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Uatur

Ueber den Mechanismus der Fistelstimme (Fal-
settstimme).

Von Herrn Pötreqim Oberarzt am Hstel Dieu zu Lhon, und

Herrn D iday.
(Fortsetzung.)

Musikalische Geschichte der Fistelstimme, ans dem physiologi-
schen Gesichtspunkte betrachtet.

Wir haben gesehen (Nr. 3), daß man unter Falsett- oder

Fistelstimme eine Art von Stimme versteht, die in Ansehung ihrer
Gränzen und ihres Klanges von der gewöhnlichenStimme, ivelche man

unpassend die Bruststimme’«) nennt, sehr abweicht. Je nachdem

sich dieser oder jener Forscher eine besondere Ansicht von deren Me-
chanisinus gebildet, hat man sie auch Kopfstimme, Fistelkopf-
stimme, Flötenstimme 2c. genannt.

Der Klang und Umfang machen die Fistelstimme zu einer
Stimme sui generis-. Von diesen beiden Character-en ist der wich-
tigste der Klang, welcher im gemeinen Leben, sowie auch für viele

Musiker, das einzige unterscheidende Kennzeichen der Fistelstimme
ist. Er ist ein wesentliches Attribut, welches trotz aller individuel-
len Abweichungen fortbesteht, tind an dem man die Fistelstimme un-

ter allen Umständen erkennt, mögen die Töne noch so hoch oder
tief seyn , oder mag der Sänger sich noch soviel Mühe geben, den

Klang bntch Kunst zu verändern.
26- Worin besteht nun aber dieser Klang? Er unterscheidet

sich VOn dein der Bruststimme durch größere Zartheit, Sanftheit
Und durchdrmelendeKraft zugleich, kurz durch seine Aehnlichkeit mit

VFUFlökemdnenidenn am Genauesten läßt sich jede neue Perceps
kion dfikchdie·Vei-·gleichungmit einer allgemein bekannten schildern;
und die Aehnlichkeitmit der chke ist so auffaiicad, daß sie sich,
wenn Man die Töne der Fistelstimme hört, gleichsam von selbst
dakblfkkksGleichben Flbtenkönen,ermangelt die Fistelstimme jener
kräftigenmännlichenSchwingungen,welche die Bruststimme cha-
racterisiren Sie schmeicheltdem Ohre durch den Reiz einer leich-
ten AUSfUhrUnS- FWS zivntialosen Mechanismus, der sehr wenig
Anstrengung nökhm MFchksDegegen fehlt ihr jene unividerstehliche
Kraft, durch welche die volltönendenNoten der Bruststimme uns
hinreisen. Dieser Unterschied zwischen den beiden Registern ist ent-

’) Physiologisch betrachtet- ist diese Venennun al w il die
Bruststimme nicht in der Brust- sondern duIchfdiechmKehlkopf
exzeuat wird. Wir behalten sie aber bes, weit sie dkn usu-

sur sich hat.
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schieden. Man fühlt ihn. allerdings noch besser, als er sichbeschrei-
ben läßt; allein fast jeder Leser wird ihn aus seiner Erinnerung
bestätigen können; indem ein jedes nur irgend geübte Ohr die bei-

den Stimmen auf der Stelle erkennt und es den Augenblick merkt-
wenn ein Sänger von dem einen Register zu dem andern übergeht.

Modificirt wird der Klang der Fistelstimme allerdings theils
durch die individuelle Beschaffenheit jeder Stimme, theils nach der

Höhe und Tiefe der in ihr gesungenen Noten. Während er bei den

tiefen Tönen bedeckt und matt ist, gewinnt er aufwärts allmälig
an Festigkeit und wird später trocken- pfeifend und in den höchsten
Tönen fast erstickt Die Kraft des Tones folgt in ihren Modifica-
tionen derselben Ordnung. So schwach sie in der Tiefe ist, so in-

tensiv wird sie in den Mitteltönen des Registers, und nach den

höchstenNofen zu erlischt sie stufenweise wieder.
«

27. Wir wollen nun den Umfang des Register-s und die Lage
anzugeben versuchen, welche dessen Scale in der Tonleiter der

menschlichen Stimme behauptet. Dieß ist ein wichtiger Punctz
denn wenngleich er sich durch individuelle Versuche erledigen läßt,
so bleibt er doch theoretisch nichtsdestoweniger zweifelhaft. Man

sollte meinen, daß da, wo Jedermann zugleich Gegenstand und Be-

urthtiler des Versuchs seyn kann, wo es also nur auf richtiges
Gehör und Urtheil ankommt, ein Jrrthum kaum möglich seh.
Man schlage aber die ersten Autoritätenüber diesen Gegenstand,
B ennati und Colombat, darüber nach. Alle stimmen in der

Angabe überein, daß«die Flstelstiinme da anhebt, wo die Bruststim-
me aufhört, daß die Unkere Gränzedes zweiten Negisters an der

oberen des ersten liege. Der Einfluß dieser vor-gefaßtenMeinung
hat sich so sehr geltend zu machengewußt, daß, ais Rasch dieselbe
zu berichtigen suchte(S. die Uebersehung seiner Untersuchungen
über den ilsiecbclniskkmsder Menschlichen Stimme von Vennati,
S. 109), Bennati est-unternahm ihn zu widerlegen. (A. a. O.,
S. 152). sn daß Also bis Unwahrheit gegen die durch die unläug-
barsten ZeugnisseFUkikstUtzkeWahrheit in Schutz genommen ward.

Wie-wohl seit Muller’s Forschungendie Physiologen sich der hef-
sern Ueberzeuaung Mehr und mehr zuneigen, so wird es doch nicht
überflüssig seyn, Wenn wir hier auf eine für Viele noch so bunle

und in mehr Als eineni neuern Werke ganz unrichtig dergestkllke
Frage zukückkomkncm ' . ·

Die Fistiistimik1ennd Bruststimme haben nicht lebe sUk sich
ein genau abgegknnztesGebiet, wie man lange ·ZM gewöhnt
ha· Im Gigmkkzellgreifen deren Skalen übereinanpehund

die Mitteiköne geboren keineswegesausschließlichnur VIMMRH

gister ein-« sondern können in beiden gesungen Werden. Ihre
Grönllen stin UFiOnach Oben und nach Unkkn scharf bestimmt;
allein- dn die Fistelstimiue da beginnt, wo die·Bi-Uststl·innienoch
nicht ihre größteHöhe erreicht hat, so greifen die Scaiea der hei-

«
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den Register in einer Ausdehnung von drei bis vier Tönen über-
einander. Wir wollen dieß durch ein Beispiel erläutern. Bei dem

