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Natur

Beobachtungen über die getrennte und vereinigte
Thätigkeit der Muskeln des Auges und der be-

nachbarten Theile, sowie über deren Zweck und

physiologischen Bedeutung für den Thierkörper.
Von Eduard Hotlen, Dr. Meri.

(Der Königl. medicinisch-chirurgischen Gesellschaft in Edinburgh
oorgelesen am 24. May 1842.)

Nachstehender Aufsatz beschäftigt sich mit der physiolo-
gischen Untersuchung der mm. orbitales obliqui, der vier

mm. 1-et:ti, des m. orbicularis palpebraruni, levator

palpebrae, ciliaris und tensor tarsi, sowohl jeden für
sich, als in ihrem Zusammenwirken betrachtet. Der Gegen-
stand ist durch die vielen abweichenden und zum Theil schie-
fen Ansichten, die zu verschiedenen Zeiten von verschiedenen
Lehrern darüber mitgetheilt worden sind, sehr unklar gewor-
den. Ich werde mich bemühen, meine Meinungen und Er-

kiärungenlediglich auf verurtheilt-freie und genaue Naturbe-

trachtung zu gründen und mich nirgends durch speculative
Ansichten leiten lassen. Den Anfang werde ich mit den

mm. obliqui machen.
Die abweichenden Meinungen, welche rücksichtlichder

normalen Functionen der mm. orbjtales obliquiherrschen,
beweisen, daß dieselben bisher von urtheilsfahigen Männern
noch nicht mit der gehörigenGründlichkeit untersucht wor-

den sind, weil sonst eine Ansicht mit siegreichen Gründen
die übrigenwiderlegt haben würde. Viele Physiologen wa-

ren in frühernZeiten der Meinung, der m. obliquus Su-

perior drehe den Augapftl nnb Oben und daher rührt
der alberne Name m. 1)at11eticus. Unter den jelxt gelten-
den Ansichten sind folgende die beachtungswerthesten: l) daß
der m. o. superiok den Augapfel niederwärts und aus-

wärts drehe, während der m. o. inferior ihn nach Oben
Und Jnnen richte-, welche Annahme, wie ich weiterhin zei-
gen werde, der Wahkhik am Nächstenkrmmt und auch

gegenwiikkigdie meisten Und gewichtigstenAutoritäten für
sich hakö 2) bs’i)nnptetHerr Duffin, der m. obl. supes
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hunde.

rior drehe den Augapfel niederwärts und einwärts, der in-

ferior dagegen aufwärts und einwärts. In seinem Werke
über das Schielen sagt er: ,,gegen den canithus nasaiis

zu und aufwärts;« Z) behauptet Herr Walker, der m.

o. superjor drehe die Are des Auges, d. l)., die Pupille-,
gerade nach Innen, der m. o. inietsior nach der entgegen-

gesetzten Richtung und ebenfalls nach Junen(?); 4) still,
nach der Ansicht mehrerer gelehrten Phrsiologen, der m. o.

superior das Auge aufwärts und einwärts drehen und,
dieser Ansicht folgend, zerschneiden manche Chirurgen densel-
ben bei’m Einwärtsschieleu (strabismus convergens,l,
wenn der Augapsel nach Oben und Jnnen gerichtet ist.

Ich werde mich bemühen,alle diese aus der Lust ge-

griffenen Ansichten über den Haufen zu werfen und zugleich
eine auf die Gesetze der Muskelthätigkeitund dirette Beob-

achtung gestütztephysiologischeErklärung mitzutheilen, in-

dem ich in Betracht ziehe:
l) daß die Muskeln nur in der durch das Vorhanden-

seyn einer Art von Rolle modificirten Richtung ihrer Fasern
oder Sehnen wirken könnenz

2) daß- Wenn sie über einer Kugel oder einem Kugel-
fegnlenke hin Wikkkm anlwelches sie zugleich befestigt sind,
der sphärischeKökpek selbst, in Folge des eben erwähnten

Gesetzes- in drehende Bewegung treten müsse, indem die

BefeliigUngsPUUctesich einander nähern und die Kugel sich
so weit und in derjenigen Richtung dreht, wie die Art der

Befestigung es gestattet und mit sich bringt;
Z) Vnß Eine entsprechende-,aber irntagonistisch(’«Also in

emsigmgesitzksk Richtung wirkende, Kraft eitien solchen Kör-
per wieder durch denselben Kreisbogen zurückdrehrnund (vor-
Ausnistlzh daß die Thätigkeitssphärenbeider Kräfte gleich
nusgedthnk seyen) in entgegengesetzterRichtung ebmsp Wiit

zurückführenmüsse;
4) daß- wenn beide Kräfte zugleichWikkktmsie mitein-

andik in Widerstreit treten und eine dusammengesetzteoder
mittlere Kraft erzeugen würden, sO Vnß die Richtung des

Zuges zwischen denen der beiden UkstilnglichenKräfte die

Mitte hielte;
Z
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5) daß Muskeln, welche um ein Kugelsegment herum wirken,
an das sie zugleich angeheftet sind, zugleich einen schrägenZug auf
dasselbe ausüben, folglich das Segment um eine entsprechendeschiefe
Are drehen, d. h« die Lage des Vordertheils des Segments schief-
linig verändern.

Auf diesen Grundsätzen beruhen nun nachstehende Folgerungen
und Versuche; und zuvorderst macht sichalso die genaue Ermitt-

lung der Richtung der fraglichen Muskeln Und Sehnen nöthig.
Die Sehne des ni. obl. superior läuft schrägnach Hinten Und All-

ßen in die ordita und begiebt sich von ihrer tnorpeligen Rolle am

Stirnbeine bis an die· Stelle, wo das hintere und mittlere Drittel
der nolemtica aneinandergränzen, Unter dem In. rcctus superior
bin, indem sie der CJiivexität des Augapfels folgt. Die Sehne
des ni. o. infariar entspringt am Oberkieferknochen, an einem

spuncte, welcher der Rolle des m: o. sttperior gerade gegenüber
iegt, und begiebt sich ebenfalls ln schrtiger Richtung hinten und

an der Seite des Augapfels nach der Vereinigangsstelle des hintern
und mittlern Orittels der sclerutica, indem sich ihre Krümmung
der untern und seitlichen Oberfläche des Augapfels anschniiegt Und

ihre Anfügestellevon der des ni. o. superior um etwas mehr, als

z- Zoll entfernt ist. Jn diesem Zwischenraume durchsehen die ncrvi

ciliaras die tunica sclemtica um den Sehnerven her. Daher wer-

den wir sehen- daß die hintere, obere und äußere Oberfläche der

sc"erotica durch die Conlraction des ta- o. suporior dem Orbital-

tande des Stirnbeins dicht an dem innern citnilius des Auges ge-
nähert wird; und daß der hintere, untere und äußere Theil dersel-
ben contact durch die Contraction des en. o. inferjor nach dem Or-
bitalraiide des Oberkieferknochens, der Rolle des tu. o. superior
gegenüber, hingezogen wird, während durch die Krümmung der

Sehnen der Kugel, über der sie wirken, eine drehende Bewegung
mitgetheilt wird.

Auf diese Weise werden, wenn keine antagonistische Kraft in

Thätigkeit ist, dem Augapfel Und der Pupille folgende Bewegungen
ertheilt: Der m. o. superior dreht den Augapfel schrägnieder-

wärts, einwärts und dann auswärts, wobei der hintere und äu-

ßere Theil desselben einwärts und vorwärts, der untere und äußere
Theil aber aufwärts und tiefer in die orbita hinein bewegt wird.

Hierdurch bewegt sich die Pupille aus ihrer natürlichen Laae in

der Mitte der orlsiia, obwohl ein Wenig mehr nach der Nase zu,
krummlinig niederwärts, einwärts und zuletzt ausivärts. Der ni.

o. inferior dreht den Augapfel aus der Lage, in der ihn der m. o.

superior gelassen, aufwärts und einwärts, dann aber aufwärts
und auswärts, oder wenn die Tbätigkeit zu der Zeit beginnt, wo

sich die Pupille in ihrer natürlichen Are befindet, in krummliniger
Richtung aufwärts und einwärts, dann aber aufwärts und aus-

ivärts , während in Betreff des m. o. supcrior der Fall sich um-

gekehrt gestaltet. Das Endresultat der Wirkung der beiden Mus-
keln läßt sich so zusammenfassem Jn beiden Fällen dreht sich die

Pupille in ähnlicher Weise trummlinig, itnd in beiden Fällen wer-

den der Augapfel und die Pupille auswärts, aber durch den m. o.

superior niederwärts und durch den tu. o. inferior aufwärts be-

wegt. Durch den ni. o. inferior- wird der untere, hintere und äu-

ßere Theil der sclerotica dem Orbitalrande des Oberkiefers genä-
hert, folglich in eine oberflächlichereLaie gebracht, während die

entgegengesetzten Stellen jener tunicn sich um ebensoviel tiefer in
die orbita versenken. Der in. o. Seines-im-dreht den Augapfel uln

eine gedachte Are, die Vom untern, hintern Und innern Theile des

Augapfels schräg nach dem äußern- obern und vordern Theile des-
selben streicht, während der m. o. inferiok den Augapfel in dem-

selben Kreisbogen zuriickdreht.
Nachstehende Versuche beweisen- daß jene Muskeln, in der

