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Natur
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Ueber die Faser.
Von Martin B a r r t) , Dr. M.

(Fortseizung des in Nr. 468. d. Vl. mitgetheilten Aufsatzes.)

Bei Untersuchung des geronnenen Blutes fand der

Verfasser Scheibchen zweierlei Art: solche, die verhältnißrnä-
ßig blaß, und-solche, die sehr roth waren. In den letztern
bildet sich ein Filament, und diese Scheibchen sind es, wel-

che zur Bildung des Blutklumpens beitragen, währenddie

blassen Scheibchen nur zufälligin dem Klumpen gefangen
sind, meistens aber im Serum zurückbleiben.Er ist der

Meinung, frühern Beobachtern sey die Anwesenheit des Fä-
serchens deßhalb entgangen, weil sie ihre Aufmerksamkeit fast
ausschließlichauf die im Serum zurückgebliebenenunvollstän-
dig entwickelten Scheibchen gerichtet und so die Ansicht ge-

faßt hätten, die Blutscheibchen besäßennur eine untergeord-
nete Wichtigkeit und seyen bei der Bildung der Fibrine
nicht betheiligt.

Um das Filament deutlich sichtbar zu machen, setzt
Dr. Barry ein chemisches Reagens zu, welches fähig ist,
einen Theil des rothen Färbestoffs zu beseitigen, ohne das

Fäserchen ganz aufzulösen.Zu diesem Ende wendet er be-

sonders eine Auflösung von l Theil falpetersauren Silbers

in 120 Theilen destillirten Wassers, zuweilen auch Chrom-
säure, an. Er giebt zu, daß sich bei Anwendung dieser

Reagentien, weil sie im concentrirten Zustande sehr zerstö-
rend wirken, der Beweis der Abwesenheit irgend einer

sichtbaren Structur nicht führen lasse; da es jedoch hier
Mkan ankommt, das Vorhandenseyn einer gewissm
specissfchen Structur darzutbun, sV behauptet ek- daß

zwei in ihm Wikkung so verschiedene Reagentien, wie

Ehromund die Mekkukiah oder Silbersalze, nicht die

Uamlichm Erscheinungenerzeugen könnten Nachdem das

Auge mit dem Ansehen des auf diese Weise deutlich

sichtbar gemachten Filaments vertraut geworden ist, läßt
sich dassele Mich. begonnener Coagulation ohne Weite-
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hunde.

res in den Blutscheibchen erkennen. Diejenigen Blutscheib-
chen des kleinen Wassersalamanders (newt), welche Fäser-
eben besitzen, nehmen oft das Ansehen fläschchenförmiqer
Bläschen an, an deren Membran man Falten bemerkt,
welche nach dem Halse zu convergiren, wo man bei genauer

Untersuchung einen kleinen Körper hervorragen sieht. Die-

ses Körperchenist das Ende des fraglichen Filaments, wel-

ches ost so weit hervorragt, daß man dessenmerkwürdige
Structur erkennen kann.

Der Verfasser beschreibt nun mehrere Erscheinungen,
die er am Blutcoagulum beobachtet hat, und welche mit de-

nen, die man in den Geweben des Körpers trifft, sehr viel

Aehnlichkeit haben und offenbar von einem ähnlichenBil-

dungsprocesseherrühren. Er bezeugt die Genauigkeit der

Gulliverschen Abbildungen des coagulirtenBlutes. Eine
der merkwürdigstender vom Verfasser bei’m anguliren des

Blutes entdeckten Erscheinungen ist die Entbindung rothen
Farbestoffs, und diese Veränderung entspricht derjenigen,
welche, seiner frühem Beobachtuna zufolge, bei der Bildung
der verschiedenen Structuren des Körpers aus den Blutkör-

perchen stattfindet. Er betrachtet die Erzeugung von Fila-
menten als die wesentliche Bedingung des angulirens.

Der Verfasser vermuthet, daß die gekerbten oder ge-

köknken FåsekcheMWelche Professor Mayer im Blute be-

merkt hat, Dasselbe seyen, wie die Von ihm beschriebenen
platten, gefutchten und zusammengesetzten Filamentez ist le-

docb der Meinung, daß in diesem Falle Mayer’s Erklä-

rung in Bettes-f der Entstehung derselben irrig sey; indem
man sehen könne,wie sie aus einem von Mayer nicht er-

wähnten Theile des Blutes, nämlich den Körpekchm,her-
vorgehen.

Herrn Addison’s Entdeckung sVOU Kügelchenin der

obersten Schicht des bei entzündlichenKrankheiten gelassenen
Blutes, sowie von der-» Einfluß bei Bildung der Speck-
«haUt,wird von Dr. Barke bestätigt-welcher diese Kügel-
chen für modificirte tothe Blutscllelbchen ekklåkk· Daß die

Blutkügelchensich MkkkelstMUkkfkiellenkeproduciren, wie er
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und Herr Owen behaupten, wird durch die Beobachtungen
des Dr. Remak bestätigt; indeß hat der Verfasser schon
Vor längererZeit eine Theilung des Kerns als die eigent-
liche Art der Reproduction, nicht nur dieserKörperchen,son-
dern der Zellen überhaupt, angegeben« Mit dieser Vermit-

thung stimmen die Beobachtungen des Dr. Remak über

die Blutkügelchen des jungen Hühnchensim Eie vollkom-

men überein. Ob die fernere Annahme des Verfassers,
nämlich, daß die Mutterzellen modifirirte rothe Blutscheib-
chen seyen, gegründetist, muß die Zeit lehren.

Die Erscheinung des scharfen Abbrechens oder Einka-

bens des Bündelchens eines willkührlichbeweglichen Muskels

bei der transversalen Spaltung der Faser betrachtet Dr.

Barth als eine natürlicheFolge des von ihm in einem

frühem Artikel beschriebenen Ineinandergreifens der größern
Spiralen, indem der Bruch, während er queer durch den

Fascikel geht« denjenigen Weg einschlägt,auf welchem er

den geringsten Widerstand trifft.
Nach des VerfassersSchilderung hat die Lage des Fi-

laments im Blutkörperchenauffallende Aehnlichkeit mit der-

jenigen der Jungen mancher Eingeweidewürmerim Eie, bei

Welchen die Filamente durch freiwillige Theilung teproducirt
werden. Der Verfasser wirft schließlichnoch die Frage auf:
Jst das Blutkörperchenals ein Ei zu betrachten? (Lon-
don, Edinb. and Dublin Philosoph. Magaz. sept.
1842. Vorgetragen der Royal society am 5ten Mai

1842J

Bemerkungen über das Knochensystem.
Von Herrn Chossat t).

Die interessante Frage, welche in der Sitzung am 21.

Februar in der (Pariser) Academie der Wissenschaftenabgehan-
delt ward, veranlaßt mich, letzterer, allerdings früher, als ich
es sonst gethan haben würde, das Resultat von Versuchen
über denselben Gegenstand mitzutheilen, um meine Ansprüche
auf Priorität zu constatiren.

Die Physiologen, welche sich in der letzten Zeit mit

der Ernährung des Knochensystems beschäftigthaben, sind

sämmtlichin die FußtapsenDuhamel’s getreten, d. h.,
sie haben die Veränderungen beobachtet, welche die Fütte-

rung mit Mehr oder weniger stark mit Krapp versetzten
Nahrungsmitteln in dem Ansehen des Knochengewebes zu-

wege bringt. Der von mir eingeschlagene Weg ist durch-

aus ein anderer Und führt mehr gerade zum Ziele. Bei

meinen Versuchen über die durch besondere Fütterungsarten
Vernnlnßte Erschöpfunghatte ich Gelegenheit, mich davon

zu überzeugen,daß die Tauben eines Zusatzes von kalkigen
Stoffen zu ihrem Futter bedürfen;dnß sie mit den von

Natur in letzterem enthaltenen Kalktheilen nicht ausreichen.
Da dieß anfangs nicht sehr stark hervortretende Bedürfniß
späterhöchstgebieterisch ward, so erkannte ich hierin einen

Fingerzeig- und ich studirte nun die Wirkungen, welche aus

t) Eine kurze Votiz über die Versuche des Herrn Chossat
findet sich bereits in Nr. 497. S. 200 d. Bl-
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der Entziehung dieses Zusatzes an kalkigen Stoffen entsprin-
gen würden. Auf diese Weise gelangte ich zu Resultaten,
die mir sehr interessant scheinen.

