Gries, Atrophia infantum, die gröfste Analogie mit Salz¬ 

brunn in Schlesien zu haben scheint 
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VII. 

Die K Inder-Praxis im Findelhause und In 

dem Hospital für kranke Kinder zu Paris. 

Kritische, mit eigenen Erfahrungen vermischte Be¬ 

merkungen von Dr. Phil, Anton Pieper. Güt¬ 

tingen, in der Dietrichschen Buchhandlung. 1831. 

8. VIII u. 349 S. ( I Thlr. 12 Gr.) 

Schon Frank, der Leiharzt der Herzogin von Parma, 

hat die Frage aufgeworfen, ob es besser für den Arzt sei, 

nach beendigten Studien und vor Eintritt in die Praxis 

eine wissenschaftliche Reise zu unternehmen, oder erst 

nach einem mehrjährigen ärztlichen Wirken. Wie Frank, 

so möchte auch Ref. sich dahin entscheiden, dafs wo mög¬ 

lich jeder Arzt zwei- und dreimal reisen solle, einmal 

nach errungenem (?) Doctorhut, um den Schulstaub ab¬ 

zuschütteln, der den jüngeren Arzt doch nur wie Ballast 

im praktischen Leben belästigt, und dann nach einer mehr¬ 

jährigen Praxis, innerhalb welcher er die Natur zu be¬ 

obachten und zu respectiren Gelegenheit gefunden hatte. 

Eine Reise letzter Art würde gewils für Leben und Wis¬ 

senschaft erspriefslicher ausfallen, denn der Arzt, der eine 

Reihe von Jahren selbstständig und frei vom Gängelbande 

des Lehrers gewirkt hat, weifs das Sein vom Schein zu 

unterscheiden, und wird bei einem reiferen ürtheile die 

Wahrheit ohne dichterische Hülle mittheilen. 

Der Verf. obiger Schrift hatte fast ein Decennium hin¬ 

durch die Kinderheilkunde mit Vorliebe geübt, als er durch 

einen sechsmonatlichen Aufenthalt in Paris Gelegenheit 

fand, im Findelhause und im Höpital des enfans malades 

seine Ansichten und Erfahrungen über die Kinderkrankhei¬ 

ten zu Vervollkommnen. 

Das Werk besteht aus zwei Theilen, einem allgemei¬ 

nen und einem besonderen. Im allgemeinen sucht der 
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Verf. (Inrzulliun, dafs in Frankreich die Kindcrlicilkundc 

früher, als in einem anderen Lande cinporblühle, den 

Grund davon in dem Umstande (?) findend, dafs die Clii- 

rnr^ie und die Geb urteliülfe hier eher mit grüfscrer 

Vorliebe cullivirt wurden. Der Vorwurf,’ dafs in der Kin¬ 

derheilkunde in Frankreich die Neigung zur Empirie vor« 

herrschend geblieben sei, und dafs der Franzose zu grofsen 

Werth auf die sinnliche Wahrnehmung lege, klingt wahr¬ 

lich weit eher als ein Lob, da gerade iu dieser Abtbei- 

Inng der Heilkunde die Spcculation sich vorzugsweise 

schädlich bewährt hat. Des Verf. Urthcil über Brous- 

sais ist nicht das Kesultat einer besonnenen Abwägung 

der Vorzüge und Mängel dieses für die Mcdicin als Wis¬ 

senschaft und Kunst vielvcrdientcn Mannes, sondern trägt 

das Gepräge der Leidenschaft, welche nur einen Schalten 

auf P. zurückwirft, um so mehr als nicht durch ausge¬ 

sprochene Tliatsachen eine Widerlegung und Aufdeckung 

Broussaisschcr Irrthümer begründet ist. Lächerlich klingt 

es, wenn P. unter die Namen gefeierter Männer, 'wel¬ 

che Broussais entgegentreten, den für die Wissen¬ 

schaft lange abgestorbenen Portal und den in der De- 

clamation und Wortspielen wohlgcübteu, übrigens zu ern- 

slert wissenschaftlichen Forschungen unfähigen Pariset 

setzt. — Ob diese Notizen, wie der Verf. seine Aus¬ 

fälle auf die Verehrung der französischen Aerzte gegen 

Broussais und Laennec nennt, wirklich hinreichen soll¬ 

ten, den heutigen Zustand der Mcdicin in Frankreich zu 

bezeichnen, möchte Kcf. sehr bezweifeln. 

Die nicht allein von Chomel, sondern früher schon 

von Krukenberg realisirte Idee, den Studirenden früher 

ins Clinicum, als in die Vorlesungen über Pathologie zu 

führen, verdient den unbedingten Beifall nicht, welchen 

der Verf. ihr zollt, denn der Student, der ohne patholo¬ 

gische Kenntnisse ans Krankenbette tritt, weifs nicht, was 

er zu beobachten, worauf er zu aehteu hat, es ist ihm 

uomöglieh die Exscheinungen zu würdigen, er niufs auf 

t 
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der glatten Oberfläche sich halten, ohne ins Innere, in die 

Natur derselben zu dringen. Wünschenswerth dürfte es 

dagegen sein, dals die Vorlesungen über Pathologie mit 

klinischen Nachweisen verbunden würden, so dafs man 

den Zuhörern die Belege zur Vorlesung vorführte. Bei 

Universitäten in grofsen Städten wird es niemals an den 

Exemplls vivis fehlen. 

Was der Verf. über die mit der Kinderpraxis verbun¬ 

denen Schwierigkeiten, über die vielen Mifsgriffe in der¬ 

selben bemerkt, wird gewifs jeder vorurtheilsfreie Leser 

gern unterschreiben und ihm auch darin Recht geben, dafs 

bisher in Deutschland jungen Aerzten alle Gelegenheit 

fehlte, hierin sich einen praktischen Takt zu verschaffen. 

Das Findelhaus mit seinen Mängeln und lobenswer- 

then Einrichtungen findet zunächst ejne richtige Würdi¬ 

gung. Wenn der Verf. seinen gerechten Unwillen darüber 

äufsert, dafs die Franzosen ihre neugebornen Kinder zu 

' Ammen aufs Land schicken, so erlaubt Ref. sich dagegen 

zu ihrer Entschuldigung zu bemerken, dafs dieser Gebrauch 

innerhalb der letzten Jahre sehr abgenommen hat, dafs in 

Paris, wie in den Provinzen, viele Frauen aus allen Stän¬ 

den selbst nähren, iund dafs die Gewohnheit, die Kinder 

durch Ammen auf dem Lande nähren zu lassen, haupt¬ 

sächlich auf der bei allen Franzosen tief wurzelnden An¬ 

sicht beruht, dafs der Aufenthalt auf,dem Lande (für wei¬ 

chen Aerzte und Laien in Frankreich eine grofse Vorliebe 

haben), und die Milch einer Bauerfrau durch nichts er¬ 

setzt werden könne; dafs das Findelhaus im Allgemeinen 

von einheimischen und fremden Aerzten höchstens curio- 

sitatis causa einjmal besucht wird, ist leider wahr, und 

macht es erklärlich, warum Frankreich aufser dem treff¬ 

lichen Werke des zu. früh für die Wissenschaft verstorbe-v 

nen Billard nichts Gediegenes über Kinderkrankheiten 

aufzuweisen hat. Selbst B re sch et, der bekanntlich eine 

Reihe von Jahren als dirigirender Wundarzt dieser Anstalt 

Vorstand, kündigte zwar wiederholt eia umfassendes Werk 
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über die Krankheiten des Kindes an, ^vclches aber nie cr- 

scliicncn ist und nie erscheinen wird, wobei die Wissen¬ 

schaft auch nichts verliert, da es nach dem Geständfufs 

dieses Mannes rien qu'unc traduclion de Touvrage de Henke 

avec des noles hat werden sollen. 

Hcherzignng verdient, was der Verf. über das Unge¬ 

reimte, einem neugehornen Kinde sliindlich Arzneien zu 

verordnen, so wie über die Notlnvendigkcit sagt, diese 

in schicklichen Zeiträumen heiznhringen, w’as freilich den 

Wärterinnen überlassen bleiben mufs. Nur soll er in die¬ 

ser Beziehung nicht das Pariser Findclhans als Beispiel an¬ 

führen wollen, indem gerade hier alles nach dem Pendel¬ 

schlage abgemessen wird. 

Nicht minder beachtenswerlh sind des Verf. Ansich¬ 

ten über den Werth der Sectionen für die Pathologie und 

Thera[)ic der Kinderkrankheiten. Sein Urtheil über das 

oberflächliche und ungenügende Wesen Baron’s bei den¬ 

selben, mufs Ref. ebenfalls unterschreiben. Die Unbekannt¬ 

schaft mit der deutschen Lilteratur bei den I^^^iscr Aerx- 

ten ist gegenwärtig noch so allgemein, wie vor 10 Jah¬ 

ren. Der ba rba riscli e, für einen Fremden höchst un¬ 

verständliche vStyl, der scandalöse Periodenbau vieler 

deutschen Aerzte tragt zum Thcil die Schuld, indem er 

viele französische Aerzte von unserer Littcratur entfernt, 

die mit Leichtigkeit die übrigen europäischen Sprachen 

sprechen. ' 

Die vom Verf. gerügte Sitte, einem erkrankten Kinde 

die Ammenbrust zu entziehen, bestand auch im letzten 

Sommer im Pariser Findelhausc, und noch sind keine 

Aussichten auf bessere Zeiten in dieser Beziehung vor¬ 

handen. 

Aus dem Findelhause führt der Verf. den Leser ins 

Ilöpital des enfans malades, dessen Aerzte zum Theil allzu¬ 

kurz, zum Theil allzuhart abgefertigt werden. Bei Gucr- 

sent ist er uns den Bcw’eis schuldig geblieben, inwiefern 

dieser Arzt Blähungen für eine Gastro-cutcritis genommen 
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hat, und der Ausruf: «wer wird giitmüthig genug sein, 

diesen Unsinn unserer superklugen Nachbarn für Weisheit 

aufzunehmen,” erscheint als pure Declaination. Eben so 

ist der Seite 54 gegen Billard gemachte Ausfall unge¬ 

recht, da sich dieser treffliche junge Arzt als nichts weniger, 

als einen blinden Anhänger von Broussais gezeigt hat, 

wie hinreichend aus seinem Werke über die Schleimhaut 

im gesunden und kranken Zustande hervorgeht 

Den von Heim aufgestelllen Salz, dafs ^ Kinder an 

einer inneren Entzündung sterben, reducirt der Verf. auf 

die Hälfte; immer noch ungewöhnlich viel, was die Aerzle 

wohl berücksichtigen und daher weniger verschwenderisch 

mit den Reizmitteln in der Kinderpraxis umgehen sollten. 

Dafs bei Kindern vorzugsweise nur die Schleimhäute ent¬ 

zündlich afficirt werden, ist eine längst anerkannte That- 

saclie, aber die Entzündung beobachtet wahrhaftig bei die¬ 

sen nicht immer den niederen lymphatischen Charakter, 

sondern entwickelt einen Grad von Intensität, wie er bei 

Erwachsenen nicht leicht wahrgenommen wird, wie der 

Croup, die Enteritis exsudativa beweisen. 

Der Franzosen Vorliebe für die Brustforschung mit 

dem Stethoscope und vermöge der Percussion, wird hier 

bespöttelt; wogegen Ref. sich zu der Bemerkung veran- 

lafst fühlt, dafs doch kein Arzt bei jeglichem Leiden eine 

genaue Untersuchung der Brust und des Unterleibes un¬ 

terlassen möge (was der Verf. Seite 64 selbst zugeben 

mufs). Eine grobe Unwahrheit enthält die Behaup¬ 

tung, dafs der Arzt in Paris der Mann ä la mode 

sei, welcher seine Patienten tapfer beklopfe und behorche, 

und dabei durch einen langen Aushängezettel die Maladie 

Sans incrcure durch seine Mixt. Bresilienne etc.'heilen zu 

können der Menge anpreise. Verdankt ein Chomel, ein 

Dupuytren, ein Marjolin seine ungeheure Praxis 

einem ähnlichen Aushängeschilde? 

Was der Verf. über die Resultate der Percussion noch 

bemerkt, kann als hinreichend bekannt, aus Piorry’s 
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Schrift hier übergangen werden. Baron’s Verfaliren bei 

der Hriislforschuug wird en carricatiire dargcstcllt, und 
Kef. begreift nicht, wie der Verf. nacli dieser Darstellung 

sich zu dem Schlüsse berechtigt fühlen kann, dafs der 
Nutzen derAuscultatiou jenem Lärmen, wclclies 
die Franzosen davon machen, nicht entsf)rieht, 

um so mehr als er einige Zeilen tiefer hinzufügt: «cs 

bleibt daher heilige Pflicht für den Kinderarzt, dieses 

Ilülfsmitlel nicht unbeachtet zu lassen, wie dies in Deutsch¬ 
land noch meist der Fall ist. >» 

% 

Unverständlich ist der Verf. Seite 77, wo er von den 

Anomalieen des Athmens sj)rcchend unter andern sagt: 

«Die Bespiration wird häufiger, wenn in den Lungen Be¬ 
dingungen hervortreten, wclclie das Athmen einseitiger 

machen;» eben so Seite 79, wo cs heifsl: « ist der Athem- 
zug in Verhältnifs zu dem Pulsschlage absolut langsamer, 

so deutet dies auf vorgeschrittenes Hirn- und Rü¬ 

cke nmarklciden (?) liin, da die ersten entzünd¬ 

lichen Reizungen dieser Organe stets mit fre¬ 

quenterem Athmen verbunden sind.” Die Respira- 

tio subintrans wird auch bei einer reinen Windkolik wahr¬ 

genommen, wo nicht die geringste Spur von Entzündung 

obwaltet. Was der Verf. hier übrigens noch über die 

Abweichungen des Athmens in diagnostischer Beziehung 

sagt, dürfte schwerlich den Probiersteiu der Erfahrung 

aushaltcn. 

In Bezug auf die Semiologia physiognomica findca 

wir eine kritische Zusammenstellung und Prüfung der 

Billard- und Jadelot sehen Ansichten, worüber wir 

nichts sagen, da wir nicht die Absicht haben eine Kritik 

über eine Kritik zu liefern. Manches bisher wenig Gewür¬ 

digte und Unbeachtete enthält der Abschnitt, wo der Verf. 

von den Folgerungen handelt, zu welchen die Formation 

des Schädels berechtigt. Die Bemerkungen über die Se- 

miologie der Nase, der Stirn, der Augen u. s. w. enthal¬ 

ten eincsthcils nichts, was man nicht auch anderweitig 
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schon gelesen hätte, anderntheils eine Mischung von Dich¬ 

tung und Wahrheit. 

Die Anwendung des Stethoscops hei Kindern zu ver¬ 

werfen, 'weil diese Operation Furcht errege und daher zu 

keinem richtigen Resultate führe, ist wahrlich kein genü¬ 

gender Grund. Die vom Verf. bezeichneten Gautelen ver¬ 

dienen niclit allein Berücksichtigung bei Beurthellung des 

Pulses der Kinder, sondern auch bei Erwachsenen. Ob 

ein kleines Kind mit dem Namen « Doctor » den Begriff 

von einem Manne verbinde, welcher gern schneide oder 

sonst dem Körper wehe thue, wollen wdr dahingestellt 

sein lassen. Unhaltbar wird gewifs jedem Leser die schon 

früher vom Verf. aufgestellte Ansicht erscheinen, dafs im 

kindlichen Organismus alle Entzündungen einen mehr lym¬ 

phatischen Charakter haben-, wogegen Blutentziehungen 

wenigen directen Nutzen haben. 

Den Gebrauch der Bäder und die Vorzüge der Appli¬ 

cation der Arzneien auf die flaut hebt der Verf. mit Recht 

hervor, auf welche namentlich schon Tourtual aufmerk- 
< 

sam gemacht hat, nur ist die Behauptung unrichtig, dafs 

die jatraliptische Heilmethode in Frankreich selten ange¬ 

wandt werde, wie eine Visite im Hopital du midi den 

Verf. überzeugen kann, wo viele Kranke nur mit Ein¬ 

reibungen behandelt werden. Ueberdies ist namentlich in 

der Kinderpraxis die Endermie bei den französischen Aerz- 

ten ein sehr beliebtes Heilverfahren. Die warmen, feuch¬ 

ten Aufschläge auf den Unterleib bei Unterleibsentzündun¬ 

gen, kann Ref. aus eigener Erfahrung empfehlen. 

Die Mortalität ist im Pariser Findelhause und im Hos¬ 

pital für kranke Kinder sehr grofs. Mit Recht klagt P. 

als eine der Hauptursachen das harte Betragen der Non¬ 

nen an, welche alle alte Jungfern, auch an den Gebre¬ 

chen derselben leiden. Dafs die vernachlässigte Anwen¬ 

dung eines Laxans häufig einen entzündlichen Zustand der 

Gedärme herbeiführe, darin stimmen wir vollkommen mit 

dem Verf. überein, aber eben so sind wir auch überzeugt, 
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dafs ein unpasgendes AbfuhnnitlcI (z. B. die 60 hnufig gc- 

TvSliltc Jalappa) Enteritis verursacht. 

Dafs die französischen Kinderärzte die llautfunction, 

deren Unterbrechung häutig die Ursache einer Kinderkrank¬ 

heit sein mag, gänzlich unbcrücksiclitigt lassen, ist in so¬ 

fern nicht richtig, als sie Dampf- und VVasserbäder viel 

anwenden, welche bei ihnen sogar als llauptheilinittcl 

Die Parallele zwischen Guersent und Baron fällt 

zu Gunsten des ersten aus. 

Im speciellcn Thcile wird zunächst von den entzünd¬ 

lichen Krankheiten, und zwar von den Entzündungen der 

Digestionsorgane gesprochen, welche, wie P. treffend be¬ 

merkt, gewifs häufig durch die den Neugeborneli gereich¬ 

ten Laxantia veranlafst werden. 1. Stomatitis; a) erythe¬ 

matosa, b) Sohr (sehr genügend abgchandelt); die Grunde, 

weshalb ich die Trennung des Sohrs von den Aphtlicn 

verwerfe, habe ich in der medicinischen Encyclopädie, 

herausgpgeben von Link, Ilufeland u. s. w. erörtert; 

c) Aphtha vulg. s. Stom. folliculosa. Geradezu unverständ¬ 

lich ist folgender Satz: «durch einige geniale Acufserun- 

gen Bichat’s, welcher im 31sten Jahre seine Laufbahn 

beschlofs, gereizt, hatten die Aphthen in Hinsicht ihrer 

eigcnthömlichen Bedeutung u. s. w. Aufmerksamkeit auf 

sich gezogen.» Die Aufstellung von vier Stadien (Stad, 

inflammatiouis. Stad, eruptionis. Stad, ulccrationis, Stad, 

cicatrisationis) bei der Aphtha vulg. ist willkührlich, in 

der Natur nicht begründet, d) vStomat. ulcerosa. Der 

Verf. sah diese Form in den Pariser Hospitälern nicht, 

wohl aber in der Privatpraxis, c) Stomatitis gangraenosa 

8. Stomacace. Der Verf. unterscheidet zwei Zustände, und 

nennt Gangraena oris den Zustand, welchem Entzündung 

zum Grunde Hegt; Stomac^ace, wenn eine tiefe Alteration 

der Nervensphare vorhanden ist. Dabei nimmt er will¬ 

kührlich drei Formen an; eine Stomatitis gangraenosa, 

welches das Bild einer topischen Synocha sei; eine Gan¬ 

graena 
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gracna oris proprie dicta, als das Bild eines topischen, 

asthcnrechen Nervenfiebers; und den Cancer aquaticus, als 

das Bild eines topischen Typhus (?). 

Der VeiT. empfiehlt bei den oben bezelchncten ver¬ 

schiedenen Zuständen Gargarismata, welche indessen in der 

Kinderpraxis das wider sich haben, dafs die Kinder nicht 

wohl mit Gurgelwassern umzugehen wissen. Auswaschun¬ 

gen der IMuudliöhle verdienen unbedingt den Vorzug. 

Entzündliche Krankheiten der Assimilations¬ 

organe nehmen nach dem Verf. fast immer den Gang 

von der Mundhöhle zum After. A) Congestionen des 

Darmkanals. Billard’s Eintheilung der Gefäfsinjection 

in Injectio ramiformis, capilliforniis und par plaques, wird 

vom Verf. (risum teneatis) für eine unwichtige Spie¬ 

lerei erklärt. B) Entzündungen des Darm kan als. 

Der Verf. hält es für sehr schwer zu bestimmen, welche 

Paitie des Darmkanals entzündet sei, indessen geht er zu 

weit, wenn er annimmt, dafs man eine Colitis nicht von 

einer Entzündung des Magens und der dünnen Därme un¬ 

terscheiden könne. Die Symptomengruppe ist gut dar- 
f i 

gestellt. ^ 

Mit vollem Rechte eifert P. gegen das zu frühe 

Füttern der Kinder mit Brei u. s. w., das auch aufser 

Wesiphalen häufig ist (peccatur intra Iliacos muros et ex¬ 

tra!), und empfiehlt sehr passend Milch, wie sie vom 

Thiere kommt, mit Wasser verdünnt. Dank verdient er, 

dafs auch er seine Stimme gegen die Kirchentaufe er¬ 

hebt, welche schon so manchem Kiude das Leben kostete, 

aber von den dem alten Schlendrian und der Faulheit er¬ 

gebenen Leuten, nicht aufgegeben wird. ^ Möchten doch 

die von Villerme gemachten Nachweise allen Behörden 

ZfUr Berücksichtigung vorgelegt werden. Statt der Wa- 

scliungen der neugebornen Kinder sollte (loch jeder Arzt 

auf Bäder halten, bei welchen nicht so leicht das Kind 

sich erkältet. 

Beachtenswerth ist, was unser Verf. übe\^ die chro- 

B(l. 25. Hft. 2. 16 
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nisrlic Castro-cntcrilis sagt, die nur z,u häufig im Loben 

vorkoimnt, und erst bei der Scclion erkannt wird. Den 

überall gegen Würmer zu Felde ziehenden Aesculapsdie- 

nern empfehlen w ir diesen Abschnitt vorzugsweise zum Nae.h- 

lescn und zur Beherzigung. Hierher gehört auch die Kla¬ 

gern • wcichung, und die von Denis beobachtete Gangran 

des IMagens. 

Calomcl findet der Verf. bei Inlestinalreizungen eher 

contraindieirt, als angezeigt, und gern unterschreibt Bef. 

diese Ansicht und die für sie sprechenden Gründe. Dafs 

Guersent zu einem Klysliere 10 bis ‘20 Tropfen Laudn- 

num gesetzt habe, ist wahrscheinlich ein Irrlhum, selbst 

bei den von der Cholera asiatica ergriffenen Kindern nahm 

er zu einem Lavement nur fünf Tropfen. 

Entzündungen der Leber. Blutanhaufung in der 

Leber w’ird oft durch nicliis, als durch einen gclbw'eifsen 

Fleck angezeigt, den der Urin in den Betttüchern zurfif;k- 

lafst. Am besten wirken Blutegel ad anum nach dem 

Verf. Eine genaue Untersuchung des Unterleibes, die lei¬ 

der von den Aerzten nur zu häufig unterlassen wdrd, gichl 

bei einer inulhmaarslichcn Leberentzündung genügenden 

Aufschluls. 

Entzündliche Krankheiten ini Cerebralsy- 

steni. Gewifs richtig ist es, dafs mit der Dentition ent¬ 

zündliche AfTcctionen des Gehirns häufig Vorkommen, w’cl- 

ches freilich leider der grofse Haufen unter den Aerzten 

noch nicht anerkennen mag. Den vSitz der acuten Hirn- 

höhlenwasscrsucht sucht der Verf. in der Arachnoidea (?), 

weil diese Haut weder Nerven, noch Blut führende, aber 

desto mehr aushauchende Geföfse besitze. Er nimmt mit 

Itard zwei Stadien an, das der Iriitation und das der 

Compression, und critisirl auf genügende Weise die Actio- 

logie und die Behandlung dieser Krankheit durch die fran¬ 

zösischen Aerzte. Entzündung des Rückenmarks 

(enthält nichts Neues). 
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Entzündliche Krankheiten der Keöpirations- 

organe. Congestionen in den Lungen. Die rechte 

Lunge soll stärker, als die linke leiden, Lungenschlag 

häufig hei Kindern bald nach der Geburt Vorkommen 

(doch wohl nur nach zu übereilter Unterbindung der Na¬ 

belschnur! Rcf.). Von grofsem Nutzen zur Feststellung 

der Diagnose fand P. die Percussion. Pleuritis und 

Pleuropneumonie. Die letzte hält der Verf. für eine 

beinahe unmögliche Krankheit in diesem Alter, in¬ 

dem die peripherische Tendenz im ersten Lebensalter 

und die lymphatische Tendenz (?) des Kindes 

verhindere, dafs ein Centralorgan entzündlich 

afficirt werde," oder dafs eine phlegmonöse Ent¬ 

zündung sich in einem parenchymatösen Einge¬ 

weide ausbilden könne. Wichtig und schon von Bil¬ 

lard bemerkt ist es, dafs bei Pleura- und Lungenentzün¬ 

dung der Kinder fast immer der Ilusten fehlt, was die 

Diagnose sehr erschwert, die nur mit Hülfe des Stetho- 

scopes (Ref.) möglich wurde. Spuren von einer oberfläch¬ 

lichen Pneumonie fand P. bei gröfseren Kindern, und nur 

hei etwas herangewachsenen eine Entzündung des Paren¬ 

chyms. Da der hintere Theil der Lungen vorzugsweise 

blutreich zu sein scheint, so räth der Verf., wie Guer- 

sent, die Blutegel auf den Rücken zu setzen. 

Der Rath, ein Kind, dessen Respirationsorgane ent¬ 

zündlich afßcirt sind, nicht mehr an die Brust zu legen, 

weil durch das Saugen der Andrang des Blutes zu den 

Lungen befördert werde, dürfte schon in sofern nicht un-' 

bedingte Befolgung verdienen, als das plötzliche Entwöh¬ 

nen eines Kindes immer eine grofse Unruhe, vieles 

Schreien zur Folge hat, wodurch das Blut ebenfalls stär¬ 

ker zu den Lungen geleitet wird. 

Der Vorschlag, Calohiel oder Alaunv einem an Co- 

ryza (nicht Coriza, wie der Verf. schreibt) pelliculosa 

leidenden Kinde in die Nase zu blasen, ist nicht von 

16* 
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TJIIlard, somlnrn von J}rcton?icaa ausgogangcn, der 

midi vcrsiclicilc. giinsligc Erfolge von diesem \'erralnen 

gesehen zn haben. 

Coügeslion des Larynx und der Trachea* 

Bronchitis (nach Billard hearbcilcl). ^Vünsche^8^velIh 

ist eine noch immer fehlende genaue Beschreibung der 

Schleimhaut der Besplrallonsorganc im gesunden und kran¬ 

ken Zuslandc des Kindes nach der (jehurl, vor der Den¬ 

tition, nach der Zahnung, und in der EvoluHons|)criodc. 

Exantheme. Um in der Diagnose der chronischen 

und acuten Hautkrankheiten fest zu werden, fehlt cs in 

Deutschland an aller Gelegenheit, indefs in Paris das Lud- 

vsigshospital und die Kinderhosjiitäler wahre Eundgruhen 

dafür bieten. Die Behauptung, dafs Bictt bei chroni¬ 

schen llautübeln nur einfache oder Schwefelbäder verordne, 

ist unw^ahr. Gerade dieser Arzt gefällt sich in einer be¬ 

deutenden IMateria medic a, und wählt besonders gern urin¬ 

treibende Mittel. Im llopital St. Louis und im Hdpilal 

des enfans malades sah P. wiederholt eine eigenthiimlichc 

chronische, erst seit zwei Jahren in i^iris beobachtete Haut¬ 

krankheit, von Biett «Erythema epidcrmicuin >» genannt. 

Der Ausschlag besteht in runden, umgränzten rothen und 

glatten Flecken, von der Gröfse eines Zweipfennigstückes, 

auf dem Bücken, in der Handlläcbe und den Vorderarmen, 

und verschwindet unter dem Gebrauche der Limonade, er¬ 

weichender oder schw’efelhaltiger Bäder. 

In der zweiten Abtheilung spricht der Verf. von den 

entzündungsfreien Krankheiten, und zwar zunächst in den 

Digestionsorganen. 

Zahnen. Alle Zufalle bei der Dentition tragen das 

Bild der Irritation und der Congestion des Blutes nach 

irgend einem edlen Organe, besonders des Gehirns, daher 

das Zahnen eine Stelle unter deu entzündlichen Affectio- 

nen verdient hätte, so gut wie die Congestior-?n der Lun¬ 

gen u. 8. w. Ein fehlender Urinabgang ist ein Ilauptsym- 

j 
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ploni von einem entzündlichen llirnleidcn. Die iirlgeu 

AnsfüIIc gegen Broiissais langwcilen^den L^;scr. — 

Indigestionen. Erbrechen. Spannung d c s ü ii - 

lerlcibes kleiner Kinder (warum nicht Oolica flatu- 

lenla ? ). D i a r r li ö e. W e i f s e E r w e i c h u n g der 

Sch leim ha nt des Darmkanals. Der Verf. versichert, 

diese Krankheit niemals im Ildpital des enfans malades, 

öfter aber im Fiudelhause gesehen zu haben, daher er ver- 

muthet, dafs es eine Krankheit des ersten Lebensalters ist. 

(Vielleicht ist es auch ein Vit. pr. conform., wenigstens 

sah Billard diese weifse Erweichung auch bei Scctionen 

während der Geburt verstorbener Kinder. Ref.) Bei einem 

bald nach seiner Aufnahme im (Findelhause verstorbenen 

Kinde bemerkte P. äufserlich eine kreideweifse'Farbe and 
V * 

allgemeine Blutleere, im Q^uerdarme in einem Umfange von 

drei Zoll' kleine, erweichte, ringförmige Erhöhungen der 

inneren Schleimhaut, die sieh leicht fortschieben liefsen. 

Dieselbe Abnormität bemerkte P. bei einem an Zellge¬ 

websverhärtung verstorbenen Kinde ebenfalls im Colon 

transversum, die erhöhten Stellen waren gelbweifs, der 

Grund weifs. 

Hydrocephalus chron. (nach Itard eine häufige 

Krankheit in Paris, gegen welche Gu ersen t einen festen 

Compressiv-Verband — dem Anscheine nach ohne Erfolg — 

versuchte. 

Unvollständiges Athmen. (Interessant, aber nicht 

’ genügend. Hätte der Verf. seine Beobachtungen mit den 

von Bichat gemachten verglichen, so würde dieser Ab¬ 

schnitt mehr befriedigend ausgefallen sein. Ref.) 

Keuchhusten (hauptsächlich polemisch gegen'Brous- 

sais). Den Breclimitteln läfst P. in dieser Krankheit nicht 

ihr Recht widerfahren. Wie der Verf. behaupten kann, 

dafs Magen die ein Mann sei, von dem man in Paris 

kaum etwas höre, ist Ref. unbegreiflich. P. rühmt die 

Einreibung von bis 1 Grau Exlr. bclladonnae mit Speichel 

/ 
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in die Maf^cngegcnd zweimal ti'iglicli, vor dem innerlichen 

Gebrauche dieses Arzneikorpers aber mit liecht warnend, da 

es sehr leicht Deglutilio difilcilis und auch vcilslanzühu- 

liche Zuckungen hcrvorrufl. lief, versuchte wohl das Extr. 

belladonnae per IMcthod. endcrmicam, aber ohne den ge¬ 

ringsten Erfolg. 

Icterus. Die Gelbsucht der Neugebornen verleitet 

den Verf. eine Theorie der gelben Farbe aufzustellen, wel¬ 

che im Quelle nachzulesen wir jedem überlassen müssen. 

Bei den Ausfallen, welche der gelehrte Herr Verf., durch 

den Witzkitzel gequält, sich in Bezug auf meine Ansich¬ 

ten und Beobachtungen über die Gelbsucht und die Zell- 

gewebeverhärtung erlaubt, gedenke ich der Worte des 

Dichters: dafs das die schlechtesten Fruchte nicht sind, 

woran die Wespen nagen. W enn P. indessen Seite 321 

bemerkt, dafs rtieine Beschreibung des rctrogressiveu Gan¬ 

ges der Zcllge^vebsverliärtung schwerlich am Krankenbette 

, aus dem Leben geschöpft sei, und dafs die liebe Phantasie 

Ersatz für Erfahrung anbiete, welchen mau sich um so 

leichter aufdringen lasse, je besser man dadurch der Müh¬ 

sal (??) einer beschwerlichen Beobachtung überhoben ist, 

so achte ich mich selbst zu hoch, um hierauf auch nur 

ein Wort zu entgegnen, da jeder vonirtheilsfreie Ai'zt mit 

mir darin übereinstiinmen wird, dafs Herr P. bei einem 

längeren Verweilen im Findelhause und bei einer w'cniser 

oberflächlichen Beobachtung zu einem ähnlichen Resultate 

gelangt sein würde. Als ich meine im Pariser Findelhauscf 

gesammelten Beobachtungen über die Krankheiten der Neu¬ 

gebornen niederschrieb, gedachte ich, Widerspruch erwar¬ 

tend, der W'orte Owen’s: «Non cuivis lectori audilorive 

placebo: lector et auditor nec mihi quisque placct. »> 

Erweichung der äufscren Haut. (Sie ist nach 

dem Verf. eine Rückbildung (?) der Haut.) 

In einer dritten Abtheilung, überschrieben: Speel¬ 

fische Krankheiten, handelt der Verf. von den Con- 

vulsionen der Kinder, welchen er ein A. vorsetzt, ohne 



ViF. Kinder-Praxis. 245 

liier eine zweite Kraiikheitssippe unter einem J5. zur Sprache 

zu bringen. Den Convulsionen.der Kinder liegen nach P. 

znin Grunde: 1) Inteslinal-Phlcgmasieen des Un¬ 

terleibes. (soll wohl heifsen: Phlegmasieen der ünler- 

Icibsorgane?!), die sich nach dem Verf. aber zu keiner 

wirklichen Entzündung gesteigert haben müssen (wel¬ 

chen Begriff hat der Verf. von Plilegmasie, welchen von 

Entzündung?); 2) Ilirnirritation; 3) Irritation der 

Organe der Brusthöhle (sollte diese Convulsionen er¬ 

regen?) 4) Hautreizung. 

Hiermit schliefst der Verf. seine Schrift, die manches 

Interessante enthält, und in mehrfacher Beziehung den 

Lesern lehrreich erscheinen dürfte. Die Schreibart ist 

nicht durchgängig correct und frei von Verstöfsen gegen 

die Grammatik und den Usus unserer Zeit. So schreibt; 

der Verf.: Timpanitis, Stetoscop, Emoliens, potensirt, Sy- 

napismen,'Coriza, Oxid, bald’Broussianer (S. 74)^ bald 

Broussaianer, Halb-Circel, S. 71 mal urn statt einmal 

um, S. 72 das Klopfen auf dem eutblöfsten Körper. Eben 

so findet sich hier: Nasen-Wurzel, Äugen-Entzündung, 

Kinder-Puls, Amts-Miene, Darm-Partie, Milche Klystier, 

Nahrungs-Mittel gegenüber von Heilmittel, Weibs-Per¬ 

sonen. Die Anlage und Neigung zu Convulsionen will er 

durch Convulsibilität bezeichnen. S. 95 spricht er von 

einer krankhaften Hypertrophie (als yvenu es auch 

eine normale gäbe) des Gehirns mit allen Appertinen- 

zen (?). Dieses Verzeichnifs von Abnormitäten des Styls 

könnten wir leicht versechsfachen, wenn wir nicht fdreh- 

ten müfsten, die Geduld des Lesers zu ermüden und den 

.Kaum der Anualen zu mifsbraucheu. 

Quae laudanda forent et quae culpanda vicissirn, 

Ilaec creta, mox illa carboue notamus. 

Ileyf elder. 
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VIII. 

Ucliersiclit der pliysiolo^sclien Arbeiten, 

mit Einscblufs der zugehörigcu Doctriucu. 

1. Zur Kcnntnifs des Auges. 

a) üeber die Pupillarmembran. 

In der neuesten Zeit sind wir mit zwei ausgezeichne¬ 

ten kleineren Schriften über die Pupillarmembran beschenkt 

worden. Die erste ging von Bonn aus und bat llenlo 

zum Verfasser (De mernbrana pupillari aliisque oculi mein- 

branis pellucentibus. Commentatio anatomica auctorc Frid. 

Gust. Jac. llenle M. D. Bonnae apud E. \Veberum 

1832. 4.). Die andere, von Georg Friedrich Ottom. 

Reich als Inauguraldissertation geliefert, bestätigt die Re¬ 

sultate von Ilcnlc’s mit grofser Sorgfalt und Genauigkeit 

angestellten Untersuchungen, enthält einige Zusätze und 

zeichnet sich aus durch Zwcckmäfsigkcit der Anordnung, 

so wie durch vollständige Zusammenstellung dessen, was 

früher über diesen Gegenstand geliefert. Aus dieser letz¬ 

teren Dissertation: 

De mernbrana pupillari. Diss. inaug. anatom. auctorc 

G. F. O. Reich. Berolini Jan. 23. 1833. 4. 40 S. 

erlauben wir uns einige Mittbeilungen. 

Nachdem der Verf. Wacbendorff die Ehre ihrer 

Entdeckung vindicirt (sie wurde von ihm 1738 beschrie¬ 

ben), erklärt er sich in Betreff ihrer Farbe für Wris- 

berg und Meckel, welche sie blafs und niemals schwärz¬ 

lich schildern. 

Der Verf. stimmt dann Rudolphi und besonders 

llenle bei, welche gezeigt haben, dafs die Pupillarmem¬ 

bran nicht eine unmittelbare F'ortsetzuug der Iris ist, nicht 

ein Coulinuum mit ihr bildet. Sic entspringt vielmehr 
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nicht vom Pupillarrande der Iris, sondern etwas davon 

entfernt von deren vorderer Fläche und deckt die Pupille, 

wie ein aufgelegtes Uhrglas. Reich glaubt bemerkt zu 

haben, dafs die Entfernung der Anheftung der, Pupillar¬ 

membran vom Innern Rande der Iris verschieden sei bei 

verschiedenen Thieren, und dafs sie um so gröfser sei, je 

näli^r die Thiere der Reife wären. 

Dafs die Membran über die ganze Iris, bis zu deren 

Aufsenrande hin sich ausbreite, hat Henle nie gesehen. 

Eben so wenig Reich mit Bestimmtheit. Nur einmal be¬ 

merkte er bei einem Schaaffötus, in dessen vorderer Au¬ 

genkammer ein Extravasat der aps mit Zinnober gefärb¬ 

tem thierischem Leim bestehenden Injectionsflüssigkeit sich 

gebildet hatte, nach Wegnahme der Hornhaut und nach 

Abwaschen des Auges eine rothe Membran, welche die 

ganze vordere Oberfläche der Iris bedeckte und vom äufsern 

bis zum Innern Rande von ihr abgezogen werden konnte. 

Die Iris war normal gefärbt und ihre Gefäfse zeigten sich 

sauber ausgespritzt. 

Wrisberg will bei Fötus von Menschen, Pferden 

und andern Säugthieren eine Membran gesehen haben, die 

er für verschieden hält von der Pupillarmembran. Sie lag 

'zwischen Iris und Cornea, hing mit dem äufsersten Rande 

der Sclerotica zusammen, war von verschiedener Gröfse, 

verschlofs niemals ganz die Pupille und zeigte nach glück¬ 

lichen Injectionen feine Gefäfse. Wäre nicht der Ursprung 

.dieses Häutchens so genau angegeben, so würde es für 

die im Verschwinden begriffene Pupillarmembran zu hal¬ 

ten sein. So aber bleibt es noch zweifelhaft, was Wris¬ 

berg gesehen. 

Weder Henle noch Reich haben zwei Lamellen an 

der Pupillarmembran, wie sie vorzüglich Cloquet an¬ 

nimmt, wahrnehmen können,' 

Ihre Gefäfse erhält die Haut aus dem äufsern Arte¬ 

rienkreis der Iris, der von den Art. ciliaribus externis und 

deren Zweigen gebildet wird. Zahlreiche Gefäfse, 90 bis 
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100 an der Zalil, nach He nie, kommen ans diesem Kreise, 

wenden sich in geschlängeltem Verlaufe gegen den IMiltel- 

punkt hin und begehen sich an die Pupillarmembran. 

Einige unter diesen, etwa 12 bis 16, sind dicker als die 

übrigen. 

Bisweilen bemerkte Reich neben dem grofsen Kreise 

Anastomosen unter den gegen das Centrnni hin laufenjlen 

Gefafseu. Sie waren aber zu weit vom Pnpillarrande ent¬ 

fernt, als dafs er sie für den innern Arterienkreis hätte 

halten können. — 

Die Existenz des Circulus arteriosus iridis internus 

beim Fütns wird von Vielen hezw^cifelt: Andere nehmen 

ihn an. Reich hat ihn nie deutlich gesehen, nicht ein¬ 

mal bei 16 Tage alten Katzen, obgleich er ihn hei zwei 

Monate alten bestimmt und deutlich erkannte. Doch er¬ 

klärt er sich gegen Blumenbaeh und Cloquet, welche 

glauben, dafs dieser innere Gefäfskrels aus den sich zu- 

rückzichenden Gefäfsen der Pupillarmembran sich bilde. 

Nach Cloquet’s und Ilenle’s Angabe ist die Stel¬ 

lung dieses Gefäfskreises nach dem Alter verschieden. Nach 

Erstcrem soll heim neugeborenen Kinde, nach J..etztcrcm, 

60 lange die Pupillarmembran vorhanden ist, der Gefafs- 

kreis am Pupillarrande der Iris liegen, später auf der 

Fläche der Irls selbst. Reich nimmt an, dafs die Lage 

des innern Gefäfskreises nach der Anheftungsstelle der Pu¬ 

pillarmembran sich richte. Die Gefafse dieser Haut bil¬ 

den bis zu ihrem Verscfiwinden zahlreiche Anastoniosen, 

sowol mit den zunächst, als auch den gegenüber gelege¬ 

nen; daher sieht man denn hei gut gelungener Injcctiou 

in der Mitte der Membran das schönste Geräfsnetz. Hcnlc 

hat diese Anastomosen gut beschrieben und abgehildet. 

Die Gelafshogcn, die er selten beobachtete, fand Reich 

um so bestimmter, je seltener die'Anastomosen im Cen- 

Irum waren. Die Vertheilung der Gefäfse ist nacii ihm 

nicht bei allen Säugthiercif gleich. Die Bogen sind spitzig 

bei Mensch, Schwein, Katze, Kaninchen, viel etumplcr 
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bei Scliaaf und Kalb. Diese Verschiedenheit der Bogen 

soll abhängig seyn von der verschiedenen Gestalt der Pu¬ 

pille. Sehr schwer hält es bei diesen Gefalsen die Grenze 

zwischen Arterie und Vene zu bestimmen. Immer ,er¬ 

scheint dasselbe Gefäfsnetz, mag die Injection durch die 

V'^enen oder durch die Arterien zu Stande gebracht seyn, 

und bei der microscopischen Untersuchung der nicht inji- 

cirten Pupillarmembran erscheinen nicht mehr Gefäise, als 

nach glücklicher Injection. , 

Jetzt gelangt der Verf. zur Membrana capsulo - pupil- 

larls, mit welchem Namen Ilenle eine Haut bezeichnet, 

die Hunter entdeckt, die Haller gesehen, die Müller 

aber jetzt wieder aufgefunden. Sie entspringt zugleich mit 

der Pupillarmembran, von der vordem Fläche der Iris, 

welche sie von ihrem Entstehen bis zum Pupillarrande be¬ 

deckt, beugt sich dann, mit den nahe gelegenen Theilen 

nirgend zusammenhängend, rückwärts, durchläuft die hin¬ 

tere Augenkammer und befestigt sich an der Vorderfläche 

der Linsencapsel, da, wo die Spitzen der Ciliarfortsätze 

auf der Linse liegen. — He nie hatte in seiner Disser¬ 

tation nur die Membrana capsulo-pupillaris mehrer Thiere 

beschrieben; später hat er jedoch dieselbe zuerst in einem 

siebenmonatlichen menschlichen Fötus entdeckt. Sie dient 

vielen Gefäfsen zum Stützpunkt, die die Fortsetzungen der 

Gefäfse des hinteren Kapseltheiles sind. Neben dem Rande 

der Linse schwellen sie etwas an, vielleicht weil die Ge¬ 

fäfse der Zonula Zinnii in sie sich inseriren, laufen paral¬ 

lel nach vorn, und münden in die Gefäfse der Iris da ein, 

wo diese an die Pupillarmembran sich begeben. Es hält 

daher schwer anzugeben, ob sie an diese oder an die Iris 

gehen. Wegen der Continuität ihrer Gefäfse und ihrer 

übrigen Beschaffenheit haben Hunter, Haller und Hehle 

die Membrana capsulo-pupillaris mit Recht für eine Fort¬ 

setzung der Pupillarmembran genommen. 

Aus demselben Grunde dürfte anzunehmen sein, dafs 

sie nur neben der Linse verlaufe. Schon Hunter fiel die 
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Aehnlichkeit der Genifsvcrtliellung an der hinteren (’apscl- 

wand der Linse und an der'PnplUarineinbran anL Ke ich 

hat sich aber durch seine Untersuchungen überzeugt, dafs 

die sogenannten Gefdfse des liintcren Tbciles der Lin'.cn- 

capset nicht wirklich dieser, sondern einem sehr zarten 

lläutclien angehören, das ihr eng anliegt und als Fort¬ 

setzung der Membrana capsulo-pupillaris zu betrachten ist. 

Denn wenn die Linse vom Glaskörper gelöst ist, können 

von ihrer hinteren Wand mit Hülfe einer Pincettc eine 

zarte IMembran und zugleich radienartig verlaufende (ic- 

ßifse getrennt 'werden. Dann erscheint die Capscl unver¬ 

sehrt^ aber gefafslos. Je unreifer eiu Fötus ist, desto leich¬ 

ter gelingt dies Experiment. — 

Ueber das erste Entstehen der Pupillarmembran man¬ 

gelt cs Reich an eignen Erfahrungen. Doch bemerkt er, 

dafs dieselbe um so enger und genauer die vordere Lin- 

scnflächc überziehe, je jünger die Fötus sind. Dafs die 

Membran durch GeHifsverbindung mit der Liusencapscl Zu¬ 

sammenhänge, wie Ammon annimmt, bezweifelt er. Nie 

sah er zwischen beiden ein Genifs, nie röthliche Punctc, 

die er für Gefäfsöffnungen hatte lialtcn können, in der Lin- 

scncapscl. Ammon gibt an, er liabe die Pupillarmem¬ 

bran anfangs in der Mitte unverschlossen gefunden. Auch 

hierin hat er sich geirrt. 

In drei bis vier Zoll langen Schaafsembryonen fand 

Ilcnle die Membran vollständig; Reich in einem zwei 

Zoll langen Embryo. In 10 Zoll langen Schaafsfötus und 

in mehr als 12 Zoll langen Rinderfötus fand er nur schwe¬ 

bende Gefäfse, die gerade zum Pupillcnraudc verliefen, 

fast ganz ohne häutige Verbindung. 

Meckel glaubt sich zu der Annahme berechtigt, dafs 

die Pupillarmembran bei den Thicren, die mit verschlos- 
« 

senen Augen geboren werden, so lange bestehe, als die 

Augenlider verschlossen bleiben. Ilcnlc aber fand sie 

ganz und mit ihren Gcfäfsen bei einem Kaninchen, dessen 

Augen schon seit vier Tagen offen warcu. Rei Katzen 
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fand Reich bis zum sechsten Tage die Pupille yoii feinen, 

unter einander verbundenen Gefäfsen durchzogen. Am sechs¬ 

ten Tage vermifste er einmal schon in der Mitte die Gc- 

fäfse, während er sic in einem anderen Falle am neunten 

Tage noch fand, wenn gleich wenig angcfüllt. Am lltcu 

Tage vermifste er die Gefäfse in der Mitte, während die 

übri gen Gefäfse, vollständig gefüllt, deutliche, zugespitzte 

lio gen bildeten, deren Enden am rechten Auge durch ein 

röthliclies Fädchen (ein obliterirtes Gefäfs?) verbunden 

waren, das von einem Bogen zum nächsten verlief. Am 

13ten Tage, nach Eröllhung der Augenlider, sah »man 

durch die Hornhaut Gefäfse, welche vor dem Pupillen¬ 

rande von der Iris abgehend, aufwärts an eine Erhöhung 

sich begaben, woraus hervorgeht, dafs die Pupillarmem¬ 

bran hier noch ganz vorhanden war. Die Gefäfsbogen 

reichten weniger zum Mittelpunkte; mitten durch die Mem¬ 

bran waren röthliclie Fäden, wie Spinneweben ausgebrei¬ 

tet. In einer jungen Katze, die am löten Tage nach der 

Geburt getödtet wurde, waren die Augenlider noch nicht 

ganz offen und der mittlere Theil der Membran fehlte 

schon. Der übrige Theil, mit deutlichen'Gefäfsen verse¬ 

hen, ragte eine halbe Linie weit über den Pupillarrand 

der Iris wie ein Ring weg, ohne in kleine Läppchen ge¬ 

trennt zu seyn. Aus diesen Beobachtungen ergibt sich, 

dafs die Augenlider nicht zu einer bestimmten Zeit 'sich 

öll’nen. In einem Thiere waren sie schon am fünften Tage 

geöffnet, in einem andern am löten Tage noch gröfsten- 

theils geschlossen. R. fand das eine x4uge eines Thiere^ 

geöffnet, das andere verschlossen. Auf gleiche Weise 

scheint die Zeit des Verschwindens der Pupillarmembran 

verschieden zu seyn. Doch scheint bei den Katzen diese 

Haut bis zum zwölften Tage ganz zu bleiben. 

Was den Menschen anbetrifft, so geben Wrisberg, 

Held und Cloquet an, dafs die Membran nicht vor Ende 

des dritten Monates erscheine. Heule sah sie in einem 

menschlichen Fötus, der 1 Zoll 7 Linien Länge raaafs (von 
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dem Ilinlcrhauptstachcl bis zum Kndc des Steifsbeins.) — 

Sie war weniger durchsichtig, von laxem, weicherem Gc- 

w’cbc. Portal und Jacob snlicn sic im fünften Monat. 

Nach Ammon soll sic erst im sechsten Mouat zugleich 

mit der Iris sich bilden. 

Nach den meisten Schriftstellern soll sie im siebenten 

Monat versebwinden, nach Wrisberg, Meckel, Ilur- 

dach gegen -Ende des achten. Als fluctuirendc Fädchen 

fand Rudolph i ihre Uebcrbleibscl am Pupillarrande im 

achten Monat; Ammon zweimal im neunten; Portal, 

Jacob, Tiedemann bei neugeborenen Kindern. Jacob 

sah einmal ein einzelnes GcHifs, das sich bei einer Injectiou 

füllte, im neunten Monat. So auch Heule. Reich fand 

in zwei Fötus, aus dem siebenten und achten Mouat, die 

Pupillarmembran zwar ganz, aber keine Gefäfsanastomosen 

mehr in ihrem Ccutrum. In dem einen Auge eines fast 

reifen Fötus fand er keine Spur, in dem andern verlief 

ein Faden mitten durch die Pupille. Hieraus geht also 

hervor, dafs die Pupillarmembran nicht immer zu derselben 

Zeit verschwindet. 

Jetzt gelangt der Verf. zur Angabe der Art und Weise, 

wie die Pupillarmembran verschwindet. Alle wissen, dafs 

die Haut zur Zeit ihres Verschwindens in der Mille auf¬ 

reifst. Cloquet und Rlumcnbach nehmen an, dafs dies 

durch Zurückziehung der Gcfäfsc oder durch plötzliches 

rasches Wachsthum des Bulbus geschehe. Nach Cloquet 

soll die Membran zwischen dem Rande der Iris um so 

mehr angespannt seyn, je näher die Periode des Verschwin¬ 

dens heranrückt. Weder Henle noch Reich haben dies 

jemals» wahrgenommen. Letzterer glaubt dagegen, dafs 

die Pupillarmembran durch Obliteration ihrer Gefiifsc ver¬ 

schwinde. Diese beginnt im Ccnlrum der Membran in de¬ 

ren feinsten Gefafsverzweigungen; diese schwinden zuerst; 

dann obliteriren vom Cenlrum gegen die Peripherie hin 

die Gefafsbogen; zuletzt blcibeu nur noch einzelne Schlin¬ 

gen übrig, die ganz in der Nähe des Pupillarrandcs liegen 
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und so scheint es, als hätten die Gefälse sich zurückgezo¬ 

gen. Bisweilen bleibt noch ein einzelnes Gefäfs vvegsam, 

während die übrigen schon oblilerirt sind. Die Membran 

selbst, ihrer ernährenden Gefälse beraubt, wird, gleichsam 

durch Maceration, bald früher, bald später aufgclöset. Ihre 

an den obliterirten Gefafsen hangenden Ueberbleibsel bil¬ 

den die Flocken, die man so häufig am Pupillarrande 

bemerkt. 

Was die Membrana capsulo-pupillaris anbetrifft, so ist 

sie in Rücksicht ihrer Gröfse und ihres Verlaufes stärke¬ 

ren Veränderungen unterworfen, als die Pupillarmembran. 

In kleinen Fötus, wo die Linse der kleinen Iris genau an¬ 

liegt, ist sie so kurz, dafs es Reich nie gelang, sie zu- 

rür.kzuziehen, ohne sie zu zerreifsen. Je mehr aber die 

Iris wächst und die hintere Kammer sich ausbildet, desto 

länger wird sie. Dann verläuft sie nicht mehr geraden 

Weges zur Pupille, sondern begibt sich da an die Uvea, 

wo die Spitzen der Ciliarfortsätze vorragen, und überzieht 

sie bis zur Pupille, so dafs zwischen der Uvea, den Ci- 

liarfortsälzen und der Membrana capsulo-pupillaris ein drei¬ 

eckiger CanaL entsteht, denllenle beschrieben und abge¬ 

bildet hat. Nach Henle’s und Reich’s Beobachtungen 

scheint es, als verschwände diese Haut von der Iris aus 

gegen die Linse hin. Nach dem zwölften Tage fand Reich 

bei Katzen und bei Schaafen wenn sie über 8 Zoll, bei 

Rindern wenn sie über 14 Zoll maafsen, nur den Theil 

dieser Haut unversehrt, der die vordere Fläche der Linse 

wie ein Gürtel umgibt. In einem fast reifen Schaafsfötus 

fand Reich die Haut nicht mehr, sah aber die Gefäfse 

frei fluctuiren zwischen der Linse und Pupille. Es bleibt 

unentschieden, ob die Membran hier nicht vielleicht nach 

dem Tode erst sich aufgelöset hat. Reich glaubt anneh¬ 

men zu können, dafs die Membrana caj>sulo.-pupilIaris nicht 

länger daure, als die Pupillarmembran. Die Gefafse der / 

hinteren Linsencapsel dauern, wie Henle richtig bemerkt, 

nicht allein so lange die Pupillarmembran vorhanden ist. 

V 
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sondern noch länf;cr. In Schaafs- und Rinderfiilus, die der 

Geburt nalic ^varen, fand sic Kcicli sehr deiillicli mul 

eben so zahlreich, als früher; so auch in Ih Tagen alleti 

Katzen. Dieselbe Bemerkung inachlen Haller und Zinn. 

IMüller sah bisweilen bei erwachsenen Tbicren lilut In 

den CapselgeHifsen. Gew'öbnlich aber erhalten diese (ie- 

fäfsc kein Blut mehr, und nehmen auch keine Jnjcctions- 

inasse mehr auf. Dafs nach Verschwinden der Genifsc, 

auch ilirc Membran verschwinde, läfsi sich analogisch 

sclilicfscn. 

^^ as dic^ Function der Pupillarmembran bclrilTl: so 

nehmen Ilcnle und Reich mit Hunter, Wrisberg, 

Bürens an, dafs sic zu der Linse in besonderer Bczie» 

hung stehe. Reich legt besonders darauf (»ewifhl, dafs 

die Linsencapsel nicht einmal beim Fötus blutfübrcnde (»c- 

füfsc zeige. Dafs die strahlenförmig vcrthciltcn Gefafse 

der Arteria capsularls nicht zur hintern Capsehvand, son¬ 

dern an die Membran, welche diese überzieht, sich bege¬ 

ben, ist schon oben erinnert worden. Dafs ebenso die 

vordere Wand der Capsel keine Getafse habe, glaubt Reich. 

Nie hat er in ihr bei seinen zahlreichen Untersuchungen, 

weder in injicirten, nocJi in nicht injicirten Augen ein 

Geliifs gesehen. Freilich hat Walter in sehr entzündeten 

Augen Gefafse in der vorderen Capsehvand bemerkt, und 

auch in kataraktosen Augen sind sie gefunden. Doch ist 

aus diesen Beobachtungen auf den Normalzustand nichts zu 

schliefsen. Henlc fand aber ein eiir^igesmal wenige (Je- 

fäfszweige, die aus den Fortsetzungen der Gefäfsc der hin¬ 

teren Capsel entsprangen, atb der vordem (’apselwand. 

Doch steht dies noch durch Müller constatirte Factum 

so vereinzelt da, dafs Reich cs für eine Anomalie hält. 

Er glaubt daher, dafs zwischen der Pupillarmembraa 

mit ihren Getafsen und der vordem Capsehvand dasselbe 

Verhallnifs statt finde, wie zwischen den Zweigen der 

Arteria capsularis mit ihrer Stütze und der hintern ('ap- 

sehvaiid. 

Was 
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Was die Persistenz der'Pupillarmembran nach der Ge¬ 

burt anbetrifft: so werden die meisten älteren Fälle, als 

nicht ansführlich und bestimmt genug beschrieben oder auf 

andere Leiden deutend, und darum als nicht hierher ge¬ 

hörig betrachtet. Dagegen war die Pupillarmembran noch 

vorhanden in einem Falle von Lawrence; von Wris- 

berg^urde sie bei einem viertehalb Jahre alten Knaben 

gefunden; Wardrop und Beer sahen sie bis zur sechsten 

Woche bleiben. W. Sprengel will ein Rudiment von 

der Pupillarmembran bei einem Knaben von neun Jahren 

bemerkt haben, das aber Reich als nicht hierher gehörig 

ansieht. Rudolphi fand sie bei einem leucotischen Hirsch 

von sieben Jahren; Gurlt sah sie einmal bei einem Pferde 

über die gewöhnliche Zeit hinaus bleiben. Noch erzählt 

Reich einen Fall von einer vor der Pupille ausgebreiteten 

Membran, den er selbst beobachtet bei einem neunjährigen, 

blödsinnigen Knaben, der an Caries der Wirbel starb und 

in seiner letzten Lebenszeit an scrofulöser Ophthalmie litt. 

Das rechte Auge zeigte bis auf eine leichte Taraxis weder 

im Aeufsern, noch im Innern eine Anomalie; das linke 

Auge aber einen Vorfall der Iris durch ein Geschwür der 

Cornea. Die Gefäfse der Conjunctiva strotzten Von Blut; 

die Cornea war an ihrem inneren und unteren Theile von 

einem Geschwür durchbohrt. In der Nähe dieses ovalen 

Geschwürs, das ausgerissene Ränder zeigte, fanden sich 

in der Substanz der übrigens durchsichtigen Hornhaut weifs- 

liche Exsudationen. Die braune, fleckige, gegen den In- 

nenrand beinahe schwärzliche Iris war durch das Geschwür 

der Hornhaut vorgefallen, durch das man die abwärts ver¬ 

zogene Pupille sah. Die übrigen Theile des Auges waren 

unverändert. Die äufsere Fläche der Iris und die Pupille, 

die ebenfalls vorgefallen war, wurden von einer Membran 

bedeckt, die vom Ciliarligamdnt ihren Ursprung nahm. 

Sic war ziemlich fest, weifslicli, von der Dicke des Schreib¬ 

papiers; neben dem Vorfälle der Iris und an einigen an¬ 

dern Stellen etwas dicker und kreideweifs; durch ihre 

Bd. 25. Hft. 2. ' 17 . 
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»lünnercn Stellen leiiclitelen Iris und Pupille hindurch. Die 

IMemhran konnte, naclidrin sie vom Ciliarligainenlc gelöscl 

war, mit leichter IMühe von der Iris abgezogen werden, 

mit der sic nicht zusainmenhing. Ulatfiihrendc Gefäfse 

wurden in dieser IMeinbran nicht wahrgenommeu. — 

Ke ich ist geneigt, dieselbe für die vorgcfallenc Dcsce- 

mctsche Haut zu hallen. Vielleicht war sie eine After- 

membran. — 

. Bei dem hohen Interesse, das der Gegenstand der bei¬ 

den Abhandlungen von Ilcnle und Reich cinflüfst, dürfte 

es nicht unzweckmäfsig scyn, noch Einiges daraus hervor¬ 

zuheben. Wir beginnen mit dem Abschnitt: 

b) lieber die Gefäfse des Strahlcnblällchcns 

(aus Ilenle’s Schri ft). 

Bekanntlich sind die Meinungen der Anatomen über 

diesen Gegenstand im höchsten Grade von einander ab¬ 

weichend. 

IIcnie sah in den Augen einiger Schaafsfotus, deren 

Gefäfse von ihm fein injicirt waren, eine Reihe von Ge- 

fäfsen von dem Ciliarkürpcr in das Strahlenblättchen über¬ 

gehen. Nachdem er die eine Hälfte aller Häute des Auges 

hinterwärts weggenommen, bemerkte er beim Zurückzie- 

ben des Glaskörpers und der Linse eine AIcmbran zwi¬ 

schen dem Ciliarkörper und der Linse, mit Gefäfsen, welche 

beinahe in gerader Linie verliefen, nach aufseu im Pigment 

des Ciliarkörpers verschwanden, nach innen, gegen die 

Capsel hin gabelförmig gcthcilt Anastomosen bildeten mit 

den Getafsen, welche von der hinteren Oberfläche der 

Capsel kamen, vielleicht auch, was nicht ganz deutlich 

erkennbar war, mit den Gefäfsen der Membrana capsulo- 

pupillaris. 

Um den Verlauf der Geföfsc des Strahlenblättchcns 

genau zu sehen, muls man von einer Seite dasselbe vom 

Ciliarkörper trennen und nach Durchschneidung der gan¬ 

zen Membrana capsulo-pupillaris die Linse mit dem Glas- 
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körpcr einwärts kehren, so dafs das vordere Segment der 

Häute des Auges von innen und zugleich die vordere 

Fläche der Linse übersehen werden kann. An der Seite, 

wo das Strahlenblättchen vom Ciliarkörper gelöset ist, 

sieht inan an crsterem, nach Entfernung des Pigmentes 

mittelst eines feinen Pinsels, die Gefafszweige gegen die 

Capsel verlaufen, deren Ursprung weggeschnitten ist. Wenn 

man aber die Zonula mit dem Ciliarkörper verbunden 

läfst, so sieht man eine Reihe von Gefäfsen fast am Rande 

der Capsel und concentrisch mit ihr von ihrer vordem 

Oberfläche ausgehen und gegen den Ciliarkörper verlaufen, 

wo sie neben dem Ursprünge der Ciliarfortsätze aus dem 

Ciliarkörper sich inseriren, die also frei auf der Capsel 

liegen, ohne durch ein zwischenliegendes Gefäfs mit dem 

Slrahlenblättchen verbunden zu seyn. Dafs die Zonula im 

Fötus wenigstens blutführende Gefäfse besitze, lehrt auch 

die microscopische Untersuchung. Ile nie sah sie aufs deut¬ 

lichste bei Schweinefötus, und beschreibt sie rücksichtlich 

ihres Verlaufes und ihrer Verbindung aufs genauste. 

c) Ueber das die Hornhaut überziehende Blatt 

der Bindehaut. 

(Aus Henle’s Dissertation.) 

Trotz der vielen anatomischen - Untersuchungen, die 
\ 

bisher angestellt wurden, ist man nicht im Stande gewe¬ 

sen nachzuweisen, dafs die Bindehaut auch über die Horn¬ 

haut sich fortsetze. Und doch machen dies physiologische 

und pathologische Gründe so wahrscheinlich. 

Zum Beweise, dafs die Bindehaut wirklich die Horn¬ 

haut überziehe, verlangt Eble, dafs eine unmittelbare Fort- 

, Setzung der Blutgcfäfse der Bindehaut der Sclerotica über 

die Hornhaut im gesunden Auge nachgewiesen werde. 

He nie ist es gelungen, einen solchen Gefäfsverlauf im Fö¬ 

tus aufzufinden. Er sah nämlich bei Fötus des Menschen 

und des Schaafes dafs Venen, die noch ihre Blutfärbung 

zeigten, continuirlich über den Kreis, der die Hornhaut 

17* 
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von drr Sclcrolica trennt, hinweg, in jene übergingen und 

ziemlich weit, bis zum .scclisten, ja bis zum vierten Thcilc 

des Durchmessers der Hornhaut verliefen. Sie entspran¬ 

gen theils in gerader Linie aus Venen der Bindehaut dos 

Augapfels, theils aus einer gröfscren Vene, welche Ziinn 

schon bekannt war, die kreisrormig um den Hand der 

Hornhaut verläuft und von beiden Seiten aus Zweige ab¬ 

schickt. Alle verlaufen mehr oder weniger geschlängelt 

über die Hornhaut, sind durch Seilenzweige mit einauder 

verbunden und wenden sich gegen den Mittclpunct der 

Haut, den sic jedoch nicht zu erreichen scheinen. 

Es gelang He nie, diese (icHifsc zu injiciren, und 

Müller und Wutz er übcrzeugleu sich von der Richtig¬ 

keit seiner Angaben. 

Dafs die eben beschriebenen Cchifsc aber wirklich die 

Bindehaut der Hornhaut überziehen und nicht der Sub¬ 

stanz der Hornhaut selbst angehören, dafür sprechen fol¬ 

gende Gründe: 

1. Sic bestehen aus einer einfachen Lage. 

2. Sie hängen genau zusammen mit den Gefäfsen der 

Bindehaut der Sclerolica. Die Gclafse, welche Wardrop 

bei Entzündung der Hornhaut beobachtete, sollen von Gc- 

lafscu der Sclcrotica auggegangen scyn. 

3. *AIan kann keine Schicht der Hornhaut wegneh¬ 

men, ohne diese Gefäfse zu verletzen. Nach Wardrop 

dagegen soll man die oberen Blätter der Hornhaut weg¬ 

nehmen können, ohne auf jene Gefifsc zu gelangen. 

Ob auch 'bei Erwachsenen die Hornhaut von der Bin¬ 

dehaut überzogen werde und ob die Gelafsc dieser letz¬ 

tem mit denen der Conjunctiva scleroticac Zusammenhän¬ 

gen, ist freilich noch nicht nachgewiesen, aber doch höchst 

wahrscheinlich. 

d) Ueber eine durchsichtige Membran in der hin¬ 

teren Augenkammer. 

(Aus Reich’s Dissertation.) 

AU der Verf.* seine Untersuchungen über die Mcm- 
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brana capsulo-pupillarls immer, imd zwar auf die ver¬ 

schiedenste Weise wiederholte, fand er endlich beim Fö¬ 

tus eine andere häutige Verbindung zwischen dem Glas¬ 

körper und der Iris. Als Reich den Glaskörper mit der 

Linse aus dem Auge eines 14 Zoll fangen Kalbsfötus zii- 

rückgebogen batte, bemerkte er eine durchsichtige, getafs- 

losc Membran, die vom vorderen Rande des mit Pigment 

überzogenen Strahlenblättcbens zur Uvea fortging und sie 

an einer Stelle berührte, die ungefähr gleich weit von de¬ 

ren äufscren, wie ihrem innern Rande entfernt war. Zu¬ 

gleich waren die Gefäfse der Membrana capsulo-pupillaris 

zwischen dem Umkreis der Linse und dem Pupillarraude 

ausgedehnt, so dafs dadurch ein dreieckiger Raum zwi¬ 

schen diesen Gefäfsen und der eben beschriebenen Mem¬ 

bran gebildet ward. Die Basis dieses Dreiecks wurde von 

dem Theil der Uvea gebildet, der zwischen dem Pupillar- 

itmde und der Insertionsstelle dieser Membran mitten innc 

lag. Man erkannte jedoch, dafs die Membran von hier 

aus über das schwarze Pigment hinweg bis an die Pupille 

sich ausdehnte. Da aber in der - natürlichen Lage der 

Theile die Uvea kaum eine halbe Linie vor dem Strahlen- 

bläitchen liegt, so sieht man leicht ein, dafs der Theil, 

der so eben zwischen der Uvea und dem Glaskörper aiis-v 

gedehnt dargestellt war und der Membrana capsulo-pupil- 

laris gleich kam, gewöhnlich Duplicataren bildet, die 

Reich denn auch in einem neun Zoll langen Schaafsfötus 

wahrnahm. Die Häute des Auges wurden der Queere 

nach durchschnitten; der Glaskörper, und die Linse be¬ 

festigt; der Ciliarkörper von dem Strahlenblättchen abge¬ 

zogen und nun erkannte man, dafs die Membran aus dem 

vordem Theile des Strahlenblättcbens, etwas vor dem 

Rande der Linse entsprang. Da wo die Membran dicht 

au den Glaskörper kam, erschien sie blasenartig, welches 

Ansehen sie von den Duplicaturen, mit denen sie die Ciliar¬ 

fortsätze umgeben hatte, erhält. Dieses blasenartige Anse-^ 

heu verlor sich, je mehr die Membran angespannt wurde. 
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Hieraus geht hervor, dafs die I^Iembran die ganze hin¬ 

tere Augenkammer, deren Grund ausgenommen, ausklei¬ 

det. Reich hält diese IMembran für die IMcmbrana humo- 

ris aquei. Von der Membrana capsulo-pupillaris ist diese 

Haut aber sehr verscliieden. Jene hat Gefäfse und ent¬ 

springt vom Rande der Linse; diese, die länger ist, als jene, 

hat keine Gefafse und nimmt ihren Ursprung vor dem 

Rande der Linse vom Glaskörper. Nur einmal übrigens 

gelang cs.Reich, in einem Kalbsauge beide Häute zugleich 

und neben einander darzuslcllen. 

e) lieber die Gefäfse des Glaskörpcrs. 

(Aus Rcich’s Dissertation.) 
» 

Die Linse füllt in der ersten Zelt fast den ganzen 

Augapfel aus, da sie vorne die Hornhaut berührt und hin¬ 

ten von dem viel kleineren Glaskörper umgeben wird, 

d<jn unzählige Reiserchen der Arteria centralis durchdrin¬ 

gen, die gleich nach ilirem Eintritte in Zweige sich tlieilt. 

In einem ungcfalir zwei Zoll langen Schaafsfotus hat Reich 

diese Gefäfse aufs schönste angcrüllt. Rei der leisesten Be¬ 

rührung des Glaskörpers fluctuirten sie, und bei ihrer 

Menge liefs sich nicht erkennen, ob schon Gefäfse an die 

hintere Wand der Linsencapsel befestigt waren. Nachdem 

die Linse vom Glaskörper und der Pupillarmembran ge- 

löset war, wurden weder an der hinteren, noch an der 

vordem Seite der Capsel Gefäfse wahrgenommen. Die 

Capsel umgab die Linse von allen Seiten. Bei zunehmen¬ 

der Gröfsc des Glaskörpers werden die GeHifse mehr ge¬ 

gen die Linse hin gedrängt, so dafs der im Grunde gele¬ 

gene Thcil kein Gefafs erhält, als den,einfachen Stamm 

der Ccnlralarterie, die in der Gegend des Mittelpunktes 

des Glaskörpers plötzlich zerfällt und unzählige gewundene 

Zweige für den vordem Theil abgibt, von denen die 

aufsern nicht über eine mit der hintern Fläche der Linse 

conccntrische Stelle hinausgehen. Auf diese Weise er¬ 

scheint der Glaskörper gleichsam aus zwei in einander ge- 
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scliobenen KegelvSCgmenten gebildet: einem hinteren, das 

anfser dem Stamm der Ceiilralarterie kein Gefäfs entbält 

und einem vorderen, voll von durcheinander gewun¬ 

denen Gefäfsen ist. Diese Gefäfse geben tbeils zur Fossa^ 

byaloidea und liegen hier schon so fest über der CapscI, 

dafs sie unter den fluctuirenden Gefäfsen unbeweglich er¬ 

scheinen und nach Wegnahme des Glaskörpers an die 

Linse angeheftet bleiben: tbeils begaben sie sich zur Mem¬ 

brana capsulo-pupillaris, tbeils schienen sie an das, Strah¬ 

lenblättchen oder an die Ciliarfortsätze sich zu wenden. 

Je mehr das Auge wächst, desto mehr verschwinden all- 

mälich die fluctuirenden Gefäfse und obliterireu von aufseu 

nach innen. Der Theil aber, aus dem die Arteria capsu- 

laris Zweige abschickt, nähert sich mehr und mehr der - 

Jjinse, bis sie endlich ungetheilt bis zur Fossa byaloidea 

gelangt. 

Hieraus geht hervor, dafs die Geföfse des Glaskör¬ 

pers iu Beziehung auf ihre Yertheilung und die Art und 

Weise ihres Verschwindens bestimmten Gesetzen unter¬ 

worfen sind. j 

2. Organisationsfehler am Menschen, 
\ 

a) Fall von Co'mmunication beider Herzkam- 

s mern ohne Blausucht. 

W. H., 16 Jahre alt, kräftiger Constitution, litt seit 

seiner Geburt an Herzklopfen mit starker Dyspnoe bei 

der geringsten Anstrengung.. Er beklagte sich auch oft 

über einen heftigen Schmerz in der 'linken Brusthälfte. 

Als er am-28. März 1832 in das Veitshospital in die Ab¬ 

theilung des Herrn Key kam, zeigte er nur das an Herz¬ 

krankheiten Leidenden gewöhnliche Aussehen: Angst im 

Gesichte und Blässe der Lippen; nur in^ Folge längerer 

Bewegungen wurde das Gesicht blau. Der Puls war re- 

gelmäfsig, aber leise und schwach. Vom 22. April, wo 

er das Hospital verlicfs, bis zum 3. October, scheint die 
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Krankheit keinen bedeutenden Fortscbrill gemacht zu ha 

heu; aber um diese Zeit kehrte er, von Fieber befallen, 

in das Hospital zurück und wurde von Herrn Addison 

behandelt. Es stellte sich häufiges und starkes Blutspeien 

ein, und er starb deu 13. October. 

Die Untersuchung mittelst des Stethoscop ergab Fol¬ 

gendes: 

Die Thäligkelt des Herzens war sehr tumultuarisch; 

die auf die vordere Brustwand gelegte Hand erlitt eine 

eigenthümliche Schwingung. ' Die Zusammcnzichung der 

rechten Kammer war viel geräuschvoller, als gewöhnlich, 

und war mit dem Geräusch des Blasens verbunden. Die 
4 

Thäligkelt der linken Kammer w’ar gehindert; die Con- 

Iraction war schwach und bewirkte ein eigenthümliches 

Krachen. 

Nach 48 Stunden wurde die Sektion angestellt. Man 

fand eine alle zellige Adhärenz zwischen den beiden La¬ 

mellen der linken Pleura. Rechts fand sie nicht statt, 
I 

aber man bemerkte ein wenig blutiges Serum. Die Lunge 

ist üdematüs und enthält eine Menge hirsekornäliulicher 

Tuberkeln. 

Die linke Lunge, sehr von Blut geschwollen, wird 

durch den geringsten Druck aufgerissen. An der Spitze 

des oberen Lobus findet man eine tuberkulöse Aushöhlung, 

welche einige Theilchen einer erdigen Masse enthält. Der 

übrige Theil der Lunge ist wie die rechte Lunge be¬ 

schaffen. 

Die Schleimhaut der Bronchien ist gefäfsrelch und 

lurgescirend. 

Der Herzbeutel enthält etwa drei Unzen eines bluti¬ 

gen Serum. 

Das Herz ist weit gröfser, als im gesunden Zustande; 

das rechte Ohr erweitert; der Bolallische Gang gänzlich 

geschlossen; die rechte Kammer, hypertrophisch und er¬ 

weitert, gleicht in Aussehen uud Umfang der Leber; die 

dreizipfligen Klappen sind gesund; die Lungeuartcric ist 



263 VIII. Physiologische Arbeiten. 
f 

nur halb so weit, als sre an ihrem Ursprünge zu seyn 

pilegt; die Sigmoidalklappen sind faltig und verdickt^ der 

linke Vorhof und die linke Kammer sind ^schlaff; ihre 

Wände sehr dünne und ihre Höhlungen weniger grofs; die 

Mitralklappen gesund. Die Aorta entspringt aus'dem rech¬ 

ten Ventrikel unterhalb und zur Rechten der Lungenarte¬ 

rie; vor und unterhalb der Aorta zeigt die Scheidewand 

eine Oeffnung von der Gröfse eines Schilling; der obere 

Theil ihrer Höhle wird begrenzt durch den Anfang der 

Aorta,'und der untere von dem übrigen Theile der Schei¬ 

dewand. Die Klappen der Aorta sind gesund. 

Die Leber gesund. Der Dünndarm nicht geschwürig, 

(Gazette medicale de Paris. 1. Januar 1833.) 

b) Fall von Mangel des Gehirns; dabei llstün- 

diges Leben. 

(Beobachtet von And. Aug. Spessa.) • 
t 

Die Mutter, 30 Jahre alt, hat mehre Söhne; sie ist 

von sthenischem, reizbarem Temperament. Die Schwan¬ 

gerschaft hatte ihr Ende erreicht. Die Vorlage des linken 

Armes machte die Wendung nöthig, worauf die Geburt 

ohne Beschwerde vor sich ging. Das Kind war weibli¬ 

chen Geschlechtes, gut genährt und ungefähr einen Fufs 

lang. Trotz des Vorhandenseins der deutlichsten Aaence- 

phalie, gab es sogleich unverkennbare Zeichen von Leben, . 

regte die Glieder, athmete und schrie. Herz und Arte¬ 

rien schlugen wie gewöhnlich. So lebte es 11 Stunden 

lang, und starb, ohne nach und nach schwächer gewor¬ 

den zu sein, unvermuthet. 

Von der Augenhöhle stiegen die Bedeckungen, anstatt 

sich zu erheben, um die Stirne zu bilden,• schräg nach 

hinten abwärts zum hinteren Theile des Halses, der selbst 

sehr kurz war. Dieser Theil der Haut war sehr blutreich 

und mit sparsamen, langen Haaren bedeckt. Am. Hinter- 

theiJe des Halses erhob sich ein warzenartiger Fortsatz, 

der mit dem Ende des kleinen Fingers Aehnlichkeit hatte. 
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Während das Kind lebte, wunle dieser Tlieil mehrniols 

berührt, was eine Beschleunigung der Respiratioiisbewc* 

gungen zur Folge halte und ein Geschrei erweckte, drts 

nicht so war, wie cs bei kleinen Kindern gewöhnlich zu 

seyn pflegt, sondern als eine Art Schluclizcn sich zeigte. 

Die Augenlider waren geöfTnet, aber unbeweglich; dieselbe 

Unbeweglichkeit zeigte sich an den Augäpfeln und der 

Zunge. Der IMund blieb immer etwas geöfTnet. 

Bei der Scction zeigte sich keine Schädclhöhlc; nur 

die Grundfläche war übrig geblichen. Sie war unregel- 

mäfsig, verengert, sehr hart; die sie bildenden Knochen 

waren ungewöhnlich dick, genau an einander gefügt, 

schwer von einander zu unterscheiden, eine verworrene 

Masse bildend. Es fand sich keine Spur von grofsem oder 

kleinem Gehirn, von verlängertem Mark *) oder von Hirn¬ 

häuten. An der Basis wurden keine Nerven gefunden. 

Das Rückenmark entsprang oben unter der Haut, am Ilin- 

tertheile des Halses von dem warzenartigen Fortsatz. Als¬ 

dann drang cs durch ein hinten zwischen der Schädelbasis 

und dem Atlas gelegenes Loch in den ^Virbelkanal. Der 

Ursprung des Rückenmarkes und das Mark seihst schie¬ 

nen etwas dünner als gewöhnlich, eben so wie die Ner¬ 

ven, die daraus kamen. 

Die Hirnnerven fanden sich an ihren gew^öhnlichen 

Stellen; jedoch bevor sie die Grundfläche des Schädels er- * 

reichten, nahmen sie allmälich an Umfang ab und endlich 

hörten sie ganz auf, ohne dafs sie dahin gelangt w’ären. 

Die übrigen Körperhöhlen zeigten keine Anomalieen. 

Nur in dem Herzen, das von sehr beträchtlichem Umfang 

war, fand man die vordere Kammer gleich voluminös, 

und aus zwei getrennten Höhlen bestehend, d. b. fast sei- 

*) Offenbar war der oben beschriebene zitzenartige 
Fortsatz, dessen Berührung eine beschleunigte Respiration 
und ein cigenthümliches Geschrei zur Folge hatte, das ver¬ 
längerte Mark. Sl. 
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iier ganzen Länge nach durch eine muskulös-häutige Scliei- 

dewand getheilt. Das eirunde Loch war offen; seine 

Klappe fehlte. (Gazette medicale de Paris. No. 8. Jan- 

vicr 17. 1833.) 
Sts, 

IX. 
Dissertation der Universität Heidelberg. 

. ! ' * 
Nervi facialis Physiologia et Pathologia. Diss. 

inaug. Heidelberg. Scrips. Bartholdus Gaedechens, 

M. D. 1832. 4. VI u. 50 S. 

Der erste Abschnitt des physiologischen. Theiles die¬ 

ser ausgezeichneten Schrift, die leider nicht in den Buch¬ 

handel gekommen, enthält Bemerkungen über die Nerven 

überhaupt, in so fern sie tbeils die Empfindung vermitteln, 

tbeils der Bewegung vorsieben. 

Im zweiten Abschnitte beweiset der Verf., dafs der 

Nervus facialis nicht allein Bewegungsnerv ist, sondern 

auch peripherische Eindrücke zum Gehirn leitet. Da Ref. 

die Resultate der von Gaedechens und ihm selbst über 

diesen Punkt angestellten Versuche, theils in der Anzeige 

des Rappschen Buches (Seite 220 dieses Bandes der An¬ 

nalen), theils aber ausführlicher in der medicinischen Zei¬ 

tung des Vereins für Heilkunde in Preufsen bereits mitge- 

theilt: so wendet er sich zu dem pathologischen Theile. 

Dieser beginnt mit einigen Bemerkungen über Nerven¬ 

krankheiten im Allgemeinen, in denen vorzüglich auf die 

W ichtigkeit der Entdeckungen im Gebiete der Physiologie 

und ihren Einflufs auf die Pathologie aufmerksam gemacht 

wird. Dann folgt die Pathologie des Antlitznerven. We¬ 

gen des gröfsern Einflusses des Nerven auf Vermittlung der 

Bewegung, beginnt der Verf, mit den Störungen seiner be¬ 

wegenden Portion. 

I* 

t s 
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Diese sind doppelter Art, indem ihre Thatigkelt ent¬ 

weder erhöhet oder vermindert, und selbst aufgehoben 

werden kann. Clonische und tonische Krämpfe der (j’c- 

sichtsmuskcln beruhen nach dem Verf. auf erhöhet er 

Thätigkeit der iScrven. Bclrachteu wir nur das Vcrhäll- 

nifs zwischen Nerv und Muskel: so dürfte gegen diesen 

Satz nichts einzuwenden scyu; berücksichtigen wir iudefs 

ihr Verhällnifs als inlegrircnder Thcilc des Organismus, die 

aufgehobene Willensbestimmung, die mangelnde Zweck- 

niäisigkeit ihrer Thätigkeit: so dürfte diese vielleicht rich¬ 

tiger als qualitativ, denn blos als quautitativ alieuirl zu 

betrachten sein. 

Die Paralyse der Ccsichtsmuskeln ist entweder voll¬ 

ständig, oder unvollständig, hängt bald von einem Hirn- 

leiden ab, und ist dann immer mit der Paralyse anderer 

Körpertheile verbunden, oder tritt auf als idiopathisches 

Localleiden des Nervus facialis. 