That, jeder für sich in der angegebenen Weise wirken, wobei die
oben angegebenen Gesetze der Muskelkllåliakeit stets im Auge zu
behalten sind. Was die unlängst an lebendenHunden Und andern
Thieren angestellten Experimente anbetrtfft- so«ist wenig daraus zu
limepi die Verschiedenheiten in ihrer Anakomle- sowie die Schwie-
rstekktdie Operationen in der genügendenVollkommenheitauszu-
fllhkkn- Hstm meiner Ansicht nach, die Bestrebungen, die norma-
len FUUTZIONMdieser Muskeln zu bestimmen, ganz erfolglos ge-
lnnchks Ja- Hm Duffin selbst bemerkt, »daß aus den von ihm
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gemachten Versuchen sich sehr wenig bündige Folgerungen in

Bezug auf die Funktionendes m. obliquus superior ableiten

lassen.«
- Erster Versuch. — Man lege an einer frischen Leiche die

Sehne des ni. oiiliquns Supcrtor an der Stelle bloß« wo sie durch
ihre tnorpelige Rolle am Slirnbeine hervortritt, ohne die Lage
des Augapfelsszubereitet-tue oder, um« mit aller Genauigkeit zu
verfahren, prapartre man den Muskel gerade an der Stelle, wo

dessen Sehne in die Rolle hineintritt, und ziehe an demselben in
der natürlichen Richtung. So lange diese Kraft wirkt, sehen wir,
daß der Augapfel lich auf einer schragen Are dreht, und daß er

und die Pupille in der«obenbeschriebene-nRichtung bewegt werden,
so daß sie sich zuletzt niederwarts und auswärts wenden. Dasselbe
Crperinient läßt sich auch In Bezug auf den in. obliquus inferior-

aussühren, wo wir denn finden, daßder Augapfel schräg aufwärts
Und auswärts rotirt. Am Besten führtman diese Versuche in fol-
gender Weise aus: Man versichert sich durch das Gefühl von der

Lage der trocltlea des tu obliquus supcrlor hakk innerhalb der

Ktrhc des sorntnosn snpraorbitaie und macht Über derselben hin ei-
nen Einschnitt von etwa 1 Zoll Länge, worauf man das Zellge-
webe, die Musfelfasern und die faserige Ausbreitung der Tarsal-
tnorpel, die sich nach dem Rande der Augenhöhle zieht, vorsichtig
zertrennt. So legen wir die Sehne des in. obliquus supetsiak
bloß, welche auswärts und hinterwärtsstreicht und sich mit einem
kleinen Haken bequem in der Art fassen läßt- daß man den erfor-
derlichen Zug bewirken kann. Nachdem man sie an der innern
Seite der Rolle gefaßt hat, dritter man den Augapfel nieder und

verfolgt den Muskel ein Wenig ruckwärtstn’sInnere der ocsbita,
wo er über dem ni. rctetus superiur hinstrelchtz wenn man die

Spitze des Hakens von Unten nach Oben und von Außennach Jn-
nen wendet, so wird die Sehne leicht gefaßtz ein ähnlicher, dem

früher-ngegenüberliegender,Einschnitt ist (in Betreff des ni. obli-

quus inferior?) nöthig, währendman übrigens in derselben Weise
verfährt.

Zweiter Versuch. —- Man nimmt einen Apfel oder eine

Apfelsine tlnd schneidet von deren vor-derer Fläche ein drinne-s Stück

ab, während man die dem Auge entsprechende Portion der Frucht
nach Born wendete dann stecke man einen Nagel mit rundem Ko-

pfe in die vordere Oberfläche, von welcher das Stück abgeschnitten
worden, aber etwas mehr nach der innern, als nach der äußern
Seite zu, Und hefte an die Stelle, wo das hintere Und mikkcm
Drittel des Umkreises der Frucht aneinandergränleln an deren hin-
tern und äußern Theil zwei schmale Streifen Papier oder Band,
die sich gerade in dem schrägenStriche befinden, welchen die bei-
den inni. ndliqui einhalten, ziehe abwechselnd bald an dem einen,
bald an dem andern, während man die Frucht locker in der Hand
hält, und beobachte, welche Bewegung die Frucht ttnd der, die

Pupille vorstellende Nagelkopf machen. Es wird gerade die oben

beschriebene schrägeDrehung seyn. Stiche man eine Stricknadel

durch die Frucht, so hat man die gedachte Are, auf welcher die

Kugel durch solche Kräfte bewegt werden ivürdez sie geht schräg
von Oben, Außen und Vorn nach Unten, Jnnen und Hinten

Dritter Versuch. — Wir können die Inm. obliqni selbst
an uns in folche Thätigkeit fegen, daß wir die Wirkungen genau
zu beobachten vermögen. Man schließe das eine Auge und«blicke

irgend einen gerade vor demselben befindlichen Gegenstand mit dem
andern starr an. Wir finden, daß wir die Kraft besitzen, den

Augapfel anfangs regelmäßig niederwärts, einwärts und dann aus«

wärts zu drehen; aber sobald das Organ den Mittelpllntt erreicht
hat, macht sich die Einwirkung des ni· rot-tue lntokmls geltend-
und es wird dann plötzlich niederwärts und causwärtagkzogenz
durch eine Gegenwirkung wird es rückwärts gerl)1«k-Und es macht
eine schrägeDrehung nach Oben und Jnnllb zUlslät nach Oben

und Außen· Keine solche Drehung kann auf M· äußern Seite

des Auges in irgend einer Richtung stskkflndsllz der Augapfel ge-

langt, wenn man ihn aufwärts und ollslPärklechtehplötzlichan

dem äußern Mathem oder wenn Man Ihn niederwärts und aus-

wärts wendet, in der obenertväl)11«·nWklsszum Stillstande.
Da die Thätigkeit des m. obliqnns ·mi"ts.ri0rmit der des rn.

orbicularis palpebrarum vergeslllschaftlt ist- so läßt sich die schräge
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Drehung aufwärts- einwärts und dann auswärts zum Theil be-

merken, wenn man die Augenlider langsam schließt, und bei einem
an staphylonia der Hornhaut leidenden Individuum kann man sich
die volle Ueberzeugung verschaffen; denn die Lage der Hervorra-
gnug-aus der nor-ten läßt sich auch bei geschlossenenAugeiilidern
deutlich erkennen, und unter diesen Umständen wird sich der Aug-
apfei aufwärts und aiiswärts gekehrt finden.
Während des Schlafes haben wir wiederum eine Gelegenheit-

die Mitwirkung des ni. obiiquns inserior zu beobachten, da dasilk

gesorgt ist, daß in diesem Zustande das Alige auf alle Weise vor

dein Zutritte des Lichts geschütztsey, und da bei’m Schließen des
orbinularis zugleich der obliquus Iiiperior sich zusanimenzith
Wenn wir bei einem schlafenden Kinde das Augenlid sanft iii tie

Höhe ziehen, so finden wir den Augapfel und die Pupille aufwärts
und ein Wenig auswärts gekehrt, die Pupille selbst aber zusam-
mengezogen. Wenn das Kind erwacht, führt der Augapfel einige
schwankende Bewegungen aus und nimmt dann seine normale Lage
an. Jene schrägeRichtung kann aber dem Aiigapfel lediglich durch
den m. obliquus inserior ertheilt werden.

Wir ivollen nun die vereinigte Wirkung der beiden rnm. obli-

qui betrachten. Offeiibar kann, wenn beide Muskeln gleichzeitig
in Thätigkeit treten, keine Drehung stattfinden, aber der Augapfel
wird in der mittleren Richtung der beiden widerstrebenden Kräfte

gezogen werden, also einwärts und vorwärts, indem er gegen das

oa plannni des Ethmoidalknochens zusammengedrücktund die Are
desselben im Verhältnisse der von den nun. olsiiqni ausgeübten
Kraft verlängert wird. Erzeugen wir nicht gerade diese Wirkung,
wenn wir nahe und winzige Gegenstände zu erkennen uns bemü-

hen? Ich bin überzeugt, daß sich Jedermann von der Wahrheit
des Gesagten überzeugenwird, wenn er den Versuch an sich selbst
anstellt. Wir sind uns während dieser Anstrengung bewußt, daß
der Augapfel vorwärts getrieben und zugleich zusammengedrückt
wird. Man hat, obwohl sicher mit Unrecht, behauptet, daß die

zelligfaserige unlink-, welche die Muskeln überzieht, und durch welche
die Sehnen an ihre Ansügestellen streichen, auf diese Weise als eine

Rollenoberfläche wirken lind die nim. odliqui zwingen würde, den

Augapfel eher in die orditn zurück, als vorwärts und einwärts zu

ziehen. Wer aber deren Teriur und relative Lage betrachtet hat,
dem wird die Falschheit dieses Schlosses einleuchten. Die verei-
nigte Wirkung der nim. obliqui besteht also offenbar darin, mit
dem inni. recii in Antagonismus zu treten, weil die min. obiiqni
die Axe des Augapsels verlängern, ihn einwärts ziehen und vor-

wärts treiben und die Gestalt des Organs in der Weise ändern,
daß sie sich dem Sehen naher Gegenstände anpaßt; während dage-
gen die ver-einigte Wirkung der nim. recti in der Zurückziehung
des Augapfels in die Augenlkühleund ili der Verkürzung der von

