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Natur

Ueber einige Besonderheiten in der Circulation

der Leber·

Von Alexander Shaw, Chirurgus am MiddlesersHospitaL
(Der Britisii Association vorgelestn am 24. Juni 1842.)

Einige unlängst über die Wirkung des Atheniholens auf die
Circulation des Blutes im Benenshsteme angestellte Beobachtungen
veranlaßten mich, die höchst eigenthüinlicheLage der Leber in Be-

trcss der bei’ni Athemholen stattfindenden Bewegungen des Zwei-ch-
sells und des thorax in Betracht zu ziehen. Ich gedenke-, nachzu-
weisen, daß die Strömung des Bluts in diesem Organe durch die

abwechselnde Ausdehnung und Zusammenziehung des thorax bei der
Respiration sehr betheiligt wird, und daß die allgemeine Wirkung
dieser Thätigkeit in- einer Begünstigung des Flusses des Bluts von

der Leber nach dem Herzen besteht.
Daß irgend eine beihülfliche Kraft in Anspruch genommen

werde, um die Rückkehr des Blutes aus dieser Drüse zu erleichtern,
scheint sich schon aus einer nähern Betrachtung der eigenthütnlichen
Circulation der Leber zu ergeben. Bekanntlich schreibt man die

Function der Verarbeitung der Galle einem Blutgefäße zu, welches ur-

sprünglich aus dem Venensysteme stammt, aber den Character einer
Arterie annimmt-. Die venn postae-ist zwar eigentlich nur der ge-
meinschaftliche Name einer gewissen Parthie von Benen und bietet
dieselbe Structur-, wie die Benen überhaupt- dat, theilt sich aber,
sobald sie die Leber erreicht, nach Art der Arterien, in zahlreiche
Aestc nnd ergießt das sich in ihr aus den Abdominalringeweiden
sammelnde Blut, gleich einer Arterie, zuerst durch die ganze Sub-

stanz der Drüse und dann weiter in die rechte Seite des Herzens.
Man darf auch nicht übersehen- ·daß die Abdominalvenen, deren
Stamm die rann portne ist, keine Klappen besitzen, welchejene
vor dein Rückstauen des Blutes bewahren könnte-n, wie«dies bei

den übrigen Venen des Körpers der «Fallist· Das fragliche Blut-

gefäß hat also, ohne daß es durch irgend einen Hiilssapparatun-

terstütztwürde Und während ihm nur dieselbe von Hinten treibende

Kraft zu Gute kommt, wie andern Benen, dennoch dieselben Funk-
tionen zu exküllkn, wie sonst die Arterien, während diese doch, ab-

gesehenVon dem Anmka den sie vom Herzen erhalten, durch
die»Contractibilitätund Elastieität ihrer Wandungen bei der Ber-
theilungdes Blutes sehr bedeutend unterstütztwerden. Wenn wir

folglich die Trägheit bedenken, mit welcher unter solchen Umstän-
den das Blut vermittelst der Pfortadergefäßedurch die Leber gelei-
tet werden muß, und wie sehr daher die innerste Structur der

Drüse del-»Gefahrvon Congestionen unterworfen seyn muß, so

läßt sichmitdtecht erwarte-» daß zur Beschleunigung der Circula-

tion irgend eine andere Kraft behülflichseyn werde.
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Der Einfluß, den die Thätigkeit des Athniens auf Begünsti-
gung der Strömung des Blutes nach dem Herzen zu hat, ist bis-

her hauptsächlichin Beziehung auf die Benen des Oberkdrpers stu-
dirt worden. Bekanntlich wird, jedesmal wenn sich der ihorax

während des Einalhmens ausdehnt, das Blut mit beschleunigter
Geschwindigkeit durch die Halsvenen nach dem Herzen getrieben,
und während des Ausathmens tritt eine vorübergehendeBetst-ge-
riing ein. Dieß zeigt sich höchst deutlich, wenn die Respiration
mit bedeutender Hestigkeit von Statten geht. Jedermann muß be-
merkt haben, daß bei einer anhaltenden und heftigen Erspiration,
z. B» bei’rn Husten, Riesen, Schneuzen, oder wenn mein be"i’m

Singen lange dieselbe Note tönen läßt, die Haut des Kopfs, Ge-

sichts und Halses sich röthet, und daß die Venen an Schläfe-,
Stirn und Hals anschwellen; und ebenso kann Niemandem entgan-
gen seyn, daß diese Erscheinungen alsbald verschwinden, wenn das

Cinathmen stattfindet.
Die Erklärung dieser Erscheinungen kann ebenfalls als hinrei-

chend bekannt angesehen werden. Dem verstorbenen Sir David

Barry verdankt man hauptsächlich die entscheidenden Versuche,
auf weichen dieselbe beruht. Während des Cinothmene wird nicht
nur der Theil des Brustkastens, in dein sich die Lungen befinden,
ausgedehnt, sondern der Raum, in welchem das Herz liegt, eben-

falls erweitert. Der membranenartige Sack, welcher das Herz
Umgiebt- d« h» dkt Hetzbeutel, ist auf der einen Seite am obern

Theile des tborux an die Gefäße, und auf der andern Seite Un-

ten OU die konvka Oberflächedes Zwerchfelles in solch’einer Weise
befestigt- Vaß—·ikdkk«smal,wenn dieser große Einathmungsmusftl
durch die VettinigteThätigkeit seiner seitlichen und untern Theile
gegen den llnterleib zu niedersinkt, die Wandungen des Herzbeutels
gedehnt, weiter auseinandergezogenund voneinander entfernt gehal-
ten werden,daher denn die Höhle des Herzbeutels nach allen Nich-
kFMgMhin größer wird- Diese Erweiterung kann aber nichkstatt-

sMMg VVMDAH sich ein partielles Baeuum bildet- dahkk sich das

Blut in den Benenstärrnien in der Nähe des HerzensanpälkftUnd
in Folge des Lustdiucks mit beschleunigter GeschwkpdlgkeskM das
rechte Herzobr einströmt. Wenn sich das Herz mit der normalen
Quantität Blut gefüllt hat, wird die Gefahr der ubermäßigm
Ausdchnungdadurch verhindert, daß die Wandunng1des Herzbeu-
telsi m dem Verhalten-ji«wie due ZwetchstllWetter hinab-steigt-
Mehk Upd Mthr gespannt werden und slkhdadufchdem Herzen in

der Weise nähern, daß es an denselbenEIM SkUhk findet. Sobald
die stpiration folgt, vermindert sich,M Cappkitåtder Um das
Hktz ber befindlichenHöhlung- Wka sich bUglUch die Rippen sen-
ken und das Zwei-cher sich etbkbt»UUdqlso der Herzbeutel in ei-
nem gewissen Grade zusammkvgsdkuckkFvltdi daher denn die Strö-

mung in den Benenstämmkv kUkWtdtk einfach verzögert oder, wenn
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die Etspiration sehr stark ist, das Blut

rückgetriebenwird.

Diese ist eine allgemeine Darstellung der Art Und Weise- in

welcher das durch die Vene nach dem Herzen flitßendeBlut durch
den Mechanismus der Respiration in seinem Laufe betheiligt wird.
Allein in keinem, von mir darüber nachgeschlagencvWerke habe
ich gefunden, daß man dieselbe Ansicht in Bezug auf die Circula-
tion in der Leber geltend gemacht hatte. Wenn wir indeß die re-

lative Lage der Leber und Brusteingeweide, in’sbesondere die Nähe
des Theils betrachten, wo vei’m Einathnien ein partielles Vacuum

gebildet wird, so leuchtet ohne Weitere-s ein, daß die bei der Re-

spiration stattfindenden Bewegungm auf die Circulation des Blu-
tes in der Leber einen höchstWichtige-nEinfluß äußern werden.