Die idiopathische Lähmung der Gesichtsmuskeln, ge¬ 

wöhnlich als rheumatische Hemiplegie des Gesichts bezeich¬ 

net, ist bei ihrem ersten beginnen verschieden, je nach¬ 

dem sie mit Entzündung und Fieber verbunden allmälich, 

oder ohne Vorboten plötzlich auftritt. Im erstem Falle 

erscheinen ziehende Schmerzen in der Ohrgegend, oder 

längs den Zähnen der einen Seite, die nach und nach bis 

zum Zitzenfortsatz sich erstrecken, am Foramen styloma- 

stoideum sich fixiren und dann sich verstärkend längs den 

Verästelungen des Nerven sich verbreiten. Dann folgt Höthe, 

Geschwulst, vermehrte Wärme, Ohrensausen, oft catar- 

rhalisches oder rheumatisches Fieber. Nachdem diese wSym- 

plome nachgelassen, tritt die locale Lähmung ein. Diese 

ist bald vollständig, bald unvollständig. Meisterhaft sind 

die Symptome der vollständigen Hemiplegie des Gesichtes 

zusammcngcstellt: die kranke Seite ist schlaff und haltlos, 

alles Lebens, aller Höthe ermangelnd, ohne Runzeln, ohne 

Ausdrudt:, ohne wdllkührliche Bewegung; ihre Haut wird 

durch die Thätigkeit der Muskeln der andern Seite zu ihr 
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binübergezogen. Stirn und AugenlH’auen können nicht ge¬ 

runzelt werden. Die Bewegung des oberen Augenlides, 

der der Nerv, oculoinotorius vorsteht, ist nicht gehindert. 

Das untere Augenlid hängt nieder, ist auswärts gedrehet 

und vermag nicht mehr die Thranen nach dem innern Au¬ 

genwinkel zu leiten, die beständig über die Wangen träu¬ 

feln. Die Pupille soll bisweilen erweitert gefunden sein. 

Das Auge durch das Licht und andere Aufsendinge be¬ 

ständig gereizt, entzündet sich, die Bindehaut wird ver¬ 

dickt, die Hornhaut trübe und dunkel; die Entzündung er¬ 

greift die inneren, edleren Theil^ des Auges, und so schwin¬ 

det das Gesicht endlich ganz. Der Nasenflügel ist welk 

und zusammengefallen, weder zum Ausschnauben noch zum 

Einathmen tauglich. Die NasenöfTnung verengert; das In¬ 

nere der Nase trocken, denn die Thränen fliefsen nicht 

mehr herab. Der Geruch ist auch mehr oder weniger ge¬ 

stört, besonders auch weil die Luft nicht mehr aufwärts 

gezogen werden kann. Ammoniak und andere stark rie¬ 

chende Substanzen bringen geringe Wirkung hervor. Beim 

tieferem Einathmen hebt sich nur der Nasenflügel der ge¬ 

sunden Seite und zieht die Spitze der Nase zu sich hin¬ 

über. Die Lippen sind unregelmäfsig, verdrehet, können 

nicht gleichmäfsig geschlossen werden. Nur mit Mühe 

kann der Kranke den Speichel zurückhalten und beim Trin¬ 

ken alles Getränk im Munde fassen. Das KSuen an sich 

ist nicht gestört; kommen aber Speisen in den Zwischen-. 

raum der untern Zahnreihe und Backe: so bedarf der 

Kranke der Zunge oder Finger, um sie zu entfernen. Bei 

langer Dauer der Krankheit hängt die Backe so schlaff 

herab, dafs sie bei Oeffnung des Mundes zwischen die Zahn¬ 

reihen fällt und das Kauen sehr hindert. - Alle Handlun¬ 

gen die eine gleichmäfsige, kräftige Thätigkeit aller Fa¬ 

sern des Ringmuskels des Mundes erfordern, das Ausspucken 

des Speichels, das Pfeifen, Singen, Rauchen, Saugen, kön¬ 

nen entweder gar nicht, oder nur mit der gröfsten Schwie- ' 

rigkeit vollzogen werden. Die Lippenbuchslaben; z. B. f, 

N 
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h, p, können nicht deutlich ausgesprochen werden, son¬ 

dern klingen mehr wie w. Noch wird das Sprechen 

durch die schlaTfc Backe gehindert, weshalb die Kranken 

bisweilen, um beim Sj»recbcn verstanden zu werden, den 

gelähmten Theil des IMundes mit der Hand verschlicfsen 

müssen. Hat die Krankheit lange gedauert, so ist das be¬ 

sieht schrecklich entstellt, namentlich ist die Bewegung 

zum Lachen wunderbar verändert. — Selten wird zu¬ 

gleich eine Lähmung des IM. genioglossus der kranken Seile 

beobachtet, so dals die Zunge, beim Herausstrecken eine 

Krümmung nach der gesunden Seile hin macht. Mon¬ 

tau It erwähnt einer Veränderung des Geschmackes an 

der kranken Seite. So ist auch das Gehör bisweilen affi- 

cirl, und entweder Sclnverhörigkcit oder Ohrensausen zu¬ 

gegen. üebrigens scheint die Empfindlichkeit der gelähm¬ 

ten Seite unverändert, und der Kranke ist sonst gesund. 

Nachdem der Verf. über Aetiologie, Diagnose, Pro- 

g'nose, Ausgang und Cur dieser Krankheit sich ausgespro¬ 

chen, gelangt er zu den Störungen der scnsibeln IVirtion 

des Nerven. Nachdem er die Unterschiede zwischen Pro¬ 

sopalgie und lutermittcns cerebralis, wie Schönlcin die¬ 

ses mit Gesichtsschmerz auftretende, verlarvte Wcchscl- 

fieber nennt, hervorgehoben, macht er auf die Symptome 

des prosopalgischcn Leidens des Facialis aufmerksam und 

stellt die Fälle zusammen, in denen cs beobachtet ward. 

Zuletzt kommen seine Ansichten über die Durchschneidung 

des Nerven bei der Prosopalgie, die er nur als äufserstes, 

letztes Mittel zulassen will. 

Ref. bedauert, dafs diese vortreflliche Abhandlung 

durch eine nicht geringe Zahl von Druckfehlern entstellt 

ist, die wegen Abwesenheit des Verf. vom Druckorte leicht 

sich einschleichen konnten. 

Sts. 
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I. 

Ueber die Di ph t h e r i l i s. 

Von 
t ‘ 

Dr. M. Naumann, 

Professor der Heilkunde in Bonn. 

Es kommen ]?'älle vor wo der ganze, zum Magen füh¬ 

rende VVeg, von der Mundhöhle an bis zum Ende der 

Speiseröhre und weiter, auf einmal von Entzündung be¬ 

fallen wird. Aber aufserdem giebt es eine eigentbümliche, 

durch plastische Exsudation ausgezeichnete Entzündungs¬ 

form, als deren Hauplsitzc der Schlund, das Gaumensegel 

und die Mandeln betrachtet werden müssen, die aber oft 

auch weiter nach vorn, zugleich abwärts in die Speise¬ 

röhre sich verbreitet, und in vielen Fällen mit einem ganz 

übereinstimmenden Entzündungsprozesse in den Luftwegen 

verbunden ist. Wir handeln nämlich hier von dem soge¬ 

nannten Schlund- oder Uachencroup, von der durch 

Bretonneau 59 berülimt gewordenen Dipbtheritis 

eigentlich das abgezogene und zubereitetc Tbier- 

fcll. Haut, Pergament; ^{(pS-e^i'rKSy .mit Fellen bekleidet; 

Geschwür unter der Haut, ulcus subcutaneum); 

davon: Diphtherite, Angine diphtheritifjae (Bretonneau); 

mehre französische Aerzte geben der Krankheit den Na¬ 

men Angine couenneuse (pharyngienne), Gastro-enterite 

angineuse (Emangard); Angina tonsillaris membranacea; 

Bd. 25. Hft. 3. IS 

,1 
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auch die Aphlha anginosa mehrer Beobachter (Bateman, 

Prakt. Darstellung der Ilautkrankl'.. Uebersetzung S. 391) 

scheint zum grofsen Thcilc hierher zu gehören ). — Diese 

Krankheit wird noch bis auf den heutigen Tag sowold 

mit dem Croup (vcrgl. mein Handbuch der medic. Klinik 

Bd. I. S. 385), als mit der sogenannten brandigen Bräune 

(Angina maligna) verwccliselt (ebend. Bd. III. Abth. I. 

S. 841), welche beide Krankheiten ebenfalls fehlerhafter 

Weise identificirt worden sind. Die Diphtheritis gewinnt 

dadurch einen besondern Charakter, dafs in derselben durch¬ 

aus nicht jene dauernde und kräftige, der acuten Entzün¬ 

dung entsprechende Hcaction statt findet, dafs im Gegen- 

Iheilc ein Zustand von allgemeiner Atonie mit ihr ver¬ 

bunden auftrilt, welcher nur zu häufig in den wirklichen 

Status nervosus übergeht; damit verbinden sich oft die 

Zeichen von unkräftiger Blutmischung, von beginnender 

Colliquation und allgemeiner Auflockerung. 

Nach einer völlig unbegründeten Ansicht soll diese 

Krankheit erst in der neuesten Zeit beschrieben worden 

sein; aber schon bei sehr alten Aerzten finden sich un¬ 

zweifelhafte Erwähnungen derselben. Vielleicht kannte be¬ 

reits Galen diese Affection. Er berichtet nämlich, dafs 

die Paristhmie bisweilen als allgemeine, blofs auf die 

Schleimhaut, welche Mund, Rachen, Speiseröhre und Ma¬ 

gen auskleidet, beschränkte Entzündung beobachtet werde 

(tä TXUTUt yrcTt f4.it UVTOU fJLOttf TtV K4ttCVt TJ) 

Tf TU TT4Tol)^lf Kx) f4.n (pX^vyyi Kx\ tS ff-T«- 

fixTi ^irStoi *) tirt (pxtyfieltx\m Comm. ad Aphorism. Scct. III. 

‘) Da Galen zur Bezeichnung einer Schleimhaut 
des Wortes (indusium) sich bedient, so spricht die¬ 
ses für die Richtigkeit des von mir, fiir die Entzündung 
der Bindehaut des Auges gewählten Ausdruckes «Chito- 
nitis” (s. mein Ilandb. der med. Klinik Bd. I. S. 519). 
Das Wort scheint im Geiste der griechischen Sprache ge¬ 
bildet zu sein, um die Entzündung eines äufserlich gele¬ 
genen, umhüllenden, schleimbautähnlichen Gebildes anzu- 
ueuteo. 
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aph. 26). Ganz gewifs gehört die Prunella der alleren 

Aerzle mit hierher. Unter dieser Benennung wurde eine 

chronische, von der Zungenwurzel bis zu den Präcordien 

sich erstreckende Entzündung verstanden, welche durch 

brennenden Schmerz, dunkle Röthe und durch die Bildiinfr o 
eines weifslichen Ueberzuges auf den entzündlichen Flächen 

ausgezeiclinet, bisweilen auch mit schmerzhaften Fissuren 

der Schleimhaut der Zunge verbunden war, und nicht sel¬ 

ten als^ consecülive Erscheinung in bösartigen Fiebern be¬ 

merkt worden sein sollte (Ettmüller, De febrib. p. 202). 

tluxham erinnerte, dafs auf der Höhe fieberhafter, be¬ 

sonders typhöser Krankheiten, ein solcher weifscr, die 

Wandungen der IMundhöhle und des Schlundes überziehen¬ 

der, fast speckartiger Ueberzug, keine gute Prognose ge¬ 

statte; denn bald trete grofse Schwierigkeit zu schlingen, 

heftiger Schmerz und anhaltender Singultus ein, und es 

entstehe Verschwärung des Oesophagus und der benach¬ 

barten Theile; später verbinde sich damit heftiges Leiden 

des ganzen Darmkanales, das blutige, ruhrartige Auslee* 

rungen zur Folge habe, welche letztere endlich dunkel, 

saniös und ungeheuer stinkend würden (Op. T. II. p. 98). — 

Wollte man hier noch an mögliche Verwechselung mit 

aphthösen Affectionen denken, so werden doch gewifs 

durch die folgenden Angaben alle Zweifel gehoben,* 

den: Stoll sagt, indem er von den Aphthen hanuidt: 

Aliquando primo apparent in imis faucibus, adscendente 

quasi ex oesophago crusta alba, densa, splendente, instar 

recentis lardi, tenacissime adhaerente, lente adscendente* 

atque hae fere pessimae, et ut piurimura certo letales 

(Aphor. §. 759). Noch unwiderleglicher bemerkt P. Frank: 

Imae primum fauces, linguae radix, mox velum pendulura, 

iivula, palati fornix, gingivae, ac totum sic oris antrum, 

crusta alba, densa, splendente, subjectis partibus nunc laxe, 

nunc lenaciter adhaerente, obducuntur (Epitom. L. III. 

§. 365). Reil beobachtete, dafs in vielen Fällen der weiche' 

Gaumen, die Mandeln und die Zungenwurzel mit einer 

18 • 
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Icdcrartigcii, mehre Linien tliokeii Membran bedeckt wa* 

reu, die den beuannlen Tlioilen so fest anliing, dafs die 

getrennten Lapjicn mit einer /angc abgezogen werden 

niufstcn. Unter derselben entdeckte man die entzündeten 

flaclien. Die Ausseliwitziing war so stark, wie sie cs nur 

bei der polypösen Luftröbrenentzündung sein kann (Fic- 

berlebre 15d. If. S. 421). — Unlängbar ist cs, dafs die 

Dipbtlieritis oft iii Verbindung mit dem ächten (roup, 

noch häufiger mit prädominirender Castroinleslinalrcizung 

auftritt, dafs sic fenicr gar nicht selten die wahren Aph¬ 

then zu ßegleilcrn bat, und im letzten Falle sogar Annä¬ 

herungen an die Angina gangraenosa darzubiclcn vennag. 

Daher wird cs aufsersl schwer ein klares liild dieser 

Krankheit zu entwerfen, itidcm dasselbe duiM'Ii unzählige 

Ncbensymplomc modificirt werden kann. In der neuesten 

Zeit haben vorzüglich französische Aerzte mit der Unter¬ 

suchung de5> Hachcncroups sich beschäftigt, weshalb wir 

auf ihre Beobachtungen besondere Rücksiciit zu nelimcn 

haben. 

Oft gellen leichte fieberhafte Bewegungen und allge¬ 

meines Unwohlsein mehre Tage hindurch den Localsympto- 

men voran. — Nach zwei bis drei Tagen wird das 

Schlingen schmerzhaft, womit das Gefühl von wunder 

Kuixi *gkeit in der ganzen Itachcnhöhle sich verbindet. 

Meistens zeigt sich jetzt, besonders an den Tonsillen, dem 

unteren Theile des Gaumensegels und an der Uvula, eine 

nicht sehr lebhafte, jiunktirlc, fleckige oder streifige Höthe, 

die aber in manchen Fällen schnell ins Diinkcljiurpurfar- 

hjgc übergeht. Am häufigsten fehlt eigentliche Geschwulst; 

aber bisweilen zeigt sich einige Anschwellung sowohl an 

den genannten Theilcn, als im Schlunde. Manchmal wa¬ 

ren im Anfänge die Seitenränder der Zunge am deutlich¬ 

sten entzündet. Von Verschwärung ist (wenn die Kiank- 

Iieit rein sicJi entwickelt) noch keine Spur wahrzuneh- 

men. Auf der entzündeten Schleimhaut werden bald grau- 

weifep, in anderen Fällen völlig weifsc Flecke gebildet, 
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die zuerst verehiAclt kommen und unmittelbar auf den 

Sclilcimbälgen ihren Silz zu haben scheinen, sich aber in 

kurzer Zeit sehr vervielfälligen. Man hat dieselben mit 
\ 

Unrecht hin und wieder aphthöse Schorfe genannt. Auf 

den Tonsillen breiten sich die weifsen Flecke oft ungemein 

schnell aus, und verbinden sich mit einander zu gröfseren 

Flachen5 in gleichem Verhältnisse gewinnt die umgebende, 

•noch freie Schleimhaut eine mehr livide Rothe. Eben so 

wachsen die Ausschwitzungsflecke au anderen Theilcu au 

Ausdehnung, bis sie durch Berührung in einander fliefsen, 

wobei die gebildete Pseiidomembran durch kleine Verlän¬ 

gerungen in die einzelnen Follikel sich cinsenkt. Auf diese 

Weise wird endlich die ganze entzündete Fläche, entwe¬ 

der mit einer einzigen und zusammenhängenden, oder mit 

mehren neben einander liegenden Aftcrhäu!-‘u bedeckt, die 

sowohl unter, als auch unmittelbar über dem Epithelium 

liegen könnem Die Dicke dieser Pseudomembranen kann 

^schr verschieden seim; in manchen Fällen ist dieselbe so 

gering, dafs sie durchsichtig bleiben; aber meistens wird 

der Ueberzug sehr zähe und fest; ausnahmsweise sogar 

einem fibrösen Gewebe ähnlich. Ueherhaupt variiren diese 

Gebilde, der Consistenz nach, vom Brei- und Käseartigeu 

bis zum wirklich Häutigen.' In der Regel nimmt die Cou- 

slslenz mit der Dauer zu; in gleichem Vcrbällnisse zu der 

'letzten wird auch die Farbe deutlicher grau, endlich so- 

car schwärzlich. Znslcicli nimmt der Atbera des Kranken 

einen fauligen Geruch an. — Nachdem man den üeber- 

zug entfernt hat, oder nachdem dieser, in der Form ein¬ 

zelner, sich lostrennender Lappen, von selbst abgefallen 

ist, sieht man die unterhalb gelegene Haut zwar nicht ge-, 

schwollen, aber intensiv und dunkel gcröthcl. Gewöhn¬ 

lich sind die abgestofsenen Fragmente schon nach weni¬ 

gen Stunden durch neue Ausschwilzungsproduktc wieder 

ersetzt. Nur in sehr günstigen Fällen bleiben die kleinen 

weifsen Flecke, vom x^nfange an, von einander gclremit, 

worauf sie in vvenigen Tagen abheiien. Der Rücken der 
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Zunge ist in der Regel von einer dünnen, weifslichen 

Decke überzogen, aus welcher die rothen Spizeu der ver¬ 

längerten^ und entzündeten Papillen hervorragen. Oft ist 

der vordere Thcil der Zunge weifs und feucht, wahrend 

die \Vurzel derselben einen zusammenhängenden, dicken, 

gelblichen oder bräunlichen Ueberzug trägt. In manchen 

Füllen sah man die ganze Mundhöhle, die inneren Wan¬ 

dungen der Backen, das Vclum palatinum, die Tonsillen 

und den Schlund mit einer gleichförmigen dicken Lage die¬ 

ser inembranösen Ausschwitzung bedeckt werden. Häufig 

gewinnt die letzte an den Mandeln und am Gaumensegel, 

vorzüglich an dessen Schenkeln, eine sehr auffallende Te- 

nacität, so dafs die Ablösung erst nach 10 bis 14 Tagen 

beginnt, und bis gegen den 30slen Tag hin die losgestofsc- 

nen Fragmente doch nur theilweise ansgeworfen worden 

sind; selbst in solchen sehr hartnäckigen Fällen ward das 

Entfernte bisweilen durch neue, aber in der Regel dün¬ 

nere Membranenbildung wieder ersetzt. Exeoriationen und 

kleine, oberflächliche Geschwüre, namentlich auf der inne¬ 

ren Haut der Wangen und der Lippen, schliefsen sich oft 

im Verlaufe des Uebels demselben an. 

Sehr häufig setzt dieser merkwürdige plastische Ent- 

zündungsprozefs, aufwärts in die Nasenhöhlen, nach unten 

in die Speise- und in die Luftröhre sich fort; weshalb 

Guernsent und andere französische Aerzte eine Dlphthe- 

ritis pharyngea, laryngea und nasalis unterscheiden (Lan- 

cetle frang. 1830. Aoüt). Die Membranenbildung in der 
« 

Nasenhöhle ist fast immer mit schmerzhaften Exeoriatio¬ 

nen der daselbst befindlichen Schleimhaut verbunden; da¬ 

bei müssen die Kranken mit offenem Munde athmen, und 

bekommen eine Nasensprache; aus den Nasenlöchern sickert 

eine scharfe Flüssigkeit aus, welche Entzündung der Um¬ 

gegend vcranlafst, die durch Ausschwitzung und Verschor¬ 

fung mit dem Exsudate in der Nase in Verbindung gesetzt 

wird. Die in den Luftwegen erfolgende Ausschwitzung 

wird durch Heiserkeit, Husten, Dyspnoe, Aphonie, über- 
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haupt durch Symptome verrathen, die mehr oder weniger 

diejenigen des Croups sind. Die Exsudation in der Speise¬ 

röhre wird aus dem erschwerten und selbst unmöglich 

werdenden Schlingen erkannt, womit Brennen im Verlaufe 

dieses Kanales verbunden ist; doch soll, nachBaillie, in 

den meisten Fällen die Pseudomembran nur bis zum un¬ 

teren Ende des Schlundes sich erstrecken. Bisweilen wird 

auch der äufserc Gehörgang der Sitz einer plastischen Aus¬ 

schwitzung, an welcher wohl auch die Schläfenfläche des 

äufscren Ohres Antheil nimmt. Gen drin erinnert, dafs 

in der ächten Diphtheritis die Neigung zur Hervorrufung 

plastischer Entzündung manchmal so allgemein geworden 

sei, dafs auch die Schleimhaut der Genitalien und die Um¬ 

gebung des Afters nicht von derselben verschont bleibe. 

Einzelne Kranke werfen, unter Würgen und Husten, zu¬ 

sammenhängende membranöse Gebilde aus; Desruelles 

beobachtete ein solches Concremeut, das vollkommen der 

Form der Uvula entsprach. 

In den gelinderen Graden der Krankheit bleibt, wie 

schon gesagt wurde, der Entzündungsprozefs auf den Pha¬ 

rynx beschränkt. In andern Fällen breitet er sich offen¬ 

bar auf den Oesophagus, und selbst auf den Magen und 

den Darmkanal aus; dafür sprechen die schmerzhaften, 

von Erbrechen begleiteten Empfindungen im Epigastrium, 

zu denen manchmal auch Durchfälle und Exeoriationen am 

After sich .gesellen. Wahrscheinlich geht mitunter der 

ganze Entzündungsprozefs von der Schleimhaut des Ma¬ 

gens aus, indem unverkennbare Localsymptome ein ur¬ 

sprüngliches Leiden desselben deutlich offenbaren. Je ra¬ 

scher der pseudomembranöse Ueberzug im Schlunde sich 

entwickelt, um so mehr wird das Schlingen verhältnifs- 

inäfsig erleichtert, der üble Geruch des Athems vermin¬ 

dert, wogegen Erschöpfung der Kräfte und Neigung zur 

Colliquation immer mehr überhand nehmen und die Re- 

action zu sinken anfangt; aus diesem Grunde ist das Fie¬ 

ber in vielen Fällen sehr unbedeutend. Oft wird das Zahn- 

I 



278 1. Diphllierlti.i. 

fleisch schwammig, aufgelockert und blutend, und ein 5hn- 

licher Zustand bildet sich an den inneren, gescliwollcncn 

Waudungcii der Wangen aus. ln manciicn Fallen war 

die ganze innere IMundliöhle beinahe auf dieselbe Weise 

entzündet, als ob eine durchgreifende Ouccksilbcrcur statt 

gcflindcn hätte. Selbst die Zunge kann in kurzer Zeit so 

bedeutend anscliwcllcn, dafs der hintere Tbcil des 3Inndcs 

von ihr ausgefüllt wird. Hautstellcn, auf denen lllascn- 

pflastcr gelegen haben, werden leicht brandig. Bei meh¬ 

ren Kranken hatten die unbedeutendsten Verletzungen Ge¬ 

schwüre, seltener pemphigusartige, von Handrüthe umge- ^ 

bene Blasen zur Folge, wozu Entzündung der benachbar¬ 

ten Lymphgefäfse sich gesellte. Bisweilen war vom An¬ 

fänge an Geschwulst des Zellgewebes unter der Haut am 

Halse, und Anschwellung der unter der Kinnlade liegen¬ 

den lymphatischen Drüsen zugegen. — Die Krankheit 

besitzt oft einen sehr lentescirenden Ciiaraktcr, und kann 

durch drei bis vier Wochen sich hinziehen. Der übelste 

Ausgang ist dann zu erwarten, 'wenn die Entzündung sich 

auf den Kehlkopf verbreitete, indem dadurch in der Kegel, 

unter den fii'scheinungcn des bösartigsten Croup, der Tod 

herbeigeführt wird. Abercrombic sah, dafs nachdem 

* die Krankheit mehre Wochen lang iincntschiedjcn geblie¬ 

ben, und in einigen Fällen anfangs sogar sehr gelinde auf- 

getrelen "war, erst am vierzehnten Tage das tödtliche Lei¬ 

den des Kehlkopfes ausgebihlet wurde. Aus den Beschrei¬ 

bungen mehrer Beobachter ergiebt sich mit Gewifsheit, 

dafs dieselben eigentlich auf den ächten ( roup bezogen 

werden müssen, mit welchem (wu‘e nicht seilen) Entzün¬ 

dung des Schlundes vom Anfänge an verbunden gewesen 

war. Im Allgemeinen vermag die Kunst den Verlauf der 

Krankheit nur wenig abzukürzen, indem die letzte an ein 

bestimmtes Zeilmaafs gebiinden scheint, welches nur dann, 

wenn die Luftwege crgrilTen werden, durch ciu schnelles 

Ende abgekürzt, wird. 

Ara häufigsten kommt die Diphtheritls bei Kindern 
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vor; (locli bleiben Er^wachsene, vorzugsweise Frauen, diircb- 

aus nicht von derselben verschont. Erkältung, so wie die 

Einwirkung des neblichlen kalten Ilerbstw'etters, scheinen 

der Entwickelung* der Krankheit günstig zu sein; mehre 

französische Aerzte haben ein dieselbe beförderndes Miasma 

angenommen. Sehr oft wird das Uebel bei solchen Per¬ 

sonen gesehen, die, bei Unreinlichkeit und schlechter Nah¬ 

rung, jeder Art von Elend unterworfen sind. Nach der 

Verbrennung des Schlundes und der Speiseröhre durch 

kochendes Wasser und ähnliche Schädlichkeiten entsteht 

nicht diese, sondern eine sehr acute Entzündungsform. Ei¬ 

nige Beobachter haben behauptet, dafs die Diphtheritis, 

in ihren höchsten Graden, den contagiösen Charakter an¬ 

nehme, wobei die Ansteckung am leichtesten durch das 

Einalhmen des 'Hauches der Patienten vermittelt werde. 

Bourgeoise nimmt an, dafs die Angine couenneuse in 

vielen, wo nicht in allen Fällen contagiös werde; als Be¬ 

leg dafür erzählt er folgendes Beispiel: Eine Frau war 

unermüdlich mit der Pflege ihres am Croup darnieder lie¬ 

genden Kindes beschäftigt gewesen', das am sechsten Tage 

gestorben war; sie selbst hatte dem sterbenden Kinde Luft 

eingeblascn. Bald darauf wurde diese Frau vom Rachen¬ 

croup befallen; aus der Mundhöhle strömte ein eigeuthüm- 

licher, brandiger Geruch. Nach einigen Tagen fühlte Bour¬ 

geoise, welcher (Ke Kranke ärztlich behandelte, sich selbst 

unwohl; er litt an Frösteln und gänzlich geschwundener 

Efslust, worauf ein fieberhafter Zustand mit Neigung zu 

Ohnmächten, Trockenheit im Schlunde und Unvermögen 

zu schlucken nachfolgte. Die entzündlich geröthelen Theile 

wurden mit weifsen, häutigen Schichten bedeckt, einige 

Halsdrüsen schwollen an, die heftigste Angine couenneuse 

hatte sich gebildet; an der Oberfläche des Präputiums und 

in der Umgebung des Afters fand ebenfalls häutige Aus¬ 

schwitzung statt, und gleichzeitig gingen membranöse Frag¬ 

mente durch den Stuhlgang ab (Observation sur une an¬ 

gine couenneuse, tendant a prouver, que cettc affectiou 
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cst contagieuse. Nouv. Bibi. med. 1823. Octob.). Dafs 

solche Kranivbeiten, in deren Verlaufe viele patliologiscbo 

Produkte aufserhalb der Organe abgesetzt werden, leicht 

zur Contagiositüt sich erheben, ist eine bekannte That* 

Sache; doch scheint dieselbe in der Dipbtheritis in dein 

nämlichen Verhältnisse beschränkt zu werden, in welchem 

die Ausschwitzungsprodukte durch plastische Eigenscliaf- 

ten sich auszeichnen; da nun überdies das Ansteckungs- 

verniögen auf der Höhe der Krankheiten am regsten ent¬ 

wickelt wird (also zu einer Zeit wo die Pseudomenibran 

in der Regel am festesten geworden ist), so dürfte das¬ 

selbe im Kacheneroup wenigstens nur unter grofsen Be¬ 

schränkungen sich geltend machen. — In der neuesten 

Zeit hat man in Frankreich mehre Epidemiecn der Diph- 

theritis beobachtet, die aber insgesammt einen sehr loca¬ 

len Charakter an sich trugen: Am ausgebreitetsteu war 

noch die von Bretonneau zu Tours beobachtete Epide¬ 

mie. Moronval und Leviez beschrieben eine, mit äch- 

tem Croup verbundene Angina pbaryngea membranacca, 

welche, in den Jahren 1822 und 1823, in einigen Dörfern 

des Depart. Pas-de-Calais epidemisch herrschte; die Bil¬ 

dung der falschen Membran begann jedesmal im Schlunde, 

und setzte sich dann in den Kehlkopf fort (Archives ge- 

ner. T. VII. p. 463). Im Jahre 1826 war Mazard der 

Zeuge einer ähnlichen, über mehre Ortschaften des Depart. 

Haut-Vienne verbreiteten Epidemie; beschränkte sich die 

Krankheit auf den Schlund, so wurde dieselbe oft geheilt, 

aber sie endigte fast immer tödtlicb, wenn Kehlkopf, Luft¬ 

röhre und Bronchien mit ergriffen wurden (Bullet, des 

Sc. mW. T. IX. p. 138). Eben so beobachtete Guimier, 

bei einer, im Jahre 1827, im Depart. Indre-et-Loire herr¬ 

schenden Epidemie, dafs Hülfe fruchtlos blieb, nachdem 

die Luftwege mit ergriffen worden waren. 

Andral behandelte einen jungen Mann der nur an 

Angina pharyngea, mit der Bildung von falschen Membra¬ 

nen auf dem Gaumensegel und den Mandeln, zu leiden 
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schien, aber unerwartet asphyctlsch starb; bei der Seclion 

fand man nicht nur die Rachen- und Nasenhöhle, sondern 

•auch den Larynx, die Trachea * und das Bronchialsystem 

mit Pseudomembranen ausgekleidet. In manchen Fällen 

mag allerdings der schnelle Tod in der Diphlheritis pha- 

ryngea ganz anderen Ursachen zuzuschreiben sein: Laen- 

nec versichert, dafs bei vielen Kranken die angeblich am 

ächten Croup gestorben sind, man bei der Untersuchung 

diese Krankheit nicht vorfinde; in mehren solchen Fällen 

sah er selbst die Schleimhaut der Bronchien kaum gerö- 

Ihet, und diese Kanäle mit Schleim, in einem Falle sogar 

mit Serum gefüllt; wo also das Kind am Catarrhus suffo- 

cativus gestorben war. Eine, von Abercrombie mitge- 

theille Beobachtung zeigt, wie selbst in denjenigen Fäl¬ 

len , wo die Ausschwitzung in den Luftwegen statt gefun¬ 

den hatte, die Croupsymptome gänzlich fehlen können: 

Ein Mann von 26 Jahren klagte nach einer Erkältung über 

den Hals und hatte einen heisern, eigenthümlichen Ton 

der Stimme; die Fauces waren hellroth gefärbt, nicht sehr 

geschwollen und au verschiedenen Stellen mit aphthösen 

Geschwüren bedeckt; nach einigen Tagen bildete sich Fie- 

bcr aus; doch konnte der Kranke nach acht bis neun Ta¬ 

gen das Bett wieder verlassen. Das Gefühl von Rauhig¬ 

keit im Halse, kleine Aphthen in demselben und eine hei¬ 

sere Stimme blieben zurück. Einige Tage nachher hatte 

ein Fieber mit dem typhösen Charakter sich entwickelt; 

der Kranke litt in geringem Grade an Dyspnöe, konnte 

aber nur mit Mühe schlucken; bei den Versuchen dazu 

erfolgte bald Husten, bald Erbrechen, wodurch jedesmal 

bedeutende Quantitäten einer weichen, häutigen Substanz 

ausgclecrt wurden. Zusehends wurde der Kranke entkräf¬ 

tet. Ungefähr drei Wochen nach dem Anfänge der Krank¬ 

heit starb derselbe, nachdem er 12 Stunden vor dem Tode 

wieder ziemlich gut halte schlucken können. Die Section 

zeigte die ganze innere Fläche des Pharynx mit einer bor¬ 

kigen Pseudomembran bedeckt, die auch über die Epi- 
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glottis sich ausbreiletc. Itn- ol)crcn Tlicilc ilcs Larynx war 

eine iinregclmiirsig gebildete Masse derselben Membran ent¬ 

halten. Eine ähnlirlie bekleidete-diti ganze innere riäclic 

des Oesophagus bis zur Cardia. In der Nälic der lelzien 

war dieselbe leicht befestigt und bildete eine weiche fort¬ 

laufende Masse von ungefähr J Zoll im Durcliniesscr, um 

welche der Oesophagus sich fest zusamrnengezogen hatte. 

Oie übrigen Theilc waren gesund (Pathol. und prakt. Un- 

tersuch. über die Krankheiten des Magens u. s. w. aus dem 

Engl, übers, llremcn 1830. S. 122). 

Ich hatte Gelegenheit einen sehr normal verlaufenden 

Fall von Diphtherilis, ohne die geringste TIieilnahiiMJ der 

Luftwege, zu beobachten. In einer zwar nicht ganz ar¬ 

men Familie, die aber in einer sehr ungesunden, «lumpll- 

gen Wohnung lebtg, waren zwei Kinder am vScharlach er¬ 

krankt. Gleichzeitig wurde ein drittes, ein gesunder Knabe 

von 6 Jahren, von einer Rachenbräune befallen, welche 

von den Tonsillen bis in die Tiefe des Schlundes sich aus- 

breitete. Der frequente Puls und die brennende Hitze der 

Haut liefsen die Ausbildung dei*jScharlach erwarten. Jlehr- 

mal schien eine flüchtige, ganz eigenthümliche Rothe der 

Haut diese Erwartung bestätigen zu wollen; wobei es auf¬ 

fallend war, dafs gleichzeitig die Bräune jedesmal eine un¬ 

verkennbare Milderung wahi nehmen liefs, welche aber auf 

wenige Stunden beschränkt blieb. Am vierten Tage hatte 

sich die Frequenz des Pulses sehr vermindert, das Kind 

litt an Uebelkeit, Druck in der Herzgrube, hatte eine be¬ 

legte, an den Rändern und an der Spitze sclm gcröthete 

Zunge; zugleich trat ein mäfsiger, aber mit Kolikschmcr- 

zen verbundener, wässerig-schleimiger Durchfall ein; Haut 

fortwährend trocken, ihre holic Temperatur etwas gesun¬ 

ken; Nase etwas verstopft und wenig schmerzhaft; reich¬ 

licher Ausflufs eines trüben, wenig gefärbten Urines, wel¬ 

cher Brennen in der Harnröhre verursachte. Im Verlaufe 

dieses Tages zeigten sich einzelne grainvcifse Flecke am 

Gaumensegel und an den Mandeln; die Wandungen des 
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Schlundes waren mit einem mehr zusammenhängenden, 

weichem, gclblichgrauen Ueberzuge bedeckt; der Athem 

des Kindes verbreitete einen fauligen Modergeruch. In der 

Nacht stärkeres Fieber. Am Morgen des fünften Tages 

war fast der ganze hintere Tlieil der Mundhöhle mit einer 

sehr zähen, sclnnutzig-perlmuttcrfarbigen Pseudomembrau 

bedeckt;* iin Schlunde war dieselbe weniger consistent, 

und von einer rnchi* gelblichen Farbe; der Zungeubcleg 

bestand aus einem dick aufgciragenen, zähen Schleim, der 

nur mit wenig plastischer Lymphe verbunden zu sein 

schien; einiger Ausflufs einer scharfen, seröscu Materie aus 

der Nase; an deu Rändern der Zunge hatten etliche kleine, 

aphthöse Geschwüre sich gebildet. Das Kind fieberte jetzt 

wenig, gegen Mittag beinahe gar nicht, auch die gastri¬ 

schen Symptome hatten sieb vermindert, aber das Schlin¬ 

gen erfolgte etwas beschwerlicher als am vorigen Tage; 

aufserdem war ungewöhnliches Ermattungsgefühl zugegen. 

Icii verordnete sechs Blutegel zu beiden Seiten des Kehl¬ 

kopfes, vier an die Herzgrube, einen scharfen Senfteig im 

Nacken nach vorangegangenem warmen Bade, nach wel¬ 

chem der ganze Körper, während einer halben Stunde, 

mit erwärmten wollenen Tüchern frottirt worden war. In- 
^ % 

nerlicli wurde das Elixir acid. Haller., mit Fruchtsyrup 

verbunden, in kaltem Wasser gereicht (zu 3 ij in 24 Stun¬ 

den); zwischendurch erhielt das Kind einige Gaben Rheum, 

mit dem jedesmaligen Zusatze von ^ Gran Ipecacuanh'a. 

Zweimal wurde die Aftermembran vorsichtig mit Höllen¬ 

stein cauterisirt. Am sechsten Tage bot der Zustand nur 

geringe Veränderungen dar; doch begann hin und wieder 

die Pseudomembran locker zu werden und sich zu tren- 

nen, indem einzelne lappeiiförmige Fragmente herabhin¬ 

gen. Das warme Bad wurde wiederholt, nach demselben' 

der vordere Theil des Halses, Brust und Röcken mit flüch¬ 

tiger Kamphersalbe eingerieben; mit Ausnahme des Senf- 

teiges das Verfahren wie am vorigen Tage; blofs in die 

Gegend des Magens wurden vier Blutegel gesetzt; zwei- 
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mal wurde cauleriairt. Am Abend dieses Tages begann 

die Lostrennung dcullichcr zu werden; das Kind warf die- 

ganze Nacht hindurch Schlcitn und häutige Flocken, zürn 

Tlicil unter Würgen und selbst unter Erbrechen aus, wel¬ 

ches durch einige Gran ipecaenanha bePürdert wurde. Die 

Luftwege waren fortwährend frei geblieben. Am siebenten 

Tage dauerte die Excrction fort. Am Morgen des achten 

Tages zeigte sich das Exsudat nur noch an einzelnen Stel¬ 

len; die freigewordenen Flächen waren etwas aufgelockert 

und hatten eine bleichrothe Farbe angenommen; sic wur¬ 

den wiederholt mit sehr verdünnter Schwefelsäure bepin¬ 

selt. Die Ausschwitzung kehrte uicht wieder zurück. Bis 

zum zehnten Tage war die Pseudomembran allenthalben 

verschwunden; am zwölften konnte das Kind als genesen 

betrachtet werden, olme dafs jetzt, oder später, Abschup¬ 

pung der Epidermis eingetreten w’äre. 

Bekanntlich erklärte Mackenzie Croup und Angina 

plastica für identisch. Bretonneau warf in seiner Diph- 

theritis Croup, bösartige Bräune und Mundfaule zusammen. 

Sein Irrthum wurde von Arnold widerlegt, der aber wohl 

mit Unrecht behauptete, dafs die von ihm beschriebene 

Krankheit blofs die Mundfaule sei (lleidelb. klin. Annalen 

Bd. III. lieft 3. S. 429). Gendrin bemerkt gegen Bre¬ 

ton ueau, dafs im ächten Croup die Eulzüudung immer 

zuerst in den Bronchien gebildet werde, und von unten 

nach oben steigend, auf die Luftröhre und den Kehlkopf 

sich verbreite (?); daher gingen ErstickungszuHille und ge¬ 

wöhnlicher Husten, dem Husten von eigenthümlichen Tone 

und der Veränderung der Stimme voran (!), indem diese 

Erscheinungen erst nach der Entzündung des Larynx beob¬ 

achtet würden; im wahren Croup zeige sich aufserdein 

keine Membranenbildung im Schlunde, ja nicht einmal Ent¬ 

zündung daselbst. Die letzte Behauptung ist ganz gewdis 

die unrichtigste, denn sehr oft nimmt der Schlund an der 

Entzündung des Kehlkopfes Autheil; Chomel undAstruc 

behaupteten sogar, dafs in allen Croupepidemieen, bei Kiu- 
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dem über sieben Jahre, die Entzündung und Membranen, 

bildung vom Pharynz ausgebe, dafs mithin der wahre 

Croup hier nur als consöculive und secundäre Erscheinung 

entstehe. Auch diese Angabe ist nicht richtig; denn selbst 

im sogenannten Scharlachcroup, und bei noch älteren Kin¬ 

dern, ist nicht selten das erschwerte Schlingen sogleich 

mit Heiserkeit, Husten und Dyspnoe verbunden; worauf 

ein dicker, weifsgelblicher Ueberzug die Mund- und Ra¬ 

chenhöhle auskleidct, der dann in manchen Fallen auch 

im Kehlkopfe gefunden wird. Wahrscheinlich stehen alle 

diejenigen Beobachtungen vom Croup, wo Entzündung des 

Schlundes, ohne die mindeste Theilnahme der Luftwege, 

dem Kehlkopfsleiden mehre Tage lang voranging, der 

Diphtheritis nahe. Demgemäfs dürfte auch die Annahme 

von Löwen har d zu berichtigen sein, nach welcher der 

Croup der Erwachsenen mehr vom Schlunde ausgehend 

sich bilden soll; denn die Mundhöhle, die Mandeln, der 

weiche Gaumen und der Schlund seien geröthet, ange¬ 

schwollen und mit einem klebrigen, fest anhängenden 

Schleim überzogen; später trete Heiserkeit und Husten 

ein, welcher bald den Croupton annehme. Bei der Section 

finde man im Kehlkopfe und in der Luftröhre, bis zu ihrer 

Bifurcation, ebenfalls den pseudomembranösen Ueberzug, 

jedoch um vieles dünner als im Schlunde, und die darun¬ 

ter liegende Schleimhaut geröthet und injicirt (Siebold’s 

Journ. Bd. IX. St. 2.). ^ 

Andral betrachtet die Diphtheritis als acute Hyperä¬ 

mie der Schleimhaut des Mundes und des Schlundes, wel¬ 

che eine häutige Ausschwitzung ganz eigenthümlicher Art 

zur Folge habe; die Färbung der Pseudomembran sei von 

zugemischtem Blute abzuleiten. Dieser, sonst sehr gründ¬ 

liche Beobachter verficht ebenfalls die Identität der Diph¬ 

theritis mit der sogenannten brandigen Bräune. In der 

letzten ist aber ein allgemeiner septischer Fieberzustand 

a.ugegen, wie er niemals in jener Krankheit beobachtet 

wird. Zwar findet in der Angina maligna, so lange der 
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cntzündlirhe Charakter sicli erhält, auch pseiidomcmbra* ^ 

nösc Ausschwitzung statt, aber mit tlcrsclbcii ist in die 

Tiefe dringende, sjihacelöse Verschwärung verbunden, wie 
sie in der Diphtlicritls nicht vorkomrnl; auch entbehrt die 

letzte des cxanthemalischen Keflexes der brandigen Bräune. 

Auf ihrer Höhe kann allerdings die Diphtlicritis, so wie 
jede Halsentzündung überhaupt, der Angina maligna (rich¬ 

tiger Angina scplica oder putrida) ähnlich werden; denn 

die Behauptung liefsc sich zur Nolh rechtfertigen, dafs 

diese als eine Diphlheritis betrachtet werden könne, wel¬ 
che durch den Zustand der acuten Sepsis, und zugleich 

durch die Tendenz zur Exanthcinenbildung, sehr bedeu¬ 

tend modificirt worden ist. Doch findet noch ein wesent¬ 
licher Unterschied zwischen beiden Krankheiten statt; denn 

wenn in der Diphtlicritis vorzugsweise entzündliche Exsu¬ 
dation beobachtet wird, so ist dagegen in der brandigen 

Bräune (der Name ist nicht ganz richtig gewählt) unver¬ 

kennbar ein Morlificationsprozefs der Schleimhaut selbst 

vorwaltend, welcher oft bis auf die untergclegenen IMus- 

keln sich verbreitete. Der Natur der Sache nach müssen 

eigentlich aphthöse Geschwüre als häufige Begleiter beider 
Krankheiten Vorkommen können. — Mit der Mundfiiule 

ist die Diphtherilis eben so wenig zu verwechseln, indem 

jene, vom Anfänge an, als scorbulisch-colliquativc Ent¬ 

zündung der Weichgebilde in der Mundhöhle sich charak- 

terisirt; beim Wasserkrebse kommt es, so wenig wie in 

der Mundfäule, zur plastischen Ausschwitzung, indem man 

nur die Symptome eines destruirenden, septischen Erwei¬ 

chungsprozesses wahrnimmt. — Auf keine Weise ist un¬ 

sere Krankheit mit der phlegmonösen, mit Ausschwitzung 

verbundenen Tonsillarbräune zu verwechseln; denn liier 

(wie auch im acht entzündlichen Croup der Luftwege) 

hat die Pseudomembran eine ganz andere Bedeutung, und 

ist mit den Zeichen der acuten Entzündung verbunden. 

Nach Emangard soll ein ursprüngliches Erkranken 

der Schleimhaut des Magens und der dünnen Gedärme der 

Diphthe- 
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Dlplilherilis zura Grunde liegen; die Krankheit sei nichts 

anderes, als eine Gastro-enteritis, die nach oben sich ver¬ 

breitet habe. Diese, auf Erfahrung gestützte Ansicht fin¬ 

det in vielen Fällen neue Bestätigung und verdient, da 

sic mit den meisten Erscheinungen der Diphtheritis über- 

cinstimnit, unsere volle Aufmerksamkeit. Indessen ist nicht 

zu verkennen, dafs in vielen Fällen noch allgemeinere Ur¬ 

sachen, nämlich dyscrasisciie Säftefehler, das Uebel bedin¬ 

gen. — Endlich kann dasselbe auch durch ganz locale 

Einwirkungen, als eine ziemlich mild auftretende Affection, 

hervorgerufen werden. Hierher dürfte die Angina pulta- 

cea mehrer älterer Aerzte gehören, in welcher die ent¬ 

zündete Schleimhaut des Rachens mit brei- oder käsear¬ 

tigen Flocken, die leicht entfernt werden können, hin und 

wieder bedeckt wird. Die acute, entzündliche Anschwel¬ 

lung, w'elche auf die Schleimhaut der Backen beschränkt 

bleibt, wird am häufigsten durch Druck der Zähne ver- 

anlafst; man beobachtet in solchen Fällen auf den schmerz¬ 

haften und gerötheten Flächen ähnliche Ausschwitzungs¬ 

produkte,' die in Form eines grauen, zähen Schleimes auch 

an den Zahnkronen haften bleiben, ferner weifsgraue, ein- 

getiefte Flecke und oberflächliche Geschwüre. 

Nicht selten beobachtet mau einzelne Fälle von Diph¬ 

theritis um die Zeit wenn Rubren, gastrisch-typhöse Fie¬ 

ber und exanthematische Krankheiten epidemisch herr¬ 

schen. Auch sehr verbreitete catarrhalische Fieber sind 
I 

der Ausbildung des Rachencroups günstig, besonders dieje¬ 

nigen welche durch ödematöse Halsentzündung mit ver- 

hältnlfsmäfsig geringem Fieber ausgezeichnet sind, wo man 

die Kranken, ^ufser der bedeutenden Oppression der Brust 

und dem feuchten, beschwerlichen Husten, gleichzeitig oft 

an Gliederreifsen, Zahnschmerz, Kolik und Diarrhöe lei¬ 

den sieht; viele klagen aufserdem über aufserordentlicho 

Empfindlichkeit der Schleimhaut der Nase, aus welcher 

ein so starker Ausflufs statt findet, dafs derselbe, durch 

Reizung der Integumente, rosenartige Entzündung der Haut 

V Bd.25. Hft.3. 19 
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dos Gesichts nach sich ziehen kann. In solclicn Krank- 

hcilrn kann freilich die seröse Kxhalation (indem seihst 

die Absonderungen def Schleimhäute diesen Charakter an- 

nelmien) so vorvvallend werden, dafs die Bildung von 

Pseudomembraucn ganz in den Hintergrund zurückgedrängl 

■wird. Dieses ist z. B. in der sogenannten epidemischen, 

erysipelatüseu Halsentzündung, bcsondei’s hei Kindern der 

Fall, die mit Frhrecheii und mit schmerzhafter Bauhigkeil 

irn Sohlunde anlangt, und von gelindem Fieber, in vielen 

Fällen auch von Anschwellung der Halsdrüseu begleitet 

■wird. Die geröthete Schleimhaut des Hachens zeigt ent¬ 

weder gar keine, oder nur geringe, oder endlich sehr be¬ 

deutende (icschwulst, namentlich der Uvula. Aj)hthen^ 

nr-d schmerzhafte Geschwüre an den Lippen, mit sehwain- 

iniger Auftreibung des Zahnfleisches, kommen dabei nicht 

selten vor. Abercrombie beobachtete eine solche, iin 
% 

Allgemeinen sehr gutartige Epidemie, wo der Kehlkopf 

immer frei blieb; aber in zwei Fällen erfolgte der Tod 

durch secundärc Pcrotinilis (a. a. O. S. 219). 

Eine genaue NVürdigung der Erscheinungen, welche 

die Diplitlieritis charaklerisiren, scheint etwa zu folgender 

Ansicht ihrer Entwickelungsgeschichte führen zu müssen: 

Die Blutmasse kann zwar plastische Stoffe in gehöriger 

Menge besitzen, aber ohne dafs dieselben mit der erfor¬ 

derlichen Innigkeit im Serum aufgelöst in demselben ent¬ 

halten sind. Solche Anomaliecn mögen bei Kindern und 

bei schwächlichen Individuen (versteht sich, bei beiden 

aus verschiedenen Gründen) nicht selten eine gleichsam 

natürliche Anlage constituiren, in anderen Fällen durch 

epidemische, oder noch häufiger durch temporär endemi¬ 

sche Verhältnisse begünstigt werden. Wenn nun mit einer 

ähnlichen Anlage ein gereizter Zustand der Gastrointesti- 

nalschlcimhaut (der in geringeren Graden schon längere 

Zeit vorhanden gewesen sein kann) sich verbindet, wel¬ 

cher bis znr wirklichen Entzündung gesteigert wird, so 

mufs Exsudation von plastischer Lymphe auf die entzün- 
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«loten Flächen die nothwendige Folge sein. Denn von der 

einen Seite üben entzündete Theilc eine grofse und un¬ 

verkennbare, organische Anziehungskraft gegen die plasti¬ 

sche Lymphe des Blutes aus; von der anderen Seite wird 

aber eben diese um so weniger gehindert sein, je mehr 

die innige Verbindung des Faserstoffes mit dem Serum des 

Blutes schon aufgehoben worden ist. Es kann also in der 

That die plastische Entzündungsform von den Wandungen 

des Magens ausgehon und sich in der Richtung nach oben 

verbreiten, indem sie solche Gebilde, in denen üppige 

Schleimsecrction das Austreten der plastischen Lymphe 

schon an und für sich begünstigt, vorzugsweise befallen 

wird. Aber eben so gut vermag, bei der Gegenwart der 

angegebenen Grundanlage, jeder den Schlund und die 

Mundhöhle betreffende' Entzündungsreiz (z. B. Erkältung, 

Ei?iathmen feuchter Luft u. s. w.), unmittelbar und ur¬ 

sprünglich die Ausbildung des Rachencroups zu bedingen. 

Letzter wird in beiden Fällen leicht auf die Luftwege sich 

verbreiten können, daher häufig mit Symptomen des äch¬ 

ten Croups verbunden sein. — Viele Erscheinungen der 

Diphtheritis: das Sinken der Kräfte, die Atonie, die zu¬ 

letzt deutlicher werdende Neigung zur Colliquation, — 

scheinen der so eben versuchten Erklärung als Beweis¬ 

gründe zu dienen, das seiner plastischen Bestandtheile 

imnrijer mehr beraubte, dünner und unkräftiger werdende 

Blut, vermag die erforderliche Reactionskraft der Organe 

immer weniger anzufachen; daher wiederum die zuneh¬ 

mende Auflockerung, die flüss^en Ausleerungen, endlich 

die bei iängerer Dauer der Krankheit unverkennbar begin¬ 

nende Sepsis, welche die höheren Grade der Diphtheritis 

(wenn sie nicht vorher durch Affection der Luftwege töd- 

tete) sogar der Angina putrida oder septica anzunähern 

vermag, indem die leidende und durch wiederholte Exsu¬ 

dation im höchsten Grade angegriffene Schleimhaut, durch 

einen sphacelösen Erweichungsprözefs zuletzt selbst zer¬ 

stört wird. Es ist gar nicht unwahrscheinlich, dafs die 

19 * • 



290 Dlphlhciills. 

meisten jener verheerenden alten Epidemieen der Angina 

maligna, als Diphtheritis begonnen haben mögen; welclie, 

unter den ungünstigsten Verhällnissen entstanden, und mit 

einem allgemeinen septisch - typhösen Zustande verbunden, 

den putriden Charakter bald in solchem Grade annehinen 

iiiufstc, dafs derselbe bei den Neuerkrankeuden, vom An¬ 

fänge an, hervortrclen konnte. — Der Falle ist schon 

gedacht worden, wo der ächte Croup der Luftwege, theils 

unter Begünstigung der Individualität, theils durch die Ge¬ 

walt der herrschenden Constitution, der Diphtheritis nä¬ 

her gerückt sein kann. Eben so leicht ist einzuschen, 

warum die Aphthen, und selbst die Mundfaule, jetzt als 

Begleiter dieser Krankheit sich anschliefscn, in anderen 

Fällen selbst erst Symptome die ihr ähnlich sind, veran¬ 

lassen werden. — Ich hoffe den Beweis geführt zu ha¬ 

ben,'dafs die Diphtheritis, an und für sich, als eine durch¬ 

aus selbstständige, vom phlegmonösen Hacbencroup, vom 

Croup der Luftwege, von der Angina septica, den Aphthen 

und der Mundfäule verschiedene Krankheit zu betrachten 

sei; aber dabei die Belege nicht schuldig geblieben zu sein, 

■welche die öfteren Complicationen dieser verschiedenen 

Krankheiten unter einander, und ihre verschiedenen Ver¬ 

wandtschaftsgrade (vermöge deren sie sich zuin Thcil ge¬ 

genseitig hervorrufeu können), aufser allen Zweifel setzen. 

Bei der Behandlung der Diphtheritis scheinen folgende 

Grundsätze am meisten beaebtenswerth: 1) Man suche 

die Entzündung selbst so rasch wie möglich zu bekäm¬ 

pfen und ihre Weiterverbreitung zu hemmen. Der eigeu- 

thümliche Charakter dieser ^Entzündung gestattet aber nur 

unter grofser Beschränkung ein schwächendes Verfahren; 

weit wirksamer wird der passive Entzundungszustaud durch 

die unmittelbare Application' intensiver Reizmittel geho¬ 

ben. — 2) Gleichzeitig ist der eigenthümlichen Beschaf¬ 

fenheit des Blutes entgegen zu wirken, welche nicht hy¬ 

pothetisch ist, sondern unmittelbar durch die Erscheinun¬ 

gen der Krankheit bewiesen wird. Mincralsäuren und ähn- 
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lieh wirkende Arzneistoffe sind dcrselbea entgegen zu 

setzen; gleichzeitig kann man solche Mittel reichen, bei 

deren Gebrauche die normale Empfänglichkeit der Gästro- 

iütcstinalschleimhaut für naturgemafse Reize sich am ersten 

zu erhallen pflegt. — 3) Man hüte sich überhaupt sehr, 

sowohl den Kranken zu überreizen als auch denselben zu 

schwachen; denn in beiden Fällen wird ein complicirtes 

Verfahren notlmendig gemacht, bei welchem das ursprüng¬ 

liche Grundverhältnifs der Krankheit immer mehr aus den 

Augen schwinden mufs. — Die empfohlenen Heilmetho¬ 

den sind keinesweges alle auf die Diphtheritis zu bezie¬ 

hen, sondern haben zum Theil auf den Croup, die Mund¬ 

faule u. s. w. Bezug. 

Bretonneau verwarf Blutentziehungen als nutzlos; 

er selbst und andere Aerzte sahen darauf eine Erschöpfung 

naclifolgen, die weder mit dem Kräftemaafse des Kranken 

überhaupt, noch mit dem Blutverluste selbst irgend in Ver- 

hältnifs stand. Guiinier konnte Blutentleerungen in vie¬ 

len Fällen entbehren, indem er mit der Caulerisation aus- 

reichtc; doch Uefs er bei sehr heftiger Entzündung locale 

und selbst allgemeine Blutentziehungen vorangehen, und . 

sah keinesweges dafs dadurch, wie man behauptet hatte,^ 

die Ausbreitung der plastischen Entzündung befördert'ivurde. 

Blutegel am Halse (nach Emangard ans Epigastrium), 

iß nicht zu grofser Anzahl, können im ersten Anfänge der 

Krankheit wohl nur selten wirkliche Nachtheile bringen; 

dagegen ist das von Desruelles empfohlene Verfahren 

zu ausschliefsend antiphlogistisch. In mehren Epidemieen 

wandte man wiederholt Blutegel an, gab dabei innerlich 

Saln>iak und ging dann zu Abführmitteln über. Für 

gehörige Leibesöffnung ist freilich immer Sorge zu tragen, 

doch ja nicht bis zu erschöpfenden Ausleerungen. Brech¬ 

mittel sind nur im ersten Anfänge der Krankheit zu ver¬ 

suchen, können aber gegen das Ende derselben wieder 

nützlich werden. Verschiedentlich sind Salmiak, Schwe¬ 

fellebern, vegetabilische und mineralische Säuren gepriesen 

t 
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worden, unter welchen Mitteln die letzten unstreitig den 

V^orzug verdienen. Brctonneau gab das hier gcvvifs sehr 

unsichere Caloniel In grofsen ])osen; doch vertraut auch 

Ab er crom hie, in Fällen wo der Farynx ergriffen wor¬ 

den ist, fast nur diesem (^)ueck8ilberpräparatc. Er heilte 

auf diese \\ei6e ein Kind von 14 Monaten; iu den ersten 

24 Stunden hatte dasselbe 24 Gran Calomel mit etwas 

Opium, einige Tage später das Calomel in etwas geringe¬ 

rer Menge erhalten. Eben dieser Arzt gab l^ei sehr an¬ 

gegriffenem Magen das Wismuthoxyd, auch wohl Kalk¬ 

wasser mit kleinen Gaben Opium. Unpassend scheint es, 

ini Verlaufe der Krankheit Wein zu reichen; in der Gene¬ 

sungsperiode kann dieses Getränk, so wie China, indicirt 

werden. Von grofser Wichtigkeit ist der Genufs einer 

reinen und gesunden Luft; warme Bäder, oder wiederholte 

Waschungen mit Wasser und Essig, sollten niemals unter¬ 

lassen werden. Senflcige und Blascnpflaster machen, wie¬ 

gen der leicht entstehenden brandigen Geschwüre, grofse 

Vorsicht nothwendig. — Von einigem Nutzen sind rei¬ 

zende und antiseptische IMund- und Gurgeivvasser, z. B. 

mit dem Zusatze von Chlorwasser und Honig, oder von 

essigsaurem Blei, das von Hamilton empfohlen wurde. 

W. Mackenzie bediente sich besonders der Auflösung 

von Argentum nitricum O j) in Aqua destillata j); 

ein- bis zweimal täglich wurden der Schlund, die Man¬ 

deln und der hintere Theil des Gaumensegels, mit Hülfe 

eines Schwammes oder Pinsels, mit dieser Flüssigkeit be¬ 

strichen. Am meisten wurde die reizende, topische Be¬ 

handlung durch Girouard vervollkommnet. Dieser Arzt 

giebt ebenfalls dem Höllensteine entschieden den Vorzug, 

indem er nach seiner Anwendung die schnellste und si- 

scherste Hülfe beobachtete. Einige leichte und oberlläch- 

liche Betupfungen reichten hin, um die falsche Membran 

zu trennen und Entzündung und Anschwellung zu vermin¬ 

dern. Die Auflösung wurde mittelst eines Leiuwandläpp- 

chens, eiues Charpiebäuschchens, oder einer Federfahiie 
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aufgetragen. Die Anwendung des Ilöllensteines in trocke¬ 

ner Form ist noch vorzusieheu, denn meistens ist die zweh 

bis dreimal wiederholte Caulerisation zur Ileihirig ausrei¬ 

chend; man braucht nicht einmal die ganze Fläche, son¬ 

dern nur einzelne Punkte zu berühren, um einer allgemei¬ 

nen Lostrennung der Pseudomembran gewifs zu sein. A ii- 

thenac und Guimier ziehen ebenfalls den Ilöllenslcin 

allen anderen Reizmitteln vor. Ihm zunächst wird der 

Alaun sehr gepriesen, den Meli aufscrordentlich hoch 

stellte. Auch der Bleizucker, die Ilydrochlorsäure, die 

schwefelsauren Zink-, Kupfer- und Eisensalze sind, nicht 

ohne Erfolg, gebraucht worden. — Mim darf behaupten, 

dafs alle diese Reizmittel, durch ihre Application auf die 

erkrankten Flächen, die Neigung zur acuten, phlegmonö¬ 

sen Entzündung in denselben hervorrufeu; diese ist natür¬ 

lich der in ihnen schon slatlfindenden passiven und speci- 

lischen Entzündungsform entgegengesetzt. Es bedarf einer 

localen Rückbildung der letzten, um die erste möglich zu 

machen. Indem man also die Caulerisation nur bis zu dem 

Punkte treibt, wo beide Entzündungsformen gegenseitig 

sich gewissermaafsen neutralisiren, so wird der neu hin- 

zutretende, entgegengesetzte Entzündungsreiz, nur als be¬ 

lebende, erregende Potenz überhaupt sich geltend machen 

können, und Veranlassung zur Hervorrufung einer krälti- 

gen, die Heilung bedingenden Reaction werden. 

Wir nennen noch einige der wichtigeren Schriftstel¬ 

ler: Desruelles, Observalions et reflexions sur.l’angine 

couenneuse (Bull, de la Soc. med. d’emul. 1824. Juin). — 

Hamilton (Edinb. Journ. of med. Science. 1826. OcL) — 

Bretonneau, Recherches sur l’infl|mmation speciale du 

Tissu inuqueux, et en particulier sur la diphtherite, anglne 

maligne ou croup epidemique. Par. 1826. — Aber 

crombie ü. a. O. S. 70 ff. — Girouard, Observatioiis 

sur les inflammalions plastiques de la membrane muqueuse 

des fosses nasales, de la bouche et de rarricre-bouchc 

(Journ. gen, de med. 1828. Juin p. 306). — Guimier, 
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Alcmoire 8ur uiic cpldeniie d’ariginc maligne ou diphlheri- 

tique (Joiini. gen. de ined 1828. Aout. p. 165). — M. 

Einangard, Memoire eur TAuginc epidemique ou diphlhc- 

rite. Par. 1829. 

II. 
Normen für die Behandlung des Croups. 

Von Dr. Krüger-Hansen in Güstrow, Rostock 

und Güstrow, 1832. 8. VIII n. 101 S. (14 Gr.) 

Man weifs beim Lesen dieser Schrift niclit, was man 

mehr nnstauuen soll, ob die Prefsfrechhei l womit der 

Verf. alle Acrzle, welche bisher Blulauslcerungcn, Brech¬ 

mittel und Calomcl gegen den Croup anwandten, nicht 

einmal, sondern überall IMörder nennt, und ihre ver¬ 

meintlich glücklichen Heilungen der lieben Natur zuschreibt, 

welche Krankheit und Unvernunft der Aerzte zugleich zu 

besiegen verstand!! — oder den unermefslichcn Dünkel 

womit der Verf. einzureifsen gedenkt, was sorgsame Prü¬ 

fungen von Hunderten von Aerzten, und Jahrhunderte lang, 

als bewährt fest stellten! — Der verdienstvolle Verfasser 

des Werkes: « üeber die Krankheiten der Tropenländer,” 

llerrHasper, liat es schon in der Hufelandschen Biblio¬ 

thek Januar 1832 S. 48 ff. erwiesen, wie sehr sich der 

Verf. durch seine Curbilder, in Beziehung auf (Jiolcra, das 

Zutrauen aller gebildeten Aerzte entzogen, und sich der 

Verachtung Preii gegeben habe, indem er dort, an¬ 

ders denkende und handelnde Aerzte, Mörder nennt, und 

behauptet: dafs die von den Petersburger und Wiener Aerz¬ 

ten ausgegangenen Instructionen zur Bekämpfung der Cho¬ 

lera, zum höchsten Nachtheil der Menschheit publicirt wa¬ 

ren, und diese Medicinal-Bchördeu die Schnur 

verdient hätten! — Man könnte dies Urtheii ganz 
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auf die vorliegende Schrift übertragen, und sie so der Ver¬ 

gessenheit überlassen. Aber der Gegenstand ist zu wich¬ 

tig, als dafs hier nicht eine Inhaltsanzeige gegeben werden 

sollte, um den Lesern zu zeigen, wes Geistes Kind der 

Verf. sei, und dafs jedes Wort zur Widerlegung Papier¬ 

verschwendung sein würde. 

Querst bekommen die Brechmittel ihr Verdammungs- 

urtheil, und mit ihnen natürlich ihr neuester Anpreiser 

Hege wisch in Kiel. Die Aerzte schrieben die Verschlirn- 

merung der Krankheit (S. 5) den höheren Stadien zu. Die 

Eltern sträubten sich wohl (S. 6) gegen die Anwendung 

des Messers, trügen aber gar kein Bedenken, der Wahl 

des Arztes es zu überlassen: Blutlässe, Brechmittel, Calo- 

inel u. s. w. nach Willkühr anzuwenden, wie oft auch die 

Fälle aufs klarste nachweisbar wären, wo durch die An¬ 

wendung dieser Heroen, die Seele vom sonst kräftigen 

Körper in wenigen Stunden geschieden würde! Man ver- 

gäfse, welche Reaction Brechmittel, auf die Haut gebracht, 

in dieser hervorbrächten, mit wie viel mehr Vergiftungs- ’ 

Zufällen müfsten besonders die Metalle auf den Magen wir¬ 

ken. (S. 19.) Der Verf. versichert, eine Menge Fälle ge¬ 

sehen zu haben, wo Aerzte mit Brechmitteln getödtet hät- , 

len; einer derselben habe sich in seine Carosse geworfen, 

und ein Steinhagel habe ihn vom Pfarrhofe hinab beglei¬ 

tet (??), das harmonire nicht mit der Bestimmung des 

Arztes, der tuto und jucunde heilen solle. (S. 21.) Hier 

wird nun Hegewisch noch einmal des Mordes beschul¬ 

digt, und S. 60 hat er zum drittenmal die Ehre. 

Jede hitzige Krankheit (S. 67) habe nach ewigen Na¬ 

turgesetzen ihr Alter, welches der Ar^ nicht abschneiden 

dürfe, ohne Gefahr oder Complicationen hervorzubringen. 

Sie könne aber mit ihrer Wirkkraft nicht ausreichen , wenn 

der Arzt den pathologischen Bildungsprozefs mit seinen 

Mitteln störe. Wie Pocken, Masern, Scharlach, Zone u. 

8. w. Zeit zur Hervorbildung und eben solche zur Rückbil¬ 

dung haben ^^müfsteti, die der Arzt weder beschleunigen 

f 
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noch abkui'zesi dürfe, so 'vväre das auch bei jeder, inneren 

Entzündung der Fall, sie möge Braune oder liöthc heifsen, 

catarrhalisch oder exsudativ^ sein (dies wird 8. 25 und 26 

noch einmal wiederholt). — Die gefürchteten Ausgange 

in Eiterung (S. 8), Exsudalion, Thrombus, dürften um so 

•weniger zu jenen heroischen IMitleln berechtigen, da die 

Erfahrung lehre: Dafs bei weitem nicht immer das 

bis zur Eiterung hera usgebildctc innere Organ 

den Tod bringe, sondern dafs ein freundlicher 

Agglutinationsprozefs es mit der Pleura oder 

dem Bauchfelle verleimt, und die hier gebildete 

Fluctuation dem Kennergefühl des Arztes bald 

Gelegenheit gebe, dem Eiter einen Ausgang zu 

zeigen, falls nicht gar so ein innerer Ei tcr- oder 

Lymphabscefs durch den Mund oder After sei¬ 

nen Ausgang erreichte, und nun die Gesundheit 

eben so normal wieder würde, wie zuvor (??). 

Dafs Erstickung durch eiu häutiges Exsudat in der Luft¬ 

röhre erfolgen müsse, sei nur cliimärisch. Bevor das Con- 

crement nicht gereift sei, helfe keiu iMittel, besonders kein 

Brechmittel (S. 21, wiederholt 8. 31). In der Mehrzahl 

wäre gar kein Concremeut, sondern blofse Auflockerung 

der inneren Schleimhaut vorhanden. IMit Anderen habe er 

(S.9) mehreniale gesehen, dafs die Nalurkraft sie allein 

ausgeworfen habe; zweimal sah er, dafs die Kinder die 

schon ersticken w'ollten, durch das Einblasen von einer 

Priese Schnupftabak ihrer Luftröhrenth rom be quitt wur¬ 

den und genasen. Der Verf. kennt mehre IMülter, denen 

das Auftreten der Aerzte mit barschen IMitleln nicht zu¬ 

sagte, und die ihre Croupkinder mit Zuckerwasser curir- 

ten (dies alles wird S. 22 noch einmal beinahe w’örllich 

wiederholt). Er habe das Unglück gehabt, zwei nach der 

sogenannten rationellen Methode bchandclle Kinder zu 

verlieren, und nachher nie w’ieder zu dem so gefährden¬ 

den hohen Geschütz gegriffen, dafür aber später sie 

mit ganz einfachen milden Mitteln, und immer glück- 
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lieh behandelt. — Wo dies sogenannte Geschütz half 

(S. 10), da war es nur ein Schein-Croup, oder eine blol'se 

Congestion, dis noch nicht zu hoher Fieberscale beran- 

gereift war; hier sei der Arzt im Stande durch eine be¬ 

deutende Blutentziehung, die im Bilden begriffene Ent¬ 

zündung zu unterdrücken; aber das könne (S. 26) mit an¬ 

dern nicht zu hohen Gegenreizen besser geschehen, z. B. 

mit Sinapismen, Stibium oder dem heilsen Hammer, mit 

Merrettig; ja nicht mit den Cantharidenreizungen, wie 

Sievers, Rosenstein und Sachse wollten. Aber nach¬ 

theiliger sei die Blutausleerung gewifs dann, wenn die 

Entzündung bereits etwas vorgeschritten, sich ein höheres 

ßildungsfieber entwickelt habe, und schon Beängstigungen 

eingetreten wären. — Ohnehin (S. 11) wären gewifs 

Fälle in Masse vorgekommen, wo sich Kinder an Blut¬ 

egel wunden verblutet hätten; er habe nicht selten Kinder 

gesehen, die nach Blutegelungen nie das frische Lc- 

benscolorit wieder bekommen. , — Auch (S. 12) trage 

der verwundende Reiz eher dazu bei, im Halse eine ent¬ 

zündliche Anschwellung hervorzurufen, als sie zu til¬ 

gen (S. 26 wiederholt). —• Aber selbst allgemeine Blut- 

lässe höben innere Entzündungen nicht allemal (also 

doch oft?); häufig sind die Zulalle nach einigen Stunden 

wieder da, und der Kranke unterliegt der öfteren Ader¬ 

lässe (S. 13), der durch Nitrum, Eis, — oder nach Um¬ 

ständen, durch Arnica, Senega, Ammonium hätte gerettet 

werden können. — Selbst bei Scheinschwäche solle man 

noch Blut entziehenl — Es sei nur Schade, dafs Sachse 

nicht immer sogleich zu haben sei, um es zu lehren, wie 

er sie von der wahren distinguire (S. 28). Entzündung 

miisse man die Krankheit ja nicht nennen, weil das noch 

mehr zum Blutvergiefsen treibe. Eine Krankheit die den 

exsudativen Charakter an sich trage, sei keine Entzün¬ 

dung, sonst müfste jede Ruhr, jeder Catarrh auch eine 

solche sein. Hier fehle der Schmerz und die Röthe! — 

(S. 62 werden unter den charakteristischen Zeichen des 

I 
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Croups, Schmerzen im Kehlkopfe oder in der 

Luftröhre mit aufgestclll.^ Eben so wenig (S. II) ist 

es abziisehen, warum Acrzle mit so offener Leiclitferlig- 

keit bei jfMlcm auch nur scheinbar entzündlichen Uobel, 

zum Calomcl greifen, welches so offenbar mehr als irgend 

ein Mittel des Arzneischatzes eine vergiftende und für das 

ganze Leben siech machende Wirkung wahrnehmen Ififst. 

Die grimmenden vSchnierzen mit Ohnmachtsgefühlen, der 

Gestank des IMundes, Blutungen, Zerstörungen iin Munde 

und Halse, Knochenschmerzen und Gesclnvülste, die mit¬ 

unter folgen, sollen dies beweisen. Man ginge damit um 

wie mit Magnesia (S. 15), wie dies die Schriften von 

Noldc, Formey, Albers u. a., und die Gaben von 

Richter, Hamilton, Kuhn bewiesen. Ja, Sachse 

wolle sogar in den Familien Calornelpnlver vorräthig hal¬ 

ten. — Die unglücklichen Ausfälle würden auch hier 

nicht dem Gifte, sondern der Bösartigkeit der Krankheit 

zugeschrieben. — Gesetzt man wolle auch die antago¬ 

nistische grofse Reizung im Darmkanal anerkennen, so 

zeige uns keine Diagnose ob die Natur gewillct sei den 

Croup hervorzubringen, offenbare sich aber einmal dieser- 

begonnene Bildungsprozefs, dann kämen wir mit Ueber- 

tragungen zu spät; wir gefährdeten vielmehr den Kran¬ 

ken, dessen Halsleiden den nalurgemäfseu Verlauf 

machen würde, noch mit einer zweiten Krankheit, ei¬ 

ner Entzündung des Darmkanals (weswegen später 

Autenrielh besonders herabgewürdigt wn'rd). 

Kein Mittel rege die Congestionen zum Halse (E. 16) 

60 auf, als der Calomel, und den Darinkanal zu turbireu 

und den nährenden Inhalt auszulcercn, sei hier immer ge¬ 

fahrvoll, da e« hier an Geuufslust, Assimilation und Re- 

production mangele. Sachse wird nicht nur in dieser 

Beziehung getadelt, dafs er Ausleerungen nach Calomcl 

gern sah, sondern sogar sein Rath, bei jeder Anlage zu 

Verstopfungen, zu eröffnen, Nachtheil und Sicch- 

ihum bringend genannt. — Wo es erforderlich sei, schafl’e 
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die'Natur (S. 19) die undicnliclicn Dinge von selbst weg, 

die metallischen Brechmittel wirkten als Gifte, Wasser¬ 

trinken sei hinreichend die Natur zu unterstützen. — 

Bei leeren Adern, leeren Därmen (S. 17) könne unmög¬ 

lich die Natur noch mit Kraft das hohe Fieber beseiti- 
\ 

gen. — Es sei eine ewige Wahrheit (?), dafs hitzige 

Krankheiten um so weniger das Leben in Gefahr setzen, 

je mehr die Blutmasse gespart und je weniger während 

ihres Verlaufes die Function des Darmkanals turbirt wird. 

Auf diesen durch den Mund einzuwirken, sei man nicht 

zufrieden gewesen, sondern habe sich auch vielfältig an 

die Hinterpforte gewendet, und auch dadurch zum all¬ 

gemeinen Leiden beigetragen, indem die Natur noch unfä¬ 

higer gemacht würde, den Bildungsprozefs zu entscheiden. 

Wenn die Natur trotz der stürmenden Mittel die Krank¬ 

heit besiege, so bliebe ein längeres Siechthum, und Nei¬ 

gung zu Recidiven (S. 32). — So erspriefslich dies Ver¬ 

fahren für die Rechnung des Arztes (!!) und Apo¬ 

thekers ist, so schädlich ist es dem Körper und der Kasse 

des Kranken. 

Statt wie Hofman und Frisch die Croupisten 

mit schwefelsaurem Kupfer zu vergiften, oder wie Hufe- 

land den BrechWeinstein mit Stärkemehl länger im Ma¬ 

gen zu erhalten, damit er hier um so sicherer Pusteln 

bilde, solle man sehen wie die Naturkraft allein mit der 

Entscheidung eines Croups fertig werde. Die Homöopa¬ 

thie würde gewifs im Croup glänzende Siege feiern. Man 

würde hier sehen wie ein altes Mütterchen mit Schwal¬ 

bendreck, in Breien, das dem Tode, durch die Giftmit¬ 

tel, schon verfallen gehaltene Kind, so leicht der Gefahr 

entrisse. 

Um das Maafs der Sünden voll zu machen, habe man 

noch durch Campher, Ammonium u. s. w. in Schweifse 

versetzen wollen (S. 36) (Sachse), warme Bäder em- 

pfohleu, und durch den wannen Qualm den Turgor der 

Schleimhaut nur noch vermehrt, der durch einen Schluck 

N 
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kalten Wassere, durch Zfipe kalter Lufl liStte vcrnundcrl 

werden sollen. Man habe (Harder) auch kalte Hcgiefsiin- 

gen angewandt, aber erst dann, wenn mai) durch gehauflc 

Missetliaten mit Slurinmitteln den Kranken aufs aufaerstc 

gebracht hätte. — Hin den Laien (denn für diese ist 

das Buch mit geschrieben) zu zeigen, dafs er nicht 

übertriebe, schildert er S. 37 Ilarlefs Verfahren, worüber 

inan erstaunen müsse! — Dann bekömmt ein Hostocker 

Veter;m das Urtheil: dafs er mit seinen entzündungswidri¬ 

gen Mitteln ein Kind, welches den Abend zuvor noch gc- 

suppert (soll wohl gegessen heifsen), hinüber geholfen 

habe; denn halte hier wirklich (S. 40) eine Entzündung 

der Luftrölire obgcwaltct, so hülle diese allein doch nicht 

ein Organ in 24 Stunden so entmischen können, dafs sic 

cs unfähig zum Leben gemacht habe (??). Denn eine Ent¬ 

zündung habe, gleichviel wo, auch eine noch so hohe In¬ 

tensität, so werde doch immer die Natur drei Tage lang 

widerstehen, bevor sie erliege (?). — Alle Croupisten, 

oder anderweitige Entzündungskranke, welche vor Ablauf 

des dritten Tages sterben, unterliegen sicher nur dem he¬ 

roischen Curverfahren (S. 59.60). — Hätte man Schenk’s 

Behauptung mehr beherzigt: dafs der Croup keinen ent¬ 

zündlichen Charakter an sich trage, und nur den catar- 

rhalischen, den krampfigen behandelt, so wurden der ge¬ 

schilderten Behandlung «doch nicht so zahllose Opfer ge¬ 

bracht sein! Wirkliche Entzündungen (S. 43) gehen in 

Eiterung, Induration, oder in Brand über. Die Sccliouen 

der Croupisten liefsen nie so ctsvas erblicken, selbst 

Exsudationen, Concrcmcnle nur selten. — Der Arzt M. 

in Rostock zog noch zwei andere Aerzte zu Käthe, indefs 

der Knabe erlag schon am zweiten Tage dem Angriff (der 

Mittel!). — Iin nächsten Jahre wurde M. sogleich zum 

zweiten Sohne gerufen, als er den Croup bekam, seine 

Mittel steigerten die Krankheit, nach dem gewöhnlichen 

Bockabeutel wurden noch zwei Aerzte gerufen, aber 

auch dies Kind starb. •— Nun wurde auch der letzte 
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Sohn ergriffen, und der Verf. befreite die Mutter binhen 

zwei Tagen von ihrer Angst durch: Jy Ungt. hydr. ein. 3 ij, 

Extr. Op. aq. 3 zum Einreiben auf die Luftröhre; und 

da er geringes Fieber hatte: Ol. amygd. dulc. Syr. 

rhoead. II 5 j 1^? Tinct. Opii siinpl. gtt. xij, stündlich ei¬ 

nen Theelöffel voll, neben scharfen Sinapismen an den 

Extremitäten. Den folgenden Tag: ly Syr. seneg. Aq. 

nienth. er. II § iß, Liq. ammon. anis. stündlich einen 

Theelöffel voll, und damit war die Sache abgemacht — 

Der Mutter leuchtete es nun wohl ein (durch gewifs nicht 

unterlassene Demonstrationen des Verf.!), dafs ihre beiden 

anderen Kinder durch Blutegel, Brech-, Laxir-Mittel und 

warme Bäder zu Tode kasteiet wären. — Durch Zusatz 

von kleinen Dosen Opium zu demulcirenden Mitteln soll 

man den Hustenreiz mindern und die Thätigkeit in den 

Secretionen des Bronchialcanals befördern- — Freilich 

könnten die grofsen Dosen, nach Ilarlcfs, nur schaden. 

Ob warme oder kalte Umschläge angewandt werden 

sollten, darüber wären die Schriftsteller uneins. Sie nach 

einander anwenden, würde die Aerzte eben so lächerlich 

machen, als sie sich mit ihren Probe-Aderlässen machten. 

'Wenn auch beim Croup (S. 46) von keiner Entzündung 

die Rede sein könne, da Entzündungskrankheiten keine 

Remissionen blicken liefsen (??), so sei hier doch Rei¬ 

zung, Congestion, AnsclnVcllung in den Schleimhäuten, 

und daher müsse mäfsige Kälte angewandt werden. Seit 

vielen Jahren, ehe er die Namen Harder, Oertel nen¬ 

nen hörte (S. 47) habe er, wie in anderen Entzündungen, 

auch die entzündlich-catarrhalischen Leiden des Halses, nur 

mit kalten Gurgelwassern, mit Einspritzungen von einfa¬ 

chem frischen Wasser, oder mit Zusätzen von Salpeter 

oder Bleizucker (ist dies kein Gift? und noch dazu in Ein¬ 

spritzwässern, wo man nie wissen kann, wie viel davon 

niedergeschluckt wird?) behandelt. — Kaltes Wasser, 

kalte Luft sind beim Croup wohlthätig, wenn sie gleich 

beim ersten Beginn angewandt werden; aber auch (S. 50) 
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nls Schnlzrnlllel läj;1Ich angewandt, Winter und Sommer. — 

Den nberinärslgcn (S.5I) NVarmcslofl' iin beginnenden Croup 

wie in nildungsfiebern mit Salpeter, Salzen, Sauren, I5lut- 

cnlziebungen abyorbiren zu wollen, sei ungereimt )S. 51), 

küble Luft und kaltes VVaseben entferne ibn sieber. 