Tenor fängt die Bruststimme in der Tiefe bei agr) oder bei d, an

und reicht bis zu n « oder ti, hinauf. Was die Fistelstimme be-

trifft, so ist bei demselben Sänger deren tiefster Ton gewöhnlich
gz oder a z, und deren höchstere. oder t« »j. Wir reden

hier nämlich nur von den wirklich musikalischen und im Gesange
anwendbaren Tönen, und wir müssen in dieser Beziehung bemerken,

daß wir die untere Gränze der Fistelstimme, obwohl sie in manchen
Singschulen noch tiefer verlegt wird, schon ziemlich niedrig ange-
nommen haben. Auf der Bühne wird der Tenorist die Fistelstims
me selten unter el, benutzen, so wenig, wie er sich der Töne be-

dienen wird, die über t« hinausgehen. Die bedeutendste Kraft
und Fülle besitzt die Fisteistimme in ihren Mitteltönen bei ti« o»
d « Welche die schönstenlind wirksamsten des Registers find. Ue-

ber das t« hinaus, ja bei manchen Individuen schon l oder Iz-
Ton tiefer, verliert der Ton an Umfang und erhält gewissermaaßen
mit dem gepreßten zischenden Geräusche der höchstenFlageoleitdne
Aehnlichkeit, und obgleich die Fisteltöne in jenen hohe-i Regionen
noch vernehmbar find, so werden sie doch für den Gesang werthlos.
Die Consequenzen dieses Umstandes werden sich in der Folge wei-

ter herausstellen. ·

Die beiden Register berührensich demnach nicht an ihren End-

pitntten, sondern laufen eine gewisse Strecke nebeneinander hin.
(Müller, a. a. O. S. 125). Dieser Umstand ist lange verkannt
worden, und dennoch konnte man sich tagtäglich davon überzeugen.
Auf der Bühne hört man ja beständigganz dieselben Töne bald in

der,Bruststimnie, bald durch die Fistel singen. Die Wahl des ei-
nen oder des andern Negisters wird den Sängern, theils durch die

natürlichenEigenschaften ihres Organes, theils durch den Ausdruck

vorgeschrieben, den sie dein melodischen Satze zu geben gedenken-
und öfters liegt der Wahl auch der Wunsch, mit ihren Kräften
hauszuhalten, zu Grunde. Ja, die Ausführung in dem einen oder

in dem andern Register ist in Absicht auf die Schwierigkeit so
gleich, daß der Sänger sich oft unbewußt für das Eine oder das

Andere entscheidet. Gewiß liegt hierin ein sehr auffallender Be-

weis, wie sehr es Noth thut, die bisher übliche Begränzung der

beiden Register iu reformiren.
28. Die Sänger sind der Roten der Fistelstimmenichtalle

im gleichen Grade mächtig,und zwar gilt diese Bemerkung nicht

bloß von den individuellen Verschiedenheiten oder der mehr oder

weniger bedeutenden Helle und Reinheit dieser Stimme. Der «Un-
terschied ist weit schroffer. Die eine Classe von Sängern singt
nämlich ohne alle Anstrengung durch die Fistel, bei der andern fehlt
dieses Register, oder es besteht nur in mageren, erzwungenen To-

.nen, die gar keine musikalische Anwendung vertragen. Die ent-

schiedenen Baßstimmen können, in der Regel, nicht oder doch nur

sehr unvollkommen durch die Fistel singen»H. Bei den Kindern

«) Die Zahl, welche hier neben die Noten gesetzt ist, bezeichnetdie
Ort-we Als Grundton gilt c » weiches durch eine s Fuß

lanseosfne Oraelpfeise hervorgebracht wird. Das c der No-
tenlinien des G«Sch1üsskkg wag kingestkichme c) wird also

nach«diesemSystem durch oz ausgedrückt. -s-· Wsk lassen
W Un Ortginale angewandte Bezissferung bestehen- und be-
Mkkkm Mk- doß der Grundton, c

»
des hier befolgten Sh-

stkch dim C M großen Octave entspricht, woraus sich denn

alle Ubkkge Angaben ohne Weiteres ergeben. D« Uebers-

") So bestka Wir diese Gränzen auch hier feststellen, so sind

sie doch Ihrer Natur Noch unbestimmt, indem dieselben noch der

individuellen Beschaffenheit jeder Stimme einige Veränderun-

gen erleiden. Obwohl man nun aber in Betresf des Aus-

gangspunttes dir bilden Register bei verschiedenen Personen
Abweichungen beohschfehso bleibtdoch merkwürdigerweisedas

gegenseitige Verhälkmß der bktdekl Register bei allen Indivi-
duen ziemlich dasselbe-
M·) Dieß ist efne auf die ErfahrunggsgründeteRegel, und als

solche kann sie ohne wettet-M Bewle hingestellt werden« da

Jedermann aus seiner Erinnerung Belege dazu wird auffinden

637. XxlX. 2l. 324

dagegen ist das zweite Register ziemlich entwickelt; allein manche
darunter verlieren es zur Zeit der Mutation. Doch büßen es die

Frauen nur seltenein.
29« Ja dieser Beziehung ist ein noch sonderbarerer Unter-

schied wahrzunehmen«Die Fistelstimme ist nicht nur entweder vor-

handen, oder ntchkvorhanden, se nachdem der Sänger ein Tenorist,
Barhtonist, Basllst ·2c.ist, sondern selbst unter Stimmen derselben
Classe findet man rücksichtlichdes Vorhandensseyns dieses Register-s
durchaus ebenso schkosseUnterschiede. So besitzendie Tenoristen ziemlich
allgemein die Fistelstimmezallein bei manchen darunter fehlt sie ganz,
oder ist sie doch nur so unvollkommen vorhanden, wie bei den Bassisten.
Und das Sonderbarste bei dieser Erscheinung ist, daß man den
Grund derselben nirgends entdecken kann. Von zwei Sängern, de-
ren Bruststimme genau denselben umfang hat, bei denen die Brust-
töne fast genau dieselbeStärkeund sonstige Beschaffenheit haben,
besitzt vielleicht der Eine eine lehr entwickelte Fisteistimme, während
bei dem Andern dieses zNexFlstFkganz fehlt.

Zo. Sehr merkwurdlg Ist ferner der Umstand, daß Diejenigen,
bei denen die Fistelstinjlneseth fast gar nichts dafür thun können,
um diese Lücke auszustellen« Vergebens bestrebt sich die Kunst- hier
der Natur zu Hülfe zu kommen- Bennati hat dieß schon be-

niertt (A. a. O. S. 54)- und er berufe sich auf zahlreiche Fälle,
die er, selbst zu beobachten- Gelegenheithatte. Mehr ais ein Mai
bot sich auch uns Gelegenheit, Uns von der Richtigkeit dieser Be-

merkung zu überzeugen. Einer unsererFreunde, Dr. De . . ., be-

saß eine so umsangsreiche Tenorstimme,daß er Brust-h , in Vg-
mol ohne alle Schwierigkeit singen konnte-,und dennoch war es

ihm, aller Anstrengung Ungeochteh Mchk möglich,eine einzige Note
der Fistelstimme zu singen.