Kurz, es läßt fich, meiner Ansicht nach, beweisen, daß die neue

Kraft, welche der aus der Leber austretenden Blutströmung durch
die Refpirationsbewegungen mitgetheilt wird, die Eirculation in

dieser Drüse in einer solchen Art begünstigt, daß dadurch fiir die

Schwäche des von der vcna portae herrührendenJmpulfes ein

hinreichender Ersatz geleistetwird-
Die Richtigkeit-dieserAnnahmen wird gewiß noch deutlicher

einleuchten, wenn wir

I) die·hesondereStelle beachten, bei welcher die venae anvan

liopaejcae in den thorax eintreten, um von da aus in das Herz
einzumündenz

2) wenn wir die eigenthümlicheStructur dieser Gefäße be-

trachten, und

Z) wenn wir die Veränderungen bedenken, denen die Mün-

dungen der venue cavae hepaticac bei den verschiedenen relativen

Lagcn des Zwerchfells und der Leber während des Ein- und Aus-

athmens unterworfen sind.
Was zuerst die Stelle anbetrifft, wo die venae hepaticae in

die vcna cava inferior einmünden, so ist Jedem, der je einer

Section beigewohnt hat, zu Genüge bekannt, daß gerade an dem

Puncte, wo die vena cava inserjor die mittlere Sehne des Zwerchs
fells durchsetzt, um in den tiiorax einzudringen, die renne cavae

hepaticae in jenes große Gefäß einmünden. Ja man kann sagen-
daß die Stämme, aus welchen die letztgenannten Gefäße bestehen-
selbst das Zwerchfell durchbohren; denn vermöge deren Vereinigung
mit der vena one-a inferior genau an der Stelle, wo diese durch
die mittlere Sehne streicht, erhält die Oeffnung eine unregelmäßig
dreietklgeGestalt- worauf bei Demonstrirung des Zwerchfells auf-

merksam gemacht wird. Die Mündungen der Lebervenen öffnen
sich also in die vena cava inferior gerade da, wo dieß Gefäß sich
eigentlich innerhalb der Höhlung des Herzbeutels befindet und in

das rechte Herzohr einzutreten im Begriffe ist« Wenn also die

Höhlung durch die Erhebung des Brustbeins und die Sendung des

Zwerchfells erweitert und also ein partielles Vacnum erzeugt wird,
so wird das Blut mit beschleunigter Geschwindigkeit durch diese
Oeffnungen in die venn cava inferior einströmen· Es wird aus

den venao Favae hupaticae herausgesaugt und fast unmittelbar in
das Herz eingeführt werden.

"

Zweitens haben wir die Structur der Leber-denen zu beachten-
welche wir mit der von uns ausgesprochenen Ansicht in Uebereins

stimmung finden werden. Die venae cavae liespaljcne sind so ge-
bildet, daß deren WIndUngen nicht zusammenfallen können, wenn

sie dem Drucke der Atmosphäreunterworfen sind.
Mir ist nicht MEDIUM daß bis jetzt von irgend Jemandem eine

genügendeDarstellung Des Zweckes geliefert worden wäre, zu wel-

chem die Benen, welche das Blut aus der Leber zurückführen, ihre

eigenthürnlicheBildung krhalkens Um den Gegenstand gehörig zu

verstehen, müssenwir betrachten-welche Wirkung Gefäße, deren

Wandungen aus denselben dunnen Membranen, wie die Venen

überhaupt, beständen, nothwkndlghervorbringenmüßten, wenn sie
dFmatmosphärischenDrucke an einer Stelle unterworfen würden,
die sich in der Nähe ihrer Einmündung M das Herz befände.

Vielen der Anwesenden dürfte bekannt seyn, daß ein angesehe-
ner jphysiolsg,Dr. Wilson Philip, der Roysn society e) eine
Dentschrtst überreichthat, in welcher er dle ganze Theorie, daß die

lt) Philosophie-ejTransactions-, June 183.l«

in die- Venenstämniezu-.
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Circulation durch.. die Nespirationsbewegungen begünstigtwerde,
übel- detn Hausen zu werfen sich bemühte. Der Hauptgrund , auf
welchen seine gegentheilige Ansicht sich stützte, war folgender: Er

behauptete- daß- wenn während des Einathmens sich in der das

Herz Umgebknden Höhlung ein partielles Vacuum bildete, die erste
auf die Außerhalb dieser Höhlung liegenden und mit ihren Mün-
dungen in dieselbehineinreichendenVenen ausgeübteWirkung in dem

ZUsclmmcnfnllkljIhrer Wandungen bestehen müsse. Er schloß,daß-
da die dicht am·-Herzenliegenden Venen nicht, wie die Röhren bei

Wasserhebemaschlnellvstarke- sondern biegsame Wandungen besä-
ßen, der Druck der Atmosphäredieselben zusammenpresfen würde,
wenn die Annahme, daß lich während des Einathrnens ein partiel-
les Vacuum bilde, wirklich gegründetwärez daher denn während
dieser periodischen Respirationsbewegung der Laus des Blutes ver-

zögert und nicht beschleunigt werden müsse.

Dieser Einwurf erscheint aus den ersten Blick unwiderleglichz
allein so erheblich er auch sehn mag, so thut er doch der Gültigkeit
der Theorie, theils in Betreff der Halsvenem theils rücksichtlichder

hier zunächst in Betracht kommenden Lebervenen, durchaus keinen

Eintrag .

Ehe ich von den letztgenannten Venen weiter handle, will ich
kürzlich die Einrichtung am Halse darlegen, Vermöge deren die

dort befindlichen Venen zu der Zeit, wo sich der partiell luftleere
Raum in dem thorax zu bilden beginnt und deren Blut dem Her-
zen schneller zuströmt, vor dem atmosphärischenDrucke geschützt
werden.

·

Dieser Gegenstand ist unlängst von einem leider viel zu früh
dahingeschiedenen Anatomen beleuchtet worden. Obwohl Sir Char-
les Bell, vielfacher Beobachtungen wegen, keineswegs bezweifelte,
daß das Blut während des Einathmens mit beschleunigter Ge-

schwindigkeitdurch die Halsvenen nach dem Herzen getrieben wer-

de, so war er doch aus ähnlichenGründen, wie die von Dr. Wil-

son Philip aufgestellten, mit der gewöhnlichenErklärung der Er-

scheinung unzufrieden und suchte daher zu beweisen, wie jene Ve-

nen während der Erweiterung der Brusthöble vor den Wirkungen
des atmosphärischenDrucks geschützt würden. Zu diesem Ende

machte er auf die relative Lage dieser Gefäße und der ihnen be-

nachbarten Muskeln und auf die Thätigkeit dieser Muskeln wäh-
rend des Einathmens aufmerksam ’«).

Den Anatomen ist bekannt, daß jeder der großen Venenstäm-
me, welche Blut von dem Kopfe zurückführen,nämlich die venale
jugularcs externae und internac, von besondern Piuskeln bedeckt

ist. Die äußere Jugularvene liegt unter den Fasern des breiten

Muskels, welcher sich über die Seite des Halses ausbreitet, des

ni. platysinasiiyoides. und die innere unter dem m. stammt-leide-

mastoideus. Wenn sich nun die Brust bei’m Einathmen hebt, so

befinden-sich diese Muskeln im Zustande der Contraction. Diese

steht thatsächlichfest, und man kann sich hinlänglich davon über-

zeugen, wenn man das Ansehen des Halses bei’n1 Einathmen im

Spiegel beobachtet. Daraus folgt, daß die Fssern des m. phys-
rnamyoides und stei-no-cleido-mastoieleus während der Inspira-
tion starr sind, und daß sie während dieses Ilctes die unter ihnen

liegenden Venen vor dein Drucke der Atmospharewirksam schützen.
Dieß ist jedoch nicht Alles. Durch dle Zusanimenziehungdie-

ser beiden Muskeln während der Inspiration entsteht noch eine an-

dere interessante Wirkung. Wir dürfen nicht übersehen, daß bei

der Ausdehnung der Brusthdhle das Brustbein vorgedrängtund

die Schlüsselbeineund Schultern gehobenWerden- VII-M gewöhn-
lichen leichten Athmen fällt dieß vielleichteben AkchknUf- allein

wenn Jemand heftig athmet, stellt es slch sehr deutlichdar. Wenn

nun das Brustbein vorwärtsbcwegt und die Schlusselbeinegehoben
werden, während zugleich der m- PISTYSIMIIEYMCSSund arm-no-

cleido-mastoideus im Zustande des Contraqctlonsichbefinden, so
fragt es sich, in welcher Verfassung»slchd9·1«Raum unter diesen
Muskeln- in welchem eben jene Venenstammeliegen- befinden werde.

