Bericht iiber die Arbeiten der irztlichen Section der
niederrheinischen Gesellschaft fiir Natur- und
Heilkunde zu Bonn.

Fir den Zeilraum vom Mai 1851 bis zum December 1853 in
der Sitzung vom 7. December 1853 vorgelegt durch den
derzeitigen Director der Section

Dr. C. W. Wutzer.

Obne Zweifel ist es fiir das lebendige Gedeihen gesell-
schafllicher Vereine von wesentlichem Nutzen, bei gewissen
Zcitabschnitten Rickblicke zu werfen aul jhre wahrend jener
geforderten Leistungen , — Rechenschaft abzulegen von dem
Erfolge der Bestrebungen zur Erreichung des Zieles, welches
den Milgliedern der Gesellschaft bei ihrer Vereinigung vor-
schwebte. Rud. Yirchow*) sagt bei einer #hnlichen Ge-
legenheit mit Recht: ,Gesellschaften altern schneller, als die
sBinzelnen , wenn nicht ihre Einrichlungen sich auf breiteste
,Grundlagen der Theilnahme und Arbeitslust stiitzen, sie sind
Jvergessen, wihrend sie noch existiren, wenn nicht der Ge-
wgensland ihrer Arbeiten Erfolge verbiirgt, welche zu neuer
»Ihiliglkeit anregen und das Ziel des Sirebens weiter und
sweiter stecken.¢ Der §. 27 der Statuten der niederrheinischen
Gesellschaft schreibt ausserdem dergleichen zeilweise Rechen-
schafts-Berichte ausdriicklich vor. So genehmigen Sie denn,
m. h. H., dass wir gegenwirlig einen dritthalbjéhrigen Zeit-
abschnitt unserer gesellschafllichen Thatigkeit gemeinschafllich
miteinander durchwandern, um eine kurz gedringte Ueber-
sicht davon zu erlangen, wie weit wir uns durch die Verei-

#) Verhandlungen der physicalisch - medicinischen Gesellschaft in
Wirzburg: 3. Bd. 3.Heft, Waraburg, 1852. 8, XXIIL



nigung unserer Krifte und Mittel, durch gegenseitiges Anre.
gen und Miltheilen, dem Zwecke unseres Vereins genéhert
haben, ohne uns dabei zu verhehlen, was uns zur vollstin.
digern Errecichung des lelzleren zu thun ubrig geblieben ist,
oder — was elwa geschehen muss, um in der zahlreichey
Reihe der grossentheils mit lebhafter Rihrigkeit- und mit Er.
folg arbeitenden wissenschaltlichen Gesellschaften der Gegen-
wart den gebiihrenden Platz ehrenvoller einzunehmen. Je
geringer die Zahl der activen Theilnehmer dieser Section der
Gesellschaft ist , mit je mehr Schwierigkeit hat augenschein.
lich die Losung einer solchen Aufgabe zu kidmpfen, nament-
lich den héher und hoher gesteigerten Anforderungen der
jingsten Zeit an die Wissenschaft gegeniiber. Doch liegt die
Kraft nicht in der Zahl; ihre Intensildt diirfte vielmehr durch
ein mitlelst jenes Umstandes zugleich erleichterles, engeres
Aneinanderschliessen, ein regeres gesellschaftliches Vertrauen,
um so eher gehoben werden konnen.

Es ist mir zweckmissig erschienen, den hier zu be-
trachtenden Zeitabschnitt mit einem fir das Leben der Ge-
sellschaft wesentlich gewesenen Moment beginnen zu lassen,
némlich mit dem lctzten Wechsel ihrer Direction. Der 18. April
1851 hatte der drztlichen Section ihren bisherigen Director
Friedrich Nasse durch den Tod geraubt, welcher den bis
dahin unermildlich und ristig fir die Férderung der Wissen-
schaften Arbeitenden an seinem 74sten Geburlstage zu Mar-
burg ereilte, nachdem er noch am 2. desselben Monats in
einer Sitzung der niederrheinischen Gesellschaft den Vorsilz
gefiihrt und durch seine thétige Theilnahme ihre wissenschaft-
lichen Verhandlungen belebt hatte. Am darauf folgenden 7. Mai
wurde dem gegenwdrtigen Vorsitzenden durch die Wahl der
Mitglieder die Ehre zu Theil, sein Nachfolger in diesem Amte
zu werden. Obgleich dieser die Direction bereits in der der
Neugestaltung der Gesellschaft vom Jahre 1839 folgenden er-
sten vierjahrigen Periode gefithrt halte, so vermochte er doch
nur im festen Verlrauen auf die bereitwillige Unterstitzung
von Seiten simmtlicher Milglieder der Gesellschalt den Ver.
such zu machen, einen Vorginger zu erseizen, dessen her-
vorragendes Talent, in den verschiedenslen und weilesten
Kreisen geislige Anregung zu verbreiten, mit Recht so allge-



— 183 —

meine Anerkennung gefunden hatte, Die Gesellschaft beauf-
tragle den ehemaligen Schiller, Assistenten und langjihrigen
Freund des Verstorbenen, Herrn Prolessor J. F. H. Albers,
mit der Abfassung des Nekrologs ihres dahingeschiedenen Di-
rectors. Derselbe entledigle sich jenes Auflrages in einer zu
diesem Specialzwecke am 21. Mai 1851 zusammenberufenen
Versammlung auf eine die genaueste Kenntniss aller hierbei
in Betracht kommenden Umslinde verrathende, die dankbare
allgemeine Anerkennung der Gesellschaft erwerbende Weise.
pDer Nekrolog Nasse’s ist hernach bei Du Mont-Schauberg
in Coln gedruckt und mit der rheinischen Monatsschrift fiir
praktische Aerzle ausgegeben worden.

Die Zahl der in Bonn und dessen niichsler Umgebung
ansissigen ordentlichen Milglieder der Gesellschaft belrug zu
jener Zeit 22. — Das friher, im August 1841, abgedruckte
Namen-Verzeichniss *) fiihrt 21 ordentliche Mitglieder auf, von
denen , bis zu dem Anfange der hier zu behandelnden Pe-
riode, also innerhalb zehn Jahren, 3 durch den Tod abgefor-
dert, 4 durch Verinderung des Domicils an fernerer persén-
licher Theilnahme verhindert worden, 2 Milglieder ausgeschie-
den waren, so, dass von jenen im Mai 1851 noch 12 acliven
Theil an den Versammlungen nahmen. Zu ihnen waren seit
1841 zehn neue Miiglieder hinzugetreten, woraus sich denn
der erwihnle Numerus von 22 bildet, — Derselbe ist nun im
laufenden Jahre abermals durch den Tod des um die erste
Stiftung der niederrheinischen Gesellschaft, November 1818,
sehr verdienten wirdigen Geheimen Hofralhs Harless, ver-
ringert worden, der, ungeachtet seines hoch vorgeriicklen Al-
ters, ibr hdufig auch jetzt noch lebhafte Theilnabhme widmete
und ihr bei seinem Abscheiden einen durch ganz Europa lit-
terarisch weithin beriihmten Namen enlzog. Indem im No-
vember 1852 Herr Dr. H. Klein zum ordentlichen Miigliede
ernannt worden war, Hr. Dr. Reumont jedoch ein anderes
Domicil wihlte, so hat sich seit dem Mai 1851 bis Anfang
December 1853 die Zahl der in Bonn anwesenden ordentli-
chen Theilnehmer auf 21 gestellt. Diese sind gegenwiirtig :

*) S. Organ fiir die gesammte Heilkunde von Naumann, Wutzer,
Kilian. 1, Bd, 4, Heft. DBonn, 1841, S. 637,
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1. Hr. Professor Dr. H. Albers.

2. , Kreisphysicus Dr. Boecker.

3. , Professor Dr. J. Budge.

4, , Dr. B. Claus.

5. , Dr. C. Hertz.

6. , Dr.D. Kalt

7. ,» Geh. Med. Rath Dr, Kilian.

8. , Dr. H Klein.

9. , Geh. Med. Rath Dr. C. Mayer.
10. , Dr. W, Nasse.

11. , Professor Dr. M. Naumannn.
12. , Dr. Nettekoven.

13. , Dr. Richarz (in Endenich).

14. , Privaldocent Dr. Schaaffhausen.
15. , Dr. H. Schaeffer.

16. , Dr. H. Ungar.

17. , Dr. J. Vellen.

18. , Geh. Sanititsrath Dr. H. Wolff.
19. , Dr. J. Wolff.

20. , Geh. Med. Rath C. W. Wutzer.

21. , Dr. A.J. Zartmann.
Das Verzeichniss der auswirligen oder correspondirenden Mit-
glieder der niederrheinischen Gesellschalt zu geben, liegt nicht
in der Absicht der gegenwirligen Miltheilung.

Die ordentlichen Milglieder versammelten sich regelmés-
sig am ersten Millwoch jedes Monals, mit Ausnahme der bei-
den Ferien-Monate September und October. Ausserdem wur-
den die stalutenmissigen General - Versammlungen, oder ge-
meinschaftlichen Sitzungen mit den Mitgliedern der physicali-
schen Section zusammen, in der Regel halbjihrlich einmal
gehalten, iiber deren Ergebnisse jedesmal in den nichslen
Tagen danach auszugsweise ein kurzer Bericht in der Kélni-
schen Zcitung veréffentlicht worden ist, so, dass es nicht er-
forderlich scheint, auf diese als allgemeiner bekannt voraus-
zuselzenden Verhandlungen hier zuriickzukommen. Dagegen
diirfte es dem Interesse der Seclion angemessen sein, die
Theilnahme der einzelnen Mitglieder an den Arbeiten dersel-
ben ibersichllich hier darzustellen. Diese Uebersicht wird in-
dessen in der Regel wenig mehr, als eine kurze Inhaltsan-
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geige der gehaltenen Vortrige aus den.Protokollen ge=
ben, was um so eher geniigen mag, als Vieles davon s_eit-
dem auf verschiedenen Wegen bereils in die O'effenth"ch-
keit gelangt ist, Anderes denselben Weg ohne Zweifel spiter
nden wird. Die hier kurz erwihnten Vorlrige der Herrn
prof, Budge und Dr. Aug. Waller sind als die Fortset-
zung der Arbeilen iber die Function des Nervensystefns zu
pelrachten, welche, im Laufe der Zeit der niederrheinischen
Gesellschaft mitgetheilt, hernach von der Académie des scien-
ces zu Paris, in ihrer Sitzung vom 20. December 1852, durch
die Ertheilung des Preises Montyon rihmlichst anerkannt
wurden. — Die bisher noch in keiner Weise veroffentlichten
Vortrige werden hier jedoch zweckmissig etwas ausfiihrli-
cher besprochen werden kénnen,

Es soll dies nun in einer ersten Abtheilung, nach der
oben benutzten alphabetischen Reihefolge der Einzelnen, fiir
die von diesen im voraus angekiindigten oder doch ausfihrli-
cher behandelten Vortrige erfolgen. Eine zweite Abtheilung
wird sodann die Theilnahme Derselben an den gemeinschaft-
lichen wissenschaftlichen Besprechungen und Verhandlun gen,
nebst ihren kirzeren Miltheilungen, nach der Reihefolge der
Sitzungen, ibersichilich kurz darstellen,

L

Hr. Prof. H. Albers war zundchst der Verfasser des
bereits erwihnten Nekrologs Friedrich Nasse’s, Er gab
sodann in der Sitzung vom 7. April 1852 ausflihrliche Mit-
theilungen aus den Resultaten seiner an Lungen-Schwindsiich-
ligen vorgenommenen physikalischen Untersuchungen, indem
er namentlich den Nulzen der Anwendung des Spirometers
zur Feststellung  der Diagnose gewisser Lungenkrankhciten
hervorhob. — Am 7. Juli 1852 hielt Derselbe einen Vortrag
Jiber Periostitis sacralis, der hernach in der zu Berlin
erscheinenden ,Deutschen Klinik, Jahrg. 1852. No. 32. S. 355.¢
veroffentlicht worden ist. — Am 3. November 1852 sprach
Derselbe iber Darmkrebs im Aligemeinen, so wie speciell
iber den Krebs des Mastdarms. Von lelzterem wurde
ein in der chirurgischen Klinik 16dilich abgelaufener Fall nii-
her beschrieben und durch das davon herriihrende Priparat
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erliutert. Ebenso legte Derselbe von anderen Formen deg
Darmkrebses instructive Zeichnungen vor. — Am 1. Decem-
ber 1852 zeigte Hr. Albers das Priparat von einer Magen-
Darm- und Bauch-Fistel, und erzihlte den merkwiirdigen Krank-
heitsfall, der durch seinen todtlichen Ausgang jenes gelie-
fert hatte.

Hr. Kreisphysicus Boeck e r sprach am 5. Januar 1853
iberSchidelerweichung und Schidelweichheit bej
einem im Mai 1852 zu Bonn geborenen Kinde, dessen Multer
wihrend der ganzen Schwangerschaft an starkem Abfithren
gelitten halle. Die Resultate der Section des im ndchsten Juli
verstorbenen Kindes wurden, mit Bemerkungen iiber die Na-
tur des Uebels zugleich, mitgetheilt. (Hernach verdffentlicht
in: Ginsburg’s Zeitschrift fir klinische Medicin. Jahrg. 1853.
S. 81 u, ).