Weil Schenk (S. 54) es für das grofslc Unglück an¬ 

erkannte, dafs man den Croup den entzündlichen Krank¬ 

heiten beigezählt habe, findet er des Verf. Cnade so sehr, 

dafs er, von ihm gereicht, die Brechmittel und den Mcr- 

curius solubilis, jetzt nicht mehr wie früher Gifte sein läfst, 

sondern buchstäblich sagt: «Ist er nun bei weitem glück¬ 

licher im Behandeln des Croups gewesen, als andere Adrzte, 

indem er allemal, so wie er nur gerufen war, ein Brech¬ 

mittel und auflöslichen Quecksilbcrkalk reichte, so würde 

er doch auch mit milderen Mitteln gewifs (?) uud w^eit 

sicherer (?) zum Ziele gelangt sein.” — Das Ammb- 

• nium und Kali sulphuratum finden (S. 55) Beifall. Ge¬ 

ruch und Geschmack des letzten schienen Würgen und 

Ekel erregend auf die Expectoration des in den Luftwe¬ 

gen Enthaltenen zu wirken. (Oben strebte der Verf. durch 

die Versicherung von der Unfruchtbarkeit der Brechmit- 

tel, um fremde Körper aus der Luftröhre wegzuschaffen, 

darzuthun, dafs sie auch beim Croup das Concrement nicht 

ausmerzen könnten.) — Die allgemeine Einführung des 

Kali sulphurati in die Croup-Praxis wäre zu w’ünschen, 

denn wenn dies Mittel auch gar keinen positiven Werth 

liätte, so würde es doch den negativen haben, die anderen 

gefährlichen zu verdrängen. — Gleich hinterher folgt der 

Satz 8. 76: «Das Pflanzenreich bietet gewifs genüglich 

ausreichende Mittel dar, um die erforderliche Expcctora- 

tionskraft zu beschaffen, während die Mittel desMi- 

ncralreichs sie zerstören!” (Wohin zählt wohl der 

Verf. das Kali sulphuratum?) — Der Verf. versichert 

mit seiner Methode (S. 62) so glücklich gewesen zu sein, 

dafs er, ohne die Mehrzahl der Land-Croupisten gesehen 

zu haben, sie dennoch bergestellt hätte, blois weil er alle 

cr- 

4 
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orschntternde deteriorirende Mittel vermieden. — Und 

min diese Normen ausführlicher (8. 63). — Zuerst be¬ 

achtete er das Fieber, dessen Gröf ^ so leicht in der er¬ 

griffenen Partie Entmischungen herheiführe. — Dagegen 

nun külile Luft, kühles Getränk, mäfsigc Bedeckung. Da 

diese nun die höhere Fieber-Scale verhüteten, so würde 

cs Unsinn sein, mit Salpeter und anderen Salzen die 

Dauungsorgane und die Nervensphäre unfreundlich anzu¬ 

regen! — Gehörig eiugehüllt und in kleinen Gaben, passe 

der Salpeter nur für den höheren Fiehergrad, bis Haut- 

duftung erfolge. — Der Salpeter stimme herab, ohne, 

unfreundlich den Darmkanal zu afficiren (gerade das Ge- • 

gentheil von dem, was w^enige Zeilen vorher mit Un- 

.sini> benannt wurde!) — Da dürfe man ihn nicht gehen, 

^vo der Nahrungsschlauch turbirt sei. — Hier sei Kali.» 

Sättigung mit einigen Tropfen Tinctura opii besser. — 

Der Schlendrian bringe es nun einmal so mit sich, dafs 

ein möglichst unleserlich abbreviirt (man sehe die treu 

abgedruckten Recepte des Verf.!) beschriebener Papier¬ 

streifen in todter Sprache zur Apotheke iffüsse; das be¬ 

dürfe es nun aber eigentlich nicht (S. 64) denn in jedem 

Hause wären genug Dephlogisticir-Mittel vorhanden: kal- / 

tes Wasser zum Trinken und Waschen, kühle Luft, lei¬ 

ser Luftzug und Essig. — Eis sollte man auch imnier 

haben. — In Bezug auf die dem Fieber schon vorausge¬ 

hende Ergriffenheit der Luftröhre (!) sollen einer Mischung 

aus Quentchen Salpeter, 3 Unzen Wasser und.l Unze 

'Althäe-Syrup einige Tropfen Tinctura Opii zugesetzt wer¬ 

den, um den Husten zu mindern; oder bei Neigung zur 

Convulsibilität (S. 65), einige Gran Moschus, da er jene 

beschwichtige, ohne die Gefäfsthätigkeit zu stei¬ 

gern (?). — Zur Verhütung der Anschwellung der^ 

Schleimhaut, oder zur Rückbildung etwa schon formirtcr 

(früher sollte ja keine Störung bis zur Reifung geschehen, 

jeder Eingriff sollte die Krankheit* vermehren!) soll'alle 

1 — 2 Stunden Quecksilbersalbe am Halse eiogerieben wer- 

Bd. 2.5. Hft. 3. 20 
\ 

f 
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(len, aber nicht mehr ^vic fruljcr, die graue Salbe, weil 

der Verf. nachtheilige Salivalionsznfallc davon cntslchen 

»ah, sondern eine, die aus Ax. porc., 3i 1 alomel 

und 3 j Op. besteht. VieUeicht wäre in dieser Misrlning 

der IMercur ganz nberniissig (I), vielleicht auch das Opium, 

vielleicht auch die ganze Salbe (!); dennoch habe er sic 

immer einreibcii, oder wo das nicht geschehen konnte, 

um den Hals legen lassen, w’cil er wdsse, dafs äufscre 

Opiate bcruliigten und Absonderungen beschränkten. Ja 

er habe beobachtet, dafs Eltern alte Reste der Salbe be¬ 

nutzten, und dadurch das erste Keimen des Croups unter¬ 

drückten. (Vcrgl. das A erdamniiingsiirtheil über Sachse, 

weil er kleine Mercurialpulver in zuin Croup geneigten Fa¬ 

milien vorräthig hallen liefs, und dadurch den Croup öfter 

gleich zu roupiren glaubte!) 

W o die Stärke des Fiebers Salpeter erfordert, darf 

man keine Sinapismen an die Fiifse legen lassen. Hat er 

es geriiindert, danu soll ein leichter Arnica-Thec getrun¬ 

ken werden. 

Ist das Fieber nur gelinde, dann soll kein Salpeter, 

sondern eine Sättigung von Ammonium carboniciim gege¬ 

ben werden, aber bei kühlem Regiin, damit ja kein tropf¬ 

barer Schweifs entstehe, welcher eben so schnell 

die Lebenskräfte herab stimme, wie ei^jc Blu¬ 

tung (ihr armen Schmelzer in Glashütten, Schmiede, in- 

"VVechsellieber-Kranke!); ergiebige Stuhlung u. s. w. 

Hier passen denn auch Sinapismen und Senega-Infiisum 

oder Syrup, und w’o sich Lösung des Concrements offen¬ 

bart, Kali sulpburatum, welches zwar auch überflüssig, 

aber doch besser als Squilla, Antimonialia und Brechmittel. 

Vor der Reifung (?) löset kein Mittel, denn das Concre- 

ment sitzt hier fest, wie die Placenta, wie die Tunica 

decidua. 

Gegen den bellenden Croupal-Husten (S. 6S) ohne, 

oder mit ganz unbedeutendem Fieber, hilft oft, neben der 

Einreibung, folgender Saft meistens ganz allein: jy. Ol. 
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amygdal. rcc. 5 j, Syr. alth. ^ J, Tinctur. opii simpl. 

glt ij — iv. S., oft einen Laiben Theclöffel voll langsam 

zu verschlucken. — So pafst das Opium im Anfänge, 

aber nicht, wenn die Lebenskräfte schon sehr gesun¬ 

ken sind. 

Ist der Husten (S. 69) nicht beschwerend, die Ein- ' 

athmung nicht pfeifend, das Fieber nicht bedeutend, die 

Stimme aber doch heiser, der Schleim locker, dann: 

jy Tinct. pimpin. 5), Liq;. aramon. anis. 3 j, Syrupi Se- 

negae vel zingiberis ^ ij. S., öftere kleine Gaben ohne 

nachzutrinken, bis Expectoration erfolgt, oder das Leiden 

des Luftschlauchs nachgelassen. — Neben jener Ein¬ 

reibung, coupirt diese Mischung sehr wirksam die Iler- 

Vorbildung. ' 

Tritt der Arzt erst dann hinzu, wenn die Dyspnoe 

grofs, der Puls klein und ungleich, das Gesicht bleich, 

von kaltem, klebrigen Schweifs bedeckt, der Blick er¬ 

löschend ist, wo Schwäche und Ermattung mit Convul- 

sionen und Angst wechseln, dann hat man zwischen Ca- 

storeum, Ammon, carb. pyr. oleos., Campher und Phos¬ 

phor zu wählen, neben passenden Hautreizungen, kalten 

Begiefsungen. In der Regel kommt der Arzt nur zu 

solchen Scenen, wenn die Behandlung ins Lebensspiel 

«rpilfj — Man kann noch hoffen, wenn man nicht zu-\ 

gleich gegen ausgeräumte Blutgefäfse und Dauungsschläu- 

che anzukämpfen hat. — Trotz des Verf. Nornieii, und 

keinerlei angewandten Deplirmitteln, halte er doch 

zwei sehr schwere Fälle zu behandeln (ein sicheres Kenn¬ 

zeichen, wie wenig wahre Croups er behandelt, sonst 

würde er zu solchen Kranken öfter gerufen sein, wo frü¬ 

her, besonders bei Landleuten, noch gar nichts ge¬ 

braucht worden); in einem waren die Extremitäten kalt, 

die Pulse kaum fühlbar und wie das Athmen aussetzend, . 

Irritabilität und Sensibilität fast erloschen, und dennoch 

rief er, durch: minütliche Auflösung von Tr. i^eg. 

Phar. Bat. (??), durch Niesemittel, Frottirert, Schütteln 

20 * 

I 
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und Reizung der wStirne (<), durch Rereihungen des Kör¬ 

pers mit Mixt, oleos. hals. — die Lebensprozesse ^vieder 

80 hervor (und die in der I.uftröhre?), dafs er zum ’M<i- 

schus und Ammonium iihergehen, und dann mit C hina 

und Arnica stärken konnte. — Zum kalten ^^ asse^ würde 

er sich nur wenden, wenn keine geistigen Mittel zu ha¬ 

ben wären, da Wasser derSthenic, und die geistigen Mit¬ 

tel der Asthenie besser Zusagen. 

Zeigte der Croup Remissionen (?), denen ähnlich, die 

man mit i^Iillar’s Asthma irrig bezeichnete, dann wären 

in und aufscr dem Paroxysm ('hinin, Casloreum, Moschus 

oder Lactuca virosa die llauptmittel. 

Bei unvollständigen ländlichen Berichten über den 

Croup, schickte der Verf.: Tr, j)imp. 5j, Liq. ammon. 

anis. 9ij, Aq. Valer. Syr. seneg. ää ^^ij, um davon Thee- 

löffelwelsc geben zu lassen, oder obige Mandelöl-Mixtur, 

neben der Ouecksilbersalbe. Und hierdurch allein (hört 

es, ihr Schatten von Albers und Jurine, von Lentin 

und Formey!) ward in den meisten Fällen dem Zwecke 

schon genügt. 

Wenn auch nirht den Aerzten (S. 72), so würde cs 

doch den Laien klar werden, dafs die hier exponirtc 

Crouptechnik ein günstigeres Resultat dem leidenden Sub- 

jecte gewähren müsse, als wenn dieses neben der Krank¬ 

heit noch die fährdenden IMittel, wde sic die Schriftsteller 

leider immer noch anempfehlen, überwinden soll. — Wie. 

müfste ein Homöopath als Bote des Friedens erscheinen, 

der, wenn er auch nicht allemal den Todcscngcl mit sei¬ 

nen Scheinraittel n ii» die Flucht schlagen könne, denn 

doch keine Blut- und Giftschuld auf sich lade! 

Man wird es gcw’ifs gern sehen, wenn ich sciinell zu 

Ende eile, aber doch die Frage aufstelle, ob es denn gar 

keine Züchtigung für einen Schriftsteller giebt, der es 

wagt auch hier wieder (S. 74) von den Rathsclilagen der 

Medicinal-Collegien (selbst des vaterländischen!) ge¬ 

gen die Cholera zu sagen: dafs sic in Widerspruch mit 
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der gesunden Vernunft ständen, dafs sie Tod und Verder¬ 

ben über Millionen Menschen gebracht hätten! und dafs 

(S. 76) die Behandlung des Croups und der Cholera eine 

Parfbree-Jagd auf das Lehen^der Menschen wären! 

Obgleich dem Herrn Ilofinedicus Ferdinand Jahn 

die Schrift zugeeignet worden, so enthlödet sich doch der 

Verf. nicht, dessen Vater (S. 80) unter der Zahl der Mör¬ 

der mit aufzuführen! liier heifst es: « Wären die Darstel¬ 

lungen von Miliar, Wichmann, Sachse, Formey, 

Jahn, Henke u.’a., die eine wesentliche Verschieden¬ 

heit zwischen Croup und Millarschem Asthma nieder¬ 

zeichneten, nicht zu Tage gekommen, und die Krankheit 

nur mit homöopathischen Mitteln behandelt, so würden 

Millionen Thränen Müttern erspart worden sein, die utm 

ihre geopferten Lieblinge vergossen wurden.« 

Für Ostindienfahrer- und Seelenverkäufer-Geschichten 

hat der Verf. Raum, aber für Krankheitsgeschiehten über 

den Croup nicht; nur eine, und zwar die seines drei¬ 

jährigen teutonischen Sohnes theilt er S. 07 mit. Mittags 

h^tte^ er sich erkältet, Abends kam der Crouphusten; er 

bekam gleich die obige Oelmixtur aus 9 Quentchen mit 

4 Tropfen Tinctura Opii, stündlich einen Theelöffel voll. 

Nachts Verschlimmerung, bedeutendes Fieber, pfeifendes 

Athm'en, Angst. Daher gegen Morgen in 12’Theelöffeln 

voll Charniilenwasser 15 Gran Salpeter und 3 Gran Mo¬ 

schus, mit eben so viel Gummi arabicum, und davon stünd¬ 

lich einen Theelöffel voll. Mittags war das Fieber noch 

recht hoch, das Athmen war unvollständige sägeuartlg tö¬ 

nend, als sei die Luftröhre mit Fransen (?) behängen. 

Es erfolgten zwei Erbrechungen von Schleim 

und Getränk (zum Heil des Kranken durch das eben 

nicht j neun de Tränkchen herbeigeführt), denn von nun 

an trat Besserung ein. Aber das Ansehn blieb noch lei¬ 

dend, der bellende Husten kam noch oft, die Einathmun- 

gen waren tiefer, noch wie Sch leim gerö Ile. Nun 

bekam der Kranke: ly Aq. foenic. ^ /, Syr. liquirit. § ß, 
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Herb, hyosc. gr. iij (ob Pulver oder Kxtract?), zwcislüiid- 

Jich zu einem TlieclölTcI voll. — Den dritten Tag der 

Krankheit kam die erste, ungercizte, natürlich-feste St u h- 

lung, der Knabe wollte angezogen sein, ging taumelnd 

(vom Ilyoscyamus?), obwohl er gar nicht deplirt worden 

w’ar, bekam nun China, und war genesen. — Dies mufs 

immer der Kranke sein^ wenn er geheilt genannt werden 

soll. Liegt zwischen der Krankheit und der Cesundheit 

ein langer Zeitraum der Reconvalescenz, so ist ,der nur 

durch die zu geschäftige, schädlich ins Lebensspiel eingrei¬ 

fende lleiUkuiist herbeigerührt worden (!!). 

Fragen wir nun: durch welche Grundsätze der Verf. 

auf seine Normen geleitet worden, so können wir diese 

Seite 78 finden. «< Es relevirt gar nicht, ob der Praktiker 

die pathologischen Prozesse demonstrireu könne oder nicht, 

alle die vielen Untersuchungen über das ^Ve8en, 

die nächste Ursache, der Krankheiten, haben nur 

Irrthümer und Nachtheil für die Praxis herbei¬ 

geführt.” (!!) 

Fragen wir ferner: Wie viele Croup-Fälle hinreichend 

waren, um die Umstofsung des bisherigen Heilverfahrens 

zu veranlassen, und ohne um das Wesen der Krankheit 

und um die nächste Ursache sich zu bekümmern, die so¬ 

genannten Normen aufzustclleu? dann können es gewifs 

nicht viele gewesen sein, da er S. 90 sagt: «Er habe 

den Croup in Jahren nicht einmal gesehen, und zu an¬ 

deren Zeiten häufiger, aber doch nie so viele Fälle, dafs 

sie einer epidemischen Ausbreitung geglichen.” ^— \Vis- 

sen wir nun: dafs der Verf. in Güstrow selbst zu den am 

wenigsten beschäftigten praktischen Aerzteu gehört, und 

wie die Landkrauken immer sofort mit Pimpiuell-Essenz 

und (Quecksilbersalbe versehen, in den meisten Fällen 

gleich geheilt sein sollen, und sein Kommen nachhal¬ 

tig (8. 71) selten begehrt worden, so ergiebt sich, dafe 

er wohl zu selten die Krankheit möge gesehen haben, urn 

hier den Reformator machen zu dürfen. 



111. Cholera, 309 

Warum setzt wohl der^Verf. für die Gewifsheit, dafs 

er die Wahrheit rede, Seite 9« sein ganzes Vermögen zum 

Pfände? Hat er etwa die Receusion gelesen, worin der 

Ref. zeigt, dafs eine und dieselbe Krankheitsgeschichte, 

vom Vcrf. in zwei verschiedenen Journalen erzählt, so 

manche verschiedene Angaben enthalte, dafs man nicht 

wisse, welche die wahre sei? 

IK. Sachse. 

Schrift en über die Cholera. 

i ^ jt. #*'*.■ 

1. Traitc pratique, theorique et statistique du 

Cholera - Morbus de Paris, appuye sur un grand 

iiombrc d’observations recueillies ä Phopital de la Pitie, 

par J. Bouillaud, medecin de cet höpital pendant 

TEpidemie, Professeur de clinique medic'ale etc. Paris, 

X B. Bailliere 1832. 8. XVI u. 426 S. (6^ Francs.) 

Unter dem Heere von Choleraschriften, welche die 

Brechrubrepidemie in Frankreich ins Leben rief, nimmt 

vorliegendes Werk ohne Zweifel den ersten ^Platz ein. 

Ausgezeichnet durch einen seltenen Reichthum an Beob¬ 

achtungen, und durch ein gediegenes ürtheil, wird Bouil¬ 

laud’s Schrift mit Achtung noch genannt- werden, wenn 

die vielen anderen Variationen über dieses Thema längst 

schon den Weg alles Papieres gegangen sein werden. 

Diese Monographie hat drei Hauptabtheilungen: die 

erste begreift alle diejenigen Fälle, in welchen die Krank¬ 

heit einen tödtlichen Ausgang hatte; die zweite enthält 

die Geschichte und Beschreibung der Cholera; die dritte 

ist den Krankheitsgescliichtcn gewidmet, wo die Genesung 

bewerkstelligt wurde. 
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Die erste Abllieilung bestellt aus zwei Sectioncii, 

deren erste die Fülle von einfacher Cholera, und deren 

zweite IJcisjMelc von Complication der Oreebruhr mit an¬ 

dern Krankheiten enthüll. 

Die erste Seclion besteht wieder aus drei Kategoricen, 

deren erste 23 Falle in sich schliefst, wo die Kranken ent- 
• * 

weder sterbend ins Hospital kamen, oder innerhalb der 

ersten 24 Stunden starben; die zweite Kategorie betritVt 

9 Fälle, wo der Töd nach Ablauf der ersten 24 Slundeu, 

aber vor Eintritt der Kcaclion und eines typhösen Zustan¬ 

des erfolgte; die drille Kategorie begreift fünf Beobachtun¬ 

gen eines tödtlichen Ausgangs nach erfolgter Iteaction. 

Jede dieser Kategoricen ist von einem Uesume begleitet, 

in welchem der Verf. mit scharfen Zügen die in den ein 

zelnen Beobachtungen ausgesprochenen Eigcnlhumlichkei- 

len hervorhebt. 

Die zweite Seclion hat ebenfalls drei Kategoricen, 

deren erste 4 Fülle begreift, in denen neben* der Cholera 

ein chronisches Leiden der Untcrleibsorgane bestand; die 

zweite diejenigen ^ Fülle, wo neb^n der Choleia eine acute 

oder chronische Affection der Brustorganc obwaltete; und 

die dritte einen solchen Fall, wo eine Complication der 

Brechruhr mit^* einem primären Leiden des Gehirns oder 

der Hirnhäute beobachtet wurde. 

Im zweiten Theilc handelt der Verf. zunächst von der 

specilischen (?) Ursache der Cholera, die nicht zu ken¬ 

nen er unverholen gesteht; dann von den Gelegenheits¬ 

ursachen, wohin er eine ungesunde Nahrung, Exccsse im 

Essen und Trinken, Erhitzungen und Erkältungen, das zu 

gedrängte Zusammenwohnen, Gemüthsaffecte, Ausschw'ci- 

fungen in der Liebe reebnet, welche eher unter die prä- 

disponirenden IMomente halten gestellt werden sollen. 

.\ls solche bezeichnet er vornehmlich chronische Krankhei¬ 

ten der Brust- und Untcrleibsorgane. 

Er wagt cs nicht mit Bestimmtheit zu behaupten, ob 

die ersten Cholcraanfälle Ende März in Paris vorkameu, 
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oder ob schon vor dieser Zeit es hier Brechruhrhranke 

gegeben habe, wie er vermuthet. Bis Ende Juni betrug 

die Zahl der Erkrankten 30,000, und der_ Gestorbenen 

über 15,000. B. ist der Ueberzeugung, dafs die Cholera 

nicht von aufsen eingeschleppt sei, und verwirft alle Sperr- 

niaafsregeln, um so mehr, als diese sich unwirksam ge¬ 

zeigt haben, und die Cholera für nicht contagiös anzuse- 

hen sei. Auch betrachtet er sie als keine neue Krank¬ 

heit, sondern nur als eine höhere Potenz der bei uns längst 

gekannten Brechruhr. 

Symptomatologie. Es giebt zwei Stadien, ein 

Stadium der Ausleerungen, und ein Stadium der Reactiori. 

Die Beschreibung derselben ist sehr genügend, und natur¬ 

getreu. B. fand, dafs die Pulsationen an der linken Spei¬ 

chenarterie früher, als an der rechten zu schlagen aufhör¬ 

ten; in einem Falle hatte der an den Speichenarterien 

pulslosc Kranke sehr gewaltsame Herzschläge. Der Athem 

soll den Geruch der Stuhlausleerungen haben. Eben so 

spricht der Verf. von einem eigenthümlichen Gerüche, den 

'alle Cholerakranke verbreiten, und den Ref. auch überall 

bemerkt zu haben glaubt. Auffallend ist es, dafs der Verf. 

nicht des Deliriums erwähnt, in welches die Kranken zu¬ 

weilen noch vor Eintritt der Reaction verfallen. Ent¬ 

wickelte sich^ im Stadium reactionis ein typhöser Zustand, 

so sah sich B. oft genöthigt, dem Kranken einen Katheter 

einzubringen, um die ungewöhnlich.ausgedehnte Harnblase 

zu entleeren. 

Die verschiedenen Symptome der Cholera betrachtet 

der Verf. als das Product einer activen Blutcongestion und 

einer dadurch hervorgerufenen Unthäligkeit im Kreisläufe. 

Wie Böhr und andere, so nimmt auch unser Verf. an, 

dafs durch die immer wiederkehrenden Entleerungen nach 

oben und unten dem Blute seine flüssigen Bestandtheile 

entzogen werden, wodurch die Functionen der übrigen 

Organe in Stocken gerathen müssen, wogegen Ref. sich 

die Frage erlaubt, woher in der Cholera sicca dieselbe 



312 III. Cholera. 

BescIialTcnhcIt des Blutes, der ’Mangel an Uriuabsonderung, 

die Beschaffenheit der Haut und des Pulses koimnc, und 

auf welche Weise sie sich erklären lasse, um so mehr, 

als iu solchen Fällen die Dünndärme oft keine Flüssigkeit, 

sondern nur einen adhärenten Schleim enthalten? 

Die Diarrhoea cholerica, für welche die meisten fran¬ 

zösischen Aerzte den Namen Cliolerine gewählt haben, 

nennt er Cholera leger, subintense ou abortif gegenüber 

der ausgebildelcu genuinen Cholera. 

Diagnose. Leichenhefund. Wie sich erwarten 

läfst, sehr genügend. Nur einmal beobachtete er Invagi- 

nationen. Die Dünndärme, auf der Darmschlcimhaut alle 

Nuancen von Küthe zwischen Koseuroth und Schwarzroth, 

gleichviel ob die Krankheit wenige Stunden o<ler zwei 

Tage gedauert halte., eine dunkele Küthe im Blinddarm, 

im Colon und Kecluin, eine Injcclio punctata am Pylorus 

und an der Cardia, eine llortensiarölhe im lejunum und 

Ileum. Eine P^rweichung oder eine Verdickung der Schleim¬ 

haut wurde hin und wdeder, aber nicht constant wahrge¬ 

nommen, am häutigsten im Magen und im Dickdarme, sel¬ 

tener eine brandige Beschatfenheit dieser Membran, welche 

B. einmal im Ileum, sechsmal im Dickdarm, niemals im 

JMagen fand. Die Auflockerung der Brunnerschen und 

Peyerschen Drüsen fehlte unter fünfzig Fällen nur fünfmal; 

.Ulcerationeu bemerkte B. in allen Fällen, wo vor dem 

Ausbruch der Cholera ein entzündliches Leiden der Ver¬ 

dauungswege statt gefunden hatte (hauptsächlich aber kom¬ 

men sie bei Schwindsüchtigen vor. Kef.). Die im Darm- 

kanale eingcschlossenc charakteristische Flüssigkeit ver¬ 

gleicht er mit den Ergiefsungen in der Pleura, im Peri- 

cardium und im Bauchfell bei Pleuritis, Pericarditis und 

Peritonitis, und beschreibt die verschiedenen Nüancen der¬ 

selben in Bezug auf Farbe, ('onsistenz und Geruch. Fast 

in allen Choleraleichen enthielten die Arterien ein venöses 

Blut, uud nur in wenigen Fällen waren sie leer; j)olypöse 

Massen in den Ilcrzhöhleu scheint B. nicht gefunden zu 
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iiaben. Das Gehirn, das Rückenmark und die meisten 

Nerven boten nichts Abnormes dar. Der Vagus war ein¬ 

mal an seinem Eintritt in die Brust einen Zoll breit ecchy- 

mosirt, ein andermal war die Portio cervicalis desselben 

stellenweise gcröthet. Die Gangliennerven waren häufig 

leicht geröUiet, niemals aber erw^eicht oder aufgetricben; 

das Gangl. cervicale sup. einmal ecchymosirt. Die rothe 

Färbung der Knochensubstanz soll, wie hier fälschlich be¬ 

hauptet ist, Begin zuerst beobachtet haben, indefs sie 

schon 1831 in Berlin vielfältig wahrgenommen und beach¬ 

tet wurde. Er erklärt die in der Mucosa gastro-intesti¬ 

nalis wahrgenommenen Veränderungen als die primären 

.und am meisten bedeutungsvollen, • widerlegt Magen die, 

der in der Injectio capilliformis, punctata et striata nur 

, eine Stasis des Blutes sehen will, und erklärt die Beschaf¬ 

fenheit der Schleimhaut als eine entzündliche, auf die Ana¬ 

logie zwischen der Schleimhaut in Choleraleichen und die 

Beschaffenheit anderer Organe im entzündlichen Zustande 

aufmerksam machend.' Demgemäfs ist das Wesen der Cho¬ 

lera nach B. eine eigenthümliche Art von Irrita- 

tio gastro - intestinalis (über welchen Ausspruch der 

Leser in sofern sich wundern mufs, als B. anfangs er¬ 

klärte, dafs die specifische, essentielle Ursache der Brech- 

rulir ihm unbekannt sei). 

\ Die Behandlung. Prophylaxis (sehr gelungen, 

mit Wenigem viel gesagt!). Therapeutik. Im Stadium 

der Kälte empfiehlt der Verf. nach Verlangen der Kran¬ 

ken kalte Getränke, Eis, Blutegel ad anum oder auf^die 

Magengegend, und nach Abfall derselben die Beförderung 

der Nachblutung durch ein Catapl. emolliens opiatum, Kly- 

stiere aus Decoct. alth. vel cap. papaveris mit 6 — 10 Tro¬ 

pfen Opiumtinctur und Amylum, innerlich ein schleimiges 

Decoct mit etw^as Opium. Bei einem hohen Grade von 

Paralyse gestattet er schwarzen Kaffee. Die Reizmittel, 

die Purgantia und die Adstringentia verwirft B., eben so 

die Ipecacuanha. Als ein vortreffliches Mittel, die Reaclion 
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herbeizufTilireii, hezeiclinet er die (^iiitcrlsation der Wir¬ 

belsäule mit Hülfe eines in Terpcnlliinpeist getränkten Fla¬ 

nelllappens und eines heifs gemoobten Bügeleisens. Frlrlio- 

nen mit Eis und kalte Uebcrgiefsnngeu hat der Verf. nur 

einigemal versucht, und diese Versuche sind wohl geeig¬ 

net, um ihn zur Fortsetzung dei'selben aufznfordern. Er 

verwirft alle In- und Transfusionen, so wie auch die Ver- 

suclie mit den Gasarten. Zur Beseitigung der Krämpfe 

empfiehlt er ('lysmata et Cata])lasmata opiata, in der He- 

action ein antiphlogistisches Verfahren, welches sich ihm 

besonders auch dann bewährte, wenn an die vStellc des 

cholerischen ein blutiges Erbrechen und Schluchzen trat, 

in der Beconvalescenz eine absolute Diät, so lange die 

Zunge noch roth und trocken, der Unterleib empfind¬ 

lich, das Auge injicirt und der Ausdruck des Gesichtes 

krank ist. 

B. bcliandelte in seiner ITospitalabthcilung 102 Cho- 

lerakrankc, von denen 50 starben und 52 genasen. Er 

macht hierauf eine Zusammenstellung von den durch die 

kalte und antiphlogistische ’Metliode und von den durch 

Reizmittel behandelten Cholerakranken in den llospiläleru 

von Paris, woraus sich ergiebt, dafs von den nach der 

ersten Art 4jehandelten mehr als die Hälfte, und von den 

durch Reizmittel weniger als die Hälfte genasen. 

Wie fast alle Aerzte, so machte auch B. die Erfah¬ 

rung, dafs in der ersten Zeit weit mehr Kranke star¬ 

ben, als in der späteren, dafs alte Leute seltener gena¬ 

sen, dafs mit chronischen Uebeln behaftete nicht leicht 

davon kamen. 

In Bezug auf die Prognose finden wir nichts Neues 

hier. Die 62 Fälle gelungeucr Genesung machen den 

Beschlufs. 
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2. Du Cholera epidemique de Paris; par A. Vel- 

pcau, Chirurgien de la Pitie. Paris, 1832. 8. 27 S. 

(1 Franc.) 
« I 

Ein kurzer, aber sehr interessanter Beitrag zur Ge¬ 

schichte der Cholera in Paris, in welchem der Verf. das 

Resultat seiner Beobachtungen über diese Krankheit mit¬ 

theilt, welche er in 163 verschiedenen Fällen zu machen 

Gelegenheit halte. Unter diesen 163 Cholerakranken wa* 

ren 83 Männer, 76 Frauen, ein Kind von 2 Monaten, eins 

von 18 Monaten, eins von 3 und eins von 5 Jahren. Es 

starben von diesen allen 40; es genasen 122. An der Cho¬ 

lera aspbyctica litten 58, an der Cholera orgastica 43, an 

der Diarrhoea cholerica 62. Unter den Gestorbenen wa¬ 

ren mehre Lungensüchtige, mehre mit Unterleibsübeln ver¬ 

schiedener Art behaftete. 

Bei der Section fand V. immer zwischen dem Rücken¬ 

mark und den Rückenmarkshäuten eine starke Ergi(^fsung, 

eben so in den Hirnböhlen, Blutanhäufung in den Arte¬ 

rien der Hirn- und Rückenmarkshäute, das Sonnengeflecht 

stets in normalem Zustande, die innere Fläche des Peri- 

cardii und das Herz einmal mit einer öligen Masse über¬ 

zogen, die Muskeki leicht zerreifsbar und von Blute stro¬ 

tzend, die Harnblase dreimal mit Urin angefüllt, die'Mu- 

cosa gastro-intestinalis in vier Fällen ohne Spur von Ro¬ 

the, in allen übrigen mehr oder weniger hell- oder dun- 

kelroth, niemals erweicht odejr dicker, als im ^natürlichen 

Zustande, immer mit aufgelockerten Brunnerschen und 

Peyerschen Drüsen bedeckt, welche er aber auch häufig, 

nach anderen Krankheiten wahrnahm. 

Die Natur der Cholera vergleicht V. einem Vergif- 

tiingsprozesse, wofür der Leichenbefund und,die Symptome 

der Krankheit zu sprechen scheinen. Er ist geneigt, die 

Cholera für contagiös zu halten; und führt neun bestimmte 

Fälle an, die für diese Ansicht sprechen. Die asphyclische 

Form ist es nicht mehr, als die orgastische und die Cho- 
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Icriiic; oft sah er nach licriihrungcn mit Individuen, die 

an der ('liolcra litten, die Cholera as})hyctica enlsltdieu- 

lUicksiclitlich der Behandlung spricht V. die gröfste 

Skepsis aus; er versnehfe viele Mittel, und sah von wc- 

jiigen Krfolg. Die Hcizmiltcl durchaus verwerfend, cau- 

tcrisirt er die \^ irbelsüule, und verordnet Opiumklystiere, 

leichte Getränke in der asphyclischcn Form; in der orga¬ 

stischen örtliche und allgemeine Bluteiilziehungen, nach 

IMaafsgabe Senfpflaster uud Klystiere. Das Verfahren in 

der Ueactionsperiode ist ganz rationell. 

3. Remarques siir la physiologic pathologique 

du Cb olcra-M orbus, par Mr. Delarroque, int'decin 

de riiöpilal Necker, et Mr. Lau gier, Chirurgien du 

meine hopital. Paris 1832. 8. 24 S. (Besonders abge¬ 

druckt aus den Archives geueralcs 1832 Juin.) 

Der Inhalt dieser Abhandlung ist mit wenigen Wor¬ 

ten folgender: Alle IMuskeln, besonders aber die, welche 

vom Rückenmarkc aus mit Nerven versehen werden, sind 

mehr oder weniger vom Krampfe ergriffen. Auch das 

Herz ist'nicht frei vom Krampf, daher die Dyspnoe, und 

im höheren Grade die Syncope. Die Beschaffenheit der 

Sclerotica und der Hornhaut bei vielen Cholerakranken ist 

die Folge einer krampfigen Contraction des IM. Icvalor pal- 

pebrac superioris. Der Krai«pf des Herzens schwächt die 

Circulation des Blutes, das dadurch weniger flüssig wird 

und Neigung zur Gerinnung bekommt, wozu die Diarrhöe, 

die dem Blute die flüssigen Theile entzieht, noch mit¬ 

wirkt. Die tcigicht-todte Beschaffenheit der Haut ist ein 

Zeichen der fehlenden Circulation io derselben. In der 

Cholera asphyctica sind das Herz, das Rückenmark, das 

Gehirn und die Gedärme der Sitz einer Congestion, die 

aber nicht entzündlicher Natur ist. Der Andrang des Blutes 

zum Rückenmarkc und den Ruckenmarkshäuten vcraulafst 
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die Schmerzen im Rückgrath. Die Krämpfe und die Slair- 

heit der Muskeln, in Folge der Communicalion zwischen 

Rückenmark und dem grofsen Sympathicus, ccssirt die 

Harnsccretion, der langsame Puls, das erschwerte Atliinen. 

Auch die Beschaffenheit der Reconvalescenz ist eine Folge 

des Andrangs des Blutes zum Gehirne und Rückenmark. 

r 
4. Rapport et Instruction pratique sur le Cho¬ 

lera-Morbus, rediges d’apres la demande du gouver- 

nement par TAcademie royale de medecine. 1832. 8. 

(1 Franc.) i 

Dieser, auch in mehren französischen medicinischen 

Zeilschriflen ahgedruckte zweite Bericht der medicinischen 

Academie, wurde im Monat Mai v. J. entw-orfeu und in 

einer der Sitzungen discutirt, wobei manche der hier auf¬ 

gestellten Sätze von verschiedenen Seiten lebhaft angefoch- 

' ten wurden. Die Commission, w'elche mit der Redactioii 

dieser Abhandlung beauftragt wurde,’ bestand aus Gue- 

neau de Mussy, Biett, Husson, Chomel, Andral, 

Bouillaud und Double (letzter als Berichterstatter). 

Wir können diesen Bericht als die Quittung der in Paris 

über die Cholera gemachten Beobachtungen ansehen, und 

werden auf die Eigenthümlichkeiten desselben hinweisen, 

alles Bekannte dagegen übergehen. 

Der Anfang der Cholera-Epidemie ist zwischen dem 

22. und 26. Marz; die Krankheit brach in einem Stadt¬ 

viertel aus, das weniger, als die übrigen, von Fremden 

besucht ist, und befiel vorzugsweise hier schlecht genährte, 

schlecht logirte und kränkliche Individuen, oft gleichzeitig 

oder kurz nach einander mehre in einem und demselben 

Hause. Aerzte erkrankten nur im Verhältnifs zur Bevöl¬ 

kerung, was ’ auch von den Wärtern und allen gesagt 

werden mufs, die häufige Berührungen mit den Kranken 

hatten. 
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Niclit immer gingen Prodromen dem Ausbruclic der 

( holcra voran, und ein grofser Tlieil der Kinwolincr cm- 

pfaiul mehr oder weniger den Einfluli der Epidemie, na- 

inenllich Schlaflosigkeit, Müdigkeit, Schwere des Kopfes, 

Appetitlosigkeit, Stuhlverstopfung und eine Abnahme der 

Jlarnseerclion. Die Vorboten bestanden bald in Kopfweh, 

bald in Krämpfen, bald in Diarrhöe, bald in Erbrechen. 

Beschreibung des niedrigsten Grades oder der Gholcrinc 

(besser Cholcroid) und des höheren Grades der eigentli* 

eben Cholera, mit genauer Bezeichnung des Stadiums der 

Kälte und der eigentlichen Kcaction. Das Stadium der 

Kälte war oft sehr kurz, und zuweilen ganz fehlend, der 

Uebergang aus diesem in dfe Heaction oft unregcimäfsig 

und unvollständig, dieselbe nicht selten mit heftigem An¬ 

drang zum Gehirne, zu den Lungen und zum Darmkanal 

verbunden, die Keconvalescenz langsam und trügerisch. 

Rncklalle wurden häufig beobachtet. 

Der Leichenbefund ist hier* bcschriebeu, wie in den 

Schriften der deutschen Aerzte. Hin und wieder wurde 

nicht die geringste Abweichung vom Natürlichen w’ahrge- 

nommen. Die Causa specifica morbi ist nicht bekannt. 

Als prädisponirende Ursachen sind die bekannten Potenliac 

nocentes bezeichnet. 

Behandlung. Es giebt weder ein Spccificum, noch 

ein Verfahren, das für alle Fälle pafste. In dem Cholcroid 

und beim Beginnen der Krankheit passen Blutcnlziehungcn 

hei jungen und vollsaftigen Individuen, aufserdein Bettruhe, 

schleimige und kalte Getränke, Bäder, Frictionen, mit 

Senfmehl versetzte Cataplasmcn, bei lymphatischen Con¬ 

stitutionen und belegter Zunge die Ipecacuanha. ln dem 

Stadium der Kälte bewährte sich das Eis, w^eniger viel¬ 

leicht der Gebrauch der Reizmittel, zuweilen die Cauteri- 

sation der Wirbelsäule mit Hülfe eines Bügeleisens auf 

einem in Terpenthingeist und kaustisches Alkali getauch¬ 

tes Flancllstück, liiu und wieder Blutentziehungen, die 

nach angewandter Dampfdouche oder unter dem gleich- 

zeili- 
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zeitigen Gebrauche eines Cataplasma mit Senf zu gelingen 

pflegten. In der Reaction war in der Regel ein antiphlo¬ 

gistisches Verfahren angezeigt. ' 

Was die Beseitigung einzelner lästiger Symptome be¬ 

trifft, so bewährten sich gegen die Diarrhöe Klystiere aus 

einem Decoct. Ratanhiae mit Amylum und Opium, Senf¬ 

pflaster auf den Unterleib, auch die vegetabilische Kohle, 

gegen das Erbrechen Hautreize, Blutegel und innerlich 

das Eis, gegen die Krämpfe nach. Maafsgabe Blutentzie¬ 

hungen, Opium, Frictionen mit Eis, gegen die Stuhlver¬ 

stopfung in der Reconvalesccnz eröffnende Klystiere. 

Eine Warnung vor den angepriesenen Präservativen 

und eine Aufstellung von diätetischen Regeln macht den 

Beschlufs. 

5. Coup d’oeil sur le Cholera, du l’on traitc la 

question: le cholera est il une gastro-entcritc? 

par L. Fa Hot, Doct. en med., medecin principal de 

l’Armee beige etc., envoye par M. le ministre de la 

guerre ä Londres et ä Paris pour y ctudier le cholera. 

Paris chez Crochard, rue de l’ecole de med. No. 13.'et 

ä Bruxelles, Gard et Liege. 1832. 8. 17 S. 

Der Verfasser prüft die Erscheinungen der Cholera 

und zweifelt, dafs dieselbe ein entzündliches Leiden der 

Schleimhäute sei. Aber auch eine Nervenkrankheit kann 

er nicht in der Cholera entdecken; wohl aber findet er 

eine auffallende Analogie zwischen der Cholera und — 

den Blütllüssen (?), und glaubt daher, dafs die auf einem 

richtigen Wege sich befinden, welche die Causa proxima 

in einer weifsen (?) Hämorrhagie suchen. 

Endlich stellt der Verf. als Indicationen auf: die Tbä- 

tigkeit des Nervensystems zu erwecken durch reizende 

Frictionen der Wirbelsäule, und die krankhaft erhöhte 

llft.3. 21 

I 
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Thalipkcit des Darmkanals durch Opium und analoge Sub¬ 

stanzen herabzustimmen. 

Vocum confusio reruni confusionem induciil! 

6. Du Cholera epidemique observc cn Pologne, 

cn Allcmague et cn France; avec quelques remar- 

q^ues sur les inesures prises par radminislration et quel¬ 

ques conscilles a rauloritc, aux gens du monde et aux 

medecins, par M. C. St a nislaus Sandras, Prof, agrege 

a la faculte de med. de Paris, inembre de la connnis- 

sion niedicale envoyec en Pologne etc. Paris, chez Cro- 

chard. 1832. 8. 108 S. (2-‘-Francs.) 

S. beginnt mit Beschreibung der Symptome und des 

Verlaufes der Cholera, welche im Ganzen der Natur ge¬ 

treu zu nennen ist, wiewohl manches dabei zu ergänzen 

wäre, was zum Theil daher kommen mag, dafs er herum- 

reisend und im Fluge beobachtet hat. Unbegreiflich ist es 

z. B. wie er behaupten kann, dafs die von der Cholera 

Genesenen leicht wassersüchtig werden, dals alle Cholera¬ 

kranken an Krämpfen leiden! 

'Mehr gelungen, als die Symptomatologie, ist die Schil¬ 

derung der Resultate der LeichenölTnung, welche von ei¬ 

nem herumirrenden Arzte, der einen Tag an diesem, den 

andern an jenem Orte verweilt, freilich auch leichter auf- 

gefafst und zusummengestellt w’erden können. Uebertrie- 

ben dürfte cs sein, dafs niemals die pia 'Mater mit der 

Hirnsubstanz in Choleraleichcn adhärirend gefunden w'crde. 

Das Ganglion semilunare fand S. nur einmal etwas gerö- 

thet, die vier Herzhöhlen, mit Ausnahme von zwei Fäl¬ 

len, immer mit Blut angcfüllt, die Arterien blutleer, was 

Ref. sehr zu bezweifeln geneigt ist. Dafs die Galle der 

schwarzen Seife ähnlich sehe, ist nicht richtig. Dafs sie 

weniger bitter sei, als im natürlichen Zustande, hat aufaer 

S. noch niemand behauptet. Den Darmkanal versichert er 
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zuweilen in vollkommen normalem Zustande, zu^veilen die 

PeyeVschen Drüsen aufgelockert, bald roscnrotb, bald dun- 

kelroth gefunden zu haben. 

Die Behauptung, dafs in den Cbolcra-Lazarethen von 

Berlin viele Individuen sich befanden, die mau fälsch¬ 

lich für Cholerakranke gehalten habe, dürfte eine grobe 

Lüge sein. 

Was soll man zu der Behauptung bemerken, dafs das 

Innere des-Mundes häufig rolh, geschwollen und ulcerirt 

sei, besonders bei solchen Personen, welche Calomel er¬ 

halten hätten! — Wer hat wohl jemals bei einem mit Ca¬ 

lomel behandelten Cholerakrankeu Zeichen von Ptyalismus 

wahrgenommen! 

Im Magen einer Choleraleiche fand er eine Eceby- 

möse von der Gröfse eines Kronenthalers, bei andern am 
f 

Pylorus schwarze Erhabenheiten (?), zweimal die Magen¬ 

schleimhaut erweicht und aufgclockcrt, niemals eigentlich , 

entzündet. 
i 

Der Verf. geht zu den Resultaten über, die er von 

der Anwendung der verschiedenen Arzneikörper gesehen, 

er Jäugnet alle Specifica, erklärt vom inneren Gebrauche 

des warmen Wassers günstige Wirkungen, von der Infu¬ 

sion desselben in die Venen einen ungünstigen, von den 

warmen Bädern keinen, vom Calomel einen ungewissen 

Erfolg gesehen zu haben, lieber die allgemeinen und ört¬ 

lichen Blutentziehungen finden sich hier sehr ungenügenda 

Angaben. Der Wismuth wird verworfen. 

Der Verf. versuchte ohne Nutzen die Insolation, sah 

einigen Erfolg von sanften Frictiouen, von den Senfpfla¬ 

stern, den Blasenpflastern, den Moxa’s, niemals von der 

Acupunctur. 

■ Nichts Genügendes findet sich hier über die' schlei¬ 

migen Getränke und die Theeaufgüsse, über das Einath- 

men des Sauerstoffs, über das Chinin, die excitirenden 

Mittel, das Extr. nucis vomicae, das Extr- belIadoanae,r 

den Mohnsaft u. s. w. 

21 • 

/ 
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Der Verf. geht diejenigen Moincnlc durcl», wciclic als 

Ursaclicii der Cholera hc/.eichnet worden sind, und sieht 

am Ende sich zu dem lickennlnifs gezwungen, dals keines 

derselhen als ausschliefslich geeignet helrachlet werden 

kann, die asiatische Cholera hervorzurufen. Er glaubt da¬ 

her auch nicht, dafs locale Verhältnisse in Polen vorhan¬ 

den sind, welche die (holera in diesem Lande erzeugt 

haben, um so mehr, als die allgemein bczcichnclen ur¬ 

sächlichen IMomcnle, wie der Schmutz, die Nahrung, die 

Excesse u. s. w. hei diesem Volke nicht erst seit dem letz¬ 

ten Jahre bestehen, sondern immer bestanden haben. Ehen 

so crkläit er sich gegen die (.’onlagiosität, •well in keinem 

Falle die Uehertragung von Individuum zu Individuum sieh 

nachweisen lasse, weil die Versuche der Inociilation ohne 

Erfolg geblieben, weil die Berührung der mit Cholcwj- 

kranken in Contact gewesenen Effecten die Krankheit nicht 

hervorrufen, weil der Aufenthalt in ( holeralazarethcn für 

Gesunde oder an anderen Krankheiten leidende Individuen 

nicht gefährlich sei '''cil cs nicht erwiesen sei, dafs 

sic durch Truppenzüge verbreitet {??) oder durch Schiffe 

cingeschlcppt werde, weil die f)uarantaineu und Gesund- 

hcitscordons die Verbreitung nicht verhindert haben. 

Wir überlassen die Beurlheilung dieser Gründe unsern 

Lebern, welche den \^erth derselben zu würdigen wissen 

•werden; den Gordischen Knoten hat S, nicht gelöst. 

Wir knüpfen hieran den Generalhcrichl der vom fran¬ 

zösischen Ilandelsminislcr nach Polen zur Erforschung der 

Cholera geschickten ärztlichen Commission: 

7. I{apport de la Commission medicale envoyee 

cn Pologne par M. le Ministre du commerce et 

des travaux publics, pour etudier le Cholera- 

Morbus, composee de M. M. les Docleurs (’asimir 

Allibert, Boudard, Dalmas, Dublcd, Charles 

Londc et Sandras. Paris de rimprimerie de Lachc- 

vapdiere. 1S30. 8. 131 S. Mit einem Steindruck. (Nicht 

im Buchhandel.) 
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Diese ärztliche Commission verweilte in allen von der 

(yholera heimgesuchten Städten zwischen der Preufsischeii 

Gränze und Warschau, treunle sich auf ihrer Heim¬ 

reise, um die Clioleraepidemieen in Danzig, Posen, Broiii- 

berg und Breslau beobaclilen zu können, und traf dann in 

Berlin wieder zusammen. Völlig unbekannt mit der deut¬ 

schen und polnischen Sprache, fanden diese Aerzte die gröfste 

Schwierigkeit das vorgesteckle Ziel zu erreichen und die 

nötliigcn Materialien zu sammeln, um etwas Genügendes 

über den Verlauf, die Natur, die Enlstehungsweise dieser 

eigenthümlichen Krankheit sagen zu können. 

D ie Verf. theilen mit wenigen W^orten mit, was sie 

über den Ursprung der Ciiolera in. jeder polnischen Stadt, 

durch die sie passirten, w’issen, und schildern dabei die 

W^ohuungen und die Lebensart der Bewohner, welche es 

begreiflich machen, dals hier diese Krankheit gewaltige 

Verwüstungen anrichten mufste. ' ^ 

i Das Bild, das sie von der Cholera entwerfen, ist na¬ 

turgetreu, und Ref. wüfste nichts W^esentliches, was hier 

vergessen wäre. Als besondere Formen (?) werden die Cho¬ 

lera sicca, Chol, spastica, Chol, apoplectica, Chol, gastrica 

bezeichnet (eine abgenutzte, unlogische Eintheilung. Ref.) 

' Als Particulariläten der Sectionen bezeichnet man die 

weifse Flüssigkeit, welche man nicht allein im- Darmka¬ 

nal, sondern auch in der Harnblase, in den Nieren, Ure- 

iheren, Bronchien und in der Nase gefunden 4iabcn 

will (hier wird also die cholerische Flüssigkeit mil jenem 

ariden Wänden des Darmkanals, derBlasfeu.s. w/adhärirenden 
I 

Schleime als eine und dieselbe beti*achtet), einen feiten Schleim 

auf der Pleura ünd dem Bauchfell, die ailgemeinc Injection 

der Venen, die Contraction der Harnblase, die normale 

Beschaffenheit der übrigen Organe, das Zucken der will- 

kührlichen Muskeln mehre Stunden nach dem Tode. 

Identität der Cholera in Polen und der in In¬ 

dien. Prognose (sehr dürftig abgehandelt). Coexisti- 

r CO der Krankheitsgeuius. Als coexistirende Krank- 
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beiten werden die Weclisclficber und gastrisctie Uebel be¬ 

zeichnet. Der Gang der Cholcracpidcinie. Es ist 

falsch, dafs die Cholera immer gleich anfangs ungewöhn¬ 

lich heftig auflritt und sehr allgemein wird, wie unter an¬ 

dern Metz beweist, wo erst in der achten Woche die 

Krankheit sehr bösartig w’urdc und stark um sich griff. 

Die niederen Klassen und die Jiiden wurden in Polen be¬ 

sonders heimgesucht. In Warschau gab cs innerhalb vier 

Monaten 4065 Cholerakranke, von denen mehr als die 

Hälfte starb. Die Krankheit zeigte sich anfänglich nur in 

dem niedrigen Theile der Stadt, späterhin in allen Slrafseu. 

Bei der Armee wurden die Truppen nach anstrengenden 

Märschen und nach Bivouaks in feuchten Gegenden vor¬ 

zugsweise heimgesucht. Von Warschau aus verbreitete 

sich die Cholera nicht in westlicher Richtung, sondern wie 

Radien nach allen Richtungen hin, oft gewaltige Sprünge 

machend und vorzugsweise grofse Städte heimsuchend. 

Verbreitungsart und Ursachen der Cholera. 

Prädisponirehde: Das Zusammenwohnen vieler armen 

Leute in feuchten Oertern an einem Flusse, Diätfchlcr, 

Excesse jeder Art, w'clchc au sich aber zur Erzeugung 

der Cholera nicht liinrcichcn, w^elche eine cigenthnmliche 

specifischc, bis jetzt noch nicht ergründete Ursache er¬ 

heischt, die von beweglicher Natur auf einem W’citen Um¬ 

kreise von Osten nach Westen verbreitet wird. Die Verf. 

verwerfen sehr bestimmt die Verbreitung der Cholera durch 

Ansteckung und durch Infcction, eine Menge Thatsachen 

anführend und zu ihren Gunsten interpretirend, die nach¬ 

gelesen und gewürdigt zu werden verdienen, hier aber 

unmöglich eine Erörterung finden können. 

Behandlung. Prophylaxis. Allgemeine po¬ 

lizeiliche Verordnungen. Die Verf. erklären sich ge¬ 

gen alle Sperrmaafsrcgeln, da durch diese die Krankheit 

nicht abgchalten, und durch das Absperren der inficirten 

Häuser und Städte eine gröfsere Bösartigkeit der Cholera 

überall bedingt wurde, wie namentlich Danzig beweist. 
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Sie halten cs für überflüssig, besondere Cholerahospitäler 

oder Säle einzurichten, empfehlen aber, bei Zeiten für ge¬ 

hörige Räume zur Aufnahme der Kranken zu sorgen. Wo 

besondere Choleralazarelhe bestehen, sollen diese drei Ab¬ 

theilungen haben, eine für die Neuaufgenommenen, eine 

für die längere Zeit schon in der Behandlung Vorhande¬ 

nen, und eine für Reconvalescenlen. Die Angehörigen 

sollen zu jeder Zeit freien Zutritt zu den Kranken in den 

Hospitälern haben (was die Behandlung sehr erschwert 

und zu^rofsen Mifsgriffen Gelegenheit geben kann. Ref.). 

In Bezug auf die therapeutische Behandlung war es 

schwer, zu sicheren Resultaten zu gelangen, da es na¬ 

mentlich in den Hospitälern Polens an der nöthigen Zahll»^ 

guter Krankenwärter fehlte, und hier selten die Verord¬ 

nungen der Aerzte streng befolgt wurden. Im Allgemei¬ 

nen ergeben sich aus den Beobachtungen der die Commis¬ 

sion bildenden französischen Aerzte folgende Sätze: 

Es giebt kein specifisches Heilmittel gegen die Cho¬ 

lera; die Behandlung der Cholerakranken mit heifseni 

Wasser nach Cadet de Vaux brachte in zwei Hospitä¬ 

lern von Warschau manche günstige Resultate hervor; die 

Infusion von warmem Wasser in die Venen wurde ein¬ 

mal versucht, und hatte ein ungünstiges Resultat; die war¬ 

men Wasserbäder Teisteten keinen reellen Nutzen; über 

den Nutzen des kalten Wassers fehlen hinreichende Erfah¬ 

rungen; Searle’s Methode leistete wenig, Leo’s Verfah¬ 

ren noch weniger; Blutentziehungen bewährten sich in der 

Reaction; trockene Reibungen und Einreibungen excitiren- 

der Mittel besänftigten die Krämpfe; Sinapisrnen und Bla¬ 

senpflaster leisteten wenig, etwas mehr die Moxa, die Acu- 

punclur nichts. Die leichteren Reizmittel, innerlich ge¬ 

reicht, brachten geringe Wirkungen hervor, das Oxygen 

gar keine. Dasselbe galt vom Chinin, von der Colunjbo, 

dem Doverschen Pulver, den übrigen Reizmitteln, dem 

Chlorwasser, dem Ammonium. Das Extr. nucis vomicae 

ward als schädlich, der Phosphor in einigen Fällen nütz- 
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licli befunden; die Ilopcschc Mixtur leistete wenig, eben 

so die Ipecacuanlia und der ßrecliwcinstein. Günstig wirkte 

zuweilen der llliabarber; das Opium tliat gute Dienste 

beim Heginncn der Krankheit, nicht so die Bclladonoa. 

Endlich schlägt die Commission noch ein Verfahren vor, 

w'clclics im Stadium prodromorum in lUulcntziehungen, 

0[)ium und gelinden Iteizinilleln, während des Källesta- 

dinins in Belebungsmitlcln, während der Ueaction in ßlut- 

entzichungen und kühlenden IVlitteln bestehen soll. 

Mehr rcferireiid, als rcccnsircnd, greifen wir dem Ur-' 

theil der Leser über den ^'V^erlh der Schrift nicht vor, 

welche mit Ruhe und Besonnenheit geschrieben ist, wie 

es sich von wisseuschafllichcu und uuparthciischen Aerz- 

teii erwarten läfst. 

8. Rapport adressc ä l’Intendancc sanitaire de 

Rouen sur la Cholera-31 orbus observe ä Sun¬ 

derland, Ncw’castle et les environs, par M. 

Emile Dubuc, Dr. etc. Rouen 1832. 8. 63 S. (Nicht 

im Buchhandel.) 

Von dem Gesundhcitsralh der Stadt Rouen zum Stu¬ 

dium der Cholera nach England geschickt, stallet der Verf. 

einen interessanten und gehaltreichen Bericht über das Re¬ 

sultat seiner Beobachtungen in Grofsbritannien ab, aus dem 

W'ir Folgendes den Lesern initlheilen: 

Ueber den Ursprung der Cholera asiatica in England 

herrscht, wde überall, ein undurchdringliches Dunkel. Der 

erste Cholerafall ereignete sich nach oflicicllen Berichten 

in Sunderland am 26. October, und in Newcastle am sel¬ 

bigen Tage, indessen scheint es erwdesen, dafs schon am 

15. October, im September, und selbst im August schon 

thcils in, theils bei Sunderland einige verdächtige Erkran- 

kungs- und Stcrbcfälle vorgekommen sind (was einen Be¬ 

weis abgiebt, dafs Choleraepidemieen wie andere zu einer 

Epidemie sich entwickelnde Krankheiten beginnen). 
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Sunderland liegt an der Wear auf einem niedrigen 

Erdstrich, selir ungesund, und ist von vielen armen Leu¬ 

ten bewohnt, unter welchen die Cholera vorzugsweise 

wüthete. Die Einwohnerzahl beträgt 19,916 Seelen in 

4478 Familien; die Häuser sind enge, niedrig und feucht; 

die Nahrung besteht hauptsächlich in eingcsalzenem und 

geräucherten Fleische, Bier und Branntwein. Bösartige 

und typhöse Fieber herrschen hier alljährlich; Scharlach 

und Masern raffen viele Menschen weg, dennoch ist die 

Sterblichkeit hier in Vergleich zu anderen Städten nicht 

sehr bedeutend, und es finden sich hier viele alte Leute; 

in den Sterbelislen machen die Kinder ein Dritlheil aus. 

Die Symptomatologie und der Verlauf der Krankheit 

ist naturgetreu geschildert. Der Verf. beobachtete häufig 

im Stadium der Kälte ein grünes Erbrechen, das einen fa¬ 

den Geruch verbreitete; einen partiellen Krampf einzelner 

Bluskelfasern (?), 15 Herzschläge in der Minute (?); das 

Thermometer zeigte in der Hand 20, im Munde 25 Grad. 

Der Körper hatte gewöhnlich eine gelbe, selten eine 

blaue Farbe. Der Tod erfolgte zuweilen schon innerhalb 

4 bis 7 Stunden. 

D. hatte wenig Gelegenheit, Leichenöffnungen zu ma¬ 

chen, da dies in England überhaupt mit manchen Schwie¬ 

rigkeiten verknüpft ist. Er versichert, das Gehirn, das 

Rückenmark und den Ursprung der Nerven stets im nor¬ 

malen Zustande, Blutanhäufungen in den Sinus und der 

Art. basilaris, die Lungen gesund, viel Blut in der rech¬ 

ten Herzhälfte (polypöse Massen niemals?), wenig Blut 

in der Vena portar.um, die Schleimhaut des Magens S 
1 

hlafs, nicht erweicht, die Därme nicht ausgedehnt, 

mit einer adhärenten Schleimmasse angefüllt, ihre Schleim- 

haut hlafs und ohne Spuren von Erweichung (?). Ref. 

hat hierbei länger verweilt, da die Resultate der Leichen¬ 

öffnung manche Verschiedenheit mit den in andern Län¬ 

dern beobachteten darbieten. 

Die niedrigen und engen Strafsen wurden vorzugsweise 
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heiin^esuclit. Vom 20«Oclüber bis ziim 3. Januar starben 153 

Individuen, von diesen waren Männer. Frauen. Summe. 

unter 15 Jaliren. 9 15 24 

zwisclien 15 und 50 Jahren . 14 32 40 

über 50 Jalire. 48 35 83 

Summe 71 82 153 

Unter den Männern waren viele Tagelöhner, unter den 

Frauen viele Tagelöhnerinucn. 

New-Caslle zeichnet sich durch eine ungesunde Lage, 

enge Strafsen und Armuth aus; die Bewohner sind dem 

Branntwein sehr ergehen; von ihnen erkrankten 800, und 

es starben 255. In Gateshead ist die Zahl der Erkrank¬ 

ten 384, und die der Todten 136. 

Der Verf. bezeichnet nun auch die übrigen benach¬ 

barten, von der Cholera heimgesuchten Ortschallcu, in 

welchen bis zum 24. Januar 1832 von 2,473 Erkrankten 

ungefähr 820 gestorben sind. 

Beachtung verdient es, dnfs auch hier die Krankheit 

nicht von Ort zu Ort ging^ sondern oft bedeutende Sprünge 

machte, und dafs nicht locale Einflüsse sic hervorgerufen 

zu haben scheinen, wenigstens fahrt der Verf. folgende 

für eine Verbreitung von Individuen auf Individuen spre¬ 

chende Thatsachen an; Mehre Personen erkrankten nach 
f 

einer unmittelbaren Berührung mit Cholerakranken; der 

Knabe Sponts in Sunderland erkrankte unmittelbar nach 

seinem Vater, und die Krankenwärtejnn des letzten unter¬ 

lag eben so schnell, wie die heiden von ihr gepflegten 

Kranken. Die Todlenträgcr erkrankten und starben von 

zugsweise. Aehnliche Fälle wurden in Nortshieds und 

Tynemoulhs wahrgenommen. Aus diesen Thatsachen zieht 

der Verf. den Schlufs, dafs die Krankheit epidemisch und 

contagiös, und in dieser Beziehung analog den natürlichen 

Blattern sei. Er glaubt aucfi, dafs die vSperrmaafsregeln ln 

England gegen das von der Cholera heimgesuchtc Ausland 

nicht mit der nötliigen Strenge gebandhabt "worden seien, 

und führt überdies die mcdicinisch-polizeilichen Vorkeh- 
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rungen an, welche indessen selbst den billigsten Anforde¬ 

rungen ungenügend erscheinen müssen. 

Die ärztliche Beliandlung in Sunderland u. s. w. be¬ 

stand hauptsächlich in der Anwendung des Calomel, der 

Jalappe, 01. Cajeput., 01. ricini, 01. terebinthinae, Cam- 

pher, Rhabarber, IMagn. carbon. et sulphur., Senf, See* 

salz, Alcohol, Acid. nitrosum, Caffee, Amyionium, Frictio- 

nen, äufserer Wärme, Blutentziehungen, Brechmitteln. Un¬ 

begreiflich erscheint die Behandlung des Reactionsstadii 

durch nichts als Calomel und Opium, und bei hervorste¬ 

chendem Andrange des Blutes zum Gehirn durch eröff¬ 

nende Klystiere, Vesicatore in den Nacken, Einreibungen 

von Ung. stib und neapol. in die Magengegeud, und 

Emetica. 

Der Verf. erklärt sich gegen Sperrmaafsregeln, weil 

sie bisher sich nutzlos zeigten und dem Handelsintcresse 

wesentlich entgegehtreten, wodurch eine neue Nahrung 

zugleich für die Cholera geschaffen werde. 

Es folgen fünf interessante Krankengeschichten, dabei 

ein Fall von Cholera sicca, und die Mortalitälslisten von 

jedem Tage in Newcastle. ^ 

Die Schrift ist eine der besten, der Verf. sehr wahr¬ 

heitsliebend. 

9. Le Cholera-Morbus epidemique, observe et traitc 

selon la methode physiologique par F. J. V. Broussais, 

Officier de la legion d’honneur, Professeur ä la faculte 

de med. de Paris etc. Paris, Demoiselle Delaunay. 1832. 

8. 187 S. (3|Fr.) 

Es stand zu erwarten, dafs die Stimme des bekann¬ 

ten Reformators der französischen Medicin über die indi¬ 

sche Seuche mit Beifall und Neugierde in und aufser Frank¬ 

reich gehört werden ^ würde, und wir wollen uns daher 

nicht wundern, dafs diese erste in 16,000 Exemplaren ge- 
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druckte Auflage schon Innerhalb weniger Woclien vergrif¬ 

fen war, und daher eine zweite Kdition erforderte. 

Vorliegende Schrift ist zu einer Zeit niedergesrhrie- 

ben, wo die Pariser Aerzte noch überrascht von diesem 

unerwarlclcn (jaste, in einer Art von dämonischer \ er- 

zwciflung nach allem griffen, was der Zufall, eine grobe 

Empirie und eine seichte "IVaditiou ihnen an die Hand gaben. 

Neben einen (iiiidc de praticiens, diese Satyre auf die 

Heilkunde, gestellt, erscheint das liroussaisschc Werk 

trotz manchen IMirngelii wie ein hell leuchtender vStern an 

dem Horizonte der französischen medicinischen Litteratiir 

dieser Zeit, durch welchen die französischen (’ollegeu von 

ihren Verirrungen ziirückgeleitct wurden, wie gar viele 

unwissende Aerzte in anderen Ländern. 

IL glaubt, dafs die Cholera und die scliwarze Pest 

eine und dieselbe Krankheit sei; eine Behauptung, die er 

nicht würde gemacht haben, wenn er Hecker’s Schrift 

über die schwarze Pest gekannt hätte, die iu Frankreich 

einen Uebersetzer gefunden hat. 

Fünf Woclien vor dem Ausbruclie der Cholera in Pa¬ 

ris wurde allgemein eine auffaliende Disposition zu Diar¬ 

rhöen Avahrgenommen, und mehre Kranke mit den Sym¬ 

ptomen der Cholera wurden von B. und anderen Aerzteii 

iu Paris behandelt. Am 24. IMärz bekamen mehre kranke 

Soldaten im Höpital du Gros Caillou die Cholera; am 

26. d. IM. wurden die ersten Brechruhrkranken ins Ilötel- 

Dicu, am 29. in das unter Br.’s Direction stehende Höp. 

Val de Graee gebracht. Er erklärt die Krankheit für 

uichtcontagiös, ohne die Entstehung eines Focus infcclionis 

gänzlich zu läugnen, welcher indessen nur denen gefähr¬ 

lich wird, die mit einer eigenthümlichcu Prädispositiou 

in denselben treten. Diese Anlage beruht auf einer krauk- 

liaflen Reizbarkeit des Darmkanals, auf welche Ausschwei¬ 

fungen in der Liebe, Diälfehler, Erkältungen hauptsäch¬ 

lich als kraokmacbendc Momente Avirken. Reconvalescen- 
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ten fand B. besonders empfänglich, eben so Alte und die¬ 

jenigen Personen, welche an Ascariden und Würmern 

überhaupt leiden. Die Vorboten drücken entweder ein 

Leiden des Magens und des Duodeni, oder der dünnen 

oder der dicken Därme aus, und sind in sofern dreifach 

verschieden. In seltenen Fallen sah Br. der Cholera Er- 
/ 

scheinungen vorangeben, die ein Ergriffensein der sensi- 

beln Sphäre andeulen; einigemal beobaehtete er eine kalte 

Zunge und ein Gefühl von Einschlafen der Extremitäten,- 

liäulig eine teigige Beschaffenheit des Unterleibes. Unrich¬ 

tig ist die auch hier ausgesprochene Ansicht, dafs Brust¬ 

kranke vor der Cholera sicher seien. 

Die Symptomatologie ist naturgetreu angegeben, und 

zwar in einer dreifachen Ordnung, je nachdem die Sym¬ 

ptome zu unserer Kenntnifs aus den Aussagen der Kran¬ 

ken, aus der Untersuchung derselben und aus der Beschaf- 

feoheit der Ausleerungen hervorgehen. Die Hautfarbe fand 

Br. bei Braunhaarigen dunkel-violett, bei Blonden mehr 

brancliirt; den Puls oft ungewöhnlich frequent, und erst 

wenn dieser sank oder gänzlich verschwand, sah er die 

charakteristische Veränderung der Hautfarbe entstehen. 

Es ist aller Erfahrung zuwider, dafs die Cholera ohne 

ärztliche Behandlung stets einen tödtlichen Ausgang nehme, 

und es steht zu erwarten, dafs B. von dieser Ansicht zu¬ 

rückgekommen sein wird. Er handelt von den Modifica- 

tionen, die die Cholera unter der Anwendung reizender 

Mittel, der Antiphlogistica und des Eises erfährt. ' 

Der Leichenbefund ist genügend angegeben. Bei län¬ 

gerer Dauer der Krankheit fand der Verf. alle Verände¬ 

rungen mehr in die Augen fallend: die Gefäfse des Rücken¬ 

marks und dessen Häute mehr injicirt, als die des Gehirns; 

im linken Ilerzventrikel flüssiges, nie klumpiges Blut; das 

Peritonäum trocken, die Magenschleimhaut nur leicht ge- 

rötliet, wenn die Kranken sich stark und häuOg erbrocheti 

hatten; die Schleimhaut der Dünndärme lebhatt roth bei 

I 
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Anwesenheit von Spulwürmern, zuweilen Ecchymosen in 

allen Parlicen des Darmkanals; das Sonnengeflecht nur zwei¬ 

mal leicht injicirt, und einmal erweicht. 

Die Cholera beruht nach dem Verf. auf einer Entzün¬ 

dung e igen Ihüml ich er Art in der IMucosa gastro-inte¬ 

stinalis; die Vorhersagung auf dem Befiuden des Kranken 

vor der Cholera, auf dem Alter, der moralischen Stim¬ 

mung, den Vorboten, je nachdem diese ein Leiden der 

oberen, minieren oder unteren Partie des Darmkanals an- 

zeigen. Heftige Krümpfc bei starker Diarrhöe sicht Br. 

als sehr gefährlich an. 

Der Verf. beseitigt die verschiedenen Verfahrungsarten 

bei der Cholera als ungenügend und gefährlich, und em¬ 

pfiehlt innerlich kleine Stücke Eis und Blutegel auf den 

Unterleib, an den Kopf und ad anum, und bei beginnen¬ 

der Reaclion kalte oder lauwarme Getränke und Blutcnt- 

zichungen, nebenbei Friclionen, warme Aufschläge auf die 

Extremitäten. Auf diesem Wege will er von 40 Kran¬ 

ken 39 hergestcllt haben (welche lügenhafte Uebertrei- 

bung! Rcf.). In der Gastro-enteritis consecutiva (so be¬ 

zeichnet Br. jede stürmische Reaction) giebt er wenig Eis, 

aber viel Limonade oder schleimige Getränke, und rälh 

zu allgemeinen oder örtlichen Blutentzichungen, und nach 

speciellen Indicalionen zu Eisaufschlägen auf Kopf und Un¬ 

terleib. Rückfalle sah er immc. tödtlich endigen. 

Die von Br. während einer Choleraepidemie empfoh¬ 

lene Diätetik befriedigt alle Ansprüche. Bei der Cholerinc 

warnt er vor einem reizenden Eingreifen, und empfiehlt 

Diät, allgemeine und örtliche Blutentzichungen, und ein 

Cataplasma mit Opium auf den Unterleib; innerlich Eis 

oder kalte Getränke. Die angepriesenen Präservative wer¬ 

den nach Gebühr beseitigt. 

Die Ausfälle gegen andere Aerzte und deren Methoden 

hätten füglich wegblcibcn können, sie decken die grofsen 

Mängel dieser Schrift nicht zu. 
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10. Recherclics sur le Cholera - Morbus, par M. 

Bonnet, interne a rilotcl-Dieu. 1832. 8. 35 S. 

D iesc aus den Archlves generales besonders abge¬ 

druckte Abhandlung verdient manchen dickleibigen Chole- 

racompendien vorgezogen zu werden, indem hier manche 

wichtige Punkte auf eine Weise beleuchtet und erörtert 

werden, die dem Verf. zur gröfslen Ehre gereicht. 

Zufolge einer Reihe von Leichenölfnungen behauptet 

der Verf., dafs die Auflockerung der Brunnerschen und 

Peyerschen Drüsen von der kürzeren oder längeren Dauer 

und der Intensität des der Cholera vorangehenden Durch¬ 

falles abhängig sei, und dafs sie in Choleraleichen fehle, 

wenn der Durchfall nur wenige Stunden angehalten habe. 

Steht dieser Satz fest, was nach den früheren Untersu¬ 

chungen Scoutetten’s und Bretonneau’s nicht bezwei¬ 

felt werden darf, so ist auch die Ansicht derer widerlegt, 

welche die eben beschriebene krankhafte Veränderung der 

Brunnerschen und Peyerschen Drüsen als nur der Cholera 

zukommend betrachten wollen, abgesehen, dafs diese ge¬ 

rade in den Fällen, wo die Cholera innerhalb weniger 

Stunden lödllich endigte, häufig nicht beobachtet wird. 

Indem der Verf. die Veränderungen durchgeht, welche 

bei Personen beobachtet werden, die während des Kälte- 

stadiums unterlagen, stellt er folgende Behauptungen auf, 

die wir ohne weitere Bemerkungen hier wiedergeben: 

Die Mucosa gastro-intestinalis ist kaum geröthet, wenn 

die Krankheit nur wenige Stunden gewährt hatte; im hö¬ 

heren Grade sind die Capillargefäfse der Schleimhaut dun- 

keler injicirt, niemals bemerkt man wie Radien vertheilte 

rothe Punkte; im dritten Grade erscheint sie ccchy- 

mosirt und blauschwarzf- aber bei näherer Untersuchung 

überzeugt man sich, dafs das Blut nicht aus den Gefäfsen 

getreten und die Schleimhaut nicht erweicht ist; im vier¬ 

ten Grade scheint wirkliche Gangrän vorhanden zu sein. 

Diese Injection verschwindet, wenn man Wasser in die 
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Artcriac mescralcac spritzt, woraus Magen die den Schlufs 

zog, dafs keine Entzündung, sondern nur Congcstlon stall 

tindet, wofür auch noch die feste Beschaffenheit der 

Schleimhaut spriclit. So wie die feinen Gcfaf^c der Sclileim- 

liaut des Dannkanals, eben so sind auch alle tief gelege¬ 

nen Gebilde der Silz einer passiven Slasis des Blutes, und 

ihre dunkele Färbung ist Wirkung der dunkleren BIul- 

farbe. Die Arterien enthalten mehr Blut, als die in der 

Regel leeren Venen; die Vena portae, die Venae et Art. 

pulm. sind blutleer, was daher kommt, dafs durch das 

Erbrechen und die Diarrhoe sehr viel'Blut entzogen wird. 

Der Tod beginnt nicht vom Gehirne aus, da die ('ho- 

Icrakranken bis zum letzten Augenblicke bei vollkomme¬ 

ner Besinnung bleiben; auch nicht von den Lungen aus, 

da man bei der Scction keine Spureu von Asphyxie fin¬ 

det, sondern vom Herzen aus. 

Der Verf. wirft noch einen Blick auf die Verände¬ 

rungen, welche die physischen und chemischen Eigenschaf¬ 

ten des Blutes erleiden; auf die Eigenthümlichkeiten der 

Exereta, auf die im Nervensystem wahrgenommenen Ver¬ 

änderungen, und zieht daraus folgende Schlüsse: 

Im Stadium der Kälte ist die Darmthätigkeit und das 

Blut afficirt. Die krankhaft vermehrte Darmthätigkeit hat 

eine Verminderung aller Se- und Exeretionen zur Folge. 

Die Veränderung des Blutes bedingt die blaue Farbe ver¬ 

schiedener Gebilde, eine träge Circulation und eine ver¬ 

minderte Oxygenatiou des Blutes, die Krämpfe. 

Der Verf. spricht sich für eine symptomatische Be¬ 

handlung aus. Im Stadium prodr. empfiehlt er das Glau¬ 

bersalz (?), oder eine Emulsion mit Opiumsyrup und Kly- 

stiere mit ülohnsaft; in der ausgcbildcteu Cholera Blutent- 

ziehiingen, Glaubersalz, und nach diesem Spiritus IMind.; 

in der asphyctischen Form Ipecacuanha und Reizmittel; in 

verzweifelten Fällen kalte Uebergiefsungen; bei cintreten- 

der Reaction ein kühles Verhalten und Blutentziehuugen. 

11. No- 
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11. jNotice sur le Cholera-Morbus en general, et 

cn particulier sur celui de Bicetrc; par J. A. 

Rochoiix, IMedccin de l’hospice de Biedre, agrege de 

la facullc de mcdccine de Paris. 1832. 8. 67 S. (Ab- 

gedrnckt aus dem November- und December-Itett der 

Arcluves gen. 1832.) 

Die Cholera brach hier am 31. Btärz nicht unter den 

nach aufsen zu communicirenden Angestellten dieser An¬ 

stalt, sondern unter den hier abgesperrten Armen aus, 

■V om 1 bis 10. Blai erreichte die Krankheit hier ihre gröfste 

Höhe. Die nach Nord und Süd gelegenen Säle wurden 

vorzugsweise^ von der Cholera heimgesucht, und hier 

vor allen die Individuen zwischen 26 und 30, und über 

70 Jahre^ 

K. findet, dals die meisten Schriftsteller zu viel Werth 

auf die Krämpfe, die langsame Blutcirculation und die auf 

ein Leiden der DarmschleimhaiTt hindeutenden Erscheinun¬ 

gen gelegt haben, ohne durch genügende Gründe diesen 

'Ausspruch zu belhätigen. 

Als ein sehr ungünstiges Zeichen betrachtet der Verf. 

die sugillirten Stellen in der Sclerotica, welche er als ein 

partielles Absterben dieser Blembran ansieht. Bei Geistes¬ 

kranken, die innerhalb weniger Stunden durch die Cho¬ 

lera weggeralft wurden, beobachtete er kurz nach dem 

Tode kein Verfallen des Gesichtes, sondern ein Aufireiben 

desselben. Die Säcke der Pleura fand er sehr trocken, 

die Lungen blutleer und lederartig, wie Pasta althaeae (?), 

das Blut sehr charakteristisch, wenn die Kranken 

kurze Zeit gelitten und wenige Stühle und Erbre¬ 

chen gehabt hatten. 

Erfolgte der Tod innerhalb drei Tagen, so fand R. im 

Darmkanal jene oft beschriebene, dem Reiswasser ähnliche 

Flüssigkeit; trat er später ein, so war hier sehr oft ein 

mit Bluttheilchen geschwängertes oder auch chocoladen- 

farbiges Fluidum. Niemals war .die Darmschleimhant voll- 

Bd, 25. Hft. 3. 22 
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kommen normal, die des Ala^cns sehr oft crwciclil, die 

Milz und die I.ebcr bliilleer und scblalT. Die G^^if^c der 

Hirn- und Kuckenmarkliäutc, so >vie die Subslanz selbst, 

fand er von Hlule slrolzcnd, wenn der Tod sehr schnell 
erfolgt war. 

Als Helege zu den in ßczug auf die Symptomatologie 

und den Leicbeubefund der Cholera ausgcsprochcneii He- 

merkuugen Ibeilt der Verf. sieben interessante Kranken¬ 
geschichten mit. Die erste betrifft einen Mohr, der inner¬ 

halb drei Stunden an der ('holcra sicca starb. Trotz den 

fehlenden Stuhlentlccrungen, Iialte das ßlut die ihm eigen- 

thüniliche Heschaffenheit. Hie zweite bezieht sich auf ei¬ 
nen 34jührigen Mann, der ohne die geringsten Vorboten, 

namentlich ohne Diarrhöe gehabt zu haben, innerhalb we¬ 
niger Stunden starb. Hei der Oefl’nung fand man eine be¬ 

deutende Auflockerung der Hrunnerschen und Peycrschen 

Drüsen ( welcher Fall milhin gegen Hon n et’s Hehauptun- 

gen spricht) und das Hlut nicht dunkel, sondern hell. 

Der dritte Fall handelt von einem 76jährigen .Manne, der 

an der Cholera und einer eritzündli(.'hcn Kungenaffcctiou 

starb. Im vierten halle der Kranke blutige Stühle, und 

die Dünndärme enthielten eine blutige, chocoladenähnlichc 
Flüssigkeit In einem fünften Falle litt der Kranke an blu¬ 

tigen Stühlen, an einer Lungenentzündung, und delirirtc 
vor Eintritt der Reaction. Hei der Secliou fand K. die 

Darmschleimhaut stark entzündet, Hlut im Darmkanal, 
Spuren von Entzündung in den Lungen und in den Hirn- 

höhlen. Der sechste Fall betrifft einen SOjährigen. an ('ho- 

lera, Lungenentzündung und Arachnitis zugleich leidenden 

Mann; der achte einen Kranken, der am neunten Tage an 

Febris nervosa stupida starb, und dessen Darmkanai und 
Lungen entzündet waren. 

Der Verf. betrachtet als die nächste Ursache der Cho¬ 

lera eine eigcnthümliche fremdartige Heimischung in der 

Atmosphäre, welche mit dieser eingeathmet in das Blut 

gelange und so die Symptome derHrechruhr hervorrufe. 
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In Bezug auf die Behandlung macht er sich über die 

abentheuerlichen Heilmethoden lustig, welche von den Pa¬ 

riser Aerzten vorgcschlagen und durchgeführt wurden. Er 

verordnete Selterwasser, die Potio Riveri, schleimige K!y- 

stiere mit Opium, gestattete aber auch andere Getränke, 

wenn sie von den Kranken begehrt wurden. Von 77 Cho- 

lerakrarikcn, die alle über 70 Jahre alt waren, gena¬ 

sen 13!! 

Der Verf. bespöttelt die Sitzungen der mcdiciniscben 

Academie und die von derselben erlassenen Berichte und 

Gutachten, auch die angerathenen Präservativmittel nach 

Gebühr verhöhnend. 

12. Rapport ä Mr. le Vice-Arairal Comtc de Rigny, 

Ministre de la Marine et* des Colonics, siir le Cholera- ' 

Morbus observe dans Tlnde en 1829 et 1830 et com- - 

parc ä 1’Epidemie cpii regne en Europe; par J. J. A. 

Souty, Chirurgien entretenu de seconde classe de la Ma¬ 

rine. Paris. Mai 1832. 8. 52 S. (Nicht im Buchhandel.) 

Der Verf. traf im März 1829 in Karikal, auf der Küste 

von Coromandel ein, zur Zeit, wo die Cholera dort epi¬ 

demisch herrschte. Als einziger Arzt in dieser von vier¬ 

zigtausend Seelen bewohnten Colonie, die unter dem 10® 

64' Grade nördlicher Breite und dem 77® 35' östlicher 

Länge, 30 Stunden von Pondichery liegend-, drei Flüsse, 

viele Teiche und Reisfelder in sich schliefst, hatte er 182.9 

Gelegenheit, 1330 Cholerakranke zu beobachten und zu 

behandeln, von denen nur 409 starben. 

Das Land um Karikal, das 15,000 Einwohner zählt, 

ist sumpfig und ohne gutes Trinkwasser, daher bösartige 

Wechselfieber hier Jahr aus Jahr ein herrschen, und die 

Cholera eigentlich nie ganz aufhört, welche sich auch über 

die Land - und Wasserthiere ausbreitet, und wie in Europa, 

auch dort mit Ueberspringung einzelne!* Dorfschaften, an- 

22 * 
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(Irre j'anz besonders verheert. In der Hegel sah Souty 

die (’holcra liier iiincrliall) zwei Tagen verlaufen, nie über 

fünf Tage dauern, und sehr liaulig innerhalb weniger Mi¬ 

nuten lödtlich endigen. 

Etymologie und Synonymie (ungenügend, die 

Indier nennen sic Mordechi, das Volk in Karikal Vedi- 

Vandi). 

Definition (der Verf. giebt eine Zusammenstellung 

der llauplsymptomc). 