Hinten nach Vorn gerichteten Axe besteht, wodurch das Organ,
als optischer- Jnstruinent, dem Sehen ferner Gegenstände angepaßt-
wird. Darin bestehen unstreitig zum Theil die zur Erreichulia die-
ses Zweckesgetroffenen Einrichtungen, wiewohl zugleich viele as dere

Veränderungen eintreten-
Wenii es sich mit dem Zusammenwirken der min. obliqui und

kecii so verhält, wie wir hier angenommen haben, so leuchtet ein,
daß, wenn wir die eine Kraft schwächen oder vernichten, die anta-

gonistische die Oberherrstbaft erlangt iind also, wenn die nim. reoii

durchschnitten werden, das Auge unnatürlich hervorrageii wird-
was auch geschehenwürde, wenn die Thäiigkeit der nun. obliqui
krankhast gesteigert wäre ’): wogegen nach der Durchsrisneidung
oder Lähmung der nim. obliqui oder in Folae der krankhaft ge-
steigerten Thätigkeit der inm. recii der Augapfel in einer widerna-

türlichen Weise «in die orbita zurücksinkenmüßte.
· Bekanntlich wird durch gewisse Beschäftigungenund Gewotm

heiten die Entfernung des deutlichen Sehens allmälig verändertz
K

«) Jch rede hier von der Schwächung und Durchschncidlmg
beider Munkelnz wenn nlir einer hetheiligt wäre, würde der

Augapfel schräg hervorquellen, auf welche Weise sich die bei

Herrn Duffin"-z Expzkkmknkm an Hunden beobachtete Art

der Hkkvvrragungdes Augqpfets nach der Durchschneidung des
einen Muskels erkläre.

Zs

und dieß geschieht in Folge einer Störung des Gleichgewichts zwi-
schen diesen antagonistischen Muskeln, einer daraus entstehenden
Veränderung in der durch ihre frühere Wirkung erzeugten Gestalt
des Augapfels und wahrscheinlich einer Anpassung der Functionen
der Neshaut, wodurch den vorliegenden Umständen entsprochen
wird. So wird der Makrose dadurch, daß er beständig ferne Ge-

genstände zu erspähen sucht, weilsichtig, und der Uhrmacher kurz-
sichtig, iveil er beständig winzige Gegenstände genau betrachten
musi. Jn’sbesondre ivirkt der in. odliquus inferior mit dem n-.

ordianluris palpedrarucn (was ich bei Gelegenheit des letztern Mus-
kels näher darzulegen gedenke) bei’m Blinzeln und überhaupt
Schließen der Augenlider zufammen, wie während des Schlafs 2c.

Hier erleidet der Augapsel tie schräge drehende Bewegung nach
Oben und, wenn die Augenlider völlig geschlossensind, nach Oben
und Außen. Bei’m Weinen und linker andern Umständen, iro

Thränen aus den Augen laufen , wirkt der ni. obliquus inserior

zugleich mit dem albicularis und teusor tut-Hi zusammen: der Aug-
apfel wird auf die oben angegebene Weise gehalten, die Ränder der

Augenlider einander genähert, und so entsteht der dreieckige Canal,
durch den die Thränen nach den Ihränerpuncten geleitet werden,
während der Thränensack zusammengedrückt ist.

Fragen wir nun, was der durch diese Muskeln in der thieri-
schen Oecoliomie bewirkte Zweck sey, so sind dieselben allerdings
Manchen als ganz überflüssig eilst-leiten, da anaeblicherweise dem

Auge alle die, von diesen Muskeln ausgehenden Bewegungen durch
besondere oder vergesellscliafteteThätigkeiten der nim. recii mit-

getheilt werden können. Mir wollen nun untersuchen, inwiefern
dieß der Fall ist. Der Nutzen der gleichzeitigen Wirkung der rn.

obiiquus ilisrsrior und des orbicuinris leuchtet Voll selbst ein; erst-
lich bei’m Blinze-ii, wo die Oberfläche der Hornhaut abgewischt
und die Feuchtigkeit gleichförmig über dieselbe vertheilt wird;
zweitens während des Schlafs, wo das Organ durch diese ver-

einigte Wirkung, so wie durch vie-le andere Nebenumstände, vor der

Einwirkung des Lichts geschützt wird. Beide Muskeln spie-ten, wie
bereits erwähnt, wenn sie in kräftige Thätigkeit treten, hinsichtlich
der Anpassung des Auges für die Entfernung der betrachteten Ge-

genstände,eitle ivititige .Noue. Wenn indcß diese beiden Muskeln
nur mäßig stark iirivirkem so geben sie offenbar dem Aligapfel bei
den verschiedenen Bewegungen des Kopfes und des Körpers, wenn

die Aufmerksamkeit des Jnrieiduums eitlem bestimmten Gegenstan-
de ausschließlichzugewendet ist, mehr Stätigkeit, indem der eine
oder der andere Muskel, je nach dlm Erfordernisse des Falles,
kräftiger wirkt, als der andere-. Professor Hneck zu Dorpat hat

in einer Abhandlinsg über die Drehung des Auges um seine Are,
Dorpat 1638, bündig nachgewiesen, daß die Funktion der mar. ob-

liqui darin besteht, das Auge uni seine Axe zu drehen, so daß es

den von irgend einem Gegenstande in dasselbe fallenden Strahlen
möglich wird, auf dieselben oder vielmehr consensuelle Punkte der

Netzhaut zu gelangen, selbst wenn der Kopf niedergebogen ist, von

welcher Bedingung bekanntlich da einfache Sehen abhängig ist—
Diese Ansicht Wird dukch die Versuche A. W. Volkmann’s kräf-

tig unterstützt.
Diese Fähigkeit, das Auge oder den Blick festzustellen, wäh-

rend der Körper oder Kopf sich in Bewegung befindet, ist VVU

Hunter als etwas sehr Merkwürdiges erwähnt und deutlich er-

klärt WAde (kagl. Palme-»F works, Aninlni ecnnomy, vOli Iv

p. 275.) Dort finden wir in der That eine genaue Uebersicht der

Vernimmng Welche das Anat auszuführen im Stande ist. l)
Die Bewegung von einem feststeht-»denGegenstande zum andern:
L) die Bewegung mit einein in Bewegung befindlichen Gegenstan-
ds; Z) diejenige Bewegung- welche erforderlich ist, um den Blick
fortwährend Auf einen ilnbeweglicken Gegenstand·öU besten, wäh-
rend der Kopf oder Körper der Jndividuums sich«bewegen. Die
Vorwuko welche diese letzte Fähigkeit,die der modificirteii und in

VHIWIDUUAmit andern Muskeln Wikksudin Thåkigkeitder mni.

CHOle zUzUschreiben ist, mit sich Ninos-Leuchtenzur Genüge ein;
und wäre dieß die einzige Art Und Welle- Ous welche deren Fun-
ctionen im thierischen Organismus zur Anwendungkämen, so wür-
den diese Muskeln schon deßhaijKunstwng überflüssigseyn. Wir
Wollen nun untersuchen- WOTM der Grund der Thätigkeit liegt-

3 i-
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welche die Bewegung des Auges von einem festen Gegenstande zum
andern, so wie diejenige bewirkt, welche den Augapsel so in seiner
Lage verändert, daß er mit einem sichbewegenden Gegenstande in Ue-

bereinstimmung bleibt. Die nim. recti sind regelmäßigum den Aug-
apfel hervertheilt, indem sie in dessen senkrechter Medianlinieliegen und

sich shmmetrisch über dessen Seiten ausbreiten- itzahrendihre Sehnen
in ungleichen Abständen von der cornoa eingtsligt und die Formen
der Verbindungslinien mit der solerotioa verschiedenartig sind.
Der ni. rcctus superior und inferior stehen Ungefähr gleichtveit
von der come-i ab; der externus bedeutend weiter, als der inter-

nug, und die Enden aller sind, nach Maaßgabe der Converität der

copan mehr oder weniger gebogen« Beiden Einsciglliigeil der

inni. recii superior Und jiiserior stehen die äußeren Ränder weiter
von der cornca ab, als die innern- so daß dieselben schräg laufen;
die Einsügungender inm. recti Sitte-must Und iiiterniis sind ge-
kriimmt, aber wenig oder gar Nicht schräg. Sämmtliche Ränder
aller dieser vier Sehnen sind durch die tunica aliiuginea mit ein-
ander verbunden, weiche eigentlich nur aus verdichtetem Zellgewebe
besteht. Dieses Verbindungsgliedstreicht in Gestalt von Vögeln
deren Concavitat hiiiterwarts gerichtet ist, von einer Sehne zur
andern und bildet so eine ununterbrochene, weißliche, glänzende
Membran, welche- dlkrchdie durchscheinende conjunctira gesehen,
das Weiße im Auge bildet. Jeder Muskel streicht, indem tr sich
von seinem UrsPtUNge am Gipfel der oisliitn nach seiner Einfuge-
stelle begiebt- über den Augapfel und ist, nach Maaßgabe des letz-
tern, gekrümmt, Und wenn man den Ursprung, den Lauf und die

Einfügung der Muskeln gehörig beachtet, so kann man über die
Art der Thåtigkeiteines jeden nicht in Zweifel bleiben. Der kn.

kectus supcrior dreht den Augapfel gerade aufwärts, der inferior-

gerade niederwärts, der extemus gerade auswärts und der inter—
nus gerade einwärts.