Hr. Prof. J. Budge- sprach in der Sitzung vom 4. Juni
1851 von den verschiedenen Ansichten, welche man iber die
Membrana decidua Hunteri vera und reflexa aufgestellt hat.
Er hob die Griinde hervor, welche dafiir sprechen, dass die
Decidua vera nicht eine eigne Membran, sondern nur die
stirker entwickelte Schleimhaut des Uterus und deren Driisen
sei, wie dies von Seiler, E. H. Weber, Barkow u. A.
nachgewiesen wurde, und zeigte zugleich ein hierfir spre-
chendes Praparat vor.

Derselbe theilte am 7. Januar 1852 der Gesellschaft
die Beobachtung einer eigenthimlichen Drehkrankheit mit,
welche sich periodisch bei einer trachtigen Hiindin gedus-
sert hatte.

Ebenso verbreitete sich Hr. Budge iiber die Nerven
des Herzens, dessen Bewegungen durch Reizung des N. va-
gus vermehrt werden konnen, wenn dasselbe bereits sehr
geschwicht und blutleer geworden ist und figle seine Beob-
achtungen iiber den Einfluss des Bauchtheils vom N. sympa-
thicus auf die Herzbewegung hinzu, — (Mitgetheilt in: Com-
ptes rend, de I'Acad. 1852, 15. Mars). '

In den Sitzungen des Juli und August 1851 und August
1852 berichtele Hr. Budge iber das Resultat sciner ncue-



— 187 —

sten Versuche iiber den Ursprung des fiir die Iris bestimm-
ten N. sympathicus aus dem Rickenmarke, die er an Fréschen
angestellt halte und zeigte der Gesellschaft diese Versuche
selbst vor. — (Vgl. die Mittheilung in Comples rend. hebd. de
PAcad. des scienc. 1852. Aout 16.)

Am 3. November 1852 zeigte Hr. Prof. Budge das
merkwiirdige Phinomen der Zusammenziehung der Pupille ei-
nes vor mehreren Stunden ausgeschnittenen Froschauges, wenn
man das letzlere gegen das helle Licht halt, wohingegen sich
dieselbe Pupille im Dunkeln wieder erweitert. Er folgert hier-
aus, dass die Zusammenziehung der Pupille nicht allein als
Folge einer von den belreffenden Hirnnerven ausgehenden Re-
flexthiligkeit zu betrachten sei. — (Mitgetheilt in Frorieps
Tagsber. 1853. No. 620. — Comptes rend. 1852. 26. Oclbr.)

Am 5. Januar 1853 sprach Hr. Budge iber die Fol-
gen der Durchschneidung des Nerv. trigeminus bei Fréschen,
welche er von der Mundhéhle aus vollfithrt. Ausser dem Ver-
luste des Gefiihls in der betreffenden Gesichtsseite sah er da-
nach auch constant weisse Flecken auf der entsprechenden
Hornhaut entstehen, welche sich rasch ausdehnen, Einen am
letzten 13. December in solcher Weise operirten, und einen
weissen Hornhaulfleck tragenden Frosch zeigte derselbe vor.

Am 1. Juni 1853 hielt Hr. Prof. Budg e einen Vorlrag
iiber die Structur der Ganglien und machte auf eine neue
Fundstelle aufmerksam, an welcher man sehr leicht den Zu-
sammenhang von Nervenfasern mit Ganglienkugeln finden kénne.
Vor der Theilung des Ramus intestinalis n. vagi beim Frosche
braucht man nur diesen Nerven zu zerfasern und mikrosko-
pisch zu untersuchen, so wird man solche gangliose Fasern
neben vielen sogen. apolaren Ganglienkugeln finden. Hierauf
kniipfte Derselbe Betrachtungen iiber die Natur der Licht-
scheu an,

Hr.Dr.C. Hertz theilte am 6. Mai 1852 die ausfiihr-
liche Krankheitsgeschichte einer an Lungenschwindsucht und
Magengeschwiiren in ihrem 26. Lebensjahre zu Grunde ge-
gangenen Geisteskranken, sammt dem Seclionsberichte,
mit. — Fribzeilige-Verwaisung, aus den grossten Gegensit-
zen der Einflisse hervorgegangenc Erzichungsverkehrtheiten,
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missbegriffener klosterlicher Beruf mit heimlichen Kasteiungen
verbunden (Ueberwindung des Hungergefiihls durch einen
stark angezogenen Girtel) , waren die Gelegenheitsursachen,
wodurch bei der 26jdhrigen, rhachitisch verbildelen Novize
eine erblich angelegte Gemiithskrankheit in der Form der Me-
lancholie , mit Aufregung und Wahnsinn, neben Lungenlu-
berkeln, einem bereits ganz, und einem andern die beiden
innern Magenhéule perforirenden Magengeschwiire, zu Stande
kamen. In dem complicirten Gemiithsleiden war die uniber-
windliche Launenhaftigkeit und Ungefiigigkeit der Kranken
eine unsédgliche Plage der Umgebung. Vier Tage vor dem
Tode bekundeten sich die Zeichen innerer Verblutung; aber
erst nachdem 24 volle Stunden seit dem Auftreten derselben
verflossen waren , enlleerte sich die betrdchtliche, zum Theil
zersetzte Menge Blutes durch den After in zwei Absdtzen. —
Genau zur selben Zeit, als der Bluterguss in den Magen Statt
fand , schwanden alle psychischen Stérungen ganz und gar
und kehrten auch bis zu dem vier Tage spiter erfolglen Tode
nicht wieder. Die Kranke starb ohne Krampfe. Das perfori-
rende Magengeschwiir war auf die Leber so fest angewachsen,
dass das Messer zur Trennung gebraucht werden musste. —
Bei der Section des Gehirnes fand sich ausser allgemeiner
Animie eine sulzige Ausschwitzung oben auf der Convexitat
im Verlaufe der grdssern Venen links und rechls neben dem
Sinus longitudinalis von der Grdsse ciner Kinderhand, dem
entsprechend die dura mater zu fest an das Schadelgewdlbe
angewachsen war.

Hr. Geh. Med. Rath Kilian entwickeltc in einem am
5. November 1851 gehaltenen Vorlrage seine Ansichten iiber
Eclampsia parturientium. Er hélt dchte Fille der Art fir so
selten, dass, nach statistischen Zusammenstellungen, sich un-
ter 500 Geburtsfillen nur ein solcher ereignet, und zwar finf-
mal hidufiger bei Erstgebdrenden als bei Mehrgebérenden.
Oedematose Anschwellungen verschiedener Korpertheile und
verminderte Urinabsonderung habe man schon seit langer Zeit
als vorangehende Zeichen beobachtet. Lever habe aber zuerst
grosse Mengen von Eiweiss im Urin nachgewiesen; Frerichs,
der dies bestitigte, habe der Krankheit deshalb den Namen
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Morbus Brightii parturientium beigelegt. Nach Besprechung
der Ansicht von Frerichs, dass nicht die Anwescnheit des
Harnstoffes im Blute selbst (die sog. urdmische Intoxication),
sondern die aus der Zerlegung des Harnsloffes hervorgegan-
gene Bildung von kohlensaurem Ammoniak als Ursache des
Uebels betrachtet werden miisse, glaubt der Vortragende fol-
gende Momente feststellen zu konnen, — 1) Nur im Geburts=-
geschifte begriffene Frauen konnen Eclampsie bekommen ;
9) es ist stets mangelhafte Wehenlhitigkeit zugegen; 3) es
findet immer reflectirte Reizung des Gehirns Stalt; 4) das
Gehirn ist hyperdmisch durch ein mit eigenthiimlicher Mi-
schung behaftetes Blut. — Hinsichtlich der Behandlung
wird allgemeine Blutentleerung, mit Entschiedenheit aber nicht
zu dreist angewendet, empfohlen, — ebenso ein durch locale
Blulentziehungen unterhallener ohnmachtdhnlicher Zustand.
Opium sei nur nach diesen, und bei anhaltendem Hautkrampfe
indicirt ; nach eingetrelenem Schweisse passe es nicht mehr.
Forcirtes operatives Eingreifen sei verwerflich, eben so der
durch Kiwisch von Rotterau empfohlene Chloroform-
Gebrauch. (Eine durch diesen Vorirag angeregte Discussion
s. unlen).

Hr. Dr. H. Klein hielt in der Sitzung vom 9. Novem-
ber 1853 einen Vortrag iiber erbliche Syphilis, in wel-
chem er das Yorhandensein einer solchen nach eigenen Beob-
achtungen bestiligte. Er knipfte an einen Fall an, in dem
anscheinend ganz gesunde und mit keinen syphililischen Sym-
ptomen behaftete Aeltern nach einander 5 Kinder zur Welt
brachten, von denen die 3 ersten, zu frih geborenen, ver-
kimmert , schwichlich und wahrscheinlich an Syphilis
zu Grunde gingen, das 4te mit Bestimmtheit als syphili-
lisch erkrankt anerkannt und behandelt wurde, aber slarb,
das 5te endlich, ebenfalls zweifellos mit erblicher Syphilis be-
haftet, durch eine antisyphililische Kur genass, — Der Vater
war ein halbes Jahr vor seiner Verheirathung secundir sy-
philitisch gewesen, halte sich nur einer mangelhaften Kur un-
terworfen, und endlich, da kein Symptom von Syphilis mehr
bei ihin bemerkbar war, fiir geheilt gehalten. Dic Multer zeigle
bei der genauesten Untersuchung keine Spur syphilitischer Er-
krankung.
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Hr. Dr. W. Nasse sprach in der Versammlung vom
3. Februar 1853 iber ,Einige Arten von partiellem Sprachun-
pvermogen.é — Die Erscheinung, dass Personen, welche sich
in ungeschwichtem Besitze ihrer geistigem Vermogen mit
voller Bewegungsfahigkeit ihrer Zunge befinden, ausser Stande
sind, gewisse einzelne Worler auszusprechen, ist wahr-
scheinlich zuerst von Gesner, nach diesem von Crich-
ton, naher gewiirdigt worden. Der Vortragende stellt ver-
schiedene Kategorieen fir diese Falle auf, bezeichnel die
Eigenthimlichkeiten derselben , bringt die erforderlichen De-
lage daliir aus verschiedenen Schriftstellern bei, und erdrlert
sodann die Frage iber die Abhéngigkeit dieser Sprachunfa-
higkeit entweder von einem Leiden der zur Sprachéusserung
selbst dienenden Organe, oder von einer Gedachtnissstorung.
Die in solchen Fillen vorgenommenen Untersuchungen weisen
zwar in letzterem Falle mit Bestimmtheit auf eine Gehirnaf-
fection hin, doch geben sie keine nihere Aufklirung idber
ihre Beziehung zu bestimmten Erkrankungsformen oder zu ge-
wissen Theilen des Gehirns. (Veroffentlicht in der ,Allgemei-
nen Zeitschrift fir Psychiatrie. 1854, 1. Heft«.)

Hr. Prof. Naumann hielt am 4. Mai 1853 einen Vor-
trag iber ,einige Krankheiten der Harnblase.« Es kamen na-
mentlich zu naherer Erérterung die croupdse Varietdt der
Schleimhautentziindung , dann die Frage: inwiefern bei Ge-
schwiiren der Blase die Untersuchung des Harnes zur Siche-
rung der Diagnose beitragen konne. Ferner: dber die Rea-
ction des Harnes bei Gegenwart des chronischen Kalarrhs,
Am léngslen verweilte die Darstellung bei der sogenanulen
chronischen Enizindung der Muskelhaut der Harnblase und
ihrer Ausginge, wobei dic Induration der verdickien Wan-
dungen, die concentrische und die excentrische Hypertrophie
der Blase zur Sprache kamen. Der Name ,Hyperirophie“ lisst
sich, streng genommen , kaum rechifertigen; denn die Mus-
kelbiindel sind zwar stirker entwickelt und umfinglicher, aber
auch um Vieles hirter; zugleich verlicren sie die gesunde
rothe Farbe, und werden bleicher. Gewdéhnlich steht das Er-
bleichen in geradem Verhillnisse zur Héirle. Zwischen den
kleinsten Muskelbiindeln findet man nicht allein vielfache Ab-
lagerungen von geronnenem Fasersloff, sondern dieselben wer-
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den auch theilweise reichlich von Felt umgeben, oder sind
von diesem gleichsam durchdrungen. In den meisten Fillen
pimmt die Schleimhaut an der Verdickung Antheil. Aber viel
petrachtlicher pflegt die Anschwellung des submucdsen Ge-
webes zu sein. Nicht selten erhebt sich dasselbe zu schwie-
ligen, aus verdichletem , dem fibrosen édhnlich gewordenen
Bindegewebe bestehenden Hervorragungen, die in der Form
von Falten und Kimmen in die Hohle der Blase hincinragen,
wohl auch klappenartige Aufwulstungen bilden, durch welche
die Mindungen der Ureteren, oder der Urethra, mehr oder
weniger unzuginglich gemacht werden kénnen. In Beziehung
auf die Behandlung wurde bemerkt, dass die Injectionen von
einer Auflosung des Argent. nitric. , die beim Harnblasenka-
tarrh, selbst bei Harnblasengeschwiiren, nicht selten sich be-
wihren, eben so fruchtlos angewendet wurden, wie das Jod-
kalizm. Am besten war das Befinden der Kranken bei dem
alternirenden Gebrauche des Salmiaks in grossen Dosen (bis
zu '/, Unzen tiglich), und des Strychnins (zu 1/, —'/ Gran
taglich).