Symptome und Verlauf. S. nimmt zwei Varietä¬ 

ten an: die gastrische und die krampfige. Die erste, 

welche sich durch Entleerungen nach oben und unten clia- 

rakterisirt, kündigt sich in Indien häufig durch ein Ge¬ 

fühl von Leere im IMagen an; rocht weifsc Europäer 

wurden blau, die Indianer strohgelb; das Gehör war sehr 

getrübt, dabei empfanden die Kranken ein unausstehliches 

Kojifvvch, oder sie klagten über ein Gefühl von Leere im 

Schädel; im übrigen dieselbe Symptoinenreihe, welche in 

Europa wahrgenommen wurde. In der krampfigcn Cho¬ 

lera stürzen die Kranken plötzlich, ohne Vorboten empfun¬ 

den zu haben, zu Boden. Die Reaction scheint hier sehr 

kurz, und selten getrübt zu sein. 

Diagnose. (Der Verf. spricht von den unterschei¬ 

denden Merkmalen der Cholera, des gelben Fiebers und 

der Ruhr, und findet dagegen manche Analogie, zwischen 

den Symptomen der Brechruhr und den Symptomen nach 

dem Bisse einer Klapperschlange oder einiger Eidechsen. 

Prognose. Auch in Indien zeigte sich die Cholera 

bei ihrem ersten Auftreten an einem Orte vorzugsweise 

tödtlich. Die krampfige Form scheint hier häufiger, als 

in Europa vorzukommen, und besonders die Eingebornen 

wegzuraffen, namentlich die der niederen Kasten. Al¬ 

ten Leuten und Frauen ist sie auffallend gefährlich, Kin¬ 

der bleiben meist verschont. 

Ausgänge. Der Verf. beobachtete keine anderen, 

als die in Tod uimI schnelle Genesung, wohl aber auch 
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Uiickfälle. (Wie abweichend von den in Frankreich und 

Deutschland gemachten Beobachtungeu!) 

Prädisponirende Ursachen. Er rechnet dahin 

den sclinellcn Teinperaturwcchscl, das Austreten der Flüsse 

aus ihren Ufern, was auch ein Steigen der Epidemie ver¬ 

anlassen soll, schwer verdauliche Nahrungsmittel, den Ge- 

nufs von zu frischem Reis, den hier üblichen Mifsbrauch 

des Ricimisöls und der geronnenen Milch, die Feste der 

Indianer, zu welchen sich grofse Menscheumassen au be- 

stimmteu Orlen versammeln, die niedrigen und an Luftzug 

I\IangeI leidenden Wohnungen in Indien, heftige Körper¬ 

anstrengungen, die üblichen Gebräuche in Behandlung der 

Leichen in diesem Lande, die Roconvalcscenz von anderen 

Krankheiten. 

Rücksichtlich der nächsten Ursache der Cholera 

spricht sich S. mit grofsem Rückhalte^ aus, das Bekennt- 

nifs ablegend, dafs es in Indien unmöglich sei, Lcichen- 

öü'nuDgen anzustellen, wenigstens an Eingebornen^ und dafs 

selbst die englischen Aerzfe nur englische Soldaten secirt 

hätten. Er betrachtet es demnach als eine unverschämte 

Lüge, wenn Aerzte von hundertfachen Sectionen sprechen, 

die sie dort verrichtet haben wollen, um so mehr, als es 

hier keine Cholerahospitäler giebt. 

Der Verf, welcher die Cholera in Indien und in 

Frankreich, namentlich in Nantes beobachtete, findet, dafs 

die Krankheit zwar in beiden Ländern eine und dieselbe, 

aber durch die Verschiedenheit des Klimas, der Körperbih 
düng, der Lebensweise wesentlich modificirt zu sein scheine, 

dafs in Europa ein gröfserer Collapsus ausgesprochen, die 

Reaction schwerer hervorzurufen und der Anblick der 

Kranken beunruhigender sei, welche Moment« er der we¬ 

niger warmen Temperatur unserer gemäfsigien Zone an- 

reclinen will. 

In Karikal herrschten gleichzeitig mit der Cholera die 

natürlichen Blattern, Rubren und eine au der Küste von 

Coromandel eigenthümliche Ophthalmie, analog der ägypth 
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sehen Augenkrankheit, welche besonders in den europäi¬ 

schen Armeen so grofsc Verheerungen angerichtel hat. 

S. findet zwischen der Cholera und dem genannten Augen- 

ühel manche Aehnlichkeit in Bezug auf den schnellen Ver¬ 

lauf, die uucrlrSglichcn Schmerzen, die bläuliche Hölho 

der Conjunctiva u. s. w., und will bei beiden Krankheiten, 

als auf einer Ursache beruhend, dasselbe Heilverfahren ein¬ 

leiten. Er hält die Cholera für niclitconlaglös, und glaubt, 

dafs die Verbreitung derselben von Indien aus durch das 

übrige Asien und Europa, durch das jährlich bemerkte 

Ab weichen der Magnetnadel bedingt sei, 'welche seit 

1580 immer mehr nach Westen hin gegangen, und gegen¬ 

wärtig ihre retrograde KIchtung nach Osten zu beginnen 

scheine. Er endigt die Schrift unter den Behauptungen, 

dafs die Cholera keine einfache Gastro-enteritis sei, dafs 

eine Affcction der Gangliennerven hier obwalte, ähulicli 

der durch thierische Gifte veranlafsten, zu welcher sich 

später ein catarrhalischer Zustand der Tunica mucosa ga- 

stro-intest, geselle (mithin ein congesliv-entzündlicher!), 

wie man ihn wohl nach Erfrierungen wahrnehme, dafs 

die eigenthümlichc Flüssigkeit im Darmkanale die Schleim¬ 

haut desselben zu reizen und dadurch die Symptome der 

Irritation in derselben hervorzurufen scheine (??), dafs die 

fehlende llarnsecretion, Transpiration und Gallenausfüh¬ 

rung von der unterdrückten Sensibilität der zum organi¬ 

schen Leben gehörigen Nerven abhängig zu sein scheine. 

In Bezug auf die Behandlung empfiehlt S., durch den 

Gebrauch des Alauns die erhöhele Tbätigkeit der jMucosa 

gastro-intestinalis hcrabzustimmen, welcher Arzneikörper 

in kleiner Gabe mit einem schleimigen Vehikel innerlich 

und in Klystieren zu verordnen, und durch opiumhaltige 

Getränke zu verstärken sei. Den Mohnsaft verordnete S. 

immer in kleiner Gabe, vernachlässigte niemals die Hevul- 

sivmittel, am wenigsten in der Reaction, wo er sie in 

Verbindung mit entzündungswidrigen Mitteln verschrieb. 

Auch er überzeugte sich, dafi» es kein Specificum und keiu 
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anuercs Präservativ gegen die Cholera gebe, als eine ge¬ 

regelte Lebensweise. 

13. Du Chol era-Morbus de Paris, ou Guide des Pra* 

ticiens dans la connaissance et le iraiiement de cette 

nialadie: contenant l’histoire abregee de I’epidernie, la 

Symptomatologie, Texpose des lesions cadaveriques et les 

diverses metbodes de traitement adoplees par les inede- 

cins des hdpilaux de Paris et les principaux medecins 

frangais et ctrangers, par le Docteur Fahre, Redacteur 

eri Chef de la Gazette des hopitaux (Lancette fran^aise). 

Paris, chez Germer Bailiiere. Mai 1832, 168 S. (2 Fr. 

50 Cent.) 
' H 

I 

Eine in mehr als einer Beziehung höchst interessante 

Schrift, die als eine Sammlung ärztlicher Thorheiten und 

Mifsgriffe einen wahrhaft historischen Werth hat. 

Der Verf., ein wissenschaftlicher, aber die Heilkunde 

nicht ausübender Arzt, nicht unbekannt mit den Schriften 

der Engländer, Russen und Deutschen über die asiatische 

Cholera, machte es sich zur Pßieht, die Resultate der von 

den Pariser Aerzten bei ihren Brechruhrkranken ange¬ 

wandten Heilmethoden durch Autopsie kennen zu lernen 

und über ihren Werth zu berichten, um auf diese Weise 

den Aerzten in der Provinz eine Warnungstafel vor ähn¬ 

lichen Mifsgriffeu und tollkühnen Verirrungen aufzuhängen. 

Definition (ungenügend). 

Geschichte der Epidemie in Paris. Es ist un¬ 

wahr, dafs (wie der Verf. behauptet) am 27. März die 

ersten Choleiakranken, in Paris gesehen wurden (man ver¬ 

gleiche in dieser Beziehung des Ref. Unteiftuchungen über 

die Cholera in Frankreich u. s. w. S.,1)* Während der 

ersten 21 Tage starben die Kranken im Stadium der Kalte; 

nach dieser Zeit gelang es, die Reaction hervorzurufen, 

iu welcher die Kranken nicht minder starben.! In der 
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ersten Epoche herrschten NordostNvindc bei tiereni Thcr- 

moinctcrstandc; nach dem vierten Tage stieg das Thcrnio- 

incter plötz,lich auf 17 Grad, dann fiel es, und mit dieser 

Tcnipcraturvcräuderung wurde auch die Herbeiführung der 

Keaclion wieder scliwicrigcr, und die Kranken starben in¬ 

nerhalb weniger Stunden. Anfangs wüthcle die Cholera 

nur in den ungesundesten Stadtvierteln und in den nie¬ 

deren Volksklassen, läng« den Ufern der Seine; späterhin 

verbreitete sie sich mehr oder weniger über alle Stände 

und Strafsen. (Im Juli und August wurden gerade die 

höheren Stände und die von Wohlhabenden vorzugsweise 

bewohnten Strafsen hauptsächlich hcimgesucht. Kcf.) 

Symptomatologie ( naturgetreu). 

Feststellung der Diagnose. Verlauf der Cho¬ 

lera. I^cr Verf. unlcrscheidet fünf Stadien: Cholcrinc oder 

Stadium incubationis, welches häufig fehlt; Stadium inva- 

sionis; Stadium der Hulslosigkeit; Stadium rcactionis, wel¬ 

ches entweder gemäfsigt ist und dann schnell in Ge¬ 

nesung überführt, oder zu heftig und dann gewöhnlich von 

GehirnafTectionen begleitet aiiftritt, oder ungenügend, ver¬ 

steckt und nicht bestimmt ausgesprochen; Stadium typbo- 

sum (dürfte wohl ins vorige gehören). 

Ausglinge. Vorhersagung (sehr gelungen, aber 

nicht wohl c#nes Auszuges fähig. Hierauf machen wir 

daher besonders aufmerksam!) Kcf. kann aus eigener Er¬ 

fahrung den Ausspruch des V^erf. bestätigen, dafs der Ein¬ 

tritt von Delirium vor erfolgter Keaction eine Anzeige 

von nahem Tode sei. Nicht unbedingt richtig ist dagegen 

die Behauptung, dafs immer noch Hotlhung auf einen glück¬ 

lichen Ausgang sei, so lange die Urinsccretio^ nicht gänz¬ 

lich fehle. Das Schluchzen* wird nicht als so überaus gün¬ 

stig von F. betrachtet, wie deutsche Aerzte, namentlich 

Homberg, anzunehmen geneigt sind. Recidive nach Diät- 

fchlcrn sind höchst ungünstig, eben so ein fixer Schmerz 

in der rechten Seite, eine versteckte und ungenügende Ue- 

aclion, eine ungleiche Erw’eiterung der Pupillen. 
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Nährende Frauen, von der Cholera befallen, geben 

HofTnung zur Genesung, wenn die Milchsecrelion fort¬ 

dauert, ist eine allgemein in Frankreich gemachte Beob¬ 

achtung. Das Erscheinen der monatlichen Reinigung in 

der Reactionszcit unbedingt als ein günstiges Zeichen an¬ 

zusehen, ist nicht erfahrungsgemäfs. 

Leichenöffnung (sehr kurz, dennoch ist keine we¬ 

sentliche Veränderung unerwähnt geblichen). 

Behandlung. Hier führt der Verf. die Verfahrungs- 

arten Petlt’s, Recamier’s, Magendie’s, Husson’s, 

Chomel’s, Bally’s, Dupnytren’s, Caillard’s, Bre- 

schet’s, Gendrin’s, Honore’s, des älteren Sanson, 

Gueneau de Mussy’s an, welche während der Cho- 
« 

leraepidemie am Pariser Hotel-Dieu fungirten, ferner die 

von Fouquier, Rullier, Lerminier, Bayer in der 

Charite, von Andral, Bouillaud, Clement, Louis, 

Parent du Chatelet, Serres, Velpeau und Lis- 

franc in der Pitie, von Alihert, Biett, Lugol, 

Gerdy, Jobert und Richerand im Ludwigshospital, 

von Guersent, Bonneau, Jadet und Baudcloque im 

Ilopital des enfans malades, von Baron im Findelhause, 

von Renauldin und Blandin im Höpital Beaujou, von 

Bouvier utid Jadioux im Höpital Coeliin, von Mailly 

im Höpital St. Antoine, von Rostan, Londe, Alph. 

Sanson, Hu et I) espres im Höpital temporaire des Gre- 

niers d’ahondancc, von Blanc, Ricord, Brichetcau, 

D umeril, Patrix, Broussais, Casimir Broussais, 

Cornac, Poisson, Desgenettes, Larrey, Piorry, 

Brierre de Boismont, Martin Solon, welche an ver¬ 

schiedenen Krankenanstalten fungirten. 

Aus diesem Verzeichnifs werden die Leser ersehen, 

dafs Fahre bei weitem nicht alle Verfahrungsweisen mit- 

getheilt, welche freilich zum Theil wie Eintagsfliegen ka¬ 

men und verschwanden. 

Um den Werth dieser therapeutischen Methoden bes¬ 

ser würdigen zu können, hätten die Resultate derselben 
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mitgctbellt werden inÜBseu, was Ref. In seinem jüngsten 

Werke über die Cbolcra in Frankreich gclban bat. 

Endlicb finden wir liier noch das Verfabren von Del- 

peeb, Foy, Ranque in Orleans, Annesley, der Eng¬ 

länder, Russen und Deulscben (sebr ungenügend und 

unvollständig), der Polen, namentlich das von Leo, 

Wolowski, spccicll das von Dr. Friese in Slallupüh- 

nen, das von Dr. Clot, Chef des. Mediciualweseus in 

Aegypten beschrieben. 

Den Beseblufs uiacbt eine kritisebe Uebersiebt der 

versebiedenen in Paris angewandlen Heilmethoden, welche 

keine Beurtbeilung zuläfsl, es sei denn, daß» man eine 

Kritik über eine Kritik verlange. Hieran knüpft der Ver¬ 

fasser einen Vorschlag zu einem Heilverfahren, das ini 

Allgemeiucn den Beifall jedes rationellen Arztes verdie¬ 

nen dürfte. 

14. Instruction populaire sur le Cholera - Mor¬ 

bus, donnec par la ('ommission de Saluhrite de la Villo 

de Saint-Germain 1832. 

Sehr kurz, aber vollkommen genügend. 

15. Instruction sur Ics moyens de guerir le Cho¬ 

lera, ä l’usage des personnes eloignccs du secoui’s des 

mcdecins. Metz 1832. 

Diese im Aufträge der medicinischen Gesellschaft in 

Metz vom trcfllicbcn Scoutetlcu entworfene Schrift ent- 

'bält eine sehr genügende Anleitung für Nichtärzte, um 

sich vor der Cholera zu schützen und nach erfolgtem Aus- 

brucli zu behandeln. Eine solche vScbrifl ist keine laichte 

Aufgabe, und nur ein Mann wie Scoutetten konnte die 

sich bietenden Hindernisse leicht übersteigen. 
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16. Instruction populaire sur les principaux 

moyens ä employer pour se garantir du Cholera-Morhus 

et sur la conduite a tenir, lors^ue cette maladie se dc- 

clare. Paris 1831. 

Diese populäre Schrift wurde im Aufträge der Cen- 

tralgesundhcitscommission von Marc entworfen, und von 

Pariset, Esquirol-, Chevallier, Leroux, Legrand 

und Desgenettes discutirt, zu einer Zeit, wo die Clio- 

lera noch nicht in Frankreich eingedrungen war, daher 

sie manches enthält, was jene Herren gegenwärtig viel¬ 

leicht als überflüssig und unnöthig entfernen dürften. 

17. Considerations sur le Cholera-Morbus spas- 

modique, par M. Olinet. Paris 1832. * 

Der Verf. empßehlt die Anwendung des rothglühen- 

den Eisens auf die Wirbelsäule, mit Hülfe dessen er 60 

an Cholera asphyctica Leidende behandelte, die sämmtlich 

genasen. (Andere Aerzte hatten nicht so glänzende Re¬ 

sultate von der Cauterisation der Wirbelsäule. Ref.) ^ 
\ I 

18. Du Cholera oriental, parM. Littre. Paris', chez 

Germer Bailiiere. 1832. 8. 164 S,, (4 Francs.) 

Vorliegende ‘Schrift gehört zu den wenigen Abhand¬ 

lungen über die Brechruhr,- welche durch die Gründlich¬ 

keit, mit der die Untersuchung gefülirt ist, einen bleiben¬ 

den Werth behalten dürften, obwohl ihr Verf. sie nieder¬ 

schrieb, noch bevor er Gelegenheit hatte, diese Krankheit 

durch Autopsie kennen zu lernen. 

I Dem Anscheine nach mit den Sprachen uer civilisii- 

ten iNationen vertraut, hat der Verf. sich angelegen sein 

lassen, die Schriften über die Cholera mit einander zu ver¬ 

gleichen, und, keinem Systeme huldigend, diese nach den 
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Grundsäi ''n .a prüfen, ’vvelrhc die allgemeine Palhcdogie 

uns an die Hand giebt. Diesem von ihm gewählten Ver¬ 

fahren hat er es zu verdanken, dafs seine aufgeslclllcn 

Ansichten auch jetzt nocli vollkommene Anerkeunung lin¬ 

den werden, wo den meisten französischen Aerzte ihre 

vorgefafsten Ideen in dem Feuer der Erfahrung geläutert 

worden sind. 

Ileyfeldev. 

t 

Die Entbindung lebloser Schwangeren, mit 

Beziehung auf die Lex Regia. Von Dr. Hey¬ 

mann, Kör.igl. Preufs, Mcdicinalrathe. Coblenz, 

bei J. Hölscher. 1832. 8. IV o. 57 S. IMit 6 Ta¬ 

bellen. (20 Gr.) 

In der Vorrede sagt der Ilr. Verf.; dafs sich in den 

ersten Jahren seiner Praxis für ihn die unangenehme 

l^ilicht ergeben liabe, in kurz auf einander folgenden Fäl¬ 

len, den Kaiserschnitt an kaum verschiedenen Schwangeren 

zu machen. Der fruchtlose Erfolg desselben, so wie die 

theils bei praktischen Aerzten, theils iu Schriften gesam¬ 

melte Erfahrung, erregten in demselben einen mächtigen 

Zweifel über die Nützlichkeit jener Operation, und den 

Gedanken: ob der gewifs nicht zu verkennende cdclc 

Zweck der Lex Hcgia nicht auf andere Weise zu errei¬ 

chen sei? Der Zufall entschied diese Frage auf befriedi¬ 

gende Weise. Ein Paar auffallende Fälle, bestimmten des 

llrn. Verf. Entschlufs, seine licobachtungen bekannt zu 

machen, indessen erlaubte seine wenige Mufse kaum eine 

so gründliche Bearbeitung des Gegenstandes, als es dessen 

ichtigkeit erheischte. Unter diesen Umständcu war ihm 

die 1830 von der Tübinger Facultät gekrönte Schrift des 
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Dr. Reinhard «der Kaiserschnitt an Todten» eine 
% » 

erfreuliche Erscheinung. Einen Theil seiner Arbeit, näm¬ 

lich eine Zusammenstellung der Fälle, welche in etwa 

zehn Jahren in den Königl. Rheinprovinzen vorgekoinmcii 

sind, reihete er dieser trclTlicheii Schrift an und meint, 

dafs es erlaubt sei, da sämmtliche Beobachtungen »einem 

gewissen Zeiträume angehören und von einer namhaften 

Bevölkerung entnommen sind, aus denselben ein ziemlich 

zuverlässiges Resultat *über die Nützlichkeit des Kaiser¬ 

schnittes an Todten zu ziehen. 

Indem wir das übergehen, was der Verfasser in den 

ersten Paragraphen über die Wichtigkeit der Lex Regia 

und die gesetzlichen Regeln und Vorschriften, nach wel¬ 

chen bisher die Entbindung lebloser Schwangeren statt ge¬ 

funden liat, sagt, wenden wir uns sogleich (§. 5.) zu den 

Resultaten der bisher bekannt gewordenen Entbindungen 

Verstorbener durch den Kaiserschnitt. — Der Verf. be¬ 

kennt, dafs er einen grofsen Theil der hier aufgezählten 

Fälle mit grofsem Mifstrauen betrachtet, und es scheinen ihm 

nur die zuverlässig, welche in die letzte Hälfte des vori¬ 

gen Jahrhunderts, bis auf unsere Zeit fallen. Er hat des¬ 

halb bei Aufstellung der bekannten Fälle eine chronologi¬ 

sche Ordnung beobachtet, indem er zuerst die bis zum 

achtzehnten Jahrhundert, dann die aus dem Laufe desselben, 

und zuletzt die des gegenwärtigen Jahrhunderts aufführt. 

Nach den anliegenden Tabellen •wurden abgelebte 

Schwangere durch den Kaiserschnitt entbunden, bis zum 

Anfänge des achtzehnten Jahrhunderts, 32. Es wurden 

dabei todt gefunden 5 Kinder, 4 starben sogleich, 3 lebten 

einige Stunden, und erhalten wurden 20. Im achtzehnten 

Jahrhundert finden sich 26 Fälle aufgezeichnet, davon wa¬ 

ren 19 Kinder todt, 2 starben sogleich, 2 lebten einige Stun¬ 

den, und .3 wurden erhalten. Aus dem neunzehnten Jahr¬ 

hundert sind 190 Fälle aufgezeichnet, welche alle in den 

Königl. Preufs. Rheinprovinzen vorkamen. Es fanden sich 

dabei 152 Kinder todt, 23 starben sogleich, 10 lebten einige ^ 
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Stunden, und 5 wurden erhalten. — Der Verfasser glaubt, 

durch diese höchst Tcrschicdenen Ucsultale seinen oben 

gegen die aus den früheren Jalirliiindertcn bekannt gewor¬ 

denen Ffdlc ausgesprochenen Zweifel gerechtfertigt. 

ln den genannten Provinzen, die am Schlüsse des Jah¬ 

res 1828 eine Bevölkerung von 2,172,515 Seelen zahlten, 

kam der Kaiserschtütt an Todten vor: im Jahre 1822 auf 

76,122 (Geburten fünfmal, 1823 auf 76,035 Geburten acht¬ 

mal, 1824 auf 78,445 Geburten siebenmal, 1825 auf 77,925 

Geburten siebenmal; 1826 und 1827, ohne Angabe der Zahl 

der Geburten, zusammen achizehnmal; 1828 auf 79,241 

Geburten zehnmal; 1829 auf 80,200 (leburteu sechsmal, 

und 1830 auf 79,078 Geburten siebenmal. — Hiernach 

würde, das Jahr 1828 als Norm angenommen, etwa auf 

8000 Schwangere einmal der Tod in den letzten iMonatcn 

der Schwangerschaft Vorkommen. Jedoch dürfe man mit 

VVahrscheirdichkeit voraussetzen, dafs etwa die Hälfte der 

sich ereignenden Fälle unbekannt bleibe. 

Alle bisherigen Betrachtungen über den Kaiserschnitt 

an Todten, beziehen sich zunächst auf die dadurch beab¬ 

sichtigte Erhaltung des Kindes. Es darf aber nicht über¬ 

sehen werden, dafs diese Operation auch in Beziehung 

auf die Schwangeren selbst eine ernstliche Berücksichti¬ 

gung verdient, da sie keinesweges einer unschuldigen Se¬ 

ctio cadaverum gleichzustellen ist. Ihr Zweck erheischt, 

dafs sie so bald als möglich nach dem scheinbaren 

Stillstände des Lebens der Schwangeren gemacht werde, 

und demgemäfs haben die bestehenden Gesetze verfügt 

und zu erkennen gegeben, dafs man vorzugsweise die Bet¬ 

tung des Kindes im Auge hatte, und der Sicherheit der 

Mutter weniger gedachte. Die doppelte Bucksicht, Bet¬ 

tung des Kindes und Sicherung der Mutter, bei der Ope¬ 

ration des Kaiserschnittes zu vereinigen, mag indessen auch 

kaum zu bewerkstelligen sein, da von der einen Seite die Bet¬ 

tung des Kindes von der möglichsten Beschleunigung der 

Operation abhängt, wahrend von der anderen Seite gerade 
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hierdurch die Gefahr für die Mutter, als Scheintodte der 

Operation zu unterliegen, vermehrt wird. Auch kommen 

solche Falle nicht so gar selten vor. So sah z. B. Ri- 

geaudaux eine Schwangere nach sieben Stunden schein¬ 

baren Todes zu sich kommen, nachdem er, statt den Kai¬ 

serschnitt zu machen wie cs verlangt ward, die Frau durch 

die Wendung von einem lebenden, Kinde entband. Ein 

Wundarzt in Palermo sah während des unternommenen 

Ka iserschnittes an einer scheinbar todten Schwangeren, die¬ 

selbe den Mund verzerren, und hörte sie mit den Zähnen 

knirschen. Aehnliches widerfuhr Penn. Pummel wurde 

von der nach der Operation wieder zu sich gekommeoen 

Frau selbst aufgefordert, ihr den Bauch wieder zuzunähen. In 

ganz neuer Zeit erwachte eine leblos scheinende Schwan¬ 

gere bei dem vom Geburtshelfer gemachten ersten Haut¬ 

schnitte in der Linea alba. — Es ist demnach sehr zu 
1 « 

wünschen, dafs über die Ausführung der Lex regia be¬ 

stimmte Kunstregeln fesfgestellt werden, nach denen ihr 

Zweck bald auf die eine, bald auf die andere Weise am 

sichersten und am wenigsten gefährlich für die möglicher- 

) weise nur scheintodte Mütter erreicht w^erden kann. 

Hier kommt die Entbindung auf natürlichem Wege 

durch Wendung oder Zange in Betracht. — Gegen die¬ 

selbe erklären sich Meifsner, Fulda und Jörg, während 

für dieselbe J. P. Frank, Metzger, Schenk, A. E. 

V. Siebold, Mende, Osiander, v. Froriep, Nägele,^ 

Frank in Stuttgart, Rittgen, D’Outrepont, Zang, 

Blasius und Reinhard sprechen. Die Vorzüge, welche 

die Entbindung lebloser Schwangeren auf dem natürlichen ; 

Wege hat, sind: 1) Sie kann und darf unverzüglich nach 

dem scheinbaren Absterben der Schwangeren vorgenom- 

inen werden. 2) Die Sicherheit der Mutter im möglicher¬ 

weise scheintodten Zustande wird dadurch nicht gefähr¬ 

det. 3) Mende sieht, nach einer gemachten Beobach¬ 

tung, dieselbe als ein kräftiges Wiederbelefaungsmittel an. 

/ 
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4) Darf cs wohl in Aiisclila^ kommen, dafs diese Knlbln- 

dimesart das Gewissen des (Jchnrlshclfci*s niclit hennrn- 

In'gt, lind die Gemiitlier der Angehörigen nielit verlelzl. 

5) Kann sic leichter und cehncllcr zn Stande kommen, da 

jede untcrriclitclc Hebamme sic versuchen kann (?), wäh¬ 

rend oft Stunden vergehen, ehe der Operateur zum Kaiser- 

Echiiittc cintritri. 

>V enn hicrnacli der Vorzug der genannten Enthin- 

dungswcisc vor dem Kaiserschnitte niclit zu verkennen 

sei: so sei gewifs sehr zu wünschen, dafs die Anzeige 

dazu möglichst erweitert werde, indem dieselbe sich bis¬ 

her nur auf die Fälle beschränkte, wo die (icburt ange¬ 

fangen hatte und der iMuttermiind geölTnct war. Die Kunst 

sei ja längst im Besitze eines Mittels, der Frucht auch da 

einen Ausweg zu verschaffen, wo eine ErötTnung des !\Int- 

termundes nie erwartet w^erden kann, wie bei Atresia 

iiteri, durch Einschneiden und Erweitern des IMuttcrmun- 

des. Warum sollte man sich dessen nicht auch zu vor¬ 

liegendem Zwecke bedienen, statt dazu die Schwangere 

einer Operation zu unterwerfen, durch welche, wenn noch 

ein Funke Leben in ihr geschlummert, dieser ganz zu er¬ 

löschen gelahrdet wird. Dafs aber das Einschnciden des 

Muttermundes bei Lebenden wirklich eine gefahrlose Und 

wenig schmerzhafte Operation sei, wird durch 15 erzählte 

Fälle bewiesen, und der Verf. dadurch bestimmt, künftig 

auch bei leblosen Schwangeren dies Verfahren in Anwen¬ 

dung zu bringen. 

Im Jahre 1813 fand sich dazu die Gelegenheit, indem 

der Verf. zu einer in den letzten Zügen liegenden Hoch¬ 

schwangeren gerufen ward, die bald nachher starb. Nach¬ 

dem er sich von der guten Beschaffenheit des Beckens 

überzeugt hatte, führte er ohne Weiteres ein Bistouri ein, 

suchte nach verschiedenen Seiten den Scheidentheil so ein- 

zuschncideu, dafs er Raum gewann, die Blase zu spren¬ 

gen, zu den Füfsen zu gelangen und das Kind zu ent¬ 

wickeln, welches durch leichte Zuckungen noch einige 

Lebens- 
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Lebenszeichen gab, jedoch bald vcrscliied. Erst im Jahre 

1824 kam dem Verf. ein ähnlicher Eall wieder vor, in 

dem der Kreiswundarzt Hecking in Cobleuz, nach dem 

Ralhc des Verf., auf die eben angegebene Art die verstor¬ 

bene Frau des Kaufmanns Z.*, welche bereits mehre Kin- • 
• ^ 

der geboren hatte, entband. , 

Die künstliche Entbindung lebloser Schwangeren im 

All gemeinen hält der Verf. nur angezeigt: , 

1) nach der vollkommen verstrichenen ersten Etälfte 

der Schwangerschaft; - * 

2) bei dem Mangel zuverlässiger Zeichen des Abgestor¬ 

benseins des Kindes; 

und setzt für die Wahl der verschiedenen Mittel folgende 

Anzeigen fest: 

I. Für die unmittelbare Entbindung auf natürlichem 

Wege durch Wendung oder Zange. ' 

1) Wo die Entbindung durch das eine oder andere 

dieser Mittel bereits nach richtigen Anzeigen be¬ 

gonnen wurde, und die Gebärende während der 
✓ 

Operation verschied. 

2) Wo die Geburt bereits begonnen hat, der Mut¬ 

termund eröffnet ist und die Lage der Frucht die 

Anzeige für die Wendung oder, Zange bestimmt, 

oder wo die Beschaffenheit ,der Geburtstheile die ‘ 

Ausführung beider möglich macht. 

II. Für die mittelbare Entbindung auf natürlichem Wege 

durch Einschneiden des Muttermundes. 

Alle Fälle, wo die räumlichen Verhältnisse des 

Beckens die Ilerausförderung des Kindes durch 

Wendung oder Zange zulassen, der Muttermund 

aber noch nicht hinreichend erweitert ist, um 

diese Operationen ohne Weiteres vornehmen zu 

können. 

III. Für den Kaiserschnitt. 

1) Alle Fälle, wo über den Tod der Mutter volle ‘ 

Gewifsheit besteht. 

B(l. 25. IIft.3. 23 
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2) Alle FSllc, wo die räumlichen A'crlulltnissc des 

Beckens die Entbindung auf nalürliclieni \^ ege nicht 

zulassen. Er darf aber in keinem Falle unternom¬ 

men werden, bevor nicht alle Belebungsversuche 

angewandt worden sind. 

Bef. hat vorliegendes Schriflcben mit grofsem Interesse 

gelesen, und stimmt dem Ilrn. Verf. darin vollkommen 

bei, dafs, wo es möglich ist eine leblose Schwangere auf 

natürlichem Wege zu entbinden, man nie zum Kaiser¬ 

schnitt schreiten soll. Häufig ist er aber nicht zu entbeh¬ 

ren, und Ref. will sich erlauben dies durch einen Fall zu 

beweisen, der hier unter I, 1.) gehört. — Den 22. März 

1S28.wurden wir zu einer Frau gerufen, die bereits drei¬ 

mal ohne Kunsthulfe lebende Kinder geboren hatte. Alle 

drei waren ’lädchen. Es war ein Geburtshelfer anwesend, 

welcher, da bei .sehr kräftigen Wehen der in den Bcckcii- 

cingang fest eingekeilte Kopf unbeweglich stehen blich, 

die Zang<* angelegt und damit die Wehen zu unterstützen 

sich bemüht hatte, jedoch ohne Erfolg. Ref. sollte sei¬ 

nem ermüdeten Collcgen beisteben. Das Anlegen der 

Zange war leicht, allein aucli ihm gelang es nicht, durch 

die kräftigstem Tractionen den Kopf im mindesten weiter 

zu fördern, und che man sich entschliefsen konnte bei ei¬ 

ner Frau, die drei lebende Kinder geboren hatte, zu per- 

foriren, vci-schled die Kreisende. Durch den bald gemach¬ 

ten Kaiserschnitt ward die Frau von einem todten Kna¬ 

ben enthuntien, der über 9 Pfund bürgerl. (»w'. wog. Die 

Conjugata des Bcckcncingangcs betrug 3^", und das Gc- 

burtshindernifs lag hier also in der Gröfsc des Kindes, da 

die Conjugata noch grofs genug war, um früher drei klei¬ 

nere Kinder lebend, und selbst ohne Kunsthülfe diirchzu- 

lasscn. — In diesem Falle war, bei einer verstorbenen 

Mehrgebärcrin, der Muttermund ganz gcöfTnel und an den 

vorliegenden Kopf des Kindes die Zange leicht anzulegcn, 

dennoch war unbedingt gleicli der Kaisci'schnitt angezcigt, 

und möchte es ühcrall da sein, wo die Beschaffenheit des 
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Beckens nicht von der Art ist, dafs sie eine leiclite Ent¬ 

wickelung des Kindes durch Zange oder Wendung hof¬ 

fen läfst. 

Was die Wendung anlangt, so ist das eigentliche 

Wenden des Kindes bei einer todten Mutter gewifs leich¬ 

ter, wie bei einer lebenden, da hier die unzeitigen Con- 

tractionen des Uterus und des Muttdfmundes dem Geburts¬ 

helfer oft bedeutende Schwierigkeiten machen, wogegen 

nach geschehenem Wenden das recht zeitige Eintreten der 

Wehen, das Ausziehen des Kindes sehr erleichtert, sie 

aber auch sehr oft ganz fehlen, in welchem Falle dann, 

bestimmt die ganze Operation bei einer leblosen Schwan¬ 

geren leichter, wie bei einer lebenden ist. — 1829 ward 

Ref. zu einer Kreisenden gerufen, die bereits seit mehren 

Tagen Wehen hatte, ohne dafs die Geburt weiter gekohi- 

men wäre. Er fand eine Frau in den dreifsigen, Mutter 

meiner Kinder, die sich im letzten Stadio der P^thisis 

pulmonalis befand, und jeden Augenblick zu verscheiden 

drohte. Der Muttermund war gehörig geölfnet, und der 

klein scheinende Kopf stand beweglich über dem Becken¬ 

eingange. Der Arzt der Kreisenden, selbst Geburtshelfer, 

hatte dieselbe mit dem Bemerken verlassen, dafs, wenn 

Kunsthülfe nöthig sei, er diese jetzt, eigenen Uebelbefin- 

dens wegen, nicht leisten könne. Unter diesen Umstän¬ 

den veranlafste Ref. das schnelle Herbeirufen des Haus¬ 

arztes und noch eines anderen Geburtshelfers. Kaum aber 

waren diese angekommen und vom Stande der Dinge un¬ 

terrichtet, als die Schwangere verschied. Da das Anle¬ 

gen der Zange, wegen des hohen Standes und der grofsen 

Beweglichkeit des Kopfes, nicht wohl möglich war, so 

wurde gleich die Wendung gemacht und leicht ein ausge¬ 

tragenes, jedoch nicht grofses, todtes Kind zu Tage ge¬ 

fördert. — In diesem Falle würde der Kaiserschnitt eben 

80 überflüssig, wie im ersten nöthig gewesen sein. — 

Dafs übrigens ^die hier vom Verf. empfohlene Operation, 

künstliche .Eröffnung des Muttermundes und Wendung, 

23* • 
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eine leichlerc ist als der Kaisersrlinilt, bezweifeln wir 

sehr, und glauben im Gegenlbelle, dafs sic ciuen geübten 

Gclnirlsbelfer erfordert, während jeder Wundarzt, der auch 

nicht Geburtshelfer ist, den letzlcu macbcu kann. 

‘ Vezin, 

V. 

Taschenbuch der Anatomie und Pliysiolo- 

gie; nach dem neuesten Standpunkte beider \Vis- 

senschaften, und zunächst für praktische Aerzte 

entworfen von Dr. Burkhard EI>1 e. In zwei Thei- 

len. I. Th. XXX u. 435 S. II. Th. X u. 385 S. Wien, 

bei Carl Gerold. 1831. 8. (2 Thir. 12 Gr.) 
I 

Das erste Bändchen dieses Werkes enthält die Ana¬ 

tomie, das zweite die Physiologie; jedes ist auch beson¬ 

ders im Buchhandel zu haben, was sehr zu lohen ist, da 

bei den vielen vorhandenen Lehrbüchern der Anatomie, 

manche Leser hlofs des Taschenbuches der Physiologie bedür¬ 

fen möchten. Bef. behält sich daher vor, auch nur über letz¬ 

tes kurz sein Urtheil auszusprechen und erstes ganz zu 

übergehen, oder nur zu erklären, dafs cs, dem Zwecke 

entsprechend, den Bau des Körpers kurz und klar be¬ 

schreibt, ohne natürlich auf Neuheit in Beobachtungen 

oder in der Darstellung Anspruch zu machen. Homer’s 

anatomisches Handbuch hat dem Verfasser vorzüglich zur 

Grundlage gedient. 

Für Physiologie war unstreitig ein kurzes Lehrbuch, 

das man Öen Zuhörern als Leitfaden ancmpfchlcn konnte, 

in der neuesten deutschen Litlcratur ein wahres Desiderat. 

Denn die vorhandenen Hand- und I^ehrbücher sind ent¬ 

weder zu alt, oder zu grofs und umfassend für den An¬ 

fänger, oder gar zu einseitig, wie z. B. das von Magen die. 
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Es scheint dem Rcf. überhaupt aulscrordcntlich wichtig, 

dals ein Lehrbuch so gedrängt und wenig voluminös als 

möglich sein müsse, so dals der Anfänger sich zuerst nur 

mit den Hauptsachen bekannt zu machen hat. Jeder aca- 

dcmische Lehrer wird ein Zeuguifs geben können, dafs 25 

bis 30 gedruckte Bogen in einem Collegium, das während 

eines Semesters in vier bis fünf Stunden wöchentlich ab- 

solvirt wird, nicht ohne Mühe durchgenommen werden. 

Das Taschenbuch ist in Paragraphen eiugetheilt und 

zerfallt in zwei Ilauptlheile, wovon der erste die allge¬ 

meine Physiologie (Naturgeschichte des Menschen, Lehre 

von den chemischen Bestandlheilen, Gesetze des thieri- 

schen und menschlichen Lebens), der zweite die beson¬ 

dere Physiologie enthält. Wir finden die Behandlung im 

Ganzen sehr passend; die Sprache ist correct, die Darstel¬ 

lung bündig und klar, und es dürfte sich dies Taschen¬ 

buch sehr zur Grundlage für Vorlesungen eignen, beson¬ 

ders wenn in einer neuen Auflage noch einigen Mängeln 

abgeholfen würde. Diese bestehen vorzüglich darin, dafs 

cs niclit ganz au niveau des gegenwärtigen Zustandes ist, 

so fleifsig auch im Allgemeinen die Quellen benutzt sind. 

Namentlich gilt dies von den kurzen, sonst sehr richtig 

äusgewählten vergleichend anatomischen Angaben, wobei 
s 

besonders Cu vier zum Grunde gelegt scheint. Wir wol¬ 

len Einiges bemerken, was wir beim flüchtigen Lesen no- 

liii haben. Bei der Lehre von den Mensehenracen wird 

nun seit fast 50 Jahren in allen Lehr- und Handbüchern 

Blumcnbach’s Eintheilung angenommen, die fünfRacen 

werden danach charakterisirt und auf die vielen neueren, 

freilich meist noch zerstreuten Beobachtungen, wird gar 

keine Rücksicht genommen. Blumenbach hat die Bahn 

gebrochen, hat Ausgezeichnetes, Unsterbliches geleistet, 

aber mau darf dabei nicht stehen bleiben. Die fünf Racen 

können niclit bleiben; Cu vier hat ganz richtig nur drei 

Racen angenommen, die man mehr als drei Grundformen 

bezeichnen kann, wie Richard uaehgewiesen hat; alles 
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was in tlicsein Hezuge Richard, Desmoulins, We¬ 

ber, Lcsson, llcusinpcr u. s. w. geleistet haben, ist 

fast nirgends benutzt; der Verf. bat die wicbligercn neue¬ 

ren Werke, worunter Richard’s Researches into the 

pliysical bistory of inaukiiid. London. 2 Vol. 1S26. Edit. 2. 

die erste Stelle elnncluncn, in der Lilteratiir gar nicht ge¬ 

nannt. Doch hofll Rcf. dafs seine Naturgeschichte des 

Menschen, welche dem Zwecke gemäfs auf strenge Wis¬ 

senschaftlichkeit keinen Anspruch machen könnte, wenig¬ 

stens zu weiteren Forschungen und gründlicher Rearbei- 

tung eines nicht geringen Matcria’ps veranlassen wird. 

^Venn der Verf. S. 17 sagt, dafs wir in unserem Kör¬ 

per Kohlensäure erzeugen und dieselbe wieder durch 

Ijiingc u. 8. w. abgeben, so ist dies sehr ungewifs, sogar 

höchst unwahrecheiidich, indem die Kohlensäure wohl nicht 

im Rlutc des Körpers während des Kreislaufs gebildet 

wird, sondern der Sauerstoff zuf Kohle erst in die Lun¬ 

gen tritt. — Wenn er ferner sagt, dafs das Eisen sich 

als Oxyd nur in der thierischen Asche, und zwar nament¬ 

lich in der Asche des Cruors finde, und im Rlute selbst 

w'cnigstens bis jetzt noch durch kein Itcagens entdeckt 

- worden sei, so sind ihm Engelhart’s schon 1825 ge¬ 

machte, Von Ilrn. Rose bestätigten Versuche uubekaunt 

geblieben, welcher das Eisen mittelst Chlor aus dem Rlute 

darstcllte, ohne Einäscherung vorzunehmen. — Unter den 

chemischen Restandtheilen, die man im menschlichen Kör¬ 

per gefunden hat, fehlt das Mangau. — Rei den Rlut- 

körnchen sind manche neuere Reobachtungen niqht be¬ 

nutzt, die sich namentlich auf die Gröfsc beziehen. — 

Nach dem Verf. wird die Ansicht, dafs sowohl Lympli- 

als IMilchgefäfse unmittelbar in Rlutgcfäfsc übergehen, im¬ 

mer allgemeiner; iudefs zählt die eutgegengesetzte immer 

noch sehr ehrcnwerlhe Namen. — Dafs die Ilunter- 

schc Haut l/ein Hindernifs der Uebcrfruchtung mache, 

glaubt Rcf. aus Untersuchungen am schwangeren Uterus 

folgern zu können. —. Einzelne Theilc, z. R. besondci's 
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der Bau der Drüsen, die,Lclirc von der Secretion und Er¬ 

nährung, dei^ Bau des Ohres und Herzens der Ampliibien, 

die verschiedene Function der Wurzeln der Rückeninarks- 

uerven u. s. w. sind schon jetzt theils der Berichtigung 

»ind Ergänzung, theils der völligen Umänderung Fähig, da 

Heinere Untersuchungen, namentlich die vielfachen von JoJ^. 

Müller,, hierüber ein gi;pfses Licht verbreitet haben. 

R. yVuQner. 

VI. 

Bildungshemmungen der IVlenschen und 

Thiere. Von F riedrich Ludwig Fleisch¬ 

mau n, Doctor der gesummten Heilkunde und 

Weltweisheit, mehrer gelehrten Gesellschaften des 

In- und Auslandes Mitgliede. Mit zwei Kupfer¬ 

tafeln. Nürnberg, hei Johann Leonhard Schräg. 

1833. 8. XVIII u. 410 S. 
k 

Eine der schönsten Thatsachen, deren Begründung, 

die Wissenschaft dem hochverdienten Johann Frie¬ 

drich Meckel verdankt, deren VVahrheit aber schon 
t ■ 

vor ihm Andere zum Theil erkannten, ist die, dafs eine 

grofse Menge von Mifsbildungen einer unterbrochenen Ent¬ 

wickelung einzelner Organe und Systeme, bei ungehindert 

fortschreitender Ausbildung anderer Theile des Körpers ihre 

Entstehung verdankt. Die Entwickelung einzelner Organe 

oder Systeme ist unterbrochen — diese sind also ganz; 

oder zum Theil auf einer Stufe der Ausbildung stehen ge¬ 

blieben, die in einer bestimmten Periode des Embryonen¬ 

oder Fötuslehens ihre normale war. — Dem, der nur 

cinigermafsen mit der Entwickclungsgcschichte vertraut ist, 

muls es bekannt sein, dafs die Organe des Embryo und 

Fötus nicht nur in Gröfse und Gestalt, sondern auch in 
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Luge, Verbindung, Textur, Farbe, Verriclitung von denen 

des erwachsenen, ausgcbildetcu Menschen oder Thiercs ver¬ 

schieden sind. Kin Organ kann nun entweder in einer, 

oder in mehren, oder in jeder Bezicliung in seiner Entwicke¬ 

lung gehemmt sein. Es kann allein auf einer früheren 

Stufe der Ausbildung stehen gchliehen sein, bei normaler 

Entwickelung aller übrigen Theile, oder cs sind dies auch 

andere Theile zugleich, entweder weil dieselbe Schäd¬ 

lichkeit gleichzeitig auch auf sie einwirkte, oder erst später 

ihren Einflufs auf sic übte, oder weil die gehemmte Aus¬ 

bildung des Ersteren auch ihre Entwickelung hinderte. 

Es kann aber auch bei gehemmter Entwickelung eines 

Organes oder Systemes ein Anderes vorzugsweise ausge¬ 

bildet sein. 

• Das Studium der Bildungshemmiingcn ist also niclit 

nur interessant, in so fern wir die Erscheinung an und 

für sich betrachten, sondern ^uch höchst wichtig, in so 

fern cs das Wcchselverhältnifs, in dem die verschiedenen 

Theile w'ührend ihrer Bildung und Entwickelung zu einan¬ 

der stehen, aufklärt. Es setzt also die genauesten Kennt¬ 

nisse von dem Entwickelungshcrgange überhaupt voraus, 

und ist ohne diese nicht denkbar. Je mehr daher unsere 

Ansichten über Entwickelungsgeschichte geläutert werden: 

desto sicherer werden wir in einer Mifsbildung eine Bildungs- 

bemmung, oder eine Bildungsabweichung anderer Art zu 

erkennen im Stande sein, desto mehr Gewinn wird daher 

auch aus dem sorgfältigen Studium solcher Alifsbildung 

der Physiologie erwachsen. 

Bei den grofsen Fortschritten, die die Entwickelungs- 

gcschichle in den neuesten Zeiten gemacht, verdient der 

Gedanke, die Lehre von den Bildungshemrnungen einer 

Revision zu unterwerfen, ein glücklicher genannt zu wer¬ 

den. Wie ist dies aber von dem Verf. vorliegenden Bu¬ 

ches geschehen? 

Nachdem wir auf 12 Seiten eine Littcratur der pa¬ 

thologischen Anatomie im Allgemeinen gefunden, gelangen 
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wir zum ersten Thcil, der der Betrachtung der Bildungs¬ 

hemmungen im Ganzen gewidmet ist. Nach einigen all¬ 

gemeinen Aeufscrungen, geht der Verfasser zur Definition 

der Bildungshemmungen über. , «Es sind Mifsgestalten, die 

von weniger Thätigkeit der Bildungskraft, als gewöhnlich 

zeigen, wo die organische Entwickelung gehemmt und 

frühere Entwickelungsstufen erhalten scheinen.” «Ihr 

Wesen ist immer eine Hemmung, deren Grund entweder 

schon im Keime, oder in späteren, zufälligen Umständen 

liegt. Sie beruhen stets auf zu geringer Energie der bil¬ 

denden Thätigkeit (die also, irren wir nicht, nur quanti¬ 

tativ verändert sein soll!), und indem diese von ihrer 

Grundvorzeichnung sowohl auf dynamische, als mechani¬ 

sche Weise abgewendet und gehemmt werden kann, so 

sieht man sich veranlafst, aufscr den dynamischen auch me¬ 

chanische Ursachen der Bildungshemmungen anzunehmen. 

Krankhafter Zustand der älterlich'en Zeugungsorgane im 

Augenblick der Begattung, wie auch psychische Einflüsse 

(das Versehen der Schwangeren),' können häufig Veran¬ 

lassung zu Bildungshemmungen geben. Da indefs anderer¬ 

seits auch nicht geleugnet werden kann, dafs ein anfangs 

gesunder Keim auch im Verlauf seiner Ausbildung krank¬ 

haften Zufällen unterworfen ist, müssen wol die Ursachen 

der Bildungshemmungen nicht nur» bei den Aeltern, son¬ 

dern auch oft in den äufseren, auf die Entwickelung des 

lebenden Organismus hemmend cinwirkenden Umständen, 

oder im Embryo selbst liegen. Nie findet eine Abwei¬ 

chung ins Unendliche statt, sondern alle Mifsgestalten äh¬ 

neln einander mehr oder weniger und beruhen gleichsam 

auf bestimmten Bildungsgesetzen.” Als «unantastbare” 

Bildungsgesetze für die Bildungshemmungen lernen wir 

nun folgende kennen: 

1. Das Hcminungsgesetz Lex inhibitionis. « Jede Bil- 

dungshemrnung^ inufs genau einer der frühem Bildungsstu-r 

feil entsprechen. ” 
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Also (las erste (icsetz für eine IJildiingshcminung ist, 

(lals sie eine Jlildungslieminuug und nichts Anderes ist. 

Ob ^virklich die Katzen naclist Uindvieli und »Scliaaf 

öfter als Schweine, Ziegen, Pferde und Hunde an man¬ 

gelhafter Entwickelung leiden, möchte Ref. bezweifeln; 

wenigstens stimmen damit Gurlt’s genaue Angaben eben 

nicht überein. — Dafs sich Mangel der Gebärmutter al¬ 

lein bei w'eiblichcn Individuen als Rildungshemumug fin¬ 

det, soll dagegen gerne zugeslanden werden. 

2. « Das Wiederholungsgcsclz Lex succrescentiac. Jede 

Bildungsbeuiiuung mufs mehr oder w’cniger der Normalbil- 

duug irgend einer niederen Thierklasse ähnlich seyu. « 

«Zwar ist nicht anzunchmen, dafs der zur Entwicke¬ 

lung erweckte (menschliche) Keim im Fortschreiten sei¬ 

ner Ausbildung verschiedene niedere Thierklassen durch- 

' zumachen habe, ehe er zur eigentlich mciischlichfeu Bil¬ 

dung gelange, und dafs er also anfangs ein VVeichthier 

sei und Metamorphosen eingche, denn immer liegt von sei¬ 

nem Beginnen an schon die Grundvoi^zeichnung zu einem 

Menschen der Ra^e nach in ihm, und er wdrd demnach 

stets auf einer Stufe menschlicher Entwnckelung, nie einer 

niedrigen Thiergattung stehen, aber eine Achulichkeit der 

Bildungsstufen des Menschen mit dem vollkommenen Ent- 

wickeltseyu niederer Thiere kann uiclit geleugnet wer¬ 

den und immer zeigt der in seiner Ausbildung gehinderte 

menschliche Embryo entweder in seinem Aeufseren oder 

in seinem Inneren den iSormalzustaud niederer Thiere. " 

Eine Ansicht, der Ref. in vieler Beziehung gerne bei- 

pflichtet. Ob der (in seiner Ausbildung gehinderte) mensch¬ 

liche Embryo immer in seinem Aeufseren oder in sei¬ 

nem Inneren den Normalzustand niederer Thiere zeigt, 

möchte Ref. iiidefs bezweifeln. Findet eine solche Aehn- 

lichkcit des menschlichen Embryo mit einem niederen 

Thiere statt, so betrilft sic höchstens ein Organ (ein 

Verhälluifs), nie mehre, und selbst diese Achulichkeit ist 
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nie eine so vollständige, dafs sie auf alle Qualitäten die¬ 

ses Organes und alle seine Relationen sich erstreckte. 

3. «Das Ortsgesetz, Lex topicorum (sic!). Kraft die¬ 

ses Gesetzes ist jedes Organ mehr oder weniger an seine 

Lage gebunden.» 

«Es können wohl das Herz, der Darmkanal, die Ho¬ 

den u. s. w. riicksichtlich ihrer Lage vom Normal ahwei- 

chen, nie aber so .sehr, dafs man das Gehirn in der Brust¬ 

oder der Unterleibshöhle, oder die Lungen, das Herz, oder 

die Nieren im Kopfe eingeschlossen anträfe.« 

4. « Das ludividualitätsgesetz, Lex proprietatis. Nach 

diesem Individualitätsgesetz erfreuen sich alle Theile des 

thierischen Körpers, obgleich unter einander verbunden, 

mehr oder weniger einer gewissen Selbstständigkeit. ” 

«So sah man nie den Darmkanal mit der Aorta eine 

Röhre bilden, nie ^eine Arterie sich in einen Nerven um- 

wandcln u. s. w. ” 

5. « Das Schrankengesetz, Lex terminorum. Dies Ge¬ 

setz bestimmt die Aehnlichkeit der Bildungshemmungen 

mit der Normalbildung stets niederer, nie höherer Thier- 

artcii. 

Man sieht es diesen unantastbaren Gesetzen an, 

dafs ihre Aufstellung den Gesetzgeber mehr als eine schlaf¬ 

lose Nacht und viel Kopfzerbrechen gekostet haben mufs. 

(if. « Das Gleicbgewichtsgesetz, Lex rqciprocitatis. Die¬ 

sem Gleichgcwichtsgesetz gemäfs wird durch die zu grofse 

Energie der bildenden Thätigkeit in einem Organ, die zu 

geringe in einem andern bewirkt. , 

Ref. gesteht, dafs er allen möglichemRespect hat vor 

einem Gesetze, das durch die meisten Fälle von Üeberzahl 

eines Fingers oder einer Zehe schon umgestofsen wird. — 

So weit der allgemeine Theil. Jetzt wollen wir se¬ 

hen, wie der Verf. «mit dem Geiste ganz in die Tiefen 

abnormer Bildungen eingedrungen und sich in ihrer An¬ 

schauung durchaus zu verlieren gesucht, damit so' zu sa¬ 

gen ein neues, von ihnen ganz erfülltes Bewufstseyn aus 
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ihrem Scliool'sc Iicrausstcigc,” wie sich seine «DenkkraR, 

wie ein Strom über diesen Gegenstand ergossen,» wie er 

.(mit der gröfslen Mühe die Schwierigkeit, welche hei den 

veränderten Ansichten und hei dem Mifsverhältnifs zwi¬ 

schen den Krfahrungen der frühem und spätem Zeit sich 

darhietet, überwinden konnte” ^). — 

Wie dies Alles geschehen, soll durch Thatsachen be¬ 

wiesen w’erdcii. Hcf. wird, um die Verdienste des Verf. 

ins gehörige Licht zu stellen, das was Herr I>f6dicinalratli 

Otto in seinem «Lehrbuch der pathologischen Anatomie 

der Menschen und der Thicrc. Bd. 1. Berlin 1S30. ”, über 

dieselben Gegenstände anführt, in Klammern hinzufügen, 

Bef. wählt, was er gerade aufschlägt, das Venensystem, 

und wird alles von Herrn F. darüber Gesagte mittlicilcn, 

damit man sehe, wie trclflicli seine Bildungshcminungen 

auf die Entwickclungsgcschichte zurückgcfülirt sind, was 

er Alles unter Bildungshemmungen begreift, und wie er 

seine Vorgänger benutzt. 

Seite 131 bis 138 des Fleischmannschen Buches 

lieifst es also: «Was im Allgemeinen oben von den Ar¬ 

terien gesagt wurde, gilt aucli von den Venen. Sic erlei¬ 

den eben so Unterbrechungen, Strikturen, fehlen zum Thcil 

und bieten in Ansehung ihres Ursprunges und Verlaufes 

gar mannigfaltige Uurcgelmäfsigkeiten dar.” («Nicht sel¬ 

ten beobachtet man mannigfaltige Varietäten der Vcricn 

in Ansehung ihres Ursprunges und Verlaufes.” O. S. 34t.) 

« Die Venen fehlen nie ganz, ohwol sie öfters so klein 

und in geringer Anzahl Vorkommen, dafs Manche zu der 

Meinung vcranlafst wurden, sie könnten ganz mangeln. 

Selbst bei der Akardie finden sich Venen, und gew öhn¬ 

lich ist in solchen Fällen die Nahclvcnc als Grundstamm 

zu betrachten. (Die Venen sollen hei einigen Mifsgehurten 

ganz und gar gefehlt haben; gewöhnlich aber sind sic, 

selbst wenn das Herz und die Arterien fehlen, vorhanden, 

*) Stellen aus dem lesensw’erthen Vorworte. 
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indem die Nabclvenc artcrienartig sich vcrtlicllend das Blut 

unmittelbar zu allen Tlicileo des Körpers liinführt, oder 

eine Art Ilohlvene bildet u. s. w. 0.). «Die Nabelvcuc 

geht häufig statt (1) in die Leber in eine Milchvene (sic!), 

eine Gekrösvene (2), eine Ilohlvene (3) oder unmittelbar 

in das Herz (4). Oder wenn sie in die Leber geht, so 

geschieht dies wenigstens nicht an der gewöhnlichen 

Stelle (5), man findet sie später noch wegsam (6), zu 

kurz, ja selbst in ihrer Verzweigung abnorm, blind endi¬ 

gend, von regelwidrigen Häuten umgeben.« (Auch die 

Nabelvcnc zeigt zuweilen Abweichungen; so ist sie wohl 

mehrfach vorhanden, oder tritt auf ungewöhnlichen Stel¬ 

len in die Leber ein (5) — oder senkt sich in die Hohl- 

ader (3) — in eine Gekrösvene (2) oder in die Milz¬ 

vene (1) — selbst unmittelbar in das Herz ein (4) — 

zuweilen ist sie noch lange nach der Geburt und selbst 

bei Erwachsenen offen und blutführcnd (6) u. s. w. « Otto.) 

«Der Ductus venosus Arantii wird manchmal ganz ver- 

mifst« («d. D. V. A. fehlt zuweilen ganz» O.). «Ebenso 

die Pfortader, besonders bei Acephalen, oder ihr Ver¬ 

lauf ist abnorm, sie mündet statt in die Leber in die un¬ 

tere Hohlvene.” («Bei den kopflosen Mifsgeburten fehlt 

die Pfortader immer gänzlich und die Venen, welche sie 

sonst bilden, entstehen dann aus der Hohl- oder Nabel¬ 

vene; in seltenen Fällen mündet sich die Pfortader nicht 

in die Leber, sondern in die untere Hohlader ein.« O.) 

(«Bei Atelokardie findet sich oft nur eine Vene für den 

ganzen Körper.« («Bei unvollkommener Bildung des Her¬ 

zens entsprang aus demselben nur eine einzige für den 

ganzen Körper bestimmte Vene.» O.) «Oder Hohlvenen 

und Lungenvenen kommen in dem einzigen Vorhofe zu¬ 

sammen: oder beide Hohlvenen vereinigen sich zu einem 

Stamme. Die Hohlvenen und Lungenvenen verändern 

manchmal ihre Lage so, dafs die erstem in den linken, 

die letztem in den rechten Vorhof einmünden (« oder cs 

gingen aus dem einzigen Vorhofe die Körper- und Lun- 
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('cnvcncn schon abgesondert hervor — cs vereinigten 

sich die beiden Ilohiadcrn 7.11 dem einzigen Venen- 

slamine des rechten Vorhofes — die Hohlvencn senkten 

sich hei normaler Stellung der grofsen Arterien des Her¬ 

zens in dessen linken, so wie die Lungenvenen umgekchri 

in den rechten Vorhof ein.” O.) «Zuweilen zeigt nur 

eine Ilohlvcne sich vom Normalzustände abweichend, wäh¬ 

rend die andere nichts Ungewöhnliches, weder in ihrem 

Ursprünge, noch in ihrem Verlaufe darbietet.” (Otto 

sagt dies nicht, aber zeigt es thatsärhlich! Kef.) et Auf 

ähnliche Weise variiren die Aeste der Hohlvenen. Die 

Kranzvene des Herzens mündet manchmal in den linken 

Vorhof oder in andere Venen.” («Die einzelnen Zweige 

sind vielen Abweichungen unterworfen. Die Kranzvenc 

des Herzens mündet sich in seltenen Fällen statt in das 

rechte Herzohr in das linke ein.” O.) « Die Lungenvenen 

weichen oft rücksichtlich der Anzahl vom Normalzustände 

ab, oder sind Aeste der oberen Hohlader, münden in den 

rechten Vorhof u. s. w. ” *). (« Die Lungeovenen sind zu¬ 

weilen Aeste der obern Hohladcr, oder entspringen aus 

dem rechten Vorhofe, oder weichen in Zahl ab.” O.) Da¬ 

mit doch etwas Eigenes geliefert werde, schliefst Hr. F.: 

«Was die, aus Anomalicen des Venensystems hervorge- 

henden Krankheiten anbelangt, so verweise ich auf das 

bereits schon beim Herzen und bei den Arterien Ange¬ 

führte!” *) 

Das i^t ein Muster der Behandlung. Und zwar nimmt 

das hier Angeführte acht volle Seiten des in grofs Octav- 

format gedruckten Buches ein. Möglich wird das dadurch, 

dafs die aus Otto’s Buch entnommenen und, um die Eut- 

wendung zu verbergen,*.oft mit vieler Mühe umgestellten, 

oder falsch angebrachten Citate sehr grofs gedruckt sind. 

*) Wurde das Abschmieren zu langweilig? Bef. 

Wo man auch nichts tiudet, als einige nichtssa¬ 
gende Bemerkungen, lief. 
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Dafs Otto nicht allein in seinem Eigenthum beeinträch¬ 

tigt, sondern auch verläumdet wird, mag Folgendes 

lehren; 

Herr F. sagt S. 96: «Einige versuchten demnach die 

Ektopie des Herzens einer Eintheilung zu unterwerfen, 

allein ohne besondern Erfolg, indem der allmälichc 

Uebergang der einen Ektopie in die andere eine 

genaue Unterscheidung nicht gestattet. Unter die 

bemerkungswerthen Eintheilungen gehören übrigens die in 

Ectopia cephalica, collaris, pectoralis und ventralis,” «von 

Breschet, Otto u. A. angenommen.” 

So? Otto sagt S, 281: «Die Eintheilung der Ecto¬ 

pia in pectoralis und ventralis, wohinzu Breschet noch 

die Ect. cephalica fügt, scheint mir deswegen nicht an¬ 

wendbar, weil alle diese Formen allmälich in einander 

übergehen; auf jeden Fall müfste man dann noch eine 

E. collaris annehmen. ” 

Dies genüge zur Charakteristik vorliegenden Buches. 

Ref. hält es für nöthig noch besonders darauf aufmerksam 

zu machen, dafs der sogenannte Verfasser dessel¬ 

ben nicht der wackere, ehrwürdige Erlanger 

Anatom und Physiolog Gottfried Fleischmann^ 

sondern der Doctor der gesammten Heilkunde 

und Weltwcisheit Friedrich Ludwig Fleisch¬ 

mann ist. 

Stannins, ' 

VII. 
\ 

Lehrbuch der pathologischen Anatomie 

der Hanssäugethiere. Von Dr. E, F. Giirlt, 

Professor an der Königlichen Thicrarzneischule in 

Berlin. Zweiter Theil, welcher die Classification, 

Beschreibung und Anatomie der Mifsgebnrten ent- 
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halt. Mit 25 Stcinclriicken in Folio und einer Ta¬ 

belle. Berlin, bei G. Reimer. 1832. 462 S, 

Die pathologische Arialomie ist des sorgfältigen wStii- 

diunis in mehrfacher Ilücksicht wcrlh, je nachdem sie Ab- 

’wcichungcn der Textur, oder Regelwidrigkeiten der Lag€ 

und Form einzelner Gebilde oder des Gcsainmtorganisnins, 

oder gänzlichen IMangcI einzelner Theile uns vorführt. Ist 

sie in der ersten der genannten Richtungen vorzugsweise 

dem Arzte von Wichtigkeit, hier aber freilich nur, in so 

fern ihre Ergebnisse in Bezug gesetzt werden zu dem am 

Krankenbette Beobachteten: so eröffnet sie durch die zweite 

dem Physiologen und besonders dem IMorphologcn ein rei¬ 

ches Feld der Untersuchung, und verschall! durch die dritte 

vorzüglich nicht unbedeutende Aufschlüsse über die Fun¬ 

ction der einzelnen Gebilde. 

Der vorliegende zweite Band des verdienstvollen Wer¬ 

kes des Herrn Professor Gurlt über die pathologische 

Anatomie der Haussäugethiere ist vermöge seines Inhaltes 

als eine wahre Bereicherung für die IMorphologie zu be¬ 

trachten, weniger durch neue Ansichten, die es crölTnct, 

als durch die Fülle von Material, welche es liefert. 

Die Lehre von den Bildungsabw'eichungen im Allge¬ 

meinen und den Mifsgeburten im Besonderen ist eine der 

interessantesten Seiten der Morphologie. Nachdem an die 

Stelle des unfruchtbaren Anstaunens derselben die Erkcnnt- 

nifs von dem Gesetzmäfsigen in ihrer Bildung getreten: 

wurden auch die alten Theoricen von ihrer Entstehung 

durch andere, die gröfstcntheils auf Beobachtung normaler 

Organismen im Werden und Scyn sich stützten, verdrängt. 

Nach dem Vorgänge von Röderer, C. F.’Wolff und 

Blumenbach war cs vorzüglich Job. Fried. Meckel, 

der angeboren mifsgcbildctc Organe mit den gleichnami¬ 

gen, doch noch in ihrer Ausbildung begriffenen, derselben 

Thicrart, mit den völlig enlwickelten anderer Tliicrarten 

verglich. Das Ergebnifs der ersten Zusammenstellung war 

die 
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die Erkcnntnifs, dafs ein grofscr Thcil der Mifsbildnngcn 

einem Verharren (der mifsgcbildeten Thcile^) in einem Tür 

eine frühere Enlvvickclnngspcriode ihnen normalen Zu¬ 

stande, bei ungehinderter Ausbildung der übrigen Organe 

beruhe — eine der schönsten Thatsachen, durch deren Dar¬ 

legung Joh. Fried. Meckel allein schon die gerechtesten 

Ansprüche auf Anerkennung und Dank sich erworben. 

Völlig normal entwickelte Organe niederer Thiere wur¬ 

den verglichen mit mifsgebildeten und zugleich mit noch 

nicht völlig entwickelten gleichnamigen-höherer Thiere, 

besonders des Menschen, und die Aehnlichkeit oft so grofs 

gefunden, dafs man sich berechtigt glaubte, den Satz auf- 

zustcllen: dafs das Eigenthümlichc innerer und äufserer Or¬ 

ganisation zu den verschiedenen auf einander folgenden Zei¬ 

ten des Fötuslebens des Menschen und der höheren Thiere 

vollkommen entspreche der Eigenthümlichkeit der Organi¬ 

sation in den verschiedenen auf einander folgenden Stufen 

oder Classen des Thierreiches, und dafs daher auch die 

Mifsbildungen, welche einen derselben Thierart auf frühe¬ 

rer Entwickelungsstufe normalen Zustand bezeichnen, nor¬ 

malen Bildungen minder hoch organisirter Thierspecies ent¬ 

sprechen müssen. 

Dies Resultat erscheint so glänzend, dafs es sich gc- 

wifs der Mühe verlohnt, nachzuforschen, wie man zu dem¬ 

selben gelangte, ob auf dem Wege strenger Forschung, 

oder indem man der Phantasie einen allzuweiten Spielraum 

liefs. Eine solche Untersuchung aber zeigt Folgendes: ^ 

1. Wird ein in seiner Ausbildung begriffenes oder 

gehemmtes höheres Thier als Ganzes mit einem niederen 

völlig normal entwickelten verglichen: so ergibt sich häufig 

bei flüchtigem Anschauen eine gewisse Aehnlichkeit im 

Habitus oder in einzelnen Verhältnissen, nie eine Gleich¬ 

heit. Denn das höhere Thier gibt seine Individualität nie 

auf, kann aus seinen Verhältnissen als ein seiner Bildung 

Begriffenes herausgerissen, nicht ein vollkommenes, seine 

Art erhaltendes niederes Thier werden. • 

Bd. 25. llft. 3. 
/ 
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2. Ein in seiner Ausbihhiiig gesUIrlcs einzelnes Or¬ 

gan eines Iiüi^ren Thicrcs zeigt sich dem gleichnamigen 

ausgcbildcten einer minder hoch organlsirten Thicrart zwar 

bäulig in einzelnen Bc^iebnngen ahn lieb, aber nie in 

allen Verhältnissen gleich, so daßs cs dessen Stelle und 

Function übernehmen könnte. 

3. Ein Organ eines und desselben sich nnsbildcnden 

höheren Tbieres kann dem gleichnamigen völlig entwickel¬ 

ten, V\ie cs in einer Thicrart dieser Classc vorkömml, 

ein zweites dem gleichnamjgen normalen einer Thicrart, 

die einer andern Classc angcliörl, in einzelnen Vcrhältuis- 

seu au die Seite gestellt werden. Es wird somit das¬ 

selbe höhere Thier zu gleicher Zeit Bildungen zeigen, 

die zwei vei*schiedcueu Thicrclassen eigen sind. 

Hiernach scheint die Annahme, dafs die höheren Thicre 

während ihrer Ausbildung die Stufen allmalich durchschrei¬ 

ten, auf welchen minder hoch organisirle Thicre bestän¬ 

dig verharren, völlig unstatthaft. 

Nicht zu leugnen ist cs iudefs, dals einzelne Organe 

des IMenscheu und der Säugthiere, die io ihrer Bildung 

begriffen, oder gestört sind, in einzelnen Verhältnissen 

grofse Achidichkcit haben mit den glcichuaiuigcu minder 

hoch organisirter Thiere. 

Eine eben so wenig verkennhare Aehulichkeit findet 

jedoch auch Statt zwischen solchen milsgehildeten Organen 

einzelner Thiere, die nicht auf früher normale Zustände 

zurückzuführen sind und den gleichnamigen Organen min¬ 

der hoch oder gleich hoch stehender Thiere. 

Der Grund dieser Aehnlichkeit scheint uns ui Folgen¬ 

dem zu liegen: Ein jedes Organ entfaltet sich durch das 

Thierreich hindurch in allen den Uichtungen der Gestalt, 

Lage, Gröfsc, Textur und erscheint in allen den Verhält¬ 

nissen zum Gesammtorganismus, die cs sciuem Wesen, 

seiner Individualität nach möglicherweise annchmen kann. 

Ha nun aber ein in seiner Entwickelung hegrifl’eues Or¬ 

gan seinem Wesen nach schon identisch ist mit dem aus- 
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gebildeten, nur andern Vcrhällnissen des Gesammtorganis- 

inus angepafst, da fernerauch ein inifsgebildeles Organ sein 

Wesen, seine Individualität nie aufgibt: so mufs es in ein¬ 

zelnen seiner Qualitäten noihwendig denselben Qualitäten 

des gleichnamigen unter andern Verhältnissen normalen 

Organes entsprechen. 

Damit Sätze dieser Art Festigkeit und Begründung er¬ 

halten, ist cs nothwendig, dafs'wir nicht bei den Milsbil¬ 

dungen des Menschen stehen bleiben, sondern auch die 

der Thiere einer eben so genauen Untersuchung unterwer¬ 

fen. Die pathologische Anatomie mufs ebenfalls eine ver¬ 

gleichende werden. Einen bedeutenden Schritt dazu aber 

hat Ilr. Prof. Gurlt durch vorliegendes schätzbares Werk 

gethan. - 

Mifsgeburten nennt derselbe alle angeborenen und auf¬ 

fallenden, äufseren Abweichungen von der Norm und ent¬ 

hält sich jeder schärferen Definition. In einer kurzen all¬ 

gemeinen Einleitung wird über die bestimmten Bildungs¬ 

gesetze, denen auch die Monstrositäten unterworfen sind, 

über die Art ihrer Entstehung und über ihre Aehnlichkeit 

mit normalen Bildungen geredet. 

Mit Recht nennt der Verf. die Mifsgeburten fabelhaft, 

an welchen man die Theile von verschiedenen Thiergat¬ 

tungen erkennen wollte. «Wenn auch dergleichen ent¬ 

fernte Aehnlichkeiten nicht zu leugnen sind, so spricht 

sich doch in jeder Mifsgeburt der GVundcharakter der Thier¬ 

gattung und Art aus, von welcher diese erzeugt ist.» Ein 

Satz, den wir völlig unterschreiben. Unbegreiflich ist es 

uns daher, wie Ilr. Prof. Mayer kürzlich (s. dessen Auf¬ 

satz: Beschreibung merkwürdiger Fälle aus zwei Classen 

von Monstrositäten, in v. Gräfe und v. Walther Jour¬ 

nal der Chirurgie und Augenheilkunde Bd.18. Heft 4. 1832.) 

als eine besondere Classe von Mifsgeburten « die Verwand- 

lungs - Mifsbildungen, Monstra transformata, ” aufstellen 

konnte. Er versteht darunter solche Mifsbildungen, bei 

welchen sich eine mehr oder minder deutliche Aehnlich- 

24 • 
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kcit einer Tliicrrlassc oder Tiiicrspcclcs inil einer andern 

Thicrclassc oder Tlilcrsjjccics ausspricbl.»» Da ist denn 

doch 'Nvol dem Spiel der Pliautuölc ein zu weiter Kaum 

gelassen! — 

Herr Professor Gurlt sucht zwar nicht in der Scla- 

verei, in welcher unsere Ilauslhicre Ichcn, den einzigen 

Grund für die hei ihnen vorkoranicndcn Wifsgcburlen, da 

hei den wilden Thicren derselben Gattung ähnliche Alifs- 

geburten, wie hei jenen Vorkommen, doch scheint cs ihm, 

als ob die Zahl der Mifsgehurten im Vcrhältnifs gröfscr 

wäre hei dcu Ilausthiercn, als hei den iu der Freiheit le¬ 

benden Tliicren. , 

Von 750 Mifsgehurten kommen auf 

den Esel 3 

das Maulthier 3 

die Ziege 24 

das Pferd 56 

die Katze 71 

den Uund 78 

das Seil wein 87 

das Schaaf 179 

das Kind 239. 

Die einfachen Mifsgeburleu sind bedeutend häufiger, 

als die mehrfachen, und das Verhältuifs in Zahlen ist 

436 : 301. Dieser Satz gilt aber nicht für alle cluzelnen 

Ilauslhierc; bei der Katze wurden mehr Doppclmifsgebur- 

len gesehen, als einfache, 54 : 17; eben so bei dem Kinde, 

wo sich die Doppclmifsgcburtcn zu den einfachen verhal¬ 

len, wie 129 : 110. Bei allen übrigen Haussäugcthiereii 

kommen aber mehr einfache, als Zvvilllngsgehurlcn vor; 

beim Pferde verhalten sich jene zu dieseu w ie 53: 3, 

beim Esel wie 3:0, beim Maulthierc wie 2:1, beim 

Schaafe wie 97 : 82, bei der Ziege wie 21 : 3, beim 

Schw’ein wie 68 : 19, beim Hunde wie 61 : 11. 

llr. Prof, Gurlt theilt die Mifsgehurten iu zwei Clas- 

scu, von denen die eine die einfachen, die andere die 
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mehrfaclicn begreift. — Zu erstem rechnet er die Mifs- 

gebiirten, deren Körper nur aus so vielen, oder weniger 

Thcilen besteht, als zu einem Individuum gehören. Doch 

sind auch diejenigen hierher gerechnet, hei welchen ein 

üeherilufs einzelner, besonders peripherischer Theile, na¬ 

mentlich der Zehen vorhanden ist, und bei welchen das 

Generationssystem aus männlichen und weiblichen Ge¬ 

schlechtsorganen zusammengesetzt ist, nämlich die Zwit¬ 

terbildungen. Diese machen den ücbergang zu den Zwil- 

lingsmifsgeburten, welche Classe in acht Ordnungen zerfällt. 

Die erste Ordnung charakterisirt Mangel an Theilen. 

Die Gattungen sir«! theils dadurch bestimmt, dafs ein Haupt- 

theil des Körpers (Kopf, Rumpf oder Glieder) ganz fehlt, 

oder dafs an diesem Haupttheile nur einzelne Gebilde feh¬ 

len oder mangelhaft gebildet sind. Diese Ordnung enthält 

theils Bildungshemmungen, theils solche Mifsbildungen, die 

in keiner Bildungsperiode in ähnlicher Art angetroffen 

werden. 

Die zweite Ordnung ist ausgezeichnet durch regelwi¬ 

drige Kleinheit der Theile. Es fehlen hier nie Haupttheile 

des Körpers, aber es sind einige, oder die meisten zu klein. 

Die Gattungen sind ebenfalls nach den Haupttheilen des 

Köi'jiers bestimmt, und es sind auch die Fälle hierher ge- 

reehnct, wo an einem Haupttheile auch nur ein Gebilde 

zu klein ist, z. B. an dem gewöhnlichen Kopfe zu kurze 

Ohren, zu kurzer Unterkiefer u. dergl. ' 

In die drifte Ordnung gehören die Spaltungen am Kör¬ 

per. Kopf und Rumpf sind in der Mittellinie vorn oder 

hinten gespalten, die Glieder zwischen den Zehen. Es 

sind theils Bildungshemmungen, theils sind sie es nichU 

Zur Bezeichnung der Gattungen sind auch hier wieder die 

Haupttheile des Körpers gewählt, gleichviel, ob der ganze 

Rumpf, oder nur eine Gegend desselben gespalten ist. 

Die vierte Ordnung entsteht durch Nichttrennung der 

Theile. Mund, After oder äufscre Mündung der Harnröhre 

fehlen, weil Theile nicht getrennt und die Haut nicht 
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durchbohrt ist, oder die Zeheu sind nicht gespalten. Es 

sind dies Bildungshemmungen. Die hierher gehörigen Falle 

gleichen einerseits einigen der ersten Ordnung, indem bei 

dem IMangel des Unterkiefers bisweilen auch der Mund 

fehlt; andererseits gränzen sie an die Verschmelziingsbil- 

dungen, weil bei dem Mangel des Aflei*s der Masldann 

oft mit den Geschlechts- oder llarnwerkzeugen verbun¬ 

den ist. 

Fünfte Ordnung. Verschmelzung der Organe. Der 

Charakter dieser Ordnung besteht darin, dafs die in'der 

Regel neben einander gesondert liegenden Theile hier so 

nahe zusammengerückt sind, dafs sie sich innig verbunden 

haben, jedoch oft noch die Andeutungen zu einer Tren¬ 

nung in zwei Organe enthalten. Auch diese Ordnung hat 

Verwandtschaft mit der ersten und vierten Ordnung, denn 

in jener kommen Verschmelzungen der Organe vor, weil 

die Mittel, welche die Trennung erhalten, fehlten. Dies 

ist z. B. der Fall bei Mangel des Unterkiefers, wo die 

Oberkiefer und Ohren verschmelzen. 

In die sechste Ordnung begreift; der Verf. die regel¬ 

widrige Lage und Form der Theile. Es gehören nur die 

Fälle hierher, wo die veränderte Lage der Theile nicht 

durch Spaltung des Körpers, wie in der dritten Ordnung, 

oder die regelwidrige Form nicht durch den Mangel an 

Theilcn bedingt ist, wie dies in der ersten Ordnung häufig 

vorkömmt. Die Lage der Eingeweide ist bisweilen ver¬ 

ändert, ohne dals dies äulserlich am Körper zu bemer¬ 

ken ist. 

Siebente Ordnung. Ucbermaals der Bildung. Es sind 

mehr Theile vorhanden, als einem Individuum zukommen, 

ohne dafs dieser Zustand schon die Zwillingsbildung be¬ 

dingt; oder die in regclinäfsiger Zahl vorhandenen Theile 

sind ungewöhnlich früh ausgebildet- Die Gattungen sind 

wieder nach den Uoupttheilen des Körpers bestimmt. Durch 

das Vorhandenseyu von überzähligen Theilcu macht diese 
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Ordnung, so wie die folgende, den Ucbergang zu den 

Zwillingsgeburten. 

Achte Ordnung. Zwitterbildung. Dieser Zustand wird 

bedingt durch die Vereinigung einiger oder der meisten 

Geschlechtswerkzeuge beider Geschlechter in einem Indi¬ 

viduum. Als niedere Grade der Zwitterbildung sind je¬ 

doch auch diejenigen Zustände der Geschlechtsorgane zu 

betrachten, in welchen durch regelwidrige Gröfse, Klein¬ 

heit oder Lage einzelner Theile das eine Geschledit dem 

andern sich nähert. So nähert sich z. B. das naännliche 
♦ i 

Geschlecht durch Kleinheit dfer Hoden und der Ruthe, aber 

durch Gröfse der Brüste dem weiblichen; das weibliche 

nähert sich hingegen durch Gröfse des Kitzlers, Kleinheit 

der Brüste und Lage der Eierstöcke aufserhalb der Bauch¬ 

höhle dem männlichen Geschlechte. 

In die zweite Classe bringt der Verf. die Drillings¬ 

und Zwillingsmifsgeburten. Hierher gehören alle die Ge¬ 

schöpfe, ^die aus der Vereinigung der meisten, oder doch 

der Centraltheile von drei oder zwei Individuen hervor¬ 

gegangen sind; bei den* Zwillingen ist oft das eine Indi¬ 

viduum vollständiger entwickelt, als das andere. Auch 

die Fälle werden zu den Zwillingsmifsgeburten gerechnet, 

wo ein überzähliges Glied vorhanden ist, oder wo einige, 

oder alle doppelt sind, da die Gränze zwischen einfachen 

und doppelten Mifsgeburten nur sehr schwer zu ziehen ist. 

Die Ordnungen dieser Classe sind nach den Haupt- 

theilen des Körpers, welche doppelt sind, und die mei¬ 

sten Gattungen nach den Gegenden, wo die Vereinigung 

Statt findet, bestimmt. 

Die erste Ordnung begreift die Drillingsmifsgeburten. 

Der Kopf, oder der Rumpf, oder die Gliedmaafsen, oder 

alle Theile sind dreifach vorhanden und zu einem Ganzen 

vereinigt. 

-• ln die zweite Ordnung gehören die Kopfzwillingc (Ce- 

phalodidymi). Nur der Kopf ist'mehr oder weniger voll- 

I 
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slündlg (loppell, aber beide Köpfe sind immer verbunden; 

der Itiimpf (wenigstens die Knoebsn) und die Gliedmaafsen 

sind nur für ein Individuum ausreichend. Die Gallungcn 

sind nach doi’ Verdoppelung des Antlitzes und des Schä¬ 

dels, und nach dem Vorhandcnseyii der unglcicbartigcu 

Köpfe gebildet. 

Die dritte Ordnung machen die Kopf-Ilumpfzwillingc 

(Ccphalo-Connodidymi) aus. Es sind zwei Köpfe vor¬ 

handen, und vom Kumpfe ist eine kleinere oder gröfscre 

Zahl von Theilcn doppelt, die Gliedinaafscu sind immer 

einfach. Die beiden Gattungen dieser Ordnung sind durch 

die beiden vollständigen Köpfe und durch die Verdo|)pe- 

luug des Schädels bestimmt. 