Zi. Endlich ist ein characteristsschesZeichen der Fistelstimnie,
daß sie so wenig Anstrengung erfordert. So sehr die Bruststimme,
zumal die gedämpfte, bei Erzeugung der höhern Töne, die dabei

gemachte Anstrengung bei-röth, so leicht und natürlich scheint die

Bildung der Fistelstimme von Stätten zu gehen. Dieß ist so auf-

fallend, daß der Sänger sich dabei oft auszuruhen scheint. Sobald
auf dem Theater ein Schanspieler lange durch die Bruststirnme ge-
sungen hat und nun zur Fistelstimme übergeht, so giebt sich in sei-
nen Zügen, in feiner Stellung eine Abspannung, ein Uebergang zur
Ruhe deutlich zu erkennen; und diese verminderte Spannung Theile
sich, wie durch Sympathie, den zuhörern mit. Hieraus erklärt
sich auch, weßhalb man durch die Fistel weit länger hinkkkkinandkk
singen kann, ohne Athem zu schöpfen, als«durch die Bruststimme5
man giebt bei ersterer in derselben Zeit «weitweniger Luft que, und

es ist wahrzunehmen, daß die mit Verwuva überladenen Orgel-
puncte, die endlosen Coloraturen der»JtalienischenMusik den Ge-

brauch der Fistelstininie fast jnstWkMCßIfIVOkschreiben Wenigstens
spricht die Erfahrung biersur. Obgleich ein ausgezeichneter Ge-

sanglehrer neuerdings diesen Sah Aktäugllekhat (vergl. Nr. 40),
so werden wir doch weiter unten darthitn- wie dessen Behauptun-
gen- welche den miserng sp schroff ekaSkSeUstehen,einer Auslegung
fähig sind, bei der sie neben den Unsrigellbestehen können.

Dieß wären denn die HCUPkkmnbischemwelche die Fistelstiinme
darbiet.et, wenn man ste OEUcalle VOkgefaßte theoretische Ansichten
aus dem musikalischenGesichtspunkte betrachtet. Außerdem verdie-
nen noch manche Bettachtullgeniwegen der daraus abzuleitenden
Folgerungen, hsek Mc Stelle zu finden. Wir werden derselben
aber erst später gedcnche UND zwar da, wo sie unmittelbar zur
Aufklärung dsesks Oder Wes Punktes verwandt werden können-

Theorie des Mechanismns der Fistelstimme.
32. Wir«sind·nunso weit vorgeschritten,daß wir unsere

Theorie der Fiskellsthmedarlegen können. Die sich aus der Beob-

achtung unumstoßllchergehenden Puncte sind bereits vorgetragen

können. Sie wird nicht einmal durch das Beispiel des te-
kühmten Martin aufgehoben. Denn dieser eigenthümliche
Sänger war allerdings in Ansehung der tiefen Chorden seiner
Stimme em·ächter«Bassist,konnte aber zugleich fast alle
Brustnoten eines Tenoristen singen.
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worden, und in ihnen wird unsere Theorie zugleich ihre Quelle und
ihre Belege finden. Denn wenn sie richtig ist, so muß sich aus
derselben die vollständigeErklärung aller obigen Charactere erge-

e·n; und vie Bündigkeit der Erlauterungen, welche sie gestattet,
werd ihr einestheils zur festen Grundlage dienen und anderntheils
ein untrüglichesEriteriuin abgeben, um sie zu würdigen.

Kurzgesaßt läßt sich unsere Theorie folgendermaaßen ausdrük-
ken: Um die Fisteltöne zu erzeugen, nimmt die glot-
tis eine solche Stellung und Beschaffenheit an, daß

die Stimmbånder nicht mehr nach Art eines Mund-

stiitks schwingen können. Ihr Umkreis stelltdann das

Mundloch einer Flöte dar, und der Ton wird, wie bei

dergleichen Instrumenten, nicht mehr durch die

chwingungen der Oeffnung, sondern durch die der

LElft selbst erzeugt s). Wir werden weiter unten nachweisen-
wie der menschliche Kehlkopf diese Bedingungen verwirklichen kann-
noie diese Umgestaltung der ginttis aus einem Mundstückröhrchen
lånngenrödrchewin eine Mundöffnung bewerkstelligt wird: Vor

St Hand stellen wir nur im Allgemeinen die durch diesen Mecha-
ntsmus bewirkte Folge hin. Wir wollen nun die oben beschriebe-
nen Charactere der Reihe nach wieder vornehmen, und wir werden
finden , daß deren deutliche und natürliche Erklärung für die eben

ausgesprochene Theorie Zeugnis- ablegt.

PhysiologischeErklärungder musikalischenCharactere. der

Fistelstimme.
SI. Die Vrusitöne und Fisteltöne unterscheiden sich, wie gesagt,

hauptsächlichin Beziehung aus den Klang. Diese Verschiedenartig-
keit in der Wirkung setzt eine solche in der Ursache voraus. Herr
Magendie hat dieß schon hervorgehoben , indem er sprö-
cisr ölesmentaire sie Piiysiologies, Z. seist-. T. l. p. BIL) sagt-
»Die Töne der Brust- und der Fistelstimme unterscheiden sich in

dieser Beziehung in dem Grade, daß sie von verschiedenen

Instrumenten herzurühren scheinen-« Allein mit derblo-

ßen Angabe einer Verschiedenheit ist die Sache nicht abgethanz es

muß auch ihr Wesen näher ergründetwerden« Aber auch über die-

sen Punct sind alle Beobachter derselben Meinung. Fisteltöne,Flö-
tentöne gelten selbst den Sängeru von Profession für gleichbedeu-
tende Ausdrücke. Und wenn man auf die Autorität einer allgemein
anerkannten Aehnlichkeit hin eine Theorie gründen kann, so hat
wohl keine eine unbestreitbarere Grundlage, als die unsrige-. Jene
Aihnlichkeitist so schlagend, daß Herr GeosfroysSt.-Hilaire
für seine Hypothese jedes weitern Beweises entbehren zu können

glaubte. (S. Nro. 5). Und es läßt sich, in der That, behaup-
kay daß man sie nur anzukündigenbraucht, um der Zustimmung
eines Jeden, der je durch die Fistel hat singen hören, gewiß zu
schn. Diese Sicherheit gründet sich aiif die sinnliche Wahrnehmung-
aus das Gefühl, und steht insofern über jedem Beweis durch Indu-
ktion. Kein anderes Instrument, als die Flöte, kann zugleich so
sanfte nnd durchdringendeTöne erzeugen, wie die einer schönen
Fistelstimme.