Am 1. Juni 1853 machte Hr. Prof. Naumann Milthei-
lung iiber einige von ihm beobachlete merkwirdige Geschwiil-
ste der Milz.

Hr. Dr. Reumont sprach am 2. Juli 1851 iber einen
Fall von Purpura haemorrhagica acula, der bei einem bis da-
hin gesund gewesenen 41jahrigen Manne im April vorgekom-
men war. (Der Vortrag ist hernach in der ,Deutschen Kli-
nik. 1852. No. 7. S. 80%, abgedruckt worden).

Hr. Dr. Richarz theilte am 2. Juni 1852 Bemerkun-
gen iiber das Verhalten der Primitivfasern der Nerven nach
deren Durchschneidung mit, welche zunéchst durch zwei vor-
angegangene Vortrige des Herrn Dr. A, Waller veranlasst
worden waren. Der Vorlragende hebt hervor, dass die
Resultate der Untersuchungen des letzleren Mitgliedes, wie
sie von diesem am 11. Mérz und am 21. Mai 1852 vorgelra-
gen worden waren, sich nicht in Uebereinstimmung befinden,
indem nach dessen friiheren Miltheilungen in Folge von Durch-
schneidung der hintern Wurzel eines Rickenmarksnerven die
Fasern vom Ganglion aufwiérls bis zur Durchschnillsstelle ent-
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artet, hingegen nach den letzten Ergebnissen die Fasern zwi.
schen dieser Stelle und dem Riickenmarke entartet erschienen,
Hr. Richarz sucht dann nachzuweisen, dass iber die vor-
liegende Materie bis jetzt nur der Punkt fesistehe, dass die
Nerven zu ihrer normalen Erndhrung ausser dem ungestérten
Fortgange des durch die Blutcirculation vermittelten Stoflwech.
sels noch der Integrildt eines zweilen Moments bedirfen, und
bezeichnet als dieses die Unterhaltung functioneller Siromun-
gen in den Nerven durch die ungestérte Einwirkung solcher
Lebensreize , welche ihrer Function oder vielmehr ihrer im-
manenten Energie addquat oder congenial sind. Wenn man
von der gcwohnlichen Ansicht ausgeht, dass jenes zweile
Moment fiir die Erndhrung der Nerven ein von den Cenlrale
theilen auf dieselben geiibter Einfluss sei, und wenn es rich-
lig wire, dass die peripherischen Theile eines durchschnitle~
nen sensitiven Nerven, wie die eines motorischen, entarten:
so konnen das functionelle Princip und der angenommene
nutritive Einfluss vom Centrum aus unméglich identisch sein,
da die Function der sensitiven Nerven eine centripetale Stro-
mung zeigt, jener nulrilive Einfluss dagegen centrifugal wire,
und da es unmaoglich ist, anzunehmen, dass zwei Principien,
die sich in entgegengesetzler Richtung bewegen, diesclben
seien. Der leidigen Nothwendigkeit einer solchen Annahme
werde man nur dann iberhoben, wenn man die lelzlen Wal-
Ier’schen Resultate (Entartung des centralen Endes einer durch-
schnittenen sensitiven Nervenwurzel und Gesundbleiben der pe-
ripherischen Fasern,) als richtig annimrat.

Hr. Dr. Waller erwiederte hierauf, dass er bei seinen
friiheren Untersuchungen den Durchschnitt der hinleren Wur.
zel der Riickenmarksnerven allerdings zu nahe an dem Gang-
lion angebracht habe, verweist aber ausserdem auf seine Mit-
theilungen in den Comptes rendus de I’Académie des sciences.

Hr. Dr. Schaaffhausen hielt am 3 Mdrz 1852 einen
Vortrag uber das Gehirn. Nachdem Derselbe die unvoll-
kommene Kenntniss dieses Organs bei den Alten und die erst
spit gewonnene Einsicht von der Bedeutung desselben ge-
schildert, stellte er die physiologischen Beweise zusammen,
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die uns veranlassen, das Gehirn als den nichsten Sitz der
Seelenthitigkeilen zu betrachten. Die anatomische Untersu-
chung des Verlaufs der Nervenstringe in Gehirn und Riicken-
mark, die mikroskopische Erforschung des Zusammenhangs
der Nervenfasern mit den Ganglienzellen, die Versuche an le-
penden Thieren, die vergleichende Anatomie dieses Organs
pei den verschiedenen Thieren und Menschenrassen und In-
dividuen, die Kenniniss der Verinderungen des Gehirns bei
Geisteskranken, endlich die Entwicklungsgeschichle desselben,
das seien die verschiedenen Wege, welche die Forschung zur
Ergriindung eines der schwierigsten Gegenstinde der Physio-
logie eingeschlagen habe. Eine kritische Wiirdigung der ver-
schiedenen Arbeiten auf diesem Gebiete fihre nicht, wie man
gewohnlich annebme , zu widersprechenden , sondern fir die
meisten Fragen zu ibereinstimmenden Ergebnissen. Der Un-
klarheit aber, die in den Ansichten der nambaltesten Forscher
iiber das Verhiltniss des Gehirns zur Seelenthitigkeit sich
finde, miisse man es zuschreiben, dass die ungereimtesten Be-
hauptungen, wie sie z. B. die aller Wissenschaft Hohn spre-
chende Phrenologie aufstelle, selbst unter Gelehrten noch im-
mer Beifall finden. Der Vortragende bezcichnet mit Riick-
sicht auf die neuesten Untersuchungen und mit Hinweisung auf
eigene Beobachtungen und vorgelegte schemalische Zeichnun-
gen das Gehirn als den Knoten aller Nervenbahnen, und sieht
die Bedeutung desselben vorzugsweise in dem Umstande be-
grindet, dass dasselbe den Sinnesnerven, und zumal den
Nerven der héheren Sinne zum Ursprung diene; denn die Sin-
neseindriicke seien es, die das Bewusstsein wecken, und die-
ses sei die einfachste und urspriinglichste Offenbarung des
ganzen Seelenlebens. Sehr wichlig sei es, dass man auch
die motorischen Stringe des Riickenmarks bis tief in das
grosse Gehirn, bis zu den Ursprungsstellen des Sehnerven ver-
folgt habe, wie zuerst Blatimann beim Frosche nachgewie-
sen. Ferner sucht Derselbe in ausfihrlicher Auseinandersel-
zung zu zeigen, dass die seilliche Kreuzung wahrscheinlich
als ein allgemeines Gesetz fir alle Hirn- und Riickenmarks-
nerven zu betrachten sei, und spricht sich far die Ansicht
aus, dass die Spinalwurzeln zum wenigsten theilweise im Rik-
kenmarke selbst entspringen und der funklionelle Zusammen=
Verh. d. n. Ver Jahrg XI.  Neue Folge L 13
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hang dieser mit dem Gehirn nur vermittelst der grauen Sub-
stanz und der in dieser entspringenden Riickenmarksfaserp
geschehe, In dem durch Chromsdure gehirteten Riickenmar
des Kalbes hat er auf das Bestimmteste den Ursprung der
Nervenprimitivfasern von den Ganglienzellen der grauen Syb-
stanz in der Art erkannt, dass der Achsencylinder geradezu
in den Inhalt der Ganglienzelle ibergeht, so dass er mor-
phologisch als eine Absonderung der Zelle oder als ein Fort-
satz derselben betrachtet werden kann. Dabei erinnert er an
einzellige Driisengebilde, wie sie bei niedern Thieren z. B. in
der Haut der Helminthen beobachtet werden. Er spricht sich
entschieden gegen den Ursprung des Sympathicus aus dem
Rickenmarke aus, und glaubt, dass die Erscheinungen, die
man auf einen solchen bezogen hat, nur durch die Verbin-
dungszweige des Riickenmarks mit der Ganglienkelle des Sym-
pathikus zu Stande kommen. Schliesslich stellt er die Ansicht
auf , dass die einzelnen Nerven mit verschiedenen Ganglien.
centren in Verbindung stehen miissten, also eigentlich einen
mehrfachen Ursprung hétten, wie es die Mannigfaltigkeit der
Reflexe zeige, und fiir welchen Zusammenhang man auch die
vieldstigen Ganglienzellen anfiihren konne , welche gleichsam
die Knotenpunkte einzelner Nervenbahnen darstellten. Einen
besondern Theil des Gehirnes, als Organ der Seele, gebe es
nicht, sondern die Seelenthiligkeit bestehe nur darin, dass
gewisse organische Vorgénge, und zumal die Ueberfihrung
von Eindriicken der empfindenden Nerven auf bewegende, die
aber nur in der granzn Substanz geschehen konne, eben mit
Bewusstsein vor sich gehen,

Hr. Dr. H. Schaeffer spricht am 4. Feoruar 1852 iiber
die Operation der verwachsenen Finger durch Transplanlation
eines Hautlappens, Bezug nehmend auf einen von Herrn Dr.
Haanen in Coln durch die rheinische Monalsschrift fir
praktische Aerzte, 1851, S. 533, milgetheilten Fall der Art,
weist er darauf hin, dass nicht nur bereits Zeller und Kern
die Bildung und Einheilung eines Vformigen Lappens in die
durch Trennen der verwachsenen Finger entstandene Wunde
gelehrt haben, sondern dass auch von Geh. Rath Wutzer
in der Klinik zu Bonn auf eine ganz der Methode des Hrn,
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pr. Haanen dhnliche Weise 1844 und 1850 die Trennung
der Finger mit Einheilung eines ldnglicht viereckigen Lap-
pens versucht worden sei, der, von dem einen Finger abge-
trennt, den andern decken musste. In beiden Fillen sei je-
doch in dem ibergepflanzien dusserst zarten Hautlappen Nei-
gung zum Brande hervorgetreten. Am 25. August 1848 habe
er dann selbst in der Klinik zu Bonn Gelegenheit gefunden,
pei einem aus Brauweiler zu diesem Zwecke hergesende-
ten 42jahrigen Manne, der, bei dem Brennen von Holzkohlen
eingeschlafen, ins Feuer gefallen war, die Trennung eines bis
zu der achten Rippe an den Thorax angewachsenen Oberar-
mes, von dessen innerer Seite nur noch 3 Zoll oberhalb des
Condylus internus frei geblieben waren, der Analogie jener
Operationen gemdss auszufiihren. Er bildete némlich aus der
die Verwachsung bedingenden Haut einen linglicht-vierccki-
gen Lappen von ansehnlichem Umfange , der die durch die
Trennung des Armes von der Bruslwand hervorgebrachte grosse
klaffende Wunde geniigend deckte, nachdem er durch Knopf-
nihte an den Oberarm festgeniht worden war. Indem man
besonders sorgfiltig die Achselhohle mit gesunder Haut ver-
sorgt hatte, entsprach der Erfolg der Absicht vollstindigst ;
bei seiner am 15. September erfolgten Entlassung konnte der
Mann seinen Arm wieder in rechtem Winkel erheben, nach-
dem bei seiner Ankunft der grosste moglichste Abstand des
Condylus internus vom Thorax nur 5 Zoll betragen hatte.

Ebenso theilt Hr. Schaeffer in derselben Sitzung den
Fall eines Wolfsrachens mit, bei welchem von ihm am O9ten
Tage nach der Geburt die damit verbundenen beiden Spalten
der Oberlippe des Kindes mit Erhaltung der Weichtheile des
Mittelstiickes so operirt worden waren, dass die Heilung durch
schnelle Vereinigung erfolgle. Spéaterhin haben sich die bei-
den Spalten im harten Gaumen von selbst bis zum Durchmes-
ser von 1!/, bis 2/¥ zusammengezogen.