Die vierte Ordnung wird durch die Rumpf-Glieder-. 

Zwillinge (Cormo-Melodidymi) gebildet. Der Kopf ^ist 

einfach; Rumpf und Glieder mehr oder weuiger vollstän¬ 

dig doppelt, d. h. für zwei Individuen ausreichend. Die 

Gattungeu sind nach dem Gleich- oder Ungleichscyn der 

Leiber bestimmt. 

Die fünfte Ordnung enthält die Glicderzwillingc (Me¬ 

lodidymi). Kopf und Rumpf sind einfach; Gliedmaafsen 

mehr, als einem ludividuum zukommeu, (also w’euigstcns 

fünf). Nach der Gegend des Körpers, wo die öberzrähl:- 

gen Glicdmaafseu angeheftet sind, werden die Gattungen 

festgesetzt. 

In die sechste Ordnung endlich sind die Leibzwillinge 

(Somatodidymi) vereinigt. Zwei Individuen, deren Theilc 

mehr oder weniger vollständig vorhanden, sind in ver¬ 

schiedenen Gegenden des Körpers verbunden. Nach der 

Art der Verbindung und nach der Zahl der Thcile, beson¬ 

ders der Gliedmaafsen, sind die Gattungen gebildet. 

Schon ciu flüchtiger Ucberblick der vom Verf, ge¬ 

wählten Eiuthcilungsgründe zeigt, dafs sein System kein 

natürliches, auf das Wöjcu der Mifsbildungen gegrüudctcs, 

sondern ein künstliches, nur die äufscre Erscheinung ins 

Auge fassendes ist. So gern lief, des Verf. Verdieuste uni 
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Gründung und Vervollkommnung der schönen Sammlung 

der Thierarzneischiile in Berlin anerkennt: so glaubt er 

doch, dafs derselbe zur Aufstellung eines Systems, selbst 

wenn es nur ein bequemes Fachwerk darstellen soll, eine 

gröfsere Menge von Mifsbildungen aus allen Thicrklassen 

mit Einschlui's der menschlichen hätte benutzen müssen. 

Ist aber eine künstliche Classification, wie sie der'Verf. 

versucht, wo wir Classen, Ordnungen, Gattungen, Arten, 

Unterarten unter eigenen Benennungen aufgeführt finden, 

überhaupt wünseheuswerth? Wird nicht ein Jeder neue 

Namen schaffen wollen, wie es der Verf. schon gethan, 

der Geoffroy Saint Hilaire’s Benennungen gar nicht 

berücksichtigte? Werden ungeheure, schwer zu entwir¬ 

rende Abweichungen in der Synonymie ausbleiben? Kön¬ 

nen nicht unwesentliche Abweichungen des äufseren Baues, 

nach denen doch die Classification vorgenomraen wird, 

mit wichtigen Alienationen der inneren Organe verbunden 

seyn? Warum aber das Gedächtnifs noch mit Namen ^än- 

füllen, die nichts Wesentliches bezeichnen? 
§ 

Was die Namen anbetrifft, so ist ihre Bildung gröfs- 

tentheils gut; nur einige sind fürchterlich, z. B. Schisto- 

cormus schistepigastrico-sternalis; Andere durch ihre Länge 

schwer zu behalten, wie Heterodidyilius oclipes empros- 

thochirophorus oder Dipygus bilumbis\:acocephalus u. s. w. 

Sehr dankenswerth ist eine Tabelle, welche das Yer- 

Lältnifs des Vorkommens der einzelnen Mifsbildungen bei 

den verschiedenen Thieren angibt. 

Der Plan des beschreibenden Theiles des GurItsehen 

Werkes ist folgender: 

Die einzelnen Ordnungen, Gattungen, Arten der Mifs¬ 

bildungen werden der Reihe nach rücksichtlich ihreö äufsern 

und iunern Baues genau beschrieben; wobei die von An¬ 

dern gelieferten Beschreibungen auf das Gewissenhafteste 

benutzt werden. Im zweiten Theile werden aber die ein¬ 

zelnen Organe rücksichtlich ihres Verhaltens .bei den ver¬ 

schiedenen Mifsbildungen eins nach dem andern betrachtet. . 
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Die dem Werke beigegehenen Abbildungen sind vor- 

trefllich; nur bcmerkl Kcf., dafs das Aussehen und der 

Habitus der Tliiere wol meistens zu keck und gesund an. 

gegeben ist! 

Rcf. halt dies W"erk des Ilrn. Prof. Gurlt für eine 

der wichtigsten Bereicherungen, die der pathologischen 

Anatomie seit langer Zeit zu Thcil geworden. — 

Sts. 

I 

VIII. 
A. Berg, Anleitung znr Erkennung der in der Arz¬ 

neikunde gchräuclilichcn phanerogamischeu Ge¬ 

wächse, so wie auch solcher, welche damit ver¬ 

wechselt werden können, nach den natürlichen Fa¬ 

milien; nebst einer kurzen Auseinandersetzung der 

wichtigsten Pflanzensysteme, einer kurzen, alpha¬ 

betisch geordneten Terminologie, und einem voll¬ 

ständigen Register aller Namen und Synonymen 

der darin beschriebenen Gewächse und davon in 

arzneiliche Anwendung gezogenen Gegenstände. 

Für IMediciner und Pharmacenten. Berlin, Ver¬ 

lag von Friedrich August Hcrbig. 1832. 8. VI und 

169 S. 
/ 

lieber den Zweck dieses Buches spricht sich der Ver- 

fasscr in einem Vorwort so aus: «Vorliegendes Schrifl- 

chcn’soll seinem Zwecke nach eine Auleitiing zur leich- 

ten Erkennung der iu der Arzneikunde gebräuchlichen, so 

wie der damit leicht zu verwechselnden Pflanzen geben, 

und ist daher nicht cigcntlicii für Botaniker, sondern für 

solche bestimmt, denen entweder die Zeit zum umfusseu. 

deren Studium der Botanik fehlt, deren Beruf cs jedoch 



VIII. Plianerogamischc Gewächse. 377 

erfordert, sich wenigstens mit den officinellen Pflanzen 

bekannt zu machen, oder die, im Studium der Botanik 

weiter vorgeschritten, sich einen leichten diagnostischen 

üeberblick über diese wichtigeren Gewächse' verschaffen 

wollen.« ‘ • 

Seite 1 bis 9 ist eine kurze Darstellung der Pflanzen¬ 

systeme Linne’s, Jussieu’s, Decandolle’s und Link’s 

gegeben. 

Von Seite 10 bis 14 geht die Aufzählung der offici¬ 

nellen und früher officinellen Gewächse, mit Einschlufs 

derjenigen, die mit diesen leicht verwechselt werden 

können. 

Der Verf. hat Link’s Anordnung (Handbuch zur Er 

kennung der nutzbarsten und am häufigsten vorkommen¬ 

den Gewächse. Berlin 1829.) zum Grunde gelegt. 

Zuerst wird die natürliche Familie genannt und kurz 

charakterisirt; dann folgen die Namen und Charaktere der 

officinellen Pflanzen, welche in dieselbe gehören, und zwar 

so, dafs nach der Angabe des Gattungscharakters die Dia¬ 

gnose der Art folgt. Alle Diagnosen sind lateinisch; die ^ 

Namen der Pflanzen lateinisch und deutsch. Dann folgt 

die Angabe, ob die beschriebene Pflanze jährig, zweijäh¬ 

rig, Baum, Strauch u. s. w. ist. Dann wird das Vaterland 

genannt; zuletzt aufgeführt, was in den Offieinen von 

einer jeden Pflanze benutzt wird, oder benutzt ward. 

Häufig ist angegeben, mit welchen andern Pflanzen sic 

leicht zu verwechseln ist. Die wesentlichsten Cliarakterc 

sind häufig durch gröfseren Druck ausgezeichnet. Zugleich 

ist angegeben, in welche Linnesche^ Classe eine Pflanze, 

gehört. Als ein Beispiel der Art und Weise, wie der Verf. 

seinen Stoff behandelt, hebe ich folgendes aus (S. 24): 

Subclassis II. Vaginantes. 

Folia, salteminfima, vagina soluta; aut vagina radicalis. 

Ümbcllatae. Calyx margo germinis. Corolla penta- 

petala. Ovarium inferum. Amphispermia duo sibi 

applicata; saepe adnata. Pentandria digynia. 
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Subordo. Cajiilalac, Kopfibrmige., 

Eryngium, Wannslrcu. Ca})iliiliim plcriimqtic invo- 

liicrum, iiivolucro palypbyHo. lieccplaculiim palcaccum. 

Eruclus globoso-ovatus, palcacco-scpiainatus. 

E. canipcstrc, Linn. Folia radicalia [)cliolala, trlpH- 

rilcr parlila, laciniis piunalifidis, spinoso-dcnlatis; caulina 

^iinllla, aurlculata. Caulis superne raiuosisslinus. liivolu- 

cri pliylla lineari-lanccolata, capitula superantia. Paleac 

subulatae. Im mitllorii Europa. Perenn. Davon Radix 

Eryugii. 

Seile 115 b Is 116 folgt ein alpliabeliscbcs Vcrzcichnifs 

der als Auclorlläl angeführten bolanischcn Sclirinslcller. 

Seite 116 bis 150 finden wir eine kurze Terminologie 

<^cr in dem Werke vorkommenden Ausdrücke in alphabe¬ 

tischer Ordnung. Als Beispiel davon folgendes (S. 1‘2S): 

Earinosus, mehlig. 

Fasciatus, buschwelse bcisammcnslehcnJ. 

Fasciciilalim, büschelweise. 

Fasciculalus, büschelförmig, büschelweise zusammen- 

slehcnd. 

Faux, Schlund, fiie obere Ociruung der Röhre bei ei¬ 

ner einblättrigen Blüthenhülle. 

Favosus, zcllig, mit rundlichen Vertiefungen, die so 

dicht stehen, dafs zwei Vertiefungen innner eine dünne 

Scheidewand haben. 

Das Buch schliefst mit einem Register. 

Dü der Verf. selbst willig dem Ruhme entsagt, den 

Kreis unseres Wissens durch sein Buch erweitert zu ha¬ 

ben, so wollen wir sehen, ob er seinen Zweck, den Stand 

der Wissenschaft in einer gewissen Sphäre einem bestimm¬ 

ten Publicum zu bezeichnen, erfüllt habe oder nicht. 

Es ist zunäciist für Solche bestimmt,, « denen die Zeit 

zum umfassenden Studium der Botanik fehlt, deren Beruf 

cs jedoch erfordert, sich wenigstens mit den ofiicincllcn 

Pilanzen bekannt zu machen,” cs ist, wie der Titel sagt, 

u für JMcdicincr und Pharmaccuten ” bestimmt. 
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Sollen diese ihre gcsamniten, ihnen nöthigen Kennt¬ 

nisse aus diesem ljuchc schöpfen?' Fast scheint cs sol 

Wozu sonst die kurze.Exposition der botanischen Systeme, 

wozu sonst die Terminologie? Wozu der pomphafte Titel? 

Ref. müfste sehr irren, wenn dies Buch nicht vorzugs¬ 

weise für die bestimmt Wtäre, welche im Begriff stehen, 

von ihrem Thun und Wissen in öffentlicher Staatsprüfung 

Rechenschaft abzulcgen. Ref. würde, selbst wenn ihm 

diese bevorstände und er von Angst gefoltert einer Esels¬ 

brücke bedürfte, doch nicht zu einer solchen greifen, die 

voraussetzt, dafs er nicht wüfste, dafs natans schwimmend," 

octoflorus achtblüthig, octoni je achte, oligophyllus wenig- 

blätterig, opacus matt heifst. 

Wäre etwa der Umfang des Buches zu grofs geworden, 

wenn zugleich die Cryptogamen berücksichtigt wären? 

Höchst nothwendig wäre es ebenfalls gewesen, dafs 

der Verf. bei jeder Püanze eine gute Abbildung derselben 

citirt hätte. 

«Diejenigen, die, im Studium' der Botanik weiter 

vorgeschritten, sich einen leichten diagnostischen üeber- 

blick über die officinellen Gewächse verschaffen wollen,« 

werden sich schwerlich auf die Phancrogamen beschrän¬ 

ken und kaum ein Buch zur Hand nehmen, das so Vieles 

enthält, was für einen Schüler, der die ersten Anfangs- 

grüride der Sprache erlernen soll, bestimmt ist. 

Druck und Papier verdienen alles Lob. 

Sl6\ 

IX. 

Getreue Darstellung und Beschreibung der . 

Thierc, die in der Arznei in ittellehrc in 

Betracht kommen. Von Dr. J. F. Brandt 

und Dr. J. F. C, B.atzeburg. Band 1. Heft 5., 

f 
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und Bd.2. Heft I. 2. 3. 4. 5. Berlin, 1830 his 1832. 

Auf Kosten der Verfasser. Zu liahen hei den Ver¬ 

fassern und A. Ilirschwald. (proHcft iThlr.OGr.) 

Gern gehl Hcf. an die Anzeige eines Werkes, das den 

Verfassern zur Ehre, der deutschen Lilteralur zur Zienlc 

gereicht. Wird sonst in Werken dieser Art dem Leser 

nur kümmerlich das geboten, was über die abgehandcllen 

Gegenstände schon allgemein bekannt ist: so finden wir 

hier nicht nur Alles beisanunen, was je über dieselben ge¬ 

leistet ist, sondern das Gebiet unseres Wissens wird um 

ein lledeulendes sogar erweitert, üem Arzte ist das Werk 

durch seine Vollsiandigkeit in der Angabe der oniclnellen 

Thierc, dem Zoologen durjeh die vielen hier zuerst be¬ 

schriebenen Arten, dem Pliysiologen durch die neuen ana¬ 

tomischen Untersuchungen unentbehrlich; jeder Gebildete 

wird sich der treuen bildlichen Darstellungen der nutz¬ 

barsten Tbiere erfreuen. Und der sehr mäfsige Preis macht 

cs Jedem leicht zugänglich. — 

Da bereits ein anderer geehrter IMitarbeitcr dieser An¬ 

nalen die ersten vier Hefte vorliegenden Werkes beurtheill: 

so beginnen wir mit der Inhaltsangabe des fünften Heftes, 

das die ofücineilen Thiere, welche der Classe der Repti¬ 

lien angehören, betrachtet. Nach Charakteristik der Classe, 

Ordnung und natürlichen Familie folgt eine Abhandlung 

über die gemeine Eidechse, Lacerta agilis. Als 

wesentlicher Charakter wird folgender angegeben: Hals¬ 

band wenigstens aus 9 Schuppen bestehend, gelöset, sä- 

genformig. Die Schuppen nahe der Mittellinie des Rückens 

immer schmäler und länger, stark gekielt, die der Seiten 

breiter, meist rhomboidal, wenig oder gar nicht gekielt. 

Schläfcnschilder nur 2, grofs. Körper nie über 8 — 9 " 

lang. Lacerta viridis ist immer weil gjöfser und starker, 

and hat auch ein fast beständig aus 7 Schuppen bestehen¬ 

des Halsband; L. mtiralis hat ein nicht gesägtes Halsband 

mit weniger freiem Rande, so wie über dem ganzen Rücken 
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meist sechseckige ungekiclte Schuppen, und statt zweier, 

grofscr Schlüfenschilder, mehre kleine. — Sehr ausführ- 

lieh ist die Beschreibung der äulsern Gestalt, kürzer die' 

des innern Baues; dann folgen genaue Angaben über Va¬ 

terland und Lebensart. Der Nutzen der Eidechsen (wahr¬ 

scheinlich verschiedener Arten promiscue) als Arzneimit¬ 

tel, war ehedem gepriesener als Jetzt, wenn sie gleich 

im südlichen Europa auch jetzt noch im Gebrauch sind. 

Sie haben gelatinöse Bestaudtlieile, und wirken ernährend. 

Man hat ihnen blutreinigende Kräfte zugeschricben, und 

sie besonders in Hautkrankheiten, Lustseuche und Krebs 

angewendet. Man will Schweifs, und selbst Speichelflufs 

darauf haben folgen gesehen. Tondi rühmte sie sogar bei 

der Lepra, und Valentin heilte den Aussatz, indem er 

tätlich zwei Eidechsen zerschnitten nehmen liefs. Einem 

englischen Arzte leisteten sie gegen böse Warzen ausge¬ 

zeichnete Dienste. Man zieht ihnen entweder frisch die Haut 

ab, oder man schneidet ihnen Kopf und Beine ab, excentrirt 

sic, zerstückelt sie darauf und läfst sie noch zuckend ein- 

nehraen, etwa 30 bis 40 Tage fortgesetzt. — Sie wurden 

sonst auch äufserlich angewendet. 

Scincus officiualis (auf Taf. XIX. mit dem Kno¬ 

chensystem abgebildet). Wir erhalten die getrockneten 

Skinke (im Handel auch Fischchen von Jerusalem genannt) 

über Venedig, Marseille u. s. w., wohin sie über Alexan¬ 

dria aus Aegypten und Arabien kommen, in welchen letz¬ 

tem Ländern die Männchen zur Paarungszeit gefangen, 

ausgeweidet, eingesalzen und getrocknet werden. Sie stan¬ 

den früher als Aphrodisiacum in grofsem Ruf, und zwar 

schoia zu Dioscorides Zeiten, dann bei den Arabern. 

Avicenna empfahl sie gegen Torpor der Nerven. Skin- 

kcnblut sollte die Hautdecke vertilgen, die Klarheit des 

Gesichtes schärfen und die Augennarben verbessern. Das 

Fett wird von R bas es gegen Nierenschmerz, und von 

Galen als Aphrodisiacum empfohlen. In besonderem Rufe 

standen die Theilc aus der Nierengegend, und die Schwänze. 
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Paulus von Acgina bereitete daraus ein Unguentum cn- 

laticon, auch kamen sie zu mehren Elcetuaricn. Auch 

Galle und Haut wurden angeweudet. Die Räucherungen 

mit den Kingeweiden jn ics mau gegen Hysterie. Den Kolli 

loben Scrapio und Sora uns gegen Fallsucht, und als 

Schöuhcitsmittcl. Ini Orient und in Aegypten stehen die 

Skinkc noch jetzt in Ruf. 

Die gemeine Viper, Vipera Berus, als deren 

Varietäten Cölubcr Chersea (die braune) und C. Prester (die 

schwarze) betrachtet werden. Die IMonographic dieses 

Ihiercs läfst nichts zu wünschen übrig, und enthält nocli 

besonders interessante Details über Lebensart und Rifs, 

die aus handschriftlichen Miltheilungen des Hrn. Dr. Wag¬ 

ner in Schlichen geschöpft sind. — Acht Fälle, wo der 

Rifs den Fufs am Knöchel oder darüber traf, waren 

leicht, dafs schon das Auswaschen mit Wasser oder Sahne 

half; zwei Fälle aber, wo der Rifs eine Zehe traf, die 

also vom Rachen umfafst werden konnte, liefen schnell 

tödtlich ab. — Selten werden sic in unsern Gegenden als 

Arzneimittel benutzt, häutiger in Italien, Spanien, Frank¬ 

reich und Portugal. Sic enthalten sehr viel Gallerte und 

werden daher in Brühen, allein oder mit anderem Fleisch 

gekocht, in Auszehrungen, besonders aber in chronischen 

Exanthemen, namentlich Flechten, empfohlen. Der Ver¬ 

such, durch einen Vipernbifs einen W asscrschcuen zu hei¬ 

len, scheint einigcmalc Erfolg gehabt zu haben. 

Die 20stc Tafel liefert eine Abbildung der Viper in 

natürlicher Gröfse, der vorzüglichsten Theilc des Skeletes, 

des Kopfes mit aufgesperrtem Rachen, woran die Muskeln 

und die Giftdrüse präparirt sind, und des Kopfes mit weg- 

geschnittenen Aluskeln, um die Giftdrüse deutlicher her- 

vorlrelen zu lassen. Aufserdem sind der Oberkiefer, der 

Unterkiefer, die Giftdrüse, der Giflzahu besonders darge- 

stellt. Sehr instrucliv sind die den inucru Rau der Drüse 

betreffenden Zeichnungen. 

Die 
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Die Europäische Schildkröte (Emys Europaca) und 

die Riesen Schildkröte (Chclonia esculenta). 

Auf Tafel 21 llndeu wir zwei schöne Abbildungen der 

äufsern Gestalt unserer einbeimiseben Schildkröte, deren’ 

Skelet die nächste Tafel liefert, welche aufserdem noch die 

Riesenschildkröte bildlich darstellt. Cbelonia esculenta ist 

wahrscheinlich eine Art mit Cb. viridis und Cb. mydas. 

In der Ileilmittellebre werden Schildkrötensuppen ge¬ 

gen Entkräftung und Abmagerung, vouAlibert auch ge¬ 

gen chronische Hautausschläge, seihst gegen Aussatz em¬ 

pfohlen. 

Bufo cinereus und Bufo variabilis (gegen bös¬ 

artige, besonders krebsartige Geschwüre, äufserlich lebend 

angewendet) sind auf der letzten Tafel dieses Heftes dar¬ 

gestellt, die aufserdem noch eine Ansicht der verschiede¬ 

nen Entwickelungsslufen dieses Thiere» nach Rösel und 

des Skeletes der grünen Kröte gibt. 

Ganz vorzüglichen Flcifs haben die Verfasser auf die 

Monographie der Störe verwendet, mit der das erste Heft 

des zweiten Bandes beginnt. Der Zweck dieser Annalen 

gestattet es nicht. Einzelnes hieraus hervorzuheben, das 

dem Gebiete der medicinischen Disciplinen fremd, der Zoo¬ 

logie anheim fallen mufs. Wir bemerken daher nur, dafs 

man Alles was Geschichte, Beschreibung, Synonymie, Le¬ 

bensart, Fang, Nutzen, innern Bau dieser Thiere betrifft, 

in grofser Vollständigkeit hier zusammengestellt findet. Ab-, 

gebildet sind; Acipenser Huso, A. brevirostris 

A. Schypa, A. Lichtensteinii, A. Ruthenus, A. 

Sturio, A. Güldenslaedtii, A. stellatus. Ferner er¬ 

halten wir eine Darstellung des Skeletes und der Einge¬ 

weide des Sterlets (A. Ruthenus). Die Schwimmblase der 

meisten dieser Fische dient zur Bereitung der Ilausenblase, 

welche eben nichts anders ist, als die innere glänzend- 

weifse Haut der Schwimmblase des Hausen (A. Huso), 

des Ossetrs (A. Güldenstaedtii), der Sewrjuge (A. stella¬ 

tus) und des Sterlet (A. Ruthenus). Man bereitet sie da- 

Bd.25. nft.3. 25 1 
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durcli, dafs man die frischen Scliwlmniblascn, naclidcni 

man sic in hcifses Wasser gebracht liat, cinscbncidcl, ab- 

wasebt, und dann der Luft aussctzl, so dafs die innere, 

glänzende Haut oben liegt. Dann sondert man diese durch 

Kcibcu ab, legt sie in befeuchtete Tücher, oder läfst sic 

in der äufsern Haut, prefst sie, nimmt sic hierauf aus den 

Tüchern und legt sie entweder schtangenrünnig gewunden 

zwischen drei Klölzehen, hufeisen-, herz- oder leierför- 

mig (Ringelhausenblasc), oder in mehre Lagen buchfürmig 

(buchförmigc Hauscnblasc) zusammen, oder trocknet sic 

blofs (blättrige Haiiscnblase). Die Schwimmblase des Hau¬ 

sen ist unter den ächten Störhauscnblascn die schlcchtesto 

Sorte, die man aber wol auch durch Zusatz von Stcrlel- 

und Sewrjngenlcim verbessert. Die Hauscnblasc wird aber 

in so grofscr Menge bereitet, dafs nach Lepechin blofs 

aus dem Sitnbirskschen Kreise jährlich 2000 Pud verschickt 

werden. Die beste erhalten wir von der Wolga her, na- 

nicnllich aus Astrachan. 

Unter den Knochenfischen wird zuerst genannt 

der gemeine Wels (Siliirus Glanis), wichtig we¬ 

gen seiner Schwimmblase, die in der Wolga gesammelt 

und zu Hauscnblase verarbeitet wird. Die fünfte Tafel 

enthalt eine Abbildung des Wels, und die seclistc liefert 

eine Darstellung seines Skeletes, seines Schädels, seiner 

Eingeweide, von denen die Schwimmblase noch besonders 

hervorgehoben ist. 

Auf der fünften Tafel finden wir noch eine Abbil¬ 

dung der ihres Fettes wegen bemerkenswertheu 

gemeinen Acschc (SalmoThymallus). 

Sehr ausführlich lassen sich die Verfasser über 

den Hering (Clnpea Harengus) 

afls, besonders in Betreff seiner Verbreitung, seiner Le¬ 

bensart und seines Fanges. Mit Hecht wird die Angabe 

vieler Schn’flsteller, dafs die Heringe, von ihren zahlrei¬ 

chen Feinden verfolgt und um vom Laichen auszuruhen, 

in das Polarmcer sich begeben und von dort wegen Mangel 
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an Nahrung in südlichere Gegenden zurückkehren, als Fa¬ 

bel bezeichnet. Er bewohnt vorzüglich die Nordsee, und 

findet sich auch in dem grofsen Nordmeere an Asicn’s und 

in dem nördlichen atlantischen Meere an Amerika’s Küsten. 

Jenseits des 67sten Grades nördlicher Breite haben ihn we¬ 

der Reisende, noch Wallfischlanger je gesehen. Erst von 

den shetländischen Inseln an hat man genauer beobach¬ 

tet, dafs sich der ungeheure Heringszug theilt, und einen 

westlichen und einen östlichen Flügel abschickt. Der west¬ 

liche streift zu beiden Seiten Grofsbritanniens herunter, 

und der östliche kreuzt die Nordsee, geht durch das Kat¬ 

tegat und den grofsen und kleinen Belt in die Ostsee. An 

Grofsbritannien dringen einige auf der Ostküste bis Yar- 

mouth vor, gehen dann durch den Canal und verschwin¬ 

den. An der Westküste theilen sie sich, wenn sie bei 

den Hebriden vorbei sind, oberhalb Irland, und der eine 

Zug geht ins irische Meer, während der andere im grofsen 

atlantischen Ocean sich verliert. Vielleicht dafs er hier 

seinen Weg nach den amerikanischen Küsten nimmt, an 

denen Heringe von der Davisstrafse herunter geben, New- 

foundland umschwärmen und bis an die Küsten von Caro¬ 

lina und Georgia Vordringen. Im grofsen Nordmeere hal¬ 

ten sie sich um Kamtschatka auf, wo sie selbst in die 

Flüsse eindringen und in den Südwasserseen überwintern 

sollen, und gehen vermuthlich bis an die japanischen Kü¬ 

ßten herunter. — Ihr jährlicher Aufenthalt ist so be¬ 

stimmt, dafs der einmal von ihnen gewählte Weg selten 

verlassen wird, und die Fischer ganz sicher immer wieder 

auf den bestimmten Stationen sich einfinden können. Ihre 

ungeheure Schaar nimmt eine solche Tiefe und Breite ein, 

dafs das Aussehen der See ganz verändert wird. Es bil¬ 

den sich Colonnen von 5 bis 6 Meilen Länge und 3 bis 

4 Meilen Breite, die das Wasser mit starkem Spülen und 

Rieseln vor sich her treiben. Die Heere ziehen in gewis¬ 

ser Ordnung; in den folgenden Gliedern immer mehr, als 

in den ersten; zuweilen sinken sie auf 10 bis 15 Minuten 

25 * 
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unler. rrscbcliien dann aber wictlcr an der Obcrflaclic und 

peben mit ibren farbcns})iclendcn Scbiippcu bei den bäu- 

ligcn enduhgen einen Keflex, wie von einem Edclstciii- 

feldc. I>ei ihrer Ankiinfl werden niebt allein die Kuslcn 

ganx von ibnen bedeckt, sondern aueb die I\lüudungen der 

Fl üssc füllen sieb an, so dafs man sie mit Krügen, ja so¬ 

gar mit den Händen sebopfen kann. Sie lieben zwar tie¬ 

fes Wasser und Tcrmciden flacbe Küsten, an denen sic 

leicbt stranden könnten, allein das Gesebaft des Laicbens 

treibt sie doch gegen die Ufer und io die Flüsse und 

Baien, wo das Wasser süfser, sicherer und wärmer ist 

für die Ausbrütung ihrer Eier. Die gewübuliebe Meinung, 

dafs sie nur zu einer Zeit im Jahre laichen, ist falsch; cs 

ist vielmehr ausgemacht, dafs sic im FiTibjabr, im Som¬ 

mer und gegeu den ^^intc^, ja selbst den ganzen Winter 

noch laichen. Worin aber diese Verschiedenheit, oder 

die Ijängc oder Fortdauer der I>aicbzcit iiircn Grund habe, 

ist noch nicht ermittelt. 

Die siebente Tafel liefert eine Abbildung des Hering, 

die achte eine Darstellung seiner Eingeweide, seines Schä¬ 

dels und einzelner Knochen. 

Kürzer haben die Verfasser sich gefafst in Betreff des 

nicht miuder intcressauten 

Kabliau (Gadus Morrhua). 

Auch aus seiner Sclnvimmblasc wird eine Art Hausenblase 

verfertigt. Die Lebern werden nebst denen anderer Scbell- 

fisebarten, und selbst von Haien, zur Bereitung von Tbran 

(Leberthran, Berger Lebertbran, Oleum jecoris s. jecinoris 

Aselli) gebraucht, indem man daraus entweder in Fässern 

von selbst, oder mittelst der Sonne das'Fett auslropfcln 

läfst. Das Fett, welches man, ehe die Lebern in Fäulnifs 

übergeben, erhält,. siebt •wie feines Oliven- oder Itlobnöl 

aus, und beifst bcllblankcr Leberthran. Fängt die Leber¬ 

substanz aber an zu faulen, so sondert sieb ein kastanien¬ 

braunes Oel ab (braun-blanker Tbran), welches ebenfalls 

abgenommen wird. Am Jhidc wird das noch io den Le- 
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Lern vorhandene Fett durch Auskochen, und endlicli durch 

Ausbraten entfernt, und zeigt eine mehr oder weniger 

dunkle Farbe, die von der längern oder kurzem Dauer 

der Fäulnifs und des Ausbratens der Lebern abhängt. Der 

braunblanke Lcbcrthran ist hell, riecht fischartig und 

schmeckt herbe, zeigt aber keinen sehr unangenehmen 

Geruch und ein specifisches Gewicht von 0,920. Bei 

15 Grad Reaum. hat er die Consistenz von Mohnöl. Der 

durch Auskochen gewonnene ist trüber, riecht widerlich 

fischartig und empyreumatisch, und schmeckt unangenehm 

und scharf. Der durch jiusbraten erhaltene erscheint braun 

und gegen die Sonne fast blaugrüii, schmeckt herbe und 

riecht unangenehm thierisch-empyreumatisch. — Der Le-' 

hcrlhran läfst auf der Zunge einige Zeit einen penetranten 

Geschmack nach faulen Fischen zurück, löset sich in Schwe- 

feläther und absolutem Alkohol, und theilt dem destillir- 

ten Wasser, wenn man ihn damit schüttelt, eine stroh¬ 

gelbe Farbe mit. Liquor plumhi acctici bewirkt damit 

einen weifsen, Galläpfcitinctur einen braunen Niederschlag, 

während Liquor Ammonii caustici, verdünnte Schwefel¬ 

säure, oxygenirte Salzsäure, eine Lösung des Salpetersäu¬ 

ren Baryt und des Aetzsublimat nicht darauf reagiren. 

Die Leber des 

D orsch (Gadus Callarias) nnd des 

Köhler (Gadus Carbonarius) 

werden ebenfalls zur Bereitung von Leberthran benutzt. 

Nach Bocris soll der Berger blanke Leberthran vom 

Dorsch abstammen. 

Diese drei Gadus-Arten sind auf der achten und neun¬ 

ten Tafel abgebildet; vom Dorsch ist noch eine Darstel¬ 

lung des Schädels und einiger Wirbel gegeben. . 

Der letzte Fisch ist die 

Quappe (Gadus Lota), 

die durch ihre Leber den Liquor hepaticus Mustelae lluvia- 

tilis für den Arzneischatz liefert. Gewinnen wird dieses 

Fett, indem mau die Quappculebern, nachdem sie vorher 
P- 
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mehrmals cingcschnillen wurden, auf llolzstäbchen über 

ein Gefafs legt und sie so der Sonne oder einer gelinden 

Ofenwärme aussetzt, w’orauf das Fett ablräufcjt. Das 

Quappculcberfett bat eine ölige Consistenz, eine gelbliche 

Farbe und einen schwachen, fischthranartigen Geruch und 

Geschmack, und wurde schon von älteren Aerzleu gegen 

llornhautflecke gerühmt. 

Abgcbildct ist die Quappe ihrem äufsern Bau nach 

auf der siebenten Tafel. Die Eingeweide sind auf der 

achten Tafel dargcstcllt. 

Sls. 

(B cscLlufs nächstens.) 

Uebersicht der physiologischen Arheilen, 

mitEinschlufs der zugehörigen Doctriucn. 

1. Anatomie. 

Ueber das Ganglion oticum Arnoldi. 

Die Arnoldsche Entdeckung einer gangliösen Masse 

am dritten Aste des Trigeminus hat besonders wegen 

der Theorieen, die nach dessen Meinung für die Lehre von 

der Bedeutung der Ganglien und des Gegensatzes von ani¬ 

malen (dem Willen unterworfenen) und vegetativen (der 

WillensbcsHmmung entzogenen) Nerven daraus zu bilden 

sind, die allgemeine Aufmerksamkeit der Anatomen auf 

sich gelenkt. Die Meinungen über die Existenz des Gan¬ 

glion und sein Verhalten zu den zunächst gelegenen Ner¬ 

ven sind aber noch so getheilt, dafs es wol der Mühe 

werth ist, sorgfältige Untersuchungen über die streitigen 

Funkte anzustellen. Wir heben Einiges hervor aus der 
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InauguraldissertatioQ des Dr. Friedrich Wilhelm 

A f s m a n n : 

Prodromus observationum circa Ganglion Arnoldi oti- 

cum in homine variisque animalibus factaruni. Lipsiac 

1832 August, in 4. 

Verinifst bat der Verf. die von Arnold gefundene 

Masse bei der Katze, dem Hund, dem Steinmarder, dem 

Maulwurf, dem Haasen und der Ratte. Beim Kalbe hat 

derselbe das, was Arnold Ganglion nennt, allerdings be¬ 

merkt, doch soll die Masse nicht durch Nervenfäden mit 

dem Trigeminus, sondern durch dichteres Zellgewebe mit des¬ 

sen Scheide Zusammenhängen. Auch die zum Nervus mas- 

setericus gehenden Fäden sollen nur dichtes^ Zellgewebe, 

nicht Nerven seyn. Der Nerv zum Spanner des Pauken¬ 

felles entspringt aus dem Nerv, pterygoideus. Die Masse 

selbst hält A. hier für eine Drüse. (Untersuchungen, die 

Ref. am Kalbe häufig und sorgfältig angestellt, gaben ihm 

fast dasselbe Resultat, das Herr Prof. J. Müller erhalten. 

Namentlich gilt dies von dem Verlaufe der grauen Fäden 

zum N. buccinatorius und massetericus, und vom Ursprünge 

des weifsen N. ad tensorern tympani, der allerdings nur 

aus dem N pterygoideus entspringt. Der Nervus petrosus 

superficialis minor Arnoldi (dessen Afsmann wunder¬ 

barer Weise gar nicht erwähnt) ist ebenfalls weifs, ent¬ 

springt (oder endet) in der gangliösen Masse, verläuft pa¬ 

rallel mit dem vorigen zum Musculus tensor tympani, an 

den er dicht sich anlegt, ohne in ihn sich zu verzweigen, 

und ist deutlich und mit Bestimmtheit zum N. glossopha- 

ryngeus zu verfolgen. Da wo dieser Nerv dicht am M. 

tensor tympani anliegt, steht er durch einen kleinen 

queren, in einer Knochenrinue verlaufenden Zweig mit 

dem Nervus facialis in Verbindung. — Den Nerven zum 

Muse, circumflexus palati sah Ref. einmal aus dem ptery¬ 

goideus entspringen.) ^ 

Untersuchungen, die Afsmann an sieben Schaafsköpfen 

anstellte, gaben nicht immer ein gleiches Resultat. Drei- 
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mal vcrmifstc er die gangliüse iMassc ganx und gar, und 

dies 'waren Köpfe alter Tliicre. So fand er die Substanz 

auch beim Ochsen von geringerem Umfange, als beim 

Kalbe, und vennulhel, dafs das Organ nur bei nicht aus¬ 

gewachsenen Thicren sich völlig entwickelt rindet. (Mül¬ 

ler scheint cs beim Ochsen eben so gefunden zu haben, 

als beim Kalbe, ja selbst deutlicher, indem er hier noch 

einen feinen grauen Faden gegen den Musculus tensor tym- 

pani fortgehen sah, den er beim Kalbe nicht bemerkt 

hat.) Auch beim Schaafe entspringt der Nervus ad tcu- 

sorem tympani aus dem ptcrygoidcus. 

Beim Hirsch und Beh hat das Organ nicht mehr eine 

halbmondförmige Gestalt, sondern ist mehr länglich. Seine 

stärkste Anschwellung wird da gefunden, wo cs den Stamm 

des dritten Astes des Trigeminus deckt. Das vordere Horn 

(cornu) des Organs, das mit dem Nervus buccinatorius 

verbunden ist, geht nicht wie beim Kalbe und Schaafe 

unter einem stumpfen Winkel sogleich zu dem genannten 

Nerven über, sondern begibt sich zuerst an den Musculus 

pterygoideus internus, verläuft queer an dessen innerer 

Fläche,' durch laxes Zellgewebe mit ihm verbunden, und 

geht erst am Fmde dieses Muskels zum Nervus huccinafo- 

rius, den cs gewissermaafsen wie eine Membran einhüllt. 

Es hat nach A. durchaus nicht das Aussehen eines Gan¬ 

glion, und steht durch keine Nerven weder mit dem 

Stamme des Trigeminus, noch mit dessen Zweigen in Ver¬ 

bindung. Wird dies Organ vom fünften Paare weggezo¬ 

gen, so sicht man zwar zahlreiche feine Fäden, die aber 

keine Nerven sind, sondern Zcllgcwcbsfädcn, wie sic 

überall sich bilden. Die Textur des Organs ist wde beim 

Kalbe, seine Farbe röthlich, seine Consistenz drüsig. Der 

Nervus ad tensorem tympani entspringt aus dem N. pte¬ 

rygoideus. Beim Hirsche fand Afsmann noch einen an¬ 

dern Faden, der, aus dem Organe entspringend, Ar- 

nold’s Nerv, petrosus superlicialis miuor entspricht Afs- 
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mann scheint aber dieses Fädchen nicht für einen Nerven 

zu hallen. 

Im Pferde ist das Organ in zwei Theile getheilt, ci- 

,nen vordem, kleineren, und einen hintern, gröfseren. Es 

hat einen gelappten Bau; die einzelnen Lappen sind durch 

Zellgewebe verbunden. Afsmann hält es für ein Drü- 

senconvolut. Der Nervus ad tensorem tympani entspringt 

aus dem N. pterygoideus internus. Ebenso der zum Span¬ 

ner des weichen Gaumen. 

Auch im Schweine entspringt der kleine Nerv zum 

Tensor tympani nicht aus dem in zwei Theile zerfällten 

Organ, sondern aus dem N. pterygoideus internus. 

Beim Menschen wurden nach früheren, vergeblichen 

Versuchen noch an beiden Hälften dreier Köpfe Untersu¬ 

chungen angestellt. Nur einmal bemerkte Afsmann ein 

gangliöses Körperchen, sonst nur eine röthlichc, gefäfs- 

reiche Masse, aus der nicht Nerven, sondern feine Ge- 

fäfse hervorgingeu. Der Zweig zum Muse, tensor tympani 

entsprang immer aus dem Muse, pterygoideus. (Ref. hat 

sich durch sorgfältige eigene Präparationen überzeugt, dafs 

die Nerven zum Spanner des Paukenfells und des weichen 

Gaumens mit diesem Ganglion in keiner Verbindung ste¬ 

hen, sondern aus dem Nerv, pterygoideus entspringen.' 

Erst nach mehrmaliger erneuerter Untersuchung wird er 

seine Meinung über die übrigen Verhältnisse dieses Organs 

aussprechen.) 

Afsmann’s Endurtheil über das Arnoldsehe Gan¬ 

glion ist folgendes: 

1. Das sogenannte Arnoldsche Ganglion oticum ist 

kein wahres Nervenganglion, sondern ein drüsenartiger, 

ohne Zweifel lymphatischer Körper, der in einem Fort¬ 

satz der harten Hirnhaut, nicht in einer besonderen Mem¬ 

bran eingeschlossen ist. 

2. Alle Zweige, die nach Arnold aus dem Ganglion 

kommen sollen, sind nur Verlängerungen der harten Hirn¬ 

haut, oder sehr feine Gefäfse, oder Zellgewebsfädcn. 
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3. Der Zweig zum Musculus tensor lympani ent¬ 

springt nielit aus dem Gaogliou, sonderu aus dem Nervus 

pterygoideus internus. Alle Arnoldsclien Theorieen, die 

auf seinen vermeinUichen Urs])rung aus einem Ganglion 

sich stützen, müssen zusammenfallen. Der Nerv des Muse, 

tensor tympani ist ein willkührlichcr, nicht ein dem vege¬ 

tativen Nervensystem angelioriger. 

Schon Andreas Comparetti (Ohservat. anal, de 

aur. intern, compar. Palav. 17S9. 4. p. 30.) kannte das 

sogenannte Ganglion, und nennt es eine Substanlia mollis, 

mucosa, rubens. 

Dieselben Resultate, wie Afsmann, erhielt der kürz¬ 

lich verstorbene Leipziger Prosector Bock. 

2. Expcrimentalphysiologic. 

Versuche über die Einwirkung der Brechmittel 

(des Tartarus stibiatus) auf Wiederkäuer. 

( Der Academie der Wissenschaften am 25. Februar vorge- 

Irageu von Floureus; Gazette mcdicale de Paris. 1S33. 

Mars 2. No. 27.) 

Aus früheren, von Flourens über den Mechanismus 

des Wiederkäuens angestellten Versuchen geht hervor, 

dafs das den Wiederkäuern eigene Erbrechen von dem der 

übrigen Thiere wesentlich verschieden ist, indem cs nicht 

in dem Auswerfen einer grofsen, ungeordneten Masse, wie 

bei diesen besteht, sondern in regelmäfsigen, gesonderten 

Portionen erfolgt. Ein anderer nicht minder wichtiger Un¬ 

terschied zwischen diesem geregelten Auswurf und dem 

gewöhnlichen Erbrechen besteht darin, dafs diese beiden 

Erscheinungen nicht von denselben Organen, von densel¬ 

ben Magen abhängen. Das Auswerfen der Wiederkäuer 

und das Erbrechen . derselben ’ sind also ihrem Wesen 

nach und nach den Organen, durch deren Action sic ge¬ 

schehen, verschieden. 
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Versuche, die Daubenton, Gilbert, Huzard an¬ 

gestellt, ergaben, dafs ein Brechmittel, in wie grofser Do¬ 

sis es immer einem Wiederkäuer gereicht werden mochte, 

entweder gar keine deutliche Wirkung hervorbrachte, oder 

wenigstens nicht Erbrechen erregte. Fl.ourens erhielt die¬ 

selben Resultate, so lange er das Brechmittel verschlucken 

liefs. ^Anders aber gestaltete sich die Wirkung, als er 

es in die Venen spritzte, oder direct in den Labmagen 

brachte. 

1. In die Jugularvene eines Hammels wurden zehn 

Gran Tartarus stibiatus eingespritzt, die in Wasser aufge- 

löset waren. Nach Verlauf von wenigen Minuten schien 

das Thier sehr schwer zu athmen; bald erschienen leichte 

Anstrengungen zum Erbrechen, die immer heftiger wur¬ 

den. Das Thier schwoll, es knirschte mit den Zähnen, 

es schäumte. Nach jeder heftigen Anstrengung vermuthete 

man, es wolle brechen, oder hätte gleichsam innerlich ge¬ 

brochen; denn jedesmal sah man das Thier beschäftigt, 

als wolle es etwas wieder herabschlucken. Diese Anstren¬ 

gungen zum Erbrechen dauerten fast eine Stunde, aber es 

trat kein wirkliches Erbrechen ein. 

2. Dieser Versuch wurde an mehren andern Ham¬ 

meln wiederholt, und zwar wurde in der Gabe des Brech¬ 

mittels von 4 bis 20 Grau variirt. In allen diesen Fällen 

zeigten sich mehr oder minder heftige Anstrengungen zum 

Erbrechen, aber kein wahres Erbrechen. 

3. In einer Beziehung äufsert das Brechmittel also 

auf die Wiederkäuer dieselbe aufregende Wirkung, wie 

auf die übrigen Thiere, und andererseits erregt es bei ih¬ 

nen kein Erbrechen. Dieser letztere Zustand beruht auf 

dem eigenthümlichen Bau ihres Magen, und es mufs un¬ 

tersucht werden, auf welchen derselben das Brechmittel 

einwirkt. 

4. Nach und nach wurden vermittelst künstlicher 

After bis 20 Grau in Wasser gelöseten ßrechweinsteins in 

den Pausen, oder in den Netzmagen eingeführt, aber nie 
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ward, wenigstens nie nnniitlclbar darauf, eine Wirkung 

walirgenoinmcn. Wurde aber eine gleiche, oder eine ge¬ 

ringere Dosis eines Brccbmitlcls in den Labmagen ge¬ 

bracht, so erfolgten nach einiger Zeit dieselben Wirkun¬ 

gen, wie sie die Einbringung des Brechmittels in die Ve¬ 

nen hervorbracblc; nämlich beschwerte Respiration, Auf¬ 

schwellen, Zähneknirschen und Anstrengungen zum Erbre¬ 

chen. Das Brechmittel mufs aber nicht direct in den Lab¬ 

magen gebracht werden, sondern durch einen am Blätter¬ 

magen gemachten künstlichen After, indem sonst kein rei¬ 

nes Resultat sich ergibt. Denn eine mechanische Ver¬ 

letzung des Labmagens bringt dieselben Wirkungen her¬ 

vor, wie ein in die Venen gespritztes Brechmittel. Also 

beschi'änkt das Brechmittel seine Einwirkung auf den 

Labmagen. * 

5. Früher von Flonrcns angestellte Versuche erge¬ 

ben, dafs die Rückkehr der Speisen zum Munde durch 

die beiden ersten Magen bewirkt wird; auf sic aber äufsern 

die Brechmittel keine Wirkung, sondern nur auf den Lab¬ 

magen. Schon die Lage dieses Magens aber macht ein 

wahres Erbrechen sehr schwer; er ist der letzte von allen 

Magen; sollen Substanzen aus ihm zum IMunde dringen, 

so müssen sie die audern Magen durch\vandern. An der 

Oeffnung, mittelst welcher er mit dem Blätterinagcn com- 

municirt, findet sich eine mehr oder minder deutliche 

Faltxj, welche die Stelle einer Klappe vertritt und den 

Rücktritt der S})ciscu hindert. Wird der Labmagen von 

den Bauchmuskeln und dem Zwerchfell gedrückt, so kann 

er sich nicht ohne die übrigen Magen ausammenzichen; 

wenn der Blätlcrmagcn sich aber zusammenzieht, so schliefst 

sich seine obere Oefiuung. Endlich ist der Labmagen wei¬ 

cher, schlaffer, nachgiebiger, als die andern Magen, auf 

welche die Muskeln daher eher einwirken werden. Alles 

ist daher darauf berechnet, den Auswurf aus den beiden 

ersten Magen zu erleichtern, den aus dem Labmageu zu 

erschweren. 
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6. Da aber dennoch einige §cliriftslellcr das Erbre¬ 

chen von Wiederkäuern beobachtet haben wollen, so macht 

Flourens darauf aufmerksam, dafs diese Fälle^ immer 

krankhafter Art sind, und daher die normalen Verhältnisse 

der Organe zu einander geändert haben, und dann, dafs 

in diesen Fällen wol ein Erbrechen vom Pansen aus Statt 

gehabt habe. 

3. ■ Vergleichende Anatomie. 
1 

Die^ Medusa marsupialis hatte man bisher für eines 

der am einfachsten organisirten Thiere gehalten. Milnc 

Edwards hat an ihr nicht nur einen mit Tentakeln um¬ 

gebenen Mund, einen Magen und eine grofse Zahl von Ge- 

fäfsen entdeckt, sondern auch Organe von complicirterem 

Bau, die er theils für Gallgefäfse, analog denen der Insek¬ 

ten, theils für Ovarien hält. (Gazette mcd. N. 24. 1833.) 

Sts. 

XL 
Dissertation der Universität Breslau. 

* 

De feminarum,Eclampsia. Scripsit Albertus Timpf, 

Haynaviensis. Novemb, 1832. 8. pp. 64. ’ ‘ 

Mit grofsem Fleifse hat der Verfasser in dieser Ireff-' 

lieben Abhandlung zusammengestellt, was .d^s Studium der 

vorzüglichsten Schriftsteller über die Eklampsie der Wei-, 

her, was mehrmalige aufmerksame eigene Beobachtung ihn 

gelehrt. ’ Als sehr ansprechend verdienen die Schilderung 

der Symptome dieser Krankheit und der Abschnitt über 

ihr Wesen bezeichnet zu werden. Leider verbietet der 

I 
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theiluug. 

XIL 

Medicinische Bibliographie. 

Arnold, F., anatomische und physiologische Untersuchun¬ 

gen über das Auge des Menschen. Mit Abbild, auf drei 

Taf. gr.4. Heidelberg, Groos. cart. Prün.-Preis n. 3TUIr. 

V. Bönninghausen, C., Ucbersicht der Ilaoptwirkungs- 

SphSre der antlpsorischen Arzneien und ihrer charakteri¬ 

stischen Eigcnthünilichkeiten, als Anhang zum Reperto¬ 

rium derselben, gr.8. Münster, Coppenrath. 15 Gr. 

Burdach, K. Fr., über den Schlag und Schall des ITer- 

zens. Ein Vortrag in der Versammlung der Aerzte und 

Naturforscher zu Wien am 18. Sept. 1832. gr.4. Wien, 

Beck. 6 Gr. 

Eichhorn, G., das gelbe Fieber, bcurthcilt und behan¬ 

delt nach einer neuen Ansicht vom Wesen der Fieber 

im Allgemeinen. Ilerausgegcben und bevorwortet von 

N. II. Julius. Mit zwei Taf. in Steindruck, gr.8. Ber¬ 

lin, Haude und Spener. br. 1 Thir. 

Graf, K., Versuch einer Darstellung der Cholera nach 

eigenen, 1832 zu Wien gemachten Beobachtungen, gr.8. 

München, Fleischmann. br. n. 14 Gr. 

Ilaync, F. G., Darstellung und Beschreibung der Arznei- 

gewfichse, welche in die neue Preufs. Pharmacopöc auf¬ 

genommen sind. 15te Lieferung. Mit 10 illurainirtcn 

Kupfern und Uayne’s Portrait, gr.4. Berlin, lllrsch- 

wald. n. 1 Thlr. 8 Gr. 



397 XII, Mcdicinischc Bibliographie. 

Ilippocratis, C., de Acre aquis et locis Über denuo rc- 

cens. et Variet. lect. foesiana et coraiana instructus a 

Ch. Petcrsen. 8. Hamburg, Perthes und Besser. , 8 Gr. 

Journal für Geburtsbülfe, Frauenzimmer- und Kinder¬ 

krankheiten, von A. E. V. Slebold; fortgesetzt von E. C. 

J. V. Siebold. 12r Bd. 3s Stück. — Neues Journal etc. 

6r Bd. 3s Stück. Mit Kupfern, gr.8. Frankfurt, Varren- 

trapp. br. 1 Thir. 12 Gr. 

Reulihet, die Krankheiten der Füfse. Nach dem Franz, 

frei bearb. von L. J. A. Venus. 8. Ilmenau, Voigt. 12 Gr! 

Sammlung auserlesener Abhandlungen zum Gebrauche 

praktischer Aerzte. 40r Bd. 2s Stück, gr.8. ' Leipzig, 

Byk. 18 Gr. 

Schneider, Jos., freimüthige Gedanken über Aflerärzte, 

Sympathie und sympathetische Kuren. 8. Fulda, Müller, 

br. V ß Br. 

— der angebornc Vorfall der umgekehrten Urin¬ 

blase. Nebst einer Abbildung. (Aus v. Siebold’s Jour¬ 

nal abgedruckt) gr.8. Frankfurt,^ Varrentrapp. br. 12 Gr. 

Sind die Einwürfe gegen das Selbstdispensireh 

der Aerzte auch auf das Selbstdispensiren der homöopa¬ 

thischen Aerzte anwendbar? 8. Darmstadt,Heyer. br. 2 Gr. 
• 

Trautzsch, C. F., Versuch, den Gang der stationairen 

Krankheitscoustitution nach Art der Barometer- und 

Thermometerbeobachtungen bildlich vergleichend darzu¬ 

stellen. Aus Glarus und Radius wöchentlichen Beiträ- 
\ 

gen abgedruckt. Mit 1 SteintafeL gr.4. Leipzig, Baum¬ 

gärtner. 6 Gr. 
f 

Ueber die Maafsregeln gegen die Ausübung des ho¬ 

möopathischen Heilverfahrens, gr.8. Giefsen, Heyer, Va¬ 

ter. br. 6 Gr. 
I 

Wagenfeld, L., die Lungenseuche des Rindviehes. Mit 

drei col. Taf. gr.4. Danzig, Gerhard. 1 Thlr. 12 Gr. 



398 Xn. INIcdicinischc Bibliographie. 

Waldingcr, II., spccicllc Palliologic und Therapie, oder 

Anlcilung, die ciuzcliicn Krankheiten der nutzbarsten 

llaus-Säugetliierc zu erkennen und zu heilen. Dritte 

Auflage, mit llenierkungcn und Zusätzen vou M. v. 

dclyi. 2 Theilc. gr.8. Wien, Gerold. 1 Thlr. 

W awruch, A. J., disquisilio medica Cholcrae, cujus 

menlio in sacris bibliis occurrit (Numeri Oap. XI.). 

4maj. Wien, Beck. geh. 4 Gr. 

— — observationes clinicac laeniam (sollum) concer- 

nentes. 4inaj. Ebcnd. geh. 4 Gr. 

Wilbrand, J. B., allgemeine Physiologie, insbesondere 

vergleichende Physiologie der Pflanzen und der Thierc. 

gr.8. Heidelberg, Groos. 2 Thlr. 12 Gr. 

Zeitschrift, gemeinsame deutsche, für Geburtskundc; 

von einem Vereine von Geburtshelfern herausgegeben 

durch D. W. II. Busch, L. Mcnde und F. A. Ritgcn. 

Band VII. Heft 4. Mit 2 Tafeln Abbild, gr.8. Weimar, 

lud. Compt. br. 1 Thlr. 18 Gr. 

— für Physiologie. Ilcrausg. von Fr. Ticdemann, G. H. 

und L. Chr. Treviranus. 4r Bd. 2s Heft. Mit Abbildun¬ 

gen. gr.4. Heidelberg, Groos. br. Prän.-Pr. n. 6 Thlr. 

Bei dem Verleger dieser Annalen ist erschienen, 

und in allen Buchhandlungen zu haben: 

Das Krankenexamen, ein Taschenbuch für junge Aerzte 
« 

zum Gebrauch am Krankenbette. Von Dr. Karl Slin¬ 

de lin, Professor an der Konigl. Universität zu Berlin etc. 

22 Bogen. Taschenformat, geh. 1 Thlr. 9 Gr. 

Johannis Caii, Britanni, de Ephemera britannica 

Über; recudi curavit J. F. C. Hecker. Taschenformat, 

geh. 12 Gr. 

M. 11. Strahl, über das Scharlachfiebcr, und ein gegen 

alle Formen und Stadien desselben höchst Avirksarncs 

Sj)cciflcum. gr.8. br. 6 Gr. 



I üeber das Wesen der Brustbräunc» 

^ Von 

Dr. F. F. G. Egg crt, 
i 

Vh ysicus des INIansfelder Secicrelses und Bergnrzte zu Eislebcn. 

lliin plötzlich ciritrctcnder, sich zuerst nach langem und 

dann nach kurzem, gänzlich freien .Zwischenräumen wde* 

derholcnder Anfall, eines unter dem Brustbeine entstehen¬ 

den, stumpfen, mit dem Gefühl von Beängstigung verbun¬ 

denen Schmerzes, Schw^ächung oder Sistirung des Herz¬ 

schlags und Aufliebung der unwillkührlichen, aber Beibe¬ 

halt des Vermögens für willkührliche Respiration, bildet 

eine Krankheit, die am meisten bekannt ist unter dem 
4 \ 

Namen der Bruslbräune, Angina pectoris. Er ist so un¬ 

bestimmt, als unpassend, denn er bezeichnet eben so we¬ 

nig genau den Silz, als richtig das Wesen des Uebels, 

von dem niemand glauben kann, dtfs cs ein entzündliches 

oder der Angina nur im entferntesten verwandtes sei. Offen 

liegt cs, dpfs das Herz das ergriffene Organ ist und für 

die firkenntnifs des in ihm entwickelten anomalen Zustan¬ 

des hat sich als nächstes Mittel die Untersuchung dessel¬ 

ben, wenn es der Anomalie unterlegen hatte, dargeboten, 

allein der Erfolg hat ihm nicht entsprochen, denn der Be¬ 

fund ist ein nicht immer gleicher gewesen. 

Bd.*25. Hft. 4. , 26 ' 
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Am allgemeinsten ist er auf Verknöcherung der Kran*/.- 

arlerieu des Herzens Iiinausgegangen, so dafs diese Ano¬ 

malie als die alle Schuld tragende angenommen worden 

ist. In den mehreslen der am genauesten beobachteten 

Fälle fand man neben einem oder einigen andern Fehlern 

des Herzens zugleich Verknöcherung oder Verknorpelung 

der Kranzarterien des Herzens *). Allein schon diese lie- 

gleitung von andern Fehlern macht die Sache zweifelhaft, 

abgesehen davon, dafs cs überhaupt an der deutlichen 

Nach Weisung des Zusammenhangs noch gebricht, unter 

welchem die Verknöcherung der Arterien die cigenthüm- 

lichcn Erscheinungen der, w^eit treffender Herzklcmme oder 

Stenocardie zu benennenden Krankheit hervorbringt, da 

sie in andern Organen etvwas ähnliches nicht bewirkt oder 

überhaupt lange bestehen kann, ohne eine Störung anzu- 

richten, und da sic eine organische, mit permanenter Wirk¬ 

samkeit versehene Anomalie ist, die Stenocardie dagegen 

nur in einzelnen Anlallen hervortritt und mit der Wieder¬ 

holung oder Vervielfältigung derselben nicht im geraden 

Verhültnils zum Verknöchcrungsprozefs der Kranzarterien 

steht, der mehr oder weniger vollendet gefunden wird, 

ohne Rücksicht auf die Vollendung im Verlaufe der Krank¬ 

heit. Dazu kömmt, dafs doch auch mehre Fälle vorge- 

kommen sind, wo von einer Verknöcherung der Kranzar¬ 

terien nichts gefunden wurde, wo sie also nicht als nächste 

Ursache bestanden haben kann. Hin und wieder ist auch 

Fettanhäufung im Herzen gefunden und als Krankheitsmo- 

meut in Verdacht gezogen w’vdeu, allein sie komnit schon 

seltener bei dieser Krankheit vor, und wird eben so oft 

und noch öfter da gefunden, wo nicht die entfernteste An¬ 

zeige vun Stenocardie gewesen ist. Beide Momente möch¬ 

ten demnach wohl den Werth der nächsten Ursache die¬ 

ser Krankheit verlieren und sie als eine rein dynamische 

*) Kreysig. Krankheiten des Herzens. Th. 2. Ab- 
thcil. 2. S. 532. 
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anznselicn sein, welche Vorstellung davon denn auch schon 

aufgenommen und das ursächliche Verhältnifs in einem Lei¬ 

den der Brust- und Ilerznervcn vorausgesetzt worden ist’); 

indessen daraus entsteht immer nur ein halbdunkler Be¬ 

griff, weil sich das Wesen dieses Nervenleidens nicht ge¬ 

nau genug bestimmen läfst, und so wird denn auch hier¬ 

durch die Sache nicht entschieden. Mehr läfst sich hoffen 

und vielleicht das Ziel erreichen, wenn man bei Unter¬ 

suchung der in einer 'Anomalie der Thätigkeitsverhältnissc 

des Herzens bestehenden Krankheit, eine nähere Berück¬ 

sichtigung der Structurverhältnisse des Organs und der Art 

und Weise, auf welche die normale Thätigkeitsäüfserung 

desselben aus ihnen hervorgeht, zum Grunde legt. 

Um jedoch bei diesem Verfahren nicht gleich von vorn 

herein irre geleitet zu werden, ist es nothwendig mit dem 

Begriffe des Herzfens nicht den eines gewöhnlichen Muskels zu 

verbinden. Die Anatomen der ältern und der neuern Zeit ha¬ 

ben es gewöhnlich schlechthin einen Muskel genannt, allein 

sie haben doch auch ihren Zweifel an der Richtigkeit dieser 

Benennung dadurch mittelbar zu erkennen gegeben, dafs sie 

es nicht in der Myologie abgehaudelt haben; es unterschei¬ 

det sich aber von einem locomotiven Muskel, durch den 

gänzlichen Mangel des, den sämmtlichen locomotiv wir¬ 

kenden Muskeln eigenthümlichen Zellgewebes, durch die 

gröfsere Zerreifsbarkeit seiner Substanz, selbst \vo keine 

bedeutende äufsere Gewalt darauf wirkt, vielleicht auch 

durch die gröfsere Fähigkeit für Verknöcherung, durch den 

grofsen Rcichthum an Blutgefäfsen und durch die materiel¬ 

len Verschiedenheiten seiner einzelnen Abtheilungen, von 

denen jede einzeln und ohne Theilnahme der andern in 

Krankheit übergehen kann. 

Die Anlage dieser Abtheilungen, die in eine rechte und 

linke, und von diesen jede wieder in eine obere und un¬ 

tere, den Vorhof und Ventrikel, geordnet sind, beweist, 

*) Jürinc, über die Bruslbräune. S. 95. 

26* 
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dafs der Diirrligang des lUutstroms ein nicht so einfacher, 

t als in den Genifsen ist, und dafs er von ihnen einen Kiri- 

flufs erfahrt, dessen IJeziehniig vielleicht weniger auf die 

Fortbewegung, als auf das Wesen tfes Stroms gellt, wel- 

cficr in beiden Abthcilnngcn ein verschiedener ist. 

Die allgemeine Basis des ganzen durch das Herz ge¬ 

henden St/oms ist das Blulwasscr oder die wässerigen Par¬ 

tikelchen des Blutes; bei seinem Eingänge in das rechte 

Herz aber enthält er nicht nur die ganze Summe der Par- 

tikclchcn, die bei dem im gaifzen Organismus waltenden 

Prozesse des Stotrwcchscls oder der organischen Crystalli- 

sation als Bückstand oder überhaupt unvcrwendel geblie¬ 

ben sind, sondern auch die ganze Summe der Partikelchen, 

die neu gebildet, zur Basis für die Unterhaltung dieses 

Prozesses bestimmt, also verwendbare sind; in das linke 

Herz dagegen gelangt er mit ungeschmälertem und unver¬ 

ändertem Besitz dieser letztem Partikelclien und mit einer 

in der Respiration bewirkten Zersetzung der crstcren und 

Umwandlung ihi'tr Form in eine mehr wässerige, so dafs 

er hier nicht allein die hellere arterielle Färbung, sondern 

auch einen grofsern Brsfaiid von Wasser, als vorher bei 

der venösen Beschaffenheit hat. Das arterielle Blut be¬ 

sitzt eine gröfserc Flüssigkeit oder Dünnheil, als das Vc- 

uenblut *). 

Dieser Verschiedenheit des Blutstroms oder der Blut¬ 

welle des rechten und des linken Herzens entsprechend, 

ist der Bau des Organs eingerichtet. Da in der Blutwellc 

der rechten Abtheilung verschiedene, nicht mit einander 

zu verbindende Partikelchen sich befinden, da vielmehr 

iiür die neu hinzugekommenen einer Bindupg unter sich 

und an das Blutwasscr, die als Rückstand gebliebenen da¬ 

gegen einen Zustand der Auflockerung bedürfen, damit sic 

’) Davy in McckcUs Archiv für Physiologie. Bd. 1. 
S. P2.3. 
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desto vollkommener dem Zersetzungs- und Üinformungs- 

prozesse unterworfen werden können, und da folglich die 

Illutwelle in dieser Abtheilung des Herzens ein gröfseres 

Volumen, als iu der linken, besitzt, so ist das räumliche 

Verhültnifs derselben auch ein gröfseres, als das der letz¬ 

ten, und die Wände ihrer Höhlen sind überhaupt mehr 

lür eine expansive, die Vergröfserung des Lumens beför-* 

dernde Bewegung angelegt, denn es besitzt nicht blofs 

der Vorhof ein gröfseres, der Entfaltung fähiges Herzohr, 

sondern es sind auch seine Wände sowohl, wie die des 

Ventrikels dünner und schlaffer, als d\e der linken Ahthei- 

lung. Dazu kömmt, dafs die zwischen beiden Abtheilun¬ 

gen liegende Scheidewand im Zustande der Passivität eine 

mehr convexe Lage gegen den rechtea.Ventrikel hat, folg¬ 

lich im Zustande der Activität gegen den linken Ventrikel 

drängt und damit zur Erweiterung des rpebten beiträgt. 

Dieser, oder üherliaupt dem gröfseren Lunten desselben, 

entspricht' denn atich die Lungenarterie, die seine Blut¬ 

welle aufnimmt. Im.linken Herzen dagegen ist alles auf 

Condensation der Blutwelle berechnet, denn nicht allein 

ist das Herzohr des linken Vorhofe- länger ^nd mit einem 

verengten Eingänge versehen, sondern auch der Ventrikel 

ist enger und länger, und die Wände desselben ^sind stär¬ 

ker und mit mehr Aufwand von Masse construirt, die der 

Blutwelle einen mächtigeren Widerstand -zu leisten und^ 

auf .engste Berührung fämmtlichcr Partikelchen derselben 

zu wirken im Stande ist. Jn Uebereinstirpniung damit 

sicht die Aorta, welche,^ein, freilich sehr vvenig, geringeres 

Lumen als die Lungenarlerie hat, und so wie ihre ganze 

Verästlung durch dickere Wandung eine auf Unterhal¬ 

tung der der Blutwelle ertheiUeu Conde/isatioa berechuete 

Structur besitzt. ^ 

Die Blutwelle aber, die sich im Herzen befindet, ver¬ 

halt sich kcincswcgcs passiv oder iu indifferenter Weise, 

sondern die in ihr enthaltenen neu gebildeten, für orga- 

1 
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nlschc Zwecke und Verhältnisse bcsllmmlcn und daher 

mit Vitalität mittelbar oder unmittelbar versehenen Parti¬ 

kelchen sind durch diese ihre Eigenschaft befähigt, ein 

Agens darzustellen, gegen welches das Herz in Keaction 

tritt, deren Ausführung es der Eigcnthümlichkeit seines 

Baues angehiessen bewirkt. Dieser besteht aus einer drei¬ 

fach übereinander liegenden Schicht von Fasern •). Die 

zur innern Schicht gehörenden vereinigen sich entweder 

zu bindenförmigen Streifen, die untereinander geflochten 

sind und die innere Fläche der Itöhlcn des Herzens cin- 

nehmen, oder sie liegen in kleinen Bündeln oder Balken, 

die mehr frei laufend sich von einer Wand zur andern 

erstrecken. An ihrer Oberfläche läfst sich eine dünnflüs¬ 

sige Feuchtigkeit bemerken, deren Dasein den Besitz ei¬ 

ner gewissen Productivität darthut, welche nun wieder 

voraussetzt, dafs die Fasern dieser Schicht einer turgesci«* 

bcln Bewegung fähig sind, weil*ohne diese die Producti¬ 

vität nicht statt finden kann. Diese äufsern sie auf den 

Impuls der in die Höhle, der sie angehören, getretenen 

Blutwelle, verengen dadurch den Kaum der Höhle und 

nöthigen so die Blutwelte zum Wiederaustritt, worauf sic, 

weil nun der Impuls wcgfällt, in den Zustand der Indif¬ 

ferenz zurückkehren, um Kräfte für crneucte Acufscrung 

der Turgcscibilität zu sammeln, zu w'clchcr sie durch die 

nächste eintretende Blutwclle erweckt werden. 

Es ist jedoch für den Eintritt der Blutwelle in eine 

Herzhöhle einerseits die Vergröfscrung des Lumens der 

Höhle nöthig, andererseits aber bedarf es für die innere 

Fasernschicht einer besonderen Anlage von Stütz- oder 

llaltungspunkten, denn sie müssen die Energie in ihrer 

turgcscibcln Bewegung auch zum Widerstand oder Druck 

gegen die Masse der Blutwelle verwenden, und können 

*) Loder, anatomische Kupfertafcln. Tab. CXHI 
bis CXVil. 
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(loch diese Stütz- oder Ilaltungspunktc einander nicht selbst 

gewähren, weil sic säinintlich in der Längenrichtung der 

Herzhöhlen, als der des durchgehenden Blutstroms, liegen. 

Für die Erfüllung beider unerläfslichen Bedingungen, wer¬ 

den sie von der inittlcrn und äufsern Fasernschicht umge¬ 

hen, die eine andere Richtung und Anordnung besitzen 

und mit ihrer Aufschichtung die sich bewegenden Wände 

der Herzhöhlen bilden. In den Vorhöfen liegen die äufse- 

ren Schichten mehr quer, in den Ventrikeln die äufsere 

Schicht auf der convexen Fläche von oben, rechts und 

vorn, schräg nach links und hinten, auf der ebenen Fläche 

von oben und hinten, nach vorn und rechts; in der mitt- 

lern Schicht finden viele Verschiedenheiten statt, sowohl 

rücksichtlich der Zahl, als des Laufes der' Fasern, doch 

kreuzen sie sich meistens mit der ersten Schicht und un¬ 

tereinander *). So bilden diese beiden Schichten ein Sy¬ 

stem von Fasern, die nicht binden- oder bündelförmig, 

sondern compact und enge auf einander geschichtet liegen, 

dadurch aller productiven Thätigkeitsäufserung unfähig wer¬ 

den, der turgescibeln aber, zufolge der Identität ihrer 

Substanz mit der der innera Fasern, allerdings mächtig 

sind, und so nun um die letzten eine active Hülle oder 

einen Apparat bilden, der zufolge des Zusammenhanges, 

in welchem er mit ihnen steht, gleichzeitig mit ihnen in 

Thätigkeit tritt, und ihnen die für ihre Thätigkeitsäufse¬ 

rung nöthigen Haltungspunkte verschafft, indem er die*, 

die ihm selbst nothwendig sind, durch die Verflechtung 

oder Verwebung besitzt, in welcher seine Fasern unter¬ 

einander liegen und welche zugleich auch mit sich bringt,- 

dafs die Richtung der turgescibeln Bewegung nur nach 

aufsen geht. Hierdurch nun wird es möglich, dafs die in 
. / 

eine Herzhöhle tretende, die innere Faserschicht für Action 

in Anspruch nehmende Blutwelle zugleich auch die für 

’) Seiler in Picrer und Choulant medicinischeu 
Rcalwörterbuchc Bd. 4. S. 23. 



400 I. Wesen der Brusthräiinc. 

ihre Aiifnalimc nolhweudigc Erweiterung der Hohle sich 

verschain *). 

Die beiden iiiifsern Fascrnschichtcn verhallen eich also 

zu der innern, wie das IMillel zum Zweck, oder sie be¬ 

dingen ihr die Vollkommenheit in der Ausführung ihres 

Zwecks, der sich nicht hlofs auf die Fortbewegung, »ou- 

dem auch auf die Oualification der lilutwellc bezieht. Die 

Fasernbüudel dieser Schicht nämlich, während sic mit 

ihrer turgescibeln Anschwellung gegen die liliilinassc an- 

uud in sie cindringen, setzen an sic die F'euchtigkeit ab, 

die sie auf ihrer Oberfläche hervortreten lassen und die, 

so in der Blutvvelle sogleich verbreitet, sich als das Agens 

verhält, durch welches die am Eingänge des Herzens hin¬ 

zugekommenen neu gebildeten verwendbaren Partikelchen 

an eine ihnen angemessene Summe von wässerigen Parti¬ 

kelchen der Blut welle gebunden werden, weil ein blofser 

Zustand der Auflösung iu letzten nicht hinreichend sein 

wurde für die Verwendung unter organischen Verhältnis¬ 

sen, für welche die ersten bestimmt sind und welcher sie, 

nach ihrem Durchgänge durch das llcrz, im arteriollcn 

Strome zugefuhrt werden. Im rechten Herzen hat dieser 

Bindungsprozefs die Folge, dafs die, bei dem im Organis¬ 

mus waltenden Prozesse des StolTwechsels oder der orga- 

‘) Die Turgescibilität des ganzen Systems der Fasern¬ 
schichten des Herzens läfst sich deullich erkennen und 
durch den Augenschein auf das vollkommenste nachwei- 
sen an einem Herzen, welches in der Diastole znm Still¬ 
stand gekommen ist. J>as geschieht beim Ei würgiinsprb- 
zefs, wo die Circnlalion durch die gewaltsame Sistirung 
der Lungen mitten in ihrem regen Laufe gehemmt und das 
Herz durch die daraus folgende Ucberfüllung seiner rech¬ 
ten Ahthcilung in liöctisler Diastole gehalten wird. Es 
zeigt sich dann niclit allein eine Vergröfsernng des Volu¬ 
mens der von den beiden änfsern Faseriischirhtcn gebilde¬ 
ten \Vändc, den ebenfalls vergröfserten Ilöblen, sondern 
ancli die innere,- in ibi'cn einzelnen Theilen zu untci'scbci- 
dende Fascruschicht uiiler ciueiii überall vcrgrofserlcu Maals- 
sfabc. 
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Dischen Crystallisatlon als Rückstand gebliebenen, im all¬ 

gemeinen Venenstrome hierher geführten Parlikclchcn in 

ein gewisses isolirlcs Verhältnifs geraihen. Sic werden, 

wegen Mangel des Besitzes von Vitalität, in die durch das 

vitale Agens des Herzens bewirkte Bindung an das Blut¬ 

wasser nichtNaufgenommen, sondern inhäriren'diesem blofs 

oder bellnden sich im blofsen Zustande der Auflösung in 

ihm, so dafs sie vollkommen geeignet sind, der in der Re¬ 

spiration erfolgenden chemischen Einwirkung des Saucr- 

stoü'gases, der sie mit dem aus dem rechten Herzen ent¬ 

springenden Strome der Lungenarterien zugeführt werden, 

zu unterliegen. In das linke Herz geht eine Blutwelle, 

in w^elcher keine isolirten, wohl aber eine grofsere Zahl 

wässeriger Partikclchen enthalten sind, wozu noch kömmt, 

dafs sic sich am Anfänge des Weges befindet, der sie zur 

Verwendung für organische Zwecke führt. Beides macht 

eine erneuerte und verstärkte Bindung zwischen den, zur 

Verwe/ldung bestimmten vitalen tind den die Verwendung 

bedingenden wässerigen Partikclchen nöthig, und demge- 

mäfs ist im linken Herzen das System der Fasernschichten 

mächtiger und mehr auf compressive Wirkung, als im rech¬ 

ten Herzen angelegt. 

Diese Wirkung ist aber nur Folge von Turgescibili- 

tätsäufserung, die in den äufsern Fasernschichten allein, in 

der innern aber als Basis der Productivitätsäufserung be¬ 

steht, wie sich das noch näher ausweist, durch die Art 

der Verwendung, die beide Arten von Fasernschichten von 

dem, zur Vollziehung ihrer Function ihnen in den Kranz¬ 

arterien zugeführten Blute machen. Die linken äufsei\eln 

Fasernschichten geben dieses Blut in die grofse Herzvene 

ab, die es in den rechten Vorhof führt, weil es, nur für 

Turgescibilität ohne Productivität in Anspruch genommen, 

sich in einem mächtig expandirten, ohne Verlust eines 

seiner Bcstaudthelle bewirkten Zustande befindet und, da- 

Imr der Aufnahme einer Blulwelle bedarf, die sich in ei¬ 

nem räumlichen Verhältnisse, wie cs nur dieser Vorhof 
/ 
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gewähren kann, befindet; die innere Fascrnschichl dage¬ 

gen glebt das ihrige in die niilIlern und kleinern llcrzvc- 

nen ob, die sich in den Ventrikel ergiefsen, wo der Hin¬ 

dungs- und Lüsungsprozefs mächtiger betrieben wird, das 

Verhältnifs der Hlulwcllc schon ein mehr geordnetes ist 

und die unanwendbaren oder Kückslandsparlikclchen in 

schon merklichem isolirten Zustand von den verwendba¬ 

ren gesetzt sind, so dafs sie dem Strome der mitllcrn und 

kleinen llerzvencu, der von einem Productivitätsproccssc 

kömmt, also, einem gewissen Verluste au seinen Bestand- 

theilcn ansgesetzt gewesen ist oder nur Huckstandsparti- 

kclchen enthält, desto sicherer und uneingeschränkter auf- 

uelimen. 

(ieht aus diesem allem der Unterschied hervor, der 

in der Functionsweisc des ganzen Systems der Fascrnschich- 

tcu des Herzens besteht, so wird nun auch der Hergang 

deutlich werden, auf »welchem das ganze Organ die mit 

seinem Zweck wesentlich verbundene Bewegung macht, 

die sich unter der äufsern Erscheinung des Herzschlags 

darstellt und den Besitz einer Energie zu erkennen giebt, 

die nur durch das Zusammengreifen eines so geordneten 

Systems begründet werden kann und cs möglich macht, 

dafs das Herz sich nicht nur gegen sein eigenes Gewicht, 

sondern auch gegen das Gewicht der in ihm enthaltenen 

Blutwelle abwechselnd und mit geregeltem Typus erhebt. 

Dies nämlich erfolgt.dadurch, dafs die Blutwcllc, so wie 

sic in eine Herzhöhle cintritt und die innere Fasernschicht 

derselben berührt, diese für Aeufserung ihrer Productivi- 

tät iu Anspruch nimmt, was sie mit turgescibler Ansichwel- 

lung jedes Fascrnbündcls rcalisirt, oder hierzu nur dadurch 

hinlänglich ermächtigt wird, dafs sie durch die im Ke- 

actionsverhältnil's zu ihr stehenden beiden äufsern Fasern¬ 

schichten unterstützt wird. Die Wände einer solchen 

Höhle befinden sich dann im rörmlichcn Erectionszustande, 

der aber nur momentan ist, denn während die äufscren 

Fuscrusebiebteu die dazu nolliwcudigc Bewegung inacbcu 
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und damit das Lumen der Höhle, für die Aufnahme der 

Blutwelle, erweitern, macht die innere Fasernschicht, die 

sich im Lumen der‘Höhle befindet, ebenfalls ihre turges- 

cihle Anschwellung und drängt die Blutwelle fort, mit de¬ 

ren Entfernung dann auch der Impuls für jenen Zustand 

wegföllt, der nur heim Audrange einer neuen Bliitw^elle 

wieder erweckt wird. Das Gleichzeitige in der Anfüllung 

und [in der damit verbundenen Ercction beider Vorhöfe 

mit dem Wechsel desselben Verhältnisses in den beiden 
/ T 

Ventrikeln gieht deu Mechanismus des Herzschlags, der 

wesentlich zum Durchgänge der Blutwelle durch das Herz 

beiträgt. Indem nämlich die beiden Vorhöfe sich erheben 

und dem Herzen eine mehr senkrechte Stellung geben, 

bringen sic die Mündung des angcfüllten Herzohrcs in solche 

Richtung, dafs der dasselbe einnehmende Theil der Blut¬ 

welle, mit dem im Vorhofe selbst befindlichen durch das 

eigene Gewicht den Eingang in de» entsprechenden Ven¬ 

trikel nimmt, was nothwendig ist, weil die fortdrängende 

Turgescibilität der innern Fasernschicht hier bei weitem 

schwächer, als in den Ventrikeln ist. Die Anfüllung von 

diesen bringt eine mehr wagerechtc Stellung des Herzens 

mit sich, weil der zu unterst liegende linke nicht nur 

mit mächtigerer Turgescibilität oder Erectionsbewegung 

fungirt, sondern auch mit seiner Spitze die des rechten 

überragt und dadurch in den Stand gesetzt wird, die Rich¬ 

tung für die ganze Bewegung, durch Erhebung der Herz¬ 

spitze, zu bestimmen; durch diese Stellung des Agens aber 

wird die Richtung der Ausgänge der Ventrikeln der Lage 

der ihnen entsprechenden Einmündungen der Lungenarte¬ 

rie und der Aorta angemessener gemacht. 

So beruhet auf dem Reactionsverhältnisse der Fasern¬ 

schichten des Herzens die Procedur seines Schlages, als 

äufsere Erscheinung seiner, die Normalität der, inneren Be¬ 

schaffenheit und der Fortbewegung der Blutwelle bedin¬ 

genden Thätigkeit; Unvollkommenheit in diesem Reactions¬ 

verhältnisse, die entweder aus einer Anomalie im Structur- 
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bestände oder aus einer Anomalie im Krüflcbeslande der 

Fasernscliichlcn bervorgeht, ist essentielles Momcul oller 

Ilerzkrankbeilcn, dort der organisplien, hier der dynami- 

scbcii, und macht sicli durcli seine Wirkung auf die Be¬ 

schaffenheit und Fortbewegung der Blutwelle fühlbar. 

Gründliche Erfahrung und richtigste Beobachtung spriclil 

sich deutlich darauf hinaus: Bei allen Herzkratjkhcitcu ist 

das hervorstechendste Symptom ein eigenes Gefühl von 

Hchmerilicbcr und augslvoller Beklommeuhcit unter dem 

Brustknocheu oder in der Nahe desselben, was die Krau- 

keu für reellen IMangcl au Atheu» oder für Engbrüstigkeit 

annelimeu, wobei gleicbwobl die mecliauiscbc Vcrrieblung 

des Eiuziebens von Luft in die Lungen und des Aussiofsens 

derselben gar nicht gestört ist ‘). 

Nacli der obigen Ansiclit vom Tiiatigkcitsvcrl»altnifs 

des Herzens hat das folgenden Zusammenhang: Vorberr- 

scbeiid vor dem linken Herzen ist das rechte geeignet für 

die Entstehung einer Unvollkommenheit in dem Ueactions- 

verhältnisse der Fasernsebiebten, weil in ihm die Summe 

der Fasern geringer, die Aurscliicbtuog derselben weniger 

compact als in jenem, und also die gai»zc Anlage auf ge¬ 

ringere Mächtigkeit berechnet ist, obgleich die Blntwcllo 

die, in dasselbe eingebt und seine \Virksamkeit in Ans()ruch 

nimmt, ein gröfscrcs Volumen und eine weniger einfache 

Zusammensetzung als im linken Herzen hat, so dafs, wenn 

eine dynamische Anomalie mit Depressionsebarakter in der 

Tliätigkeit des Organs eintritt, die reclilc Abtlieilnng des¬ 

selben entweder den Entstebungspnnkt dazu giebl, oder 

wo das nicht der Fali ist, nie ohne Theilnabine an dem 

Mifsvcrhältüisse bleibt Davon aber ist die unvermeidliche! 