Meine Versuche umfassen eine sehr beträchtlicheZeit-
dauer; Manche haben gegen zehn Monate in Anspruch ge-
nommen, Und diejenigen, mit denen ich eben jetzt beschäftigt
bin, werden noch viel längerdauern. Gerade dieser Umstand
ist es, welcher mich disjetzt verhindert hat, eine zur voll-

ständigenBegründung der von mir gezogenen Folgerungen
genügendeAnzahl von Versuchen anzustellen.

Meine Tauben wurden nur mit Getraide (Waizen) und

zwar mit solchem gefüttert, welcher sorgfältiggelesen wor-

den war, um sowohl die Steinchen, als alle fremde Same-
reien zu beseitigen. Jch stopfte sie täglich mik einem he-

stimmten Gewichte von solchem Waizen und ließ ihnen so
Viel Wasser zukommen, als sie sausen wollten.

Diese Fütterung vertrugen die Tauben anfangs, wie

es schien, sehr gut, und sie pickten nur häufigeran ihrem

Käfige, als es sonst zu geschehenpflegt. Sie wurden meist
fett und weit schwerer; allein nachdem diese Diät einen,
zwei oder drei Monate lang beibehalten worden, fingen sie
an, weit mehr zu sausen , so daß sie zwei- drei, vier, fünf-
sechs, sieben, ja acht Mal so viel Wasser zu sich nahmen,
als zuerst. Die früher festen Errremente wurden nun mehr
und mehr weich und flüssig; es trat ein Anfangs mäßiger,
dann außerordentlichstarker Durchfall ein; das Körperge-
wicht verminderte sich allmälig,und endlich starben die Tau-

ben im achten bis zehnten Monate, von dem Anfange des

Versuchs an gerechnet. Diese Diarrhöe, welche von der

Unzulänglichkeit der im Futter enthaltenen

Kalktheile herrührte,ist bei’m Menschen, zumal während
des Geschäftsder Knochenbildung, gar nichts Seltenes, ob-

wohl man deren Ursache bisher verkannt hat. Sie läßt
sich durch Anwendung von Kalkpräparatenverhindern oder

heilen.
Das merkwürdigsteResultat dieser Versuche ist jedoch

die durch dieselben bewirkte Veränderung des Knochensystems.
Jn der That wurden in Folge der längern Entziehung der

Kalkstoffe (d. h. desjenigen Theils desselben, welchen die

Tauben instinctmäßigneben ihrem gewöhnlichenFutter zu

sich nehmen) die Knochen zuletzt so dünn, daß sie noch bei

Lebzeiten äußerst leicht brachen. So fand ich bei einer

meiner Tauben sowohl den linken Schenkelknochem als beide

tibiae gebrochen. Vielleicht war das Thier mit seinen
Beinen zwischen die Stäbe des Krising gernthenz allein da

letztere wenigstens 2 Centimeter G Zoll) voneinander ab-

standen, so hätte es dieselben leicht wiederzurückziehenkön-
nen. Wie dem auch sey, das Thier horte von nun an fast
durchaus auf, zu sausen und zu VerdnUen- Und der Tod

trat einige Tage später, in Folge des VreisachenKnochen-
bruches, ein.

Nach dem Tode fand ich dieselbe Knochenbrüchigkeit,
und als ich, z. B» bei einer andern Taube, bei welcher

der Schenkel in der Beugung erkaltet wars denselben Vor-

sichtig streckenwollte, zerbrachdas femur gleichfalls.
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Bei demselben Eremplare zeigte sich das sternum in

einer sonderbaren Weise verändert. Bevor ich die Zerglie-
derung begann, fand ich die crista dieses Knochens beweg-
lich, fast, als ob dieselbe knorpelartig geworden sey. Als
ich in den Körpereinschnitt Und dieselbe näher untersuchte-,
fand ich, daß die Knochensudstanz an vielen Stellen ver-

schwunden und nur noch durch das periosteum repräsen-
tirt war. Nach der Maceration zeigte sich der Knochen sehr
verdünnt und mit einer Menge von kleinen Löcherndurch-

bohrt; er war sehr brüchig, so daß er sich in eine gewisse
Menge von dünnen und unregelmäßigenFragmenten theilte
und schon zerbrach, als man ihn mit einer Federfahne zu
reinigen versuchte. Uebrigens steht dieses Stück der Acade-

mie, wenn dieselbe wünscht, daß ich ihr dasselbe vorlege,
stets zu Diensten.

Ich habe Thiere mit kohlensaurem Kalke und basisch
phosphorsaurem Kalke behandelt, theile aber noch nichts

Näheres über diese Versuche mit, weil dieselben einestheils
noch nicht zahlreich genug sind, und weil sie sich auch noch

nicht über alle von mir zu berücksichtigendenPunkte erstrek-
ken. Ich will nur angeben, daß sich bisjetzt aus meinen

Arbeiten Folgendes ergiebt:
·

1) Daß die in dem Knochengewebeabgelagerten Kalk-

salze großentheils resorbirt werden können;

2) daß diese Resorprion stattfand, wenn das Thier
in den ihm dargebotenen Futterstoffen keine hinreichende
Menge von kalkigen Theilen findet;

Z) daß, so weit meine Erfahrungen reichen, diese Re-

sorption stets langsam und stufenweiie stattfindetz
4) daß dadurch das Knochensystemallmälig dünner

wird und die Thiere zuletzt Von derjenigen Krankheit befal-
len werden, welche man Knochenbrüchigkeitnennt;

5) daß endlich dieselben Thiere in einem, in jeder Be-

ziehung vollständigenZustand der Ernährung erhalten wer-

den, wenn man ihnen, außer dem Waizen, ein Wenig koh-
lensauren Kalk zukommen läßt—
Schließlichwill ich bemerken, daß sich nach diesen Ver-

suchen mehrere der sehr interessanten Thatsachen erklären las-
sen« welche sich bei den von der sogenannten Gallerte:Cont-

mission angestellten Untersuchungen herausgestellt haben il),
indem sie beweisen, woran es liegen kann, daß viele Nah-

rungsstoffe, welche das Leben eine gewisse Zeit lang aufrecht
zu erhalten fähig sind, doch keine absolute Ernährungs-
fähigkeitbesitzen. Denn wenn von zwei mit derselben Menge
Waizen gefüttektenThieren derselben Species das eine-
wenn man ihm nur dieses Nahrungsmittel zukommen läßt,
nach mehreren Monaten herabkömmt,während das andere

sich des vollkommensten Gedeihens erfreut, wenn man zu
diesem Nahrungsmittel nur ein Wenig Kreide hinzusügt,
sp liegt der Grund darin, daß im letztern Falle das Kno-

chevspstem ernährt wird, währendes im erstern an Sub-

stanz verliert.
Bevor ich schließe-,will ich der Academie noch mitthei-

len- daß Es Mir gerungen ist- den Knochen mittelst M Aal-

-··)Vergl. Nr. 429. — 434. d. Bl.
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Vanischen Säule einen Theil ihres kalkigen Stoffes zu ent-

ziehen, und daß ich sie wahrscheinlich desselbenauf dieseWeise
gänzlichhätte berauben können, wenn ich den Versuch noch
weiter fortgeführthätte; daß ich endlich dießVerfahren bei
der Behandlung der Necrose anzuwenden gedenke, um die

Zerstörungder Knochensequesterzu beschleunigen, deren lang-
same Beseitigung, vermögeder fortgesetztenEiterung, die de-

ren Anwesenheit unterhält, so oft den Tod veranlaßt.