Am 6. August 1851 trigt Hr. Dr. J. Velten einen lehr-
reichen Fall von Fungus vesicae urinariae eines Mannes vor,
der im Mérz 1850 zu seiner Behandlung gekommen war. Seit
vielen Jahren hatte sich bei diesem durch Bildung schmerz-
leser Knoten am After die Neigung zur Hémorrhoidal - Affec-
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tion gezeigt. Spiler wiederholt auftretendes Blulharnen be.
seiligte er durch Trinken eines Leinsaamenabsudes. Seit dem
Anfange des Jahres 1850 kehrle es regelméssig am Anfange
eines jeden Monals zuriick. Im September fand sich zuerst
der Drang zum Uriniren ungewdhnlich haufig ein. Am 15,
December folgte ein so slarkes Blutharnen, dass innerhalb drei
Tage 2'/, bis 3 Pfund Blut verloren gingen. Bald darauf trat
Urinverhallung ein, die 14 Tage lang den Gebrauch des Ka-
thelers nodthig machte, wobei kein Schmerz emplunden wurde.
Die Exploration der Blase mit dem Katheter ergab am untern
Abschnilte der hintern Wand derselben einen ungewdohnlichen,
aber weichen Widerstand; ausserdem zeigte sich ihr Fundus
abnorm hoch stehend, die Hohle der Blase gerdumiger, als
gewohnlich. Die Untersuchung durch den Mastdarm blieb
ohne Resultat. — In den letzlen Monaten des Lebens zeigte
der Urin fast anhaltend eine blutige Beschaffenheit, eine schmut-
zigrothe weinhefenartige Farbe, einen mistjauchedhnlichen stin-
kenden Geruch. Im Mérz 1851 wurden mit diesem Urin kleine
Stiickchen weissen Grieses entleert, die aus phosphorsaurem
Kalk, phosphorsaurem Ammoniak und Ammoniak - Magnesia
bestanden, Der Kranke starb unter den Erscheinungen des
heklischen Fiebers am 29. April 1851. — Die Section zeigte
eine nach allen Richtungen vergrosserte Blase, alle Hiule der-
selben verdickt, die Muskelhaut bis zu 31/, die Schleimhaut
bis zu 3/,%/; auf letzterer aufsilzend 4 voneinander geschie-
dene blumenkohldhnliche Geschwiilste von geringer Consistenz,
nicht exulcerirt. Die grosste dieser Geschwiilste maas in
der Linge 21/, in der Breile 2%, die kleinsle 11/;* im Durch-
messer ; das Mikroskop wies in ihnen sowohl runde als ge-
schwiinzte kernhaltige Zellen nach. Blasenhals, Prostala, Harn-
rohre normal. Die Einmiindungsstelle des linken Harnleiters
durch Aftermasse grossentheils verstoplt, der Harnleiter selbs;
hierdurch bis zu dem Umfange des Diinndarms eines neuge-
bornen Kindes erweilert. Alle ibrige Organe véllig normal.
— Hr. Dr. Velten hat das Praparat der kranken Blase dem
pathologischen Museum der chirurgischen Klinik geschenkt.

Am 3. Mdrs 1852 legte Hr. Dr. J, Velten der Gesell-
schaft das Herz eines Greises zur Ansicht vor, der, bis da-
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hin vollig gesund, plétzlich zusammengestiirzt und verschieden
war, Die Untersuchung nach dem Tode ergab einen kleinen
Riss in der dussern Wand der linken Herzkammer. — Auch
dieses lehrreiche Préparal ist durch die Giite des Hrn. Dr.
velten in den Besitz des pathologischen Museum’s der chi-
rurgischen Klinik bergegangen.

Hr. Dr. Aug. Waller hielt am 7. April und am 6len
Mai 1852 Vortrige iber die Zerschneidung von Nervenstim-
men an lcbenden Thieren, als ein Miltel, die Funclion der
Nerven und der Ganglien zu studiren. Das von ihm hierbei
angewendete Verfahren wurde ausfihrlich dargestellt. — Den-
selben Gegenstand behandelte Hr. Dr. Waller durch andere
Vortrige, theils vor der physicalischen Section, theils vor den
vereiniglen beiden Sectionen der Gesellschaft. (Mitgetheilt in:
Comptes rendus hebd. de P'acad. des Sciences. T. XXXIV,
pag. 393, 524, 582, 675.)

Hr. Dr. Julius Wolff spricht am 2. Mdrz 1853 iber
Katalepsie, indem er einen von ihm genau beobachtelen
Fall der Art seincr Erorterung zum Grunde legt. Die Kranke
war ein ibrigens gesundes, bis dahin nicht zu Krimpfen ge-
neigt gewesenes junges Madchen. In dem plétzlich aufge-
tretenen Anfalle war sic jetzt ohne Bewusstsein und Empfin-
dung ; die wichserne Biegsamkeil der Glieder war in ausge-
zeichnetem Grade vorhanden; tonischer Krampf wechselte ab
mit kataleptischer Biegsamkeit der Glicder. Die letztere ver-
lor sich nach 1'/, stiindiger Dauer des Anfalls, und nunmehr
machte die bewussl- und empfindungslose Kranke lidngere Zeit
hindurch eigenthiimlich coordinirte Bewegungen mit den obern
Exiremitdten. Der Anfall dauerte 3 Stunden; es trat Schlaf
ein, aus welchem die Kranke ohne Erinnerung des Vorgefal-
lenen erwachte. Es haben sich keine weitere Anfille einge-
stellt. Ankniipfend an die eigene Beobachtung, so wie an
9 andere von Skoda und Downing beobachtete Fille, be-
spricht er das Verhalten einzelner Parthieen des Nervensy-
stems wahrend des kataleptischen Anfalls, erweist die Un-
richtigkeit der Angabe von Henle, dass die Reflexbewegun-
gen bei der Katalepsie aulhdren; erdrtert das Verhalten der
Muskulatur und bezeichnet die wichserne Biegsamkeit der



— 198 —

Glieder als eine dem Tetanus verwandte, jedoch eigenthiimlich
modificirte Reflexaktion. — Im kataleptischen Anfalle ist dag
Reflexvermogen erhoht und eine Disposition zu tonischem Mus-
kelkrampf vorhanden ; der Willenseinfluss auf die willkihrli-
chen Muskeln ist dabei gehemmt, und die Thétigkeit der mei.
sten Gefiihls- und Sinnesnerven suspendirt. Endlich versucht
er, gestiitzt auf obige Beobachtungen, so wie auf das Ergeb-
niss von Experimenten, die er an mit Strychnin vergifteten
Froschen angestellt, das Zustandekommen der wichsernen
Biegsamkeit der Glieder ndher zu erkléren.

Geh. Med. Rath Wutzer sprach am 7. Januar 1852
iiber Rhinoplastik und Cheiloplastik. — In ersterer
Hinsicht wurden mehrere Fille von Ersatz der Spitze und der
Fligel der Nase aus der Oberlippe mitgetheilt, welche, nach
vorangegangenem Wundmachen der entsprechenden Theile,
direct nach oben gezogen und angeheftet worden, wobei also
das bis dahin gebriuchlich gewesene Herumdrehen der iiber-
zupflanzenden Lippentheile um ihre halbe Achse vermieden
war. Diese in der Klinik zu Bonn mit dem gewiinschten Er-
folge behandelten Félle wurden durch Portrait- Abbildungen
erldutert. -- Hinsichtlich der Cheiloplastik wurde spéterhin ein
Fall von gelungener Ueberpflanzung der Haut des Vorderarms
auf die Oberlippe besprochen , in welchem letztere theilweise
zum Ersatze verloren gegangener Nasentheile benulzt, hier-
auf aber aus dem Vorderarme restaurirt worden war. (Ver-
Offentlicht in der ,Deutschen Klinik. Berlin, 1852. No. 43.
S. 484 u.f.%) — Die dazu gehorigen instructiven Abbildungen
hat Herr Dr. Abr. van Heekeren in seiner Inaugural-Dis-
sertation ,De operatione rhinoplastica. Bonnae, 1853, zur
Anschauung gebracht.

Am 3. Mdrz 1852 nimmt Dr. Wutzer von einem in
der Klinik gegenwirtigen Falle von Neuroma nervi pe-
ronaei Veranlassung, iiber Nervengeschwiilste im Allgemei-
nen zu sprechen, indem er zunéchst hinsichtlich der Geschiclite
derselben Bezug nimmt auf einen von ihm friher iiber diesen
Gegenstand veroffentlichten Aufsatz (s. J. He cker, wissen-
schaflliche Annalen der gesammten Heilkunde. 33. Bd. Berlin,
1836, 8. 393). — Der hicr zu besprechende Fall betriffl ein
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o1jahriges Méadchen aus Sinzig, das, in der Kindheit serofu-
16s , spiter an Wechselfieber und Leberentziindung laborirt
batte. Sie glaubte, in ihrem Dienste als Hausmagd an das
rechte Knie gestossen zu haben. Es entwickelle sich allmih-
lich unterhalb des Kopfes des rechten Wadenbeines eine pralle,
elastisch widerstrebende Geschwulst von eiforiniger Gestalt,
durch deren Einwirkung, als sie den Umfang eines kleinen
Hiihnereies erreicht halte, das Gehen merklich erschwert,
schmerzhaft gemacht, und die Kranke gendthigt wurde, sich
nach wirksamer Hilfe umzusehen. Man versuchte in der Klinik
anfinglich — obgleich mit geringer Aussicht auf Erfolg —,
durch zertheilende Miltel zu niilzen. Als dies vergeblich blieb,
auch die Erscheinungen des Nervendruckes und der davon
ausgehenden localen Lahmung immer deutlicher hervorgetre-
ten waren, wurde am 5. Februar 1852 di¢c Excision der Ge-
schwulst vorgenommen. Es zeigte sich hierbei sogleich deut-
lich, dass eine derbe Fibroide in dem Neurilem des Nervus
peronaeus, an der bezeichnelen Stelle, fest genug eingebellet
war, um eine Wegschaffung derselben ohne Durchschneidung
des Nervenstammes selbst véllig unausfihrbar zu machen. Es
ging somit ein Slick jenes Nerven von 13/ Linge verloren.
Die néchste unmittelbare Folge hiervon war auffallende Tem-
peratur - Verminderung und Unempfindlichkeit in der dussern
Halfte des Unterschenkels und in einem grossen Theile des
Fusses. Letzterer schlug, geraume Zeit hindurch, bei Versu-
chen zum Auftreten, im Tibiotarsal - Gelenke um. Nach und
nach gelang es jedoch, bei consequenter tiglicher Anwendung
der Magnet - Electricitit und kréftig reizender Einreibungen,
zu denen namenllich eine Solulio saponis terebinthinati in
Aqua Menthae mit Zusatz von Oleum Rorismarini aeth. benulzt
wurde, die Innervalion mehr und mehr zu belhiligen. Die
Heilung der Wunde schritt ungewdhnlich langsam vor und
wurde zuletzt durch zufilliges Hinzutreten einer Pleuritis co-
stalis noch mehr verzégert. Als die Operirte endlich entlas-
sen werden konnte, schleppte sie beim Gehen die rechte Un-
ter - Exiremitdt noch merklich. Ein halbes Jahr nachher be-
merkte man auch dies in ihrem Gange kaum mehr. — Das
allmahliche Vorschreilen in der Riickkehr der Nerventhitig-
keit zu den ihrer durch dic Excision lheilweise beraubt gece



wesenen Gebilden gab in der Klinik zu interessanten physio-
logischen Beobachtungen Gelegenheit.

Am 7. April 1852 theilte Dr. Wutzer einen Fall voy
Fistula colli congenita mit, der, soviel iber diese se|.
tene Krankheitsform bisher bekannt geworden , der erste ist,
welcher durch érztliches Verfahren griindlich geheilt wurde.
Er betrifft eine junge Dame aus Kaiserswerth, der im
untern Abschnilte der rechten Halsseite die dussere Mindung
einer solchen Fistel aufgebrochen war, die man bis dahin nicht
beachtet hatte, Dr. Wutzer empfahl das Einbringen von
diinnen Darmsaiten, welche mit einer schwachen Auflosung
von Hollenstein in Gummischleim iiberzogen worden waren,
Die Herrn D. D, Kauhausen und Hinze in Kaisers-
werth ibernahmen die specielle Leitung dieser Kur. Erste-
rer filhrte eine 42 Zoll lange Darmsaite in die enge Fislel
ein, die also nothwendig bis in die Speiserohre und den Ma-
gen gelangt sein muss, um sich hier aufzurollen; letzterer
fand die von ibm eingebrachte Saile einst so fest anklebend,
dass einige Gewalt angewendel werden musste, um sie herans-
zuziehen. Bei diesem Acte blieb ein Theil der die inwendige
Oberfliche des Fistelkanals auskleidenden schleimhautéhnlichen
Membran an der Saile héingen ; es erzeugte sich in Folge des-
sen adhésive Enlziindung und vollstindige Verwachsung des
Kanals.