Folge, dafs die Blulwclle des rechten Herzens nicht nur 

ihre Fortbewegung, sondern auch ilire (Jualificaiion für 

den Durchgang durch die Kespiraliou unvollkommen cr- 

‘) Krevsig, über die Krankheiten des Herzens Tb.‘2. 
S. 51(j. 
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hält, und dals sie, die nun nicht in ihrem ganzen Um¬ 

fange das Herz verläfst, um es für die Aufnahme einer 

neu einlrelendcn zu entleeren, nicht nur ein grofseres, 

das Ilcrz belästigendes Gewicht annimmt, sondern auch in 

einem, dem entsprechenden Maafse die Lungenarterieu un¬ 

vollkommen anfüllt, eine unvollkommene Reaction in ih¬ 

nen erweckt, und so denn auch einen unvollkommenen 

Impuls für die Entfaltung der letzten Verästelungen der¬ 

selben giebt, in welcher der Impuls für die Entfaltung 

der mit ihnen verbundenen Luftzellen, zur AusfühiMing der 

unwillkührlichen Inspiration, liegt. Dort entsteht dadurch 

das heterogene Gefühl unter dem Brustknochen, hier der 

blangel an Respiration oder vielmehr nur der Stillstand 

derselben, bei vollkommener Freiheit, die dazu nöthigen 

Bewegungen willkührlich zu machen. 

Abgesehen aber von der Verbreitung des Depressions¬ 

zustandes über beide seitliche Hälften des Herzens oder 

von dem Vorherrschen desselben in eii^r von beiden, ver¬ 

hält er sich «eben so auch in Beziehung auf die Fasern¬ 

schichten. ' 
> 

Betrilft er vorherrscjhend die innere Fasernschicht, so 

liegt freilich darin zugleich auch das Moment für eine mo- 

dillcirte Wirksamkeit der beiden äufsern, weil sie nur in 

Reaclionswirkung zu jener stehen und also für eine ge¬ 

ringere Aeufserung derselben in Anspruch genommen wer¬ 

den, allein die Haupttendenz des Mifsverhältnisses geht 

hier weniger auf Störung der Energie des Herzschlags und 

Aufliebung der in ihm beruhenden Fortbewegung der Blut¬ 

welle, als auf Herabsetzung des ihr nothwendigen Quali- 

ficationsprozesses. Das für ihre normale Bildung erforder¬ 

liche Bindungsagens, welches nur die Bündel "der innern 

Fasernschicht liefern, wird mit verminderter Intensität dar- 

gesiellt und mit modificirter Vollkommenheit ihr mitge- 

tlieilt, ihre zu bindenden Partikelchen bleiben, so weit % 

sich diese Beschränkung erstreckt, im blofsen Zustande der 

Auflösung in den wässerigen, gleich den nicht zu binden* 
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den, fiir den Einfliifs der Rcfijiiration bestimmten. So gebt 

die Klutwcllc in die letzte Verästelung der Lungcnartc- 

rien, unter deren, vermittelst der Inspiration bewirkten 

Entfaltung das vSauersloirgas seine Wirksamkeit auf sie er¬ 

halt, als blüls j)by8isches oder chemisebes Agens aber nur 

die in ihr enthaltenen nicht vitalen, Rflckstandspartikcl- 

chen, seiner Bestimmung gcmrils, ergreift und umformt, 

zugleich aber auch ei neu Expansivzustand in der Flüssig¬ 

keit bewirkt, der unter normalem Verhältnifs, den Ueber- 

gang in die letzte Verästelung der Lungenvenen begrün¬ 

det, hier aber wegen mangelhafter Bindung der Partikel¬ 

chen zu mächtig wird, so dafs ein Theil derselben durch 

die bei der Entfaltung entstandenen, für den Durchgang 

des SauerslolTgases bestimmten OelTnungcn, bevor sic sich 

linier der Zusammenfaltiiug wieder geschlossen haben, in 

die Luflzellen dringt und so den Grund zur Erscheinung 

der llämoptysis legt. 

Nicht so ist der Erfolg, wenn bei hinreichend begrün¬ 

deter Intensität der innern Fasernschicht, in den beiden 

äufscrn ein Depressivzustand sich entwickelt. Da hier das 

der Blutwclle uolhwendigc Bindungsageus hinlänglich mäch¬ 

tig dargestellt und ihr mitgetheilt wird, und folglich der 

Qualificationsprozefs für dieselbe seinen ungestöiien Ver¬ 

lauf hält, so erfährt ihr inneres Verhältnifs keine Storung 

oder Schmälerung, wohl aber das, in dem vom Herzschläge 

bedingten Fortbewegungsprozesse liegende äufscre Verhält¬ 

nifs derselben. Die zur Aufnahme der Blutwclle erforder¬ 

liche Entwickelung des Lumens einer Ilei'zhühle, deren 

beide äufsere Fascrnschichtcn sich im herabgesetzten Be¬ 

stände ihrer Energie befinden, kann nur unvollkommen ge¬ 

schehen, der Ausfiihrung des Herzschlags gebricht cs an 

den nolhigcn Stützpunkten, und sic erfahrt Beschränkung 

oder Hemmung, der Wechsel der Blutwclle geschieht lang¬ 

samer, als der in der Bewegung des Herzens, die Hühlcn 

desselben erlangen nicht die, zum freien Thätigkeitsgange 

erforderliche vollkommene Entleerung, und sow'ohl hier- 
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durch, als auch dadurch, dafs der in der inneren Fasern¬ 

schicht bestehende rege Trieb zur Krafläufserung eine we¬ 

sentliche Beschränkung, gleichsam eine gewaltsame Zu¬ 

rückhaltung, die turgcscible Entwickelung dieser Fasern- 

Ilemmung erfahrt, wird ein mit Beängstigung verbundenes, 

belästigendes Gefühl im Uerzen erweckt, welches beim 

Steigen des Mifsverhältnisscs sogar den Charakter eines 

gelinden Schmerzes annimmt, der jedoch dem Grade der 

Beängstigung immer untergeordnet bleibt! Diese hat das 

Eigenthümliche, dafs sie zwar eben so, wie unter anderem 

Verhältnifs, mit dem Triebe zum tiefen Einathmen ver¬ 

bunden ist, aber ohne dafs, wenn es bewerkstelligt ward, 

weil das Vermögen dazu nicht fehlt, die damit bezweckte 

Erleichterung erfolgt, weil, das sonst dabei statt findende 

Verhältnifs sich hier nicht geltend machen kann. Dort 

nämlich kann sich das Herz von einer ihm übermächtig 

gewordenen Blutwelle befreien, sobald ihm durch ange¬ 

messene Entfaltung der Verästelung der Lungenarterieii die 

Gelegenheit dazu geboten wird, hier aber vermag es nicht 

diesen Vortheil zu benutzen, theils wegen der Unmö^ilich- 

keit einer hinlänglichen Entleerung von der BlutvNelle, 

theils wegen der unvollkommenen Anfüllung des Lmigen- 

arterienstammes und der daraus folgenden Fruchtlos! gkeit 

der Entfaltung seiner Verästelung. Noch deutlicher d);ückt 

sich das alles aus, wenn durch die linke Seitenlagc. des 

Körpers das Mifsverhältnifs so befördert wird, dals sie 

nicht lange oder gar nicht ertragen werden kann, weil 

die mit dem Herzschlag« verbundene Hebung oder Auf- 

wärtstreibung der Spitze des Organs hauptsächlich durch 

den linken Ventrikel desselben bewirkt wird, und Jieser \ 

alsdann desto mehr Schwierigkeit für Ausführung lieses 

Geschäftes findet, weil das Gewicht des rechten anj;efüll- 

teu und für seine Bewegung weniger als sonst thitigen 

Ventrikels auf ihm ruhet. Wenn in aijideren Fällen das 

Herz sich einer ihm werdenden Belästigung oder Hemmung 

seiner Bewegung durch vermehrte Anstrengung seiner Kraft- 

I 
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aufserung, die sich diircli ircrAklopfen knnd giebt, zu cn!- 

' ledigen streben kann, so ist cs hier dazu unvermögend 

und inufs sich der Neigung zu Passivitül überlassen. Das 

ganze sich so gestaltende Mifsverhältnifs aber giebt die so- 

genantjle IJruslbräune oder die Slcnocardic, die sich in 

ihrem Verlaufe mit mancherlei Ncbcnzunillcn verbinden 

kann, ibreni Wesen nach aber nichts anderes ist, als eine 

Krankheit des Herzschlags, die aus einem I\langcl im Ver¬ 

mögen desNi)rgancs, diese seine Bewegung unbedingt und 

unter allen Verhältnissen zu behaupten, hervorgeht. 

Da es im ganzen Apparate des Herzens nur die bei¬ 

den äufsern Fascrnschichtcn sind,- die an depotcncirtem Zu¬ 

stande leiden, so kann die Krankbeit sich aucli nur iii cin- 

zeluicn Anfällen äufsern, denn diese Fasernschichten stehen 

nur in einem untergeordneten VerhAllnifs, hängen mit der 

Aeulserung ihrer Thäiigkcit von den inneren Fasern ab, 

und machen daher die Verminderung ihres Vermögens nur 

dann bcmcrklich, wenn die von den letzten ausgehenden 

Ausprüche an sie verhältnifsmäfsig zu grofs werden. Da¬ 

her « otstchen die Anhille nur bei lieschleunigung des Thä- 

tigke itsprozesses in der inneren Fasernscliiclit, die veran- 

lafst wird, entweder durch schnellen Wechsel der die 

Herzhöhlen durchströmendeu lilutwelle oder durch eine 

Zusammensetzung derselben, die eine mächtigere Produk- 

tiou des von der inneren Fasernschicht zu liefernden Bin- 

dung:>agens erfordert. Das erste ist der Fall bei jeder an- 

gesn'iigten, die Blutcirculation, besonders die im kleinen 

Kreisläufe, beschleunigenden Bewegung des Körpers, z. B. 

beim Bergesteigen, Laufen, besonders gegen den Wind, 

lautes und anhaltendes Sprecheu oder Lachen, ängstliches 

Träumen, Geinüthsbcwegungcn, Gonufs von erhitzenden 

Getränken u. s. w.^ das zweite tritt ein, wenn ein neuer 

ImpuL in den Sanguilicationsprozefs kömmt, namentlich 

in der Zeit der yerdauung, wo der durch die Scblussel- 

beinvciic zur Blut%velle des rechten Herzens gefTihrtc kStrom 

des Brustganges mit neuen nutritiven Partikelcljeu versehen 

ist, 
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ist, deren Bindung an die wässerigen Partikelcben der Blut* 

welle, zu welcher sie treten, eine gröfsere Intensität in 

der Darstellung des dazu nothwendigen Agens erfordert, 

und sodann eine mächtigere Aeufserung der Function der 

inneren Fasernschicht mit sich bringt. Nur unter dem Ein¬ 

flüsse solcher Erweckungsmomente erscheint der Anfall der 

Krankheit, anfänglich mit kürzerer, dann aber mit län¬ 

gerer Dauer, nach dem Maafsstabe, wie der Depressivzu¬ 

stand in den Faseruschichten zunimmt, und wie sich die 

Unfähigkeit für Rückkehr aus demselben und für Wieder¬ 

herstellung des Gleichgewichts vermehrt, die je leichter 

sie noch möglich ist, auch desto eher jede Spur des statt¬ 

gefundenen Milsverhältnisses verwischt und den Anfall, so 

wie überhaupt das Gefühl von Krankheit auf hebt. 

Einen solchen Bestand behauptet die Krankheit län¬ 

gere Zeit und behält ihn vielleicht, besonders wenn sorg¬ 

fältige Vermeidung der Erweckungsmomente und der durch 

sie veranlafsten Steigerung des Mifsverhältnisses beobachtet 

wird; je weniger aber dies der Fall ist, oder je sicherer 

und je tiefer überhaupt der depotenzirte oder der Depres¬ 

sivzustand der äufseren Fasernschichten gegründet sich be- 

ßndet, desto unvermeidlicher wird endlich die gänzliche 

Lähmung der letzten. Diese erfolgt entweder durch blofse 

Erschöpfung der Kraft, oder durch Herabsetzung der für 

sie bestimmten reproductiven Verhältnisse, deren Bestand 

nicht nur zur Unterhaltung ihrer Substantialität, sondern 

auch zur Unterhaltung ihrer Fähigkeit für Turgescibilitäts- 

äufserung erforderlich ist. Verminderte Unterhaltung der 

Substantialität kann nur, durch Anomalie in dem für die¬ 

sen Zweck fungirenden Apparate eines Organs entstehen, 

zufolge welcher von dem quantitativ und qualitativ nor¬ 

malen ßlutzuflusse die für Ausführung des^ Stoffwechsels 

erforderliche Verwendung nicht gemacht wird, woraus 

Verminderung der Masse, ein atrophischer Zustand und 

Tabes mit Verminderung des Kräftebestandes, und ist von 

den äufseren Fasernschichten des Herzens die Rede, frei- 

Bd.25. Hft.4. 27 
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lieh auch mit daraus folgender Verminderung ihrer Tur- 

gescIbililatsSufserung entsteht, welches alles sich durch 

vciringerles Volumen des Organs sichtbar macht und die 

Symptome der Slenocardic in seiner Begleitung hat. Ver* * 

miüdcrung der Fälligkeit für Turgescibilitätsäufserung geht 

aus einer Anomalie des Gefäfssystemes eines Organs her¬ 

vor, welches durch seine sowohl dynamischen als substan¬ 

tiellen Verhältnisse dazu geeignet ist, und diese Anomalie 

kann daher eben so gut eine blofs dynamische, als eine 

substantielle oder organische ^ein. Jene macht sich nur 

durch ihre Wirkung bemerkbar, diese aber kann dem Auge 

unmittelbar sichtbar werden, nämlich, ist von deu äufsc- 

ren Fasernschichten des Herzens die Rede, in der Ver¬ 

knöcherung oder einer ihr verwandten .\lteralion der Kranz¬ 

arterien dieses Organs. Sie ist dem atrophischen Zustande 

des Herzens nicht ganz fremd, und ist auch zugleich mit 

ihm schon gefunden worden ’), steht aber zu ihm nur in 

einem begleitenden Verhältuifs, zur Verminderung des Tur- 

gescibilitälsvcrmögeus hingegen, in einem ursächlichen, je¬ 

doch nicht unbediogteu, denn auch ohne sic kann die dy¬ 

namische Anomalie dieselbe Wirkung hervorbringen, wozu 

noch kömmt, dafs sie in den Stämmen oder in der gröfsc- 

ren Verästelung der Kranzarterien entstehen kann, ohne 

sich bis in die kleineren Verästelungen, die in die Sub¬ 

stanz der Fasernschichten selbst cingehen, zu erstrecken. 

Daher hat es sich in mehren Fällen gefunden, dafe Ste- 

nocardie ohne vorhergegangene oder damit verbundene Ver¬ 

knöcherung der Kranzarterien bestand, gerade so wie in 

anderen Fällen diese ohne vorhergegangene Stenocardic ge¬ 

funden worden ist ’). 

') Kreysig a. a. O. Th. 3. S. 1 u. f. Hodgson, 
von den Krankheiten der Arterien und Venen S. 61. 

*) Vater, de osteogenia naturall et praternaturali 
§.20.21. Seile, neue Beiträge zur Natur- und Arznei¬ 
wissenschaft. Th. 2. S. 23. Tafeln über die Krankheiten 
des Herzens S. .321. Kutschowsky, im Bulletin des 
Sciences medicales T. VHI. p. 57. 
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So beruht die Krankheit nur in einer Disposition des 

Herzens zu Niederdrückung seines Schlages, die sich rea- 

lisirt, so oft das Organ in einen für seinen individuellen 

Thätigkeitsbestand zu mächtigen Anspruch genommen wird, 

die daher nur in einzelnen und isolirten Anfällen sich be- 

merklich machen kann,* und die in Unterdrückung über¬ 

geht, wenn der Thätigkeitsbestand so weit gesunken ist, 

dafs er auch für die Erfüllung der an ihn zu machenden 

gewöhnlichen oder diese kaum übersteigenden Ansprüche 

nicht mehr ausreicht. 

Es erklärt sich hieraus die Verschiedenheit, die im 

Verlaufe, in der Dauer und in dem Ausgange der Steno- 

cardie zu bemerken ist. Führt der letzte zum Tode, so 

geschieht das nicht allemal in der Heftigkeit oder Höhe 

eines Anfalles, sondern öfters unmerklich und unvorberei¬ 

tet. Der Tödtungsprozefs nämlich erfolgt auf zweifache 

Weise, die durch den Thätigkeitszustand der inneren Fa¬ 

sernschicht des Herzens bestimmt wird. Dieser ist ira 

Laufe der Krankheit entweder ungeschmälert, oder wenig¬ 

stens derselbe hinreichend mächtige geblieben, der bisher 

die Wiedererweckung der äufseren Fasernschichten aus ih¬ 

rem Depressivzustande bewirkte, jetzt aber dieselbe Ten¬ 

denz nicht mehr realisiren kann, weil der Depressivzu¬ 

stand jener Fasernschichten in vollkommenen Passivzustand 

übergegangen ist, oder er ist ebenfalls herabgesetzt wor¬ 

den und dahin gelangt, dafs ihm die Begründung jener 

Tendenz, aus welcher bisher die Darstellung des Krank- 

beitsanfalles mit ihren Eigenthümlichkeiten hervorgegan¬ 

gen ist, fremd geworden ist, mag das nun in der statt 

gefundenen öfteren Wiederholung des Anfalles und dadurch 

entstandenen öfteren Ansprüchen an eine erhöhete Thätig- 

keitsäufserung der inneren Fasernschicht, oder in einer ur¬ 

sprünglich zu flachen Begründung ihrer Thätigkeitsäufse- 

rung seinen Grund haben. Im ersten Falle geht dem Tode 

ein Krankheitsparoxysmus voraus, im anderen Falle aber 

tritt er unvorbereitet und plötzlich, ähnlich dem apoplecti- 

27* 
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aclicn, ein. Ein Mann von 50 Jahren hatte seil einigen 

Jahren an Stenocardie gelitten, die ihm zuletzt das Stei¬ 

gen einer, nach seinem Wohnzimmer führenden, mäfeigen 

und nicht unbequemen Treppe furchtbar machte. Eines 

Tages war er, bei übrigens ungestörtem Wohlbcfindeu 

und in ganz ruhiger Gemüthsstimmung zur Thür dieses 

Zimmers herausgetreten und nur wenige Schritte gegan¬ 

gen, als er plötzlich umliel und ohne Lebenszeichen war. 

Er wurde sogleich aufgehoben und aufeinSoplia gebracht; 

Herz - und Pulsschlag und Kespiration standen still, so wie 

überhaupt im ganzen Körper nirgends eine Spur von Be¬ 

wegung' statt fand, und die Augen waren geschlossen. 

Am linken stand eine hervorgeprefste Thräne, die doci» 

nur erst nach dem plötzlichen INiedeiTalleu, durch das Ge¬ 

fühl des Todes entstanden war und bewies, dafs di(^8er 

nicht von plötzlicher Lähmung des Gehirns, sondern bei 

ungetrübter Thätigkeit desselben und nur als Folge der iu 

Stillstand gcrathenen Circulation und Kespiration eingetre- 

ten war. Alle Versuche zur Wiedererweckung blieben 

fruchtlos. 

Gleich der Verschiedenheit in der Ausgangsweisc der 

Krankheit, geht auch eine Verschiedenheit im Verlaufe 

oder eine Gradation der Intensität aus dem Wesen dersel¬ 

ben hervor. So lange das Vermögen der äufseren Fasern¬ 

schichten noch einen solchen Bestand hat, dafs die Thä¬ 

tigkeit derselben nur relativ vermindert, blofs gegen die 

Thätigkeit der innern Fasernschicht und die von ihr aus¬ 

gehenden Keactionsansprüche herabgesetzt sich befindet und 

nur dadurch, dafs sie diese Ansprüche nicht vollkommen 

zu rcalisiren vermögen, der Krankheitsaufall zu Stande 

kömmt, so lange kann die Erweckung desselben auch nur 

durch die entweder beschleunigte oder mit dem Bedürf- 

iiifs eines mächtigeren Bindungsagens in das Herz tretende 

Blutwelle, also nur durch ein in die inneren Verhältnisse 

des Herzschlags kommendes Moment herbeigeführt wer¬ 

den; sobald aber das Vermögen der äufseren Fascrnschich- 
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len fiefer sinkt, dfe Verminderung ihres Thätigkeitsfonds 

eine absolute wird, so kann das Moment für die Er¬ 

weckung eines Anfalles sich schon im nächsten Aufsenver- 

liältnisse dieser Fasernschichten und ihrer Wirksamkeit für 

die Ausführung des Herzschlages finden. Es ist dies der 

Herzbeutel, dessen Adhäsion am Zwerchfelle ihn in eine 

gewisse Abhängigkeit Ton diesem setzt, so dafs bei jeder 

abwärts steigenden Bewegung des Muskels, der Herzbeutel 

eine gewisse Spannung erhält, die dem membranösen Or¬ 

gane beförderlich ist oder als Erweckungsmoment dient 

für die Untephallung seiner, in Production eines vitalen 

Duftes bestehenden Function. Bei Normalität im Tliätig- 

keitsbestande des Herzens kann hieraus nie ein Mifsver- 

hältnifs entstehen, und auch bei der Anomalie desselben, 

die die Stcnocardie bildet, ist das nicht der^Fall, solange 

die Bewegung des Zwerchfells blofs für die Unterhaltung 

eines ruhigen und gleichförmigen Respirationsganges ver¬ 

wandt wird, denn die Berührung die die äufsere Fläche 

des Herzens mit der inneren des Herzbeutels macht, ist 

zu kurz, und die Zeitpunkte derselben liegen, im Verhält- 

nifs zur Frequenz des Herzschlag», zu weit auseinander, 

als dafs irgend eine Incongruität daraus entstehen könnte; 

allein wenn bei Bewegung des Körpers der Thorax für 

eine gewisse stete Haltung in Anspruch genommen wird, 

für deren Ausführung es erforderlich ist, dafs seine untere 

Fläche durch anhaltende Contraction des horizontalen Thei- 

les des Zwerchfells feste Stützpunkte gewinnt, so wird 

freilich die Spannung des Herzbeutels eine mehr anhal¬ 

tende, seine Berührung mit dem Herzen befördernde, was 

nun hinreichend ist, um bei der erwähnten Beschaffenheit 

der äufseren Fasernschichten diese so zu ermüden, dafs 

das Erwachen des Krankheitsanfalles möglich wird, der 

alsdann sogar beim Fahren oder Reiten, beim Bücken des 

Körpers, bei anhaltendem Husten u. 8. w. hervorgeru¬ 

fen wird. 

Ist erst eine solche absolute Verminderung des Thä- 
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tigkcitsbcstandes in den äufseren Fasemschiclilen des Iler- 

Äcns eiugctreten, dann ist freilich die gänzliche Aufliehung 

desselben nicht mehr fern; sic kann dann durch Vcranlas- 

siingeti, die an sich selbst unbedeutend, ja vielleicht äufscr« 

lieh gar nicht bemerkbar sind, hcrbqigcfuhrt und so nach 

kurzer Dauer der Krankheit, nach einer nicht grofsen An¬ 

zahl glücklich überstandencr Anfalle bewirkt werden. Das 

geliürt jedoch nur zu den seltneren Fallen, oder besteht 

als Ausnahme von der Regel; denn 'der Thätigkeitsbe- 

stand des Herzens überhaupt, und so denn auch der sei¬ 

ner äufseren Fasernschichten, steht auf einer ausgezeich¬ 

net sichern Basis, da das Organ nicht allein einen An- 

theil vom herumschweifenden Nerven besitzt, sondern 

auch vom Ilalsknoten des Intercostalncrven einen Nerven- 

antheil erhält, wodurch seine Thätigkeitsäufscrung, unge¬ 

achtet ihres unausgesetzten und mit Kraftaufwand verbun¬ 

denen Betriebes, so gegen Anomalie geschützt wird, dafe 

die Stcnocardie überhaupt zu den seltneren Krankheiten 

gehört, und dafs sie sich lauge auf dem Grade eines blofs 

relativ verminderten Thätigkeitsbestandes in den äufseren 

Fascmschichten halten und daher eine Dauer, die nach Jah¬ 

ren zu berechnen ist, haben kann und meistens auch hat. 

Mag aber ihre Dauer kurz oder lang, ihr Verlauf ein 

schneller oder ein langsamer sein, so behauptet sie immer 

eine unwiderstehliche Hartnäckigkeit für ihren Ausgang in 

den Tod; denn das Mittel, welches zu ihrer Abhülfe fuh¬ 

ren könnte, liegt noch im Dunkeln, und das Wiesen der¬ 

selben läfit furchten, dafs das immer so bleiben, und dafs 

sie immer zu den Uebeln gehören wird, bis zu welchen 

der Bereich der von der Arzneikunst zu erwartenden Ab¬ 

hülfe sich nicht erstreckt 
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Abhandlung über die Arzneikräfte der 

Pflanzen, verglichen mit ihrer Structur und 

ihren chemischen Bestandtheilen von Dr. Job. 

Heinr. Dierbach, Professor der Medicin zu 

Heidelberg und Mitglied gelehrter Gesellschaften. 

Lemgo, Meyersche Hofbuchhandlung. 1831. 8. 

392 S. mit 2 S. Vorrede und 6 S. Einleitung. 

(iThlr. 8Gr.) 

Seit längerer Zeit schon hat der fleifsige Verf.-Mate- - 

rialien für 'solch eine Arbeit gesammelt, und einzelne Ab¬ 

handlungen über die Arzneikräfte der Pflanzen in Bezug 

auf ihre natürliche Verwandtschaft io Geig er’s Magazin 

iiiedergelegt. Dieser Gegenstand ist in neueren Zeiten von 

vielen Seiten mit lebhaftem Interesse behandelt worden, 

namentlich seit Candolle in seinem «Versuche über die 

Arzneikräfte der Pflanzen, verglichen mit der äufseren Form 

und natürlichen Klasseneinlheilung,» den Grundsatz, dafs 

natürlich verwandte Pflanzen auch in ihrer medicinischen 

Wirkung eine gewisse üebereinstimmung äufsern, mit so 

viel Scharfsinn entwickelt hat. Die fortgesetzten Forschun¬ 

gen in diesen! von neuem angebauten Gebiete der Wissea- 

echaft ergaben aber der Ausnahmen so viele, dafs dieser 

Grundsatz bald von vielen Seiten eben so stark bestritten, 

als von anderen vertheidigt wurde, und so häufte sich die 

Masse der Erfahrungen und neuen Beobachtungen über die¬ 

sen Gegenstand ungemein an. Diese nun sammelte der 

Verf. in seiner vorliegenden Abhandlung, um eine Ueber- 

sicht des gegenwärtigen Standes dieser Verhandlungen zu 

gewähren. Der Verf. giebt als unpartheiischer Referent , 

eben sowohl dic^ zahlreichen Abweichungen von dem Ge- - 

setze, als die Bestätigungen desselben, und hieraus ergiebt 

sich, dafs selbst in den am besten charakterisirten Fami- 
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llen und Gattungen sehr zahlreiche Ausnahmen sich finden, 

und die Wirkungen der Pflanzen mit ihrer natürlichen Ver¬ 

wandtschaft oft in dem entschiedensten Gegensätze »stehen. 

Um so weniger Uebereinstimmung läfst sich nun da er¬ 

warten, wo die Botaniker selbst über den Platz, den sie 

einer Gattung in dem natürlichen Systeme anweisen wol¬ 

len, noch nicht einverstanden sind. Ucherdies wissen wir 

selbst von einer grofsen Anzahl von Familien, welche wir 

den Bemühungen der Reisenden in entfernten Gegenden 

der Erde verdanken, in Bezug auf ihre Kräfte fast gar 

nichts. Es bleibt demnach den w^eiteren Forschungen noch 

ein grofses Feld, und ein jeder Beitrag hierzu verdient 

dankbare Anerkennung. Um so mehr verdient diesen aber 

der belesene Verf., da er nicht nur mit vielem Fleifse das 

Zerstreute zusammengetragen hat, sondern auch in seinen 

sehr anziehenden Schlufsbemerkungen die Ergebnisse der 

bisherigen Forschungen darlcgt. 

Weniger thunlich möchte es sein, dem Verf. durch 

die lange Reihe der natürlichen Familien zu folgen, welche 

hier nach Candolle mit den höher ausgchildeten begin¬ 

nen, und mit den niedrigeren schliefsen. Das über jede 

einzelne Beigebrachte gestattet auch nicht füglich einen 

Auszug, sondern mufs im Buche selbst eingesehen werden, 

welches bei dem Reichthume des darin Nicdergelegten ei¬ 

nem jeden der sich für diesen Gegenstand interessirt, eine 

anziehende Leetüre gewähren wird. Zw-eckmUfsiger dürfte 

es dagegen sein, bei den Schlufsbemerkungen des Verf. 

noch etwas zu verweilen. 

Der Verf. beklagt sich hier zuerst, dafs bei der jetzi¬ 

gen Anordnung der natürlichen Familien, wie sie Jus- 

sieu, Candolle und andere versucht haben, sich in Be¬ 

zug auf ihre Wirkungen eine sehr unterbrochene Reihe in 

der Aufzählung der Pflanzen ergiebt, und häufig Gewächse 

mit ganz abweichenden Kräften nebeneinander zu stehen 

kommen. Deo Grund hiervon findet er darin, dafs diese 
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Anordnung niclit wirklich natürlich sei, sondern dafs der¬ 

selben blofs ein künstliches Merkmal zum Gründe Irege. 

Als solches verwirft er das Eintheilungsprinzip nach den 

Cotyledonen, und findet darin ein zweckmäfsigeres, die 

Pflanzen nach der Gegenwart oder Abwesenheit der Ge- 

lafse und deren Lage in Zellen- und Geföfspflanzen, und 

diese letzten in Exogenen und Endogenen zu vertheilen, 

da dieses, als auf dem inneren Baue der Pflanzen beru¬ 

hend, keiner Veränderung unterworfen sei. (Dafs aber 

auch diese Eiutheilung der Geföfspflanzen in Exogenen und 

Endogenen nicht so fest in der Natur begründet sei, als 

der Verf. hier angiebt, beweisen die Entgegnungen Link’s, 

Agardh’s 'und Hugo Mohl’s hinlänglich, und selbst 

Candolle sagt in seinem Prodromus Bd. 4. S. 171 bei 

der Gattung Ferula: «Caulis in majoribus speciebus farctus 

medulla ampla in qua vagae videntur fibrae, et sic cau- 

lem mouocotyledoneum ludit. ”) Die gröfste Schwierig¬ 

keit biete jedoch die fernere Anordnung der Gewächse, 

da ein Aneinanderreihen derselben in einer Folge ein 

unnatürliches sei, und man sich das Ganze mit Spren¬ 

gel wie ein Netz, oder einen Baum denken müsse, des¬ 

sen unendliche Menge von Zweigen aus einem Punkte aus¬ 

gehend sich doch mannigfaltig kreuze und berühre. 

Die Endföden dieses Netzes aufsuchend, glaubt der 

Verf. die höchsten und vollkommensten Gewächse zwischen 

den Wendekreisen zu finden, indem dort die Vegetation 

die reichste und üppigste sei, und um so dürftiger werde, 

je mehr sie sich den Polen nähere. Dort sei auch das Be¬ 

streben zur höher entwickelten Holzfaser, welche Raspail 

nicht mit Unrecht das «Nec plus ultra» der Vegetation 

nenne, vorwaltend, indem die Familien, welche kälteren 

und wärmeren Gegenden zugleich zukommen, in den er¬ 

sten vorzüglich Bäume und Sträucher, und in den letzten 

mehr kräuterartige Gewächse besitzen. Eben so haben auch 

die Zellenpflanzen oder die sogenannten holzlosen Gc- 
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'^vaclisc, wie 8ic Schultz neunt, in den kälteren Geben¬ 

den ihre wahre llciniath, während sie in den heifscu Ge¬ 

benden viel sparsamer Vorkommen. 

Aus diesem nun leitet der Verf. die Folgerung ab, 

dafs Familien, deren Glieder alle ohne Unterschied einen 

bäum- oder strauchartigen Wuchs haben, hoher stehen als 

jene, bei denen dieses nur theilweise statt finde, und dafs 

diejenigen, welche einen blofs kräuterartigen AVuehs und 

darum eine kürzere Lebensdauer haben, den beiden ersten 

nachstehen müssen. Die Endogenen werden demnach, da 

sie meist kräiiterartige Gewächse enthalten, niedriger ste¬ 

hen, als die Exogenen, doch sollten sie bei einer natür¬ 

lichen Anordnung nicht unter, sondern neben diese gerei- 

het werden. 

Nach diesem Grundsätze nun werde man eine Anord¬ 

nung treffen können, die wenigstens nicht minder auf den 

Namen einer natürlichen Anspruch machen könne, als die 

bisher üblichen, aber sie lasse sich noch durch ein zwei¬ 

tes durchgreifendes Merkmal der Vollkommenheit näher 

bringen, nämlich durch die Beachtung der vorherrschen¬ 

den Bestandtheile. Darum müfsten auch die Organe der 

Ernährung mehr, als cs bis jetzt geschehen sei, bei Erfor¬ 

schung einer Familie beachtet werden. Da aber die äufscre 

Form bei ihrer grofsen Mannigfaltigkeit hier keinen siche¬ 

ren Ilaltpunkt gewähre, so dürften die chemischen Be¬ 

standtheile wohl einigen Ersatz liefern. Nähme man nun 

den Grundsatz der Chemiker als richtig an, dafs eine or¬ 

ganische Verbindung um so höher stehe, je weniger Sauer¬ 

stoff und je mehr Kohlen- und Wasserstoff sie enthalte, 

so würden diejenigen Familien, in welchen ätherisch-ölige 

Theile vorherrschen, die vollkommueren und höheren sein, 

und folglich bei den Exogenen die Aurantiaceeu und Myr- 

Icen u. 8. w., bei den Endogenen aber die Palmen, Pan- 

danen, Scitamincen u. s. w. die höchste Stufe in beiden 

Hcihcn einnchmca. 
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Aus diesen Andeutungen nun folgert der Verf. die 

Wichtigkeit der Chemie fiir die Botanik, und er macht 

darauf aufmerksam, dafs eine Monographie einer Familie 

oder Gattung nur dann genügend sei, wenn auch die vor¬ 

herrschenden Bestandtheile derselben erforscht seien, da 

diese für die Beurtheilung der Verwandtschaft nicht min¬ 

der brauchbar sein möchten, als die Lage des Würzelchens 

im Embryo und ähnliche Verhältnisse. In diesem Bezüge 

erscheinen ihm auch die Versuche Rungen’s, denen zu¬ 

folge sich dieser zu der Annahme berechtigt glaubt, dafs 

jede Familie, jede Gattung und jede Art einen eigenthum- 

lichen Stoff enthalte, von besonderer Wichtigkeit. 

Ob indessen die ferneren Forschungen eine genügende 

Bestätigung dieses weit ausgedehnten Satzes liefern wer¬ 

den, darüber kann nur die Zukunft entscheiden. Die zahl¬ 

reichen und bedeutenden Abweichungen, auf die wir al¬ 

lenthalben stofsen, lassen es wenigstens jetzt noch sehr> 

zweifelhaft erscheinen. Noch ist unsere Kenntnifs der che¬ 

mischen Bestandtheile der Pflanzen im Vergleich mit der 

Masse der Gewächse, welche bekannt geworden sind, sehr 

gering; ja selbst zur Unterscheidung der drei Hauptabthei¬ 

lungen des Gewächsreiches konnte der Verfasser keine 

positiven, sondern nur negative Merkmale aufstellen. Die' 

' Zellenpflanzen zeichnen sich nämlich durch den 

Mangel des ätherischen Oeles aus. Die Endogenen da¬ 

gegen erzeugen keine Blausäure, kein Kaoutchouk, keine 

natürlichen Balsame, kein Gummi und keine Manna; sie 

ernähren keine phanerogamischen Parasiten, und die in¬ 

differenten Bestandtheile herrschen in ihnen vor. Die 

Exogenen aber charakterisiren sich durch diejenigen 

Stoffe, welche den Endogenen mangeln, so wie durch 

eine gröfsere Mannigfalt^keit der Bestandtheile. 

Gestehen müssen wir aber doch, dafs hierraii; noch 

sehr wenig geschehen sei, und es uns dadurch erst recht 

einleuchtend werde, wie weit wir noch von dem Ziele 
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entfernt sind. Ailch folgende von dem Verf. aufgcsIclUc 

Sätze lassen uns das nur zu gut fühlen, sie enthalten aber 

Thatsachen, w'elchc nicht zu übersehen sind. 

1) Gewächse, die in allen ihren Theilen eine flel- 

sclnge, saftige Consistenz haben, sind in ihren Wirkungen 

höchst veränderlich. 

2) Die fleischigen Früchte der Exogenen und Endo¬ 

genen zeigen dieselbe Unbeständigkeit; selbst Varietäten 

einer und derselben Art beweisen dieses oft. 

3) Familien, in denen harzige Theile Vorkommen 

und vorherrschend sind, besitzen oft die widersprechend¬ 

sten Eigenschaften, selbst bei den verwandtesten Formen 

und ähnlichen chemischen Bestandthcilen. 

4) Dasselbe gilt von den Gewächsen mit vorherr¬ 

schendem Extraclivstoffc, dessen verschiedene Arten oft in 

einer natürlichen Familie Vorkommen. — Da nun gerade 

bei der grofsen Abtheilung der Exogenen der Extractiv- 

slofT oft vorherrscht, so glaubt der Verf. in diesem gerade 

einen Hauptgrund der zahlreichen Abweichungen zu fin¬ 

den, welche hier zwischen Form und Heilkräften so häufig 

Vorkommen. 

5) Familien, die eine flüchtige Scharfe, deren Natur 

den Säuren sich nähert, besitzen, wie dieUrticeen, geben 

Belege zu den widersprechendsten Wirkungen, bei dem 

verwandtesten Baue. 

6) Weniger Anomalieen zeigen die Gewächse mit 

vorherrschendem ätherischen Oele, sic haben sämrntlich 

erregende Eigenschaften, sind aber doch unter sich auch 

wieder so abweichend, dafs nur selten eine Art die an¬ 

dere vertreten kann. 

Hornung, 
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III. 

Getreue Darstellung und Beschreibung'der 

Thiere, die in der Arzneimittellehre in 

Betracht kommen. Von Dr. J. F. Brandt 

und Dr. X F. G. Ratzeburg. Band 1. Heft 5., 

und Bd. 2. Heft 1.2. 3. 4. 5. Berlin, 1830 bis 1832. 

Auf Kosten der Verfasser, Zu haben bei den Ver¬ 

fassern und A. Hirschwald. (proHeft iThlr. öGr.) 

(Beschlufs.) 

Wichtiger noch und interessanter, als dfe bisher be¬ 

trachteten Lieferungen dieses schätzbaren Werkes, sind die ' 

letzten, den wirbellosen Thieren gewidmeten. Die Ver¬ 

fasser haben sich nämlich bemüht, von diesen möglichst 

vollständige Darstellungen ihres ganzen inneren Baues zu 

liefern, die nicht etwa auf fremden Untersuchungen beru¬ 

hen, sondern aus eigenen, mühsamen, sehr sorgfältig an- 

gestelltcn Forschungen hervorgegangen sind. Zunächst tritt 

uns hier > 
' < 

der Flufskrebs (Astacus fluviatilis) 

entgegen. Mit dem Schaalenwcchsel dieses Thieres steht 

die Ablagerung von Kalkerde selbst, an solchen Stellen 

des Körpers, wo sich keine neue Kalkschaale bildet, in 

nahem Connex. Am auffallendsten zeigt sich diese Eigen- 

thümlichkeit in der Bildung eigener, fast linsenförmiger, 

auf der einen Seite convexer, auf der andern flacher und 

etwas vertiefter, aus concentrischen Lagen bestehender 

Steine, der sogenannten Krebsaugen oder Krebssteine, an 

und in der Mitte der vorderen Wand, des Magens, über 

und zu den Seiten des Grundes der Speiseröhre. I)ie Bil¬ 

dung derselben, welche schon zu Ende des Mai beginnt, er¬ 

folgt nach und nach durch Absatz von Kalkerde. Anfangs 

gleichen sie kleinen, dünnen, kalkigen, weifseu Scheiben 

mit concentrischen Kreisen (was besonders beim Trocknen 
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an der Luft deutlich’^vlrd), und wölben sich erst apStcr, 

bis sic gicicbieilig mit der Entwickelung der neuen wei¬ 

chen Haut ihre vollstündigc Gröfsc erreicht haben. Ueber- 

haupt hängt ihre Form von dem liehälter ab, worin sie 

sich bilden; sie erscheinen daher auch auf ihrer der inne¬ 

ren Magenhaut zugewandten Flache coucav, weil diese au 

der Stelle, wo sich die Steine bilden, eine kleine Knor- 

pelschcibe trägt, auf der, der äufscren, weichen, zarten, 

mehr ausdehnbaren Magenhaut zugewandten Flache dage¬ 

gen convex. Diese Steine gehen mit dem Häuten, oder 

gleich nach demselben weg. Nach einigen Beobachtern 

würden sie in den Magen treten, und von dort aus durch 

den Schlund abgehen, allein es scheint, als ob sie durch 

Platzen der äufseren Magenwand auch in den Raum zwi¬ 

schen Magen und Harnisch treten könnten, und so durch 

die Athmungsspaltcn sich entleerten. Dafür spricht auch 

die Dünne der äufseren Magenwand und das sehr leicht 

erfolgende Hervortreten der Steine durch Platzen dersel¬ 

ben während der Scction von Individuen mit Steinen. Die 

Entleerung durch die Athmungsspalten könnte ja auch zur 

Zreit der Weichheit der Schaale sehr leicht geschehen, 

während die Entleerung durch den Schlund vielleicht 

schwieriger sein dürfte. — Zur Zeit des Schaalenwech- 

scls findet man Krebssteine auf dem Grunde, der Gefafse, 

worin Krebse sich befinden. — Wir erhalten die Krebs¬ 

steine besonders aus der Tartarei, der Ukraine, der Mol¬ 

dau, aus Astrachan und Polen. Man soll jsie dort gewin¬ 

nen, indem man die Krebse entweder grob zerkleinert, 

oder faulen läfst. 

Die zehnte Tafel liefert zwei Darstellungen des Kreb¬ 

ses; die elfte führt seine gesammte Anatomie uns vor. 

Sehr ausführlich ist die Beschreibung des äufscren un<l 

inneren Baues der Familie der Oniscineen. — Der Lin- 

ucRche Oniscus ascllus zerfallt in drei Arten: 

Porcellio scaber, Brandt (Taf. XII. Fig. 1 — 4.), 

Porcellio pictus, Brandt (Taf. XII. Fig. 5.) und 
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Porcellio diJatatus, Brandt (Taf. XII. Fig. 6.), 

die sämmtllch ihrer äufseren Eigenthümliclikeit nach ge¬ 

nau geschildert werden. Dann folgt 

Ouiscus murarius, die Mauerassel, Brandt (Taf.XII. 

Fig- 7.), 
woran sich noch einige andere hierher gehörige Thiere 

schliefsen: 

Armadillidiura commutatum, Brandt (Taf. XIII. 

Fig. 1.2. 3.), . 

Armadillidium depressum, Brandt (Taf. XIII. 

Fig. 4. 5. 6.), 

welche Brandt von dem eigentlichen ’ 

Armadillo officinarura (Taf. XII. Fig. 8. 9. 10.) 

getrennt hat. 

Alle eben genannten Thiere gelten getrocknet als Mil- 

lepcdes, unter denen übrigens auch Fragmente von Julus- 

arten und von Käfern gefunden werden. 

Auf der elften Tafel (Fig. 27 — 42 und K — Z) er¬ 

halten w^ir bildliche Darstellungen einzelner Partiecn des 

inneren Baues dieser Thiere. 

Die Anatomie der Spinnen, zu denen die Verfasser 

jetzt übergehen, ist um viele wesentliche Punkte berei¬ 

chert. Namentlich gilt dies von der Darstellung der Spinn- 

gelalse und des Nervensystems. Brandt%hat hier die Exi¬ 

stenz der Eingeweidenerven, die denen des Krebses ähn¬ 

lich sind, nachgewiesen. (Dafs auch die Anneliden, na¬ 

mentlich die Ampbinome rostrata und der^ Blutegel ein 

gesondertes Eingeweidenervensystem besitzen, hat Ref. 

schon vor drei Jahren gefunden.) 

Beschrieben und abgebildet sind: 

die Kreuzspinne, Epeira Diaderaa (Taf. XIV. Fig. 1. 

2. 3. 4.), 

die Fensterspinne, Ep. calophylla (Taf.XIV. Fig.5.), 

die Hausspinne, Tegenaria domcstica (Taf. XIV. 

Fig. 8. 9.), 

von denen die Treppenhausspinne, Tegenaria scala- 
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ris, Br, und R. (Taf. XIV. Fig. 6. 7.), spccifisch verschie¬ 

den ist. Die Anatomie findet sich Taf. XIV. Fig. 1 bis 2ti 

und A bis K. 

Medicinischen Nutzen zieht man aus dem Gewebe 

der Spinnen, das gegen Wechselfiebcr und Krämpfe ge¬ 

lobt wird. 

Jetzt gelangen wir zu den Insekten, unter denen 

das Rolltbier, Glomcris marginala (Taf. XJII. Fig. 7. 

8. 9. 10. Taf. XIV. Fig. 43.) 

zuerst beschrieben wird. Es macht einen nicht geringen 

Tbeil des unter dem Namen Millepcdes in den Apotheken 

vorhandenen Thiergemengc* aus. 

Unter den Käfern ist die Familie der Canlbaridcn be¬ 

sonders wichtig. Obenan steht die Gattung 

Meloc (Maiwurm). 

In dem mit grofser Sorgfalt ausgerühiten anatomischen 

Theile ist das über das Eingeweidenervensystcin (welches 

aus einem mittleren unpaaren und einem paaren seitlichen 

Theile besteht) Angeführte besonders interessant. 

Die Beobachtungen früherer Naturforscher, dafs die 

Earven der Meloe-Arten auf Bienen und Fliegenartigen In¬ 

sekten parasitisch leben, indem sie sich dem Körper der¬ 

selben, besonders zwischen Thorax und Abdomen anhän- 

gen, wird vollkommen bestätigt. (Auch Ref. hat diese 

von Kirby und Dufour als ungeflügclte Parasiten be¬ 

schriebenen Larven mehrmals auf Bienen gefunden, sic in- 

defs nie zur Entwickelung bringen können.) 

Die sechzehnte Tafel liefert die Abbildungen von Me¬ 

ine cicatricosus, M. Tuccius, IM. Procarabacus, M. 

variegatus, M. violaceus, M. brevicollis, M. co- 

rallifer, M. llmbatus, M. majalis. 

Die siebzehnte Tafel ist der Darstellung des inneren 

Baues der Mel. variegatus gewidmet. 

Jetzt gelangen wir zur verwandten Gattung 

Lytta Fahr. (Cantharis.) Pnasterkäfer. (Taf. XVIII. 

Fig. 1 — 6. Anatomie Taf. XIX.) 

liier 
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Jlicr stellt die L. vcslcaloria (Taf. XVIII. Fig. 1 

bis 6. Anatomie Taf. XIX.) obenan. Ihr blasenziehendes 

Prinzip (Cantharidin) soll nach Farines und Zier ge¬ 

gen die früheren Annahmen weniger in den harten Be¬ 

deckungen des Körpers, als in seinen Weichtheilen, be¬ 

sonders des Hinterleibes, und namentlich nach Zier im 

Eierstocke enthalten sein. Mit Recht machen die Verfas¬ 

ser darauf aufmerksam, dafs die Canthariden innerlich ge¬ 

nommen das Nervensystem heftig afficireu. Dafs dies aber 

auch nach äufserer Anwendung geschehe, geht aus den 

Mittheilungen eines Arztes, der lange in Ostindien gelebt, 

hervor; dieser versicherte Ref., dafs auf die Application 

eines aus einer dortigen Lytta-Art bereiteten Pflasters ge¬ 

wöhnlich heftige clonische Krampfe gefolgt wären. — 

Beschrieben -wird ferner die Lytta Caraganae aus 

Sibirien; dann die in Brasilien angewandte L. atomaria 

(Taf, XVIII. Fig. 8.), die Lytta gigas Fahr. (ib. Fig.16.) 

aus Guinea (von Pfaff Lytta coerulea genannt.) Sie soll 

schneller und kräftiger als unsere einheimische wirken. 

Von ihr verschieden ist die in Ostindien einheimische L. 

violacea B. R. (Fig. 11^.); dann folgt die in Nordame¬ 

rika vorkommende L. vittata (Fig. 12.); eine daraus be¬ 

reitete Tinctur soll sehr heftig wdrken und die Harnab¬ 

sonderung vermehren; auch stellte Dana daraus das bla¬ 

senziehende Prinzip in krystallinischen Blättchen dar. 

Sehr blasenziehend sollen die nordamerikanischen Ar¬ 

ten Lytta marginata, L. atrata und L. cinerea wir¬ 

ken. So hat sich auch Lytta ruficeps aus Java längst 

heilsam bewährt. 

In Südeuropa benutzt man auch den verwandten Ly- 

dus trimaculatus zum Blasenzichen. In China, und 

vielleicht auch in Java, wendet man zu gleichem Behüfe 

die Mylabris Cichorii an. Ara Cap, findet sich die 

verwandte Mylabris Sidac. Alle sind schön abgebildet. 

Die Reihe der Käfer wird mit der Gattung Cocci- 

nella beschlossen, aus der die C. ocellata, C. septem- 

Bd. 25. llft. 4. ' 28 
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|iunctala, C. quinqucpuuctala, C. dispar, C. trc- 

(1 ec im punctata und C. mulabilis beschrieben und ab- 

gebildct werden. 

Der JVulien der Coccincllcn im Allgemeinen, und be¬ 

sonders der hier beschriebenen häutigsten und gröfsten Ar¬ 

ien, wurde ehedem mclir berücksichtigt, als jetzt. Ana- 

lysirt hat man sie nie; cs läfsl sich daher nur vcrinutheii, 

dafs sie einen flüchtigen, scharfen, vielleicht dem Cantha- 

ridin ähnlichen StoÜf besitzen. IJcmcrkciiswcrth ist die 

beim Berühren der lebenden Thicrc aus den Gcicnkcu drin¬ 

gende, gutligclbc, dicke Flüssigkeit, welcher dieselben wahr¬ 

scheinlich allein ihre ^'V^irksamkeit verdanken, iiud die 

auch beim Octrnen des Hinterleibes im Fettkörper in Tröpf¬ 

chen zerstreut gefunden wird. — Sic sind nur äulscrlich an¬ 

gewandt worden, und zwar frisch, w’cshalb auch vorge- 

schricben wurde, sic lebendig in einer durchlöcherten 

Schachtel mit Erde und etwas Klee aufzubewahren (und 

so können sic auch den ganzen Winter über erhalten wer¬ 

den), weil die flüchtige Schärfe nach dem Tode entweicht. 

Zerreibt man sie zwischen den Fingern und bestreicht das 

Zahnfleisch damit, so empfindet man ein Brennen; der 

Speichel flicist zusammen; cs entsteht das Gcfiihl einer an¬ 

genehmen Kälte. 

Die Reihe der Ilymenoptcrcn beginnt mit Cynips 

Rosac und der neuen Art Cynips Brandtii. Beide 

sind bei uns heimisch und leben auf Rosen: Rosa canina, 

R. vyiosa und R. sepiura. Beide erzeugen durch ihren 

Stich in den Rosensträuchen Auswüchse, die sogenannten 

Bedeguars, in denen das Insekt seine ganze Verwandlung 

besieht. Nachdem das Thier sich vollständig entfaltet hat, 

macht cs durch die Schaalc seiner Zelle eine kleine OclT- 

nung, und entschlüpft. — An den Rosensträuchen wäh¬ 

len sie am liebsten die weichen Stellen in der Nähe des 

Erdtriebcs; selten wachsen noch Blättchen über den Bc- 

deguar hinaus. Auch an der Seite des Slämmchens sieht 

man zuwcileu recht grofsc xiuswüchse. Au den Blattstielen 
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und auf den Blättern finden sieh die kleinsten, die nur 

einen sehr kleinen Kern, aber gewöhnlich sehr lange und 

schüurothe Borsten tragen. — Diese Auswüchse, Bedc- 

guars, Fungus Bcdegiiar s. Fungus Rosarum, Spongia Cy- 

nosbati, Sclilafäpfel, waren ehedem officinell. Sie haben 

wenig Geruch und einen, dem Mohnsaamen fast ähnlichen, 

kaum hinterher etwas zusammenziehenden Geschmack. Der 

Speichel wird dadurch etwas bräunlich gefärbt. Die darin 

verborgenen Larven haben einen sehr unbedeutenden Ge¬ 

ruch und einen faden, milden, süfslichen Geschmak. 

Wichtiger sind die folgenden Arten: Cynips Gal- 

lae tinctoriae und Cynips Hayneana. Ratzeb. Das 

Vaterland dieser Gallwespen scheint nicht allein Klein- 

Asien, Syrien und IVIcsopotamicn zu sein, wie bisher im¬ 

mer angegeben wurde, sondern das Insekt scheint auch in 

der europäischen Türkei, ja sogar bis an die Küsten des 

adriatischen Meeres hinauf vorzukommen; wenigstens er- 

hielten die Verf. aus Galläpfeln, welche sie unter demr 

Namen « schlechter istrischer Galläpfel" bekommen hatten, 

mehre Exemplare dieser Species. 

Die Gallwespen leben auf Eichen, und wahrschein¬ 

lich nur auf wenigen Arten, nach Olivier nur auf Quer- 

cus infectoria. An diesen verursacht das Weibchen durch 

das Ablegen seiner Eier mittelst des Legestachels zur Seite 

und am Ende der Aeste und Zweige die Auswüchse, 

welche wir unter dem Namen der Levanteschen Galläpfel 

erhalten. Man hat diese Thierchen in ihrem Vaterlande 

zu wenig beobachtet. Ihre Lebensart wird indessen durch 

mehre Umstände, als die Gröfse der Auswüchse, die noch 

mit zu uns kommenden Zweige, an denen die Knospen¬ 

bildung deutlieh zu erkennen u. s. w. aufgestellt, und dann 

können wir auch noch andere, in der Lebensart wahr¬ 

scheinlich mit ihnen übereinstimmende, besser beobachtete 

einheimische Arten zu Hülfe nehmen, w'elchc überdies 

Galläpfel erzeugen, die den Levanteschen in Gröfse und 

Gestalt sehr ähnlich sind. Diese (z. B. Qucrcus folii, 

28* 



434 in. Ofiiclnelic Tliierc. 

welche die grofsen Galinpfcl au der Unterseite der Blatter 

von Ouercus pcdunculata erKcij|];t) verursachen im Früh¬ 

jahr die erste Enlslchung des Gallapfels, iiKlem sie mil- 

teUt des Lcgcstachels ihre Eier an den einen oder andern 

Theil des Gewächses ablegen. Es entsteht dadurch ein 

solcher Zuflufs von Säften uach dem angestochenen Thcile, 

dafs die Larven, wenn sic auskonimen, schon von einer 

kleinen Wulst umgehen sind, welche den ganzen Sommer 

hind^^rch bis zum Herbst wädist und sich zu einem soge¬ 

nannten Gallapfel ausbildct. Die Larve ist während der 

Zeit auch ausgewachsen und verpuppt sich, ja die Puppe 

entwickelt sich sogar innerhalb 20 bis 24 Tagen vollstän¬ 

dig, und das Insekt fliegt noch vor Anfang des November 

(bald elw’as früher, bald etwas später, je nachdem die 

Witterung mehr oder weniger günstig ist) aus. So ist cs 

wahrscheinlich auch mit den die Levanlcschcn Galläpfel 

bewirkenden Arten, und auch Ollivier’s Abbildung, 

welche au denselben Zw'eigco ausgewachsene Eicheln 

und ausgebildele Galläpfel, an denen man aber kein Flug¬ 

loch bemerkt, darstelll, berechtigt zu dieser Vermuthung. 

Die innere Höhle liegt in der IMiltc, hat die Gröfse einer 

ansehnlichen Erbse, und wird von einer hellen, dünnen 

und festen Wand gebildet, welche sich zuweilen, beson¬ 

ders bei den grolsen, gelben Galläpfeln, mit dem umher- 

liegenden lockereu Zellgewebe wie eine Nufs herausneh¬ 

men läfst. Starb das Insekt schon als kleine, nicht aus¬ 

gewachsene I^rve, so ist die innere Hohle sehr klein und 

löset sich beim Zerschlagen des Gallapfels meist mit dem 

umgebenden, festen Zellgewebe wie ein fester, hellerer 

Kern heraus, während die übrige Masse so fest und glan¬ 

zend wie Colophonium ist. Damit pflegt auch die Gröfse 

der Galläpfel im Verhältnifs zu sichen, denn in den er¬ 

sten Fällen sind sie meist grofs, im letzten Falle aber 

klein. Es können aber gewifs zu dei'selben Jahreszeit 

gröfse und kleine Galläpfel Vorkommen, denn nach unsern 

einheimischen Cynips-Arten zu urlhcilcn, legeu nicht alle 
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Individuen zoglcieh, sondern oft in Zwischenräumen von 

mehren Wochen. Die Höcker, Narben und Unebenheiten 

auf der Oberfläche der Galläpfel finden sich bei gixifsen 

uud kleinen, jedoch fehlen sie den kleinsten öfter, als den 

grofsen. Sie sind nur als Folge der erhöheten Lebensthä- 

tigkeit in dem sich bildenden Gallapfel zu betrachten, und 

finden sich selbst zuweilen an den Galläpfeln unserer Ei¬ 

chenblätter, auch sind die Stachelborsten unserer Bedeguars 

ganz analog. Die verschiedene Farbe der käuflichen Gall¬ 

äpfel ist noch nicht hinlänglich erklärt; wahrscheinlich 

ist sie nicht blofs Folge des verschiedenen Alters. Von 

den Galläpfeln oder Gallen unterscheiden die Droguisten 

drei Sorten: 1) Gallus niger, 2) Gallus viridis, 3) Gal¬ 

lus albns. Die ersten, auch wohl türkische oder Levante- 

sche genannt, unter denen wieder die mosoulischen und 

aleppisehen die besten, und die tripolischen und smyrni- 

sehen die schlechteren sind. No. 1. ist die kleinste Sorte, 

denn |es giebt eine Menge von Exemplaren unter ihnen, 

welche kaum die Gröfse-einer Erbse haben; die meisten 

sind von der Gröfse einer Haselnufs oder einer Baumkir¬ 

sche, und nur wenige sind gröfser, die denn auch meist 

Fluglöcher zeigen. Diese Sorte ist die beste, weil sie am 

frühesten gesammelt wurde, wo das Zellgewebe noch voll 

und schwer war und nicht so ausgetrocknet, wie bei den 

anderen Sorten. Ihre Oberfläche ist gewöhnlich mehr eben, 

und zeigt nicht so viele und so stark verzweigte, auch 

mehr stumpfe Höcker, als die folgende Sorte. — No. 2., 

die weniger geschätzte, von schmutzig-gräulich-gelber 

Farbe, hat meist die Gröfse einer süfsen Kirsche, ist leich¬ 

ter und zeigt auch in viel mehr Exemplaren gröfse Flug¬ 

löcher. Ihre Oberfläche ist stark gerunzelt und zeigt ge¬ 

wöhnlich eine Menge sehr grofser, oft durch eine Brücke 

verbundener Höcker. — No. 3., die schlechteste Sorte, 

ist fast wachsgelb und ziemlich glänzend, selten kleiner, 

als die gröfslen Kirschen, zuweilen wie kleine Wallnüssc, 

mehr oder weniger eben, nicht sehr stark mit Höckern 
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besetzt, fnst immer die grofsen Fluglöcher zeigend. Fine 

gemischte Sorte^isl (mllus in sortis. — 

So sorgfältig haben die Verf. ihren Stolf behandelt 

Ein hieran slcli schliefscnder kurzer Artikel über den Ger- 

bcstolT ist von Herrn Professor II. Kose bearbeitet. Für 
t 

das Nalurgcschicbtlichc der Cynips-Arten im AUgcmeineii 

sind handschriftliche Notizen von ISees v. Fsenbeck be¬ 

nutzt. Auf der 23sten Tafel Fig. 1 bis 24 sind Darstell’un- 

gen zur Erläuterung des iJaucs von Cynips Rosae gegeben; 

Fig. 24 bis 30 erläutern die Eigenthümlichkeiten von (’ynips 

Brandtii, Fig. 31 bis 42 von C. Gallac tinctoriae; Fig. 43 

bis 53 stellen die Metamoiphose der Gattung Cynips dar. 

Fig. 54 bis 63 stellen die Metamorphosen mehrcr llymeuop- 

teren dar, welche auch im Bedeguar leben. 

Sehr lobenswerth ist der den Ameisen gewidmete 

Abschnitt behandelt, aus dem wir, um die Gränzcii dieser 

Anzeige nicht zu sehr zu überschreiten, nichts hervorhe- 

beo können. Der Artikel über Ameisensäure hat Herrn 

Kose zum Verfasser. Abgcbildet sind Forinica rufa und. 

Formica fuliginosa, beide nach den drei Geschlechtern. 

Die 64ste bis Oöstc Figur der Tafel XXUI. liefern trelT- 

liche Darstellungen des Baues und der Metamorphosen die¬ 

ser Thiere. 

Nicht minder vorzüglich ist die Abhandlung über die 

Honigbiene, mit der dies Heft schliefst. Sie ist ihren 

drei Geschlechtern ^lach auf der 24sten Tafel dargestellt; 

ihre Anatomie findet sich auf der 25stco Tafel bildlich 
/ 

erläutert. 

Mit grofsem Verlangen sehen wir den letzten Liefe¬ 

rungen dieses höchst ausgezeichneten Werkes entgegen. 
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IV. 

Die nützlichen und schädlichen Schwämrhe, 

nebst einem Anhänge iilier die Isländische Flechte; 

von Dr. Harald Othmar Lenz, Lehrer an der 
* 

Erziehungsanstalt zu Schnepfcnthal. Mit 77 illu- 

nilnlrten Abbildungen in 4. und einer Ansicht von 

Schnepfcnthal. Gotha, Beckersche Buchhandlung. 

. 1831. 8. 130 S. (3 Thlr. 8 Gr.) 

Ara liäufigsteu kommt wohl der Arzt und Apotheker in 

den Fall, Auskunft ertheilen zu sollen, ob eingekaufte oder ge¬ 

sammelte Schwämme efsbar sind, oder sich nicht vielleicht 

schädliche darunter befinden, und in den meisten Fällen 

werden diese um eine entscheidende Antwort verlegen sein, 

da das Studium der Schwämme als einer der schwieri¬ 

geren, minder anziehenden und entfernter liegenden Theile 

der Botanik nur wenige Anhänger Jieranlockt, und das¬ 

selbe dadurch um so weniger belohnend und um so mehr 

erschwert wird, dafs man sich nicht mit derselben Leich¬ 

tigkeit wie von anderen Pflanzen eine Sammlung der ein¬ 

getragenen Schätze anlegen kann. Und wenn es auch 

nach vielen fruchtlosen Versuchen Einigen gelungen ist ein 

Verfahren ausziimitteln, durch welches sich die nicht ganz 

schnell zcrfliefslichen Schwämme für eine'^ämmlung zube¬ 

reiten lassen, so ist dieses doch mit zu viel Zeitaufwand 

und Mühe verknüpft, so dafs selbst Liebhaber nur selten sich 

an ein solches wagen. Die in Wachs geformten Schwämme 

aber und die über diese Familie vorhandenen Kupferwerke 

sind zum Theil so kostbar, dafs sich immer nur Wenige 

in dem Stande befinden, solche'ankaufen zu können. Des¬ 

halb’ hat sich der um die Naturgeschichte überhaupt ver¬ 

diente Verf. einen neuen Dank erworben, dafs er an ei¬ 

nem für solche Untersuchungen günstigein Orte seine Auf¬ 

merksamkeit auf diesen Gegenstand richtete, und durch 
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eine umsichtige Bearbeitung desselben und die beigegebc- 

neu sehr gelungenen ^hbildungcn bei dein geringen Preise 

des Werkes die Kenntnifs dieser so höchst nützlichen, in 

manchen Fällen aber auch so aufscrordenllich nachtheilig 

'wirkenden Gewächse crleichlcrlc und Vielen zugänglich 

machte. 

Der Zweck des Baches ist ein praktischer, die Vor¬ 

theile, welche die Benutzung der gerade in den ärmeren 

Gebirgs- und Waldgegenden so häufigen Pilze gewähren 

kann, hervorzuliebcn, dabei aber auch auf die für die Ge¬ 

sundheit nachtbeiligen aufmerksam zu machen und beide 

kennen und unterscheiden zn lehren. •Zugleich, und dies 

ist sehr zweckmäfsig, hat der Verf. die geeigneteste Zu- 

'bercitung der efsbaren Schwämme bei den einzelnen Arten 

erwälint. Es wäre allerdings zu wünschen, dafs sich ein 

sicheres Merkmal für die der Gesundheit nachtheiligen Pilze 

ermitteln und festslcllen liefse, doch darauf werden wir 

wohl um so mehr verzichten müssen, da verschiedene 

Schriftsteller oft einen und denselben Schwamm bald als 

giftig, bald als cfsbar bezeichnen. Mögen hier zuweilen 

auch wohl Verwechselungen verschiedener Arten unter¬ 

laufen, so kann auf der anderen Seite auch wohl die Ocrl- 

lichkeit und die verschiedene Eutwickclungsperiode nicht 

ohne Einfluls sein und wir sehen uns, da weder allge¬ 

meine äufsere Kennzeichen noch Geschmack und Geruch, 

noch alle sonst gewöhnlichen Ilülfsmlttel, als ein silberner 

Löffel, Zwiebeln u. s. w. einen sicheren Anhallpunkt ge¬ 

währen, stets auf die Erfahrung angewiesen. Etwas ge¬ 

wagtes bleibt cs aber, mit noch unbekannten Schwämmen 

Versuche an sich selbst machen zu wollen, und sowohl 

v. Karpf, als der Verf., hätten solche Versuche beinahe 

mit dem Leben bezahlt. Der Verf. warnt deshalb auch 

um so ernstlicher davor, da die Zahl der als elsbar er¬ 

kannten Schwämme schon grofs genug sei. 

Leber die Erscheinungen, ivclcbc der Genufs giftiger 

Schwämme hervorruft, llieill der Verf. das was ürfila 
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darüber beobaclitet hat, was er auch mit seinen eigenen 

Erfahrungen übereinstimmend fand, mit, und eben so auch 

das, was Orfila über die Behandlung der durch Schvvämme 

Vergifteten sagt. Am Ende der Einleitung sind noch die 

vorzüglicheren Werke, welche über die Schwämme ge¬ 

schrieben worden sind, nahmhaft gemacht. 

Die Aufzählung der einzelnen Arten beginnt mit de¬ 

nen der Gattung Agaricus, denen er die Gattungscharak¬ 

tere und einige allgemeine Bemerkungen vorausgehen läfst. 

Er bringt sie in vier Hauptabtheilungen unter: 1) mit 

weifsem, 2) mit braunem oder rolhem, 3) mit blafsgel- 

bem, und 4) mit schwarzem Saamen. Die erste und zahl¬ 

reichste Abtheilung zerfällt in acht Unterabtheilungen. 

Die theils blofs beschriebenen, theils zugleich auch 

abgebildetcn Arten sind folgende: 1. Agaricus vernus Bul- 

liard, wird von ßulliard für giftig gehalten. 2. A. pbal- 

loides Fries, sehr giftig, ist abgebildet und wegen 

seiner Aehnlichkeit mit dem Champignon ausführlicher be¬ 

schrieben; auch sind hier wie in ähnlichen Fällen die mit 

demselben von Faulet und andern angestcllten Versuche 

aufgeführt und, wie auch bei den übrigen, die Synonyme 

beigefügt. 3. A. vaginatus Bull., ist abgebildet und nach 

des Verf. Erfahrung efsbar. 4. A. ovoides Bull. 5. A. 

caesareus Schaeff. 'Beide mehr dem südlichen Europa ei- 

genthümlich, wo sie gern gegessen werden. 6. A. musca- 

rius L., der bekannte giftige Fliegenschwamm, welcher 

sowohl im jugendlichen als entwickelten Zustande abge¬ 

bildet und gut beschrieben ist. Mehre Vergiftungsfälle und 

Versuche werden erzählt, und es ist auffallend, dafs er 

von Mäusen eben sowohl ohne allen Nachtheil verzehrt 

wurde, als dafs auch mehre Amphibien, die in einem mit 

Flicgenschwamm angefüllten Glase längere Zeit eingesperrt 

wurden, von dessen Ausdünstung nicht litten. Auch die 

Rcnnthiere, die ihm stark nachgehen sollen, werden blofs 

davon betäubt, ohne dafs er ihnen sonst schadet. 7. A. 

pantherinus Dec., soll in Frankreich häufig Vergiftungen 
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▼eraniafsl haben. H. A. rnbcsccns Fries, soll efsbar sein, 

doch räth der Verf. davon ab, da er leicht mit dem vo* 

rigen vcrw'eclisclt werden kann. 9. A. solitarius Üiill., 

von Candolle als schmackhaft empfohlen. 10. A. procc* 

rus Scop., jnng und ausgewachsen d«argcslcllt. Obschon 

seine dustere bi*tnme Farbe nici»t einladend ist, so empfiehlt 

ihn der Verf- doch als eine ircfllichc Speise. 11. A. mel- 

leus Vahl, efsbar und abgcbildct. 12. A. ebnrneus Bnll., 

efsbar und abgehildet. 13. A. Kussula Schaelf. (llonig- 

tiiubling), der Verf. nennt ihn sehr schmackhaft, hat ihn 

aber wegen der möglichen Verwechselung mit dem Spei- 

teufel (A. cmcticus Schaelf.) nicht abgehildet. 11. A. Myo- 

myces Pers., 15. A. Coluinbelta Fries, sollen beide efs¬ 

bar sein. 16. A. scrobicnlatns wScop., gilt für verdächtig. 

17. A. torminosus Scliaeff. (IJirkcnreizker) , wird von meh¬ 

ren für etbar erklärt, von andern für schädlich gehalten. 

18. A. Necator Bull., gilt für giftig. 19. A. acris Bolt., 

soll nach Ilayne oft genossen werden. 20. A. dclicio- 

gu8 L. (der Reizker), 21. A. rufus Scop., 22. A. snh- 

dnlcis Bull., 23. A. voicmns Fries, sämmllich als efsbar 

abgcbildct. 21. A. piperatus Scop., ist zwar efsbar, aber 

nicht wohl.schmcckend und nicht zn empfehlen, da er dem 

folgenden: 25. A. vcllereus Fries, nicht unähnlich ist, wel¬ 

cher giftig sein soll. 26. A. Pomonac Lenz (A. Moucc- 

ron Trat.?), eine neue Art, welche sehr schmackhaft und 

abgcbildct ist. 27. A. virgineus Pers., 28. A. pratensis 

Pers., 29. A. Eryngii DC., 30. A. fusipes Bull., 31. A. 

Oreas Spreng., sollen sämmllich geniefshar sein, No. 27. 

ist auch abgehildet. 32. A. cmcticus vSchaclf., Spciteufel; 

ein sehr giftiger Schwamm, der in zwei Entwickclungs- 

perioden abgcbildct ist, von dem auch mehre Vergiftungs- 

lälle angeführt sind. 33. A. odorus Bull., Anisschwamm, 

34. A. scorodonius Fries, 35. A. esculcutns Wulf, 36. A. 

ostreatiis Jac((., 37. A. salignus Pers., 38. A. nlmarius 

Bull., 39. A. spcciosus Fries, 40. A. bombj'cinus Schaelf., 

41. Ai praecox Pcw.^ 12. A. mutabilis Schaelf., srunmllich 
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Iheils nach des Verf. eigener, thcils nach anderer Erfah¬ 

rungen efsbar; von No. 34, 35, 36 und 42 sind auch Ab¬ 

bildungen gegeben. 43. A. fascicularis Huds., ist als schäd¬ 

lich abgcbildet. 44. A. lateritius SchaefF., der Verf. halt 

ihn ebenfalls für schädlich. 45, A. campestris L., der be¬ 

liebte Champignon, von dem drei Abbildungen gegeben 

sind, so wie über die Zucht und Zubereitung desselben 

mehres gesagt ist. 46. A. rimosus Bull., giftig und abge¬ 

bildet. 47. A. Prunulus Pers. (Musseron), efsbar und ab¬ 

gebildet. 48. A. oleraceus DC., 49. A. fastibilis Pers., 

sind beide als giftig angegeben, doch nicht abgebildet. 

50. A. violaceus, 51. A. comatus Mull., 52. A. atramen- 

tarius Bull., können alle drei genossen werden. 

Merulius. 1. M. Cantharellus L. (Eierschwamm, 

Pfifferling), efsbar und abgebildet. ' 2. M. aurantiacus Pers., 

nach Persoon als giftig aufgeführt. 3. M. lacryraans DC. 

et Schum., wirkt schon durch seine Ausdünstung sehr nach¬ 

theilig. 

Daedalea. 1. D. quercina Pers., abgebildet. 2. D. 

epigaea Lenz, erster als Feuerschwamm, der andere zum 

Zunder anwendbar. Von letztem, als einer neuen Art, 

würde den Freunden der Schwahunkunde eine Abbildung 

sehr willkommen gewesen sein. 

Boletus. 1. B. luteus L., 2. B. granulatus L^, 3. B. 

scaber Bull., alle drei efsbar und abgebildet.^ 4. B. pactry- 

pus Fries scheint dem Verf. verdächtig, vorzüglich wegen 

seiner Aehnliclikeit mit dem folgenden: 5. B. Satanas 

Lenz, eine Abbildung dieses höchst giftigen Schwammes 

ist gegeben, der den Verf. und noch mehr seinen Freund^ 

Herrn Carl Salzmann, der ihn bei diesem Werke thä- 

tig unterstützte, in grofse Gefahr brachte. 6. B; luritus 

Schaeff., ist verdächtig, und da die Ansichten über den¬ 

selben getheilt sind, so vermuthet der Verf., dafs hier 

vielleicht zwei Arten, eine schädliche und eine unschäd* 

liehe, darunter stecken mögen. 7. B. edulis Bull. (Stein¬ 

pilz, Herrcnpilz), ein sehr beliebter Schwamm, welcher 
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auch abgcbildcl ist. 8. B. aureus Bull., 9. castancus Bull., 

10. B. badius Fries, 11. B. subtomeulosus L., 1‘2. B. bo- 

vinus L., 13. B. variegalus Sw., 14. B< licpaticus lluds., 

15. B, subsquamosus L., 16. B. ovinus Schacir., 17. B. nr- 

Icmidorus Lenz, 18. B. Tubcraslcr Jacq., 19. B. fuIigU 

neus Pers.?, 20. B. brumalis Pers., 21. B. umbellalus 

Pers., 22. B. frondoEus Schrank, 23. B. squamosus Iluds., 

24. B Pes caprae Spr., 25. B. giganlcus Pers., sämmtlich 

als cfsbar angegeben; No. 10, 11, 12, 13, 14, 15, 16, 17, 

21, 22 und 24 sind auch abgebiidet. 26. B. Ribcs Schum., 

27. B. igniarius L., 2S. B. fomcnlarlus L., 29. B. mar- 

ginatus Pers., 30. B. odoralus Wulf, sämmtlich blofs als 

Feuersebwamm oder Zunder zu benutzen; No. 27 und 28 

sind abgebiidet. 31. B. Laricis Jacq., 32. B. suavcolcns L., 

beide bekanntlich sonst mehr als jetzt in der Arznei an¬ 

gewandt. 33. B. deslructor Schrad., der so höchst schäd¬ 

liche Ilausschwamm, dessen Ausdünstung nachtheilig wirkt. 

Ilydnum. 1. II. imbricatum L., 2. II, repaiidum L., 

3. II. Erinaccus Bull., 4. 11. Caput medusac Pers., sämml- 

lich efsbar; No. 1, 2 und 3 auch abgebildet. 

Merisrna. 1. M. coralloidcs Spr., 2. M. cinoreum 

Spr., 3. M. flavum Spr., 4. M. Botrytis Spr., 5. M. for- 

mosum Spr., 6. M. amethystinum Spr., 7. IM. fallax Spr.; 

diese sonst der Gattung Clavaria heigezählten Arten sind 

sämmtlich efsbar, nur No. 6. wird von einigen für ver¬ 

dächtig gehalten; No. 1, 3 und 4 sind abgebiidet. 

Sparassis crispa Fries, efsbar und abgebildet, 

Helvella. 1. H. crispa Fries, 2. II. lacunosa Fries, 

3. II. csculenta Pers., 4. II. Infula Schaeff., 5. II. Mo- 

nachelia Fries; sind alle efsbar und abgebildet. 

Morchella. 1. M. csculenta Pers., 2. IM. patula Pers., 

3. IM. Mitra I.»enz; sämmtlich efsbar und abgebildet. 

Tuber. 1. T. cibarium Sibth., 2. T. album Bull.?, 

3. T. moschatura Bull., 4. T. griscuin Pers., 5. T. ni- 

veuni Desf. Von den so sehr geschätzten Trüffcbi sind 

No. 1. uud 2. abgebiidet, auch ist eine Anleitung gegeben, 
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wie man die Trüffeln ziehen und TrülTclhunde Abrichten 

kann, was Vielen sehr angenehm sein dürfte. 

Scleroderma. 1. Sc. cilrinum Pers., ist schädlich, 

wird aber betrüglicherweise zuweilen für Trüffeln ausge¬ 

geben. 2. Sc. iCerviuuni Pers. (Hirschbrunst), wird hin 

und wieder von dem gemeinen Manne in den Apotheken 

gekauft. 

Lycoperdon. 1. L. Bovista L., 2. L. areolatum, 

3. L. gemmatum Bätsch, sind sämnitlich abgebildct^ und 

eignen sich, so lange sie jung und weich sind, zur Nahrung. 

Bovista. 1. B. nigresceus Pers., abgebildet. 2. B. 

pluinbea Pers. Sind beide geniefsbar. 

Alphitoniorphacommunis WalIr.,derbekannteMehlthau. 

Uredo. 1. U. Silophila Ditin., der Schmierbrand. 

2. ü. segetum Pers., der Flugbrand. 

Sphacelia segetum Levill., das Mutterkorn. 

Ein Anhang enthält noch in gedrängter Kürze das 

nöthigste über das namentlich für-Gebirgsgegenden als 

Nahrungsmittel sehr empfehlcnswerthe sogenannte islän¬ 

dische Moos, Parmciia islandica Spr., von deih auch zwei 

Abbildungen gegeben sind. 

Ref. hat bei Beurthcilung dieses Werkes eine ausführ¬ 

lichere Anzeige von dessen Inhalt schon darum gegeben, 

um zu zeigen, mit welcher Sorgfalt der Verf. diesen wich¬ 

tigen Gegenstand behandelt hat. Er hat sich nicht be¬ 

gnügt blofs die Erfahrungen anderer zu sammeln, soddern 

er hat auch in Verbindung mit seinem Freunde Hrn» Garl 

Salzmann selbst viele Schwämme gesammelt und sie 

wissenschaftlich untersucht und beschrieben, so wie auch 

ihren Werth als Nahrungsmittel zu erforschen sich be¬ 

müht. Alle besonders wichtigen, sowohl efsbaren als gif- 

tigen, hat er ausführlicher behandelt, und nur die minder 

wichtigen, verdächtigen und solche, die mehr denfi Süden 

ingchören und die er nicht selbst zu beobachten Gelegcn- 

leit hatte, sind küizer charakterisirt. Eben so liefs er 

mch alle diejenigen nicht abbilden, welche, wenn sie auch 
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zum Genüsse geeignet sind, doch leicht einer Verwechse¬ 

lung mit giftigen unterworfen sind, damit nicht mancher, 

der mehr die Abbildung als die llcscbrcibung beachtiMi 

Diöchlc, zu einem Fehlgriffe verleitet werde. Die Abbil¬ 

dung aber kann und soll nur ein llülhrnittel sein, da hier 

in den meisten Fällen nur eine, uml gerade die Entwicke- 

lungspcriode dargestellt werden konnte, in 'welcher der 

Sebwamm für den Gebrauch am gceigneteslcu ist, gar 

viele Schwämme aber in den verschiedenen Entwickelung«- 

stufen sich oft sehr wenig gleichen, so dafs der weniger 

Bewanderte stets wohl lliut, die Bcschreihungcu genau 

zu vergleichen. Die Abbildungen sind übrigens sehr ge¬ 

lungen, und lassen kaum etwas zu wünschen übrig. Un¬ 

ter den 125 hier aufgefuhiien Schwäimncn sind i)l geniefs- 

bar, 18 giftig oder verdächtig, und 16 sonst schädlich oder 

nur zu technischen Zwecken anwendbar. 

Obschon die Absicht des Verf. bei den Untersuchun¬ 

gen dieses Gegeustendes vorzüglich war, den Bewohnern 

der an Getreide armen Gebirge- und Waldgegenden ein 

gesundes uud ohne grofen Aufwand zu erlangendes Nah¬ 

rungsmittel mehr zuzuweisen, und dieses iininittelbar durch 

gegenwärtiges ^V'^crk freilich nicht erreicht werden kann, 

so is es doch mittelbar desto eher inüglicli, w'cnn durch 

dasselbe eine bessere Kenuluifs der Schwämme selbst uud 

des grofsen Nutzens, welchen sie in solchen Gegenden ge¬ 

währen köuneo, verbreitet wird; aber auch der Wobllia- 

bcude kann sich manches vorlreiriichc Gericht mehr ver¬ 

schaffen. Darum macht Kcf. auf dieses nützliche Werk 

besouders aufmerksam, und eg;)phcbll cs angelegentlichst. 

Hornung, 
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V. 
♦ 

Bur da eil (Karl Friedrich), Die Physiologie als 

Erfahrungswissenschaft. Vierter Band, mit 

Beitragen von Johannes Müller, Leipzig, bei 

Vofs. 1832. 8. 495 S. (2 Thir. 15 Gr.) 

Zweiter Artikel. 

(Vcrgl. Seite 204 dieses Bandes.) , 

Im zwölften Buche, vom Blutlaufe, finden wir zu¬ 

erst (S. 141 — 171) eine Abhandlung von Herrn Müller, 

über die Formen der Blutbahn in der Thierreihe, 

eine reichhaltige Zusammenstellung fremder und eigener 

vergleichend - anatomischer Beobachtungen. Wir können 

nur einige der Schlufsresultate liefern. 

Bei wirbellosen Thieren lassen sich folgende Modifi- 

cationen in der Bahn des Blutes überblicken: 1) Verthei- 

lung der Nahrungssäfte durch einen verzweigten Darm 

oder Magen (Medusinen); 2) doppelte und mehrfache con- 

tractile Gefäfsstämme, deren Aeste in ein gemeinschaftli¬ 

ches Capillargefäfsnetz führen, und das Blut bald hinüber, 

bald herüber abwechselnd treiben (Holothurien); 3) bei 

den Würmern mit rothera Blute giebt es auch noch keinen 

deutlichen Unterschied-von Arterien und Venen, sondern 

doppelte und mehrfache contractile Gefäfsstämme, welche 

sich abwechselnd bald füllen, bald zusammenziehen; aber 

diese Contraction schreitet schon wellenförmig im Kreise, 

entweder in horizontaler Richtung wie bei den Hirudineen, 

oder in verticaler wie bei den Lumbricinen, Arenicolen, 

Naiden fort: zu gleicher Zeit wirft sich das Blut abwech¬ 

selnd durch die Capillargefäfsnelze von einer zur anderen 

Seite, oder von oben nach unten, und umgekehrt: also 

unvollständiger Kreislauf von einem zum anderen Stamme, 

zugleich alteruircnde Fluctuation. 4) Ein Centralstamm, 

mit vollständig einfachem Kreisläufe, ohne Fluctuation, in 
/ 

r 
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arlcriüscn und venösen Strömen (Insekten, einfache Cni- 

staccen, wie die Daphnien, wahrscheinlich auch die Spin¬ 

nen):* ein Lunj^cnkreislauf ist hier noch nicht vorhanden. 