(Compte.s reneius de PAcadråmie des sciences, stä-
ance du 21. Mars 1842.)

Ueber die Wirkung der Strahlen des Sonnen-

spectrum’sauf vegetabilischePflanzen.
Von Sir John F. William H et s ch r l st).

Nachdem der Verfasser die der Royal Society im

Februar 1840 mitgetheilten Forschungen über die Wirkung
des Sonnenspectrum's auf den Farbestoff der Viola txt-ico-
lor und des GuajacunnHarzes fortgeführt hat, berichtet
er in diesem, derselben Gesellschaft am 16. Juni 1842 vor-

getragenen, Artikel über die Resultate einer ausgedehnten
Reihe ähnlicherExperimente, sowohl in Betreff jener beiden

Substanzen, als vieler andern vegetabilischer Farben aus

Blumenblättern und Blättern verschiedener Pflanzen. In
dem Falle, wo die Farben der Guajacum-Präparate, sowohl
durch Hitze, als durch die weniger brechbaren Lichtstrahlen
zerstört werden, ermittelte er, daß, obwohl die dunkeln

Wärmestrablen eine Wirkung hervorbringen, insofern sie näm-

lich freie Wärme mittl)eilrn, sie doch unfähigsind, jene ei-

genthümlichechemische Veränderung zuwege zu bringen,
welche andere, weit weniger Hitzkrast besitzende, Strahlen
bei demselben Versuche bewirken. Deßgleichenfand er, daß
die durch die weniger brechbaren Strahlen bewirkte Entfär-
bung durch die Anwendung künstlicherirdischer Hitze sehr
beschleunigt wird, mag diese nun durch Fortleitung oder

Aussirahlung mitgetheilt werden, während sie auf der andern

Seite durch die lediglich wärmenden Strahlen, welche über

das sichtbare Spettrum hinausreichen, unter durchaus ähn-

lichen Umständenund bei gleich starker Conrentration, kaum

oder gar nicht befördertwird.
Der Vekfsssek beschreibt alsdann die photographischen

Wirkungen- welche auf mit verschiedenen Pflanzensästenge-

färbte und dann mit mancherlei Solutionen bestrichene PA-
piere hervorgebracht werden. Er fand die Wirkung des

Sonnenlichts, sowohl rücksichtlichseiner Totalintensität, als

der Vertheilung der wirksamen Strahlen über das Spectrum
hin, außerordentlichverschieden; indeß bemerkt er doch, daß
in Betreff der auf vegetabilische Farben ausgeübkevWirkung
folgende Besondekheiten fast durchgehends obwciltell.

Erstlich ist die Wirkung POsitiver Akte d. h., das

Licht zerstörtdie Farbe entweder gänzlich-oder läßt einen

«) Die Resultate der Untersuchungen dessklbenForscher-s in Be-

treff der Wirkung des Sonnenspeckrums auf verschiedene mi-

neralogische Stoffe findet Man

THOSE-;295. d. Bl.
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Ton zurück,auf welchen es ferner keinen, oder doch weit·

langsamer Einfluß hat, so daß es also eine Art Von chro-

matischer Analyse bewirkt, durch tvelche zwei besondere Far-
benelemente voneinander geschieden, das eine zerstört,das an-

dere verschont wird, so daß das letztere allein-sichtbar bleibt.

Je alter das Papier oder die Tinctur, mit der es gefärbt,
ist, desto kräftiger ist der Farbenton, welcher zurückbleibt.

Zweitens ist die Wirkung des Spectrum’s beinahe ganz

auf die, von den leuchtenden Strahlen eingenommene Por-
tion desselben beschränkt, und die leuchtenden Strahlen bil-

den hier einen Gegensatz, theils zu den über den violetten

Theil des Spectrum’s hinnnsteichenden sogenannten chemi-

schen Strahlen (welche Mit vorzüglicherKraft auf Silber-

pråparate einwirken, hier aber fast alles Einflussesentbeh-

ren), theils zu den jenseits des Noth fallenden Warmestrah-
len, welche völlig unwirksam zu seyn scheinen. Jn der That
ist dem Verfasser kein einziges Beispiel vorgekommen, daß
diese Art von PhotographischerWirkung auf vegetabilische
Farben sich bis jenseit des äußerstenRoth oder auch nur

ganz so weit, wie dasselbe, erstreckt hätte.
Außerdem hat der Verfasser auch beobachtet, daß die

Strahlen, welche die Zerstörungeines gewissen Farbentons
bewirken, in sehr vielen Fallen gerade diejenigen sind, die

in ihrer Verbindung die Complementärfarbedes zerstörten
Farbentons, oder wenigstens eine Farbenmischung bilden,

welche in dieselbe Classe gehört, wie die Ergänzuttgsfarbe.
So werden gelbe Farbentöne,welche in’s Orange ziehen,
durch die blauen Strahlen, blaue Farbentöne durch rothe,
gelbe oder orangefarbene Strahlen, purpurrothe und Lilafars
bentöne durch gelbe und grüne Strahlen am Kriiftigsten
zerstört. Aus diesen Erscheinungen scheint sich zu ergeben,
daß die leuchtenden Strahlen von den nicht leuchtenden durch
eine nicht ganz scharf gezogene Linie getrennt werden, die

den Unterschied in chemischer Beziehung bezeichnet; allein ob

jene, insofern sie lichtgebend sind, oder kraft einer beson-
dern chemischen Eigenschaft der sie begleitenden Warme, in-

sofern sie warm sind, wirken, dieser Punrt wird, des Ver-

fassers Ansicht zufolge, durch dessen Experimente über den

Fiirbestoss des Guajacum unentschieden gelassen. Ware
das Letztere der Fall, so müßten die Chemiker künftig bei

ihren Erperimenten in Betreff des aus verschiedenen Quel-

len stammendenWärmestofssnicht nur Unterschiede in der

Intensität, sondern auch solche in der Qualität gelten las-

sen, also annehmen, daß verschiedene Arten von Wärme ei-

genthümlichechemischeWirkungen auf die ihrer Einwirkung
unterworfenen Körper äußern.

Eines der merkwürdigsienResultate dieser Untersuchun-

gen war die Entdeckung einsti- vom Verfasser umständlich
beschriebenen Processes, vermoge dessen Papier, welches man

mit einer Auflösung von citronsaurem Ammoniak-Eisen be-

strichen, dann getrocknet Und hieraus mit einer Auslösung
VOn isesquneisenblausaurem Pvtnssinni bestrirhen hat, fähig
Wird- ein positives photographischesBild ungemein geschwind
anzunehmen; ferner eines zweiten Processes, durch den ein

aus Papier- welches mit der erstgenannten Auflösungge-
tränkt worden, übergetragenesnegatives photographisches
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Bild- welches anfangs kaum sichtbar ist, sichplötzlichin vol-

ler Deutlichkeit darstellt, wenn das Papier mit einer neu-

kknien Goidnnsiiisnngbestrichen wird. Das Bild erlangt
seine Vvlle Intensität nicht sogleich, sondern dunkelt sehr
schnell bis in einein gewissen Grade nach, worauf die Pho-
tographie eine UnVekgieichlicheSchärfe und Ausführung der

DekniiS gewinnis Diesen Proceß nennt der Verfasser das

Chrysokhpiken it)- Um an dessen Aehnlichkeit mit dem

tnlOthPischenVerfahren des Herrn Talbot zu erinnern, dem

es in Ansehung der allgemeinen Wirkung so nahe kommt.

(L0nt10n, Edinburgh and Dublin philos. Magazine-,
sept. 1842.)

Ueber eine neue Art Blutegel.
Mitgetheilt von den Professoren Wahlberg und Huß in

Stockholm.