Da die Muskeln an das Brustbekn UND M Schlüsselbeineangefügt
sind, so werden sie offenbar durch die Bewegungendieser Knochen

betheiligt, und indem sich letztere Votwätts und aufwärts bewegen-

«) Vergl. Sir Ch. Bell- Practicnl Essays, Part. L
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kommen die Muskelschichten in eine größereEntfernung vom Rück-

grate. Daß tin solchesAnschwellender untern und seitlichen Theile des

Borderhalses bei’m tiefen Einathmen wirklich eintritt, davon kann
man sich leicht überzeugen,wenn man dabei die Daumen über die

Schlüsselbeinelegt; noch genauer erkennt man dieß, wenn man an

die seitlichen Theile des Halses einen Tasterzirkel anlegt und an

der Scale desselben beobachtet, wie weit die Schenkel desselben bei’m
Einathmen voneinander geschobenwerden. Ein solches Vorwärts-

treiben dieser Muskeln kann aber nur unter der Bedingung statt-
finden, daß der räumliche Jnhalt der unter ihnen liegenden Region
vergrößert wird, und auf eer andern Seite ist klar, daß diese Aus-

dehnung in der fraglichen Region ein partielles Vacuuin erzeugen
muß. Jn demjenigen Theile des Halses, wo die Venenstämme ein-

gelagert sind, findet also während des Einathmens ein ähnlicher
Proceß statt, wie der, welcher im ihokax eintritt. Wenn bei der

Inspiration in dem thorax ein partielles Vacuum erzeugt wird

und das Herz und die großenGefäße dadurch einen geringeren Luft-
druck erleiden- werden zugleich der rn. platysmasnyoides und ster-

no-clcido-mastoicieus von den Venen des Halses weggehoben, so
daß sie verhindern, daß diese unter dem Drucke der Atmosphäre
zusammenfallenz allein überdem wird in Folge der eigenthümlichen
Bewegung dieser Muskeln zugleich in der Gegend der großen Ve-

nen ein partielles Vacuum gebildet, was die Wirkung hat- daß
das Blut aus den kleinern Gefäßen herbeigezogen und mit größerer
Geschwindigkeit in die Nervenstämme eingeführt wird, wodurch die

Circulation beschleunigt werden muß ’). Während des Ausaih-
mens, wo der Fluß des Blutes nach dem Herzen zu, in Folge dir

Zusammenziehungdes ihnen-« verzögert wird, und folglich eine

Hinneigung des Blutes zum Zurückfließenstattfindet, erschlaffen die

II) Der Verfasser, dessen Ansichten ich hier mittheile, hat diese
Meinung rückstchtlichder Thäiigkeit der Halsmuskeln zur Lö-

sung einer interessanten und bis dahin dunkeln Frage benutzt-
nämlich weßhalb die atmosphärische Luft bei Operationen am

Halse in die Venen gezogen wird. Niemand möchte wohl ge-

genwärtig läugnen wollen, daß bei’n1 Ausschneiten von Ge-

schwülstenam Halse oder in der Nähe der Schultern zuwei-
len Luft in den Stamm einer verletzten Vene eindringt und

den plötzlichenTod des Patienten veranlaßt. Gegen die frü-

her beliebte Erklärung dieses Umstandes, daß nämlich die Lust

durch den Einfluß des während des Einathmens in der Herz-
beutelhöhleentstehenden partiellen Vacuums in die Venen ge-
zogen werde, ließ sich erinnern, daß, wenn das Saugen vom

thorax aus stattfinde, das Gewicht der Atmosphäre die außer-
halb dieser Höhle liegende verlelzte Bene zusammendrücken und
die Wunde so wirksam schließenmüsse,daß keine Luft eindrin-

gen könne. Nehmen wir aber an, daß durch die oben beschrie-
bene Thätigkeit der Muskeln während des Einathmens in dem

Halse selbst ein partielles Vacuum gebildet werde, und daß
der Patient unter dein Reize des Schmerzes nach der Ber-

lelzung einer der Venen einen langen und tiefen Athemzng
thue, so läßt sich leicht einsehen, wie die Luft in die Oeffnung
der Vene gewaltsam eindringen und den pfeifenden Ton ver-

anlassen könne, welcher von Denjenigen, die unter solchen

Umständen den Tod plötzlichhdbtn Eintreten schen - beobnchtkk
worden ist.

Jn demselben Werke, welchesdiese Bemerkungenenthält,
hat Sir Charles Bell das Pklncsp- ans welches slchdieselbtn
stützen,zur Erklärung eines andern schwierigenphysiologischen
Punetes angewandt. Es hat den Physiologen nicht wenig zu

schaffen gemacht, die Kraft genugend zu erklären, durch thche
die im due-ins thoracicus enthaltene Flüssigkeit vorwärtsge-
trieben wird, und insbesondere darzuthum warum dieselbe den

langen Uinweg einschlägt, um bei der Vereinigungsstelle der
vena jugusakiz intekna mit den venae subclaviae in das Be-

nensystem zu gelangen. Wenn wir aber bedenken, daß an der

Stelle.dss Ostsee-, wo die Einmünduna stattfinden fortwäh-
rend ein Saugproeeßthätiq ist, und daß der due-ins zur Ver-

hmdnxmgdesZukückiaufensder Flüssigkeit»mit Klappen M-

sehen ist, so finden beide Fragen ihre Erledigung.
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Muskeln des Halses und senken sich mit dem Brustbeine und den

Schlüsselbeinen,daher der von den Venen eingenommene Raum ver-.

ringert und diese einigermaßenzusammengedrücktwerden , so daß
das Blut weniger leicht zurücktretenkann.

-Jch habe mich veranlaßt gesehen, so lange bei dem Mechanis-
mus im Halse, durch welchen der Zustand der Venen den bei der

Respiration stattfindenden Veränderungenangepaßt wird, zu ver-

weilen, damit ich die zur Erreichung eines ähnlichenZweckes in

Petri-ff der Gefäße der Leber nöthige Einrichtung desto bündiger
nachweisen könnte. Giebt man zu, daß wegen der relativen Lage
dieser Drüse und der Herzbeutelböhledie Venen, welche das Blut
aus derselben in das Herz führen, durch das in dieser Höhle bei’in
Einathmen erzeugte Vacuum betheiligt werden können , so erscheint
es als nothwendige Bedingung, daß dieseGefäße befähigt seyn müs-
sen, dem Zusammenfallen in Folge des Druckis der Atmosphäre zu
widerstehen. Nun bin ich aber vollkommen überzeugt, daß die ei-

genthümlicheStructur, welche die venae cavae hepaiicae chara-

cterisirt und die plötzlicheWeise, in der sie sich aus der festen Sub-

stanz der Leber alsbald in die Herzbeutelhöhlebegeben, zu der in
der Brusthöhle stattfindenden Saugkraft in directer Beziehung stehen«

Die Lebervenen liegen in Canälen, welche gleichsam in die feste
Substanz der Leber ausgehöhlt sind, und zumal verdient der Um-

stand Beachtung, daß zwischen der die Wandungen dieser Canäle
bildenden driisenartigen Structur und den tunicae proprine dieser
Venen keins locker-es Zellgewebe zu finden ist. Die äußern Mem-
branen der Venen adhäriren vielmehr direct an dem secernirenden
Gewebe der Leber. Daraus folgt, daß sich diese Venen in ihrem
Character der Natur starrer Röhren nähern. Da nin dieselben her
keine lockere Zellmembran vorhanden ist, so können sie nicht zusam-
menfallen, und die Wandungen derselben können sich einander nur

insoweit nähern, als die derbe Structur der Leber, mit der sie ver-

wachsen sind, dieß gestattet. Jn Folge dieser eigenthümlichenEin-

richtung lassen sich, wenn man in die Leber einschneidet, die venae

cavae hepaticae so leicht von den Zweigen der Pfortader unter-

scheiden, welche in ähnlichen Canälen liegen. Die letztern Venen

sind von einer Zellgewebschicht innaeben, welche deren äußereOber-

flächen mit den Wandungen der Canäle und den sie begleitenden
Gesäßen verbindet, und da sie auf diese Weise Spielraum haben,
so fallen sie auch, wenn sie bllitlos werden, zusammen. Da aber
die Wanst-neue hepaticue fest mit den Wandunatn ihrer Canäle
verbunden sind und dicht an denselben liegen, so schließen sich ihre
Mündungen, wenn man sie durchschneidet. nicht, und an diesen
klaffenden Mündungen erkennt man sie eben leicht. Diese starre
Beschaffenheit der venao cavao hepaticae zeigt sich am Deutlich-
sten an der Basis der Leber, wo sie in Gestalt großer Stämme
heraustreten, um sich in die ver-a aavn inserior zu begeben. Dort

sind deren Mündungen so weit und klafft-nd , daß man, wenn der

Schnitt rein ist, längs der offenen Nöhren tief in das Innere der

Drüse hineinblicken kann.
"