5) IJci höheren Crustaceen, Krebsen, führen die venösen 

Ströme zuerst in die Kiemenartcrien, die Kiemenvenen 

zum einfachen Herzen. Hei einigen Mollusken (Pteropodeii 

und schalenlose Akephalen) gelieii die Kiemenvenen un¬ 

mittelbar zum Aorlenherzen, bei anderen (den meisten 

Gasleropodcn) zuerst zu einem Vorhofe, bei den scbaligen 

Akephalen und einigen Gasleropodcn in zwei Vorböfc. * 

Das Körpervenenblut gelangt bei.den meisten Mollusken 

ganz in die Kiemen, bei den scbaligen Akephalen nur 

zum Theil, indem ein kleinerer Theil sogleich in die Vor- 

höfc ubergebt. 6) Bei den Ccpbalopoden giebt cs endlich 

ein Körperberz zwischen Kiemenvenen und Aorta, und jc- 

dcrseils ein Kiemenberz zwischen Körpervenen und Kie- 

inenarlcricii. 

Interessant ist ebenfalls folgende Zusammenstellung der 

verschiedenen Verhältnisse des kleinen zum grofscu Kreis¬ 

läufe io den Tbierreicben: 

I. Der kleine Kreislauf, ein Anhang des grofsen 

Kreislaufes (nur ein Theil des Blutes athmet während des 

grofsen Kreislaufes). 1. Der kleine Kreislauf, ein Theil 
0 

des venösen Gefifssystems: scbaligc Akephalen. 2. Der 

kleine Kreislauf, ein Theil des arteriellen Gelafssystems: 

Proleideen und Larven der übrigen nackten Amphibien, 

wo die Bogen der Aorta die Kiemenartcrien als Aeste ab¬ 

geben und die Kiemenvenen als Aeste wieder aufnebmen. 

3. Der kleine Kreislauf, ein Theil des arteriösen und ve¬ 

nösen Gefäfssystems, a) bei den nackten Amphibien: ar- 

teriac pulmonales (Aeste der Aorta), venae pulmonales 

(Aeste der Körpervenen), eine Kammer, ein Vorbof; b) bei 

den beschuppten Amphibien: artcriae pulmonales, aus dem 

truncus arteriosus bervorgebend; Kiemenvenen (Lungen- 

veuen?) und Körperveneu sammeln sieb zu zwei verschie¬ 

denen Vorböfen der einfachen Herzkammer. 

H. Der 
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II. Der'kleine Kreislauf im Gegensätze des grofsen 

Kreislaufes. (Alles Blut geht durch den kleihcn Kreislauf, 

ehe es im Körper vertheilt wird.) 1. Der kleine Kreis¬ 

lauf entstehend aus Körpervenen, rückkehrend zum Her¬ 

zen: IMollusken, besonders schalenlose Akephalen und Ga- 

steropoden; die Dekapoden unter den Crustaceen. 2. Der 

kleine Kreislauf entstehend aus dem Arterteustamme und 

rückkehrend zum Arterienstamme: bei den Fischen; 3. der 

kleine Kreislauf entstehend aus der Lungenkammer, rück¬ 

kehrend zur Kammer des grofsen Kreislaufs, der grofse 

Kreislauf rückkehrend zur Lungenkammer: a) bei den Se¬ 

pien führen die Körpervenerj zu beiden Kiemenherzen, 

welche die arteriae branchiales abgeben: die venae bran- 

chiales gehen in das Aortenherz: drei getrennte Herzen 

ohne Vorhöfe; b) bei Vögeln, Säugethieren, dem Men¬ 

schen eine Lungen- und eine Aortenkamiher, beide mit 

Vorhöfen, Ein Herz. 

In der x'Vbtheilung von der Blutbahri handelt der Verf. 

von den verschiedenen Abtheilungen des Gefäfssystems 

und der Bewegung des Blutes durch dieselben (S. 172 

bis 234); er betrachtet dann besonders die Strömung des 

Blutes, oder die Erscheinungen welche der Biutstrom über¬ 

haupt darbietet (S. 234 — 257), und zuletzt die Ursachen 

des Blutlaufes (S. 257 — 330). 

Jm Eingänge der Lehre von der Blutbahn hat sich 

der Verf. unseres Erachtens zu viel Mühe mit der W^ider- 

Icgung der Einwendungen gegeben, welche nicht nur in 

älterer, sondern auch in neuerer Zeit gegen den Kreislauf, 

und insbesondere gegen das Dasein des Blutes in den Ar¬ 

terien und den üebergang in die Venen gemacht worden 

sind. Es kann der Wissenschaft in der That gar nicht zu- 

gemuthet werden, dafs sie sich gegen jedes Produkt des 

Widerspruchsgeistes oder einer üppigen Phantasie, welche 

ihrem ruhigen Gange in den Weg tritt, ernstliclierweise 

erheben soll. «Es hat,” wie der Verf. selbst S. 175 sagt, 

«einen eigenen Reiz, dem Augenscheine zu widersprechen 

Bd. 25. Hft. 4. 29 

I 
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und (las zu b(^st^eIlcn, was der sclilichlc Mcimcljcnvcrsland 

anerkennt, indem, man sich dadurch einer tieferen Kikennl- 

nifs Ihellliaflig fühlt, als der gemeine Sinn zu erfassen ver¬ 

mag. ” — ^Vir glauben aber, dafs unseres Verf. durch¬ 

aus vollslandige Widerlegung Diejenigen nicht bekehren 

wird, welche an der Aufstellung jener Irrsützc Gefallen 

finden: für andere, nnbefangene Forscher aber ist sie 

überflüssig. 

Wichtiger; ist die Untersuchung über die Existenz der 

Capillargeliilse, und über die der sogenanutcu serösen 

Gefafse. 

Was zunächst das Vorhifndenscin der Capillargefälsc 

betrifft, so entscheidet sich Herr B. gegen Dö Hing er, 

Meyen, Oesterreich er. Kalte nbrunner, welche be¬ 

haupten, dafs die kleinsten Blutströinungcn sich ohne alle 

fertige Wandungen durch den Thierstofl’ ergiefsen. Er be¬ 

weist auf sehr genügende Weise, dafs die Blutströmungen 

permanent sind, dafs der Blutlauf nach vorübergehenden 

Unterbrechungen wieder durch dieselben Strömungen stalt 

findet, dafs aueh die Injectionsmasse nach dem Tode in die 

während des Lebens vorhandenen Kanäle dringt. Gicht 

man aber permanente Strömungen zu, so ist die Frage 

über das Vorhandensein oder Nichlvorhandensein vou Wan¬ 

dungen unseres Erachtens fast ein Wortstreit. Man Iiat 

allerdings Unrecht die Wandungen deshalb zu leugnen, 

W’cil sic nicht sichtbar sind: sic sind unsichtbar wxil sic 

durchsichtig sind. Andererseits aber mufs man auch nicht 

die Wandungen der kleinsten Strömungen mit den durch¬ 

aus festen Membranen greiserer Höhlen vergleichen. « Man 

mufs sich übrigens, »> sagt Müller im Zusätze S. 197, « die 

Wtäade dieser zarten Ströme blofs als eine dichtere Gränzc 

der Substanz, nicht aber als eine selbstständige Membran 

denken.” — Eine andere Frage ist es, ob sich aulser 

den permanenten Strömungen unter gewöhnlichen fTnistän- 

den noch andere, neue bilden. Die hierher bezogenen Er- 

Ächeinungem kommen, wie B. mit Recht bemerkt, zum 
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Thcil im Fütalleben, zum Thcil im Enlzündungszustandc 

yor, zum Theil scheinen die angeblich neuen Ströniuiigeii 

schon vorhandene Gefäfsc gewesen zu sein, welche zusam¬ 

mengefallen waren, und von neuem dem Blute den Durch¬ 

gang gestalteten. 

Der Verf. erklärt sich auch für die Wirklichkeit der 

serösen Gefäfse, d. h. solcher welche entweder blofses 

Blutwasser oder so wenige Blutkörner führen, dafs sie 

ganz farblos sind und nicht gesehen werden: und nimmt 

seine Beweisgründe von den Ergebnissen der injectionen, 

von den Erscheinungen des Erröthens und Erblassens, dem 

Gelbwerden der Haut und Conjunctiva bei Gelbsucht, dem 

Ausfliefsen durchsichtiger Flüssigkeit aus sehr oberflächli¬ 

chen Hautwunden, und endlioli von mikroskopischen Beob¬ 

achtungen. 

Wir gehen nun zu der Darstellung der Blutbewegung 

durch das Herz über, welche sehr ausführlich ist. Wir 

können indefs hier nicht umhin, auf einige Sätze des Verf. 

aufmerksam zu machen, von deren Gültigkeit wir uns 

nicht überzeugen können. 

Dahin gehört zuerst die Ansicht, dafs die Diastole des 

Herzens nicht eine passive Ausdehnung desselben, auch 

nicht eine durch active Muskelcontraction hervorgebrachte 

Bewegung, sondern zwar ein üebergang zur Ruhe, 

aber ein lebenskräftiger Act (S. 208) sei. Die ge¬ 

wöhnliche Vorstellung, dafs die Herzkammern bei der Dia¬ 

stole vollkommen erschlaffen, also nur durch den Andrang 

des Blutes erweitert werden, erscheint schon deshalb un¬ 

wahrscheinlich, weil die Diastole erfolgt, ehe die Vorkam¬ 

mern sich zusammenziehen: wer überdies bei einem grösse¬ 

ren Thiere die Bewegungen des Herzens wahrgenommen 

hat, wird cinsehen, dafs die Diastole ein thätiger Vor¬ 

gang ist. Nun soll sie aber nach dem Verf. doch eia 

üebergang zur Ruhe sein, ein Zustand der Ruhe im Ver- 

liältnifs zur Systole, daher auch der letzte Act des Lebens, 

so dafs aach dem Tode das Herz meistcntheils Blut ent- 

29 * 
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hnit, und sein Zustand der Diastole ähnlicher als der Sy- 

stole ist (dies scheint uns sehr zwcifclhafl: das Herz ist nach 

dein Tode voll Illut, wenn der tjehergang des Illutes in 

die Arterien, namentlich die Lungenarterien verhindert 

wird; die Diastole llst unerwiesen). Es wird von II. fiir 

unmöglich gehalten, dafs die allseitigc Erweiterung einer 

Höhle durch I\Iuskclfascrn, die in deren Wandungen ent¬ 

halten sind, entstehe. Wie cs jins scheint, kann man nur 

sagen, dafs die Art und Weise wie durch Muskelcontra- 
» 

ction eine Erweiterung, oder richtiger ein Auseinander¬ 

treten der Wandungen entsteht, dermalen noch nicht er¬ 

wiesen ist: unmöglich kann eine solche Veränderung nicht 

genannt werden. Und wir müssen einen solchen wirk¬ 

lichen Act der Muskelbewegung oder Muskelcontraction 

noch immer für den w^ahrscheinlichen Grund der Diastole 

halten', da dieselbe otfenbar nicht von Erschlaffung her¬ 

rührt, auch der Elasticität nicht ihre Entstehung verdan¬ 

ken kann, und wir keinen IlegrifT von einem lebenskräf¬ 

tigen Act in einem Muskel haben, welcher zugleich eine 

Art von Ruhe ist. 

Die nächste Untersuchung ist die des Rhythmus der 

Herzbewegungen, welchen der Verf. folgendermafsen be¬ 

stimmt: «1. Der Veuensack (die Vorkammer) tritt in 

Diastole und fängt an Blut aus den Venen aufzunehmen, 

während die Arterienkammer (Herzkammer) in der Sy¬ 

stole begriffen ist und sich entleert; 2) hierauf tritt diese 

in Diastole und fängt an sich mit Blut aus dem ebenfalls 

in Diastole begriffenen Venensacke zu füllen; 3) dann end¬ 

lich tritt die Systole des letzteren ein, wodurch die Kam¬ 

mer auf den höchsten Punkt der Diastole gebracht wird. 

Auf dies dritte Moment folgt aber unmittelbar wieder das 

erste, und beide Momente gehen so schnell vorüber, dafs 

sie zusammen eine ungleich kürzere Dauer haben, als das 

zweite. Also die Systole der Kammer folgt so schnell auf 

die des Venensackes, dafs beide meist gar nicht unter¬ 

scheidbar siud und als ein einziger Schlag erscheinen, und 
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dann tritt eine fausc ein, wo beide Abtbeilungen des Her¬ 

zens in der Diastole begriffen sind.” S. 212. — Diese 

Beschreibung ist nach unser Ueberz^ugung vollkommen 

richtig, und nicht nur auf warmblütige Thiere, sondern 

auch im Wesentlichen auf Frösche passend, bei welchen 

man eine pendelmäfsige Abwechselung der Systole in der 

Kammer und Vorkammer hat beobachten wollen. Diese 

angebliche Abwechselung in der Thätigkeit der 

Kammern und Vorkammern, wie sie seit Haller 
» 

ziemlich allgemein gelehrt worden ist, welche Laennec 

bei seiner Diagnostik zum Grunde legte, die auch von 

Rudolphi unbedenklich angenommen, und neuerdings von 

Ocsterreicher als der Normaltypus beim Menschen und 

den Säugethieren behauptet worden — ist demnach durch¬ 

aus zu verwerfen. — Wir werden jedoch unten finden, 

dafs Herr B. bei der Beurtheilung der Herzgeränsche sei¬ 

ner Beschreibung der Herzbewegungen nicht ganz getreu 

geblieben ist. 

Ein anderer Punkt, welchen der Verf. zum Gegen¬ 

stände besonderer Untersuchung macht, ist der, dafs nach 

ziemlich einstimmiger Meinung der Anatomen die rechte 

Herzkammer geräumiger ist als die linke. Da nun letzte 

ihr Blut auf dem Umwege der Lungen aus der ersten em¬ 

pfangt, sc fragt es sich: wo kommt der Ueberflufs des 

Blutes hin? Da es in den Lungen nicht consumirt wird, 

60 mufs es, folgert Herr B. ganz richtig, entweder in der 

rechten Kammer Zurückbleiben, oder in die Hohlvenen 

zurückgetrieben werden. Dafs ein Tlieil des Blutes in der 

rechten Kammer zurückbleibe, ist er nicht geneigt als den 

Erklärungsgrund anzunehmen, weil diese Kammer nach 

dem Tode zuweilen ganz leer gefunden wurde, und er 

sieht sich daher genöthigt einen Rückflufs des Blutes in 

die Ilohlvenen als eine im Normalzustände eintretende Er¬ 

scheinung anzimehmcn, wodurch die Verschiedenheit der 

Capacität der Kammern ausgeglichen werde: zur Bestäti¬ 

gung dieses Satzes dient die Beobachtung der' Venenpul- 
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satinn bei Herzkrankheiten, und die Versuche bei Tliiercn 

wo sicli eine solche Pulsation aiicli an der unteren IIohI> 

vene wahrnchmen licfs. — Ihiscres Eracliteiis jedoch ist 

der Gegenstand durch diese Auseinandersetzung gar nicht 

erschöpft: cs fragt sicli in der Physiologie niclil sowohl, 

wie der Kreislauf hei der gröfscren ('apacität der reclitcn 

Kammer möglich sei, als vielmehr, warum Behufs des 

Kreislaufes die rechte Kammer nothwendigerweise w’citer 

sein müsse? Wird diese organische Nothwendigkeit ver¬ 

standen, so hat die übrige Erklärung keine vSchwicrigkeit. 

Sic gehl'aber aus Folgendem hervor: Die linke Kammer 

treibt das Blut continuirlich und glcichmäfsig nach dem 

Aorfensystem hin, sie kann sich bei jeder Systole entlee¬ 

ren, denn es steht dem herausströmenden Blute kein Hin- 
/ 

dernifs entgegen. Die Entleerung der rechten Kammer da¬ 

gegen ist ganz und gar abhängig von dem Zustande der 

Lungen. Das Venenblut tritt durch die Lungen frei l»in- 

durch nur wenn cs artciialisirt wird; kann es niclit arte 

rialisirt werden, so stockt es in dem Lungenparenchym, 

in den Lungenarterien, endlich in der rechten Herzkam¬ 

mer und sogar in den Hohlvenen. Da nun aber der Me¬ 

chanismus des Athmens, und folglicli auch die Artcrialisa- 

tion des Venenblutes, von mancherlei Nebenurnständeu ab¬ 

hängig ist, da er durch das Sprechen, Singen, Husten, 

Miefsen, am meisten aber durch das mit jeder Körperan- 

strengung verbundene Drängen (Nisus) auf eine mehr 

oder weniger beträchtliche Zeit suspendirt wird, da also 

während dieser Unterbrechungen die rechte Kammer sich 

ihres Inhaltes weniger frei entleeren kann, so mufs sie 

geräumiger sein als die linkp: die Pulsation in den Venen 

aber, welcher Herr B. Erwähnung thut, findet statt, nicht 

weil die rechte Kammer geräumiger ist, sondern unge¬ 

achtet dem dafs sic geräumiger ist: in der Thal wird sie 

nur dann beobachtet, wenn der freie Durchtritt des Blutes 

durch die Lungen gestört, die rechte Kammer also ohne¬ 

hin mit Blut überfüllt ist. — Dafs diese Ansicht sicli 
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dem Verf. nicht dargeboten hat, nimmt uns Wunder, da 

er im Verlaufe dieses Landes (S. 338) der ernormen Er¬ 

weiterung der hinteren Hohlvene Erwähnung thut, welche 

sich bei den lange unter dem Wasser verweilenden Thie- 

ren, Robben, Fischottern und Tauchervögeln findet, «so 

dafs das Blut sich hier ohne Nachtheil anhäufen kann, 

wenn beim Aussetzen des Athmens sein Eintritt in die 

Lungen und sein Umlauf in ihnen beschränkt wird.» Die 

Ersebeinudg ist in beiden Fällen dieselbe: Bildung eines 

Behälters für das Venenblut, nothwendig durch die Unter¬ 

brechungen des Athemholens: nur der Grad der Erweite¬ 

rung ist verschieden: beim Menschen beschränkt sie sich 

auf einen gröfseren Caliber der rechten Herzkammer und 

des Veqensystems überhaupt j bei den Taucherthieren tritt 

die eigenthümliche Sackbildung hinzu. 

Am wenigsten können wir mit Herrn B. in Hinsicht 

auf den nun folgenden Paragraphen einverstanden sein, 

welcher von deu Ursachen des Schlages des Herzens an 

die Brustwand, und des zwiefachen Herzgeräusches han¬ 

delt. Wir haben uns hierüber schon an einem anderen 

Orte ausgesprochen, und halten diesen Gegenstand für 

äufserst wichtig, weil er unmittelbar in die praktische 

Medicin eingreift. Es wii’d nämlich erstens nach Corrigan 

und Stockes*) angenonlmen, dafs der Herzschlag oder 

Herzstofs entstehe indem «bei der Systole der Vor-- 

kammern die mit Blut strotzend angefüllten und auf die 

gröfste Höhe der Diastole gebrachten Kammern verlängert, 

vorwärts gfeschoben und gegen die Rippen gedrängt wer- 

*) Die Meinung, dafs der Herzschlag der Kammer¬ 
diastole entspreche, scheint zu Harvey’s Zeiten allge¬ 
mein herrschend gewesen zu sein, wird aber von ihm 
gründlich widerlegt: « Contrarium vulgaritcr receptis opi- 
nionibüs apparet; cum, eo tempore quo cor pectus ferit et 
pulsus foris sentitur, una cor distcudi seeuudum veutricu- 
los et repleri sanguiric putetur .... Unde qui motus vulgo 
cordis diastole existiniatur, revera systole cst» etc. de 
motu cord. Cap. II. 
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den, von denen sic sieh durch ihre augcnhllcklich folgende 

Sysiole zurückziehen. » Abgesehen von allen anderen IJn- 

wahrschciidichkeiten dieser Ilypotliese, al)gesehcn davon, 

dafs sic durch den einfachen Versuch offenbar widerlegt 

wird, wird jedoch kein praktischer Arzt sich davon über_ 

zeugen, dafs der bei Kranken oft so tuinultuarischc und 

die ganze Brust crschüllernde Ilcrzstofs durch eine Con- 

traclion der scliwachcn Muskelsubslanz der Vorkammer 

erzeugt werde. Das einzige Argument, welches eigent¬ 

lich zu Gunsten jener Hypothese zu sprechen scheint, 

ist der Umstand, dafs in den vom Herzen entfernten Ar¬ 

terien der Pulsscblag nicht gleichzeitig mit dem Herzstofs, 

sondern um einen kleinen Zcitinoment später gefühlt wird. 

Dieser Zeitmoment aber ist in geradem Verhältnisse zu der 

Entfernung der Arterie von dem Herzen: er ist geringer 

an der ('arotis als an der Submaxillaris, geringer an der 

Axillaris als an der Radialis: er ist ferner im umgekehr¬ 

ten Verhältnifs zu der Energie, mit welcher die Systole 

der Kammern vor sich geht: und bei kräfligem Herzschläge 

an einer dem Herzen nahen Arterie kaum wahrnehmbar. 

Die Beobachtungen von Pigeaux, welche Herr B. an- 

führt, sind ohne allen Werth, und der Schein von malhc- 

matischer Gewifsheit, womit dieselben vorgetragen wer¬ 

den (Journal hdbdomadaire de Medecine 1831), 

wabrliaft lächerlich. — Jener Hypothese zufolge deutet 

der Verf. auch die Herzgeräusche so, dafs das erste 

dumpfe Geräusch von der Vorkammersystole, das zweite 

helle Geräusch von der Kammersystole entstehe. Hier gc- 

räth er jedoch in Widerspruch mit seiner früheren Angabe 

des Herzrhythmus. Es war nämlich (vergl. S. 2P2) gesagt 

worden:' «die Systole der Kammer folge so schnell auf 

die der Vorkammer, dafs beide meist gar nicht unterscheid¬ 

bar sind, uud als ein einziger Schlag erscheinen.» Das 

erste und das zweite Hcrzgcräusch, welche diesen Bewe¬ 

gungen entsprechen 8/)Ilen, sind aber durch das ungeübteste 

Ohr gar wohl zu unlcrschcidcu. Das erste Hcrzgcräusch 
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bczelcimet, wie wir mit Ch. Williams, Hope, und 

auf eigene Versuche gestützt annehmen, die Kammcrsystole; 

das zweite Geräusch die Kammerdiastole: den Bewegun¬ 

gen der Vorkammern entsprechen gar keine Geräusche. — 

Um endlich die Entstehung der Herzgeräusche überhaupt 

zu erklären, nimmt der Verf. — die Luft zu Hülfe. Es 

dringt sich ihm als «eine an und für sich nothwendige 

Annahme ” auf, dafs diese Geräusche nur dadurch vermit¬ 

telt werden können, dafs das Blut in einen anderen, zum 

Theil leeren, d. h. Luft haltenden Raum stöfst, wo 

cs gegen die Wandungen anströmt. Es wird also ange¬ 

nommen, dafs bei der Systole der Vorkammern das in die 

Arterienkammern strömende Blut Luft darin findet und 
I 

sie, ehe noch die Herzklappen den arteriösen Ausgang ganz 

verschliefsen, in den Anfang der Arterienstämme'treibt, 

der durch das mittlerweile vorrückende Blut sich ent¬ 

leert — und so das erste Herzgeräusch entsteht; dafs fer¬ 

ner das zweite Geräusch von dem durch die Systole der 

Arterienkammern in die Arterien strömenden Blute her¬ 

rührt, welches die daselbst befindliche Luft in die 

jetzt wieder sich erweiternden Arterienkammern zurück¬ 

drängt. — Wie die Erfahrungswissenschaft zu der Iden¬ 

tität des leeren Raumes und der Luft gelangt, wie sie 

die Entstehung, die Bedeutung, die Natur dieser im Her¬ 

zen und den Arterien vorhanden sein sollenden Luft er¬ 

klärt, warum von dieser Luft nur an dieser Stelle ganz 

beiläufig die Rede ist, nachdem oben (S. 208) erst die 

elastische Atmosphäre des Blutes oder das Pneuma für un- 

erwiesen erklärt worden war — alle diese Punkte sind 

uns in der That unbegreiflich, und da auf solche Unwahr- 

scheinlichkeitendie Kritik nicht anwendbar ist, so können wir 

nur sagen: Quandoque bonus dormitat Homerus. 

Der Verf. kehrt jedoch weiter unten (S. 246) noch 

einmal zu diesem Thema zurück, wo er anführt, dafs «be¬ 

kanntlich eingeschlossene Flüssigkeit die noch so stark 

in sich und gegen die Wände des Gefäfses bewegt wird, 
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nur dann einen vScliall vcrui'sachen kann, wenn Luft zuge¬ 

gen ist — ^Vir haben diesen Salz in den llandbucbcrn 

der Physik nicht ausgesproclicn gefunden; wohl aber ist 

es bekannt, dafs bei dem Zusammenstofsen zweier fester 

Körper unter dera Wasser, ohne den licitritt von Luft, ein 

Schall erzeugt, und durch das Wasser fortgepdanzt wird. 

IMit Uebergehung der Paragraphen über die Strömung 

des Blutes, welche über die Art und Weise in welcher 

das Blut llicfst, über die Schnelligkeit seines vStroiiics, in¬ 

teressante Zusammenstellungen enthalten, wenden wir uns 

zu den Ursachen des Blutlaufcs (S. 257), und zunächst 

zum Grunde des IlerZsciilagcs. Diesen findet der V’^erf. 

einerseits in der Heizung des Herzens durch das Blut, an¬ 

dererseits in seiner eigcnthiiinlichen IMuskelkraft. « Indem 

es sich zusammengezogen hat, ist sowohl seine contrahi- 

rende Kraft erschöpft, als auch der sie soilicilircnde Heiz 

entfernt, und es erfolgt die Diastole: hat cs in dieser ge¬ 

ruht (?), so ist sowohl seine contrahirende Kraft verjüngt, 

als auch das Blut in solcher Quantität angehäiift, dafs es 

als Heiz wirken mufs, und durch beides zusammen wird 

uun dte Systole gegeben» (vS. 261). 

Der Verf. geht nun zu der Krwägung der Ursachen 

über, wodurch der Blullauf zu Stande kommt, und ver¬ 

fährt dabei in der ihm cigcnthümlichen dilemmatischcii 

Weise: «entweder,» sagt er, «ist der volle Grund des 

Blutlaufes iin Gehifssysleme selbst enthalten, oder aufser- 

halb desselben; im ersten Falle entweder in den Wondun¬ 

gen, oder im Blute; und* im ersten Falle wieder entweder 

im Herzen oder in den Adern.» Sehen wir nun w'clchcr 

Antheil nach ihm dem Herzen, den Adern, dem Blute 

und dem Organismus aufserhalb des Gefafssystemes zu¬ 

kommt. 

Zuerst bemüht sich Herr B. zu beweisen, dafs das 

Herz für sich allein den ganzen Kreislauf bcw'ir- 

ken kann, indem cs als Stofswerk auf die Arterien, als 

Saugw’crk auf die Veueu ciinvirkt. Der Druck den die 
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Artcricnkammern auf das Blut in den Arterien ausüben, 

mufs selbst die letzte Portion in den Venenstänimen zum 

Herzen schieben: umgekehrt mufs die Zugkraft ihre Wir¬ 

kung über das ganze System ausdehnen, denn indem eine 

Portion Blut vom Herzen verschluckt wird, mufs die 

nächste Portion in den dadurch entstandenen Raum nach¬ 

rücken, und so fort, bis selbst der Arterienstamm Blut 

aus dem Herzen saugt. *(Sind denn aber die Gefäfse nicht 

biegsam, weichen sie nicht'jedem äufseren Drucke?) Auf 

diesem Wege fortfahrend, giebt er dann als reiner Jatro- 

mathemaliker die mechanischen Momente an, wodurch das 

Stofs- und Saug werk des Herzens unterstützt wird, die 

glatten Gefäfswandungen, den Druck des Blutes auf die 

Wandungen, den Druck und die Bewegung der benach¬ 

barten Organe, den Druck der Atmosphäre; berücksichtigt 

die Geräumigkeit der Gcfälsc, den Einflufs der Krümmun¬ 

gen und TheilungsWinkel, ferner des Blutquantums und 

seiner Schwere, und läfst sich endlich 'sogar in die Be¬ 

rechnung der Propulsionskraft des Herzens ein. — Hier 

findet man das Wichtigste zusammengestellt, was in die¬ 

ser Weise wissenschaftlicher Untersuchung bisher geleistet 

Word en ist. 

Nachdem Herr B. nun seiner Ansicht nach erwie¬ 

sen hat, dafs das Herz allein den Kreislauf bewirken 
1 

kann, gefällt es ihm jedoch, das' so construirte Gebäude 

des Kreislaufes wieder unrzuwerfen, indem er sagt: «er 

wolle nicht behaupten, dafs das Herz denselben in der 

That zu Stande bringe, dafs es seine nothwendige Bedin¬ 

gung ausmache und seinen wesentlichen Grund enthalte: 

er geht nun zu den Gründen gegen die Alleinherrschaft 

des Herzens, so wie gegen die Wesentlichkeit des Herz¬ 

schlages beim Kreisläufe über: er erörtert, dafs weder die 

Arterien, noch die Venen, noch das Blut selbst diese Be¬ 

dingung in sich enthalten, und so bleibt denn nichts übrig, 

als dasselbe aufserhalb des Gefäfssystems, und zwar in der 

Wccliselwirkung des Blutes und der Organe zu suchen. 
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wovon in dein folgenden Buche ausführlich gehandelt wird. 

Den Arterien wird Seite 298 zwar eine bewegende Tha- 

tigkeit zuerkannt, welche 1) von der Federkraft, 2) von 

einer mechanischen Spannung unter den festen und flüssi¬ 

gen Theilen, 3) von der Muskelkraft abgeleitet wird. Die 

Muskelkraft, lielfst es, sei nur schwach entwickelt, «le¬ 

bendige und mechanische Kraft sind verschmolzen, und 

letztere ist hier überwiegend, während erstere es ini Herzen 

ist. » — Den Venen gestattet der Verf. nur eineu gerin¬ 

gen Grad von «Lebendigkeit;** ihre eigenmächtige Pulsa¬ 

tion wird mit Recht verworfen. Dagegen wird angenom¬ 

men, dals « die Capillargcräfsc auf den Blutlauf gar keinen 

Einflufs haben, dafs sie, während das Blut in ihnen strömt, 

ganz unbewegt bleiben, und wenn sie sich zusammenzic- 

hen, die Strömung nur hemmen können.** S. 311. — Wir 

können alle diese Ansichten erst dann erörtern, wenn wir 

im nächsten Buche die Bedingungen kennen gelernt haben 

werden, welche nach dem Verf. den wesentlichen Grund 

des Blutlaufes in sich enthalten. — 

Hierher gehört jedoch noch die sehr genügende W i- 

derlcgung der neuerdings so beliebten Hypothesen, welche 

das Blut sich durch sich selbst bewegen lassen. «Wir 

können uns nicht begnügen, in den Blutkörnern eine eigene 

innere Lust am Laufen anzuerkennen: denn soll dadurch 

nur angedeutet werden, dafs das Blut darum läuft, weil 

cs in seiner Natur liegt, zu laufen; so heifst diefs, auf alle 

Erklärung verzichten** (S. 318). — Es wird dann aus¬ 

einandergesetzt, wie die Erfahrungen, welche man zu Gun¬ 

sten einer solchen Sclbstbewegung der Blutkörnchen ange¬ 

führt hat, eine andere Deutung zulassen, oder auf Täu¬ 

schung beruhen; und Seite 326 theilt uns Herr Müller 

in einem Zusätze seine mikroskopischen Beobachtungen 

mit, aus denen hervorgeht, dafs er nie eine sclbststäudige 

Bewegung des. Blutes wahrgenomiueu hat. 
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Das dreizehnte Buch handelt vom Blutlebcn, und 

es wird darin erstens die Wirkung des Blutes auf den 

Organismus, und zweitens die Wirkung des Organismus 

auf das Blut betrachtet. 

Indem der Verf. zunächst die Nothwendigkeit eines 

gewissen Blutquantums für das Leben einzelner Organe und 

des Gesammtorganismus erörtert, untersucht er auch die 

Wirkungen einer die Normalmenge übersteigenden Menge 

von Blut, und die eines zu starken Blutandranges nach ein¬ 

zelnen Organen. Hier finden wir eine Lehre, mit der wir 

nicht einverstanden sein können, die nämlich, dafs d'urch 

eine mäfsige Verstärkung des Blutandrangs im Gehirne 

«eine gröfsere Spannung, eine lebhaftere Erregung, eine 

erhöhte Thätigkeit der Seele, schnellerer Wechsel und 

leichtere Verknüpfung der Vorstellungen, Steigerung des 

Selbstgefühls und Geneigtheit zu rüstigen Affecten« (S.336), 

und eben so in den höheren Sinnesorganen « zuerst erhöhte 

Empfänglichkeit, deutlicheres Sehen in der Dämmerung 

und schärferes Hören der leisesten Töne (S. 337) bewirkt 

werde: und dafs die mehr oder weniger krankhaften Stö¬ 

rungen in den Functionen des Gehirnes und der Sinnes¬ 

organe erst die Folge eines noch stärkeren Blutandran¬ 

ges seien. Wir müssen jene Vervollkommnung der Functio¬ 

nen des Bewufstseins und des Denkens, da wo sie von 

vermehrtem Blutandrange nach den Organen begleitet zu 

werden scheint, durchaus für primär und für die organi¬ 

sche Bedingung, nicht ter die Wirkung des Blutandranges 

halten: und es ist uns überhaupt kein Fall bekannt, 

in welchem eine durch äufserliche Veranlassungen her¬ 

beigeführte Vermehrung des Blutquantums in einem Or¬ 

gane einen belebenden Einflufs auf dessen Verrichtung 

hätte. Jene Lehre, welche für die Pathologie von nicht 

geringer Wichtigkeit sein würde, ist auch nicht in Ein¬ 

klang mit den Grundsätzen, welche unser Verf. selbst wei¬ 

ter unten über das Wesen des Blutlaufs aufstellt. 

Zu den qualitativen Verhältnissen übergehend, sucht 
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der Verf., und zwar auf expcrlincutcllcni Wego, zu erweisen, 

dafs nur Blut und keine andere Flüssigkeit, nur arterielles, 

nicht venöses, nur eigenes und niclit fremdes, und end¬ 

lich nur reines, niclit ein mit fremden Bestandlhcilen ge¬ 

mischtes Blut für das Beben tauglich sei. Diese Untersu¬ 

chung giebt ihm Gelegenheit, die wichtigsten Ergebnisse 

der Versuche über Transfusion und Infusion niitzutheilcn, 

und eine F^klärung der sehr mannigfachen Erscheinungen, 

welche dergleichen Versuche dargeboten haben, darzubic- 

ien. Substanzen, w’elche zur Erhaltung des Lebens geeig¬ 

net sind, oder sich indifferent zu demselben verhalten 

(fremdes Blut, Luft, SaucrstolTgas, andere Gasarten, Was¬ 

ser, Milch, Aussondcrungsproduklc, Gel, Gummi, metal¬ 

lisches I^uccksilbcr), schaden bei der Infu,sion, indem sic 

«nicht in solcher Beziehung zu den Organen stehen, ver¬ 

möge der sie angezogen und abgestofsen werden, und also, 

wenn sie im Blute überwiegend geworden sind, den Kreis¬ 

lauf hemmen» (S. 353). Diese Hemmung findet in den 

Ilaargelafsen, und zwar vorzugsweise in den Athemorga- 

nen statt. Heterogene Stoffe wirken einerseits eben so 

wie die eben genannten Substanzen überhaupt als fremd¬ 

artige Stoffe, dann aber auch als Heize für das Herz, und 

endlich haben einige von ihnen « eine specifischc Wirkung 

auf bestimmte Richtungen des Lebens; ” so erregt Brech- 

weinstein und schwefelsaures Zink, in die Adern gebracht, 

Erbrechen; salpetersaures Silber, salzsaures Quecksilber, 

Opium, Schierling, faulige thierische Flüssigkeit, verursa¬ 

chen JJarinentzündung; essigsaurcs Blei unterdrückte die 

DarrnauslceruDg; Canthariden bewirkten Entzündung der 

Harnblase, salzsaurcs Quecksilber Speichelllufs, u. s. w. 

Eine andere Reihe von Erscheinungen, welche in Folge 

det Infusionen beobachtet worden sind (z. R. Würgen, 

Ausleerungen, Krämpfe, Lähmungen), betrachtet der Verf. 

als «zufällige Wirkungen, die von der individuellen und 

momentanen Stimmung des Lebens, der verschiedenen Sj- 

steme und Organe abhängeu.» Er warnt hier mit Recht 
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vor der Einseitigkeit, welche auf einzelne Symptome die¬ 

ser Art viel Gewicht legt. 

Uns sei es hier erlaubt, zur Würdigung der Infusion 

und Trausfusion überhaupt, als Quelle physiologischer Er- 

kenntnifs, eine Bemerkung zu machen. Dafs das Blut eine 

Beeinträchtigung seiner Integrität durch Vertauschung oder 

durch Beimischung fremder Bestandtheile nicht ertrage, 

dafs das L^ben dadurch mehr oder weniger gestört werde, 

scheint uns sich von selbst zu verstehen, und der Beweis 

auf dem Wege der Infusionsversuche deshalb kaum noth- 

wendig. Dagegen ist es nothwendig den Unterschied fest¬ 

zustellen, welcher zwischen der Infusion und Transfusion 

und den meisten anderen Weisen statt findet, in welchen 

man äufsere Potenzen auf den Organismus einwirken läfst. 

Normaler Weise tritt der Organismus in Beziehung zu 

sämmtlichen Aufsendingen durch seine natürlichen Auf- 

nahmsllächen, die Haut und die Schleimhäute, welche des¬ 

halb von Ilufeland sehr passender Weise atria morbi, 

oder atria vitae genannt worden sind. Diese Flächen rea- 

giren auf die Aufsendinge theils durch mechanisch-organi¬ 

sche Thätigkeiten, aufnehmende und abstofsende Muskel¬ 

bewegungen, theils durch chemisch-organische Vorgänge, 

Absonderungen von assimilirenden und eliminirenden Flüs¬ 

sigkeiten, theils durch innere organische Acte, welche nur 

auf den eigeulhümlich organisirten Flächen statt finden kön¬ 

nen. So ist denn das Resultat der Beziehung auf diesen 

Flächen gemeiniglich Assimilation der dem Organismus 

nothwendigen, und Repulsion der ihm feindlichen Ein¬ 

flüsse. Zerstörung der organischen Substanz der Auf¬ 

nahmsfläche, ücbergänge nicht assimilirter Substanzen in 

di(^^ Säftemasse finden durch diese Flächen nur ausnahms¬ 

weise statt. — Wird dagegen mit Umgehung der Auf¬ 

nahmsflächen eine fremde Substanz unmittelbar in die Säf¬ 

temasse iufundirt, so wird das normale Vorsichgehen der 

organischen Reactionen unmöglich gemacht: das Leben wird 

der direct störenden Einwirkung des ihm Heterogenen ausge- 

t 
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setzt; die Erscheinungen aber, welcJic der Organismus nun 

darbictet, sind ein Complcx Ton Störungeu der organi¬ 

schen Tliätigkeit einerseits, und von so zu sagen unregel- 

mSfsigen und ohnmächtigen Kcaclionsversiichen andrer¬ 

seits. Die Infnsionsversuche sind daher am allerwenigsten 

geeignet, Auskunft zu geben über die sogcnannlcn Wir¬ 

kungen fremder Substanzen auf den Organismus: in so 

fern man unter diesen Wirkungen die normalen Resultate 

der organischen Beziehung dieser Substanzen zu dem Or¬ 

ganismus versieht. Sic sind darum nicht weniger interes¬ 

sant, aber cs ist nothwendig, bei der Dei^tung ihrer Er¬ 

scheinungen grofse Behutsamkeit anzuwenden, um nicht 

das was complicirt, unsicher und zulallig ist, für das Eiu- 

fachc, Gewisse und Wesentliche zu halten. 

Die Wirkung des Blutes auf den Organismus besteht 

nach dem Ycrf. darin, dafs dasselbe erstens den Stoff 

zur Bildung giebt, zweiteris aber auch als Reiz wirkt. — 

1) ic Vorstellung von dem Blute als einem Reize, also et¬ 

was Fremdartigem, auf die festen Theilc wie irgend ein 

anderes Aufseuding einwirkenden, gehört bekanntlich dem 

Brownianismus und der Erregungstheorie an. In der Weise 

dieser Theorie sucht der Verf. zu erweisen, dafs die Ein¬ 

wirkung des Blutes sich ganz nach den Gesetzen der Rei¬ 

zung verhalte: «jede Veränderung der Quantität des Blu¬ 

tes im ganzen Körper, oder in einem einzelnen Organe, 

wirkt um so starker, je mehr sie von dem bisherigen Zu¬ 

stande abw’eicht » (S. .360); ... «wie jeder Reiz, der eine 

gewisse Richtung des Lebens zu steigern geeignet ist, bei 

einer zu starken Einwirkung dieselbe herabsetzt, so gilt 

dies auch von dem Blute»» (vS. 361) u. s. w. Wenn der 

Verf. sich hier auf die Gesetze der Reizung bezieht, so 

müssen wir erinnern, dafs er diese Gesetze, so w'ie über¬ 

haupt die Bedeutung der Worte Reiz, Reizung, noch gar 

nicht erörtert bat. ln Ermangelung einer neuen Dciini- 

tion, und den allen Sinn dieser Wörter bcibchaltend, mufs 

sich die Physiologie durchaus gegen diese Voi'slclluug er- 

klä- 
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klaren, welche dem Organismus das Blut als etwas Aeufser- 

liches, Fremdes gegenüberstcllt. 

Worin besteht nun die Reizkraft des Blutes? 

« Die Reizkraft des Blutes beruht auf der inneren Be¬ 

schaffenheit seiner Substanz: aber das mechanische Ver- 

h^ltnifs hat auch einen Antheil daran” (S,364). Das 

Blut bewirkt nämlich eine Prallheit und Spannung der 

festen Theile; dann aber vermöge der Gewalt des Herz- 

stofses eine Erschütterung in den Organen. Wir thei- 

len folgenden Satz wörtlich mit, und überlassen es den 

Lesern zu beurtheilen, in wie fern das darin angewandte 

Raisonqement zu billigen sein dürfte: — «Betrachten wir 

das Gefäfssystem als einen Apparat von Röhren, in deren 

Kreise das Rerz als Saug - und Druckwerkzeug eingeschlos¬ 

sen ist, so scheint es uns, als ob letztes auch bei einer 

viel schwächeren Wirkung den Blutlauf bewerkstelligen 

könnte; und bedenken wir noch, dafs aufser ihm auch an¬ 

dere Kräfte den Blutlauf bestimmen [nämlich das noch zn 

erörternde organische Verhältnifs zu den Parenchymen], 

so ist es offenbar, dafs jene Gewalt in dieser HinsicJit ent¬ 

behrlich ist. Da jedoch die Annahme einer nutzlosen Ver¬ 

schwendung von Kraft in einer organischen Einrichtung, 

die 80 allgemein ist, uns widerstrebt, so können wir auch 

diese Erschütterung nicht für bedeutungslos halten, son¬ 

dern müssen vermuthen, dafs sie auf die Lebendigkeit der 

Organe Einflufs hat” (S. 365). Eben so schliefst Herr B. 

weiter unten: da es erwiesen sei, dafs das Herz allein 

ohne Mitwirkung einer anderen mechanischen Kraft den 

Blutlauf vollbringt [oben war doch nur der Beweis ge¬ 

sichert, dafs es denselben vollbringen könne], die-Gefäfse 

aber doch nicht nur Tonus, sondern zum Tbeil auch Mus¬ 

kelkraft besitzen, und wir diese unmöglich für ganz un¬ 

wirksam und unbedeutend halten können, so werde es 

wahrscheinlich, dafs dieselbe in der Zusammendrückung 

des Blutes an und für sich ihren Zweck findet. Es finde 

nämlich die Expansivkraft des Blutes in der dagegen wir- 

Bd.25. Hft.4. 30 



464 V. ri. ysiologic. 

kcnden Zusammcniichung der Arterien ihre Schranken, 

und so entstehe eine Spannung Äwischeo den beiden 

Gliedern des Blulsystcms, vermöge deren die Lebendigkeit 

erhöht wird: denn alle Kräfte wcrdcu nur durch 

ihren Gegensatz zur Aeufserung bestimmt u. s. w. 

[Hier fiudeii wir wieder eiuen höchst allgemeinen, einer 

gewissen Naturphilosophie angchürigen Salz, dessen sich 

die Erfahrungswissenschaft ohne weitere Ergründung be¬ 

mächtigt.] S. 371. 

Wirkung des Organisuius auf die Qualität 

des Blutes. Sehr vollständig und interessant ist hier zu-* ^ 

nächst die Mittheilung der Bedingungen, unter welchen 

die Gerinnung des Blutes innerhalb des Körpers statt 

finden kann; uur scheint es nicht sowohl darauf anzukom- 

njen, dafs man .ermittle, warum das Blut im lebendigen 

Organismus flüssig bleibt, als vielmehr, warum unter ge¬ 

wissen, Umständen der Faserstoff als gerinnbare Substanz 

frei .wird. Eiu trauriges Interesse gewähren dagegen 

die Angaben über die Verschiedenheit des arteriösen und 

venösen Blutes, indem in Bezug auf spccifische Schwere, 

Temperatur, Elektricilät und Gehalt an Crnor, Faserstolf, 

EivveiisstofT und Wasser, die Beobachter durchaus wider¬ 

sprechende Ergebnisse geliefert, haben. Das Wesen der 

Umwandelung des arteriösen in das venöse Blut, erklärt 

der Verf. aus dem Stolfweclisel, welcher in der organi¬ 

schen Substanz vor sich gehl; näher scheinen sich ihm in 

Bezug hierauf folgende Tliatsachen zu ergeben: «(Durch 

den Verkehr mit der organischen Substanz wird die iu- 

ncre Spannung und chemische Begsamkeit des Blutes ge¬ 

schwächt, die Stoffe iu ihm w'erdcn mehr gebunden: es 

verliert an Expansion, wird schwerer, weniger riechend 

und weniger wann; so vermindert sich auch seine Zer¬ 

setzbarkeit: und seine Neigung zum Gerinnen, so wie zur 

Fäulnifs, wird schwächer. Das venöse Blut ist einer che^ 

mischen Potenz zu vergleichen, welche ihre Wirksamkeit 

erschöpft hat und ucutralisht worden ist. Es hat der or- 
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ganlschen Substanz von seinen eigenthiiniliclicn Stoffen 

(Cruor, Faserstolf) abgegeben, und die Quantität seiaeD 

gemeluartigeii Bestandtbeile (Eivveifsstotf, Wasser) 

ist ?vermehrt» u. s. w. S. 389. liei den ebpn erwähnten. 
V 

endlosen Widersprüchen in den Beobachtungen,;, scheinen 

jedpeh diese Resultate ziemlich willkühvlich lierausgegrif- 

fen. Wir verstehen nicht, warum man sich, hei der Un¬ 

terscheidung des arteriösen und venösen »Blutes nicht an 

das halten will, was zunächst liegt, nämllcli, den Sauer-? 

stplfgehalt des einen, und den Kohlensäuregehalt des 

anderen. • • ” h • 

Der Verf. geht nun zu den Veränderungen in den EK 

' genschaften des Blutes’ über, vvelche unter verschiedenen 

Leheusyerhältnissen und in Krankheiten beobachtet 

den sind, namentlich denen in der Gerinnbarkeit, der 

Speckhautbildung, den quantilativen Verhältnissen der BJnth 

bestandtheile und der Umwandlung des arteriellen in ve¬ 

nöses Blut. — Ueber. diese Gegenstände finden wir ein© 

beträchtliche Anzahl von Beobachtungen ältere?’, und be-i 

sonders der neuesten Zeit: es versprechen dieselben allere 

dings die wichtigsten Resultate für , dieiPathologie; aber 

man darf aus dem bis jetzt. Vorhandenen >kaum wagen , 

allgemeine Schlüsse zu ziehen. D.as Experimcntiren' ist 

hier mit ungewöhnlichen Schwierigkeiten verknöpft: Rrn 

stens ist man über die rein chemischen; Bestimmungen und’ 

über die Gruadsätze welche dabei zu beobachten sind, we-« 

nig einverstanden; zweitens aber kann njan bei der Wahh 

des zu untersuchenden Blutes die höchst nianniglachea^ 

äufseren und inneren Bedingungen, welche jedesmal ob¬ 

walten, nicht sorgfältig genug würdigen. Es .führt zu gar 

nichts, wenn uns berichtet wird, dafs das Blut su;h du 
I 

der Pneumonie, im Typhus^ im Skorbut so und so verhafte 

denn die Resultate hängen nicht von dem Namen der Krank-, 

heit, sondern von dem Stadium derselben, von dem frü¬ 

heren Befinden und den sonstigen Verhältnissen, des Indi¬ 

viduums, von seiner Diät, von den gleichzeitig aqgewuud- 

30 * 
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len Hcümi Hehl, von <lcr 5ufscrcn Temperatur und ande¬ 

ren äufsereii EinnUssen, cndlieU von der Art und Weise 

in wclclier der Adcrlafs vollzogen wird, ab. Man hule 

fiieh daher ja, aus den vcrhaltnifsniafsig wenig zahlreichen 

Heobachtungeii welche dermalen vorlicgen, Schlüsse zu zie¬ 

hen: diese Beobachtungen selbst wird man hier vollstän¬ 

dig zusammengesteltt finden. 

Der folgende Abschnitt, über die Wirkung des 

Organismus auf die Bewegung des Blutes, ist ei¬ 

ner der interessantesten im vorliegenden W^erke. Es ist 

nämlich hier die Vorstellung entwickelt, « dafs nicht nur 

die organische Masse das Blut anziehl und seinen Lauf be¬ 

stimmt, sondern dafs auch jedes Organ auf eine seiner 

Natur entsprechende W^eisc das Blut anzieht und seine Strö¬ 

mung modificirt. Je nachdem ein Organ seiner Bestim¬ 

mung und Wesenheit nach mehr oder weniger lebendig 

ist, lieht cs auch nach den ersten Momenten seiner Bil¬ 

dung mehr oder weniger Blut an, und erhält dadurch eine 

cutsprechendc Zahl und Stärke der Geßfse * S. 410. «Der 

alte und vollkommen wahre Satz: «ubi Stimulus, ihi 

fiuxus,*» hat keinen anderen Sinn, als: wie die Lcbciis- 

thätigkelt eines Organes erhöht wird, zieht cs auch mehr 

Blut an, woraus natürlich folgt, dafs jedes Organ für im¬ 

mer durch seine Lebendigkeit einen Gegensatz zum Blute 

bildet, und seinen Lauf bestimmt»» .... «Es strömt mehr 

Blut nicht allein za der durch Wärme, Reibung, Druck 

oder irgend einen anderen äufscren Reiz erregten Stelle, 

sondern auch zu jedem Organe, während cs seine Function 

mit gröfsercr Energie vollzieht »* S. 420. 

Es wäre sehr wünschenswerth, dafs die in diesen 

Sätzen ausgesprochene Lehre allgemeine Anerkennung fände, 

und die einer wissenschaftlichen Ansicht und jeder Erfah¬ 

rung widersprechenden Grundsätze über die meclianischc 

Allcinthätigkeit des Herzens und der grofscii Gelafsc ver¬ 

drängte, welch» unter den Physiologen noch so allgemein 

gellen. Unser Verf. hat ausführlich und genügend nach- 
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gewiesen, wie die verschiedenen Lebensverriclitungen die 

Nolhwendigkeit eines Blutandranges nach den Organen be¬ 

dingen, in denen sie vor sich gehen; und wie umgekehrt 

Unlhätigkeit eines Organes das Aufliören des Blutlaufes in 

demselben bedingt. So wird namentlieh der Einflufs des 

Athmens, der Verdauung und des animalen Lebens auf 

den Blutlauf hervorgehoben. Die schon überschrittenen 

Gräuzen unseres Raumes verbieten uns, das hier Enthal¬ 

tene mitiulheilen. — Sind wir nun dem Verf. dankbar 

für die Aufmerksamkeit, welche er auf diesen wichtigen 

Grundsatz der Physiologie die Bedingtheit des 

Blutlaufes durch die Tbätigkeit der organischen 

Th eile — gewidmet hat, so sei cs uns doch erlaubt, in 

der weiteren Erklärung dieser Erscheinung von ihm abzu¬ 

weichen, indem hier abermals die Erfahrungswissenschaft 

ihrem Principe nicht getreu geblieben zu sein scheint. 

Mehrere neuere Physiologen haben angeblich physikalische 

Erklärungen für den Blutlauf in den kleinsten Strömungen zu 

Buden versucht; der Eine suchte sie überhaupt in der Bezie¬ 

hung des Nervensystems zum Blute, der Tbätigkeit zumSein; 

der Andere in einer eigenthümlichen Anziehungskraft des* 

Nervenmarks auf die Blutkügelchen, welche., vorzüglich 

stark im Gehirn und Rückenmark coneentrirt sein soll; 

unser Verf. beruft sich nun.auf seine oben erwähnte, aber 

durch die Erfahrung so gut wie gar nicht unterstützte 

Hypothese des verschiedenen Elektricitätsverhältoisses des 

arteriellen und venösen Blutes. " Verhält sich wirklich das 

arteriöse zum venösen Blute, wie positiv zu negativ Elek¬ 

trischem, und dürfen wir annehmen, dals das feste Ge¬ 

bilde vermöge seiner Dichtigkeit negativ elektrisch sich 

dagegen verhält, so wird dasselbe das positiv elektrische, 

dünnere Blut anziehen, und das negativ elektrische, dich¬ 

tere Blut abstofsen « S. 407. Und wieder: «Alle Wech¬ 

selwirkung beruht auf Gegensatz: die Organe ziehen die 

Blutkörner, weil sie ihnen different sind, an; sind sie mit 

ihnen in Gcmeiuschaft getreten, so haben sie ihnen ihre 
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PoIaritSl anfgoprflgt, und die Folge davon ist, dafs sic 

eben deshalb sic abstofscu. Nach dieser Ansicht wird also 

das Streben der Organe, sich die Hhilkörner ln verfdin- 

lichcn, zwar nicht materiell durchgefnlirt, aber dynamisch 

verwirklicht. Die sinnlich w’alirnehmbarcn Veränderun¬ 

gen die das Blut dabei erfährt, haben wir kennen gelernt: 

ßnden sich aber auch keine, so wurden wir immer noch 

Grund haben, einen Wechsel elektrischer Polarität anzu- 

nehmen, und läfst sich ein solcher auch nicht durch unsre 

Elektrometer nachweisen, so ist er darum doch niclrt zu 

leugnen^ denn er ist in der Attraction und Uepulsion der 

Blulkörner ebenfalls nicht mit dem Instrumente zu mes¬ 

sen , and übrigens werden wir doch nicht in der Büst- 

kainmcr der Hiysiker so versessen sein, um alle’Elcktri- 

cität nur in irosercn Elfektrlsirmaschincn zu suchen « S. 429. 

Wir sind nichts weniger als in der Rüstkammer der Phy¬ 

siker versessen, halten aber dafür, dafs wenn physikali- 

' sehe Erklärungen in der Physiologie gebraucht werden 

sollen, es rathsam wäre, immer bei den l^hysikern in Be¬ 

zug auf die Haltbarkeit solclicr Erklärungen zu Käthe zu 

gehen; und -wir ‘besorgen, dafs vorliegende Eleklriciläts- 

theorie bei denselben schlecht fahren würde. — Der Verf. 

geht jedoch nk>ch weiter: er untersucht die Beziehung, 

welche erfahrungsmäfsig zwischen dem Bliillaufe und dem 

Nervensystem' obwaltet; hier miterwirfl er nun die ver¬ 

schiedenen bisher aufgestellten Ansichten einer ausführli¬ 

chen Kritik, und gelangt endlich zu dem Resultate, dafs 

M durch die Sensibilität die Attractionskraft der Organe 

für das Blut, welche einer elektrischen Anziehung zu ver¬ 

gleichen ist, erhöht wird« S. 468. — Nach den oben 

angeführten Sätzen war aber die Attraction des Blutes 

durch die Organe nicht mit der Elektricität zu verglei¬ 

chen, sondern cs war wirklich eine elektrische, durch 

die angeblich verschiedene Polarität des arteriellen und ve¬ 

nösen Blutes und der Organe wesentlich bedingte. Und 

diese Elektricität wird durch die Sensibilität gesteigert! — 



469 V. Physiologie. 

Die Kritik hört hier auf, denn wir verlieren uns in einen 

uichlsbedeutcnden Wortklang. Was ist die Sensibilität, 

welche, nirgends definirt, hier als Deus exMachina auf 

einmal auftritt? Ist es die Tbätigkeit der Nerven, Em¬ 

pfindungen zu leiten? diese bat auf den Blutlauf wenig 

Einflufs. 

Wir stellen hier am Schlüsse der Lehrfe von dem Blut¬ 

laufe, wie sie der Verf. vorgetragen hat: es sei uns er¬ 

laubt, über den ganzen Gang der Untei’suchung Einiges zü 

bemerken. Als Erkläruugsprincip nimmt der Verf. bald 

den eigentlichen Mechanismus zu Hülfe, bald das, was er 

mit vielen anderen Physiologen das Dynamische nennt. 

Dieses Dynamische nun ist an einigen Orten synonym mit 

dem Vitalen, dem Lebendigen; an anderen dagegen tritt 

es in der Form der elektrischen Kraft auf: und so herrscht 

denn hier die Unklarheit, welche nirgends fehlt, wo in 

der Physiologie sowohl als der Pathologie'das Dynami¬ 

sche eine Rolle spielt. Die Unklarheit ist dadurch ver¬ 

mehrt, dafs mehrere dieser Untersuchung fremde, aber bis¬ 

her noch nicht erläuterte Grundsätze und Bestimmungen 

als bekannt angenommen werden, wie der Antagonismus 

der Kräfte, die Gesetze der Erregung, die Definition der 

Reize, der Sensibilität u. s. w. ■ 

Was wollen wir denn von dem Blutlaufe eigentlich 

wissen? Der Blutlauf ist eine Ortsbewegung: also eine 

dem Mechanismus angehörige Thätigkeit: das steht fest, 

unabhängig von allen Resultatep der Beobachtung im Ein¬ 

zelnen. Dieser Act der Ortsbewegung mufs überall, in 

allen seinen Momenten, nach den Bestimmungen physikali¬ 

scher Causalität vor sich gehen. Den Blutlauf erklären, 

heifst diese Causalität in ihren einzelnen Momenten nach- 

weisen, also den physikalischen Zusammenhang der Er¬ 

scheinungen entdecken. Die Momente des Blutlaufes aber 

sind die Propulsion des Blutes aus dem Herzen, sein Strö¬ 

men durch die Arterien, durch die Capillargefafse oder 

kleinsten Strömungen, durch die Venen, und seine Rück- 
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kclir nach dem Herzen. — Können wir diese IMomenlc 

säinmllich erklären? Nein. Wir erklären uns die Bewe¬ 

gung des Blutes durch das Herz als Resultat von dessen 

abwechselnder Systole und Diastolej sein Strömen durch 

die Arterien als Resultat der Stöfse vom Herzen aus einer¬ 

seits, und der Contraction der Arterienwandungeu andrer¬ 

seits. Die Systole und Diastole des Herzens erklären wir 

weiter als Resultat der Muskeltbätigkeit, die Muskelthä- 

tlgkeit können wir nicht w’eiter erklären. Die Contraction 

der Arterien können wir auch nicht erklären. Im Capil- 

larblutlaufe hören die Erklärungen aber vollends auf, denn 

es fehlt uns ganz und gar an Mitteln, um die physikali¬ 

schen Bedingungen desselben ausGndig zu inacJien. Pro¬ 

pulsionskraft des linken Herzens, Saugkraft des rechten 

Herzens, genügen nicht; andre Ansichten, wie die Bezie- 

bung der Thätigkcit zum Sein, Attraction des Blutes durch 

das Nervenmark u. s. w., sind keine Erklärungen, dcun sie 

gründen sich auf keine physikalische Causalität: unseres 

Verf. elektrische Attraction und Repulsion aber ist eine 

Erklärung, welche kein Physiker zugeben wird. ^ 

Wird aber durch unsre Unfähigkeit da zu er¬ 

klären, wo uns die Mittel fehlen, die physikalische 

Causalität einer mechanischen Bewegung aufgehoben? Un¬ 

möglich. — Das Blut wird also durch das gesammtc 

Gefafssystem bewegt, vermöge einer physikalischen 

Causalität, deren Zuäammenhaug uns nur zum 

Theil bekannt und erklärlich ist. — Mit diesem 

einfachen Resultat der physikalischen Untersuchung begnü- 

gan sich aber die Physiologen nicht, und rücken nun mit 

dynamischen, elektrischen, vitalen Potenzen, Attractionen 

und Repulsionen, Spannungen und Antagonismen ins Feld, 

wobei denn einem jeden, der an den strengen Gang phy¬ 

sikalischer Untersuchungen gewöhnt ist, ganz unbehaglich 

zu Muthe werden mufs. So auch unser Verfasser. 

Können wir denn nun sagen, daCs wir mit Hülfe obi¬ 

ger Erklärungen den Blutlauf verstehen? — Wir verete- 
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hen ihn, in so fern er ein mechanischer Act ist: wir ver¬ 

stehen ihn aber nicht, in so fern er ein Moment des or¬ 

ganischen Lehens ist; von dem Standpunkt der organisti- 

schen Physiologie haben wir ihn noch gar nicht erkannt. 

Dieser Standpunkt will den Grund der Erscheinungen 

wissen, d. h. ihre Nothwendigkeit, ihren organischen Zu¬ 

sammenhang mit den übrigen Lebenserscheinungen. Wir 

erfahren hier, dafs der Blutlauf das Mittel ist, w'odurch 

die flüssige Substanz des Körpers in continuirlicher Bezie¬ 

hung zur festen’'erhalten, und das Leben der einzelnen Or¬ 

gane und Functionen mit und für den Gesammtorganismus 

möglich gemacht wird. In so fern nun der Gesammtor¬ 

ganismus i n den einzelnen Organen und vermöge ihrer 

Functionen lebt, ist der Blutlauf für diese Organe und 

Functionen. Es ist also die Art und Weise, in der er in 

den einzelnen Theilen vor sich geht, durch den Lebenszu¬ 

stand der einzelnen Theile bedingt, und deshalb in ver¬ 

schiedenen Organen, und zu verschiedenen Zeiten in den¬ 

selben Organen verschieden: die Summe des Blutlaufs im 

ganzen Körper aber ist bedingt durch den Lebenszustand 

des Gesammtorganismus, als die Summe des Lebens in den 

einzelnen Organen. So ist denn auch für die organistische 

Physiologie die abstracto Betrachtung des Kreislaufs als 

einer selbstständigen Function, welche man als eine 

Hauptfunction gemeiniglich am Anfänge mit vornimmt, un¬ 

fruchtbar und sogar unmöglich. Der Blutlauf kann in der 

That erst dann verstanden werden, wenn das organische 

Leben in den einzelnen Theilen, also die verschiedenen 

Vorgänge für welche das Blut läuft, schon erkannt 

sind, und vorausgesetzt werden können. — Von dieser 

Untersuchung der organischen Nothwendigkeit des Blut¬ 

laufes ist aber eine jede Einmischung von physikalischen 

und pseudo-physikalischen Erklärungen und Hypothesen, 

als ein durchaus fremder Gegenstand fern zu halten. Nichts 

ist der Physiologie dermalen nothw^ndiger, als eine 

strenge Unterscheidung zwischen physikalischen Erklä- 
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rungen mul organischen Verständnisse der Lebens¬ 

erscheinungen. 

. . Ferd. IFilh, Becker. 

VI. 

Anatomische nnd physiologische Untersu¬ 

chungen über das Auge des INlcnschen; 

von Dr. Friedrich Arnold. Mit Abbildungen 

auf drei Tafeln. Heidelberg und Leipzig, INcue 

akademische Buchhandlung von Karl Groos. 1832. 

4. VI und 168 S. (4 Thlr.) 

Kaum möchte auf die Untersuchung eines anderen Ge¬ 

bildes des mruschlichen Körpers ein solcher Fleifs ver¬ 

wendet sein, ^ !o ihn die ausgezeichnetsten Forscher der 

F'rgrundung des geiieimnifsvollen Baues des herrlichen Gc- 

sichtsorganes widmeten. Seit Sommer ring in Verein 

mit dem trefflichen Künstler Koek meisterhafte Darstel¬ 

lungen des rnensclilichen Auges uns gegeben, sind in einer 

Alenge von Schriften die verschiedenartigsten Ansichten 

über die Verhältnisse seiner einzelnen Theile aufgestellt. 

Diese zu sammeln, insbesondere nach den Resultaten eige¬ 

ner Untersuchungen kritiscli zu beleuchten, zugleich aber, 

wo cs Noth that. Neues zu liefern, ist der Zweck vor¬ 

liegender interessanter Schrift, deren wichtigste Sätze wir, 

jeder Kritik hier ihjs enthaltend, hervorheben. 

Das Zellgewebe, welches an der Bildung der Theile 

des Augapfels einen mehr oder weniger wichtigen Anthcil 

nimmt, ist eine weiche, zähe, dem Eiweifs ähnliche Masse, 

welche von zahlreichen, zu Netzen sich verbindenden Ka¬ 

nälen, die als Saugadern sich zu erkennen geben, durch¬ 

zogen wird, und aufserdcni eine nicht geringe Menge von 

Zellen und KäuuM;u in sich schliefst, welche Fett, Se- 
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rum u. dergl. enthalten. Dieses Gewebe bildet sich nach 

der Bestimmung und Beziehung der Theile in gewisse an¬ 

dere Ge wehe und Gebilde um, entweder dadurch, dafs 

alle Blutgefäfse aus ihm zurücktreten, öder diese das üeber- 

gewicht erhalten, oder dafs die einzelnen Netze von Lymph- 

gefäfsen fester und dichter werden, und nur mit wenigen 

Blutgefäfsen versehen sind. 

Mikroscopische Untersuchungen zeigen, dafs die Scle- 

rotica, die Faserhaut des Auges, aUs verdichtetem, fester 

gewordenem Zellgewebe besteht, und dafs die Existenz 

von Fontana’s primitiven sehnigen Fasern oder Cylin- 

dern sehr iu Zweifel gezogen wei’den mufs. Sie ist sehr 

reich an Saugadernetzen, ärmer an Blutgefäfsen. Die Scle- 

rotica ist in der Mitte am dünnsten, nach vorn stärker, 

und am dicksten hinten. Sie besitzt an ihrem vorderen 

Ende, da wo sie mit der Hornhaut und dem Ciliarband 

in Verbindung steht, eine kreisförmig verlaufende Furche, 

welche zur Aufnahme eines dünnhäutigen, venösen Sinus 

bestimmt ist. Durch Einspritzen der Arterien des Auges 

läfst er sich anfüllen. Bei Säugethieren und Vögeln wird 

er nie vermifst. Irrig wird angenommen, Fon tan a habe 

ihn zuerst gefunden; schon Ruysch und Hovius kann¬ 

ten ihn. Die Sclerotica hängt vermittelst Fasersubstanz 

mit der Scheide des Sehnerven zusammen, und ist eine 

Fortsetzung der dura Mater, was sich am deutlichsten'am 

Fötusauge erkennen läfst; worauf schon Meckel aufmerk¬ 

sam macht. Die sogenannte lamina cribrosa Scleroticae 

entsteht nur durch Durchschneidung der neurilematischbn 

Canäle des Sehnerven. 

Die Sclerotica setzt sich in die Hornhaut fort; beide 

gehen durch Substanz in einander über. Sie sind im Fö¬ 

tus anfänglich Eins, und hängen durch Lymphgefäfse mit 

einander zusammen. Die Cornea wird an ihrer vorderen 

Fläche von der Bindehaut überzogen, was man an Augen, 

die in warmem Wasser gelegen hatten oder nicht gleich 

nach dem Tode untersucht wurden, deutlicherkennt.- Die 
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Bindehaut der Corne.a ist seröser Natur, nicht der Epider¬ 

mis analog, denn sicr ist sehr reich an Saugadern. Die 

Bindehaut der Sclerotica macht den Uehergang von den 

Si'hlcimhäutcD zu den serösen. Das Zellgewebe unter ihr 

enthält au manchen Stellen Fettblüscheu. Die Cornea selbst 

ist sehr reich an Lymphgeßfsen, die Fohmann injicirt, 

Arnold unter dem Mikroscope gesehen. Blutgeßfse man¬ 

geln der Cornea. Ihrem Baue nach hat sie die meiste 

Aehnlicbkeit mit serösen Hauten. Jede Spaltung der Cor¬ 

nea in mehre Ijamellen und schichteuweise übereinander 

liegende Fasern, ist eine künstliche. Nerven werden der 

Hornhaut gegen Sc/tlemm sehr apodictisch abgesprochen. 

Als Spinnwebenhaut (Arachnoidea oculi) wird eine 

seröse Membran bezeichnet, welche zwischen der Sclero- 

tira und der Genifshaut des Auges gelegen, die innere 

Flache jener und die üufsere dieser überzieht, und mit bei¬ 

den sehr innig verbunden ist. Sie ist am deutlichsten zu 

erkennen an Fotusaugen, und ist die Quelle der Ansamm¬ 

lung von Flüssigkeit, die so häufig zwischen der Fascr- 

und Gefäfshaut des Auges sich findet. Sie besteht aus 

zwei Platten, deren eine der inuern Fläche der Sclerotica 

diclit anliegt, während die andere die äufscre Fläche der 

Chorioidea überkleidct, von der sic aber noch durch die 

dazwischen liegenden Ciliarnerven getrennt wird. Unter 

dem Mikroscop sind ihre Lymphgeßlsc deutlich zu erken¬ 

nen, uud so zeigt sie sich als seröse Haut. 

Die Haut der wässerigen Feuchtigkeit (membrana hu- 

inoris aquei), die Bencd. Duddel T zuerst im Pferdeauge 

erkannte, ist eine zarte, feine, durchsichtige Haut, welche 

mit der hintern Fläche der Cornea und mit der vordem 

der Begenbogenhaut so innig verbunden sich zeigt, dafs 

mau sie im Auge der Erwachsenen isolirt nicht darzustel- 

Icn vermag. Sie kömmt ganz mit den serösen Säcken an¬ 

derer Organe überein. Am besten und leichtesten über¬ 

zeugt man sich von der Existenz des serösen Ueberzuges 

der Iris durch die Untersuchung der Augen von Fötus uud 
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neugebornen Kindern; denn hier siebt man ganz deutlich, 

dafs sie von der hintern Fläche der Hornhaut zur Iris hin¬ 

geht und deren vordere Seite überzieht. Sie ist aber an 

beiden Häuten nicht von ganz gleicher Natur; als lieber- 

zug der Hornhaut zeigt sie sich sehr durchsichtig und 

glatt, als Bekleidung der Blendung aber etwas zottig üiid 

weniger klar. Das villöse Ansehen rührt nicht von der 

serösen Membran selbst her, sondern von den Gefüfsen der 

Iris, welche an der vordem Fläche derselben sehr feitie 

Zotten hilden. Sie stellt beim Fötus 'einen vollkommen 

geschlossenen Sack (^r, indem sie sich auch über die Pu* 

pilic hinwegzieht; später, nach'Zerreifsung der Pupillar¬ 

membran, ändert sich dies Verhällnifs, indem sich in ihr 

ein Loch bildet, durch w’eicbes ihre Höhle, die vordere 

Augenkammer, mit der hinteren communicirt. In der hin¬ 

teren Augenkammer hat Arnold nie eine Fortsetzung der¬ 

selben bemerkt. Sie besitzt,*wie alle serösen Membranen,* 

zahlreiche Lymphgeföfse, welche ein feines Netz bilden, 

das man schon bei dreifsigmaliger Vergröfserung erkennt. 

Sie ist das hauptsächlichste Gebilde, durch welches die 

Absonderung der wässerigen Feuchtigkeit vermittelt wird. 

Die Chorioidea ist eine aus zahlreichen Gefäfsen uncT 

aus Zellgewebe gebildete Membran, welche sich von der 

Eintrittsstelle des Sehnerven bis zum- vorderen Ende der 

Sclerotica, und von’da bis zum gröfsten Umfang der Lin- 

sencapsel erstreckt, Sfe entspricht als gefäfsbäutiges Ge¬ 

bilde der pia Mater des Gehirns, und steht mit dieser 

auch durch die geföfsrciche ümkleidung des Sehnerven in 

Verbindung. Sie stellt aber in ihrem Baue eine besondere 

und eigenthümliche Membran dar,fdie sich in vielen Punk¬ 

ten von der weichen Haut des Gehirns unterscheidet, doch 

durch Gefäfse mit ihr verbunden wird. Eine Trennung 

der Chorioidea in zwei Lamellen ist zwar möglich, aber 

nicht naturgemäfs. Die Gefäfse derselben bilden zahlreiche^ 

höchst feine, übereinander liegende Netze, welche vielfach 

in einander übergehen und so eine sehr reiche Gefäfsaus-* 
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breitung darstcllcn, welcher elu feines Zellgewebe z,ur 

Grundlage dient. Diese Netze scheinen ^in der inneren 

Seite vorziigsweise arterieller Natur zu sci^i^ in der !Mitle 

sind sic ohne Zweifel, durch den Zusainincunurs von den 

feinsten Arterien- und Venenxweigen gebildet, und wer¬ 

den nach aufsen von grofseren Bluladerslämmen bedeckt, 

die uns als Vasa vorticosa schon mit biofscD Augen sicht¬ 

bar siud. Aufscr den BlutgeCifsen nimmt man iu der Cho-. 

rioidca nur ein feiiicg, die Grundlage bildcudcs Zellge¬ 

webe wahr, sonst aber keine besondere aushaucheude 

oder absouderndo Gelulsc. 

Die Bestandtheile der Chorioidea, Zellgewebe und 

Gefafse, trennen.sieb au dem vorderen Ende, da wo sic 

sich mit der Iris verbindet, in gewissem .Grade von ein¬ 

ander, und treieii in Form von besouderesu Gebilden, uain- 

als Ciiiarband und Ciliark<>rper auf, jedoch so, dafs 

ein jeder von beiden nicht völlig des anderen ermangeit. 

Die Aderhaul wird rings nin den äufscre« Ka d der Iris 

durch einen festen, xellichten King, Strahlcnband, mit dem 

vordersten Theile der Sclerotica verbunden. Es besteht 

vorzüglich aus Zellgewebe, und hat auch nicht die ent¬ 

fernteste Aehnlichkeit mit einem Ganglion, lui Ciliarband 

sah Arnold nicht zwei Gefäfskreisc, sondern nur einen. 
9 

Die Gefälse der Aderhant treten in dem 6lrahlenkÖrper 

besondei*s entwickelt, und eigcnthunillch gestaltet hervor. 

Die Chorioidea scJihlgt sich vorn, da wo sie aufsen vom 

Ciliarband umgeben ist, nach Innen gegen die Achse des 

Auges, und tritt in veränderter Form als Ciliarkörper auf, 

welcher '^hinter der Iris und vor dem Strahlcuhlättchen 

liegt, und sich vom Orbiculus ciliaris bis zur Einsenkapscl 

erstreckt. , 

Die Ciliarfortsatze stehen in einem) besonders genauen 

Zusammenhänge mit dem inneren Theile des Strahlenblätt. 

cbens; sie greifen mit Vorsprüngen und Vertiefungen ge¬ 

genseitig in einander ein, und sind in frischen Augen so 

eng mit einander verbundeo, dals die Trennung beider 
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nicht geschehen kann, ohne das eine oder andere Gebilde 

zu beeinträchtigen. Die Verbindung scheint nicht durch 

Gefäfse zu geschehen, sondern durch den schwarzen Schleim. 

Da die Zonula Zinnii nicht nur ^iu die Linsenkapsel sich 

ansetzt, sondern auch deren vordere Fläche überzieht, so 

steht der Strahlenkörper auch mit der Giystallkapsel in 

einer mittelbaren Verbindung. In den Ciliarfortsätzen fand 

Arnold nie etwas den Muskelfasern Aehnliches. Nicht 

eingespritzt stellten sie sich unter dem Mikroscop als aus- 

Zellgewebe gebildete Fortsätze dar, die bei glücklicher In- 

jection auch nichts als Blutgefafse erkennen liefsen. Ner¬ 

venfasern hat A. nicht wahrganoinmem In dem nicht ge¬ 

falteten Theile des Corpus ciliare laufen die Gefäfse gerade,» 

parallel und dicht neben einander gelegen, gehen nur hier 

und da in einander über, und bilden keine Netze; gegen- 

die Ciliarfortsätze hin aber theilen sie sich wieder mehr¬ 

fach, fliefsen öfter in einander über, und bilden in diesen’ 

beträchtliche Büschel. Meistens treten über 12 Gefäfs-'^ 

stämmchen in einen einzelnen Fortsatz ein, machen hier, 

verschiedenartig und vielfach gewunden, , Beugungen, so 

dafs sie sich immer wieder gegen die Stämmchen umbie¬ 

gen und in andere, von ähnlicher Beschaffenheit über-' 

fliefsen, und ein solches Verhalten zeigen sie bis zu den 

Spitzen der Ciliarfortsätze. Die Anordnung der Gefäfse in; 

diesen Theilen hat einige Aehnlichkeit mit der in den Fal¬ 

ten und Zotten in der Schleimhaut des Darmkanals. 

Die Secretion des schwarzen Pigments geschieht von 

der Aderhaut ohne besondere Drüsen oder andere eigens 

beschaffene Gebilde; es wird einzig und allein durch die 

Gefäfse dieser Membran abgesondert. Das schwarze Pig-^ 

ment ist dem Malpigbischen Schleim analog, und besitzt 

keine häutige Structur. Es besteht dasselbe aus Schleim 

und schwarzem Färbestoff; beide werden am leichtesten 

durch Wasser von einander geschieden. Die Membrana Ja¬ 

cob i ist nichts anderes, als ein Niederschlag des Pigments, 

welcher entweder dadurch, dafs man das Auge mehre 
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Stunden in Wasser legt, oder durch die Feuchtigkeiten dcj' 

Auges selbst, welche nach dem Tode auf das Pigment ein- 

wirken, erzeugt wird. In frischen Thier- und Menschen¬ 

augen hat Arnold sie nie gefunden, sic aber immer in 

Augen die einige Tage alt waren, oder mehre Stunden 

im Wasser gelegen halten, wahrgenomrnen. Sie läfst sich 

dann im Wasser leicht zcrlheilcn, zeigt aber unter dem 

Mikroscop weder lllutgcfafse, noch Saugadero. Ucbrigeiis 

hat schon lange vor Jacob, Walter sie und zugleich ihr 

wahres Wesen richtig erkannt. 

Die Blendung ist, wie die Aderhaut, eine einfache 

Membran, und kann nur widernatürlich in zwei Schich¬ 

ten, eine vordere (Iris) und eine hintere (Uvea) zerlegt 

werden. Sic ist als eine cigcnthümliclic Haut, nicht als 

Fortsetzung der Chorioidea zu betrachten. Blendung und 

Aderhaut gehen nicht durch ihre Substanz in einander über. 

Sic steht zur Aderhaut in einem ähnlichen Verhältuifs, 

wie diese zur weichen Haut des Hirns. Unter dem Mi¬ 

kroscop erscheint die ganz frische, nicht injicirte, von 

Pigment gehörig gereinigte Iris, bei gcliörigcr Vergröfse- 

rung, als eine aus Zellgewebe gebildete Membran, in der 

man zahlreiche, vom äulsern nach dem innern Baude ge¬ 

schlängelt verlaufende Fasern wahrnimint, die bei sorgfäl¬ 

tiger Prüfung bestimmt als Gefafse erkannt w’crdcn. Aufscr 

ihnen und den Fädchen, die nichts anderes, als die Zweige 

der Ciliarnerven sind, bemerkte Arnold nie etwas, was 

als eine Faser angesprochen werden dürfte. Die Iris ist 

thätig in beiderlei Zuständen, bei Erweiterung sowohl, 

wie bei Verengerung der Pupille. Die Irisnervcn gehen 

theils im äufseren Umfange, theils im inneren Hinge in die 

Substanz der Blendung über, und verschmelzen mit ihr 

völlig. Die Bewegungen der Iris sind automatische. Wir 

vermögen aber an der Iris scheinbar willkührliche Verän¬ 

derungen hervorzubringen, indem wir durch das dritte Paar 

der Hirnnerven auf die Bewegung der von ihm mit Ner¬ 

ven versehenen Muskeln einwirken. 

Die 
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Die Retina zeigt einen ähnlichen Verlauf, wie die 

Chorioidea, indem auch sie an der vorderen Gegend des ■ 

Augapfels ihre Richtung ändert, gegen die Mitte desselben 

tritt, und in der Nähe der Linsenkapsel aufhört. Der Ci- 

liarkörper und das Strahlenblättchen greifen in einander, 

und gegenseitig nehmen Erhaheuheiten und Vertiefungen 

einander auf; da nun der Ciliartheil der Retina zwischen 

beide gleichsam hineingeschoben ist, so mufs er aueh ge¬ 

nau die Fortsätze und Furchen beider überkleidcn, und an 

seinem Ende dieselbe Anordnung darbieten, wüe der Strah¬ 

lenkörper. Der Ciliartheil der Nervenhaut ist ein dünnes 

und zartes Blättchen, das in seinem äufseren Umfange sehr 

fein und durchsichtig erscheint, so dafs es nicht selten 

schwer fällt, mit blofsem Auge dasselbe zu erkennen; nach 

innen nimmt es an Masse etwas zu, und wird in der Nähe 

der Linsenkapsel leicht bemerkt. Der Ciliartheil der Re¬ 

tina zeigt in seinem Bau dieselbe Beschaffenheit, wie der 

markige Theil derselben. Zahlreiche kleine Kügelchen, die 

durch eine weiche, halbflüssige Substanz zusammengehal¬ 

ten \verden, bilden die Grundlage desselben. 

Die querlaufende Falte der Markhaut findet sich im¬ 

mer, sowohl an ganz frischen, als, auch an älteren Augen. 

Der ebenfalls constante gelbe Fleck ist die Folge der star¬ 

ken Einwirkung der Lichtstrahlen auf die Theile im In¬ 

nern des Auges bei der parallelen Lage der Augenachsen. 

Besonders wichtig ist für sein Entstehen der aufrechte 

Gang. Auch das Foramen centrale kommt beim Fötus 

und neugebornen Kinde immer vor; bei alten Leuten exi- 

stirt es in der Regel nicht, sondern hier zeichnet sich die 

Retina durch eine dünne, marklose Stelle aus. Arnold 

hält dasselbe mit Iluschke für ein Ueberbleibsel der in 

früherer Zeit vorhandenen Spaltung der Netzhaut. Die 

Retina besteht aus zahlreichen Kügelchen, die dicht neben 

und übereinander liegen, ohne sich zu Fasern an einander 

zu reihen. Weder in der Nähe der Eintrittsstelle des Seh¬ 

nerven, noch in der Milte, noch am (’iliartheilc der Mark- 

Bd. 25. 110.4. 31 \ 
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baut läfst sich eine gc%vissc Hcgelinafsigkeit in der Anord¬ 

nung der Ncrvcnkugelrlien erkennen, sondern an allen 

Punkten liegen die Kügelchen ungeregelt auf und neben 

einander. Die kleinen Kügelchen scheinen durch ein sehr 

zartes, vollkommen durchsichtiges Zellgewebe unterstützt 

und mit einander verbunden zu werden. Das Zellgewebe 

wird von Zweigen der Artcria centralis retinae durchzo¬ 

gen, welche in demselben höchst feine ISetze bilden, und 

von denen die Ernährung der !Markhaut abhängig ist. Die 

Netzhaut entspringt in-der Art aus dem Sehnerven, oder 

beide (jcbildc gehen so in einander über, dafs die IMark- 

substanz dieses Nerven sich unmittelbar in die Retina fort¬ 

setzt und beide mit einander ein zusammenhängendes Ganze 

erzeugen, die neurilernatischen Canäle des Sehnerven aber 

da aufhören, wo die JMarkhaut beginnt, und ihre Stelle 

im Auge durch die Ausbreitung der Cenlralschlagader ver¬ 

treten wird. 