Da ich Gelegenheit gehabt habe, in einer der Königl.
Academie der Wissenschaften eingelieferten Abhandlung über
neue Blutegelarten auch eine einheimische und, wie es

scheint, in größererMenge vorkommende Art vorzulegen
und zu beschreiben, welche wahrscheinlich zum Theil die an

den meisten Orten schon seltene, allgemein angewandte Art

dürfte ersetzen können, habe ich es für nicht unpaßlich ge-

halten, hier die hauptssichlichstenKennzeichen derselben und

ihre Unterschiede von dem sogenannten Pferde-Egel, mit

welchem sie vermuthlich bisher verwechselt worden ist, mit-

zukheilen, damit die Herren Aerzte und Apotheker, Jeder an

seinem Orte, ihre Aufmerksamkeit auf sie richten mögen.
Die von mir sanguisuga albipunctata benannte Art

characterisirt sich durch ihre stark warzige Haut, oben se-

wohl, als unten, schwarzbraune Grundfarbe, ohne alle rost-
gelbe Zeichnungen, sechs ziemlich breite, ganz geradrandige,
—- nicht gezahnte oder eingeschnürle

—- kvhlschivarzeRük-
kenltreifen, drei nach jedem Rande hin- Und kleine, weiße,
in bestimmter Ordnung rings um den Körper auf jedem
fünften Segmente stehende Punrte. Diese Zeichnungensal-
len am Besten in die Augen, wenn Mnn das Thier unter

Wasser ansieht. Dieser Egel übertrifft Unsern gemeinen
oft an Größe und unterscheidet sich sogleich von ihm durch

seinen gänzlichenMangel an rostgelber Fnkbes
Der Pserdeegei unterscheidet sich leicht Von ihm durch

die geringere Größe, glatte Haut, Wenigstens unter dem

Bauche grünlicheFarbe, das Fehlen der schwarzen Rücken-

streifen oder nur die Anwesenheit solcher- ans kleinen·schWnr-
zen Puncten gebildeter, keine solchen Weist PUnciikUngen-
endlich einen ganz verschiedenen Bau der Zähne Oder Kinn-

laden, welche letzteren nur mit- einigen wenigen größeren
und stampfen, nicht so zahlreichen- kieinen Und scharfen,
Zähnen, wie bei allen wirklichen Blutegein (S«1Ugern),ver-

sehen sind.

t) Anmerkung des Verfassers. Eine Silberaufcösungbringt eine

ähnliche,ja noch intensivereWirkung hervor, bedarf aber käm
gerer Zeit. Demnachwurdeder NameChrysptypirenwemger

passen, als Siderotypiren.
.
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Diese neue, mir in verschiedenen Eremplaren von Hrn.
ApothekerStrandberg in Gothenburg gütigstmitgetheilte
Art ist in größererMenge unsern der Longelf im Kirchspiele
Kamby gefangen worden und dürfte, nach den mir ander-

weitig zugekommenen Nachrichten, sich auch bei Weriö,
Wsidstena und Sundswall, ia wahrscheinlich in den meisten
Gegenden des Reiches finden.

Was die medicinische Benutzung des Thiers betrifft,
so kann über dieselbe Herr Professor Huß, welcher sie ver-

sucht hat, das zuverlässigsteZeugnißablegen.

P. Mahlberg.
Die erwähnte neue Blutegelart ist von mir im Se-

raphimen-Lazarethe zum medicinischen Gebrauche angewandt
Und bei den angestellten Versuchen eben so brauchbar befun-
den worden, wie die officinelle. Indessen sind nicht mehr,
als zehn Ereniplare in Anwendung gezogen; diese wurden

fünf verschiedenen Personen applirirt, theils solchen, welche
eine grobe, fast rindenähnliche,theils solchen, welche eine

feine und iveiche Haut hatten. Bei Allen faßten die Egel
schnell an, zogen bedeutend, und in keinem Falle folgte ir-

gend eine Beschwerde darauf. Diesem zufolge kann ich
nur zu erneuerten Versuchen mit dieser Egelart Diejenigen
meiner Colle-genauffordern, welche in Oertern practiciren,
an denen dieselbe zu finden seyn mag. Sollte sie sich als

in jedem Falle völlig brauchbar ausweisen, so würde dieß
für den Arzt, wie für den Apotheker, ein großer Gewinn

Hei
Beitrag zur Lehre von der Trepanation bei

Kopfwunden mit Fractur des Schädels und

Gehirnabsceß.
Von F. A. A r a n.

·
Suzanne Wolfs, 25 Jahr alt, wird am 9. November 1841

in’s HöreLDien in der Abtbeilung des Herrn Blandin ausge-
NVMJUM Im Dienste eines Weinhändlers hatte sie bei einer Prü-

geiel Mit einer Flasche einige Schläge aus den Kopf bekommen.
Sie verlor auf einige Minuten die Besinnung, und als sie wieder
zu sich kam, war sie mit Blut bedeckt. Bei ihrer Aufnahme hatte
sie in der Gegend des rechten seitlichen Stirnbeins eine graut-Achse
Wunde, deren Ränder rief eingedrückt waren, und auf deren
Grunde man den entblößten Knochen leicht fühlte. Um Entzün-
dungszusällenvorzubeugen, wurde ein Aderlaß, Eisiimschlåge auf
den Kopf, ein Haarseil im Nacken und —- Kräutersuppe mitBrech-
weinstein (bauillon anx lierbes suistisO verordnet. Nach und

nach reinigten sich die Wundrander, und die Wunde hatte nur noch
einen geringen Umfang. Aber es blieb immer ein fistiilöserGang,
der zu einem entblößten Theile des Schädelknoebens führte. Man

zog daraus dreimal necrotisirte Knochenstücke hervor, wovon der

eine nicht weniges-, als 15 Millimeter lang war. Von dieser Zeit
Ab ging die Heilung der Wunde rasch vorwärts, und am 18. Ja-
UUak 1842 war die Bernarbting vollendet. Da aber stellte sich bei
der Kranken in der Gegend der Wunde ein fast beständiger und so
lebhafterSchmekz kin, daß sie nicht schlafen konnte. Sie stieß be-

ständig Schreie des Schmerzes aus und konnte nicht die geringste
VEWVSUIAdes Kopfks ekkkaqkkk Ihr Gesicht war eingefallen, die

Zunge MAX Spitze etwas trotti, aber fillcklkä stist beständqu Ek-
brechenz Mdtß war doch bei allen diesen Zufällen die Circulation
ruhig; der Puls war klein, gegen 60; die Contractions- und Be-

wegungskratt der Glieder auf beiden Seiten gleich; beide spupillen

l k
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seyn, da man den officinellen Blutegel jebt allmäligimmer

weniger herbeischaffenkann.
M. Huß.

(I-Iygiea, medicinsk och pharmaceutisk månads-

skrift. Bd. IV. [N0. 7. Jul. 1842.] p. 352— 353.)
Mitgetheilt von Dr. Creplin in Greifswald.

Eli-stellen
Von foetus in foetu ist wieder ein Fall von Schön-

feld beobachtet und in den Annales et- Bullctin de la See-ists de

Gans, Aour1841, bekannt gemacht. Das Kind war von einer

achtundzwanzigjährigenMutter langsam geboren worden, hatte
einen doppelten Scrotalbruch kund starken Bauch und starb nach
zwei Stunden als asphyctisch. Jn dem Bauch-e verlies von der
Leber zum Nabel, an der Seite der vena umbilicalis, ein Straiig,
sibrös mit cellulbser Scheide, mit einer Vene und einer Arteria Jn
der linken Bauchhälfte war eine Cyste mit rothem seruin und einem

Embryo, von 16 Centimeter, an der Umgebung adhärirend. Am

Embryo thorax, Schädel, Bauch nicht geschlossen, Ertremitäten
rudimentär. Sein Nabelstraiig persorirte die Leber des Kindes, ging
zum sunicnlus desselben und war ohne place-ita. Zwischen dem

Embryo und der Leber lagen die prolabirte Brust und Bauchrin-
geweide in einer membranösen Hüllez man erkannte die Lungen,
die ,-«wie im zweiten Fötalmonat«« aussahen. —- Die Frau
war bei’m späteren coitus erschreckt, gestoßen. (Zeitschr. f. d. ges.
Med., Aug. 1842.)