,

34s Gigen diese Analogie läßt sich nirgends ein gegründeter
Einwurf Weben- nnd jedeeeeiser war wahrscheinlichschon mit dek-

sslbknbekannt
»

Uebrigens läßt sich derselben leicht die volle Kraft
TIMSmakpemakkschinBeweises ertheilen. Das Organ der mensch-
lichen Stimm«eIst- in der That, ein Blaseinstrument. Den Gesezs
sen dkk Physik Jus-OTTO-kkinnes also den Ton nur in zweierlei Art

DEUAFNTdurch die Schwingungender Stimmbånder oder durch die

OLVWMSLZNAMder gegen diese antreibenden Lust. Die Bruststimme
gründet sich an den ersteren dieser beiden Meeisanismen; die Fistel-
stimme kann nur dem MIMU ihie Entstehung verdanken. Diese

«) Diese Theorie von dem Michanismus der i el imme i von
uns schon im Jath 1839 clUfgisiinden wordFenskasiswir isltnters
suchungen üTer

die Natur dir gedömpftenStimme anstellten.
S. Gen-. tn ei., 1840, P; Unfkr Freund, der Dr. H-
Co utu rier, hat dieselbe in seiner Jnanguraldissertation(’1"iiå-
ses ele Paris. v. Z. Mai 1841- P- 51) bereits als von uns
entdeckt angeführt.
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Folgerung ist unvermeidliche denn, wollte man sie läugnen, so
müßte man für zwei so wesentlich verschiedene Wirkungen, wie es
die beiden Arten von Stimmen sind, einen und denselben Ursprung
annehmen.

Dieser Syllogismus ist unangreifbarz allein wir werden uns

nicht bei demselben deruhigen. Das rationelle Studium der Eigen-
schaften der Fistelstimme bietet zuviel JiititisilI dens, verspricht der

Wissenschaft zu erheblichen Gewinn, als daß is nicht vöuig erschö-
pfend behandelt zu werden verdiente. Wir wollen taher die That-
sachen noch weiter theoretisch zu erörtern suchklls

»

SI. Den Baßstimmen gehen, in der Regel-·die Fisteltöne
ab, und wir haben weiter oben (Nro. W) uns daruber ausgespro-
chen, Wie dikß zu verstehen sey. Die Erscheinung ist constant und
erklärt sich ganz natürlich. Aus der Vergleichung des Stimmappa-
rats bei dem Manne, der Frau und dem Kinde hatte man bereits

längst in Erfahrung gebracht, daß die normale Weite der Stimm-

ritze um so bedeutender ist, je tiefere Töne die Stimme einer Per-
son erzeugen kann. Die Anatomie hat diesen, sich schon von selbst
als wahrscheinlich darbietenden Schluß vollständigbewiesen, und seit
den von Beunati vorgenommenen Sectionen weiß man, daß jene
Oeffnung bei den Bassisten wirklich einen größernDurchmesser hat-
als bei den Tenoristen. Herr Cruveilhier hat in seiner Aria-
tomie dåscripiirc, T. Il. p.s676, dieß bestüligk. Sobald dieß fest-
steht, wird uns die Physik den Schlüssel zu dem Problem liefern.
Wenn die in eine Röhre eingeblasene Luft tönend werden soll, muß
sie auf ihrem Wege eine Verengerung treffen, an der sie sich brechen
kann. Die Grundbedingung des Mechanismus der Röhren mit

Mundöffnungenist, in der That, daß der Durchmesser der veren-,

gerten Stelle zu den Dimensionen der Röhre ein solches Verhält-·
niß habe, daß die Luft nicht durch jene streichen kann, ohne in

Scrwinguug zu treten. Demnach liegt auf der Hand) daß sich dei-

umfargsreichere Kehlkopf eines Bassisten, z.-B., mit einem Fla-
geolet vergleichen läßt, dessen Lefze zu stark klafft, oder mit
einer Röhre mit einer Mundöffnung, deren Lefze zu stark aus-

giwiikkt ist. Denn die glattis bietet dem Luftstrome keinen hin-
länglich engen Durchgang dar, daß er sich brechen könnte; mit
eitlem Worte- das Stimmorgan der Bassisten besitzt nicht die zur
Erzeugung der Flötentöne geeignete Construetion. Deßhalb fehlt
dieser Art von Sängern die Fistelstimme. — Allerdings können sie
durch außerordentlicheAnstrengung ihrer Inm. canstrictores die

Oeffnung der gleittis hinreichend verengernz allein das Resultat
bleibt dennrch tasselbez die vermöge dieser erzwungenen Bett-age-
rung erzeugten Töne sind den übertrieben hohen Fisteltönender Tenori-

sten durchaus analog· Jn beiden Fallen hat die aus die Berenge-
rung gerichtete Anstrengung den höchstenGrad erreicht; in beiden

Fällen muß die Wirkung eine ähnlicheseyn. Und in der That er-

innern die wenigen Fistellöne-welche dieBassisten erzeugen können,
auffallend an denjenigen Theil desselben Registers, welcher bei den

Tenoristen die töchste Spitze ihrer Stala bildet (Nro. 26 und L7);
bei beiden ist der Ton wie erstickt, zugleich bedeckt und pfeife-nd-
mühsam gebildet- keiner AUsziehungfähig, kurz, für musikalische
Zwecke unbrauchbar.

Man wird nun· ohneWeiteres einsehen, warum bei Frauen
und bei Kindern die Fistilstimmedurchgehends so entwickelt ist-
und warum diesis Rcslstkr bei eintretender Mannbarkeit so häufig
verloren geht. UnsereErklärunggenügt für alle diese Erscheinun-
gen, und alle diese werden, umgekehrt, zu ebensovielen Belegeti
für jene.

36. Nach ksksplbinPrintipien wird man sich die individuellen
Varietäten der Fisit’lstlmmerücksicrtlichihres Umfanges Und THka

Stellung in dkt Gksanglonleiter erklären können. Wenn»dika Akt

von Stimme mehr oder weniger tief beginnt, wenn si·e Mk grösste
oder geringste Aniahl von Tönen umfaßt, so liegt dks GUTledie-«
ser Abweichung ebin darin, daß das Stimmorgan bei verschiedenen
Personen eine verschiedene Beschaffenheit besitze. So wird, da sich
der tiefe Tenor (der Baryton) gewissermaßenPEMVaß nähert,
dessenFistelstimme die Unvollkommenheiten deilMIgm«dkrBassisten
in gewissemGrade darbieten. Dagegen ser TM in den höhern
Gegenden liegende Bruststimme eine engere glotirs voraus, und in
der That, hat in diesem Falle die Fsstelstisiziitheinen weit schönem
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Klang und beginnt bei g-, während sie bis zum o« oder k« hin-
aufreicht. Dieser rein aus anatomischen Gründen beruhende Unter-

schied giebt auch Aufschlußüber die Abweichungen- welche man bei
den Tenoristen in Bezug auf das Bordandensehn der Fistelstilnme
bemerkt '), sowie darüber, daß so selten durch Uebung diesem Mangel
abgeholfen werden rann. Wir glauben jedoch dadurch, daß wir

alle diese-Abweichungenin den Functionen auf anatomische Verschie-
denheiten zurückgeführthaben, noch keineswegsAlles erklärt zu ha-
ben. Denn wie viele organische Einzelnheiten sind für uns noch
ein Geheimnißl Nur wird man gewiß in diesen Bemerkungen ei-

nen festen Anhaltpunct für fernere Forschungen erkennen, und nur

das Studium der individuellen Verschiedenheiten in der Organisa-
tion rann uns über die Gründe der so auffallenden und speciellen
Eigenthümlichkeiten in der Stimme jedes Künstlers weitere Auf-
schlüssegeben.