Meines Erachtens ist demnach diese starre Beschaffenheit der

Benen, welche das Blut aus der Leber in das Herz leiten, Von

hoher teleologischer Bedeutung. Die Leber liegt ganz in der Nähe
dts tbokSX Und Wde nnf allen Seiten durch den Druck der Abdo-

minalmuskeln des Zwerchfells und der Baucheingeweide gleichsbklnkg
gestützkzihre Texle ist so fest, daß die durchgehende-nVenenstäm-
me, deren UMbÜllendeCanäle aus der festen Substanz der Leber

bestehen, unter diesem gleichsörmiqknDrucke stets offen bleiben

müssen, und daraus folgt, daß, wenn das hcinn Einathmen in der
Htkzbcllkelhöhleentstehende partielle Bacuuin eintritt- das in den
mit dieser Höhle unmittelbar communicirenden Venen nnllehåufte
Blut in das rechte Herzohk gezogen oder gesaugt wird, ohne daß
deren Wandungen zusammenfallen, so daß die ganze Circulation in
der Lebereinen neuen Schwung erhält. · «

»

Drittens möchte ich die AufnierksatnkelkWeines lehörer auf
die Wirkung ziehen, welche durch die bei’m Ein- lind Ansathnien
abwechselnd eintretende ZusammkUäIFhUUA,Und Etschlaffung des

Zwekchftlls auf die Lebervenen ausgkUbt IVIAU welche auf ihrem
Wege von der Leber zum Herzen durch das ·Z!Vkrchsellstreichen.

Da die Lebervenen, um. aus·derUnterleibshöhiein die Brust-
hdble zu gelangen , durch M

MMVTstSÄDESZwerchfells streichen-



311

und da während der abwechselndenBewegungen des. Ein- und«

Ausathmens eine auffallende Veränderung in der relativen Lage
der Leber und des Zwerchfells eintritt, so hat man natürlich anzu-
nehmen, daß periodisch eine merkliche Veränderung im Caliber je-
ner Venen eintrete, daß sie-bei der einen Bewegung einen größern
Durchmesser darbieten, als bei der andern.

«

Diese Annahme wird denn auch durch genauere Untersuchung
vollkommen bestätigt- und man wird sepeihdaß die Beschaffenheit
der Oeffnungen genau mit Demjenigen ubereinstinimt, was man zu
erwarten hat, wenn man meine Ansichten tücksichtlichdes Zweckes
der eigenthümlichenStructur der veiiae cavae hepaticae, daß
nämlich dadurch der Laut des Blutes Mich dem Herzen vermöge
desim tdokax stattfindenden Saugens beschleunigt werden könne,
für richtig gelten laßt.

·

Wir wollen zuvörderstdie Wirkung betrachten, welche durch
die Zusammenziehung des Zwerchfells bei dem Einathmen auf-die
Dimensionen der Oeffnung hekvdkgidkachkWikds

Man darf nicht vergessen,daß die Muskelfasern des Zwerch-
fells gegen die schnurfdimigeSehne hin tonvergiren, so daß sie an

diese letztere nach allen möglichenRichtungen eingefügtsind. Dar-
aus folgt, daß, wenn sie sich zusammenziehen, sie von zahlreichen
verschiedenen Puncten aus gleichförmig an der Sehne ziehen wer-

den; und die dadurch zuwege gebrachte Wirkung wird sehn, daß
die Sehne über der glatten, converen Oberfläche der Leber, welche
mit jener in Berührungliegt, ausgebreitet und entfaltet wird.
Die nothwendige Folge dieser Art von Ausspannung der Sehne
Win abklsseyn, daß die Oeffnung, durch welche die venae ca-

vaa liepatiaaedurch das Ziverchsell streichen, so stark als möglich
erweitert wird. Demnach ist, während desjenigen Acts der Respi-
ration, durch welchen, wie man früher gesehen, ein partielles Ba-

cuum in der Brusthöhle gebildet wird, und durch welchen das in

der Leber angesammelte Blut einen neuen Antrieb zum Strömen

nach dem Herzen erhält, die Oeffnung im Zwerchfelle, durch welche
eben dieses Blut fließenmuß; bis zu ihrem größtenDurchmesser
erweitert, so daß das Blut in seinem Laufe nirgends beengt ist«

Noch ein anderer Umstand, welcher auf das gleiche Ziel hin-
wirkt, verdient unsere Aufmerksamkeit. Wenn während des Ein-

athmens die Rippen gehoben werden und folglich nicht mehran
die Leber drücken können, während zugleich das Zwerchfell sich senkt
und die Drüse niederwärts treibt, so muß diese eine gewisse Abs-

plattung oder seitliche Verbreitung erleiden und zugleich sich ein

wenig von dein Herzen entfernen. Die Wirkung dieser Verände-
rungen auf die Venenstämme im Jnntrn der Leber leuchtet ohne
Weiteres ein. Sie werden gerader gestreckt oder in eine solche Lage
gebracht worden, daß das Blut leichter in denselben fortströmen
kann ·). Wir haben hier also wiederum eine Einrichtung, welche
den freien Austritt des Blutes zu der Zeit begünstigt. wo das

Saugen innerhalb der Brusthdhle in Thätigkeit tritt, so daß das
Blut mit vermehrter Kraft aus dem Innern der Leber herausge-
pumpt wird.

·

Zunächstwill ich den Zustand der Oeffnung im Zwerchfelle zu
der Zeit betrachten, wo das Ausathmen stattfindet. Derselbe ist,
wie man sehen wird- von demjenigen, welcher bei’m Einathmen
eintritt, durchaus verschieden» Da bei dem Acte des Austreibens
der Luft die Fasern des Ziverchfells erschlafft sind, so verliert die

Mittelschne desselben ihre Spannung und fällt zusammen- Folg-
lich nähern sich die Ränder der Oeffnung, durch welche die Leber-

venen streichen, einander und der Durchinesser der letztern wird

eringer. «g
Noch ein umstand verdient- beachtet zu werden. So wie das

Zwerchfell schlaff wird und die Leber in der Richtung des tdorax

*) Der Pkdceß ist ziemlichdersekdeiWie derjenige, welcher bei’m
Sängen in den Brüsten stattfindet. Bevor das Kind seine
Lippen an die Warze bringt- dick-endie MilchsühreiideuRöh-
ren eine gewundene oder im ZickzackgehendeRichtung. So-
bald aber die Warze in die Höhe gerichtet ist- bewirkt das

Sausen an derselben eine VerläiigekUUS Und Geradeiichkung
deV·N0thii, so daß die Milch leichter aus denselben heraus-
streichenkann-

dem Herzen streichen.
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iii die Höhe steigt- nehmen die. Stämme der Venen zwischender
Leber und dem Herzen eine mehr oder weniger gewundene oder

faltigs·-Gesta1tan- Die Folge dieses .Runzeligwerdens der Be-
nen wird«seyn- daß das Blut alsdann in seinem Laufe mehr
oder weniger behindert wird.
Ueberdieß kutschen während des Aue-nehmend die Ober-flachen

des Zivekchsells Uiid der Leber in einem gewissen Grade übereinan-
der hin. Stellen- die vorher aneinanderlagen, hören nun auf, ein-
ander genau zu entsprechen. Die Folge dieser veränderten relati-
ven Lage ist, daß in dem»Laufe der Stämme der Lebervenen eben-

falls eine bedeutende Beranderungeintritt, so daß sie nun in einer

schragen und nicht mehr in gerader Richtung von der Leber nach
Mit andekii Worten, die Mündungen der

Leberoenen stehen nun nicht mehr der Oeffnung in der Mittelsehne
des Zwerchfells gerade gegenüber, sondern die Sehne greift zum
Theil über dieselbe, so daß sie wie durch eine Klappe oder Schrie
dewand mehr oder weniger gesperrt werden.