Bernstein ist jetzt auch in der Gegend von Groß-Schöne-
beck, ohnweit Zehdenirk, gefunden worden. Er wird auf Veranlas-
sung der Regierung jetzt ordnungsmäßiggesucht und es sind bereits
700 Pfund, zum Theil in kostbaren, 4 Pfund schweren Stücken-
gefundeii worden.

D

unde.
reagieren auf gleiche Weise gegen den Eindruck des Lichte-, und

das allgemeine Empfindungsvermögenwar durchaus nicht geschwächt.
Dieser Zustand dauerte ununterbrochen fort und blieb sich, trotz
ableitender Mittel durch den Darmcanal und wiederholter Ansehung
von Blutegeln hinter’s Obr, vollkommen gleich.

Am 25. Januar. Da einige Personen Zweifel gegen die Na-

tur des Schmerzes der Kranken erhoben und an diesem eine Neu-

ralgie des tiervus insraorbitalis (soll wohl heißen supraorbitalis)
zu sehen glaubten- so ließ Herr Blandin (obwol)l er diese Mei-

nung wegen der geringen Umschreibung des Schmerzes , wegen sei-
ner ununterbrochenen Dauer und wegen der Empfindlichkeit, die

sich bei’m Drucke zu erkennen gab, nicht theilte-) über dein samtnen

infruorbiiale (supraorbitale) tin kleines Vesiccitor vom Durchmes-
skk eines Franc Anlcgem Ich verband es Abends mit einem Cen-
tigramme MvtpthwHydrochcorar. Bis Mitternacht schlief die

Kranke gUk- MM Ober wachte sie auf und erhob aiif’s Neue bes-
kkge KIGSEIL Am fOlgenden Morgen verband man das Veslc«0k
nochmals mit Morpbium, aber sie schlief wenig und befand sich
immer in demselben Zustande. Den 27. ließ Hei-r Btan din das

Vesicat eintrocknen.
»

Den W. Januar- Da derselbe die Kranke beständig M MU-

selbm sehr leidenden Zustande fand, der durch keine Mittel erleich-
tert werden konnte, und eine sehr umschriebene ceplinlalgia ironis-

lis, »Ein-brechenund fast beständigeUebelkeit JUAEAUIWar- ohne daß
sich irgend eine Störung weder«derGeistesthätigkelt-noch des Be-

WEOUIF98-oder des allgemeinen Einpsindungsvkkmögenszeigte, so
entschied er sich, die Trepanation anzuwenden, theils weil die

Krankein einer so augenscheinlichevGefahr War- daß diese durch

die Operation nicht vermehrt werden konnte, theils, weil dieser

Cmgrkffihm gestattete, die Ursache der Grhlrnreizung,die er in
einem mehr oder weniger spitzen Knvchtnsullktervermuthete, zu be-

seitigen. Nachdem daher Herr Blandin von der Kranken die

schmerzhafteStelle sich hatte bezeichnenlassen, so machte er dert
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die Trepanation auf die gewöhnlicheWeise; es floß keine Flüssig-
keit aus; die klan mater war Vollkommen gesundz die Ränder des

durchbohrten Knochens waren weder eingesenkt, noch gebrochen.
Als Herr Blandin den Finger in die Wunde eingeführt hatte-

gab er an, daß er unter demselben eine Art«Von Widerstand wahr-

nehme, so daß er glaube, es sey eine Flüssigkeitvorhanden; indeß
durchschnitt er doch die dura mater nichk- sondern Wokkkte Ob- daß
die Natur dem Abscesse durch die eine Oeffnung einen Ausgang
verschaffen würde. (Eisumschläge über den Kopf- strenge Obst-)
Gleich nach der Operation wurde die Kranke ruhiger, schlief in der

darauffolgenden Nacht Und hörte zu klagen auf. Auch an den fol-

genden Tagen war sie ohne Fieber. Sie klagt nur wenig oder

gar nicht über den Kopf, und sie kann ihn bewegen, ohne Schmer-
zen zu empfinden. Sie klagte nur über ein Haarseil, das sie
im Nacken trägt, und welches Man sogleich entfernt. Am Morgen
nach der Operation findet Herr Blandin den Widerstand in der

Wunde ebenso bedeutend- ais zuvor; aber er will noch warten, bis

der Absceß mehr hervorrage. Am dritten Tage darauf ist die du-

ra mater mit Fleischwåjezchenbedeckt; die Eiterung hat begonnen,
und diese Membran befindet sich im Niveau der Schädelknochen.

Herr Blandin wartet noch. Endlich, am l. Februar, sucht er

durch eine mit der Spitze eines sehr feinen Bistouri gemachte schräge
Punctation zu erforschen, ob Eiter unter der dura mater oder in

der Gehirnsnbstanz selbst vorhanden sey. War nun diese Puncs
tion nicht tief genug, oder hatten sich die Ränder der schiefen
Wunde Unmittelbar wieder aueinandergelegt, kurz, es floß kein

Eiter aus. Einige Tage lang ist der Zustand der Kranken ziemlich
befriedigend; sie leidet wenig am Kopfe, hat kein Fieber und ißt
Mit Appetit. Aber in der Nacht vom 4. zum 5. Februar empfin-
det sie von Neuem Schmerzen im Koper die Klagen fangen wie-

der anz etwas Uebelkeit; trockene Zunge; kein Fieber; die Abmages
rung nimmt beständig zu. (.Vesicator am rechten Schenkel.) Den

6. Februar. Die Kranke hat im Kopfe und Halse Schmerzen,
die auch in der Nacht fortdauerten und sie am Schlafe hinderten.
Die Zunge ist trocken; das opigastrinm bei’m Drucke empfindlich;
der Puls etwas frequent. Den 7. Abends: die Kranke hatte einen

Schüttelfrost.
Den 8. Februar. Die Wundränder sind angeschwollen Und

roth; die erysipelatöse Nöthe erstreckt sich etwas über die Stirn.

Die Wunde ist sihr schmerzhaft; die Lymphdrüsen hinter und unter

dem Kiefer sind angeschwollen und gegen Druck empfindlich. Der

Puls ist frequent, gegen 100, wenig voll; die Haut wenig heiß.
(.3wanzig Blutegel hinter dem Winkel des Unterkiefersz strenge Diät.)

Den 9. Februar. Die Blutegel haben einige Besserung ber-

beigeführt. Die Kopfschmerzen Und das Fieber haben nachgelassen.
Die Kranke hat ein Wenig geschlafen, die Wundrånder sind weni-

ger angeschwollen, Und die Röthe hat nicht sehr zugenommen.
(Cataplasmen auf die Wunde. — Aussetzung der Eisumschläge.)

Den 10. Februar. Patientin delirirt in der Nacht; das Ern-
fipel hat sich mehr ausgebreitet; lebhafte Schmerzen im Kopie;
Puls gegen 108, unregelmäßig; trockene Zungez Schmerz am epi-
gastrinm, Diarrhöe. (Zwanzig Blutegel hinter den Winkel des

Unterkiefers.) Am Abend keine Besserung. (Nochmals Application
von 25 Blutegeln.)