Am 6. HMai 1852 stellte Dr. Wutzer einen 15jéhrigen
Knaben vor, der mit einem fibrosen Afterprodukte in der Ra-
chenhdhle behaftet war, welches durch seine Ausdehnung nach
abwirts und in die Choanen bereits beschwerliches Athmen
und Schnarchen wihrend des Schlafes hervorgebracht halte.
Zur Erlduterung dieses Krankheilsfailes wurden drei Prapa-
rate von dhnlichen Afterproducten aus fritherer Zeit, sammt
den dazu gehorigen Schideln, vorgezeigt. — Am 2. Juni
wurde der seit 18 Tagen Operirte und von dem Uebel Be-
freite der Gesellschaft abermals vorgefihrt. Dr. Wulzer
beschrieb hierauf die von ihm hierbei befolgte Operationsme-
thode, und machte darauf aufmerksam, dass er in diesem Falle
die vollstindige Enifernung der Fibroide dadurch erreicht
habe, dass er sich den Zugang zu demselben durch Spallung
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Jes knorpligen Theils der &ussern Nase, dann durch Wegnahme
der Scheidewand, so wie der obern und untern Muscheln bei-
der Seiten derselben, bahnte. Den harten Gaumen, welchen
andere Chirurgen, zur Erreichung desselben Zweckes, gleich-
falls durchbrachen, erhielt er unberiihrt. (Dieselbe Operation
wurde spiter, am 22. September 1852, Gegenstand einer Mit-
theilung in der medicinisch - chirurgischen Section der Ver-
sammlung der deutschen Naturforscher und Aerzte in Wies-
paden. S. ,Amllicher Bericht iiber die Versammlung u, s. w.
Wiesbaden, 1853. S. 225.¢)

In der Sitzung vom 3. November 1852 liess Dr. Wu t-
zer die Vorstellung eines an Fungus melanodes orbi-
tae leidenden Kranken folgen, der schon mehrmals von an-
dern Aerzten, seines Uebels wegen, vergeblich operirt wor-
den war. Als Gelegenheitsursache zur Enlstehung desselben
glaubte der Pat. den zufélligen Stoss mit einem Strohhalme
gegen das Auge bezeichnen zu missen. Das Afterproduct
schien an der dussern Seite der Sclerotica angeheftet zu sein.
In einer durch den Vorstellenden angeregten Discussion iiber
die Zulassigkeit einer in diesem Falle zu wiederbolenden Ope-

“ralion ergab sich die in &hnlichen Dingen so hiufig vorkom-
mende Differenz der Ansichten. Leider liessen auch bereits
secunddr infiltrirte Lymphdriisen in der Regio supraclavicula-
ris dextra, so wie die erwiahnten Recidive, keinen Zweifel
daran, dass wir es mit jener Form der Melanose zu thun hat-
ten, die an Bosartigkeit dem Markschwamm nahe steht. —
Am 1. December zeigte Dr. Wutzer der Gesellschaft an,
dass der Kranke durch Operalion von seinen Melanosen be-
freit, bald darauf einer Arsenik - Kur unterworfen, und nach
ungewdhnlich rasch erfolgler Vernarbung der Wunden, schon
in die Heimath entlassen worden sei. Er kniipfte hieran dic
nicht uninteressante Miltheilung, dass in der Klinik zu Bonn
drei Mitglieder des é&rztlichen Standes_.aus der Rheinprovinz
von Afterproducten der Augenhohlen befreit worden seien
(1836, 1846 und 1848), deren zwei alle Merkmale des Mark-
schwammes (ohne Melanose) an sich trugen, ohne dass bis
auf diesen Tag eine Spur von Recidiv erfolgt war. Jene In-
dividuen stehen vielmehr ihren Geschiften unbehindert vor,
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Doch seien hei ihnen noch keine secundéren Local-Erschej-
nungen aufgetreten gewesen, welche fiirchten liessen, dagg
bei dem zuletzt Operirten die ihm gewihrte Hilfe nur eipe
palliative sein dirfte. Letztere Vorhersagung hat sich im Laufe
des Jahres 1853 auch bestaligt; das gefiirchtete Recidiv ist
nicht ausgeblieben, ’

Am 1. December 1852 berichtete Dr. Wutzer iiber
einen ausgezeichnelen Fall von Hypertrophie und Vor-
fall der Zunge bei einem 21jihrigen Manne aus dem Kreise
Schleiden, Namens Krings, welcher versichert, dass ihm
die friher gesund gewesene Zunge wihrend eines Krampfan-
falles plotzlich vor die Mundspalte herausgetreten sei, als er
im 14. Lebensjahre von einer mit Krampfen begleiteten hitzi-
gen Krankheit befallen war. Er trug jetzt die monstrése Zunge
in einem Tragbeutel. Sie zeigte, von den Schneidezéhnen bis
zur Spitze ein Lingenmaas von 3 pariser Zoll, in der Breite
eben so viel, in der Dicke 11/, Zoll. Krings spricht zwar
beschwerlich und lallend, aber doch verstindlich; auch ver-
kleinert er seine Speisen mit ziemlicher Leichtigkeit, indem
er sie mit den Schneidezédhnen der Oberkiefer gegen die harte
Zunge andriickt. — Am 19. November 1852 wurde der vor
den Schneidezihnen liegende Theil der Zunge miltelst des
Schnitles entfernt, wobei sechs slark blutende Arterien unter-
bunden werden mussten. Die Wundlefzen vereinigte man durch
die blulige Naht. — Schon nach 36 Stunden bemichtigte sich
hierauf des vorderen Abschnitles des zuriickgebliebenen Zun-
gentheiles eine unverhilinissméssig starke Geschwulst, die sich
weder durch wiederholte tiefe Scarificationen, noch Umschlige
zuriickhalten liess. Sie wurde offenbar durch Infiltration eines
zuriickgelassenen schmalen Restes des hypertrophischen Ge-
webes bedingt, auf dessen Zusammenziehung man vergebens
gehoflt hatte, In Folge dessen ragte die Zunge am 1 Dccem-
ber bereils wieder 1!/, Zoll weit vor den Zahnbdgen hervor.
An diesem Tage wurde deshalb durch eine zweile Operalion,
in einer der ersten analogen Weise, die ncuerdings schwam-
mig infiltrirle Masse bis hinter die Zahnbdgen fortgenommen.
Hiernach folgte die Heilung, obne ferneren Zwischenfall, rasch;
Krings konnte gegen Weihnachicn gehcilt entlassen wer-
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gen. Er vermochte jedoch den stark nach vorn und auswiirts
gedrangten Zahnfortsatz des Unterkiefers nicht gegen die Bo-
gen der Oberkiefer anzuschliessen , ein Uebelstand , der sich
ghrigens in dhnlichen Féllen allméhlich vermindert hat. —
pie mikroskopische Untersuchung des fortgenommenen Thei-
les zeigle unerwartet neugebildete, quergestreifte Muskelfasern,
vermuthlich durch Vermehrung der Primitivfibrillen derselben,
aus deren Anwesenheit sich das auffallende Wiederanwachsen
der Masse nach der ersten, nicht ganz vollstindig gewesenen,
Excision mit Wahrscheinlichkeit erkliren lasst,

Am 6. Juli 1853 sprach Dr. Wutzer in einem aus-
fishrlichern Vortrage iiber Fracluren der Schadelgrund-
fliche, an eine Reihe von Beobachtungen ankniipfend, wel-
che sich in der Bonner Klinik ergeben haben, unter gleich-
zeiliger Vorzeigung mehrerer mit dergleichen Briichen wah-
rend des Lebens durch mechanische Verletzung befallener
Schidel. — Einer dieser Fille, der des Peter Dickopf
aus Endenich, hatte durch seine Erscheinungen wéhrend
des Lebens die Diagnose einer Fraclur des linken Felsenbeins
mit Sicherheit nachgewiesen, welche sich, als ein Jahr spéter
der Tod erfolgte, vollkommen bestitigte. Jene Erscheinungen,
als arterielle Blutung aus dem &ussern Ohre bei gerissenem
Trommelfell, Ausfluss von Cerebrospinalfliissigkeit, von Gehirn-
masse selbst, Lihmung des der Seite entsprechenden N. fa-
cialis und des N. acuslicus zugleich, wurden néaher. bespro-
chen. — Der Fall des Mich. Mager aus Bonn, der im
Jahre 1841 die umfassendsten Fracturen der Schidelbasis er-
litten, am Tage darauf aber ausgegangen war und, wie ge-
wohnlich, getrunken und gegessen halle, gab Gelegenheit, die
hiufig erst spithin zum Vorschein lkommenden geféihrlichen
Folgen dieser Briiche niher zu betrachten. — Der durch eine
Locomotive der Eisenbahn bewirkte Schadelbruch des 3jah-
rigen Franz Schmahl ausBonn liess die bei dergleichen
Verwundungen mitunter vorkommenden auffallenden Eigenthiim-
lichkeiten erldutern. Der Lehre vom Gegensloss wurden hier
viel engere Grénzen gezogen, als dies gewdhnlich geschieht.
— Als Absonderungs-Organ der vorher erwihnten Cerebro-
spinal-Flissiglkeil wurden mit Thomas Willis und Luschka
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die Plexus chorioidei anerkannt, gegen Magendie und des.
sen Nachfolger, welche die aushauchenden Gefdsse der Py
mater- an deren Stelle setzen. Eben so wurde nachgewiesen,
dass Cotugno bereils 1764 einen ungefédhr eben so richti-
gen Begriff von der Cerebrospinal-Flissigheit besass, als Ma-
gendie beinahe achtzig Jahre spiter. Endlich wurde die
physiologisch und diagnostisch wichtige Erscheinung der Slase
und der Deliquescenz im Auge besprochen, welche dem Durch<
schneiden von Zweigen des N. trigeminus bei Operationen,
oder ihrer Zerreissung durch Fracluren nicht selten folgt. —
Bemerkungen iber die praktische Behandlung, welche Briiche
der Schidelgrundfliche fordern, schlossen den Vortrag.

Am 3. August 1853 theilte Dr. Wutzer einen Fall von
mit gliicklichem Erfolge ausgefiihrter Episiorrhaphie mit,
der dadurch bemerkenswerth erscheint, dass die Operation
bei einer 67jahrigen Frau aus Crefeld erforderlich wurde,
welche vor 38 Jahren, in Folge schwerer Niederkunft, einen
bedeutenden Dammriss erlitten, indessen doch noch nachher
drei Kinder geboren hatte. Sie war zwar abgemagert, zeigte
jedoch viel Muth und Entschlossenheit. In ihren spitern Le-
bensjahren hatte sich die vordere Scheidenwand nach abwirts
bis vor die Schaamspalte gesenk!, wurde hier wund und er-
schwerte somit das Gehen ungemein. Ausserdem enthielt der
Scheidenvorfall sehr wahrscheinlich eine Darmschlinge. Mut-
terkrinze und Bandagen mancher Art halten sich ungeniigend
erwiesen, ihn zuriickzuhallen; auch waren bereils in der Hei-
math zwei blulige Operationen ohne die von ihnen gehoffle
Hilfe ausgefihrt worden. — Am 29. Juni 1852 wurden in
der Klinik zu Bonn die inneren Fldchen beider grossen Schaam-
lefzen, bis zu zwei Drilltheilen ihrer Hohe, in hinldnglicher
Breite wund gemacht und durch 8 Knopfnihte zusammenge-
naht. Der Erfolg war ein vollkommen gelungener; die Wunde
heilte ihrer ganzen Lange nach durch schnelle Vereinigung.
Da jedoch die frither vorgefallen gewesenen Theile noch stark
gegen die innere Seite der vernarbten Naht andringten, so
wurde es fiir rathsam erachtet, eine leichle Bandage mit ei-
ner von unten den Dammm unterstiitzenden Pelotte tragen zu
lassen. Nach Anlegung dieser erklarle die Frau, ihren Zweck
vollkommen erreicht zu haben.
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Ausser diesen in der ersten Abtheilung bezeichnelen
Vortrigen haben die meisten Versammlungen Veranlassung
egeben , theils an jene Vortrdge Discussionen anzukniipfen,
theils darch gesonderte kiirzere Mittheilungen aus dem prak-
tischen Leben, durch Beriicksichtigung der vorherrschend epi-
demischen oder staliondren Krankheilsconstitution, oder durch
Besprechung uber die Tagsgeschichle der Kunst und Wissen-
schaft, wissenschaflliche Unterhaltungen anzuregen. In dieser
Hinsicht mogen folgende, nach den einzelnen Silzungen geord-
nete ndhere Andeutungen hier Raum finden.