Jch habe bereits der Mitwirkung der min. recti bei’m Zu-
riitkziehen des Augapsels in die orbita und bei Verkürzungder von

Vorn nach Hinten gerichteten Augaxe, behufs des deutlichen Se-

liens von verschieden weit abstehenden Gegenständen, erwähnt; in

Betreff welcher Zwecke diese Muskeln die Antagonisten der min.

obiiqui sind. Vermöge der Thåtigkeit der inm· recti kann sich
der Augapfel in einem vollständigen Kreise drehen, ohne daß dabei

irgend ein anderer Muskel nöthig wäre, indem jeder ni. rectus

denselben nach seiner besonderen Einfügiingsstelle hinbeivegt und

jede Zivischeiistelluiig durch die gemeinschaftlicheThätigkeie zweier be-

nachbarten inm. recti beiverkstelligt wird.

Fortsetzung folgt.)
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Misrellem
Die Cordilleren-Fichte (Pinus Araucaiius) gilt

für einen Warmhans-Baum und ist, z. B» in den Jnstructionen
für die Anführer der Forschungsexpedition der Schiffe la Bonite,
PAstroiiibe Und la Zölåe als solcher bezeichnet. Nach den Mitthei-
lungen des Herr11«VerinoUlin,in der"Vo)-eige au Pole sud et

deine l’0i:6niiie,·lst·dl·eßein großer Jrrthucm »Man findet die-

sen Baum nur Itnsslts 387 Breite, in den kleinen, zivischen den

Spitzen der Andeiikekke·hesliidlichen,Thalern, welche dtei oder vier
Monate des Jahres mit Schneebedeckt sind. Es werden also die

Alpen, die spyrenäem die Vogesen die günstigstenOrte zur Fort-
pslanzuiig dieses Wundergrosien Baumes seyn. — Am Angenehm-
sten zu essen und zur FOttPslANilllng am Geeignetsten ist die Frucht
der Zapsen, welche mehrere Monate unter dem Schnee gelegen
haben. Wenn die Frucht völlig reifgeworden ist, faut sie und dir,
welche man im April und Mai verkauft,«iindvon den Jndianern
mit Knuppeln abgeschlagen, ehe sie völlig reif waren Es giebt
zwei dieser Bäume in der Stadt Conception und einen einzigen in

der Ebene von Taltahuanoz der größte iit sast achtzig Jahre alt,
er hat nicht den vierten Theil der Höhe derjenigen in den Cordil-

leren; er trägt keine Früchte, und seit zwei Jahren fängt ck an

zu vertrocknen. Jedermann hier«schreibtihre geringere Höhe der

zu milden Temperatur dieses Theile-s von Chili zu«.
Jn Beziehung aus die Wirkung der Electricität

hat Herr Mateucci, im Februar dieses Jahres, ein verschlossenes
Schreiben bei der Pariser Academie der Wlssrnschaftenniedergelegt,
bei dessen nachgesuchter Eröffnung- am 24·.October, folgender Jn-
halt veröffentlicht wurde: — Man bereitet einen Frosch in- der

gewöhnlichen Weise zu und alsdann einen zweiten, sehr lebhaften,
so, daß man nur einen einzigen Schenkel mit einem langen Nervenfa-
den behält. Man muß dann diesen Nervenfaden auf die Schenkel des
ersten Froscheslegen. Wenn man nun den electrischen Strom durch
die Nerven des ersten Frosches gehen läßt, so daß er sich zusam-
menzieht, so sieht man, daß auch das Bein des zweiten sich zu-
sainnienzieht. Wenn man die Nerven des ersten Frosches weg-
schneidet, so daß die Contraction aufhört, so finden, ohngeachtet
des Durchganges der Strömung, keine Contractionen mehr statt in
dem Beine, welches unter die stimulirenden Körper gelegt ist, welche
letztere in dem ausgelegten Beine die Contrattion veranlassen und her-

vorbringen Alle diese Phänomene-t) sind mit allen Vorsichtsmaaßres
geln beobachtet. —- Ein Goldblättchen verhindert die Contraction oder

vielmehr die Cominunication der Contraciionen, wenn man es zwi-
schen den Schenkel und die Nerven legt. —·— Papier verhindert sie
nicht. — Bei Thieren (— anderen [?]) ebenso.

*) Die wohl deutlicher angedeutet seyn könnten.

Heil
Beobachtungen über Entzündungder Lebervenen.

Von Ernst Lambron.

Es giebt nur wenige Beobachtungen über Entziindungen der

Lebekvencnz nur wenige Schriftsteller haben sich init dieser Classe
von Krankheiten beschäftigt« und auch diese fast ausschließlich nur

von den Affectionen der Pfortadervene gesprochen. Im November
1889 erschien ein Aufsatz von Dr- Fauconneau Dufresne in
der anette Mesiiicnle über die Entziintungen dieser Gefäße, wo-

rin diese pathologischen Cbatsachen in der Art zusammengestellt
sind, um daraus einige physiologischeund medicinischeSchlüsseziehen
zu können.

· «

. Dsese Arbeit, die so vollständig Ist- als die wenigen in der

Wisstnschaft zerstreuten Materialien es nur immer gestatten, zeigt
SFWSsOM-wieviel neue Beobachtunan Noch lZdthigfind, um über
dlsscn Gtgtnstand eine eigentliche Monographie liefern zu können.
um nun zur Creeichung dieses Zieles mitzuwirken, halte ich es für
nützlich-W bljldimFälle, die ich über die Krankheiten dieser Ve-

ntngattung besitzt-, initzutheilen.

unde.

Erste Beobachtung. Phlebitis der rena porta-
rum, durch eine Fischgräte entstanden, welche durch
pylorus und pariere-is in den Stamm de«rmesenterica
snperior eingedrungen war. — Francois Roiifsy« Tag-
löhner- 69 Jahr alt, von kleiner Statut-, ziemlich muchlös- in-

deß doch älter aussehend , wurde am 4. Juni 1841 im HOspital
de in Pitieä aufgenommen. Seit einigen Wochen leidet er am

Magen- hat VOU Zeit zu Zeit Neigung zum Brechen- «iindger
sehr schwer zu Stuhl. Da er diesen Zustand keinemweitern Um-

stande zuzuschreibenwußte, als daß er, wie er sich·ausdtuckte, zu
Viel Galle zu haben meinte, so nahm er aus freien Stücken vor

acht Tagen ein eingelenkt-. jedoch ohne Erleichttkllllg Am Tage
seiner Aufnahme in’s Spital wurde er von unregelmäßigenFrost--
schauern und Brechneinung hefailenz in· dthacht schläfter schlecht.

Am 5. Juni. Bei einen-i sornsålth «-M«Ok1ktn-·xainenain Mor-

gen findet nian fast ganz normalen Puls, treffliche Respiration,
weiße zinige- einige Brechneiglmg- UIIDPEtlePfungzPatient klagt
über Schmerzen im rechten hxpOOlioiiilrinnHwelcher sich als Uti-

behagen mit Eracerbationen außert, die disk Kranke mit sehr leb-
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haften Krämpsen vergleicht; Druck auf diese Stelle verursacht kaum

Schmeer die Leber und Milz haben ihr normales Volulnen, die

andern Functionen scheinen regelmäßig von Statten zu gehen.
(Weinllmonade; Viertelsportion.)

Am 6. und 7. Juni. Frostschauer sind nicht eingetreten; aber
die Schmerzen im llypoctlondriuul waren sehr heftig und haben
den Kranken sehr angegriffenz die Zunge ist mit einem weißlichen
kaege bedeckt;Patient hat einige Brechneigung; Druck auf das

entgilstrnlm ist nicht schmerzhaft- die Verstopsung anhaltend.
(hluetlcunl, Kalbsbrühe, ein Julep.)

Am 8. Der Kranke ist noch leidender; die Schmerzen waren

ArnTage sehr lebhaft; Haut und solcrotica haben eine leicht gelbliche
Färbungangenommen; der Urin hat noch keine merklich gelbe Farbe.

Am It. Die Schmerzen iln rechten ilypocllondriunl dauern

beständigfort, von Zeit zu Zeit mit Eracerbationen begleitet. Die
icterische Färbung der sclcrotica ulld der Haut ist noch mehr aus-

geprägt. Der Urin, der bis heute mit Salpetersäure geprüftwurde-

gab kein Resultat; heute entwickelte diese Säure eine grüne, in’s
Röthliche übergehende Farbe mit einem Uebel-schaffe von Säure.

(Es wurden durch sechs Schröpfköpfe, die man in der Lebergegend
applicirte, 200 Grammen (etwa 7 Unzen) Blut entzogen).