Die durch die verschiedenen eben angeführtenursachen zuwege
gebrachte Vetstopfung der Canäle des von der Leber nach dem Her-
zen streichenden Blutes findet sich nun mit den Ansichten, deren.

Darlegung der Zweck dieses Artikels ist, ganz in Uebereinstimmung.,
Zur Zeit des Ausathmens ist die Herzbeutelhöhlein einem Zustan-
de, der dem, in welchem sie sich zur Eil-itdes Einathmens befindet,
entgegengesetzt ist; sie ist, gleich dem übrigenthokax, zusammenge-
zogen, und das Herz wird demnach in einem gewissen Grade zu-
sammengedrückt. Allein wenn dasselbe gerade mit Blut gefüllt ist,
so muß die iiothivendige Folge einer solchen Zusammendrückung
seyn,.daß das Blut in das Innere der Leber zurückgetriebenwird.

Wegen der Starrheit der Wandungen der venaa aavae hepaticac
und des offenen Zustandes ihrer Mündungen, da, wo dieselben aus

der Leber treten, würde das Blut leicht in dieselben-zurücktreten-
wenn sie nicht durch eine besondere Einrichtung davor geschütztwä-
ren. Wie wir bei’m heftigen Ausathmen das Gesicht durch das
Rückstauen des Blutes in die Halsvenen roth oder purpurroth
werden sehen, so würde das Blut auch gewaltsam »in die Lebewe-
nen zurückgetriebenwerden und daraus für die zarte Structur der

Läppchen der Leber offenbar große Gefahr entspringen. wenn nicht
dafür gesorgt wäre, daß zu derselben Zeit die Venenstämme ge-
schlosseii utid dadurch die rückkehrendeStrömung des Bluts ge-

hemmt würde ··).
So muß man denn schließen,daß die Veränderungen,die sich

in der relativen Lage der Leber und des Zwekchsells und in den

Oeffnungen für die Lebervenen während des Akhtiiiiholensereignen,
zu dem in der Brusthöhle stattfindenden Saugtn in einer unverkenn-

bartn Beziehung stehen. Wenn sich in Folge der Ausdehnung des

tlsorax in der Herzbeutelhdhle ein partielles Vatiium bildet und der

auf die Leber wirkende atmospharische Druck das Blut mit beschleu-
nigter Geschwindigkeit nach deni Herzen zu treibt, so ist der zur
Ueberführung des Blutes dienende Canal weit geöffnetund gerade-
gesirecktz aber wenn. bei der durch das Ausaihmen bewirkte-i Zu-
sainmenziehung der Brusthöhle das Herz zusammengedrücktwird

und das Blut in Gefahr gerath, in den offenen Canal der Leber-ve-
nen zurückgetriebenzu werden-, wird das Caliber der Venenstämme
vermindert und deren Mündung theilweise geschlossen-

Da nun allgemein anerkannt wird- daß das Einathmen ein

weit kräftigerer und positiverer Proceß ist, als das Ausathnien, so
folgt dar-aus« daß die Circulation in der Leberdurchden Einfluß
des atmosphärischenDruckes begünstigtwird- Die während des

1t) Ich will bei dieser Gelegenheit auf eine ziemlich ähnliche
Einrichtung an den Venen des innern Augapselsaufmerksam
machen, durch welche die zarten Gewebe dieses Organs vor

den Wirkungen des Zurücktretens des Blutes währendder Ex-

spiration geschütztwerden. In Mem Pdii mir, im October

1837,· der London medic-as gazette«mitgetheiler Artikel be-

mühte ich mich, darznthun, daß«die gewundene Gestalt der

auf der meinbrana cisoroidexeilich verästelndenVencn den

Zweck habe, die Kraft der kuckiviirtsgehendenStrömung des

Blutes bei’m Niesku Oder splist einer heftigen EiespkkutilcmliU

brechen.
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Einathmens in ThätigkeitbefindlicheSaugkraftwiegt nicht nur

die während des Ausarhmens stattfindende Behinderung aus, son-
dern überhebt auch, vermöge der directen und bedeutenden Hülfe-
die sie der Strömung des Blutes in den Lebervenen leistet, das

System der Pfortadergefäßeeiner Function, welcher es sonst nicht
gettzctchsenseyn würde, so daß dadurch der Blutumlauf in der

DkUse überhauptbegünstigt wird. (l«onilon Medic-at Gen-erte,
July 1842.)

Misrellew
»Ueber eine eigenthümliche Anordnung der Blut-

gefäße in der Schwimmblase der Fische und über das

Zeugniß,welches dieselben über die eigentliche Function dieses Organes
ablegen,« ist ein Aufsatz des Herrn Quekett in der Versammlung
der mikroscopischen Gesellschaft zu London, am 20. Juli, verlesen
worden. Der Verfasser, nachdem er auf drei Hauptmodificationen
der Luftblase der Fische hingedeutet hatte, beschrieb zunächstdie des

Kabeljau’s als einen dicken musculdsen Sack, äußerlichohne Oeff-
nung und an der Ventralseite mit einem höchstgefäßreichenKör-

per versehen, von welchem man angenommen hatte, daß er die in

der Blase enthaltene Lust serernirez er beschrieb ferner die feinere
Anordnung der Gefäße dieser sogenannten Drüse, deren Capillar-
system, aus einer großenAnzahl varallellaufender Gefäße bestehend,
welche in Bündeln zusammengehäuftsind »und an der freien Ober-

fläche der Drüse Schlingen bilden; auch in dem anderen Theile der

LUftblase war die Anordnung merkwürdig wegen der parallelen
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Weise, in welcher die Gefäße gelagert waren; in diesem Fische
lagen drei, in anderen aber bis auf sechs Gefäße parallel neben-
einander. Die Thatsache- daß die Luftblase der Funetion der Re-

spiration diene- wird, bis auf einen gewissen Grad, unterstützt
durch die Gefäßvertheilung- die man an der vorderen Abwei-
tung der Luftblase des Aals findet: indem in diesem Fische das

GEfäb-Nelzwerkdem der celluldsen Lungen der Batrachier näher
kommt, als irgend eine andere Classe von Gefäßen. Der Verfas-
ser schloßmit der Angabe, daß die wahrscheinliche Bestimmung der

Drüse in den geschlossenen Luftblaskn seyn möge, nicht sowohl die

Lust zu fecerniren, als die daselbst befindliche Luft in einem rei-
nen Zustande zu erhalten, indem die mit einer Drüse versehenen
Fische in tiefem Wasser leben und, weil sie keinen Ausführungs-
gang der Blase haben, außer Stande sind, den Inhalt zu verän-

däm falls dieser unrein geworden seyn sollte. Die Abhandlung
war durch injicirte Präparate und durch Zeichnungen der wichtig-
sten Theile erläutert.

Eine eigenthümliche Art, Lichtbildtr der camera

obscuka auf Papier festzuhalten, hat der Geists-Ober-
gerichts-Procurator Wintber in Christiania ausfindig gemacht.
Die erste darauf bezüglicheEntdeckung fällt in’s Jahr 1826, und

war bereits 1839, also noch bevor Daguerre seine Entdeckung
bekannt gemacht hatte- zu dem Resultate gediehen, Cameraobscura-
Bilder zu fixiren. Herr Winther ist seitdem immer fortgeschrit-
ten und hat zwar eine Geschichte des Ganges seiner Erfindung,
worüber er sich die Priorität durch ein noch ver-siegelt beruhendes
Dorument gesichert hat, mitgetheilt, seinBerfahren aber noch nicht
veröffentlicht.

Hei
Resumö einer Theorie über spontane -Luxationen.

Von J. Parise.

Der Mechanismus der spontane-n Luration des Schen-
kels kann in folgenden Sätzen zusammengefaßtwerden:

l) Es bildet sich in der Gelenkhöhleeine Ansamm-
lung von Flüssigkeik,weiche durch eine primitive oder con-

secutive Irritation der Synovialhaut zunimmt.