37. Wenn eine sehr hohe Note der Bruststimme lang ausge-
zogen wird, so bemerkt man stets, daß in dem Augenblicke, wo

der Sänger den Ton bedeutend mäßigt, derselbe den Klang dir

Fistelstimme annimmt. Diese Veränderung ist unwillkürlich- Und

Es kostet um so mehr Mühe, dieselbe zu verhindern, je höher»der

Ton ist. Bei den höchstenTönen hält dieß so schwer, daß sicher
kein Tenorist das a, oder li, lang ausziehen und dabei den Klang
der Bruststimme fortbestehen lassen kann. Diese Tendenz ist con-

stant, indem man sie. ohne Ausnahme, bei allen Sänger-i findet.
Sie ist unüberwindlich,und aller Aufmerksamkeit, aller Uebung un-

geachtet, läßt sie sich nicht besiegen. Dieser Umstand wirft auf
die Art der Erzeugung der Fistelstimme ein sehr helles Licht; denn

der Mechanismus einer Function läßt sich durch kein Mittel siche-
rer ergründen, als indem man die von ihrer Ausführung untrenns

baten Besonderheiten richtig auslegt, und wenn man den Grund

einer constant unter denselben Umständen eintretenden Erscheinung
ermittelt hat, so hat man auch fast immer ein allgemeines Gesetz
ergründet-

Diese bisher nur unvollständig beobachtete und in keiner Weise
erklärte Erscheinung hat nun, vermöge unserer Theorie, alles Rath-

selhafte verloren. Wir wissen, daß, wenn man einen Ton mäßi-

gen oder schwächen will, die glattis sich instinetmäßfg verengert,
damit der Ton nicht, in Folge der Verzögerung der Geschwindig-
keit des Luftstroms, tiefer werde f«). Da wir aber einen sehr
hohen Ton in’s Auge gefaßt haben, so hat diese verengernoe

s) Die Verfasser haben leider unterlassen, diesen sich durchaus
nicht von selbst darbietenden Aufschluß näher nachzuweisen.

Der Uebers.
") Diese Compensations-Function haben wir in unserer Arbeit

über die gedämpfre Stimme (Gaz« inso. 1840. p. 3l0 et.

sil) nachgewiesen. Wir ergreifen diese Gelegenheit, um an-

zuerkennen, daß schon Müller eine ähnliche Compensations-
Theorie aufgestellt hart·.-. Die Priorität kommt also in dieser

eliiehung dem Berliner Professor zu, dessen Ansichten«über
den fraglichen Puntt wir damals, als wir Unsere Arbeit der

Oessenklichieitübergaben, noch nicht konnten. Wir ver-fielen

Aqnil selbstståndigauf dieselbe Lösung des Problems. Wenn
Mk Eberzu demselben Schlusse gelangten, so geschah dieß doch
Auf einem versChiedenen Wege, was wir hier hervorheben wol-

len« Nachdem Müller seine Ansicht ganz einfach ausgespro-
chm hak- deschrånkter sich darauf, durch Versuche am Cada-
ka ilU ern-Umla- Dd sich durch Abspannung der Stimmbänder
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Anstrengung auf bereits stark angespannte Stimmbänder einzuwir-
ken. Da demnach der Luftstrom gegen schon sehr gespannte Eige-
mente antreibt, so besitzt er nicht Kraft genug, um sie in Schwin-
gung zu setzen. Da ihm dieß nun nicht möglich ist, so bricht er

sich selbst an den Liganienten und wird selbst zum tönenden Kör-
per« Statt Ein Ndhkchumundstück(Zungenpfeife) zu bilden, neh-
men daher die Lefzen der Stimmriize die Natur einer Flötenmund-
öffnungan, und der erzeugte Ton wird zu einem Fisteltone.

in dem Augenblicke,wo man stärker bläs’t- die Erhöhung des
Tones verhindern lasse. Daraus würde sich aber, wie man

sieht, nur ergeben- dnß bei’m lebenden Menschen der vermu-

thete Mechanistnus, wenn er wirklich vorhanden ist,
die Richtigkeit der Jntonirung zu erhalten vermöchte. Wir

dagegen haben unsere Beweisführungauf die direkte Beobach-
tung gegründet, und glauben, außer Zweifel gestellt zu haben-
daß diese von Mutter nur vermuthete und als dem

Zwecke genügend demonstrirte Bewegung während
des Lebns wirklich stattfinden

(Schluß folgt.)

Niiscellew
Die Nachforschungen des Herrn Huntüber den Ein-

fluß des Lichts an die Pkgkkakion gehen darauf hinaus,
zu beweisen, daß die hellsten Llchistkthkndas Keime-n hindern und

der Entwickelung der Pflanzen m ihrem JüngstenAlter schaden.
So, z. E» fliehen Pflanzen, welcheman in den rothen Strahlen
zu vegetiren zwingt, das Licht- wie einen Einfluß, den sie zu ver-

meiden strebten, während blaue Lichtstrahlen einen wohlthätigen Cin-

fluß auf die Entwickelung der Gewächse haben-— Herr sonnt hat
aber doch auch gefunden, daß, obgleich der Einfluß der blauen Licht-
strahlen bedeutend seh, um Keimung und Wachsthum der Gewächse

zu beschleunigen, ihre Wirkung doch zu reizend werde, um die Ge-
lvächse zu völliger Reife kommen zu -lassen. Der Pflanzeniaft
scheint ganz und gar zur Hervorbrinaung einer schönen dunkelgrü-
nen Blätterbildung verwendet zu werdens aber Blumen und Sag-
men kann man nur erhalten, wenn man dem blauen Lichte die gel-
ben Strahlen substituirt, welche am Meisten geeignet sind die Voll-

ständige Entwickelung zu sichern — Herr spunt hat auch beoh-

achtet, wie die grünenStrahlen die merktonrdigeWirkunq haben-
das Bleichwerden (l’stiulement) der Gewnchse herbeizuführenund

wie die Pflanzen die sonderbare Eigenschnghaben, Spkosskn von

außerordentlicher Länge zu treiben- UM PlelsnlgeNatur des Lichtes
aufzusuchen, welche ihnen am Meistln gLJIIstlgist.