Den 11.Febrllak. Delirien in der Nacht; Puls an 120, klein,
unregelmäßig. Dje Kranke klagt beständig über Schmerzen im

Kopfe; das Ermeka has sich jetzt über Stirn, rechte und linke

Backe verbreitet, verschwllldet aber bereits an den Stellen, wo es

sich zuerst zeigte; trockene ZUUsezdes Nachts Erbrechen; Schmer-

zen im epigastriumz«bekkåchkllcherdecubitus am Kreuzbeinez
Durchfall; das allgemeine Bewegllngssund Empfindungsvermögen
ist immer noch kräftig; del-»Geist-s0 sehr er auch bei dieser Kran-
ken beschränkt ist, hat wenig oder Mk nicht gelitten. Die Kranke
antwortet immer richtig auf die AU»sie gerichteten Fragen.
«Den 12. Februar. Das Ekystpelhat sich noch mehr ausge-

breitet-. es bedeckt den hintern Theil des Halses und fast das ganze
Geslchks Puls gegen 112. Die Delirien wgren in der Nacht so
stark, »daßman die Kranke binden mußte; wutbendes Geschrei; der
decubitus am Kreuzoeine hat sich beträchtlichvergrößert. um fol-

genden Morgen verfällt die Kranke in einen sehr beunruhigenden
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Zustand von Entkräftungz fast immer auf dem Rücken liegend,
schreit sie beständig,besonders während der Nacht; der Puls ist
sehr frequent,unregelmäßig. Die Gesichtszügesind sehr verändert;
die ZUnge·1sttrocken; das opigastrium sehr schmerzhaft; lebhafter
Schmerz in den Seiten der Brust; etwas Husten. Die Kranke

ist so schwach- daß wir nicht wagen, sie einem gründlichenExamen
zu UnterwerfenzDer Erysipel schreitet nicht weiter fort, verschwindet
sogar schon theilweise. Aber die Schwäche dauert fort, die Kranke

klagt nicht Wth aber tyenn man sie nach dem Sitze des Schmer-
zes fragt- so zeigt sie die rechte Seite des Kopfes. Ja den ietz-
ten Tagen ihres Lebens Perschwindetdas Erysipel, aber die Respi-
ration Und Cithlakion sind beständigerschwert; der decuhitus am

Kreuzbeine ist sehr bedeutend, Und am 18. Februar finden wir
die Kranke in folgendem Zustande: der ganze Körper ist kalt,
die Ertremitäten bläulich gefärbt; die Respiquihn kurz» erschwkkk,
etwas röchelnd und sehr langsam; der Puls äußerst frequrnt und

unregelmäßig. Die Kranke hat noch ihr völliges Bewußtseynz
Alles deutet auf nahen Tod, der auch einige Stunden nach diesem
Besuche ihren langen Leiden ein Ziel setzt.

Section, dreißig Stunden nach dem Tode.

Schädelhohle. Die Haut des Schädels wurde kreuzweis
durchschnitten- und die Lappen wurden nach Unten zurückgeichlagenz
wir sahen, daß die künstlichemit dem Trepan gemachte Durchboh-
rung am seitlichen rechten und obern-Theile des os frontaie sich
befand. Die dura mater lag mit den Knochenwänden in gleicher
Höhe Und hatte sich mit Fleischercrescenzenbedeckt. Diese Oeff-
nung war durch eine kleine, etwa 2 Millimeter breite Knochenbrücke
von einer andern unregelmäßigenOeffnung getrennt- welche et-

wa 12 bis 15 Millimeter llang und 8 bis 10 breit seyn mochte,
und in welcher die dura mater ganz unversehrt in der Höhe der

Knochenfläche zu sehen war. Als man den Finger in diese beiden

Oeffnungen brachte, fühlte man deutlich eine Art von Fluctuation,
oder wenigstens einen sehr bedeutenden Widerstand. Es hatte sich
kein Knochensplitter in die Schädelhöhle eingesenkt- man bemerkte

weder einen Bruch, noch eine Spalte um diese letztere Oeffnung,
welche offenbar durch die Ausstoßung des necrotisirten Knochenstücks
welches wir mehrere Monate vorher ausgezogen hatten, entstan-
den war.

Darauf machte man mit der Magendieschen Säge einen

horizontalen Schnitt von den tubera frontaiia bis zur portnderans
tin ocoipitalio interner Hierdurch wurde das Gehirn in zwei
ungleiche Theile getheilt, von denen der größereden größten Theil
des vordern und mittlern und einen ziemlich qkoßen Theil des hin-
tern Lappens enthielt. In dem Augenblicke, wo die Säge in den

rechten vordern Gehirnlappen eindringt, fließt eine ziemlich große
Menge einer grünlichem pnrulenten, sehr conslstenten Flüssigkeit
aus (Pk)legmonöserEiter-P Nach der Durchschneidungfindet man

im vordern Theile des rechten Gehirnlappens eine Ansammlung
purulenter Flüssigkeit, die sich von der obern Hirnfläche bis zur

Basis erstreckt nnd von Oben und Unten nur einige Millimeter

Gehirnsubstanz verschont hatten. Der innere Theil des rechten
Lappens ist ebenso wenig zerstört, als dessen vorderer Theil- die

Krankheit scheint sich also vorzüglichauf den äußern Theil dieses

Lappens beschränktzu haben, in welchem sie sich nach Außen bis zur

foasa Sylvii Und dem chiasma erstreckt-'s dieser Absceß ist beträcht-
lich; er hat mindestens die Größe eines Truthül)nereies.» er ent-

hält eine großeMenge grüntich gelber conslstenter FlllssigFeltzer

ist von allen Seiten von einer zelligen, resistenten Und«mindestens
drei Millimeter dicken Pseudomembran umgeben- dean innere voll-

kommen glatte Fläche sehr deutliche Gefåßpekzwelgungenzeigt-
während die äußere Oberfläche rauh ist und sl·chdllkch Gefäßfasern
in die Nervensubstanz fortsetzt, von der»sie Jedoch leicht getrennt
werden kann. Wenn man mit demFMFIeLAn den getrennten
Schädel leicht percutirt, so pflanzen sich PleSchwingungenan der

Oberflächeder im Abscesse befindlichenFlusslgkeitfort, obwohl der

Bang in unmittelbarem Zusammenhangemit der dura mater steht-
denn indem man das Gehirn Von Hinten nach Vorn zurückschkäqt
(was trotz einiger AdhåxenzenIm Pen Löcher-n der Schädelböhle
doch sehr leicht war), senden sichdie äußerstenWindungen Unser-
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stört, und der Eiterheerd ist von der sum mater noch durch eine
Z —- 4 Millimeter dicke Schicht Gehirnsubstanz getrennt. Herr
Foville , der bei der Untersuchung zugegen war, macht die Be-

merkung-»daßdie mittlere Gehirngrube nach links gegen den vor-

dern Thei! des Gehirns eingedrängt ist und daß jener Ahsceß sich
in den Windungengebildet habe, welche von dem Boden des drit-
ten Ventrikels (der substnntia perforata media) ausgehen, lind

von welchen er, wie er sagt, gezeigt hat, daß sie von den hintern
Bundrln der medulia odlongata herkommen und folglich dem Em-

Pstndungsvermögenangehören.
Die Gehirnsubstanz ist nicht merklich in der Umgebung des

Absceßbalgeserweicht, indeß ist im Allgemeinen der rechte Gehirn-
lappen weicher, als der linke, und außerdem etwas mehr inficirt.

Die sinus venosi des Gehirns sind nicht entzündet und ent-

halten keinen Eiter. Der linke Gehirnlappen, das kleine Gehirn
und das mittlere Gehirn bieten nichts Bemerkenswerthes dar.

Brusthöhle. Die Lungen zeigen an ihrer Oberflächeeine

veilchenartige Färbung, die nach der Basis und nach dem hintern
Theile zu fast ganz in eine schwarze Farbe übergebtz der hintere
Lappen beider Lungen ist in seinem ganzen adschüssigcnTheile he-
patisirtz das Lungengewebe ist sehr mit Blut insiltrirt, außeror-
dentlich erweicht und hat ein characteristisches granulöses Ansehen.
Wenn man hineinschneidet und vorzüglich,wenn man es zusammen-
drüctt, so fließt aus den Bronchien eine milchfarbene serösieitrige
Flüssigkeit aus, welche die membranösen Canäle fast ganz ausfüllt.
Jn beiden Seiten sind die Bronchien bedeutend entzündet. Die

Schleimhaut ist aufgelockert, rauh und von sehr deutlichen Gefäß-
verzweigungen durchzogen, was besonders in den Zweigen am deut-

lichsten zu sehen ist, die in den entzündetenTheilen der Lunge en-
digen; die Entzündung hat nicht allein die großen Bronchialäste
ekgkkssknssondern sie erstreckt sich sogar bis in ihre kleinsten Verä-
stelungen.