Am 7. Mai 1851 sprach Hr. Naumann iber einen in
der Klinik beobachteten Fall von Yarioloiden, die in der
ersten Periode mil den Zeichen der échten Pocke auftralen,
in der zweiten sich jedoch als sog. Hornpocken gestal-
teten. Bei voilkommen ausgebildeter Beschaffenheit der Pok-
ken trat keine Eiterung, sondern Eintrocknung ein. — Hr.
Reumont beobachtete einen Fall von Hornpocken bei
einer Magd, die eine an Klauenseuche leidende Kuh gepflegt
hatte. Das Exanlhem war zwar sechs Wochen stehen geblie-
ben; aber die Form desselben war auch in der med. Klinik
als vollkommen die Hornpocke darstellend erkannl worden.
Derselbe sah einen Mann an Purpura haemorrhagica acuta
sterben, welcher vier Tage lang im Belte seiner pockenkran-
"ken Frau geschlafen halte. Auch glauble Hr. Reumont Ma-
sernexanthem dem Ausbruche der Pocken vorangehen gese-
hen zu haben. — Hr, Albers vermuthet’ in diesen Fillen
die Variola erysipelatosa oder Roseola variolosa der Autoren,
die er in friheren Epideminen oflter beobachtet habe. — Hr.
. Schiffer berichtet, dass die Varioloiden sich nicht blos
iber Endenich, sondern auch tiber Duisdorf epidemisch,
aber gelind verlaufend, ausgebreitet haben. — Hr. W. Nasse
sah in der letzten Zeit zu Endenich einen vereinzelten Fall
von Scharlachfieber, nachdem seit dem Juni v. J. nichts der
Att dort mebr vorgekommen war, — Auf die Bemerkung Hrn.
Schiffer’s, dass Gelenkrheumatismen sich hiufiger zeigten,
erzihlte Hr. Zartmann einen Fall von heftiger rheumati-
scher Affection des Riickenmarks und seiner Umgebungen, di¢
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bei einer sonst kriiftigen Frau nach starker Erkiltung mit Be.
wussllosigkeit , Pulslosigkeit, Zuckungen in héochst beunruhi-
gender Weise auftrat. Nachdem Aderlass fruchtlos geblicben,
kehrte das Bewusstsein nach heissen Hand- und Fussbidern
zuriick, worauf tetanische Krimpfe, offenbar vom Riickenmarke
ausgehend, folgten. Trotz dieser gefahrlichen Erscheinungen
befand sich die Frau am folgenden Tage wieder wohl. —
Hr. Ungar trigt der Gesellschaft folgenden, ihm seiner wah.
ren Natur nach unklaren Fall vor. Bei einem 25jdhrigen sonst
vollig gesunden Frauenzimmer bildet sich von Zeit zu Zeit
innerhalb weniger Minuten in der rechten Submaxillargegend,
der gleichnamigen Driise der Lage nach entsprechend, eine
Geschwulst von der Grosse einer welschen Nuss aus, die sich
hart und fest anfiihlt, schmerzlos ist, und sich ein wenig un-
ler der Haut verschieben lasst. Nur im Augenblicke der Ent-
stehung wird eine driickende, schnirende Empfindung rege.
Nach 1/, oder 1islindigem Bestehen verschwindet die Ge-
schwulst plétzlich. Von Entleerung einer gas- oder tropffor-
migen Fliissigkeit ldsst sich hierbei nichts wahrnehmen. Die
genauesle Untersuchung zeigt spéter keine Spur von elwas
Krankhaftem. — Dr. Wutzer stellt die Yermuthung auf, dass
hier ein fistelahnlicher abnormer Verbindungskanal zwischen
Kehlkopf oder Luftrohre und dem bezeichneten Orle vorhan.
den sein dirfle, durch welchen bei gewissen Stellungen des
Halses dort Luft aus- und eingelrieben werden kénnte. Er
erzahlt hierbei den im Jahre 1832 von ihm und Hrn. Profes-
sor J. Miller beobachteten Fall eines 9- oder zehnjahrigen
Midchens, welches, wihrend des Anbaltens der eingeathmelen
Luft, bei geschlossener Mund- und Nasen-Oeffaung, die Ge-
gend der Schilddriise nach Willkithr merklich aufzublasen ver-
mochte. — Hr. Albers glaubt, dass dergleichen Erscheinun-
gen vielmehr durch abnorm vorhandene Génge oder Fistelka-
nile, welche vom Schlundkopf oder der Speiserohre ausgehen,
vermittelt werden diirften.

Am 4. Juni 1851 stellte Dr. W utzer einen Mann vor,
dem ein ungliicklicher Béllerschuss in der Neujahrsnacht einen
bedeutenden Theil des Gesichts fortgerissen hatte und dem
dieser jetzt durch plastische Operationen restaurirt werden sollte,
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Dr. A. Waller zeigte ein einfaches aber entscheiden-
des Experiment zum Nachweise der auf der Korperoberfliche
des Frosches verbreiteten Resorptionsthétigkeit vor, Die Hin~
terbeine des Frosches werden nédmlich ungefihr 15 Minuten
Jang in eine Kaliumeisencyanir-Losung gelaucht, hierauf aber
quf die hervorgezogene Zunge einige Tropfen einer Auflosung
von salzsaurem Eisen gestrichen. Es zeigt sich hierauf sehr
pald eine tiefblaue Farbung des beriihrlen Theils der Zunge.

Am 2. Juli gab der oben (S. 191) erwihnte Vorlrag
des Hrn. Reumont Veranlassung, tber das Vorkommen der
Blutflecken-Krankheit und des Scorbuts in Bonn und Gegend
zu sprechen. Dr. Wutzer versicherte, hier in einer 20jah-~
rigen klinischen Praxis den deutlich ausgesprochenen Scorbut
hoheren Grades nur in einem Falle beobachtet zu haben,
namlich bei einem kréftig constiluirten Manne aus Plitters-
dorf, der den Winter hindurch iber seinen durch Frost zum
Theil verdorbenen Kartoffeln geschlafen, wahrscheinlich auch
bereits gekeimte Kartoffeln (in denen also Solanin entwickelt
war) zur téglichen Nahrung benutzt batte. Er halte das in
jenem Vortrage beriihrte, allnéchilich forigeselzte unmitlelbare
Einathmen der Ausdiinslungsstoffe einer Pockenkranken fiir
vollkommen geeignet, eine Neigung zur Enlmischung des Blu-
tes herbeizufithren. — Hr.Schaaffhause n nimmt an, dass
Aehnliches schon durch die Ausdiinstung von zusammenflies-
senden Vaccine - Blattern bewirkt werden koénne. — Hr. H.
Schaffer hatte Gelegenheit, die Purpura haemorrhagica bei
zwei jungen Metzgerburschen zu beobachten. Sie tral mit
einem hohen Grade von Mattigkeit und Schwiche auf, lief
jedoch schon nach wenigen Tagen, ohne weitere auffallende
Erscheinungen, glicklich ab.

Von mehreren der an diesem Tage Versammelten wurde
das sonst in Bonn so seltene Vorherrschen von Krankheiten
mit intermittirendem Typus constatirt. Eben so waren auf-
fallend haufig Furunkel und Panaritien zur Beobachtung ge-
kommen.

Am 6. August 1851 legt Hr. Boecler der Gesellschaft
ein von Herrn Dr. Arntz Il. in Cleve eingesendetes Eisen-
préparat (eine Art essigsaurer Eisentinctur ?) vor, welches von
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dem dortigen Apotheker, Herrn G. van Zipp, bereitet wor.
den war. Da die Zusammensetzung des Praparats noch alg
ein Geheimniss behandelt wird, so lehnte die Gesellschalt eg
ab, praklische Versuche mit demselben zu unternehmen.

Hr. Budge theilt seine jingst, mit Hrn. A. Walley
gemeinschafllich , gemachte Entdeckung mit, dass der Theil
des N. sympathicus am Halse, welcher Zweige in-die radialen
Fasern der Iris sendet und so die Erweiterung der Pupille
hervorruft, von einem Theile des Rickenmarkes entspringt,
welcher zwischen dem letzten Halswirbel und dem 6. Riicken-
wirbel liegt. Wird dieser Riickenmarkstheil gereizt, so er-
weilert sich die Pupille; nimmt man ihn fort, so verengert
sie sich, dargestellt dass, wenn man in jener Gegend nur eine
Hilfte des Rickenmarks ausschneidet, auch nur die dieser
Seite entsprechende Pupille enger wird. — Dr. Wulzer dus-
sert hicrbei sein Bedenken dariber, dass, bei den &usserst
zahlreichen Anastomosen, welche der N. sympathicus bekannt.
lich eingeht, ein Durchschnilt durch den sogenannten Stamm
desselben, oder durch den als sein Ursprungsorgan supponir-
ten Theil des Riickenmarks, hinreichen sollle, die gleichzei-
tige Leilung durch diese anastomotischen Zweige nach oben,
zu den in der Schidelhohle gelegenen Theilen, vollstindig zu
unterbrechen. — Hr. Budge erwiederte, dass schon die mit
dem N. vagus vorgenommenen Versuche gegen eine Leilung
des elektrischen Fluidum durch die Anastomosen sprechen,
dass, seinen Beobachtungen gemiss, auch rur die die Dila-
tation der Pupille bewirkenden Nervenfasern aus dem oben
erwihnten Riickenmarkstheile den Ursprung nehmen.

Hr. W. Nasse erinnert daran, dass nach neuerdings bei
Enthaupteten angesteliten Versuchen eine Reizung der Zweige
des N, oculomotorius gleichfalls Erweilerung der Pupille bedingt.

Am 5. November 1851 erwahnte Hr. Naumann in Folge
des oben erwihnlen Vortrages Hrn. Kilia n’s iber Eklampsie,
des eigenthiimlichen Falles von einer Frau, die 11 lebende
Kinder, 6 Médchen und 5 Knaben, meist abwechselnd, gebo-
ren hat, von welchen die Madchen ohne alle Geburlsstorun-
gen, die Knaben aber stets unter den Erscheinungen der
Eklampsie bei der Mutter zur Welt kamen. — Hr. Albers
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hat bei urdimischer Intoxication nie Krampfe, wohl aber Coma
peobachtet. Er wirft zugleich die Frage auf, wie, wenn jene
Intoxication Eklampsie bedingen sollte , die letztere oft so
plotzlich schwinden konne, da sich doch nicht annehmen lasst,
dass die erstere eben so schnell Abschied nehmen méchte ?

Hr. Bocker bezweifelt die Beweiskraft der Untersu-
chungen von Frerichs iber das Vorhandensein des koh-
lensauren Ammoniaks im Blute. 1) Die Ddmpfe, welche sich
ihm bei der Behandlung mit Salpetersaure zeigten, bilden sich
zuweilen schon bei Anwendung reinen Wassers. Ferner kionne
9) das durch Ausziehung des Blutes in der Hilze gefundene
Ammoniak auch durch den bei der Destillation des Blutes zer-
setzten Harnstoff entstehn; die Anwesenheit der Kohlensiure
sei durch directe Versuche, mit Hinzufiigen von Séuren, nicht
erwiesen, 3) Die Salmiakkrystalle, welche Freric hs fand,
konnten sich eben so wohl bei dem Experimentiren gebildet
haben. Den Beweis durch den Géhrungsprocess endlich habe
er nicht beigebracht. — Was die zweite Versuchsreihe von
Frerichs betreffe, ,Einspritzung von kohlensaurem Ammo-
oniak in’s Blut,* so wire das Gelingen der Versuche ohne
Zweifel nur den grossen Mengen des angewendeten kohlen-
sauren Ammoniaks zuzuschreiben , welches vorher nicht im
Blute anwesend gewesen sein konnte. Bei Einspritzen von
geringen Quantitilen erholten sich die Thiere nach wenigen
Stunden wieder. — Die Angabe, dass das Blut der Schwan-
gern eine Masse von farblosen Blischen enthalte, berechtige
nicht zu der Annahme einer chlorotischen Beschaffenheit des
Blutes. (Hr. Bocker weist hier auf einen von ihm in ei-
ner fritheren Sitzung ,iber farblose Blutbldschen¢ gehaltenen
Vortrag zuriick.) Die farblosen Blutbldschen finden sich nie-
mals vorwiegend im Blute der Schwangern, wohl aber in dem
der Chlorotischen; umgekehrt verhalte es sich mit den ent-
férbten. '

Hr.Richarz wirft die Frage auf: ob ein sympathisches
Verhalten zwischen Mania und Eclampsia puerperarum Stait
finde, oder ob sich beide Krankheiten gegenseitig ausschlies~
sen ? — Hr. Kilian glaubt Letzteres; doch habe Kiwisch
von Rotterau einen Fall von Verbindung beider beob-
achtet. ’

Verh. d. n, Ver. Jahrg XI. Neue Folge I, 14
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Hr. Schaaffhausen erinnert hierbei daran, dass map
in der neueren Zeit Albumin im Urin vieler und der ver.
schiedenartigsten Nervenkranken gefunden habe, so z.B. Tg_
vignot im Urin der Amaurotischen.

Am 7. April 1852 wird in Bezug auf eine von Hrn. 4,
W aller mitgethcilte Beobachlung, nach welcher Druck ayf
den Nervus vagus die Anfille des Keuchhuslens zu missigen
vermag, durch Hrn. Reumo nt erwihnt, dass dies nicht woh|
ohne gleichzeilige Compression der Carolis geschehen konne,
welche ja auch zur Unterdriickung mancherlei spaslischer Zy.
fille anempfohlen, auch zur Beruhigung Tobsiichliger in An-
wendung gebracht worden sei.

In Folge des von Hrn. Albers an diesem Tage gehal-
tenen Vorlrages iiber Spirometrie erinnert Dr. Wutzer
an eine friher von ihm gemachte Mitlheilung (s, Rheinische
Monatsschrift fiir praktische Aerzte. Jahrg. 1850. S. 315.), nach
welcher die Angabe von Hutchinson, ,dass sich aus der
HKorperlange eines Menschen sogleich angeben lasse, welche
»Luftmenge er athmen werde ¢ bedeutend beschrinkt werden
muss, Im Militairdienste habe sich lidngsl herausgestelll, dass
Ménner, deren Korperlange das mittlere Maas iibersteigt, wenn
ihre Brust mit Gepédck belastet ist, in der Regel nicht so weit
und so ausdauernd zu marschiren vermdgen, als Menschen
von mitllerer Statur mit breiten Schultern, — deren Langen-
Capacitét also, verhaltnissméssig zu der Korperlinge, eine an-
sehnlichere sein miisse.

Hr. W. Nasse bemerkt hierzu, dass er bei seinen Un-
tersuchungen mit dem Spirometer zwar ein ziemlich constan-
tes Verhiliniss der Kérperlinge zur Capacitit der Lunge ge-
funden habe, dass aber der Umfang und die Ausdehnungsti-
higkeit des Thorax ein viel wichtigeres und bestimmenderes
Moment fiir die Capacitit sei. Eben so ibe der vorhandene
Grad von Muskel-Energie gleichfalls einen ansehnlichern Ein-
fluss auf die Grosse der Exspiration aus.