Jn Beziehung auf Cllma III bemerkenswerth, daß
Simpson und Dease nUf Idksk Rslst an der Nordküste von

Amerika im Jahre 1837 vom ll. November bis Ende Januar die

Kälte gewöhnlich320 bis 839 UNM deinGeirierpunete, einige Mal

sogar 500 fanden. Bei 490 ludsherrS lmp son eine Kugel von ge-

frorenem Quecksilber in seit-lePjstolkund ichoszsie durch ein zolldickes
Bret. Die täglicheSPUMCFIWded Mannes betrug, wenn man

Vorrath genug hattez acht th szli Pfund Fleisch — eine unge-

heure Quantität- Mlk dir Coniukslpkionin gemäßigt-sitClimaten

verglichen, Am Il·- März hatte die Kälte den höchstenGrad er-

reicht. Ein SpirituS-Thkkmdmeterstand auf 600- ein anderes

auf 660.

—-

Heilkundh
Ueber die Behandlung der eclampsia gravitiarum

vor normalem Ende der Schwangeeschaft.
VonDr.S.H arris.

Der Verfasser riith in den Ftillm Von Cclampsie, wo

die gewöhnlichenMittel ohne Erfolg Ansswkndtt worden sind,

den Muttermund künstlichzu erweitern, und führt, zur Er-

läuterung seiner Ansicht,folgende zwei Fülle nqu

» Im Fkühinhkedes Jahres 1838 wurde ich zur Con-

sultation zu Mad. N» einer starken, gesunden, plethorischen,
ungefährsechszehn Jahralten Frau gerufen, welche mit ib-

rem ersten Kinde schwanger war. Sie war im fünften
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Monate ihrer Schwangerschaft und hatte bis dahin sicheiner

kkäitigenGesundheit erfreut, mit Ausnahme von vorüberge-
henden Schmerzen und Schwere des Kopfes- Röthe des Ge-

sichtes und Ohrenklingen. Plötzlich traten Convulsionen ein

und kehrten in Zwischenräumenvon 20 — 30 Minuten

zurück. Bis zu der Zeit, wo ich sit- sah — vielleicht zehn
Stunden nach dem Beginne des Anfalls —- hatte sie zwei-
undzwanzig bis dreiundzwanzig deutlich gesonderte Anfälle
gehabt. Ein berbeigerufenerArzt hatte ihr reichlich zur Ader

gelassen nnd dieses mehrmals während des Tages wieder-

holt, Abführrnittel gereicht und reizende Applicationen an

den Ertremitäten gemacht. Ich fand bei meiner Ankunft
die Kranke ganz ohne Bewußtseyn, die Papillen, sirirt und

verzogen, reagirten nicht gegen den stärksten Lichtreiz, das

lauteste Geräusch wurde nicht gehört,die Deglutition war,

wenn sie überhauptstattfand,unwillkührlich,und die Kraft der

Artirulation war gänzlichaufgehoben. Das Athmen war müh-
sam und stertorös,der Puls schwach, flatternd und zuweilen
kaum zu fühlen. Von einer Thätigkeit des uterus zeigte sich

keine Spur, und der Muttermund war gänzlichgeschlossen,
hart und unnachgiebig. Wir reichten nun mehrmals secaie

cornutnm in Dosen von 20 Gran, von denen aber, wegen

der Unfähigkeitzu schlucken, nur sehr wenig in den Magen
kam. und auf welche auch keine Contrattionen der Gebär-

mutter erfolgten. Da die Parorysmen mit ungeminderter
Hefrigkeit immer wieder eintraten, so entschloß ich mich, das

accouchement fort-ei vorzunehmen. Nachdem ich daher

die Frau in eine Queerlage hatte bringen lassen, drang ich

mit dem Zeigesinger der linken Hand in die Scheide bis

zum Muttermund ein und brachte ihn vorsichtig, aber mit

Festigkeit, in den uterus hinein. Der zweite Finger wurde

gleichfalls neben den ersten eingezwängt.Hierdurch war der

Weg etwas erweitert, und nachdem ich mich von einer Kopf-

lage des foetus überzeugthatte, zog ich meine Finger zu-

rück und führte den Perforator ein, mit dem ich den Kopf
dUkchstach. Darauf brachte ich den Haken ein, welchen ich,
in Ermangelung eines geburtshülslichen,mir in der Geschwin-

digkeit aus der Spindel eines Spinnrades gemacht hatte,
UND fixirke mit einiger Schwierigkeit die Spitze in den Schä-

delknochen. Diese waren gedoch so weich, daß sie der leich-

testen Kraftanstrengungnachgaben. Endlich gelang es· mir,
die Spitze zwischen den Knochen an der Basis des Schädels
zu fkkiktm Und mit mäßigerGewalt anziehend, zog ich end-

lich nach Mchkeken Stunden den foetus und die Nachge-
bntt details- Wenig oder kein Blutflusi folgte. Die Frau
Wukde dann wiedek Auf den Rücken in’s Bett gelegt, und

Blaimpflastike sowie Warme Umschläge,auf die Ertremitäten
eppliciet- Welche kalt und mit eceokigem Schweiße bedeckt
waren. Zwei bis Mk AUfeilletraten noch ein, aber weni-

ger heftigi als kahek, und in voneinander entfernten Zwi-
schenräumen. Sie blieb in einem romatösenZustande an

vierundzwanzigStunden hindurch, oft ganz pukzspz Und un-

fähig,Etwas zu schlucken.Allmäligjedoch trat eine Rea-
ction eiU- das Athmen Wllkbe Wenigsk stertorös, der Puls
lcmgiamer und voller, die Haut Würmer,das Gesicht weni-
Sik Wid- und die Augen bekamen ein mehr natürliches
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Aussehen. In diesem Zustande blieb sie mehrere Stunden
und erwachte endlich, wie aus einem tiefen Schlafe, indem

sie Seufzer und unarticulirte Töne ausstieß. Das Bewußt-

seyn kehrte zurück, sie sing an, sich Mit ihren Freundinnen
etwas zu unterhalten und nahm etwas flüssigeNahrung,
aber die vollständigeWiederherstellung aller Functionen zö-
gerte noch einige Tage. Milde Abführmittel,zuweilen ein

Purganss aus Quecksilber, eine nahrhafte- keizlvse Kost, Fri-
ttionen und Ruhe brachten bald völlige Genesung herbei.
Sie ist seitdem drei bis vier Mal schwanger gewesen, hat
aber nie ein lebendes Kind zur Welt gebracht. Gewöhnlich
abortirte sie im fünften oder sechsten Monate und litt Vor-

her an Schwindel und Kopfschmerz,und einmal an leichten

Convulsionen, welche nach der Ausstoßung des foetus auf-
hörten, aber eine theilweise Lähmung in einem Arme und