Am 12. Der Schmerz hat nachgelassen; aber der Kranke hatte
Brechneigung und Abends einige Frostschaller, denen Hitze und

Schweiß folgten; die Zunge ist trocken, mit einenl schwarzlichen
Ueberzuge bedeckt; Patient hat Schluchzen und einige flüssige
grünliche Ausleerungen; Puls 96. Das Volunlen der Milz ist
nicht merklich vermehrtzs indeß verordnete man, wegen eines sehr

ausgebildeten Fieberanfalles, 20 Centigranlmen (etwa ZGran) Chi-
niunl sulpllurierunn

Am 13. Der Zustand ist fast derselbe, wie gestern; von Zeit
zu Zeit zeigt sich Schluchzenz der Kranke hatte in der Nacht einige
Frostschauerz das Stadium der Hitze fehlte. der Schweiß war we-

niger stark; am Morgen hat er noch etwas Fieber und 80 Puls-
fchläge in der Minute (Vesinatorium auf den Magen, um das

Schluchzen zu beseitigen, 20 Centigrammen Chinium sulpiluricum,
Bouillon.)

Den 14. Das schlveselsallre Chillill, das zwei Tage hinterein-

ander verabreicht wurde, hat den Frost und die Fieberanfälleweder

beseitigt- noch gemäßigt. Das Schluchzen hat sith eilligenlal ein-

gestellt (Seltersevasser, Tisane voll Gunllni ulld Johanllisbeerell.)
Den 15. Die fieberhaften Erscheinungen nehmen den inter-

mittirenden Typus mit mehr oder weniger Negelmäßigkeit in den
drei Stadien an und trotzen der Anwendung des Cilillillm sulplnk
ricum. Das Schlllchzen, der icterlls, die Schmerzen im rechten
hzspocllnnliriunh die Abwesenheit von Störungen anderer Theile
des Körpers und die fast normale Größe der Milz bestimmen, eine

phlebitis ilepatica anzunehmen.
Den 17. Der Kranke ist in demjenigen Zustande, den die

Alten mit der Benennung eines putridrll bezeichneten. Magnesias
Solution.

Am 18. befindet sichPatient etwas wohler, die itterische Farbe
ist weniger ausgeprägt.

Am 22. und LI. giebt rnan von Neuem eine Flasche Vitterwasser.
Den 2«. Parier befindet sich wohler»llnd verlangt zu essen;

er erhält eine Viertelportionz am Abend wird er von starkem
Froste mit Fieer ergriffen, aber diesmal sind die Stadien verlvsseht,
denn während des Frostes ist der Korper mit reichlichem Schweif-e
bedeckt: der Urin enthält viel weniger Galle.

Am 25. Das Fieber hat nicht merklich nachgelassen ulld scheint
anhaltend werden zu wollen; die Haut ist mit Schweiß bedeckt.
Die Zunge, die an den vorhergehenden Tagen feucht geworden
War- wird wieder trocken, Und zu gleicher Zeit beklagt sich M

Kranke wieder ühkk die Schmerzen, von denen er seit fulls oder

sechs Tagen befreit war.
«

TFM26. und 27. erscheinen von Neuem Fkvstschauen von ZM
zu Zelt mit Schluchzenz das Fieber hat den relnittirenden TOPWS

angenommen; der Puls ist gespannt nnd ziemlich vellx die Anstal-

takwll ergiebt etwas ckepiiirendesRöcheln, nebst einenl leixbten

Pfeier an der Basis der rechten Lunqez Paiient ist sehrentkräfte .

Vesieatoelum aus der rechten Seite der Vruft.)
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Am 28. und 29. Die Kräfte des Patienten nehmenimmer
mehr ab; er hat etwas Delirienz seill Puls ist klein, leicht compli-
mirbar, 104. Der Tod erfolgt in der Nacht vom 29. zum Zo. Juni.

Section, dreißig Stunden nach dem Tode. Leichteic-

kerische Färbung aller Glieder-. — Jnl Ulllerlllbe keine Aus-

schwitzung.
Die Leber hat ihr normales Volnmenz ihre Farbe ist gkünlkchs

gelb, dunkel oder bronzen. Die einhüllenden Memblanen sFUVge-

sund, nur zeigt die seröse Haut an einigen Stellen Adhärenzen
mit dem Peritonåalüberzuge des diapilrngnlu. DieGallenblasehat
ihr gewöhnlichesVolumenz sie zeigt zugleich einige ierdse Adharell-
zen. Die Galle, mit der sie angefülltist, hat alle Eigenschaften
der gesunden Galle.

Als man den Hauptgefäßstamnlder Leber und besonders die
etwas erweiterten Gallengänge aufschnitt, floß bei einem durch
kaskth gemachten Einschnitte eitle geringe Menge röthlicher übel-
riechender Flüssigkeit aus, die mit einigen Eiterflocken genlischt
war. Ich glaubte anfangs, daß diese alls den Gallengängen käme,
daher öffneteich das duoelesnunl und untersuchte, ob der clloledocilusv
bei seiner Einmündung nicht verlvachsen sey; es findet sich nichts
Anomales, eitle gelbliche dicke Galle fließt sehr leicht aus der An-

schlvellung- über welcher die Oeffnung dieses Gallenganges sich be-

findet. Man durchschneidet den Canal in seiller ganzen Lange; er

ist von gesunder Beschaffenheit, und es fließt nur Galle aus. Es

wird eine Ligatur um das obere Ende gelegt, damit die Galle nicht
weiter ausstieße und die Untersuchung der andern Lebergefaßeer-

schwere.-

Es wird bald klar, daß dieser Eiter von der vena portarmu
herrühre. Man dllrchschneidet dieses Gefäß, ulld es fließt eine der

Weinhefe ähnliche Flüssigkeit aus. Jndem tran den Hauptstamm
llnd die Nebellstämme der lllesentericao verfolgt, findet man im

Stamme der Vena nleseentcrica Superior einen fremden Körper,
der sich bald für eine Fischgräte erkennen läßt. Diese ist in den

Kopf des Filum-eng eingesenkt, geht ill schräger Richtung von

Oben nach Unten und von Vorn nach Hinten durch die vordere
Wand der Vene, senkt sieh in diese ein und ist 1 oder 2 Millilne-
ter in die hintere verdickre Wand dieses Gesäßes eingedrungen.
Sie ist ungefähr Z Centimeter lang, voll der Dicke einer starken
Sceeklladel, gelblich, hart und spröde; das in die Vene hineinge-
senkte Ende ist nach Art eines Pfropfellzilhers gekrümmt r).

Jln Niveau der durch den fremden Körper bewirkten littera-

tion ist das lulllen der velln lllesentericil durch Pseudomembranen
von schieiergrauer Farche obliterirl. Diese sind mit den Gefäßlväm
den zu eitlem festen Körper verwachsen und erstrecken sich von den

Mündungen der kleinen Benen, die unmittelbar voll dem obern

Theile des jcjunuul kommen, bis zur Mündung der rena spienica
immer weniger adllärirendz ja eine von diesen dringt noch weiter
und ragt noch flottirend ein Wenig üblr tiefe Mündung hervor-
wodurch sie sast zur Häiite verdeckt wird. Ollerhalb dieser Oblites
ration sind die Theilungsstellen oder die Wurzeln der sena mess-

raica majot gesund, nur enthalten sie einige Zoll weit fibrinbse
Blutklumpen.

«

DEe YOU- sPYEUchhat ihre gewöhnlicheDicke, Farbe und Be-

schaffenheit, aber sle enthält etwas voll der Weinhesensähnlschell
Flüssigkeiki die Wir schon bei der Oeffnung des Stammes der

Pfortadervene aussandell. Wahrschcinlich ist diese Flüssigkeitnach
Hm Tobk Und Viellikcht während der Ovduction in diese- Wic ge-
sagt- Vollkommkn Sksllllde vellkl spie-Ilion eingedrungen-

. ·Ehe WIEdsp kmnke Velle weiter untersuchkk11- Waren wir be-
gkkklg zU Wliirm auf welchem Wege die Gräte bis hkkkhkk gedrun-

’) Es lst schwer, genau anzugeben, welchkr GIskUng der Fische
dieseGräte angehört nahe; Einige verlnuthetell, daß sie VOn
einem Knorpecstkmkkfischeherrühre-,durchPissenEinsalzendas

SF«"lekksich verhärtet habe lREjE MUS- chs — Dsssybetus-
iilaillo); lnir scheint sie vielmehr denen der Plattfische spie-u-
mnectes platossil) ähnlich ZU seyn- Um VVWMIHUUS-die
dadurch Wahrscheinlichkeite·rhält,·daßnlall diesen Fisch für
einen sehr geringen YMS m Panz bkk5I1’mk,Und daß MS

Volks ihn seye häufig Ist-
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gen seu- War sie direct vom Magen gekommen? Das war na-

türlich die erste Frage, die wir an uns richteten. Man bringt
darauf das Organ, welches nur in die Höhe gehoben worden war,
um den Gefäßstamm der Leber zu durchschneiden, in seine natürli-
che Lage und sieht leicht auf der hintern Seite des Magens, unge-

fähr einen Centimeter vorn pylorus entfernt- einen bräunlicheii
Spuntt im Umfange eines Millimeters, der mir dem freien Ende je-
ner Gräte correspondirte, und an seinem Mittelpunrte einen kleinen