2) Da die um den Schenkelkopf und Schenkel-
bals ergossene Flüssigkeit nicht comprimirbar ist- so wirkt

sit, Als wenn sie in einer fibröscknöcherlgenHöhleeinge-
geschlossenwäre, welche unregelmäßigabgerundet auf der

einen Seite von der Capsel, auf der andern von der Ge-

lenkpfanne und dem Schenkelhalse gebildet wird, welchen

man sich am Insektionspuncte des Capselligaments abge-
schnitten denken kann

Z) Die nach allen Seiten mit gleicher Kraft drückende

Flüssigkeitstrebt nur bestelltle dir ssdköscknöchth Höhle
diejenige Gestalt zu geben« die ihr erlanbk, am meisten

Flüssigkeitzu fassen, d. h. also eine sphärischeGestalt.
Alle Dukchmessekdieses Sackes nehmen beständigan Größe

zUI Und da der Jleo-Femoral-Durchmessernur durch Aus-

einanderweichmder Knochenflächesich vergrößernkann, so
wird das Schenkkkbejn Vom Hüfibeineentfernt. IN dem

Msiaßh als die Flüssigkeitsich vermehrt, nimmt dieses Aus-

einanderweichen der Knochenzu«
4) Da die Spitze des Schenkelkopfsnur durch einsa-

rhe Ansilllung der Gelenkpfannenicht an den Stand der-

lkunde.

selben gebracht werden kann, so muß sich diese Höhle durch
Erweiterung und Verlängerungder Capsel vergrößern.

5) Diese Erweiterung bildet sich schneller nach Oben

und Hinten, als nach Jnnen und Vorn- aus« Daher ent-

steht eine Hebelbewegung des Schenkels um den untern

Theil seines Halses, als firen Punct, der durch das vordere

und innere Bündel der Capsel firirt wird.

6) Durch diese Hebelbewegung, welche bei der un-

gleichen Erweiterung der Capsel durch die überwiegende
Thätigkeit der Adductoren und durch die Schwere des Glie-

des selbst zu Stande gebracht wird, wendet sich das Knie

nach Julien Und der Schenkelkopf nach Außen und Oben-,

gegen den obern hintern Sitzbeinausschnitt gedreht.
7) Dabei wird das ligamentum rotem-sum durch

die Thllklgkell Ver dttl Schenkel nach Oben ziehenden Mus-

keln verlängert. Wenn die Erweiterung des fibrös-knöcheWU
Sackts groß genug ist, so daß sein Jleo-Femoral-Durch-
WisseIc Um Vle Tltfe der Gelenihöhle vergrößertist, so zis-
hen diese Muskeln den Schenkeltopf in die Höhe-,und curi-
ren ihn zuerst unvollkommen, sodann vollkommner, aus den

obern hintern .Sitzbpin-Ausschnitt.
8) Zwei wesentliche Bedingungen sind skfokdtkllch-

wenn die Luration entstehen soll: erstens, daß sich eine

hinreichende Ansammlungvon Flüssigkeitbilde- Und zwei-
tens- daß die fibröse knöcherneHöhle Nicht geöffnetsey.
Fehlt eine dieser Bedingungen, so kannkeine Luration ent-

»

stshtm Sind sie aber vorhanden, so kann Caries der Rän-
der der Gelenkpfanne und desSchenkelkdpssdie Luration noch

leichter und rascher hekbelfuhkms Oder sie kann sie nicht Al-
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lein zu Stande bringen; es müßteldenn eine sehr ausge-
breitete Knochenzerstörungvorhanden seyn. (Ärchives ges-
niårales de made-eine Juin 1842.)

Beobachtungen über spontane Luxationen des

Hüftgelenks.
Von Dr. Edward Stanley.

Der Zweck des Dr. Stanley ist, die Aufmerk-
samkeit der Chirurgen auf dle Ursachen der Luration der

großen Gelenke und vorzüglichder des Hüftgelenkszu

lenken, abgesehen von äußerer Gewalt oder ulcerativer

Entzündungz er sucht deren Grund in einer Verlänge-
rung der Kapsel und ihrer Ligamente. Seine interes-
sante Arbeit besteht aus sieben Beobachtungen. In der er-

sten ist von einem 89jährigenManne die Rede, welcher in

Folge einer Krankheit des Rückenmarks und wahrscheinlich
auch des Gehirns eine Luration beider Hüftgelenkehatte,
welche nicht wich. — In der zweiten entdeckte man bei
der Section (ohne irgend eine Ruptur) eine Verlängerung
der Kapsel des ligamentmn rotundun1, die dem Schen-
kel erlaubte, aus der Gelenkhöhle herauszutreten; . diese Lu-

ration war die Folge einer Hemiplegie. — In der drit-

ten Beobachtung war der Bruch des Hüftgelenksnach einem

Rheumatismus erfolgt, und trat in der Reconvalescenzein.

Die Reposition wurde nicht vorgenommen, weil die Kranke

schwanger war. —- Der fünfteFall hat mit diesem große
Aehnlichkeit. — Im vierten Falle entstand die Hüftge-
lenksluration drei Monate nach einem schmerzhaften Leiden
des Schenkels, welches lange Zeit als eine ischias behan-
delt worden war. Die Kranke war von ihrem Schmerze
geheilt, hinkte aber. — Der sechste Fall betrifft ein jun-
ges Mädchen, bei welcher erst sechs Wochen nach einem

Falle auf die Hüfte eine Luration diagnosticirt wurde. Dr.

Stanley vermuthet, daß bei dieser Kranken das ligamen-
tum rotundum während des Falles gerissen sey, daß sich
Flüssigkeitin der Gelenkkapsel angesammelt habe, und daß

diese, immer mehr nachgebend, durch ihre Verlängerungdem

Kopfe des Schenkels gestattete, aus der Gelenkhöhleher-
auszutreten. —- Die siebente Beobachtung, wo die Lurae
tion des Schenkels drei Monate nach einem Falle auf das

Knie erkannt wurde, ist weniger beweisend, als die andern,
weil es wahrscheinlich ist, daß der Schenkel unmittelbar

bei’m Falle selbst lurirt wurde, und daß dieser Zufall (an
dem Lande) verkannt worden war. Ebendaselbst aus Lon-
don med. chirurov Transactions, T. Vl. 1841.)

Ueber die Natur des Soor.

Von Dr. Gruby.

Dks Gru by unterwarf die Pseudomemcbramwelche bei’m
Soor (mugrler,Schw.immchen,)die Mundhohle und einen grö-
ßern oder kleinern Theil des Verdauungscanals innen überzieht,

«

chives gånårales:
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der mikroscopischenUntersuchung,und fand, daßsie aus einer An-

håUfUngcrt2Ptvgamischer Pflanzen bestehe. Um die Charac-
tere dieser Vegetabilien gut studiren und ihre Beziehung zU
dein Gewebe- aus welchem sie entstehen, richtig kennen

zU lernen, MUß man einen der isolirten Kegel unter-

suchen- Welche sich bei’m Auftreten der Krankheit entwik-

kelns Jeder dieser Kegel besteht aus einer Menge mit

Wurzeln- ZlVSlgM Und Sporen versehenen Individuen.
Die Wurzeln pflanzen sich in die Zellen des epithelium
ein, sind cylindrisch, durchsichtig und etwa zzz Millime-

ter im Durchmesser. Bei ihrer Entwickelung durchbohren sie
die ganze Reihe der Zellen, woraus das epitleelium be-

steht, und kommen so auf die freie Oberflächeder Schleim-

haut. Die Stämme, die aus der Oberfläche des Spähe-
lium hervorkommen, sind ebenfalls durchsichtig, von Zeit zu

Zeit durch Scheidewande geschieden, und schließenin ihrem
Innern Körperchenein; sie sind cylindrisch, gerade k Milli-

meter lang, auf zzz Breite: sie theilen sich in Zweige, die

sich, unter einem spitzen Winkel in zwei Zacken auslaufend,
von Neuem theilen. Diese Aeste werden Lvon länglichen
Zellen gebildet, die ein, zwei oder drei runde durchsichtige
Kernchen enthalten; hier und da zeigen sie an der Seite

Sporen, welche vorzüglicham freien Ende zahlreich sind.
Der Durchmesser dieser Sporen variirt von Ezz bis Fzz
Millimeter. Die Cryptogamen des Soor haben mit dem

sporotrichium die größteAehnlichkeit, Auch stehen sie
den Mycodermen des Grindes sehr nahe, die von demselbm
Beobachter entdenkt worden sind. Sie unterscheiden sich
von diesen durch das Fehlen einer eigenen Kapsel, durch die