Fuße sechs bis acht Monate zurückließen.
—-

Jm Februar 1839 wurde ich zu Mad. N. gerufen,
welche, mit ihrem fünften Kinde schwanger und ungefähr
dreißig Jahre alt, an Puerperalconvulsionenlitt. Mager und

nervöo,hatte sie nie einefesle Gesundheit gehabt und hatte
in den letzten Jahren an Stärke und Kraft abgenommen.
Sie befand sich am Ende des fünften oder am Anfange des

sechsten Monates ihrer Schwangerschaft. Die Anfälle hatten
bereits acht bis zehn Stunden gedauert, als ich sie zuerst
sah, und waren vielleicht zwölfMal eingetreten. Das 08

utetsi war nicht erweitert, von Wehen keine Spur. Nach-
dem reichliche Aderlässe ohne Erfolg gemacht worden waren,

entschloßich mich zum accouchement f01«06,welches ich

ungefähr auf dieselbe Weist-, wie im ersten Falle, ausführte.
Sie hatte nur einen Arfall nach der Ertraction des ioetus,
blieb aber mehrere Sturden hindurch ganz bewußtlos-. Am

nächsten Tage kehrte das Bewußtseyn zurück,aber sie konnte

noch nicht deutlich arriculiren. Am folgenden Abend trat

Fieber ein mit deliria mussitantia und einem langsamen,
aber vollen Pulse. Der Unterleib war weder schmerzhaft
noch aufgetrieben, auch war die Vaginalabsonderung ganz
normal: doch fand mehrere Tage hindurch eine retentio

urinae statt, welche die Anwendung des Catheters nöthig
machte. Um die Heiligkeit der Reaction zu mildern, wurde

ein Aderlaß am AkMe gemacht und Schropfköpfean die

Schläfe ges-iet- kalke Umschlågeauf den Kopf applirirt und

der Darmcanal entleert. Der Zustand dauerte sechs Tage
an, mit einer leichten Remission der Symptome am Vor-

nrittage, abek eiMM hefkigen Fieber mit Delirien am Abend.

Während diesek ganzen Zeit schlief sie keine Stunde ruhig-
und Morp11. suiphllki gr. Z—brachte-nur einen unruhigen

Stupor herbei. Sie unterhielt sich zuweilen des Moman

einige Minuten biUVUkchganz vernünftig,zu andern Ztikm

aber zeigte sie sich gigen Alles, was sie umgab, gleichgültig-
Jn diesem Falle nsar augenscheinlich ein Druck auf des Ge-

hirn vorhanden- sey es in Folge von Congestion dek Er-

guß. Sie starb am siebenten Tage. (London medic-El

Guzette, Sept. 15. 1843.)
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LithotriptischeBehandlung fungöserBlasen-Polypen.
Bon Dr. Bachs.

Erster Fall. N» achtundvierzig Jahre alt, mager und

schwächtich.Obwohl er seit vielen Jahren gewöhntwec,
Getränke im Uebermaaß zu sich zu nehmen, war seine Ge-

sundheit stets gut gewesen. Ungefähr im December 1542

fing er an, einen häufigenDrang zu empfinden, sein Wasser
zu lassen, sowie einige Schwierigkeit bei’m Ausführen dieses

Dranges. Der Strom des Urins nahm am Umsange ab,
und zuweilen ging derselbe nur tropfenweise ab. Bei’m Harn-
lassen empfand er heftige Schmerzen an der Wurzel des

penisz dieser Schmerz nahm an Heftigkeit gegen das Ende

der Entleerung zu und verschwand mit dem letzten Tropfen.
Jm Allgemeinen war der Urin klar und hell, zuweilen jedoch
trübe, und bei’m Erkalten setzte sich ein gelber Niederschlag
ab. Diese Symptome nahmen allmälig an Heftigkeit zu;

der Drang zum Urinlassen trat alle halbe Stunden ein,
und der Schmerz wurde heftiger. Der Strahl des Urins

war sehr dünn und schwach und mit Blut gemischt. Bei
dem ersten Auftreten des Blutharnens, welches nach einem
trunkenen Zustande eintrat, gab der Kranke den Genuß von

spikituosis ganz auf. Das Blutharnen kehrte jedoch von

Zeit zu Zeit wieder. Er ließ.sich nun von einem Arzte un-

tersuchen, der nach Anwendung eines gewöhnlichenCatheters
einen kleinen Stein in der Blase zu finden glaubte, und

den Kranken nach Paris schickte, um sich daselbst operiren
zu lassen. Als man hier gleichfalls zuerst die Untersuchung
mit einem gewöhnlichenCatheter anstellte, fand man zwar

eine eigenthümlicheBerhårtung der Eichel und der corpora-
cavernosa und eine Krümmung des penis nach der rech-

ten Seite hin, in Folge einer angebornen Atrophie des ent-

sprechenden corpus cavernosum, konnte aber den Einhe-
ter mit Leichtigkeitbis zum Blasenhalse einführen. Hier
wurde es jedoch schwer, ihn weiter zu bringen, bis man den

Griff abwärts drückte, was das Vorhandenseyn einer An-

fchwellung der prostata anzuzeigen schien, wiewohl eine

solche bei der Untersuchung vom Mastdarme aus nicht er-

mittelt werden konnte. Man fand keinen Stein, da man

aber vermuthete, daß die Anschwellung der prostata das

Dnsiyn desselben verbergen möchte,so entschloßman sich, spä-
ter die Blase genauer zu untersuchen. Jn der Zwischenieit

WUVVJUR»nhe,Beiden Elystire angewendet und Bougies häu-
fig eingeluhkie Um die Reizbarkeit der Harnröhreherabzu-
stimmen.

Achk«T«ngtnach dem ersten Besuche wurde eine genaue

und sorgfniiigeUntersuchungder Blase vermittelst des schna-
belförmigenSiiinitkbkechers angestellt. Man überzeugtesich,
daß kein Stein, aber ein»kungusan der rechten Seite des

corpus trigonum vastcae vorhanden sey. Derselbe saß
mit einer schmalen, gistitikin Vnsis fest, und man fand es

daher für gerathen- ihn durch Zekilnetschenzu zerstören.Die

Operation wurde ohne Schwiikigkeit ausgeführt und verur-

sachte kaum etwas Schmekte Der Kranke nahm sogleich
darauf ein Bad. in welchem tin Stück des Schwammes,

sowie etwas Blut, abgiug Am zweiten Tage entleerte er
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von Neuem ein beträchtliche-sStück des Schwammgewachses.
Die Gesundheit des Kranken war ungestörtgeblieben. Fünf
Tage späterwurde die Operation wiederholt, und der Rest
der Geschwulst auf dieselbe Weise, rvie früher,zermalmt..
Gleich nach der Operation wurde der Kranke aufgefordert-
feinen Urin zu lassen, und brachte, mit etwas Schwierigkeit,
Stücke von zerklebenemFleischeheraus, von denen einige sehr
groß waren. Die Textur derselben glich der der Schleimpo-
lopen in der Nase und war nur etwas fester. Etwas
Blut ging auch diesesmal ab, seitdem aber nicht wieder.