Eindruck zeigte, der ohne dsfe geringste Spur von Adharenz vom

glatten perironacutn überzogenwurde. Die innere Seite des Ma-

gens, die an dem Puncte untersucht wurde, welcher der Spur der

Verletzung außen entsprach, bietet keinen bräunlichenFleck dar, aber
man findet hier ein kleines Loch, in welches man leicht die Spitze einer
Nadel einbringt. Eine Schioeinsborste zeigt uns, daß dies die Oeff-
nung eines kleinen Ganges ist- Welcher fast die ganze Dicke der-

Magenwand in sich faßt, aber vollkommen blind endet, indem er

im Niveau des kleinen Eindrucks, welchen wir auf der äußeren
Seite des Magens bemerkten, sich befindet. Obwohl dieser Weg
durchaus nicht permeabel ist und man nirgends serdse Adharenzen
auf der äußeren Oberfläche des Magens bemerkt, weil sie wegen
ihrer Feinheit ohne Zweifel bei der Anstrengung zum Brechen zer-
rissen worden wären- sO scheint es doch nicht zweifelhaft, daß jene
Gräte an dem bezeichneten Puncte durch den Magen gekommen
sey, den Kopf des paucreas an dem entsprechenden Punrte durch-
bohrt und, sich den Weg weiter bahnend, durch die vordere Gefäß-
wand des Stammes der großen means-eilen gedrungen sey, in deren

Hähtlec
sie nach ihrem Eindringen die bezeichneten Zerstörungen an-

ri ee.

Fshrtn wir nun in der Untersuchung der ver-a part-drum und
ihrer Zweige fort; der Stamm dieser Vene ist nicht obliteriri,
aber durch Pseudomembranen verengt, die mit den Gefäßwänden

wenig verwachsen sind .und nur ein Wenig verdickt scheinen. Der

sinn- v. portae ist mit Eiter angefüllt, der mit Blut und an

manchen Stellen mit phlegmonösemEiter vermischt ist. Verfolgt
man die Leberzweige dieser Vene, so findet man einige gefüllt mit

demselben Fluidum, das der Weinhefe ähnlich ist, die Gefaßwande
aber bald gesund, bald entzündet, oder verdickt, und an einigen
Stellen Pseudomeinbranen von schiefergrauer Farbe zeigend. An-
dere enthalten nur Blutcoagula, die sich bis in die kleinsten Benen-

verzweigunaen erstrecken. Andere Zweige endlich sind von dieser
Zerstörung ganz frei und vollkommen gesund geblieben.

Die Leber enthält keine metastatischen Abscesse, aber ihr Ge-
webe ist im Niveau der Pfortader sehr erweicht; am rechten En-
de derselben ist sie soaar sehr ausgeprägt schiefen-braun und fast

zerflossen, so daß bei längerer Dauer der Krankheit das Parenchycn
wahrscheinlich vereisert wäre. An den Stellen der Leber, wohin
die gesunden Venenäste sich begeben, ist das Leberparenchym nicht
afficirt; die grünlich gelben acini sind sehr gut erhalten ; die Jn-
terlobularräume sind durch Blut getöthet An den Stellen, wohin
sich die mit Bluttoagula gefüllten Venenäste begeben, sind die acini
ebenfalls unversehrt, aber sie sind weniger roth in ihrem umfange
und Mittelpuncte. An den Theilen endlich, wohin die mit Eiter

gefüllten und entzündetenVenen gelangen. sind die acini noch er-

halten, aber das Jnterlobulargewebe ist weich, wie zerflossen, nnd
die Jnterlobularvenen erscheinen bei’in Durchs-bunte leer und klaf-
fend. —— Die unteren Lebervenen sind vollkommen gesund und

enthalten nur sehr wenig Blut.
Oie Nieren, die Milz und die Eingeweide sind nicht vermin-

dert. Die Länge bietet ein Wenig hypostakitche Pneumonie dar;
aber weder die rechte, noch die linke Lunge zeigen eine Spur von

Absceß. Das ziemlichvoluminöse·Herz enthält einige Vlutklum-
pen; der rechte Ventrikel schließt elnen ein, welcher von faseriger
Beschaffenheitist und sich bis in die Pulmonalarterie ausdehnt

Zweite Beobachtung. PMOHUS einer untern Le-
beVthlh die durch einen nahkgtlegenen metastati-
schen llbseeß entstanden ist, der sich In den Stamm die-
ser »Ve« eröffnet hat. -— Am 18. April 1841 wurde im
HOsPlklllde Ia Pths Iean Pastoii ein Fuhlmnnns 48 Jahre alt,
Von mittlerer Größe und gelbem, etwas blassem Ansehen- aufge-
nommen. Dieser Kranke scheint etwas blödsinnigzU seyn; seine
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Vorstellungen sind bizarrz er giebt vor, er habe sich nur aufneh-
men lassen- um sich einige Tage auszuruhen, will von keinen Ber-

ordnungen des Arztes etwas wissen, und verlangte sich selbst abzu-
warten; man gebe ihm gewöhnlicheTisane iind lasse ihn in Ruhe,
das sey Alles-was er verlange. Als man ihn jedoch gesprächiger
machte- theilte tk mil- daß er vor etwa acht Tagen, als er Abends
spät nach«Hausezurückkehrte,von mehreren Individuen überfallen
wurde- dle ltlin sein Geld abnahmen, nachdem sie ihn durch einen

Schlag cllls den Kopf zll Boden gestreckt hatten. Seit dieser Zeit
ist er llnlthl Und bat Vorsüglichdes Abends Fieber; bis dahin
war er gesund.

Am Kopfe findet man weder eine Anschwellung, noch eine
Wunde; nur der Druck·«aufdie verletzte Stelle ist etwas schmerz-
haft-, aber der Mann sieht leidend ausz sein Gesammizustand ist

schlecht, der Puls ist frequent (80 Schlage) und stark, die Haut ist
etwas heiß. die Backen getöthek-die Zunge gelblich, der Durst be-

deutend. Seit einiger Zeit verdaut er schlecht, was er genießt, Und

hat nur selten Appetit; zuweilen hat er Erbrechene ein Druck auf
das epigasirinni ist ein Wenig sckiiierzhaft- aber eine Anschwellnng
ist nicht wahrzunehmen; zuweilen hat er Colik und abwechselnd
Verstopfnng und Diarrhöe. Die Respiration ist etwas gehemmt;
an der Basis der rechten Lunge findet man einen matten Ton, der

sich nach Oben bis zum Winkel des Schulter-blaues erstreckt; fer-
ner crevitirendes Nöcheln und ein Wenig Refonanz der Stimme;
der Auswurf ist schleimig und sparsam- Die andern Functionen
sind regelmäßig. (Venåsetti0n von etwa 12 Unzen Tisane von

Gummi mit Zucker-, Brustjulep, Bouillon).
Den l9. Der Zustand der Lunge ist besser, das trepitirende

Röcheln ist geringer und weniger trocken, der Puls macht immer
80 Schläge, aber er ist weniger stark. Am A. Der Allgemein-
zustand hat sich nicht verändert, die Pneumonie nicht weiter gebes-
sert (Vesioai). Am 22. Der Kranke wird mitten am Tage von

heftigem Frostschauer ergriffen, denen die beiden Stadien der Hitze
und des Schweißes folgen. Das Volumen der Milz ist merklich
vergrößert. Den LI. Der fieberhafte Zustand wiederholt sich fast

zu derselben Stunde. Man verordnet 15 Centigrainni Chininsn

sulphur·
Die Fieberanfälle schwinden, aber das Allgemeinbefinden des

Kranken verbessert sich nicht. Von Zeit zu Zeit bricht er die dar-

gereichte Bonillon aus. Die Basis der rechten Lunge ist immer an

der Reipiration gehindert (cngoutse), man hört matten Ton, eini-

ges leihte Rüchelm nebst etwas Resonanz der Stimme; das Re-

spirationsaeräusch fehlt. Man verordnet ein neues Vesicatorinin,
das der Kra»ke sich nicht anlegen läsitz er will nichts mehr neh-
men, weder Trank noch Tisane.