Die Glasbaut (Membrana hyaloidca) ist die feinste 

Haut des Körpers, so dafs kein besonderes Gefüge iu ihr 

zu erkennen und die Existenz der von Mascagni in ihr 

wahrgenommenen Lymphgefäfse mehr als zweifelhaft ist. 

Der Tlicil der Glashaut, welcher dem Glaskörper seine 

äufsere Hülle gibt, oder die Tunica capsularis, schlägt sich 

da, wo der Schuervc ins Auge tritt, iu sich selbst zurück, 

um einen Kanal, der von hinten nach vorn durch den 

Glaskörper geht und einen Ast der Artcria centralis reti¬ 

nae aufnimmt, zu bilden. Die Membrana hyaloidea hat 

im Innern des Glaskörpers eine zelligc Struktur. Die Zel¬ 

len, die am Umfange sich finden, sind gröfscr, als die in¬ 

neren. \^ abrschcinlich communiciren die einzelnen Zellen 

mit einander. Da wo die Chorioidca in den Strahlenkör- 

per übergeht, und der äufsere, ungefaltcte Theil dcssclbcu 

beginnt, crfährl die Glashaut eine der Aderhaut entspre¬ 

chende Veränderung. Es tritt nämlich dieselbe von dem 

äufseren Rande des Corpus ciliare an gegen die Achse des 

Auges, setzt sich nach vorn am gröfstcu Umfange des 



VI. Untorsuchangen über das Ange. 481 
X I 

Krystallkörpers fest, und bildet zahlreiche Falten und Fort- 

Sätze (Zonula Zinnii) zur gegenseitigen Verbindung mit 

dem Strahlenkörper. Der Anfang des Strahlenblättchcns, 

sein sogenannter Ursprung aus der Glashaut, ist durch ei¬ 

nen fein ausgezackten, wellenförmigen Rand bezeichnet. 

Die Ilyaloidea wird an dieser Stelle plötzlich dicker, so 

dafs die Ciliarkrone mit ihrem ausgezackten Rande ein we¬ 

nig vorspringt. Der Uebergang beider in einander kann 

sowohl, mit hlofem Auge, als auch unter dem Mikroscop 

erkannt werden. Es ist Arnold nie geglückt, das Strah- 

lenblältchcn von der Glashaut zu trennen, ohne diese ein- 

zureifsen. Da, wo der gefaltete Theil der Ciliarkrone be¬ 

ginnt, löset sich von der hinteren Fläche derselben ein 

Blättchen der Glashaut, setzt sich an den Umfang der hin¬ 

teren Wand der Krystallkapsel an und überzieht dieselbe, 

mit ihr im frischen Zustande genau zusammenhängend; die 

Ciliarkrone selbst aber geht zur vorderen 'Kapselhälfte, 

inserirt sich fest an dieser hinter den frei aufliegenden 

Spitzen des Strahlenblättchens und bekleidet die vordere' 

Fläche der Linsenkapsel, sehr innig' mit ihr verbunden; 

demnach liegt die Linse mit ihrer Kapsel in einer beson¬ 

deren Zelle des Glaskörpers. Es entsteht durch das eben 

genannte Verhalten ein dreieckiger Raum, welcher kreis¬ 

förmig um den Rand der Linsenkapsel läuft: Canalis Petiti. 

Die Basis desselben wird' durch den gröfsten Umfang der 

vorderen Hälfte der Linsenkapsel, die vordere Wand durch 

den gefalteten Theil der Ciliarkrone, und die hintere durch 

jenes Blättchen der Glashaut gebildet. Dieser Kanal ist 

überall geschlossen und steht weder mit der, Höhle der 

Linsenkapsel, noch mit den Zellen des Glaskörpers durch 

Oellnungeu im Zusammenhänge. Die Ciliarkrone erscheint 

unter dem IMikroscop als ein zartes, vielfach gefaltetes, 

durchsichtiges Häutchen, in dem man zahlreiche, sehr enge 

Kanäle wahrnimmt, die von dem äufseren Rande gegen 

die Linsenkapsel verlaufen, vielfach in einander übergehen, 

sich gegenseitig durch Zwischengefäfse verbinden, und da- 

31 * 
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durch ein feines Netz von sehr zarten GeHifsen bilden. 

Dieselben zeigen sich deutlich als Lyinphgcfafse, und ste¬ 

llen rücksichllich ihres Charakters in der Milte zwischen 

denen der Linse und der Linsenkapsel. Llutgcnifse hat 

Arnold nicht gefunden. Das Stralilenblattchcn gehört 

durch seinen Bau in die Klasse der serösen Iläule, steht 

als solche mit einem an Arterien önd Venen reichen Ge¬ 

bilde, dem Strahlenkörpcr, in innigem Zusammenhänge, 

und ist im Fötus noch von einem besonderen Blutgefäfs- 

iietz bedeckt. 

Die Linsenkapsel mufs als überall geschlossener, serö¬ 

ser Sack, als eine von der Ilyaloidea verschiedene Haut 

betrachtet werden, und ist eine ununterbrochene 

Membran, nicht aber aus einer vorderen und hinteren zu¬ 

sammengesetzt. Die Kapsel besteht aber aus einer äufseren 

und einer inneren Haut. In jener, die aus Zellgewebe ge¬ 

bildet ist, breitet sich die Ccntralartcrie als ein feines Netz 

aus, welches Mie hintere Fläche der Linsenkapscl und den 

Glaskörper verbindet, und das sich bis zur Insertion des 

Strahlenblättchens erstreckt. Die vordere Fläche erhält 

ihre Gcfäfsc von dem gröfslen Umfange des Glaskörpers 

und aus den Strahlenfortsätzen. Die innere Haut der Kap¬ 

sel erhält als seröse Membran keine Blutgefäfse, zeichnet 

sich aber durch ihren Hcichthum an Lymphgefäfsen aus. 

Die Linse selbst ist ein Organ, gebildet durch eine 

unzählbare Menge von höchst dünnen und zarten, in ein¬ 

ander geschlossenen, häutigen Kapseln, deren Wandungen 

durch zahlreiche, netzartig sich verbindende Lympligefafse 

constituirt sind, ein Organ, welches, wie die Hornhaut, 

durch diese Gelafse in seinen Form- und Mischungsverhält¬ 

nissen sich erhält, indem cs die von der Kapsel abgeson¬ 

derte Feuchtigkeit aufnimmt und wieder von sich gibt. 

Da d ic häutigeu Kapseln, aus denen die Linse besteht, im 

äufseren Umfange weniger dicht auf einander liegen, als 

im inneren, wo sic sehr zusammengedrängt sind, so mufs 

sich natürlich eine Verschiedenheit in der Substanz der 
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Linse rückslcbtlich der Consrstcnz, nicbt aber der wesent- 

licbcri Anordnung der Tbeile erkennen lassen. 

- Die Augen enlsteben sehr früh, und unter den Sinnes¬ 

organen am frübcsten. Sie erscheinen in der vierten Woebe 

zu beiden Seiten des noch schmalen Kopfes, entwickeln 

sieb schnell, machen sich bald als schwärzliche Punkte 

dem blofsen Auge bemerklicb, rücken allmählich im Ver- 

hältnifs mit dem Breiterwerden des Gehirns und der Ent¬ 

wickelung des Antlitzes mehr nach vorn, und zeichnen sich 

in der früheren Epoche durch beträchtliche Gröfse aus. 

Das Auge stellt zuerst eine Blase dar, welche durch Her¬ 

vorstülpung aus der mittleren Hirnzelle entsteht, und die 

äufseren Häute des Augapfels, Sclerotica und Cornea dar- 

stellt. Sie enthält eine flüssige Masse, aus der die Linse 

mit ihrer Kapsel höchstwahrscheinlich selbstständig sich 

bildet. Das Auge unterscheidet sich also in seinem Auf¬ 

treten dadurch von Gehirn und Rückenmark dafs es nicht 

unmittelbar aus der thierischen Urmasse erzeugt wird, son¬ 

dern als eine secundäre Formation, abhängig von der Ner¬ 

venröhre, entsteht. Die Linse mit ihrer Kapsel aber bil¬ 

det sich ganz unabhängig von anderen Organen aus dem 

sulzigen Stoffe, welcher ursprünglich in jener Blase ent- 

lialten ist. Der Anfang der Bildung geschieht, wie beim 

Rückenmark und Gehirn, ohne das Vorhandensein von 

Blutgefäfsen, durch Sonderung des Festen vom Flüssigen. 

Erstes erzeugt auch hier die Hülle, die Kapsel, letztes 

stellt den trüben, milchigen Inhalt dar. Gegen Ende des 

ersten Monats erkennt man an den Augen von 6 bis 7 Lin. 

langen Kuhembryonen, dafs die Bildung der Ader- und 

Netzhaut begonnen hat. Durch den hinteren Theil der 

sehr dünnen und durchsiehtigen Blase sieht man Blutge- 

fäfse eintreten, die durch ihre Entfaltung und netzartige 

Verflechtung an der inneren Fläche derselben, mit Hülfe 

eines zarten Zellgewebes, die Aderhaut des Auges bilden. 

An dem unteren und inneren Theile des Auges läfst die 

Geräfshaut eine Lücke. Mit dem Eintritt der Blutgefäfse , 

\ 
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in den Augapfel beginnt auch ihre Function; denn niaii 

nimmt sogleich zahlreiche schwarze Körper an der Innern 

Fläche der Sclerolica wahr, welche durch ihr dichtes An¬ 

einanderliegen eine sehr sichtbare Ausbreitung darstcllcn. 

(Gleichzeitig mit der Aderhaut, und in einem gewissen 

(Gegensätze zu ihr, geschieht die Bildung «der Nervenhaut, 

abhängig von der Entfaltung der Centralschlagader des 

Auges. Ihre Genesis geht zunächst nicht von der Ilirn- 

inasse aus, sondern die Ablagerung der Ncrvenmassc ist 

bei der Entstehung eben so sehr durch den Eintritt und 

die netzartige Ausbreitung jenes Blutgefäfses bedingt, als 

ihre Ernährung oder der Wiederersatz der Nervensubstanz 

vermittelt wird durch die normale Thätigkcit der Arteria 

centralis retinae. (Gleichwie die hinteren Ciliargefäfse sich 

zu einer Haut entfallen, die nach unten offen bleibt, so 

erzeugen auch die Aeste der innersten Schlagader des Au¬ 

ges eine zarte Membran, die in den ersten Zeilen unten 

und innen nicht geschlossen ist, und dadurch die Unter¬ 

brechung des Zusammenhanges der Substanz der Retina 

an dieser Stelle verursacht. — An der Krystalllinsen- 

kapsel nimmt man mehr Gefäfsc wahr, deren Inhalt ein 

dickflüssiges Eiweifs darstellt. Hinter der .Krystallkapsel 

und im Umfange derselben sieht man eine helle, durch¬ 

scheinende, von (iefäfsen umgebene und durchzogene Masse, 

welche das Produkt der serösen Sccretion der Krystall¬ 

kapsel zu sein scheint, und der sich bildende Glaskörper 

ist. Der Inhalt der Krystallkapsel ist anfangs trübe uiid 

milchig, später dickflüssig, wie Eiweifs, ohne Spur von 

Blutgcfäfsen; der Glaskörper aber zeigt sich von B«'gino 

an hell, durchsichtig, sehr flüssig und sieht wegen der 

vielen Gefäfsc, die ihn umgeben und durchziehen, röth- 

lich aus. 

Mit dem Anfänge des zweiten Monats schreitet der 

Augapfel in seiner inneren und äufseren Ausbildung sicht¬ 

lich vorwärts. Er hat an Gröfse zugeuommen;»die ihn 

bekleidende Haut ist merklich dünner geworden, so dafs 
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er beim ersten Anblick blofs zu liegen scheint. Mit Ende 

der fünften Woche beginnt die Bildung des Strahlenkör¬ 

pers, als einer unmittelbaren Fortsetzung der Chorioidea. 

Am Umfange der Linse verdünnt sich die Netzhaut. Der 

Glaskörper nimmt zu. Die Linse zeigt sich im räufseren 

Umfange hell, und nur der Kern derselben ist trübe, wie 

bei der Cataracta congenita centralis. In der fünften 

Woche ist bei Kuhembryonen der Strahleukörper gebildet, 

durch den auch die Spalte der Chorioidea sich erstreckt. 

Gleichzeitig entstellt das Strahlenblättchen aus der Hya- 

loidea. Die Linse zeichnet sich durch ihre starke Wöl¬ 

bung und kugelige Gestalt aus; ihr Kern ist noch trübe 

und ihre Kapsel sehr reich an Gefäfsen. In der siebenten 

Woche sind in der Regel jbei menschlichen Embryonen 

die Spalten der Ader- und Netzhaut verschwunden; nur 

an dem vorderen Ende der Chorioidea nach unten und in- 
\ 

nen sah Arnold gewöhnlich noch eine Andeutung der¬ 

selben, die zuweilen selbst bis zu Ende der siebenten 

Woche vorgefunden wird. Die Netzhaut bildet jetzt im 

Grunde des Auges, neben dem Eintritt des Sehnerven, eine 

deutliche Falte, die sich in den Glaskörper eindrüekt und 

an Gröfse während des Fötuslebens bedeutend zunimmt. 

Die Iris erscheint als ein schmaler Ring auf dem vorderen 

Ende der Aderhaut. Die Blendung entsteht beim Men¬ 

schen im Verbältnifs früher, als bei den Säugethieren, bei 

diesen früher, als bei den Vögeln. An Kuh-Embryonen 

von 1 Zoll 4 Linien Länge sah Arnold die ersten An¬ 

sätze der Iris, und an menschlichen Embryonen von 8 Lin. 

Länge, aus der siebenten Woche, an denen man noch eine 

Andeutung der Spalte der Chorioidea mit unbewaffnetem 

Auge wahrnahm, erkannte Arn. mit Hülfe der Lupe eine 

blasse, zarte Membran, die nirgend eine Unterbre¬ 

chung zeigte, sondern einen überall geschlossenen Ring 

darstellte Man hat also die Spalte der Aderhaut bisher 

für die der Iris angesehen. Das Coloboma iridis hat wahr¬ 

scheinlich seinen Grund in einer abweichenden und man- 
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gclhaftcn Vereinigung der Blcndungsgefafse zu vollsläudi- 

gen Bogen; somit ist das Colobom der Iris keine Hem¬ 

mung, spndern ein Mangel der Bildung. Die Regenbogen- 

liaut entstellt in gewissem Hrade unabhängig von der Adcr- 

liaut aus der niembranartigeu Entfaltung der ilir eigenen 

Hcnifsc, die 'in ihrem Charakter sehr verschieden sind von 

denen der Chorioidca. Wenn der äufsere oder innere Ge- 

fafskreis der Iris, oder beide zugleich, sich nicht vollkom¬ 

men schliefsen, so werden dadurch verschiedene Arten 

und Grade des Coloboms der Regenbogenhaut hervorge¬ 

bracht. 

In der achten Woche fängt die Regenbogenhaut an 

sich zu färben, und erscheint nun als ein schmaler schwärz¬ 

licher Ring. Die Adcrliaut besitzt keine Spur mehr von 

der Spalte, und ist ziemlich vollkommen gebildet. Die 

Retina wird allmählig dünner und tritt mit ilirer Falte 

stark in den Glaskörper hinein. Im Innern der Linse ist 

die Trübung verschwunden; sie zeigt sich jetzt als ein 

krystallheller Körper, in dem man eben so wenig wie 

früher ein Gefäfs erkennen kann. Die LyrnphgePiifse sind 

gröfser, als in späteren Perioden. Der Krystallkörpcr zeigt 

sich fast kugelrund, und sehr weich. Er hestcht schon 

aus häutigen Kapseln. Die Cornea sieht etwas trüber aus, 

und ist dicker und schwammiger, als die Sclerotica. Der 

ganze Augapfel des Fötus zeichnet sich, und zwar am 

fneisten in den ersten Zeiten, durch eine beträchtliche 

Wölbung an der äufseren und hinteren Seile aus, welche 

sich mit Ende der Schwangerschaft sehr mindert. Durch 

diese Wölbung wird bewirkt, das sich der vSehnerve noch 

mehr nach innen von der Achse deS Auges inserlrt, als 

dies beim Erwachsenen der Fall ist. 

In dem Anfänge des dritten Monats liegen die Aug¬ 

äpfel noch frei; die äufsere Haut geht ganz glatt und dün¬ 

ner geworden als Bindehaut über dieselben hinweg und 

bildet erst in der zehnten Woche schmale Wülste, welche 

eich allmähbch vergröfsern und zwei Ilautfallen darslclleu, 
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die einander entgegenwaclisen, um in der zwölften Woche 

in Berührung zu treten und mit ihren Rändern zu ver¬ 

kleben, so dafs dadurch die Höhle der Bindehaut nach 

aufsen bis gegen Ende der Geburt geschlossen bleibt. Die 

Verbindung der beiden Augenlider geschieht beim Men¬ 

schen wahrscheinlich durch das Sekret der Meibom sehen 

Dl 'Ösen. Die Gefäfse der äufseren Haut gehen, so lange 

noch keine Augendcckel gebildet sind, in der Bindehaut 

über den Augapfel fort; und auch späterhin sieht man an 

Fötusaugen nicht selten Gefäfse auf demselben, die be¬ 

stimmt der Conjunctiva, und nicht der Hornhaut angehö¬ 

ren. Gegen Ende der Schwangerschaft aber ziefien sich 

alle Blutgefäfse aus dem Bindehautblättchen der Cornea 

zurück. Die Augenkammern, und zuerst die vordere, 

entstehen, sobald die Linse an Convexität abnimmt und 

die Hornhaut sich etwas wölbt. Gleichzeitig hiermit ge¬ 

schieht auch die Bildung einer serösen Haut, welche die 

hintere Fläche der Cornea, so wie die vordere der Iris 

überzieht. Die Pupillarmembran ist nichts anderes, als 

der Theil der Haut der wässerigen Feuchtigkeit, welcher 

über das Sehloch hinausgeht und an seiner hinteren Fläche 

von einem Zellgewebe bekleidet wird, das ursprünglich 

zwischen Hornhaut und Linsenkapsel liegt, und in dem 

sich bis gegen die Geburt bin die Fortsetzungen mehrer 

Blendungsgefäfse verbreiten. 

Der Pupillartheil der Wasserhaut besitzt eben so we¬ 

nig in seinem Gewebe Blutgefäfse, als diejenige Abthei¬ 

lung, welche die Blendung, und die, welche die Horn¬ 

haut bekleidet; er ist aber mit einem unterliegenden Netze 

von Adern verbunden, welche als Fortsetzungen von Ci- 

liargefäfsen hinter jenem sich ausbreiten und mit einander 

anastomosiren. Diese Gefäfse kommen theils von dem in¬ 

neren Rande, theils von der vorderen Fläche der Blen¬ 

dung, und verbinden sich in dem Sehloch vermittelst ei¬ 

nes feinen Zellstoffes zu Netzen mit einander. Von den 

Blutgefäfscu der Linsenkapsel sah Arnold nie Zweige zur 
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Piipillcnmcmbran treten. Die Gefafec der Membrana pu-. 

plllarls fliefsen in der Milte des Schlorhs durch ihre Nelzc 

in einander über, ohne liier einen freien Kaum zwischen 

sich zu lassen, der nur in Augen, in welchen die Mem¬ 

bran dem Schwinden nahe ist, sich zeigt. So •lange die 

Pupillarhaut bestri,!, also bis zum achten oder neunten 

Monat, bilden die KlendungsgeHifse keinen vollständigen 

inneren Kreis, sondern es vereinigen sich nur einzelne 

Stämmchen durch Kogen mit einander, ohne einen ge¬ 

schlossenen Gefafskranz zn erzeugen. Die Gefäfse der Pu¬ 

pillarmembran oblileriren, wie die Nabelgelafse und andere 

Theile des Gefafssyslems. Dadurch leidet der seröse Theil 

der Sehlochshaut in seiner Ernährung, wird sehr dünn 

und zerreilst, so dafs mau in den Augen von ausgetrage¬ 

nen Fötus, oder noch beim neugeborenen Kinde, die zar¬ 

ten und sehr durchsichtigen Reste in der Pupille am freien 

Rande der Iris vorlindet, welche höchstwahrscheinlich 

durch die wässerige Feuchtigkeit aufgesogeu werden. Die¬ 

jenigen Gefäfse, welche bisher der Pupillarmembran ange¬ 

hörten, bilden jetzt nach deren Verschwinden, durch Ana- 

stomosen mit den übrigen Rlendungsgefäfseu, einen voll¬ 

ständigen inneren Pulsaderkreis. 

Die Rildungsgeschichte des Auges im neugeborenen . 

Kinde ist vollendet mit dem Verschwinden der Pupillar¬ 

membran und der Ablösung der Augenlidränder. Rcides 

geschieht gleichzeitig sowohl beim IRcnscheu, als bei 8üu- 

gethieren, bei welchen sich jene so lange erhält, als die 

Augenlider geschlossen bleiben; denn bei sehend geborenen 

Thieren verschwindet sie früher, als bei blind geborenen. 

Das Erlöschen der Sehlocbshaut hat seinen nächsten 

Grund in der Reife des menschlichen Fötus; erfolgt die 

Geburt früher, als in der Regel, so wirkt diese begünsti¬ 

gend auf das frühzeitigere Verschwinden derselben. — 
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VII. 

Uebersicht der physiologischen Arbeiten, 

mit Einschlufs der zugehörigen Doctrineu. 

Physiologie. ^ 

1. Von dem umgekehrten Verhältnisse, welches 

zwischen der Respiration und Irritabilität 

statt findet.' Von Dr. Marshall .Hall. 

Der Gegenstand dieser Abhandlung betrifft ein beson¬ 

deres Gesetz des thierischen Organismus, welches sich bei 

den einzelnen Thierreihen, so wie bei den verschiedenen 

Entwickclungsgraden und Zuständen der einzelnen Thiere 

geltend macht, und welches der Verfasser auf folgende 

Weise ausdrückt: 

Die Stärke der Respiration verhält sich umgekehrt, 

wie der Grad der Irritabilität in der Muskelfaser; wo die. 

erste grofs ist, zeigt sich die letzte gering, und umgekehrt. 

Die Vögel und Säugethiere zeichnen sich durch eine starke 

Respiration aus, während die Irritabilität der Muskelfaser 

bei ihnen gering ist. Die Amphibien und Fische sind da¬ 

gegen mit einem hohen Grade von Irritabilität versehen, 

und besitzen nur eine schwache Respiration. Die höhe¬ 

ren Thiere charakterisiren sich durch die Aneignung einer 

grofsen Menge von Reizen, während die niederen' sich 

durch einen hohen Grad von Irritabilität auszeichnen. 

Als Beweise jenes Gesetzes führt der Verf. ferner die 

verschiedenen Entwickelungsstufen der Thiere an: Das 

Ei, der Fötns, der junge Frosch, die Larven u. s. w. be¬ 

sitzen verhältuifsmäfsig eine schwächere Respiration und 

eine stärkere Irritabilität, als dieselben Thiere im voll¬ 

kommenen Zustande. Veränderungen, welche in das Ge¬ 

biet der Physiologie gehören, erläutern denselben Punkt; 
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80 bieten die Zustande vou Schlaf und Torpor Heispielc 

von schvvSclierer liespirolion und höherer Irritahililäl dar, 

als der Zustand des Wachseins und der Thätigkcil. 

Jene Ansichten finden sich ferner hcstätigl, wenn mau 

die Stärke des Reizes, so wie den Grad der Irritabilität 

berücksichtigt, welcher jedem Tlicijc des Organismus zu- 

kopimt. Der SauerstolT der atmospliärischen Luft ist der 

unmittelbare und w’csentliche Reiz des Herzens, Wie der¬ 

selbe bei der Respiration aufgenommen wird, gelangt er 

durch Hülfe des Blutes in Jlerührung mit dem Herzen, 

und wie der Sauerstoff den hauptsächlichsten Reiz aus- 

inacht, so ist das Herz das hauptsächlichste Organ der Ir¬ 

ritabilität bei allen Wirbelthiercn; wird die Einwirkung 

des Sauerstoffes unterbrochen, so slcrbeu sie sämmtlich in 

kürzerer oder längerer Zeit. 

Es war eine sehr schwierige Aufgabe, den Grad der 

Respiration bei irgend einem Thicre mit der möglichsten 

Genauigkeit zu bestimmen. Dem Verf. ist es indessen ge¬ 

glückt, einen sehr sinnreichen Apparat zu erfinden, durch 

welchen es möglich wurde, jenes Problem auf das ein¬ 

fachste zu lösen, und dem er den Namen Pneumatometer 

gegeben hat. Von diesem Apparate ist eine genaue Be¬ 

schreibung nebst einer Abbildung gegeben, doch würde 

erste ohne letzte nur unverständlich bleiben. 

Den Grad der Irritabilität der I^luskelfaser, und be¬ 

sonders des Herzens zu bestimmen, ist eine Aufgabe, 

welche fast denselben Schwierigkeiten unterliegt, wie die 

Bestimmung der Respiration, indem man hier von Seiten 

der Physiologen noch gröfsercu Irrthümern und noch gröfse- 

rer Meinungsverschiedenheit begegnet, wie dort. 

Es ist allgemein bekannt, dafs die Irritabilität des 

Herzens und der Muskelfaser im Allgemeinen bei den Säu- 

gethieren gröfser ist, als bei den Vögeln, und bei den 

Amphibien gröfser, als bei den Säugethieren, mag mm 

hierbei unser Urtheil von der Stärke und Dauer des Herz¬ 

schlages, wenn das Herz dem Ein wirken der almosphäri- 
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sehen Luft ausgesetzt ist, oder von den Conlractionen der 

übrigen Theile des Muskelsystems entnommen sein. Ge¬ 

rade umgekehrt verhält sich dagegen die Stärke der Respi¬ 

ration bei diesen Tliieren, wie dies aus den Versuchen des 

Verf. mit dem Pneumatometer bervorgeht. Um den Um¬ 

fang der Irritabilität zu bestimmen, reicht es nicht hin 

Thiere verschiedener Klassen zu vergleichen, da sich auch 

bei einigen Gattungen derselben Klasse, und namentlich 

bei den Fisclxen, nicht minder wichtige Verschiedenheiten 

darbieten. 

Grofse Verschiedenheiten hinsichtlich der Dauer des 

Herzschlages finden sich im Fötuszustande und in den spä¬ 

teren Lebensjahren der höheren Thiere; die Dauer ist 

beim Fötus am längsten, und beim erwachsenen Thiere 

am kürzesten. Umgekehrt verhält sich die Stärke der Re¬ 

spiration. 

Bei den höheren Thieren zeigt sich jenes Gesetz von 

“dem umgekehrten Verhalten der Irritabilität und der Re¬ 

spiration selbst in den beiden Hälften des Herzens, wie 

schon Harvey beobachtete. Auch hier findet sich die 

gröfste Irritabilität in dem Theile, auf welchen die Respi¬ 

ration den geringsten Einflufs äufsert. 

Hatte einerseits Harvey gezeigt, dafs die linke Seite 

des Herzens mit einer schwächeren Irritabilität begabt ist, 

als die rechte, so zeigte der Versuch von Hook *), dafs 

wenn die Respiration aufgehoben und ein Thier im Ster¬ 

ben liegt, der Herzschlag und das Leben schnell wieder 

bervorgerufen werden, wenn man eine künstliche Respi¬ 

ration erzeugt, und bewies endlich Goodwyn 2) in einer 
I 

der herrlichsten physiologischen Abhandlungen, die in ir¬ 

gend einer Sprache geschrieben, dafs dieses Aufhören und 

Wiederhervorrufen des Herzschlages in der linken Hälfte 

0 Phil. Trans. Vol. IL 

On the Connexion of Life with Respiration. Lon¬ 
don 1788. pp. 72. 82 Note. 
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des Ilcrzrns beobachtet wurde. Auf der anderen Seite 

war es klar, dafi* die Hespiration gleichsam der linken 

Seite des Herzens angehört. 

Um ein vergleichendes Resultat hei den Wintersclila- 

fem zu erhallen, wiederholte der Verf. jenes Experiment. 

Der Theil desselben, welcher die künstliche Respiration 

hetritri, wird nach ihm leicht erreicht, wenn man cincq 

Federkiel in einer OefTnung der Trachea gut befestigt, 

eine kleine OelTnung in dem Thcilc des Stieles anhringt, 

welcher nach aufsen hcrvorstcht, und nun Read’s Spritze 

in das andere Ende desselben einbringt. Druckt man den 

Piston der Spritze vorwärts, so werden die Lungen aus¬ 

gedehnt, zieht man denselben dagegen zurück, so strömt 

die Luft durch die OetTnung des Federkiels heraus, und es 

entsteht so eine Expiration. 

Der Versuch entsprach der Erwartung. Sobald die 

Respiration aufgehoben war, hörte der linke Ventrikel auf 

zu schlagen, während der rechte thätig blich; wurde die 

Respiration erneuert, so trat der linke Ventrikel wiederum 

iu Tliäligkeit. 

Ans diesem Versuche scheint hervorzugehen, dafs die 

linke Herzkammer aufhört sich zusammenzuziehen, weil 

sie keineti so hohen Grad von Irritabilität besitzt, als die 

rechte, und der ihr eigenthümlichc Reiz des arteriellen 

Blutes fehlt. Die Thätigkeit des rechten Yentrikels mufg 

bald darauf aufhören, weil derselbe kein Blut mehr erhält. 

Die genannten Thatsachen beweisen, dafs arterielles 

Blut erforderlich ist, um die linke Seite des Herzens zu 

reizen, da die Irritabilität desselben gering ist; dafs aber 

venöses Blut einen hinreichenden Reiz für den rechten 

Ventrikel abgiebt, dessen Irritabilität stärker ist. In die¬ 

sem Sinne besitzen daher die Säugethiere zwei Herzen, 

und wie das stark arterielle Blut des linken den Vögeln 

und Säugethieren cigcnthümlich ist, so kann man die in 

hohem Grade irritable Faser des rechten, der des Amphi¬ 

bien- und F’ischherzens vergleichen. Wäre nicht gegen neue 
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Benennungen manches einzuwenden, so würde der Verf. 

Vorschlägen, die linke Hälfte des Herzens «arterio-con- 

tractil », und die rechte «veno-contractil» zu nennen. 

Indem der Verf. hierauf von dem Satze ausgeht, dafs 

das Herz um so eher eine aufgehobene Respiration zu .er¬ 

tragen vermag, je mehr sich die Irritabilität desselben dem, 

welches man veno-contractil nennen kann, nähert, gelangt 

er zu dem Schlüsse, dafs das Vermögen, eine aufge¬ 

hobene Respiration zu ertragen, ein Maafs der 

Irritabilität abgebe. Letztes wmrde dann wirklich in 

Zahlen durch die Länge der Zeit ausgedrückt, in welcher 

ein Thier eine aufgehobene Respiration zu ertragen ver¬ 

mag; ein Umstand von der höchsten Wichtigkeit bei der 

gegenwärtigen Untersuchung. 

Vögel sterben beinahe augenblicklich, wenn sie in ^ 

Wasser versenkt werden; Säugethiere bleiben ungefähr drei 

Minuten am Leben, und Amphibien eine viel längere Zeit. 

Der Fötus im Mutterleibe, das Junge, bei dem das 

Foramen ovale offen ist, die Amphibien, die Mollusken, 

welche sämmtlich ein dem Veno-contractilen sich annä¬ 

herndes Herz besitzen, ertragen in Vergleich mit den aus¬ 

gebildeten Tliieren höherer Klassen eine lange anhaltende 

Unterbrechung der Respiration. 

Als den merkwürdigsten Umstand jedoch, der sich 

hieraus ergiebt, nennt der Verf. mit Recht folgenden: 

Gäbe es ein Thier, dessen linke Hälfte des Herzens bei¬ 

nahe oder völlig veno-contractil wäre, so würde dieses 

eine unbegränzte Unterbrechung des Athmens ertragen; 

ein solches Thier würde nicht ertrinken, wenn man es 

ins Wasser würfe. Einen solchen Zustand bieten uns aber 

gerade die Winterschläfer dar. Es wird in der folgenden 

Abhandlung dargethan werden, dafs im Zustande der'völ¬ 

ligen Wintererstarrung die Respiration beinahe aufgehoben 

ist, und das Blut daher einen venösen Charakter haben 

mufs; das Herz fährt nichts desto weniger fort, sich zu¬ 

sammenzuziehen, wiewohl so langsam, als bei den Repti- 
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lien. Dieser Fall inaclit daiicr die einzige Ausnahme von 

dem Gesetze, welches llarvey aufstcllte, dafs der linke 

Ventrikel eher aiifhört sich zusammenzuziehen, als der 

rechte. Wenn der linke Ventrikel hei den Wiuterschlä- 

fern früher zu schlagen aiifhört, als der rechte, so ge¬ 

schieht dies nur so kurze Zeit vorher, dafs man cs der 

gröfscren Dicke seiner Wände und dem geringen Grade, 

in welchem die Respiration noch forthesleht, zuschreiben 

mufs. Es versteht sich von selbst, dafs jene Angabe nur 

unter gehörigen Rcschränkungcn anzunehmen ist. Venöses 

Blut reicht für die übrigen Zwecke des Organismus nicht 

aus, wenn cs auch das Herz zur Zusammeuziehung reizen 

könnte. 

Eine andere Art, den Grad der Irritabilität zu bestim¬ 

men, bietet die Anwendung von Reizen dar, wie die des 

Galvanismus; und ein drittes Maafs gewährt endlich der 

Einflufs des Wassers von einer mehr oder minder erhöhten 

Temperatur, indem dasselbe eine bleibende Zusammeuzie¬ 

hung der Muskelfaser herbeiführl. 

Der Verf. spricht hierauf von zwei anderen Eigen¬ 

schaften der Thiere, welche von dem umgekehrten Ver- 

hältnifs abhängen, das zwischen der Irritabilität und der 

Respiration besieht. Die eine betrifft die Lebhaftigkeit 

der Thiere, die andere ihre Zähigkeit des Lebens. 

Die Lebhaftigkeit, welche Cu vier *) nach der Mei¬ 

nung des Verf. mit der Irritabilität verwechselt hat, steht 

meist im dirccten Verhältnisse mit der Respiration, und 

hängt innig mit dem Zustande des Nervensystems zusam¬ 

men, welcher aus dem Einflüsse eines stark arteriellen 

Blutes auf dasselbe hervorgeht, nicht aber mit dem Grade 

der Irritabilität der Muskelfaser. Sie ist allein die Wir¬ 

kung eines starken Reizes. 

Es 

*) Le Regne Animal. Tome I. pp.,56. 57. et Tome 11. 
pp. 1. 2. seconde Edit. 
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Es; isl, auffallend, sagt der Verf., dnfs Cuvicr eine 

hohe Temperatur des Blutes mit einer so grofsen Irritabi¬ 

lität der iMuskelläscr zusammciibrachte, da sic sich in der 

Natur stets isolirt liuden, und auch wirklich durchaus 

nicht mit einander bestehen können. Die Muskelfaser ei¬ 

nes Frosches ist so irritabel, dafs dieselbe augenblicklich 

in eine starre und bleibende Contraction versetzt w^erden 

würde, w’enn sie, mit einer Flüssigkeit von der Tempera¬ 

tur des Vögelblutes benetzt würde ^). 

Jene sonderbare und interessante Eigenschaft der nie¬ 

deren Thiere, welche man Zähigkeit des/Lebens nennt, ist 

auf der anderen Seite deutlich mit einem hohen Grade von 

Irritabilität der Muskelfaser vereinigt. Diese Eigenschaft 

bestellt in dem Vermögen das Aufheben der Respiration, 

die Entbehrung der Nahrung, verschiedene Verstümmelun¬ 

gen u. s. w. zu-ertragen. Sie wird um so gröfser, je tie¬ 

fer wir die Thierreihe hinabgehem Wie die Munterkeit 

von dem Vorhandensein eines Gehirns und Rückenmarkes, 

und von der Einwirkung des arteriellen Blutes auf diesel¬ 

ben abhängt, so wird die Zähigkeit des Lebens durch die 

Verminderung oder das Fehlen dieser Organe und jenes 

stark arteriellen Blutes bedingt, und erscheint in den Thie- 

ren am gröfsten, welche sich einer rein muskulösen Struk¬ 

tur nähern. Beinahe die einzige Lehensthätigkeit, weiche 

hier übrig bleibt, ist die Irritabilität, und diese leidet 

nicht unmittelbar von einer Zertheilung. , 

Man vermag einige Amphibien dadurch', dafs man ih¬ 

nen langsam nach und nach einzelne Theile von Nerven- 

massen entfernt, in einen Zustand zu versetzen, der dem 

von noch tiefer stehenden Thiercn gleich kommt. Am 

leichtesten geschieht dies bei Thieren, deren Respiration 

an sich schon schwach, und deren Irritabilität stark ist, 

als: beim Fötus, bei sehr jungen Thieren u. s. w., wie die 

-- j 

*) Dri M. Hall, An Essay on the Circulaiion. 
Chap. VII. pp. 180. 181. 

Bd. 25. Hft. 4. 32 
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Versuche von Legallois * *), ^Serres und die des Ver¬ 

fassers *) beweisen. 

Bei den Thiercn, welche das zähcsle Leben besilrcn, 

piebt es indessen, dem Verf. zufolge, eine Art von Ver¬ 

letzung, v\’elchc nicht gut ertragen wird. Da das Blut 

hier den niedrigsten Grad von Beiz besitzt, so kann cs 

aucli nicht ohne Gefahr entzogen v\’erden; selbst Frösche 

sterben bald, wenn man ihr Blut fliefsen laCst. Wo die 

Irritabilität grofs ist, werden starke Beize, als: Galvanis¬ 

mus, etwas höhere \^ ärnlegrade n. s. w. schnell tödllich. 

Die Balrachicr sterben schnell, wenn man sic in Wasser 

von einer Temperatur von 108 Grad Fahr, bringt, und 

einige Fische und Crustaccen sterben in grofscr Anzahl 

durch die Einwirkung eines Gewitters. 

Scbliefslich macht der Verf. auf den merkwürdigen 

Umstand aufmerksam, dafs nur der Fisch allein, der seine 

Nahrung unter Thiercn findet welche mit einer grofsen 

Irritabilität begabt sind, mit einem elektrischen Organ zur 

Vernichtung seiner Beute versehen ist. (Philosophical 

Transactions.) 

2. Ueber die Wintcrerstarrung. Von Dr. Marshall 

Hall. 

Nachdem der Verfasser von dem Vergleiche gesprochen 

hat, der nach seiner Meinung sehr passend zw’ischen der 

Wintererstarrung und dem gewöhnlichen Schlafe aufgestclll 

ist, und bemerkt hat, wie in beiden Zuständen, vornehm¬ 

lich aber in der Wintererstarrung, die Bcspiralion verniin- 

dert, dagegen die Irritabilität der Muskelfaser wahrschein¬ 

lich erhöht ist, geht er zu den Erscheinungen über, welche 

der Schlaf der Winterschläfer darbietet. 

« 

*) Experienccs snr le Principe de la Vie. 

*) Anatomie comparec du Cerveau. Tome II. p. 224. 

*) Essay on the Circulation. Chap. IIL §. I. 
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- Während des Schlafes der Winterscliläfer ist die Re¬ 

spiration mehr oder weniger vermindert, und bringt man 

ein solches Thier in den Pneumatometer, so entsteht da¬ 

durch nur eine geringe Veränderung der Luft; mifst man 

die Temperatur desselben mit dem Thermometer, so lin- 

det man dieselbe um mehre Grade niedriger, als die des¬ 

selben Thicrcs im wachen Zustande; wird dasselbe der 

atmosphärischen Luft beraubt, so wird es dadurch nicht 

unmittelbar gefährdet. 

Diese Thatsachen hat der Verf. bei dem Igel (Erina- 

ceus Europaeus), der Haselmaus (Myoxus avellanarius) 

und der Fledermaus (Vespertilio noctula) beobachtet. Wenn 

Schriftsteller nicht dieselben Beobachtungen gemacht ha¬ 

ben, so liegt dies seiner Meinung nach daran, dafs sie 

nicht gewahr wurden, wie leicht jener Schlaf gestört wird. 

Gehen durch das Zimmer, oder ein Berühren des Tisches, 

reicht in manchen Fällen hin, das Thier zu erwecken, die 

Respiration wiederum liervorzurufen, und den Versuch zu 

vereiteln. 
t 

Die Fledermaus, welche in der Dämmerung oder des 

Nachts ihre Nahrung zu sich nimmt, verfällt regelmäfsig 

aus dem wachen Zustande in einen Zustand, dem man 

den Namen Tagerstarrung beilegen kann. Die Respiration 

W'ie die Temperatur wird vermindert, und die Nolhwen- 

digkeit des Athmens erscheint bedeutend geschwächt. 

Im Sommer 1831 beobachtete der Verf. eine Fleder¬ 

maus sorgfältig in diesem Zustande. Wenn sich dieselbe 

ganz ruhig verhielt, wurde ihre Respiration sehr vermin¬ 

dert, und ihre Temperatur erhob sich nur wenige Grade 

über die der Atmosphäre; wurde das Thier unter Wasser ge¬ 

bracht, so blieb es elf Minuten hindurch ungefährdet, und 

wenn es herausgenommen wurde, erschien es munter und 

blieb gesund. 

Später hat der Verf. die Eigenthümlichkeiten von zwei 

Igeln in einer Temperatur, die von 45 bis 50 Grad wech¬ 

selte, beobachtet. Diese Tliiere erwachen abwechselnd, 

32* 
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iipliinon Naliniiig zu sich, und verfallen \vicdcrum in Schlaf. 

Eines derselben ist häullg 'vvach, ^vähreiid das andere 

schlaff, und schlüfl ein zu einer Zeit, y\o das andere er- 

ivacht, doch ohne dafs hierin etwas Bestinnnles statt 

fände. Ini wachenden Zustande ist die Temperatur von 

jedem, wenn man sie inifst indem man die Kugel des Ther¬ 

mometers auf die Magengegend drückt, gegen 1)5 Grad^ 

wenn sic schlafen beträgt sic 45 Grad, w’ährend die der 

Atmosphäre sich auf 42 oder 43 Grad beläuft. Dieser 

Schlaf dauert zwei bis drei Tage, je nach der Temperatur 

der atmosphärischen Luft. Am 4- Februar 1832, wo die 

Temperatur der Atmosphäre 50 Grad betrug und beide 

sich im Schlafe befanden, belief sich die Temperatur des 

einen auf 51, und die des andern auf 52 Grad; am fol¬ 

genden Tage war die Temperatur der Luft um einen Grad 

gefallen, die des einen Igels betrug 49 Grad, während die 

des andern, welcher munter geworden W'ar, sich bis auf 

N7 Grad erhoben hatte; am nächsten Tage war der crsic 

etwas munter geworden, und seine Temperatur war bis 

auf 60 Grad gestiegen, die des andern betrug 85 Grad, 

und die der Luft 47 Grad. 

Gerade dieselben Veränderungen hat der Verf. bei der 

Haselmaus wahrgenommen, ausgenommen dafs dies Thier in 

einer gemäfsigten Temperatur täglich erwacht, seine 

Nahrung nimmt, und daun in einen Zustand von Schlaf 

versinkt, in welchem die Respiration sehr gehindert ist, 

und die Temperatur nur weuig höher erscheint, wie die 

der Imft. 

An dem Tage, wo die Rcobachtungcn an den Igeln 

gemacht wurden, und die Temperatnr der Luft 49 Grad 

betrug, war die von zwei Haselmäusen 52 Grad; am fol¬ 

genden Tage, wo die äufsere Temperatur 47 Grad hatte, 

belief sich die der einen Haselmaus auf 92, und die der 

andern auf 9 t (irad, und nur drei Sluiidcu später sank 

die remperatur auf 60 bis 70 Grad, wobei ein leichter 

Grad von Erstarrung eingetreten war. 
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Den Beobachtungen des Verf. zufolge sclicint der Igel 

und die Haselmaus wirklich durch das Gefülil von Hunger 

zu crwacheu, dann zu fressen, und wiederum in Schlaf zu 

verfallen, und dies in einer Temperatur, die man gemäfsigt 

nennen kann. Die Fledermaus, w^clche keine Nahrung fin¬ 

den könnte, wenn sie erwachte, ist diesen periodischen 

Veränderungen nicht unterworfen, ausgenommen während 

der Sommerzeit. 

Durch diese Beobachtungen wird es vollkommen deut¬ 

lich , wie der gewöhnliche Schlaf der Winterschläfer sich 

von dem anderer Thiere. dadurch unterscheidet, dafs er 

einen höheren Grad von verminderter Respiration und 

Wärmeentwickelung herbeiführt, womit zugleich das Ver¬ 

mögen, die Entziehung der atmosphärischen Luft länger 

ertragen zu können, verbunden ist. Dieser Schlaf geht, 

nach der Meinung des Verf., wahrscheinlich in wirkliche 

Wiutererstarrung über, wenn das Blut, welches das Ge¬ 

hirn durchströmt, allmählig einen mehr venösen Charakter 

annimmt, indem einestheils die Respiration vermindert 

wird, und anderntheils die Muskelfaser des Herzens eine 

erhöhete Irritabilität erlangt. 

Wenn man die WärmeentWickelung der Wintersehlä- 

fer mit der anderer Thiere vergleichen will, so ist es durch¬ 

aus nothwendig, genau darauf zu achten, ob irgend ein 

Grad von Schlaf statt finde. Hunter’s und Edwards’s 

Versuche erklärt der Verf. deshalb für aufserordentlich man¬ 

gelhaft, weil bei ihnen hierauf nicht gesehen ist. 

Hierauf geht der Verf. zu der wahren Wintererstar¬ 

rung über, und verbreitet sich hier mit seltener Genauig¬ 

keit über die Veränderungen, welche er in den einzelnen 

Functionen beobachtete. 

Die Respiration ist während der Wintererstarrung bei¬ 

nahe gänzlich aufgehoben, was der Verf. aus folgenden 

Punkten schliefst: Es fehlen 1)^ sämmtliche in die Au¬ 

gen fallenden Respirationsbewegungen; ,2) bietet die Luft 

des Pneumatometers beinahe gar keine Veränderung dar;. 

s 
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sinkt die Tenipcralnr, bis sie nilt der der Atmosphäre 

gleich kommt; 4) iindet ein Vermögen statt, die völlige 

Entz.iehung der Luft längere Zeit hindurch ertragen zu 

können. 

1) Um die vollkommene Abwesenheit der Respira¬ 

tionsacte zu ermitteln, bediente sich der Verf. eines lan¬ 

gen leichten Stähclicns, oder einer Feder, deren eines Ende 

er am Thicre befestigte, während das andere sich frei bc- 

w’cgte. Das leiseste Athmen verursachte eine beträchtliche 

Rewegung des freien Eudes dieses Stäbchens. Während 

der Wiütercrstarrung konnte man nicht die geringste Be¬ 

wegung wahrnchmen. Die leiseste Berührung dagegen, 

die geringste Erschütterung, war bei der Fledermaus hin¬ 

reichend, um die verscliiedenen Acte der Respiration zu 

erzeugen, während dadurch beim Igel beständig eine tiefe 

und sonore Inspiration liervorgerufen wmrdo, auf welche 

einige schwache Atliemzüge folgten, worauf dann wieder 

vollkommene Ruhe eintrat. Die Fledermaus that ähnliche 

Athemzüge, machte jedoch keine tiefe Inspiration, und 

verfiel dann wieder in den Zustand der aufgehobenen Re¬ 

spiration. 

2) Die Veränderungen der atmosphärischen Luft sind 

beinahe ebenfalls aufgehoben. Am 28. Januar, bei einer 

Lufttcmperätiir von 42 Grad, brachte der Verf. eine Fle-, 

dermaus, welche sich im vollkommensten Zustande von Er¬ 

starrung befand, in detj Pueumalometcr, und liefs sic zehn 

Stunden lang darin, doch fand keine bemerkbare Absorp¬ 

tion von Gas statt. Dasselbe kleine Thier, w'enn cs sich 

im wachen Zustande befand, verwandelte binnen einer 

Stunde 5,8 Kubikzoll Oxygengas in Kohlensäure. In einem 

mittleren Zustande, wo das Thier halb erwacht war, nahm 

cs binnen 2 Stunden 4ü Minuten einen Kubikzoll Sauer- 

stolTgas auf. 

Eine Fledermaus, die sich in einem Zustande von Er¬ 

starrung befand, entzog der Luft binnen 60 Stunden 3,4 Ku¬ 

bikzoll SaucrstolT, doch schien hier die Erstarrung nicht 
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j^anz vollständig zu sein. Iin wachen Zustande halle ein 

solches Thier eine gleiche Quantität Jenes Gases in weni¬ 

ger als der Hälfte Minuten in Kohlensäure verwandelt. 

Zu hcinerken ist noch, dafs die Berechnung der Ab¬ 

sorption bei diesen Experimenten erst einige Stunden nach¬ 

dem das Thier im Pneumatometer cingeschlossen war, be¬ 

gonnen wurde, so dafs die Absorption der stets in der at¬ 

mosphärischen Luft vorhandenen Kohlensäure von der An¬ 

gabe ausgeschlossen ist. * 

Man könnte auch noch fragen, ob nicht die geringe 

Kespiralion, deren eben Erwähnung geschehen ist, durch 

die Haut von statten gehe. Zu bemerken ist indefs auch, 

dafs, obgleich nach dem oben angeführlen Versuche keine 

Respirationsbewegungen vorhanden schienen, doch wahr¬ 

scheinlich noch ein leichtes Alinnen durch Hülfe des Zwerch¬ 

fells statt fand. Zu diesem Schlüsse ist der Verf. dadurch 

gelangt, dafs er bei günstigem Lichte eine leichte Bewe¬ 

gung der Seiten beobachtete, die von keiner Bewegung 

des Thorax oder des Epigastriums begleitet war. 

3) Viel Vorsicht ist erforderlich, um die Tempera¬ 

tur dieser Thiere mit der der atmosphärischen Luft zu ver¬ 

gleichen. Die beste Art, um hierüber bei der Fledermaus 

zu einem sichern Resultate zu gelangen, und deren sich 

der Verf. bediente, ist folgende: Man nimmt ein Kästchen 

von Mahagoni, welches mit einem Glasdeckel versehen ist, 

und welches in der Mitte durch ein starkes Band, das grofs 

genug ist das Thier zu tragen, horizontal getheilt ist; die 

Fledermaus wurde auf dieses Band gelegt, und durch den 

Glasdeckcl lixirt. Ein Thermometer mit einer cylindrischen 

Kugel wurde darauf durch eine Oeffnung, welche sich in 

dem Kästchen in gleicher Höhe mit dem Bande befand, 

unter die Magengegend des Thieres angebracht. Man hatte 

so nur nöthig, täglich seine Beobachtungen mit einem an¬ 

deren Thermometer zu vergleichen, welches in der benach¬ 

barten atmosphärischen Luft aufgehängt war. Dies Band, 

so wie die Luftschicht, welche sich darunter befand, schülz- 

I 
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ten (las Tliicr vor dein uuiniUclbarcu Einflüsse der uaige- 

bciulcn Temperatur. 

Aus den zahlrcicbcn Vcrsuclicn, welche der Verf. an- 

fülirl, gehl hervor, dal's die Teinperalur bei der NViulcr- 

crslarruug genau derjchigcii der atiiiosphiirisclicu Luft gleich 

kommt. wSiiid die Tempcraturvcräudcrungcn in der lelzteu 

gering, so zeigen beide Thermometer d/cselben Grade. 

Sind die Veiändcrungen bedeutcuder uud rascher, so ist 

die Temperatur des Tliieres ein wenig niedriger oder hö¬ 

her, «je nachdem die aufscre Temperatur steigt oder fallt; 

indem deutlich eine kurze Zeit erforderlich ist, damit das 

Thier jene Temperatur errciclic. 

Jene Beobachtungen waren im Januar angestellt, und 

ähnliche wurden in den ersten drei Tagen des Februar 

vorgenommen. Am 4. Febr. erhob sich indessen die aufsere 

Temperatur auf 50^ Grad, und die des Tliieres betrug jetzt 

S2 Grad, wobei beträchtliche Unruhe statt fand. Am Gten 

war die aufsere Temperatur auf Gr. gefallen, und die 

des Tliieres auf 48 Grad, wobei eine Rückkehr zum le¬ 

thargischen Zustande bemerklich wurde. Später zeigten 

sich die Veränderungen ganz so wie im Januar. 

Es ist nur noch erforderlich, bei diesen Beobachtun¬ 

gen zu bemerken, dafs die innere Temperatur ungefähr uni 

drei Grade höher ist, als die der Magengegend. Bei zwei 

Fledermäusen, deren aufsere Temperatur 36 Grad betrug, 

wurde ein dünnes Thermometer mit einer sehr kleinen 

cylindrischen Kugel vorsichtig in den Magen gebracht, und 

cs stieg auf 39 Grad. Die Versuche des bcrübmtcu Jenner 

dienen ebenfalls, diesen Punkt zu erläutern. 

In Bezug auf den in Rede stehenden Gegenstand, kommt 

in dem ausgezeichneten Werke von ^I. Edwards ein Irr- 

thuni vor, welchen der Verfasser mit Recht IiervorhcbL 

M. Edwards verdanken wir die interessante Beobachtung, 

dafs die Jungen derjenigen Thiere, welche blind geboren 

werden, iiirc Temperatur verlieren, wcuii sic aufser Be¬ 

rührung mit iiu'cü Alten gesetzt werden; uud zog daraus 
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(llo richtige Folgerung, dafs das Vermögen derselben, 

Wärme zu entwickeln, nicht hinreiche, um ihre natür¬ 

liche Temperatur zu bewahren, sobald sie auf solche Weise 

'isolirt würden. Er unterwarf darauf Winterschläfer der 

Einwirkung von Kälte, und als er beobachtete, dafs ihre 

Temperatur sich ebenfalls verminderte, folgerte er daraus: 

dafs sie gleich jenen Jungen nicht die Fähigkeit besäfsen, 

ihre Temperatur unter gewöhnlichen Umstünden zu be¬ 

wahren *). 

Hiergegen aber ist einznwenden, dafs das junge Thier 

seine Wärme niemals behält, sobald es allein dem Ein¬ 

flüsse einer gemäfsigten Temperatur ausgeselzt wird. Die 

\V interschläfer dagegen bleiben bei der gewöhnlichen Tem¬ 

peratur munter, und bewahren im wachen Zustande ihre ' 

Temperatur. Die Verminderung der Temperatur wird bei 

ih nen durch den Schlaf herbeigeführt. Bei dem Versuche 

von M. Edwards bleibt es unerwähnt, ob sich das Thier\ • 
/ 

im wachen Zustande oder in der Erstarrung befunden habe, 

und hierauf kommt alles an; denn zwischen dem von Kälte 

erstarrten jungen Thiere und dem Winterschläfer finden 

wichtige Unterschiede statt. t < 

4) Uebereinstimmend mit den genannten Thatsacheu 

ist es, dafs das in Lethargie versunkene Thier die Fähig¬ 

keit besitzt, eine beträchtliche Zeit hindurch die gänzliche 

Entziehung der atmosphärischen Luft oder des Sauerstoffs 

zu ertragen. 

Spallanzani brachte ein Murmelthier vier Stunden 

lang in Kohlensäure, wobei das Thermometer^— 12 Grad 

zeigte, und das Thier blieb am Leben. Ein gleiches Re¬ 

sultat erhielt er bei Fledermäusen ^). 

Eine Fledermaus, welche sich 'bei einer Atmosphäre 

von 36 Grad in Erstarrung befand, wurde in Wasser von 

*) Des*Agens physiques, p. 155. 

2) Memoires sur la Respiration, par Lazare Spal¬ 
lanzani, traduits en Fran^ais, d’apres son manuscrit iu- 
edit; par Jean Scuebier, p. 75. 

I 
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41 Grad vcrseukt. Sic bewegte sich eit» wenig, und stiefs 

Luflblasclica aus den Lungen aus. Nachdem sic 16 Minu¬ 

ten im ^^'l»8se^ geblieben war, wurde sie licrausgcuom- 

inen, ohne von dem Versuche gelillen zu haben. 

Ein Igel, der iu einer Atmosphäre von 40 Grad in so 

tiefem Schlafe gelegen halle, dafs er mehre Tage nicht er¬ 

wacht war, um Nahrung zu sich zu nehmen, wurde iu 

Wasser von 40 Grad gebracht. Das Thier bewegle sich, 

und hauchte Luft aus den Lungen. Es w urdc 22^ Minuten 

unter dem Wasser gelassen, und dann hcrausgeuommen, 

ohne dafs ihm der Versuch geschadet hülle. 

Der Verf. hült cs für wahrschcinljch, dafs die Bewe¬ 

gungen, welche man bei diesen Thieren beobachtet, durch 

die Ilautuervcn hervorgerufen wurden. 

Das Vermögen, die Entziehung des Sauerstolfs oder 

der atmosphärischen Luft zu crlragcu, ist allein der Win- 

iererstarruug cigenthümlich, und ist keine Eigenschaft, die 

deu W’interschlüfcrn im wachen Zustande zukommt. Als 

tler Verf. gefunden hatte, dafs eine schlafende Flcdcrmau» 

im Sommer das Einsenken in W asser 11 Minuten lang ohne 

Nachtheil ertrug, versenkte er einen wachenden Igel in 

Wasser; derselbe starb iu drei Minuten, also ii» der Zeit, 

wo andere Säugethiere durch Einsenken in Wasser zu ster¬ 

ben pflegen. Hier erwähnt der Verf. eines Irrlhums, den 

Sir Authony Carlislc begeht, wenn er angiebt, dafs 

diejenigen Säugethiere, welche einen Winterschlaf halten, 

zu jeder Zeit das Vermögen besitzen, mit einer so be¬ 

schränkten Respiration zu leben, wie sic andere Thierc, 

welche diese Eigcnthümlichkcit nicht haben, veruichteu 

w ürde *). 

Indem der Verfasser hierauf zur Irritabilität übergeht, 

zieht er aus dem Umstande, dafs die Winlerschläfer die 

Entziehung der Luft zu ertragen vermögen, ohne zu ster¬ 

ben, den Schlufs, dals die Irritabilität iu dem Zustaude 

*) Phil. Traus. 1805. p. 17. 
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der Erstarrung sehr erhöhet sein mufs. Dieser Schlufs er- 

giebt sich aus dem Gesetze, welches der Verf. in seiner 

früheren Abhandlung erörtert hat, und jener Umstand ge- 

Iiöi't zu den merkwürdigsten Erläuterungen und Bestäti¬ 

gungen desselben. 

Man hätte aus diesen Prämissen, sagt der Verfasser, 

schon schliefsen können, dafs das IJerz bei einem Thiere, 

dem man im Zustande des Winterschlafes den Kopf abge- 

schnitlen, länger schlagen würde, als wenn dies bei dem¬ 

selben Thiere im wachen Zustande geschehen wäre; ein 

äui’serst seltsamer, aber richtiger Schlufs, welcher die vol- 

leste Bestätigung durch folgendes merkwürdige Experiment 

erhält: Am 9. März, bald nach Mitternacht, durchschnitt 

der Verf. bei einem Igel, der 150 Stunden hindurch in 

einem Zustande von ununterbrochener Erstarrung gelegen 

hatte, das Rückenmark dicht hinter dem Hinterkopfe, ent¬ 

fernte darauf das Gehirn und zerstörte das Rückenmark 

mit. so viel Vorsicht, als möglich. Die Thätigkeit des 

Herzens fuhr fort, sich vier Stunden hindurch kräftig zu 

zeigen, worauf das Thier, da keine Aussicht zur Beendi¬ 

gung dieses Versuches vorhanden war, in ein feuchtes 

Tuch eingewickelt und bis zum nächsten Morgen liegen 

gelassen wurde. Um 7 Uhr Morgens fuhren beide Seiten 

des Herzens 'noch fort zu schlagen, eben so um 10 Uhr, 

wo man noch jedes Herzohr und jeden Ventrikel sich voll¬ 

kommen deutlich zusammenziehen sah. Um halb zwölf Uhr 

waren sämmtliche Theile des Herzens bewegungslos, zo¬ 

gen sich jedoch noch gleich stark zusammt.^, wenn sie 

mit der Spitze eines Federmessers gereizt v,arden. Um 

* Mittag war diese durch den Reiz bedingte Bewegung in 

beiden Ventrikeln zugleich verschwunden; beide Herzohren 

zogen sich indefs noch eine kurze Zeit zusammen. 

Mit Recht zählt der Verfasser dieses Experiment zu 

den aufserordentlichsten, die bei Säugethieren angestellt 

sind; es beweist mehre interessante und wichtige Punkte: 

1) Dafs die Irritabilität des Herzens während andauernder 

1 ' . 

I 



506 VH. INiysIologiscIie Arbeiten. 

Krstarrung bis /-u einem auffallenden Grade erliölit wird. 

«liesein Zustande 'wenig, wenn ribcrhaii])t geringer ist, als 

die der rechten; und dafs dieselbe wirklich das Vcrindgeii 

besitzt, sich durch venöses Blut zusaininenzuziehcn (veuo- 

contraclif). 3) Dafs bei diesem Zustande die Thaligkcil 

des Jlerzcus eine beträchtliche Zeit hindurch unabhängig 

von dem Gehirn und Uiiekenmark fort besteht ' 

Am 20. April nahm der Verf. um (j Uhr Abend^, bei 

einer Teniperatur von 53 Grad, der Vergleichung wegen, 

ein ähnliches Kxperiment bei einem Igel im wachen Zu¬ 

stande vor. Das Kückenmark wurde am Ilintcrkopfc 

durchschnitten; die Bewegungen des rechten Ventrikels 

hiclleu gegen zwei Stunden an, die dts linken liurten bei¬ 

nahe sogleich auf; die linke Vorkammer wurde in weni¬ 

ger als einer Viertelstunde bewegungslos, uud auch die 

rechte Vorkammer hörte viel früher, als der rechte Ven¬ 

trikel auf sich zu bewegen. 

Zum ferneren Beweise dieser Beobachtung können 

auch iMangili’s Versuche dienen *). 

Bei d eu interschläfern ist die Respiration beinahe 

aufgehoben; wäre daher die Irritabilität nicht vcrhaltnifs- 

mäfsig erhöht, so hätten die Lebensfunctioueu nicht be¬ 

stehen können. 

Alle Schriftsleller über den Winterschlaf kommen in 

der Angabe überein, dafs die Sensibilität bedentenü ver¬ 

mindert sei, und doch ist es der Meinung des Verf. zu¬ 

folge unmöglich, einen gröfseren Irrthum zu begehen. 

Die leiseste Berührung des Rückgrathes reizt den Igel 

sogleich zu jener tiefen Inspiration, von der bereits ge¬ 

sprochen ist. Die blofse Erschütterung bringt bei der Fle¬ 

dermaus einige Athemzüge hervor. Die geringste Störung 

wird mit einem Worte wahrgenouunen, wie sich aus der 

*) Anuale? du Museum, Tome X. pp. 453 — 456. 



VII. Physiolof^ischc Arl)citrn, 507 

Bewegung scliliefsen läfst, die sic bei dem Thiere Lcr- 

vorbringt. 

Indem man diesen Umstand iiiclit geliörig berücksich- 

ligte, verfiel man in den Irrtlmm, dals die Respiration 

wahrend der Wintererstarrung nicht vollkommen aufgeho¬ 

ben sei. Man betrachtete nämlich das Athmen, welches 

bei der ungeschwächten Sensibilität durch jeden Reiz so 

leicht erregt wird, als zum Zustande der Erstarrung 

gehörig. 

Die Sensibilität ist während der Wintererstarrung bei¬ 

nahe von derselben Beschaffenheit, wie beim gewöhnlichen 

Schlafe. Auffallend mufs es erscheinen, dafs mit einer 

nicht verminderten Sensibilität eine aufgehobene Respira¬ 

tion bestehen kann. Weshalb, fragt der Verf., ist dieses 

Aufhören der Respiration bei dem Wintcrschlafe nicht ^ 

schmerzhaft, wie bei anderen Thieren? Und weshalb wird 

das Thier nicht durch diesen Schmerz aus seinem Schlum¬ 

mer erweckt, wenn die Sensibilität desselben nur unbe¬ 

deutend vermindert ist? - 
X 

Wir sollten indefs zuerst fragen, bemerkt der Verf., 

was die eigentliche Quelle jenes Schmerzes ist, welcher 

während der aufgehobenen Respiration empfunden wird. 

Dieselbe ist ohne Zweifel das Herz, und eine gehinderte 

Circulation durch dasselbe. Ist daher die Circulation durch 

das Herz nicht gehindert, so wird keine schmerzhafte Em¬ 

pfindung statt finden. Es ist aber gerade eine Eigenthüm- 

lichkeit der Wiotererstarrung, dafs die Circulation durch' 

das Herz nicht, aufgehoben ist, wiewohl die Respiration 

aufliört. 

Auf der anderen Seite scheinen die Functionen des 

Sensoriums beinahe völlig aufgehoben. Dies wird einmal 

durch das Aufhören der Respiration bewiesen, welche so¬ 

gleich von neuem eine Zeitlang von statten geht, sobald 

das Thier erweckt wird. Es wird ferner dadurch bewie¬ 

sen, dafs, obgleich sich das Thier bei der Berührung zu- 
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saminenkngclt, cs docli soj;leich wieder crsrhlalTl in die 

frühere Stellung verHillt, wogegen im wachen Zustande 

der Kindnick eines finfseren Reizes einen Zustand von 7a\~ 

sanunenzichung und Unhcweglichkcil herheihilirt, der eine 

Zeillang und wahrsrlieinlich so lange anhält, als das (ic- 

fulil der Furcht dauert. Wird der Igel, wenn er im wa¬ 

chen Zustande zusamincngerollt ist, ins Wasser geworfen, 

80 dehnt er sich aus Furcht sogleich aus, und versucht zu 

schwimmen; im Zustande der Erstarrung dagegen, sclicint 

unter glcielien Umständen keiue Furcht erregt zu werden, 

und das Tliier wurde wahrscheinlich eine beträchtliche Zeit 

ruhig bleihen, wenn die Berührung des Wassers nicht auf 

die Sensibilität desselben wirkte. 

♦ Die Beweglichkeit der iMuskeln ist bei der wirklichen 

Erstarrung, gleich der Sensibilität, nicht vermindert. Die¬ 

jenigen Physiologen, welche das Gegentheil behauptet ha¬ 

ben, wie der Verf. w'eitcr unten zeigt, haben die Erschei¬ 

nungen des durch Kälte entstandenen Torpors mit denen 

der wahren Wintcrerstarrung verwechselt. 

Sobald man einen Igel, der sich in einem Zustande 

der vollkommensten Erstarrung befindet, berührt, so fangt 

derselbe an zu respiriren, und kugelt sich stärker zusam¬ 

men, als zuvor; die Haselmaus fängt ebenfalls au sich zu 

bewegen, und so auch die Fledermaus. 

Wenn der Igel erweckt wird, läuft er umher; die 

Fledermaus fliegt mit Schnelligkeit, obgleich Erschöpfung 

und Tod dem Versuche folgen können. Die Fb'schcinun- 

gen sind denen vom Erwachen aus im natürlichen vSchlafe 

ähnlich. Gefühllosigkeit, verminderte Bev’glichkeit, Steif¬ 

heit, Lahmheit u. s. w. sind dem Torpor cigenthumlich, 

nicht der wahren Erstarrung. 

Der Flügel einer Fledermaus gewährte dem Verfasser 

eine herrliche Gelegenheit, den Zustand der Circulation 

während des Winterschlafes zu beobachten; doch war 

dabei die grüfstc Vorsicht nöthig, das Thier nicht zu er¬ 

wecken. 

I 



509 VII. Physiologische Arheitcn. 

Nach manchen fruchtlosen Versuchen gelang es dem 

Verf. auf folgende Weise, die ungestörte Circulation zu 

beobachten; Nachdem er das Thier im Zustande des Win¬ 

terschlafes in ein kleines Kästchen von Mahagoni gelegt 

hatte, zog er sanft den Flügel desselben durch eine in der 

Seite des Kästchens befindliche Oelfnung, befestigte die 

Spitze des ausgedehnten Flügels zwischen Korkstückchen, 

und diese, wie das Kästchen, auf einem Stücke Glas, und 

liefs endlich das Thier in dieser Lage und in einer kalten 

Atmosphäre wieder in den Zustand von Winterschlaf ver¬ 

sinken. Auf diese Weise wurde es möglich, das Thier 

ruhig, und ohne seinen Schlaf zu stören, unter das Mi- 

kroscop zu bringen. Die angestellten Beobachtungen er¬ 

gaben, dafs, obgleich die Respiration aufgehoben ist, die 

Circulation ununterbrochen fortdauert. Dieselbe ist in den 

kleinen Arterien und Venen langsam; der Herzschlag ist 

regelmäfsig und beläuft sich gewöhnlich auf 28 Schläge in 

einer Minute. 

^ Man möchte sich geneigt fühlen, den Zustand der Cir¬ 

culation während des Winterschlafes mit dem, der Repti¬ 

lien zu vergleichen; wenn man indefs bedenkt, dafs die 

Respiration beinahe, wenn nicht gänzlich aufgehoben ist, 

und dafs das'Blut einen venösen Charakter hat, so mufs 

man die Circulation als auf einer noch niedrigeren Stufe 

stehend betrachten. Man könnte dieselbe nach der An- ' 

sicht des Verf. wirklich eher mit derjenigen Circulation 

vergleichen, welche man in einem Frosche beobachtete, 

' dem Gehirn und Rückenmark zu verschiedenen Zeiten in 

kleinen Portionen entfernt wurden ^). 

Mitten in einer aufgehobenen Respiration und bei der 

Verminderung mehrer anderer Functionen, ist daher eine 

Lebensthätigkeit erhöht. Diese betrifft die Irritabilität, 

und besonders diejenige der linken Hälfte des Herzens. 

Letzte, die im wachen Zustande der Winterschläfer, wie 

*) M. Hall, Essay on the Circulation, pp. 136 —141. 
I 
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bei allen anderen Säiigelblcren, nur durch arlerlcllcs Ohil 

der Ziisamnieir/.icliung fähig ist {arterio-contraclii), wird 

cs liier durch venöses IJlut (veno-coiilraclil). 

Indem der Verf. die ^^ichligkcit dieser Krseheinung 

Jjcrvorliebl, welche die einzige Ausnahme von der allge- 

incinslcn Regel unlcr den Tliicrcn mit einem doppelten 

Herzen bildet, inaclit er zugleich darauf aufmerksam, wie 

dieselbe die IMöglichkcit eines Vcrweilcns im Wasser oder 

in einem lödllichcn Gase erklärt, ohne dafs Ertrinken oder 

Asphyxie erfolgt; wie sie ferner die iMöglichkeit einer auf¬ 

gehobenen Respiration deutlich macht, ohne dafs ein Ge¬ 

fühl von Ojiprcssion oder Schmerz statt llndet, obgleich 

die Sensibilität nicht vermindert ist. Dieselbe Erscheinung 

ist C9 mit einem Worte, fährt er fort, welche in Verbin¬ 

dung mit der eigentbümlichen Wirkung des Schlafes, ver¬ 

minderte Respiration bei den Winterschläfern herbeizufüh- 

ren, di^ Emplangllchkeit wie die Fähigkeit ausmaebt, in 

den Winterschlaf zu verfallen. ^Vie auf der anderen Seite 

die schnelle Circiilatiou eines im hohen Grade arteriellen 

Blutes im Gehirn und Rückenmarke der Vögel wahrschein¬ 

lich die Lebhaftigkeit derselben lierbeiführt, so trägt ohne 

Zweifel die langsame Circulatlon eines venösen Blutes zu 

dem Schlafe der Wintcrschläfer mit bei. 

Die Beobachtungen, w^clche der Verf. hinsichtlich des 

Digestionsvermögens und der Aufnahme von Nahrungsmit¬ 

teln angestellt hat, ergeben, dafs in dieser Beziehung eine ' 

grofse Verschiedenheit bei den verschiedenen Winterschlä¬ 

fern statt findet. Wie bei diesen Thiercn die wSchwierig- 

keit gröfscr oder geringer ist, im Winter Nahrung anzu¬ 

treffen, so zeigt sich auch bei ihnen ciue merkwürdige 

Verschiedenheit in der Art, wie sic aus ihrem Winter¬ 

schlafe erwachen. 

Bei der Fledermaus hat der Verf. nicht die mindeste 

Neigung zum Erwachen wahrgenommen, ausgenommen 

durch Wärme und Aufreizung. Bei einer Temperatur von 

40 oder 45 Grad erwacht dagegen der Igel um Nahrung 

zu 

r 
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zu nehmen, nachdem er in verschiedenen Zwischenräumen, 

von zwei, drei oder vier Tagen, geschlafen hat; und ver¬ 

fallt dann wieder in seinen Zustand von Erstarrung. Die 

Haselmaus erwacht unter ähnlichen Umständen täglich. 

Die Functionen des Magens, Darmkanales und der 

Nieren, stehen im Verhältnisse mit der Neigung zu er¬ 

wachen und Nahrung zu sich zu nehmen. Die Haselmaus 

und der Igel leeren zur Zeit des Erwachens reichlich Ex¬ 

cremente und Urin aus. Bei der Fledermaus dagegen beob¬ 

achtet man fast keine Exeretion während ihres fortgesetz¬ 

ten Winterschlafes. 
f 

Der Verf. sucht hierauf die Unterschiede hervorzuhe¬ 

ben, welche zwischen der Art von Torpor, die bei jedem 

Thiere durch Kälte erzeugt werden kann, und der wah¬ 

ren Wintererstarrung statt finden, die nur wenigen Tliie- 

ren eigenthümlich ist. Bei jenem Torpor bemerken wir 

eine Erstarrung der Gefühlsncrven, und eine Steifheit der 

Aluskeln; derselbe äufsert selbst auf die Winterschläfer eine 

nachtheilige und tödtliche Wirkung. Bei der Winterer¬ 

starrung bleibt dagegen die Sensibilität und die Motilität 

unverändert; diese Erstarrung ist eine Folge des Schlafes, 

und die Wirkung wie die Tendenz derselben ist die Er¬ 

haltung des Lebens. So auffallend diese Unterschiede auch 

sind, so hat man sie doch nicht immer gehörig berück¬ 

sichtigt, und man trifft aus diesem Grunde manche Un¬ 

richtigkeiten bei Le Gallois *), M. Edwards und 

anderen Physiologen an. 

Der Winterschlaf wird durch eine nur mäfsig niedere 

Temperatur herbeigefiihrt, und alle demselben unterwor¬ 

fenen Thiere vermeiden es, sich einer strengen Kälte aus¬ 

zusetzen, und suchen vielmehr sich dagegen durch ei¬ 

nen Zufluchtsort zu schützen. Sehr heftige Kälte bringt 

*) Oeuvres de Le Gallois. Paris 1824. p. 282. 

Agens Physiques, pp. 148. 292. 
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keiia‘S>vcgf*s den ^^'i^lcrsclllaf hervor, sondern versclzl 

jene Thicre in einen Erslarrungszusland, oder lodtet sic 

auch. —. 

Der Winterschlaf fuhrt einen Grad von Irritabilität in 

der linken Hälfte des Herzens lierbci, welcher bei einer 

lebhaften Hcs]>iration und bei aiiericllcin IHute nicht mit 

dein Leben bestehen könnte. Wenn daher die Uespiration 

plötzlich v\’ic(lcr licr\'orgcrufcn und fortdauernd durch Auf¬ 

regung unterhalten wird, so ist der Erfolg hier eben so 

lödtlich, wie die Unterdrückung der Respiration in an¬ 

deren Fällen. 

Uebereinstimmend hiermit ist cs, dafs die Thicre, 

^vclcbe einen Winterschlaf halten, sicli auf verschiedene 

\^ eise vor Störung und Aufreizung zu sichern suchen, in¬ 

dem sic sich in Höhlen, Nestern u. s. w\ verbergen. 

In tiefen Höhlen und an Orten, die vor den Tcmpc- 

raturvcrändet’ungen geschützt sind, ist das Gefühl des Hun¬ 

gers wahrscheinlich die Hauptursachc des Wiedererwachens 

im Frühjahre. Die übrigen Ouellcn des Wiederauflebens 

sind die Rückkehr der Wärme und anfsere Aufreizungen, 

und interessant ist cs, die allmählige Rückkehr der Respi¬ 

ration in dem einen, und die der Temperatur in dem an¬ 

deren Falle zu beobachten. 

Wenn ein Igel, der sich im Winteischlafe befindet, 

auch nur sehr sanft berührt wird, so macht er einen lie¬ 

fen Athemzug und fährt dann fort, eine kurze Zeit zu ath- 

incn. Wird das Thier fortwährend erweckt, so erhebt 

sich seine Temperatur, und wird die Temperatur der 

Atmosphäre erhöht, so wird seine Respiration allmählig 

erweckt, und das Thier nach und nach in einen wachen 

Zustand versetzt. Wird ein solches Thier in einer sehr 

kalten Atmosjdiärc aufgestört, so erhebt sich seine Tem¬ 

peratur auf verschiedene Weise, und sinkt dann wiederum. 

Dasselbe befindet sich, wenn es erweckt wird, in einem 

Zustande von Erschöpfung, und vermag seine Temperatur 

nicht zu bewahren, wenn es der Kälte ausgesetzt wird. 
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sondern stirbt, falls es nicht wiederum in den Winterschlaf 

verfällt. 

Wie schon erwähnt ist, reicht auch heftige Kälte 

allein hin, den Winterschlaf zu stören, indem dieselbe 

eine schmerzhafte Wirkung auf die Gefäfsnerven äufsert. 

Dies wird auch durch II unter’s Experimente deutlich 

bewiesen ^). 

Zum Schlüsse bemerkt der Verf. wie jene Thatsachc, 

dafs erhöhte Respiration bei vermehrter Irritabilität wäh¬ 

rend des Winterschlafes einen tödtlichen Eiuflufs äufsert, 

wenn man damit den gleich tödlichen Erfolg einer aufge- 

liobenen Respiration bei verminderter Irritabilität im wa¬ 

chen Zustande zusammenhält, manche Ursachen, Arten 

und Erscheinungen des Todes erklären dürfte. (Philoso- 

phical Transactions.) ^ 
Micdolpki. 

VIII, 

M e d i c i n i s c h e Bibliographie. 

Reck, K. J., über den Kropf. Mit einer Abbildung, gr.8. 

Freiburg, Gebr. Groos. ' 12 Gr. 

V. Bönninghausen, C., Beiträge zur Kenntnifs der'lih- 

genthümlichkeiten aller bisher vollständiger geprüften ho¬ 

möopathischen x\rzneien. Zweite Auflage, gr.8. Mün¬ 

ster, Regensberg. br. n. 12 Gr. 

Conradi, Joh. Wilb. Heinr., Handbuch der allgemeinen 

Pathologie, zum Gebrauche bei seinen Vorlesungen. 

Fünfte, verb. Ausg. gr.8. Cassel, Krieger. 2 Thlr. 

*) Animal Oeconomy, pp. 111 — 115. 

33^ 



514 VIII. Mcdlcinische Bibliographie. 

Dupuytren, klinisch-chirurgische Vorträge u. s. w., ftlr 

Deutschland bearbeitet von E. Bech und B. Lconhardi. 

Fünfte Eiefcrnng. Mit 3 Kupfern, gr.8. Leipzig, Baum¬ 

gartner. 18 Gr. 

Dzondi, C. IL, wie kann man das freiwillige Hinken in 

seinem Entstehen erkennen, und ohne Anwendung des 

Glüheisens beseitigen und hcileu? Mit Abbildungen. 12. 

Halle, Schvvetsebke und Sohn. br. 1 Tblr. 

Eble, B., Taschenbuch der allgemeinen Pathologie und 

Therapie, mit Inbegrilf der Semiotik, naeh dem neue¬ 

sten Standpunkte dieser Wissenschaften, und zunächst 

für praktische Aerzte. 2 Tbeile. 12. Wien, Gerold, 

br. 2 Tblr. 12 Gr. 

Hempel, A. F., Aufangsgründe der Anatomie. 2 Thcile. 

Sechste, verb. Ausgabe, gr.8. Göttingen, Vandcnhöck. 

4 Tblr. 4 Gr. 

Hohl, A.F., die gcburtshülfliche Exploration. ErsterTheil. 

Das Hören. Mit einer Kupferlafel. gr.8. Halle, Waisen¬ 

haus. 1 Tblr. 12 Gr. 

Meli eher. Fr., nähere Beleuchtung der über die homöo¬ 

pathische Heilari noch bestehenden Vorurthcile und Mila- 

versländnisse. 8. Berlin, Logier. 8 Gr. 

Mittheilungen aus dem Gebiete der Medicin, Chirurgie 

und Pharraacic. Herausgegeben von C. H. Pfaff. Ir Bd. 

3s u. 49 Heft. gr.S. Kiel, Univ.-Buchhandl. 1 Thir. 8 Gr. 

Pfeiffer, L., Universal-Repertorium der deutschen medi- 

ciuischen, chirurgischen und obstetrizischen Jousnalistik 

des 19ten Jabrhunderts. Nach alphab. Ordnung. Erste 

Abtheil. gr.8. Cassel, Krieger, br. 2 Tblr. 

Pha rraacopoea Uannoveraua nova. 8 maj. Hannover, 

Hahn. n. l Thlr. 16 Gr. 

Gedruckt bei A. W. Schade in Berlin. 



: , f- 
>»■ ' • 

» Ni ’ , 

«>.H ’r*^ 
•:i 

V 

% * 

i '. '^ V-I *if: *»v 

} 4- * F‘ -M'f 
'Ti 

X V . 

■j . 
• » *x 

■■ ■,!»:■■-..-■ .- ■ 

. '. f- • f •" 

^ - 

ü V 

V S 

^ . 
* ;v'. 

♦ • • V i ^ * 

- V , 

• .^r r /»• 
tC ’ * * 

^ .' . ■ -• ’ r i: 

f ■ '• , 
^ -i^ 

-■ ' ' :r>:v'' ' .• ■. 

VJTMir 
• • *' .. u 

' 'I 

.vr. 

^ 4 
Yi * J> t .f: , 

\ 
. *-, ..*. : • >• ■ > 

f;. 

f- 

4 ^ ^ ' 

.,.*- '■ •jö< .'■ '/ , ; . 
Ä^'v ' ■ 

L‘v;?” .■* 

m' > ^ ' 
• ♦ 

' •-' " •-'- '^i.-v;^. ^ . , i’v <■ " ' 
'r^‘ ■ ■■r‘,.;.-.;>l- V ^ 

^ 4 ' K «■•4^ . ^ * C T rf' 

^ 

:?(V" 

-V..’ .; -.H 

/ ■ :'s y 

■ ^ - . . ■ . -«'•'• -'i ■- ' '. 

' .1 «»4. .* i- r. V'' 
-* ‘ / ■- y'* jV .. , I . . 4 t ’i * ■ 

I 

'":>: * ■ - ^ ; 

^.:.V'. -’ 

^ /i * 

4«^ 

■ •; jn - 

»■> ,. V ' 
‘ ' f "' 

%' 

Av^ -;<< •''fl* 

■4; 

^lit'h-i 
.■yM-: 

. * 
t '. 

> 

, 'SB*' 

t4y ^''v-.ir •.• .r.’l ' *■ ''■•■'^^,-i »:^4 ^ • r 

f - ^ 4 * - 
■-i' :<-rv : <v;S V-"' 

, v . . • • • ' 

i ]'^ 

v<> • A 

•y?'--.i 
!• r 

,J \> 4 « 
» y 

■* y 

r 3 ■ 

k*c *' 

't *'•' ‘' '3 
' \ 

r > • 

■ -•( /■ » / 
f . »I« 4«« 

4. er -f ' ,. ?: 

V • V . ' ' • , - .» X.iw* 

/.'.•;v,f >•#! 

•i .^,C:Är 

^ k L 
/Ff*’..' 

V 

k 4*^ V > V 

4 • /• * 
' ■ 

• 11. -V r F ^ 
I 
, 1^ 

' %' • , * I 

V ?■• . jr;, — ' 

* V. 
4 .-■ 

• ,. • • 

'v ^ ' V 
.'f 

.r 

■ ■*: 
.V 

Ci 

i., 

- >. ’il ■ 

^4- 

,1 i 
' • L'« -. .r' f . 



♦> ^ « '^ w t. ^ n 



5i 