Am 6. Mai 1852 theilt Hr. Albers, nach dem Vortrage
von Wutzer iber Fibroiden im Pharynx, die Beobachtung
eines Falles von fibroser Geschwulst in der Nase mit, in wel-
chem hiufiges Bepinseln mit Opiumtinclur das Afterproduct
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gum Schwinden gebracht habe. Wutzer hat im Jahre 1831
eine dhnliche Beobachtung an einer Fibroide des Sinus ma-
xillaris sinister bei einem damals jungen Manne gemacht, des-
sen Operation durch das Messer wegen enormer arterieller
Blutung , die bei jeder Beriihrung des Afterproductes gefahr-
drohend eintrat, hatte aufgegeben werden miissen. Der zu
Coblenz lehende Mann hélt noch jetzt (1852) seine Fibroide
durch Bepinseln mit Tinct. opii crocata in Schranken. Dage-
gen habe ihm dasselbe Mitlel in anderen dhnlichen Fillen eine
so auffallende Hiilfe nicht geleistet,

Dem am 7. Juli 1852 von Hrn. Albers dber ,Periosti-
tis sacralis¢ gehaltenen Vortrage fiigt Dr. Wutzer die Be-
merkung hinzu, dass ihm die Benennung des so eben be-
schriebenen Uebels nicht folgerecht gewéhlt erscheine, inso-
fern dasselbe hochst selten primdr am Os sacrum, vielmehr
am hdéufigsten hober oben im Periost der Lenden- oder Rik-
kenwirbel auftrete, und erst secundér, in Folge der eingetre-
tenen Eiterung oder Verjauchung, nach abwirts zu steigen
pflege. Es werden lehrreiche Praparate des pathologischen
Museum’s der chirurgischen Klinik hierbei erwihnt, in welchen
neben den Zerstérungen an Knochensubstanz das Streben der
Natur zum Ersatze durch festgewordene Exsudatbildungen sehr
umfangreich hervortritt, so, dass nicht nur viele Wirbelbeine
unter sich, sondern auch die ferner liegenden Hiifigelenke
durch Knochenmasse zur wahren Anchylose verwachsen sind.
— Hr. H. Schiaffer erwahnt zweier dhnlicher Fille. — Hr.
Ungar bemerkt hinsichtlich des von Hrn. Alb ers gebrauch-
ten Ausdruckes ,rheumatische Dyskrasie .4 dass ihm derselbe
eben so wenig gerechtfertigt erscheinc, als das Verfahren
neuerer Pathologen iiberhaupt, welche den Ausdruck ,Dyskra-
sie¢ auf Krankheitsprocesse ausdehnen wollen, bei denen we-
der Chemie noch Mikroskopie eine abnorme Blutbeschaffen-
heit, oder Erzeugung von pathischen Stoffen im Blute, bisher
nachzuweisen vermocht haben. — Hr. Albers erwiedert hier-
auf, dass er die Blutverdinderung im Rheumatismus fir genug-
sam nachgewiesen erachte.

Am 4. August 1852 zeigt Hr. Ungar der Gesellschaft
eine Anzahl Glieder von Taenia Solium vor, die er nach
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ihrem Abgange aus dem Darmkanale fast noch eine halbe
Stunde lang leben sah. Ihre Bewegungen zeiglen grosse
Aehnlichkeit mit denen der Blutegel. Gleich bei ihrem Aus-
tritte aus dem Darme enileerten sie eine milchédhnliche Fliis.
sigkeit, die Hr. Prof. Budge unter dem Mikroskope als Tae-
nia - Eier erkannte. Hr. Ungar bemerkt, dass diese zwar
lingst bekannte, aber von den Aerzten selten beobachtete Er-
scheinung einen neuen Beweis fir die sog. Ammentheorie
liefere , nach welcher die einzelnen Glieder als eine Colonie
von Thieren betrachtet werden miissen, die mit dem erzeu-
genden und ernihrenden Multerthiere — fiir den vorliegen-
den Fall dem Kopfende der Taenia — bis zu ihrer Reife und
Zeugungsfihigkeit zusammenhangen, um sich dann zu einem
selbststindigen Leben abzustossen.

Nachdem am 3. November 1852 Hr. Albers seinen
Vortrag iber Darmkrebs beendigt hatle, erwihntle Dr.
Wutzer des bemerkenswerthen Umstandes, dass der Kranke,
von welchem das vorgezeigte Priparat des Mastdarm-Krebses
herriihrte, fast gar keinen Schmerz geéussert habe, auch wahr-
scheinlich deshalb seiner urspriinglichen Téuschung von Vor-
handensein eines Hamorrhoidalleidens bis an das Ende treu ge-
blieben sei. — Hinsichtlich der Operation bei Mastdarmkrebs,
welche Hr. Albers fir indicirt hélt, ,wcil das Uebel ein
yortliches sei,“ bemerkt Dr. Wutzer, dass in seiner lang-
jahrigen Reihe von Beobachlungen sich keine solche vorfinde,
in der der Operation nicht friher oder spiter ein Recidiv ge-
folgt wire. Bei einer solchen von ihm 1835 ausgefihrten
Resection des Mastdarms *) wurde , zur griindlichen Beseili-
gung alles krankhaft ergriffenen Gewebes, von der vordern
Wand des Darmes ein 4 Zoll langes Stiick hinweggenommen,
so, dass die normale Prostala des Mannes vollkommen rein
praparirt da lag. Ungeachtet der bald nach Milderung des
Wundfiebers eingeleitelen krifligen inneren Kur war hier das
‘Recidiv schon nach wenigen Monaten deutlich ausgesprochen.
Dr. Wutzer erblickt deshalb auch in dem von Amussat

#) Vergl.C. Traut wein, de resectione intestini recti, eiusque casu
novo, Diss. inaug. Bonnae, 1837,
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unter solchen Umstinden anempfohlenen Darmschnitte in das
Colon descendens vielmehr eine Steigerung der Leiden des un-
glﬁcklichen Krebskranken. In der That wird zwar vermoge
der Entleerung der Faecalmnaterien durch das Colon die Rei-
gung des kranken Mastdarmendes, welche bei jedem Faecal-
abgange auf dem normalen Wege erfolgen muss, vermieden,
auch werden die Unannehmlichkeiten der hier so héufigen
Constipation grossentheils umgangen. Das Krebsiibel wird
aber dennoch, wenn auch etwas langsamer, vorschreiten, und
der Kranke wird jene kurze Erleichterung mit der unsigli-
chen Qual des unwillkiibrlichen Kothabganges aus seiner Lum-
balgegend, ebenso mit dem steten Einathmen einer gestank-
erfiilllen Atmosphéire, erkaufen miissen. Dem Erfahrnen kann
Amussat’s rosige Schilderung des fiir Krebskranke aus seiner
Operation hervorgehenden Gewinns nur ein Lécheln abgewin-
nen. Dagegen folge der Resecltion des kranken untern Mast-
darmendes in der Regel wenigstens die Neubildung eines Sur-
rogates fiir den verloren gegangenen Schliessmuskel durch
Contraclion der oberhalb der Schnittlinie liegenden Circular-
muskelbiindel.

Hr. Naumann fragi: ob sich auch nach der Operation
der angebornen Afterverschliessung ein solcher Schliess-
muskel einfinde? Wutzer antwortet, dass dies in dem ein-
zigen von ihm operirten Falle bis jetzt nicht geschehen sei.
Indessen- sei hier der Mastdarm auch erst in einer Tiefe von
13/, Zoll durch das Messer erreicht worden *), Man sei be-
rechtigt, anzunehmen, dass, wenn die Afterverschliessung blos
eine membrandse oder nur durch dinnere Gewebsschichten
bedingt war, die in solchem Falle bis nahe an den normalen
Ort der Oeffnung hinabreichenden kreisformigen Muskelfasern
vermdgen wiirden, sich zu einem Sphincler zu geslalten.

Hr. Schiffer legt der Gesellschaft die Wirbelsdule ei-
nes an Caries vertebrarum Verstorbenen, unter Mittheilung der
Krankheitsgeschichte, vor. Die Bogen und ein Theil der Fort-
sitze der ergriffenen Wirbelbeine erscheinen in so weitem

#) Vergl. Rheinische Monatsschrift fiir praktische Aerzte. Juni 1851,
S. 261, :
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Umfange zerstort, dass die Erhallung des Lebens bis zu dep
vorliegenden Grade der Zerstorung auffallen muss,

Hr. Reumont berichtet iiber eine Ruhr-Epidemie, we].
che im September 1852 zu Endenich herrschte. Das Ma-
gisterium Bismuthi, in grossen Gaben gereicht, zeigte sich
hierbei besonders hilfreich, — Hr. Albers erinnert daran,
dass Leo in Warschau bei der dort herrschenden Cholera
dasselbe Miltel mit Nutzen gebraucht zu haben versichert.

Am 5. Januar 1853 fithrte der Vortrag Hrn. Bé cker’s die
Mittheilung mehrerer Ansichten und Urtheile iiber Schiédel-
weichheit herbei. Hr. Budge erwéihnt zunichst, dass er
die von dem Vortragenden angefiihrten Schidel Elsédsser’s
grossentheils gesehen habe. Sie zeigten aber ein anderes
Aecussere, als der des Hrn. Bocker, indem das Hinlerhaupt-
bein fast durchsichtig, mit mehr oder minder grossen Kno-
cheninseln versehen, die ubrigen Knochen aber normal wa-
ren. Hr. Budge bezweifelt, dass der in den Organismus
und in das Blut aufgenommene kohlensaure zu phosphorsau-
rem Kalk umgewandelt werden kénne, Er glaubt aber, dass
der Mangel an Kalk im Trinkwasser auch den im Organism
hervorrufe. — Hr, Bécker weist auf die Versuche von Bous-
singault an Thieren hin, welcher fand, dass die mit den fe-
sten Nahrungsstoffen gcnommenen Kalkverbindungen als nicht
auflésbar mit den Excrementen fortgingen, und dass Mangel an
ihnen im Trinkwasser sich mit Mangel derselben im Korper
verband. — Hr. Schaaffhausen fiihrt Mulder’s Beob-
achtungen an, nach denen die exclusive Pflanzennahrung der
drmern Menschenklassen eine bedingende Ursache der Rha-
chitis sei, — wegen Mangels an Zufuhr von Kalkverbindungen.
Der Gebrauch des phosphorsauren Kalks zur Begiinstigung der
Wiedererzeugung verloren gegangener Knochenmasse sei sehr
lange schon bekannt. Ein altes in Holland als Arcanum be-
handeltes Mittel gegen die Caries beslehe aus gebrannten
Fischknochen; von demselben habe er selbst in einem Falle
Hiilfe bringen sehen.

Am 3. Februar 1853 theilt Hr. Naumann, mit Bezug
auf den Vortrag Hrn. W.Nasse’s iiber partielles Sprach-
unvermogen, einen Fall mit von Lihmung der obern und
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untern Gliedmassen und gleichzeitigem Verluste des Glossa-
rium, mit Ausnahme der Worter ,Kind“ und ,Golt.¢ Eine
grelliche Behandlung brachte den Wiedergewinn der Bewe-
gung der untern Gliedmassen und den Zuwachs der drei
Worler ,ja,% ynein¢ und ,ich. — Derselbe erzihlt einen
zweiten Fall, in welchem slets nur ein Wort gerufen wurde,
was er als eine aulomatische Bewegung betrachtet. Hr. Budge
will dagegen in einer solchen automalischen vielmehr eine
Reflex - Bewegung erkennen , welche um so eher entstehen
wirde , je geringer das (erkrankte) Gehirn, je kriftliger da-
gegen das Rickenmark functionire. Hr. Naumann wider-
spricht dieser Ansicht, indem er annimmt, dass beispielsweise
einc Kundgebung von Schmerz bewusstloser Typhuskranker,
durch Druck auf den Unterleib veranlasst, kein reflectorischer
Act sei.

Hr., H. Klein berichtet den Fall eines Geistlichen, der
das Sprachvermogen vollig verloren halte, so dass er selbst
die ihin vorgesaglen Worter nicht nachsprechen konnte, ob-
gleich er vollkommen gut horle und ganze Predigten nieder-
zuschreiben vermochte.

Hr. Richarz sucht im Gehirn, und zwar dort, wo die
Bewegungsnerven der Zunge entspringen, die Ursache der
Unfiahigkeit , den richtigen Buchstaben zu finden, so wie der
Verwechslung mit andern Buchstaben, wodurch z. B. ,Kaffe«
slatt ,Katze“ ausgesprochen wird.

Hr, J. Wolff II. beobachtete Menschen mit gereizlem
Nervensystem, welche gewisse Worter mit andern verwech-
sellen, die ihnen dem Laute oder dem Sinne nach éhnlich
sind, und belrachlet dies als eine Folge von Reflexbewegungen.