Am 7. Mai. Die früher beobachteten Fiebertlnfälle erscheinen
von Neuem. Die drei Stadien sind genau bearänztz die Milz ist
etwas voluminös (30 Cenliaramm Chin. sulphltr.) Am folgenden
Tage erscheinen. trotz der Anwendung des sitllvefelsaurenChinins,
die Fieberaufälle von Neuem, aber die Stadien sind iiitbt mehr so
regelmäßig: der Schweiß zeigt sich zu derselben Zeit, als der-
Siiüttelfrost Patient schläft nicht, er bricht Voll Zeit zu Zeit die

Tisane oder die Bouillon aus, die man ihm nur mit Mühe bei-

brachte. (50 Centigramm chin. sulpb . Juleipium voiiBruststhP-)
Am 21. Mai verändert man den Ort des Kranken und leat

ihn in ein Bett- das den Sonnenstrahlen ausgesetzt war. Wäh-
rend zwei oder drei Tage hören die Fieberanfälle auf, der Ge-

sammtzustand ist besser, obwohl der Kranke sehr schwpchUnd abge-
maaert ist und eine aelbe Farbe hat. Er versucht ellllql Nahrung
zu sich zu nehmen; das erste Mal verdaut er ant- darauf bricht te

aber die Nahrung aus, die er am Tage vol-hell Flut Virdollk halte«

Den 25. Mai. Die Fieberaufälle kehren von Neutm wieder

und werden von Deliriisn begleitet; daralli heil-WinkPatient gal-
liate Diarrhöe. Am 27. wird das Fieber temittirendt Zunge und

Mund sind trocken-, das Deliriuinc dauert fort; der reichliche
Schweiß und die colliquative Diarlhvt schwächenund ermatten den

Kranken. Opiumpillen und ein·Amhlone und Opiumclhstier, das

ihm verordnet wurde, will er nicht- allch bricht er oft das wenige

Getränk aus, das man ihm Vilbllllgell kann. Am 5. Juni stikbk
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der Kranke erschöpftdurch das Fieber und die colliquative Diars

rhde, welche ihn in den letzten acht Tagen nicht verließ.
Section. Der untere Lappen der rechten Lunge bietet alle

Charactere einer Pneumonie im zweiten Grade dar, welche schon
in den chronischen Zustand übergeht. Der Magen zeigt am Nio-
rus auf der kleinen Curvatur einen offenen Krebs , welcher die

Schleimhaut in der Größe eines Zweifrankstüets zerstörthat. Die-
ser Stirrhus bildet eine nicht sehr starke Geschwulst, welche platt ist
nnd un größtenDurchmesseretwa 5 Centim. hat. Der übrige Theil
des Darmcanals bietet, außer der sehr blassen und mißfarbenen
Schleimhaut, keine wesentlichen Erscheinungen dar. Die andern

Organe sind normal. Der behaarte Hauttheil bietet keine merkli-
che Verletzung dar; das Gehirn ist zwar nicht krank, aber sehr
klein und wiegt 800 Gramm, ein Drittel also weniger, als sonst
das Gehirn eines Erwachsenen wiegt-

Die Leber hat ihr normales Bolumen; ihre gewöhnlicherothe
Farbe, die von dem, dieses Organ durchfließendenBlute herrührt,
ist jetzt durchweg in ein strohfarbenes Gelb verändert; auch hat sie
ein schwieriges Ansehen. In einer gewissen Ausdehnung jedoch ist
die Oberfläche mit rothen Puncten versehen und dieser Theil, der
vollkommen abgegränzt ist, tonlrastirt ausfallend mit den andern

strobgsslben Theilen dieses Organes. Jn diesen kleinen, röthlichem
regelmäßig angeordneten Puncten erkennt man sehr leicht die Ju-
tralobularvenem die mit Blut überfüllt sind und im Mittelpunkte
aller Lappen sichtbar werden

Um die Ursache dieser Anordnung aufzusnchen, und um zu er-

fahren, warum nicht alle Lappen auf gleiche Weise ihre Jnterlobu-
larvenen angefüllt und deutlich zeigen, schneidet man in die Leber
ein und durchschneidet die unteren Lebervenen.

Man findet in der Lebersubstanz sieben bis acht Eiterheerde zer-
streut, über deren Natur ich Anfangs nicht wagte, mich auszuspre-
chen- da ich weder in den Benen der Glieder, noch in denen der

parenchymatösen Organe eine phlebitis wahrnahm, welche aber
von einer großen Anzahl Mitglieder der anatomischen Gesellschaft
und von Herrn Professor Cruv eilh ier selbst einstimmig für Le-

berabscesse erklärt wurden.

Der bedeutendste derselben hatte die Größe eines Hühnereies.
Als man ihn zerschnitt, fand man bei’m Durchschnitte, daß der

Umfang die Farbe von Weinbeer hatte und nach dem Mittel-

puncte zu, wo das Lebergewebe zerstört, mürbe oder vollkommen
verschwunden war und durch rothen, grauen oder schmutzig-gelben
Eiter ersetzt wurde, eine graue Färbung annahm.

Einer dieser Abscesse fand sich sehr nahe bei einem Aste der
obern Lebervenen, der sich an der Stelle in die rena cava ergießt,
WO diese noch auf der rechten Seite vom Iobnlus spigelii umfaßt
Witku Oitsir Absceß hatte durch seine Nachbarschaft den Benen-

stamm entzündet und so asficikt, daß dieser einige Linien vor sei-
ner Einmündung in die vena cnva eine Ulceration zeigte, deren

größter Durchmesser etwa 8 Millimeter betrug, daher sich auch der

Eiter sehr leicht ans dem Abfcesse in die Höhlung dieses Gefässes
ergoß. Der Tlieil der Bene, der zwischen der Ulceration nnd der

Hohlvene sich befand war bedeckt mit ziemlich dicken Pseudomem-
bknnklb welche die innere Membran vor der Berührung des Citers

schützten. Oberbalb der Ulceration war das Gefäß sehr entzündet
nnd an seinem nmfange durch Pseudomembranen und ziemlich ft-
stes, faseriaes Gerinnsel obliterirt. Die Circulation war also oder-

baln dieses Hindernisses in allen Zweinen dieser untern chktvtne

nebemmh auch waren alle Aeste dieses Gefäßes bis in ibkk iltztkn
Theilungsstelle-nmit Blnttoagulnm angefüllt. So gestattete uns

Oliv.eine feste und natürliche Infection, auf eine bewundernswürdige
Weise die Lage und Verzweignng dieser Venen zu sehen: mit dem

S«k0loell,einer einfachen Lupe und oorsichtigen Schnitten, konnten
wir sie bis in die Lappen verfolgen, und deutlich sehen, daß die
auf der Obekszche hkohqchtcteksPunkte von der Gerinnung MS
Blutes aller der Jnkkklobukawknen herrühre, die von diesem obern

anenstaspmeabsehen, während der übriae Theil der Leber- da He

Circulattonan allen andern Untern Lebetvenen erhalten war, eine

gleichmäßigstrohgelbe Fakzk hat«-, ähnlich dir, welche man in den

Siwöhnlichmfetten Lebt-en wahrnimmt.
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Die Gqllengängewaren von gesunder Beschaffenheit, aber die
Gallenblase war mit einer weis-lichem oder besser, einer schmutzig
strohgelben Galle angefülltesie war flüssiger,als im gewöhnlichen
Zustande und hatte eine wässerigeBeschaffenheit.

Bemerkungen zu diesen beiden Beobachtungen.
Die erste Beobachtung zeigt uns ein bis jetzt in der Wissen-

schaft einzig bestehendes Fattum- das zwar immer schwer zu dia-

gnosticiren seyn wird, das man aber- wie ich glaube, bald als eine

phlebitis erkennen wird an dem Fieber, welches mit seinen drei

mehr oder weniger regelmäßigen Stadien (Frost, Hitze, Schweiß)
unter der intermittirenden Form auftritt, manchmal nach einem

leichten Unwohlsehn sich zeigt, manchmal plötzlichden Kranken be-

fällt, und in seinem Verlaufe manche Unregelmäßigkeitdarbietetz
es weiekt nicht bei der Anwendung des schweflslsauren Chinins,
verschwindet einige Tage, um oft mit größererHeftigkeit zurückzu-
kehren; endlich bleiben die Stadien nicht mehr deutlich getrennt,
Schweiß und Frost treten zu gleicher Seit auf lind bald nimmt es

einen anhaltenden Character an, mit Exacerbationen bei Tag und

bei Nacht. Zählt man hierher noch die immer zunehmende Er-

mattung und Schwäche des Kranken, die trockne Zunge, die, sowie
die cJänne, einen rußigen Beleg hat, ferner die erdfahle Gesichts-
farbe und endlich das Delirium, in welchem der Kranke stirbt, Und

man hat ein vollkommenes Bild der pdlebitis mit purulenter Jn-
feetion.

Findet man außer diesen Symptomen Schmerz an der Len-

dengegend, Gelbsucht, Brechntigung, der (bei längerem Bestehen
der Krankheit) oft gallige Diarrhöe nnd Ergießung von seröser

Flüssigkeit in die Bauchhöhle nachfolgen, so wird man noch be-

stimmter den Sitz angeben können, und die Diagnose der plilebitis
ins-par ica ist unzweifelhaft. —-

Doch bei dem jetzigen Stande der Wissenschaft ist man noch
nicht im Stande, eine piilssbitis der venu portarum von einer Ent-

zündung der Lebervenen zu unterscheiden, nur Bermnthungen kann
man darüber aufstellen, und dann erst, wie in diesem Falle, kann

man an eine pnleditis der Pfottader denken, wenn der Kranke
einen firen Schmerz an der Stille hat, wo dieses Gefäß sich befin-
det, oder wenn der Druck hier einen mehr oder weniger lebhaften
Schmerz verursacht.

Das Schluchzen, das sich auch in vielen andern schweren
Krankheiten zeigt- hat bitt nichts Characteristischesz bekanntlich
kann man bei seinem Eintreten fast immer einen lethalen Ausgang
vorhersagen.
Für den Arzt erwächst aus der Erkennung dieser Krankheit

kein anderer Vortheil, als der, daß er das Uebel nicht mit einem

minder wichtigen Vetlvechslle, wie dieß im Anfange dieser Beobach-
tung geschah wo der Kranke uns keine Auskunft über die Ursache
seines Leidens geben konnte. So wird dann wenigstens die Erken-

nung des Ulbels dem Arzte es gestatten- den Angehörigendes Kran-

ken eine immer bedenklich-e Prognose zu stellen, und sich wenigstens
ver Verantwortlichkeit zu schützen.