Das Herz enthält in seinen rechten Höhlen sehr voluminöse,
fast ganz mißfarbige Blutcoagula.

"

« Bauchhöhle. Der Magen hat sein gewöhnlichesVolunien
und enthält eine geringe Menge galliger Flüssigkeit. Die Schleim-
ballt zeigt besonders am saccus caecus sehr feine Gefäßverzwei-
gungen und roth punctirte Linien, welche keinen Zweifel lassen über
die entzündlicheNatur des Leidens; außerdem findet sich in dieser
Membran eine ziemlich beträchtliche Erweichung, so daß man sie
von der fibrösen nicht trennen kann.

Leber, Milz und Nerven sind mit Blut übersüllt und haben
fast nichts Anomales. —

Diese Beobachtung ist eben so interessant für die physiologische
Pathologiy als fru- die Pathologie selbst. Eine Frau erhält mit
einer Flasche einen Schlag auf den Kopf, die ihr so beigebrachte
gequetschte Wunde heilt nach der Ausziehung dreier Knochensplitter,
und nach der Heilung wird die Kranke an dieser Stelle von der Ce-

phalalgit- von Erbrechen und Uebelkeit befallen; der Verstand, das all-

gemeine Bewegungs- und Empfindungsvermögenscheinen unversehrt.
Die Trepanation verschafft auf einige Tage Erleichterung, aber bald

kehren die Anfälle mit eben so großer Heftigkeit zurück. Es kom-
men Complicationen hinzu, und die Kranke erliegt nach drei Mo-
naten. Bei der Obduction findet man im vordern Gehirnlappen
einen in einen Balg eingeschlossenenAbsceß von dtk Größe des

Eies einer Truthenne.
Wir haben hier also eine Kranke- bei der sich während mehr

als drei Monaten eine Entzündung im Gehirn nnd in deren Folge
Eiterung und eine Pseudomembran gebildet hatten, und doch war

die Gkistesthätigkeitund die Beweglichkeit immer unversehrt nnd
die Sensibilität selbst hatte wenig gelitten. Lebhafte Schmerzen
ander verwunden-» Stelle sind Alles- was jene Kranke empfand»
Keine Paralyse, keine Delirien, kein coma, keine Störung der

Sprache. Was wird diesen Thatsachen gegenüber aus all den schö-

UFUThkokkkcnder »Lotalisateurs«? Wie stsht es namentlich Um

die Theorie-, wkkche die Paramse dkk Sprache einer Verletzung des

vordernGehirnlappkngzuschkkihke Wenn man nicht etwa anneh-
Men Will- daß der«Sitz des Sprechvermögenseher am innern Theile
des lobulus Jst-tem- sey, ale am äußern, eine Behauptung, die bis

jetzt noch Niemand aufgestellt hat«
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Wie man aus dem Verlaufe der Krankengeschichteersehen hat,
setzte Herr Fooille den Ort der Alteration in die Windungen
des lobulus unterlag welche, nach ihm, eine Verlängerungder hin-
tern Markfasern sind und dem Empfindungsvermögenvorstehen.

«
Ohne Zweifel verdienen die schönenPräparate des Herrn Fo-

ville ein großes Vertrauen, aber von einem anatomischen Präm-
rate bis zu einer physiologischenErklärung ist noch ein weiter

Weg. Die Erklärung des Herrn Foville muß zuerst durch die

Erfahrung bestätigtwerden; überdies müßte man jedenfalls bei die-

ser Hypothese beweisen, woher es kommt, daß die Sensibilität nur

im Niveau des verletzten Theiles erhöht war, und woher, als diese
Windungen durch die Eiterung zerstörtwaren, zu der Zeit selbst-
als der Absceß vollkommen begränzt war, die Schmerzen beständig
an Heftigkeit zunahmen. Doch wie dem auch sey, diese Beobach-
tung zeigt, wie sehr die Physiologie des Gehirns noch im Dunkeln
ist, und wie schwierig es ist, einen Puntt in dieser Wissenschaft zu
fassen, von wo aus die Pathologie des Gehirns nach begründeten
Principien festgestellt werden könnte.

Für die Pathologie ist diese Beobachtung nicht weniger inter-
essant. Trotz einer bedeutenden Aufhebung in der Continuität der

Schädelknochen, ist die äußereWunde vollkommen vernarbt, und
einen Monat später war noch keine Spur von Wiedererzeugung
der Knochensubstanz vorhanden.

Eine merkwürdige und schon von mehren Beobachtern ange-
führte Thatfache ist es, daß die Zufälle erst nach der vollkomme-
nen Vernacbung der Wunde beunruhigend zu werden anfangen.
Wie ich schon früher erwähnt, hat sich ein tiefes Gehirnleiden, eine

purulente eingeschlossene Flüssigkeitsansammlung,nur durch lebhafte
Schmerzen auf der Oberflächeder Narbe, durch häufigesBrechen
ohne Fieber verrathen. Dieß ist also eine außerordentliche Ano-

malie, denn fast überall hat man bei sehr großen Gehirnabscessen,
nach den Erscheinungen der Gehirnreizung, Paralyse an der Kör-

perseite beobachtet, die dem Orte, wo der Absceß sich gebildet, ent-

gegengesetzt ist.
Die Diagnofe dieses Abscesses war nicht weniger schwierigz of-

fenbar deuteten der lebhafte Schmerz auf der Wundflächeund das

Erbrechen auf eine Cerebralirritation, aber welches war die Ur-

sache derselben? Es fragte sich nur: war diese eine sehr begränzte
Flüssigkeitsansalnmlungunter der dnka mater von blutiger oder

purulenter Beschaffenheit, oder war sie in einem, in’s Gehirn ein-

gesenkten, Knochensplitter zu suchen? Herr Blandin neigte sich
zu letzterer Meinung hin.

Doch, was war in jedem Falle zu thun?
In den Augen der Ilerzte, welche sich vor der Trepanation

eben so sebt fürchten- wie Desault, waren für dieselbe keine be-

stimmten Jnditalkdnssm Die Wunde war vernarbt und es war

deutlich, daß kein Knochen sich in’s Gehirn gesenkt hatte; es war

kein Zeichen von Druck vorhanden, welcher einen Erguß hätte her-
beiführen könnms JUdkß hatte man alle Hülfsquellen der Thera-

peutik erschöpft, die mächtigstenAbleitungsmittel blieben erfolgt-IS-
die Zufälle dauekkkn fort, die Kranke wurde täglich schwächerUnd

ging CUMHUAdem Tode entgegen. Herr Blandin glaubte- noch
Etwas für die Frau thun zu können. Jhre Lage war fo bedenk-

lich, daß eine neue Wunde, selbst von der Größe eines ZWEI-
und Eins Osfioung des Schadens die Gefahr nicht erhöht haben
würde, daher die Operation ihren Zustand nur verbessern konnte.
Der Ort, wo sie zu unternehmen war, war hinlänglichdurch den

Schmerz der Kranken angezeigt. Herr Blandin führte daher die
Opkkakspn Mit Dkk ihm eine-nen Gewandtheit aus. Na der Ent-
slknnns Des Knvchtnstilrks floß keine FlüssigkeitaUS- Und die due-a
mai-El schien nicht erheblich verändert. Da aber Herr Blandin
in der Oeffnung einen Widerstand, wie von Fluctuation herrüh-
rend, entdeckte, fühlte er sich einen Augenblickvtrsucht, die dnka
mater zU dfsnlnz indeß widerstand er doch PlesemVerlangen und

Mkschloßsich, noch einige Tage zU katem bis der chsceß sich nach
Aussen glöffnet haben würde; und In der That rathen alle Auto-
ken- Gehirnabscesse lieber sich sslbst Ossnkn zu lassen, als mit dem

scharfen Instrumente sie le HssnenkJlldeß wurde diese Hoffnung
sehr oft vereitelt, und glwlß Ist keine Beobachtungvorhanden, daß
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ein Gehirnabfeeßden Widerstand, den die dura mater ihm entge-
genstellt, überwunden habe.