Entwickelung der Sporulen an den Seiten der Zweige, durch
das Vorhandenseyn von deutlichen Kernchen in den Zellen,
durch die geradlinige Richtung der Zweige, die außerdem
an den Stellen, wo sie aus dem Stamme kommen, mit

Zellen versehen sind. Die Mycodermen des Grindes haben
eine eigne Kapsel; die sporulae rühren von der rosenkranz-
artigen Verwandlung der Zweige her; die Zellen haben keine

inneren Kerne; die Zweige sind gebogen und zeigen da, wo

sie aus den Stämmen entspringen, keine Zellen. Da diese

Vegetabilien leicht zerstörbarsind, so lösen sie sich bei Be-

wegung der mit der Mundschleimbaut bekleideten Organe
leicht los und gelangen so, mit der Nahrung vermischt- in

den Verdauungscanal, den sie endlich in beträchtlicherAus-

dehnung bedecken. Da in der weißen Substanz des Soor

außer diesen Vegetabilien und den Epithelinmzellen kein an-

deres Product vorhanden ist« so vermuthet der Verfasser-,

daß der Soor in nichts Anderm besteht- Als in einer

Vegetation einer cryptogamischen Pflanze auf Ver lebenden

Schleimhaut. Hierzu bemerken die Herausgeberder Ar-

Als Bestätigung dieser von Gruby

veröffentlichenmerkwürdigenFacta, Und Ohne sein Priori-
tätsrecht, als Erfinder dieser bemerkenswerthen Entdeckuna,
auch nur im Mindesten antastev zU lVDlIM-führenWir dlvß

an, daß Herr Rayer vor mehreren Monaten mit Herrn
Montagne, einem der geschlcklrstenMikrographenin Pa-

ris, die Pseudomembranen des Soor mikroscopisch Unter-

suchten, und daß sie zU denselben Resultatengelangten- Als
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Gruby. (Ärchives gåneiralesde mädecine. Juin

1842.)

Ueber die Natur und Behandlung von kreischenden
Convulsionen (strielulous convulsions) bei Kindern.

Von Dr. Marshall Hall.

Die krankhafte Reizbarkeit der kleinen Patienten wird-
tvie ich glaube, am Besten durch tinctura Hyoscyamj
und ein infusum Humulj lupuli unterdrückt. Der Kör-

per mag anhaltend unter dem milden Einflusse dieser Mittel er-

halten werdens dadurch wird die Einwirkung erregender Ur-

sachen weniger nachtheilig. Sehr wohlthätig ist auch der

mild-tonische Einfluß vonWaschungen mit warmem Salz-
ivasser, auf die ganze Körperoberflächeangewendet. Mit

Vermeidung jeder rauhen Witterung — denn Hitze, Kälte
und die Nordost-Winde sind gleich nachtheilig — sollte das

Kind sich viel in freier Luft bewegen. Es sollte nicht nur

durch einen Ueberrock oder Umwurf, sondern auch durch fla-
nellne, die ganze Hantsläche bedeckende Kleidung geschützt
werden, währenddie Kleidung im Allgemeinender Jahres-
zeit angepaßt seyn muß.

Ich muß nun einige Bemerkungen über die Pathogenie
dieses Leidens machen und besonders über den Zusammen-
hang, welchen die Beschaffenheitder Thymusdrüsemit dem-

selben haben soll. Verschiedene Schriftsteller haben Viel von

der Vergrößerung dieser Drüse, als der Ursache der krä-

henden Inspiration und Eonvulsion, gesprochen. Sie sind
durch die Krankheitserscheinungengetäuschtworden; sie über-

listen nicht- daß Vergrößerungder Thi)1nusdrüseeine na-

kÜkllcheWirkung der heftigen convulsivischen Anstrengungen,
welche man b.i dieser schrecklichen Krankheit bemerkt, sersn

konnen. Jch habe die glandula thyroidea auf gleiche
Weise größerwerden und bleiben gesehen nach den Anstren-
gungen einer heftigen und anhaltenden Geburtsarbeit. -Jch
habe gesehen, wie die Augen durch den Keuchhusten stark
injicirt werden; die Augenlider bekommen an einigen Stellen
Ecchymssm bei Ansällen von Epilepsie und bei den An-

strengungen bei’m Erbrechen und bei der Geburt.

Auf diese Weise können wir begreifen, wie Vergröße-
rung der thzsmus eine Wirkung dieses schrecklichenLeidens

sevn kann. Von diesem Gesichtspuncte aus betrachtet, steht
es uns aber auch frei, anzunehmen, daß die Vergrößerung
der thymus mit dem Leiden selbst ihr Ende haben könne.
So endlich werden wir auch MMUs lltsÜhkk-ZU MMUWW
daß das Uebel nicht nothwendig unheilbar sey, was der Fall
stvn müßte, wenn es von einem organischen Structursehler
abhängenwürde. Dieser Fall bietet ein neues Beispiel dar,
Wie eine irrthümlicheAuslegung des patl)ologisch-anatomi-
schenBefunds zu irrigen Ansichten über das Leiden selbst
fUhkM könne.

«

Wenn wir unser Augenmerkauf den Zustand des Ge-
blms Und auf die Wirkung richten- Wlche die convulsivi-
schen Aeußerungenauf die ThvmusiDrüseund auf das Ge-

sicht AUsÜbtn, so wekdm wie-die großeWichtigkeit der An-

wendung von Mitteln anerkennen, welche das von Blut
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überfüllteGehirn davon frei zu machen im Stande sind.
Unglücklicherweisesteigert die Blutausleerung die Empfind-
lichkeit des Nervensystems, und so auch die Prädisposition
zu Anfällen. Spirituöse Waschungen, auf den Kopf
angewendet, scheinen das sicherste, wie das wirksamste, Mit-
tel zu seyn. In heftigen Fällen müßte die Eiskappe ange-
wendet werden. Zur Bestätigung dieser Ansichten kann ich
anführen, daß ich noch nie die Stirnvenen eines kleinen

Kranken so erweitert gesehen habe, wie in den hier in Rede

stehenden Fällen-
Zum Schlusse will ich noch bemerken, daß kein Fall

eine stärker ausgesprochene Diathesis für den convulsivischen
Zustand zeigte, als ein kleiner Kranker, welcher zu diesen
Bemerkungen Veranlassung gegeben hat. Eines von neun

Kindern. welche in’sgesammt an croüp gelitten hatten, von

denen drei gestorben waren und eins den Anschein einer

vergrößertenthymus dargeboten hatte, war es so glücklich-,
durch Abwendung aller Reize, sowohl gastrischer, als intesti-
naler und Zahnreize, von dem Uebel befreit zu bleiben-

Nachdem Magen und Darmcanal gereinigt worden waren-

besorgten wir eine gesunde Amme, deren Milch die einzige
Nahrung des Kindes ausmachte. wir hielten den Darmca-

nal offen durch die mildesten Mittel (denn ich bin über-

zeugt, daß stärkere,besonders Calomel und Senna, oft die

Anfälle herbeiführen)und schütztendas Zahnfleisch vor jeder
Reizung durch Anwendung der Zahnfleischlanzette, und un-

ter dieser Behandlung gedieh das Kind. Eine kalte, spiri-
tuöse Einreibung, auf den Scheitel applirirt, Luftwechsel
und besonders die Seeluft haben, ohne Zweifel, auch zum

Gelingen der Cur beigetragen.
Ich hatte oft Gelegenheit, den schädlichenEinfluß des

Nordostwindes zu bemerken, und den wohlthätigenEinfluß
des Luftwechsels bei dieser Krankheit, sowie bei’ni Keuchl)u-
sten, mit dem jene mannigfache Aehnlichkeit, um nicht zu

sagen Verbindung, zu haben scheint. (Tl)e Lancet, No.

15., July 9. 1842.)

Ein mit der rechten Lunge commnnicirendes Ge-

schwürauf der Brust.
VOII J. Stewart Allen.