Verfolgcn wir nun das sparhologische dieses Falles und sei-le

Beziehung zur Physiol-Mie- so sehen wir, daß die Circulation ohn-

möglichdurch die große vena messntcrica bewirkt werden konnte,
aber daß- da das Blut sehr leicht zurückfließennnd in die kleine
v. mesentcrica dringen konnte, die Unterleibscirculation sehr ltilchk
Mich Wie Ville- dit sich in die normale und linversehrthplelllca,
wie gewöhnlichmündcte, erhalten werden konnte, nur fuhrte das
Blut bei’m Durchgange durch den Stamm der valjkoden ohne
Zweifel jene weinheftnfarbige oder purulente Flüssigkeitmit sich
for-t, welche wir bei einer großen Zahl der Leberaste dlkitr Vene
fanden.

Es schlint Um so wahrscheinlicker, daß dfe Clkolation auf die

AngkgfbkklkWeise sicb witderberstellth als die Nibenästeder gro-
ßen mesenterien nur in sehr gerinaer AUSVchUUUgseronnenes Blut

enthielten, die anastomosirenden Bogen der Venan niesentericac

m·chtmit Blut überiüllt waren
«

und in·vol1kommennormalem Zu-
stande zu sehn schienen. AU«fWie WisseIst es erklärlich, warum

die Peritonäalhöhle keine itwst AUsichWltzungenthielt. —
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Die zweite Beobachtung ist nur für die pathologischeAngio-
mie von Interesse-. Bis ietzt weiß man noch nicht, durch welche
besondere Symptome die Entzündung der Pfortader von der ih-
rer Leberäste verschieden ist. Die von Fizeau lt) über die Ent-

zünduna der Leber-denen mitgetheilte Beobachtung, giebt kein cha-

racteristisches Symptom; der Fall, den Ren-I Ud") von dem kai-

scrlichen Stallmeister mittheilt, und der- den Man in Andre-MS

patbologischer Anatomie findet, zeigen ebenfalls nichts Besonderes
nnd scheinen mir überhaupt keine wirklichen Entzündungendieser
Benen.

Uebrigens bedaure ich sehr, daß ich nicht, Um diese Beobach-
tung zu vervollständigen,die Schädellsöblein mehre Stücken zer-
brochen oder zersagt habe, um zu leben, ob nicht eine phlcbitio
der Venen der diploö vorhandenpnswesensey. Obwohl ich keine

plslebitis gefunden habe, welchedle metasiatischen Abscesse der Le-

ber herbeiführten, so zweifle ichdoch nicht, daß es Abscesse dieser
Art und nicht, wie Einige zu meinen schienen, die Resultate einer

begrånzten und einfachen lin·pntitiswaren; denn ich kenne kein Bei-

spiel einer wirklichen klein-EITH-welche, in der Lebersubstanz so ver-

breitet, in der Form- Den neben bis acht im Centrum schon eitern-

den Eiterheerden allstktth zumal wenn das Lebergewebe in der Um-

gegend fast von gesunderBesiilaifrnbeit ist. Freilich haben schon
lange die Schriftsteller die so häufige-nLeberabicisse als eine Folge
von Kepfwunden angesehen, aber man hat auch bereits seit einigen
Jahren nachgewltsrw dass diese Abscesse durch plileditis der Schä-
delvenen enksttbtm Uebrigens giebt es wenig Ursachen, durch wel-

che das Lebergewxbe so zerstört wird, als durch die metastatischen
Abscelse- indem diese sogar die Wände der Blutgefåße angreifen.
Bei theilweiscn oder vollständigen Leberentzündungen findet man

die Gefdßivåndenicht nur nicht ulcerirt und die Höhlung der Vene
von der Eiterung nicht ergriffen. es ist sogar das, jene umgebende,
Zellgewebe im Gegentheile oft verdichtet, um sie gleichsam vor der

Entzündung zu schützen.
Da die Symptome der Entzündung der untern Lebervenen

mit den Symptomen der metastatischen Abscesse und der phleditis,
durch die jene entstanden, complicirt waren. so ist es unmöglich,
diejenigen anzugeben, welche unserem Krankheitsfalle allein eigen
sind, zumal da unser Kranker an einem weit vorgeschrittenen Ma-

genkrebs litt, welcher den verschiedenen Symptomen noch mehr ihre
Beweiskraft raubt.

So ist es also klar, daß die Wissenschaft noch einer großen
Zahl von Thatsachen bedarf, um, wo möglich,zu einigen bestimmten
Datis uber die in Rede liebende Krankheit zu gelangen. (Arclii·
ves göneåralesde möilecine, Juin 1842)

«) Biblioth. möeL XXXVllL p- 209.

M) Journal heb(loma(l. No. 4Z. Von den Hindernisse-n der
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schen Gesichtspunkte, hat Heer Ducros der Pariser Aca-
demie der Wissenschaften, unter’m l7. Oktober, eine Abhandlung
vol-gelesen, »auswelcher folgende-, wunderlich lautende-, Hauptfolkwxäz
gerungen mitgetheilt werden: l) Jch sage, daß die Wirkung der

kksinösknSubstanzech auf die Haut der Thiere angebracht, sctxlechte
Contuctoren stnd, indem sie das Leben contentririn und diese Thiere
kddktlh als WMU sie Unter der Einwirkung mehrerer Electrisir-

-Mc1schi112nWaren- mir den Schlüssel dieser direkten oder chirurgi-·
schen Medicin gegeben hat, deren Busen und Printipien ich aus«
einander-leitet bade- — L) Ich füge hinzu, daß die Wirkung der

gutleitenden Metalle- ans die Haut der Thiere angebracht, indem

sie die Lebensströmungenderentralisiren und selbige nach den exten-

trischen Theilen leiten, der Thoraka cum neuen Weg erösjnet
haben, indem sie aus dichotomische Weise dargethan raben, daß

das Lebensprincip durch eine einfache pbysicalische Orrration weg-
genommen (·«nlevs) werden konnte. — Z) Jch sage, daß die alte

Metitin des Van Helmont (indem sie unter allgemeiner Form
annahm, daß jeder Tbeil seine Suprematie, seinen Monatchismus,
babe,) einen Grund von Wal«rheit dargeboten hat. Alter meine
Arbeiten über die Geflechte und die geflichtsdrmigen und gangliene
artigen Dispositionen des Nervensystetrs stellen diese Wahrheit
unter einem anderen Gesichtspuncke beraus, die in Bau Hec-
mont’s Arbeiten nur in unbestimmter Weise Und kaß hypothe-
tisch aufgefaßt war. Nach meinen sprincirien muß man, bei der

Würdigung aller Krankheiten, die wägbare Molecüle und das un-

gewogene loeomotorische Agens vor Augen haben; man muß arch
die Localkrankheit, die man mit einer äußeren, bloß ckirurgisckelh
Behandlung bekämpfen kann, und den allgemeinen rathologischin
Zustand im Blicke behalten. Meine Heilkunde bezeirl-net, nach Zei-
chen und Symptomen, die Fälle, in welchen der Kunstverstäntige
auf die, in Folge der Störungen der Gesetze des ungewogeren
Agens, gestörte wågbare Moletüle einwirken muß, uisd sie weiset
die Umstände nach, unter welchen nur Verletzung der Funktion vor-

handen ist, und sie wendet alsdann die geeigneten theraplutisrlren
Mittel au, um diese Störungen zu beseitigen, indem sie die Thi-

tigkeit des ungewogenen Agens regulirt. — 4) Ich sage, daß
das Leben einer ungleichen Vertheilung unterliegen kann, und dann
entweder zu sehr auf den Nerven-Mittelpunkten, zum Schaden
der peripherischen Theile desselben Systems, zusammengehöuft,oder

auf dem peripherischen Nervensysteme zu sehr specialisirt ist auf Ko-
sten der Nerven-Mittelpuncte. — 5) Nach diesen Principicn bade

ich alle Heilmittel abgetheilt in diejenigen- Welche durch ihre dif-
fusibelen Eigenschaften das Leben auf das ganze Nervensystem
gleich vertheilen, indem sie es decentralistren, und in dieje-
nigen, welche durch ihre centralisirenden Eigenschaftm ge-
gen die Ganglien, gegen die Plerus, gegen das RückermarH

gegen das Hirn die ganze Lebenskraft bintreiben- welche durch ano-

male Strömungen sich fast ausschließlichauf dle Nerven specialisirt
hatte.

Ein neues Instrument zur künstlichen Pupillen-
bildung hat Herr Leroy d’Etiolles, in der Sitzung am 24.
October, derselben Academie vorgelegt, womit, wie er glaubt, die

Operation regelmäßigerund sicherer werden soll- indem, ohne die

Pupille zu verziehen, ein Stück iris ausgeschnittten wird. eBo-

kanntlich beabsichtigtdas Reisi nger’sche Instrument Mildka

—
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