Erst am vierten Tage entschloß sich Hei-FBlandin, etwas
weiter zu gehenz er durchbohrte mit der Spitze eines Bistouri die
dnra mater in schrägerRichtung, und aus« Gründen, die ich oben
bereits angeführt, erfolgte kein Ausfluß. Auffallend ist es, daß
die Trepanation die Kranke in einen viel bessern Zustand versetzte.
Einige Tage hindurch war der örtliche Und Gesammtzustand sehr
befriedigend; ein Beweis, daßjene Operation nicht so bedenklich
ist, als Manche behaupten.

Die Fälle, wo man bei Gehirnabscessendie Trepanation
machte, sind sehr zahlreich. Jedem Ist Jener außerordentliche Fall
bekannt, den man in der ,,Cliuiquc« von Dupuhtren angeführt
findet, wo dieser einem jungeU.MaMe- der mit einem Messer eine

Kopfwunde erhalten hatte, einige Jahre nachher die Spitze des

Messers, welche im Knochen stecken geblieben war, auszog. Du-

puytren trepanirte, und da die Zufälle fortdauerten und

zugleich etwas Lähmung an der Körperseite eintrat, die der ver-

wundeten Stelle des Kopfes entgegengesetzt war, so durchschnitt er

die tlura mater-, sodann das Gehirn, und der Kranke wurde nach
Etöffnung feines Abfccsses geheilt. Jn einem anderen merkwürdi-
gen Falle, wo Herr Bogin furchtsam die Jncision des Gehirns
unternommen hatte- fand man, einige Linien von dem Punete ent-

fernt, bis zu welchem das Bistouri gedrungen war, einen tiefen

Avsceß. Es ist bekannt, daß Laveyronie, der in einem Falle,
wo ein Ablceß an der Oberfläche des Gehirns sich befand, die Tre-

panation vorgenommen hatte, es sehr bedauerte, sein Bistouri nicht
in dce Gehirnsubstanzeingesenkt zu haben. Vielleicht bedauert es

ietzt auch Herr Vlandin, daß er das Gehirn nicht geöffnet und

einen glücklichenSchnitt mit dem Bistouri gemacht habe. Doch
wer könnte ihn wegen seiner übergroßenVorsicht tadean Es fehlt
den Chirurgen gewiß nicht an Entschlossenheit; aber in diesem be-

sonderen Falle, wo die Symptome so undeutlich waren, war eine

außerordentliche Vorsicht nichts weniger als tadelnswerth. Es ist
nur zu bedauern, daß Herr Blandin, als er sich zur Eröffnung
des Abseesses entschlossen hatte, diese nicht mit einem feinen Trois
cart gemacht hat: der Ausfluß von Eiter würde ihm gezeigt haben,
was zu thun gewesen wäre. Uebrigens bat die Erfahrung gezeigt,
daß man noch sehr weit entfernt ist, alle Kranken, bei denen ein
Gehirnabsceß geöffnet worden ist, zu heilen; der größte Theil un-

terliegt, in der That, entzündlichenZufällen, die sich in dem

übrigen Theile der Gehirnenasse entwickeln. .

Aus dieser Beobachtung schöpfenwir folgende nützlicheLehren:
l) Es kann lange im vorderen Gehirnlappen eine entzündliche

Affection und selbst ein Absteß bestehen, ohne daß sich, außer dem

Schmerz an der verwundeten Stelle und einigen sympathischen Er-

scheinungen, eine Störung der Sensibilität, des Vewegungsvermö-
gens oder des Verstandes zu erkennen giebt.

2) .Wenn bei einer Fractur der Schädelknochenauf der Ober-

flächeder Wundeein lebhaften-, vollkommen umschriebener Schmerz
vorhanden Ist Und sympathische Erscheinungeneintreten, so ist man,

nach Anwendungder gewöhnlichen Mittel, dazu berechtigt- zur
Trepanattow ZUV Jncision der dnra mater und vielleicht selbst des

Gehirns seme Zuflucht zu nehmen.

804

s) Die Trepanation ist nicht allein leicht auszuführev,son-
dern auch für den Kranken ohne alle Bedenllichkeit und erhöht
die Gefahr der Krankheit nicht.
4)« Man täuscht sich sehr, wenn-— man glaubt- daß Nach M

Operatcon der Eiter aus der künstlichenOeffnung ausfließen werde,
und wenn man erwartet, daß er den Widerstand, den ihm die
dura mater entgegenstellt, überwältigenwerde. (Akchives gena-
rales de måeleciue, Juin 1842.)

Mir-reitest
Eine Lähmung des nekvus facialis, mit einer eigen-«

thümlichen physiologischenErscheinung, ist im American Journal
von Dr. Zapriski mitgetheilt. John Warth, ein Matrose,
dreiunddreißig Jahre alt, wurde wegen secundärer syphilis mit

Erfolg behandelt, als plötzlichdie Muskeln der einen Gesichtshälfte
gelähmt waren. Der Mund war nach Links verzogen, und die Be-

wegungen der Augenlider der rechten Seite waren aufgehoben. Die

Bewegungen des untern Theiles der Wange- die Bewegungen der

Zunge und des Augapfels und alle Sinnesfunctionen waren nor-

mal. Es war offenbar eine partielle Lähmung des n. faciaiis; das

Merkwürdigsie bei diesem Falle war aber-, daß der Kranke die Au-

genlider willkürlich schließen konnte, während das unwillkürliche
Zwinkern mit denselben auf MS linke TIqu beschränkt blieb- was

zeigt, daß das willkürliche Schließen der Augenlider von einem an-

deren Nerven abhängt, als das unwillkürlicheZwinkekn, welches
von dem n. facialis abzuleiten ist, während jenes wahrscheinlich von

dem ratuus ophtiierlmicus n. trigemini abhängt. Dieß wird durch
einen Fall Von Ding-Zis, Revue meådicale, Avril 1829, bestätigt,
in welchem der n. trigeminus und der n. facialis gelähmt und jede
Bewegungsfähiakeit der Augenlider vollkommen aufgehoben war.

Ueber die Mittel zur Auflösung der Harnsteine
hat Herr Leroy d’Etiolles eine Reihe von Experimenten an-

gestellt, worüber der Academie des sciences ein günstiger Be-
richt abgestattet worden ist. Er ist dabei zu folgendenSchlußsälzen
gekommen: I) Gewisse saure oder alkalische Reagentien üben auf
die Steine eine auflösende Wirkung aus, welche hauptsächlich auf
den Schleim wirkt, der den festen salzigen oder sauren Molecülen
als Vindemittel dient. L) Ohne die Wirkung alkalischer Getränke
aufHarnconcremente geradezu zu läugnen, kann man doch behaup-
ten, daß der Stein, wenn er nicht sehr klein·ist-von diesen Mit-
teln nicht zerstört werden werde. Z) Die Jlllkcthn ist, dem Prin-
eipe nach- ein viel wirksameres Versahrenz kommt man aber zur
Ausführung, so bieten sich Schwierigkeiten- welche den Arzt in

Verlegenheit bringen können. 4) Es ist klar, daß die Verbindung der

Steinzertrümmerung und der Steiiiailflösuna»günstigereResultate
geben würde, als dieses letztere Verfahren allem; denn der zerbro-
chene Stein bietet für die auflösende Einwirkung mehr Oberfläche.
Jndeß, da die erste Zersprengung des Steines der schwierigste Act
der Lithotritie ist, wäre es wohl richtig- wenn man dieses Resultat
einmal erlangt hat, nun die Methode aufzugeben, um einen lang-
wieriaeren Und schwierigeren Weg einzuschlagen?(Gazette mad.,
Lö. Mars 1842.)
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