Hr. Schaaffhausen leitet die Bildung der Wérter
aus Gehorsvorstellungen her; demnach konnte das Verloren-
gehen bestimmter Worter auf Krankheiten der Gehér- und
Gesichts-Nerven beruhen. — Hr, Naumann wendet hierge-
gen ein, dass bei Tauben oder Blinden dergleichen Falle nichl
beobachtet wiirden. — Hr. Schaaffhausen stellt dies in
Abrede und bchauptet, der Sprachschalz werde nach und nach
bei ihnen eingeschrénkt. — Dr. Wutzer erinnerl an einen
den meisten Anwescnden bckannten Belag fir den letzteren
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Ausspruch. Ein verstorbener, hervorragend inteiligenter Pro-
fessor des Rechts zu Bonn hatte in seinem 22. Lebensjahre
durch eine heftige Otitis interna rheumatica das Gehor ayf
beiden Seiten in dem Maasse verloren, dass er selbst die Ex-
plosion eines dicht hinter ihm losgeschossenen Gewehrs nicht
zu vernehmen vermochte. Er hielt mit grossem Beifalle big
an sein Lebensende Vortrige ; aber seine Aussprache zeigle
eine auffallende Aehnlichkeit mit der den Taubstummen kiinst-
lich beigebrachten, -

Hr. Richarz fiihrt die Unfahigkeit, Eigennamen zu be-
halten, auf eine Schwiche des Gedéchtnisses und der psy-
chischen Kraft zuriick. Die groste Menge der Begriffe kom-
men in den Eigennamen vor, und diese gingen zuerst verlo-
ren. — Hr. Budge erklért sich hiermit nicht einverstanden,
indem zu den Adjectiven die meisten Begriffe gehorten. Die
Herren Naumann, Wutzer, W. Nasse und Schaaff-
hausen stimmen Herrn Budg e bei.

Hr. Naumann spricht hierauf iber Behandlung der
Aphonie durch Cauterisation mit einer Auflésung des sal-
petersauren Silbers (1 Theil auf 3 Theile destillirten Wassers),
welche mittelst eines grossen Quastes ein- bis zweimal téglich
in die Stimmritze zu bringen sei. Ein schon 5 Monate lang
bestandener Fall der Art sei nach vierwochentlicher, zwei Fille
nach 14tégiger Behandlung vollkommen geheilt, ein vierter
Fall befinde sich in der Besserung.

Hr. Naumann erzdhlt dann ferner einen, schon ven
dem verstorbenen Fr. Nasse behandelten, durch Menstrual-
stockungen und Gemiithsbewegungen hervorgerufenen Fall von
Katalepsie. Vor 4 Wochen wurde dasselbe Madchen, in
Folge neuer Gemiithsbewegungen, abermals von einer sehr
ausgebildeten Katalepsie befallen. Den grossten Theil des Ta-
ges hindurch waren Anfille vorhanden. Exspectative Behand-
lung, grosse Ventosen, Schropfkopfe, Borax u. s. w. leisteten
nichts. Sie wurde nun tiglich chloroformirt, anfinglich blos
mit dem Erfolge von Unterbrechung der Anfille. Nach acht-
tigigem Chloroformiren nahmen diese indessen stetig ab, die
Menses traten ein, und sie wurde geheilt aus der Klinik ent-
lassen. '
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Hr. H. Klein bemerkt, dass er die ndmliche Person frii-
her g gleichfalls @rzllich behandelt habe. Plolzliche Heilungen
seien bei ihr schon ofter vorgekommen. Auch habe sie in
der That kurz vor ihrem Eintrilte in’s Klinikum die Menses

ehabt. — Hr.Naumann erwiedert, dass die Besserung von
der Zeit des Chloroformirens an augenfillig vorgeschrilten
sei, Sie habe ausserdem die sog. wiichserne Biegsamkeit der
Glieder gehabt; doch habe man bei dem Biegen derselben
Gewalt anwenden miissen, — Hr. W. Nasse fiigt hinzu, die
person habe wihrend der durch seinen verstorbenen Vater
geleiteten Behandlung stark im Verdachte der Simulation ge-
standen.

Dr. Wutzer berichtet, dass er durch Chloroformiren
am Trismus Leidender nur palliative Hilfe zu bringen ver-
mocht habe.

In der Sitzung vom 2. Mdrz 1853 bemerkt Hr. Nau-
mann zu einem Vortrage des Hrn. J. Wolff Il. iiber Ka-
talepsie, dass er dieselbe nur fiir eine Symptomen-Gruppe,
nicht fiir eine specielle Krankheitsform halten konne. Diese
Ansicht scheine Unterstiitzung zu finden durch folgende von
ihm vor einigen Monaten beobachtete Fille. 1) Ein junges,
der Menstruationsentwicklung nahes Madchen sei von Ménnern
unziichtig angefallen worden; in Folge dessen trat ein Anfall
von Katalepsie ein. 2) Ein in ekslatischem Zustande befind-
licher Hypochondrist wurde von Katalepsie befallen. Es war
ihm spiter davon die Erinnerung eines Zuslandes zuriickge-
blieben, als habe er in einem lichten Raume geschwebt. 3) Bei
einem an Rickenmarksldhmung Leidenden war in den Unter-
extremititen das sensitive Vermodgen erloschen, das motori-
sche aber erhalten. Hier fanden sich also die von Hrn. J.
Wolff geforderten Bedingungen, jedoch keine Reflexbewe-
gungen. 4) Bei einem an Typhus leidenden Midchen traten
von Stupor wohl zu unterscheidende, der Katalepsie dhnliche
Zufille ein, eine Art wiéchserner Biegsamkeit, welche ver-
schwanden, sobald Sopor und Coma zum Vorschein kamen.

Hr. J. Wollf hat bei Typhuskranken dergleichen auch
beobachtet, hilt aber dafiir, dass zur Hervorbringung davon
cin besonders starkes Reflexvermégen gehdre.
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Hr. Albers bemerkt, dass bei Katalytischen besonders
auf die Bewusstlosighkeit zu achlen sei, Das Gehirn sei vor
Allem bedeutend mehr, als das verlidngerte und das Ricken-
mark ergriffen.

In der Sitzung vom 2. Mdrz 1853 theilt Dr. Wut.
zer einen Fall von eigenthiimlichem Osteophyt der Un-
terkinnlade mit, indem er der Gesellschaft theils die den
Zustand des Kranken bei seinem Eintritte in die Klinik ver-
sinnlichenden Abbildungen, theils das Priparat vorlegt, welches
durch Resection des gesammten kranken Theiles der Mandi-
bula erhalten worden war. — Das Uebel war bei einem jun-
gen Manne in der Gegend der untern Schneidezdhne zuerst
entstanden, ohne dass sich eine bestimmte Ursache dazu deut-
lich nachweisen liess, Nach zwei Jahren halle sie einen so
enormen Umfang gewonnen, dass der Mann mit ibr fortan
nicht mehr bestehen konnte. Er vermochte nur, mit grosser
Schwierigkeit noch zu kauen, noch schwerer zu sprechen,
An der vordern Seite der die Geschwulst deckenden, stark
gespannten Integumente hatte sich im Unterhautzellgewebe ein
Abscess gebildet , der jetzt viel Eiter und Jauche entleerte.
— Vor 5 Tagen war nun die Resection der kranken zwei
Dritttheile der Unterkinnlade vorgenommen worden, indem der
erste senkrechte Ségenschnill in der Gegend des &ussern lin-
ken Schneidezahns, der zweite dicht vor dem aufsteigenden
Aste der rechten Seite gefiihrt wurde, Die Einleitung zu der
Knochenoperation geschah mittelst eines senkrechlen Schniltes
durch die Weichtheile, welcher vom rechten Mundwinkel an~
fing , in der Mittellinie der convexen vordern Seite der Ge-
schwulst herablief, und unlerbalb dieser am Halse endigte.
Die Operation verlief ohne unangenehme Zuféille. Man ver-
einigte die einfachen Wundlefzen durch die blutige Naht, und
schon am finften Tage nachher war die Heilung bis zur Reu-
nion vorgeschritten. — Das vorgelegte Priparat zeigt auf dem
Durchschnitt ein sehr eigenthiimlich construirtes Osteophyt,
Dasselbe enthélt ndmlich im Innern eine grosse Menge krystal-
linischer Ablagerungen der gewdhnlichen Kalksalze, um wel-
che, als um chen so viele Centralpunkte, sich neuogebildeles
Bindegewebe in Form von Cysten herumgelagert hat, so, dass
das Ganze den Namen eines Cysten-Ostcophyts verdient



Hr. Budge legte ein Concrement vor, welches sich, am
Zwerchfelle ansitzend, oberhalb der Leber vorgefunden hatte,
Nach einer von Hrn. Prof. Bergemann vorgenommenen
Analyse bestand es aus 99,0 phosphorsaurem Kalk und 1,0
organischer Materie,

In der Versammlung vom 4. Mai 1853 erzéhlt Dr. Wul-
zer, anschliessend an einen Vortrag Herrn Naumann’s iber
Blasenleiden , einen Fall von enormer Ausdehnung der
Blase, den man lingere Zeit fir Bauchwassersucht gehalten
hatte. Hr. v. E.; ein 64jahriger, sehr achtbarer Verwallungs-
peamter, der eine meistens silzende Lebensweise fiibrte, hier-
pei jedoch regelméssig Abends Wein zu trinken gewohnt war,
hatte seit einiger Zeit eine auffallende Zunahme des Umfan-
ges des Unterleibes , in dessen unlerem Abschnilte, wahrge-
nommen. Sein Arzt entdeckte bei der Untersuchung deullich
Fluctuation. Auf seine Frage, ob die Urinenlleerung gehorig
vor sich gehe? — erwiederte der Kranke : allerdings; ,sogar
héuliger wie gewdhnlich. Es wurden nun Anlibydropica, und,
als die Krifte mehr und mebr sanken, Tonico-amara in An-
wendung gebracht. Als indessen dennoch der Bauch forl-
wihrend umfangreicher wurde, und man von Punction dessel-
ben gesprochen halte, liess Hr. v, E. sich am 17. Marz 1847
in die Klinik aufnehmen. Trotz seiner wiederholten Versiche-
rung von geniigender Urinentleerung wurde hier der Verdacht
einer ungewdhnlich starken Anschoppung der Blase bald rege.
Der damalige erste Hilfsarzt, Hr. Dr. B. Claus, ibernahm
die Einfihrung des Katheters von Mergier, und entleerte so-
gleich 138 Unzen eines triiben, slark ammoniakalisch riechen-
den Urins, worauf der Bauch zusammenficl, Die n&here Un-
tersuchung der Harnwerkzeuge ergab nun eine Hypertrophie
der Proslata, und zugleich eine geringe Siriclur im Isthmus
der Harnrohre. Die Urinenlleerung halle stets nur in unge-
niigend kleinen Quanlititen , wenn auch oft, Statt gefunden,
daher die allméhliche enorme Anhéufung. — Durch die Mo-
nate lange andauernde Ausdehnung blieb indessen fiir geraume
Zeit eine grosse Alonie der Blase zuriick; Hr. v. E. war ge-
nothigt , sich Morgens und Abends einen elastischen Katheler
einzufithren, um dic Blasc vollsldndig zu enileercn. Die éus-



sere Anwendung des Jodkaliums und des Jods, mit gleichze.
ligem inneren Gebrauche bitterer Mittel, wirkte sehr langsam,
die Erholung riickle schwer vor. Im darauf folgenden Som.
mer besuchte er ein Bad, kehrte aber unwohler zuriick, ung
starb am 14. August an einem entziindlichen Gehirn-Schlagflyss,

In der Sitzung vom 1. Juni 1853 kniipften an einen Vor,
irag Dr. Wutzer’s iber die Contractur der Finger
Mittheilungen tber Fille desselben Uebels, welche zu ihrer
Beobachtung kamen, die Herren Schaaffhausen,J. Veliey
und W. Nasse. Ersterer sah diese Contractur bei Fuhrley.
ten und Kutschern, Hr. J. Velten fand sie (wie Wulzer)
am 5., 4. und 3. Finger, Hr. Nasse halte Gelegenheit, sie
bei einem Individuum wahrzunehmen , welches zugleich von
Hirnerweichung befallen war.

Schon ein méssig strenger Rickblick auf das hier durch-
wanderte Thitigkeits - Feld wird ohne Zweifel manches zu
Wiinschende vermissen. Wer indessen unbefangen erwigt,
dass es in der urspriinglichen Absicht dieser Mittheilung lag,
zur Beschaffung einer allgemeinen Uebersicht nur kurz ge.
fasste Nolizen, fiir die einzelnen ausfihrlicheren Arbeiten
gleichsam nur eben so viele Capitel-Ueberschriften zu geben,
wird kaum zu verkennen vermégen, dass diese Arbeiten zu-
sammengestellt, geordnet, gesichtet, der Zersplilterung durch
eine Menge von Zeitschriflen enlrissen, ein Ganzes darstellen
wiirden, welches den Eintritt in die zahlreiche Familie der
Gesellschafts - Schriften unserer arbeitskréftigen Zeitperiode
nicht eben zu scheuen haben diirfte.

»wEin Wort ohne That ist wie eine Wolke ohne Regen,
ss0der wie ein Bogen ohne Sehne.
Saadi.
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