Maria Cain, 31 Jahr alt, von zartem Bau und

Aussehen UND scrophulöserAnlage, war längereZeit in mei-

ner Behandlung gewesen. Im Anfange des Vol-Um Win-

ters hatte sie einen Anfall von Entzündung im rechten

Hüftgelenke-Wobei sich unter sehr heftigen ··Sch17lt-1’zt’ndas

Bein verlängerte;wiederholte Blutentleerungen wurden deß-

halb angewendet, sowie JOHN-, Chinin und Morphiumz
allein sie mußte dieser Krankheit halber doch den größten
Theil des Winters im Bette zubringen- Wählt-AbWelcher
Zeit sie zuweilen Hustenansällemit leichtem Blutspeienhatte
und sehr abmagerte. Bei Untersuchung Ver VkUstgab der

obere Theil der linken Lunge, sVWlE»dttObere der rechten,
Einen sonorrn Perrusfionstonz im Mllkz nahm sie an Flei-
sche zu, und besserte sich soweit- daß sie das Haus verlas-

sen konntez unglücklichetweiseerkältete sie sich von Neuem
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und hatte wieder Hustenanfällemit profiisemAuswurf und

reichlichrm Schweiße-; doch tvar kein Schmerz oder üble

Empfindung im Hüftgelentevorhanden. Im Anfange des

Mai brach ein scrophulösesGeschwirr (mit dem sie bereits

früher behaftet gewesen war) an der rechten Seite des tho-

rax auf; es nahm schnell einen fressenden Character an

und legte in kurzer Zeit einen Theil der vierten und fünften
Rippe bloß. Die Arillardrüsen auf beiden Seiten gingen
in Suppuration über. Am 25. Mai ward ich Von der

Kranken auf das sonderbare Geräusch aufmerksam gemacht,
welches aus dem Geschwür hervorkam und —- wie sie
sagte — einer athmenden Person glich. Bei nähererUn-

tersuchung fand ich, daß bei jeder Exspiration eine beträcht-
liche Menge Luft durch die Geschwiirsöffnungheraiisgettieben
wurde, hinreichend ein Stück brennenden Papiets auszubla-
sen; auch trat bei jeder Inspiration etwas Luft ein. Die-

ses wurde leicht bemerkt, wenn man ein Stück Charpie
über das Geschwirr legte, wobei es bei der Inspiration ein-

wärts gezogen wurde. Sie fuhr fort mit dem Gebrauche
von Chinin und Morphium, durch welche sie sich erleichtert

fühlte oder zu fühlenglaubte. Am Morgen des 24. Juni
war sie für eine kurze Zeit von der ihr aufwartenden Per-
son allein gelassen worden; bei der Rückkehrdes Mädchens

fand diese das Bett mit Blut überschwemmt,welches reich-

lich aus dem Brustgeschwürhervorfloßz das Blut stürzte

hervor, wenn die Frau athmete oder zu sprechen versuchte.
Sie starb in ungefähr10 Minuten, nachdem sie, wie man

glaubte, gegen 2 Quart Blut verloren hatte. Eine Unter-

suchung des Körpers wurde nicht gestattet. Dieser Fall
möchte wegen seiner Seltenheit nicht ohne Interesse seyn.
Die jährlicheAnzahl von Schwindsuchtskranken in meinem

Bezirke ist sehr groß, allein ich bin in 4 Jahren nicht auf
einen Fall der Art gestoßen.

Dr. Edrvin Harrison, — welcher eine große Menge
dieser Kranken gesehen Und ihnen ganz besondere Aufmerk-
samkeit gewidmet hat —- rtzåhlt mir, daß ihm niemals ein

Fall vorgekommen sey, wo dns äußereGeschwirr mit der Lunge
rommunicirte. Die Frau lebte einen Monat von der Zeit

an, wo die Communitation zuerst bemerkt wurde. (The
Lancet, No. 18, July 30, 1842.)

Misrellew

Harnsteine, dis- sich über einem Strohhalme ge-
bildet haben, beschreibt Herr Hean Norris in Guy’s Hospi-
pital Rastatt-, vol. 5. Vor einigen Jahren, sagt er, wurde ich

————-——
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zu einem Manne auf dem Lande gerufen. Ich fand ihn sehr ab-

gtmngekk- allem Anscheine nach dem Tode rasch entgegengehend,
mit låstlgsxnHüften und starkem Auswaer Es ergab sich bald,
daß er an einer Blafrntrankheit litt und daß täglich eine Menge Eiter
mit dein Ul«knc- noch mehr aber nach demselben, abging. Bei Un-

tersuchung des Unter-leider klagte er über heftigen Schmerz, beson-
ders in des Vlnsengsgend, und da auch die anderen Symptome sit-r
einen Stein sprachen- so untersuchte ich mit der Sonde, konnte

aber durchaus nichts entdecken. Jn den folgenden Tagen wieder-

holte ich diese Untersuchungen mehrmals und endlich gelang es, einige
Mal mit der. Sonde an einen harten Stein anzustoßen. Zu die-

ser Zeit war der arme Mann aber in einem fo geschweichtenZu-
stande, daß eine kräftigendeVorbereitung nothwendig einer Opera-
tion vorausgeschickt werden mußte. Dies blieb erfolglosz er starb
zehn Tage nach meinem ersten Besuche» Es wurde mir die Er-

offnung der Blase gestattet. Als ich dieselbeöffnete, fand ich darin

6 unzen Urin, mit Eiter gemischt-, die innere Fläche, besonders
an der hinteren Seite-, war mit purulenter Materie bedeckt; die

prosrara war um das Doppelte vergrößert,und unmittelbar dahin-
ter lag die strittige Conrretion (Figur 16. auf der mit Nr. 500.

[Nr. 16. dieses Bandes] ausgegebenen Tafel), das heißt ein« etwa

5 Zoll langer Strohhalm. welcher etwa zur Hälfte incrustirt war.

Dieß erklärt, warum der Stein Anfangs nicht zu finden warz die

Blasenhäute waren beträchtlich verdickt, die Blase hatte nur die

Hälfte ihrer normalen Capacität.
— Als ich der Frau mittheilte,

welcher Art die Concretion sey, welche ich aus der Blase herausge-
nommen habe, so erzählte sie mir, daß ihr Mann viele Monate

lang die Gewohnheit gehabt habe, durch Einführung eines Stroh-
halmes den Urin abzulassen und sich dadurch Erleichterung zu schaf-
fen, nachdem er bereits zwei bis drei Jahre lang an Hart-beschwer-
den gelitten hatte. Anfangs war dieses Mandver sehr schmerzhaft-
mit der Zeit wurde er aber geschicktund konnte die Operation sehr
leicht vornehmen. Eines Tages jedoch, etwa einen Monat, bevor

ich zu ihm gerufen wurde, ließ er unglücklicherWeise den Stroh-
halm in die Harnröhre hineingleiten, oder brach ihn in dem Ca-

nale ab, und seit der Zeit verschlimmerte sich sein Zustand täglich.
Auffallend ist, daß er, trotz seiner Leiden, über diesen Zufall nichts
geäußert hatte.

Ein Vorschlag zur Behandlung Asphhctischer
wird von Dr. Ctiet in der Geiz. möd., L. Juin 1842, gemacht,
welcher darin besteht, daß man ein- mit einer Handhabe aus zwei
Lederriemen versehenes, großes Heftpflaster- nachdemdie Unter-

leibsflächebei Ertruntenen rasch (aber sorgfältig) trocken gerieben
worden ist, auf diese auflegt. Mit diesem Apparate macht man

nun mit Kraft und rasch hintereinander Bewegungendes Druckes

nach Jnnen und des Zuges nach Außen. Zwei ähnliche,mit Hand-
haben versehene, Pflaster werden auch auf die beiden Thoraxflächen
aufgetlebt, um gleichzeitig die Respirationsbewegungrn auch hier
nachzuahmen. Es werden dabei nur folgende Bemerkungen hinzu-
gefügte I) Bloß diese Klebeplatte ist unter«allenbisjetzt vorge-

schlagenen mechanischen Mitteln im Stande- eine kräftigekünstliche
Respiration zu bewirken; 2) durch die abivechselnde Comprefsion
und Traction mit diesem Apparate, erfahren zu gleicher Zeit die

Organe der Brust- und Bauchhdhle eine·?lrtvon mass-ge oder —

heilsame Erschütterung; eine EinführungWiss Zlkdpflnstkks M dle

Rettungsapparate, ist indeß in Frankreichnicht beschlossenworden,
obwohl es bereits vor zwei Jahren dassU VOksSschlagMWaks

·
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