Der Kranke fühlte sich nach der zweiten Sitzung sehr erleich-
tert. Der Schmerz bei’m Uriniren war verschwunden, der

Strahl des Urins voll und stark, und der Drang zum Harn-

lassen trat nur noch seht selten«ein. Bei einer dritten Sitz-
ung nach acht Tagen fühlte man auf der rechten Seite des

corpus trigonum keine fungösenStücke mehr, dagegen
auf der linken Seite desselben mehre auf breiter Basis auf-

silzende Hervorragungenz sie wurden zerstört,ohne daß die

Basis angegriffen wurde. Bei einer neuen Untersuchung
nach acht Tagen waren keine Unregelmäßigkeitenam corpus

trigonum und in den anderen Theilen der Blase mehr auf-

zufinden. Der Kranke kehrte bald darauf vollkommen hec-

gestellt nach Hause zurückenachdem Die ganze Behandlung
nur sechs Wochen gedauert hatte.

Bemerkungen — Der gegebeneFall zeigt erstens
den ungemein großen Einfluß, welchen die Lithotritie auf
die Diagnose und Behandlung von Blasenübelnausgeübt
hat, und zweitens die·Leichtigkeit,mit welcher fungöfeGe-

schwülste mit Blasensteinen verwechselt werden können. Bei

diesen letzteren Affectionen find die Symptome fast ganz
oder ganz dieselben: derselbe häufigeDrang zum Uriniren,
dieselben Schmerzen währendund nach dem Harnlassen,die-

selben Anstrengungen, von leichter Heimaturiebegleitet. —

Wir wollen jedoch bemerken, daß bei Blasensteinender im

penis gefühlteSchmerz nach der Entleerungdes Ukina

fortdauert. -—- Wenn wir dah?r nUk die Symptome be-

rücksichtigen,welche der Krankeuns darbietet, so ist es bei

der so großenAehnlichkeit zwischen beiden Affectionen fast
unmöglich,eine sichereDiagnOse öiistellen,zu welcher wir je-
doch, wie obiger Fall zeigt- vermittelstder, bei der Lithotri-
tie angewendeten Instrumentem allen den Fällen gelangen
können,wo die Blase nichr ith Raumlichkeiteingebüßthat.
Wenn die Blase zusammengeschkllmpftist, so wird es schwer,
wo nicht unmöglich«Die Instrumentein ihrem Inneren zu

handhaben. Das Unzuretchende eines gewöhnlichenEathe-
ters geht gleichfallsans Unserem Falle hervor.

Mit Hüle ienik Instrumente lassen sich die verschiede-
nen Durchmtsstir d« ·Gi’sch1vulst,ferner, ob sie schmerzhaft

ist, oder nicht- Ob ils gistielt ist, ermitteln, und endlich

auch dieselbe Von einem Steine oder von den columnae
carneae dek Blase Unterscheiden· Was das Wesen der

Auswüchse beisiffke Welche sich innerhalb der Blase entwi-

ckeln, so wird dasselbe durch die Behandlung selbst nachge-
wiesen, welche- indem sie dieselben zerstörtund ihre Austrei-

bung aus der Blase bewirkt. zeigt, ob sie mucös oder sibrös

sind. Nur mit tarcinomatösenGeschwülstenkönnte man sie
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verwechseln, wenn jedoch eine rarcinomatöseAffection der

Blase vorhanden ist, so sind der allgemeine Zustand des

Kranken,die Farbe der Haut, die Art der Schmerzen, die

Empfindlichkeitder Geschwulst bei’m Drucke und die prac-
gressa des Falles fast immer der Art, daß sie die wahre
Beschassenheitdes Uebels anzeigen und den Arzt von einem

gewagten örtlichenHeilverfahren abhalten.

Nicht allein der Diagnose wegen müssenwir uns der

lithotriptischenInstrumente bedienen, sondern auch in der

Behandlung jener Affertionen. Die verschiedenen gegen Na-

senpolypenangewendeten Oderationsmethvden, wie Ertision,
Cauterisation,Unterbindung, sind in’sgesammt bei Blasenpdi
lppen versucht worden, haben sich aber sämmtlichals schwer
in ihrer Ausführung und gefährlichin ihren Folgen gezeigt.
Die beiden allein zulässigenOperationen sind das Llusreis

ßen und das Zerquetschen, und Civiale wendet von die-

sen nur die letztere vermittelst seines geschnäbeltenSteinbre-

chers, als die weniger gefahrlose, an. Die von uns beobach-

teten und von Civiale berichteten Fälle zeigen, daß gestielte
Polypen auf diese Weise, mögensie nun in der Höhleder

Blase oder am Halse desselben ihren Sitz haben, angegrif-
fen werden können. Diese Polypen werden, wenn sie frei
von Adhäsionen sind und in der Blasenhöhle gewissermaa-
ßen frei schweben, leicht zerstörtwerden. Dieses ist jedoch
nicht mit den Polypen der Fall, welche aus breiter Basis
aufsitzen und fest an den Wandungen der Blase anhängenz
diese müssen sorgfältig geschont werden-

Zweiter Fall. — Cin mehr als siebzigJahre alter

Mann litt an Hämaturie,Drang zum Uriniren und Schmer-
zen am Ende des penis nach dem Harnlassen. Die Unter-

suchung mit einem gewöhnlichenCatheter ergab keinen Stein,
sondern eine kleine Blase, welche eine Quantität Urin, mit

Blut gemischt, enthielt. Die Behandlung beschrankte sich
auf die Anwendung von Bädern, Clystiren und Jnjertionen
von lauwarmem Wasser in die Blase, in der Absicht, die Ca-
pacitåt der Blase durch Verminderung der Contrartilität ihrer

Wandungen zu erhöhen.
Diese Behandlung war mehrere Tage hindurch fortge-

setzt Weiden, und der Urin begann schon weniger mit Blut
gelnischt in seyn, als plötzlichein großer collapsus des

Klankensdnnn Fieber eintrat; in der Nacht fing er an zu

VeiiklksninM folgenden Tage war er romatös, blieb mehrere
Tage in diesein Zustande und starb dann. Bei der Section

sen-WMan die Blase bis zur Kleinheit eines Gänseeies

zusemmengelogemDie Muskelhaut war stark hypertros
Einsle Aus DisSchleimhaut fanden sich mehrere himbeer-
ahnliche Geschwulste Init sehr kleinen Stielenz zwischen den

Watzenaktigen VOkstUngen derselben fand sich noch etwas von
der dicken schienenn Flüssigkeit-welche währenddes Lebens
ausgeleert worden war, mit kalkartigenMassen vermischt;
die eine Niere doppelt so Stoß- als gewöhnlich,erweicht-
stack inficirt, Und hier Und da in derselben schwarze-, messa-

n·VkischeFlecke. Die sibköseHülle der Niere ließ sich wie
eine Pfirsichschaaleabziehens Die Gehitnhciutewaren mit Se-
turn angefüllt — (L’Expårience.)
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Zuweilen kommen auch Blasenpolypenvor, ohne daß,
wie im erstern Falle, die einem Blasensteine eigene Sympto-
mengruppe dabei vorhanden wäre. So erinnern wir uns

eines von V elpeau behandelten alten Mannes, der einen klei-

nen Psolypen nahe am Blasenhalse hatte, aber nur an Be-

schwerden bei’m Urinlassen und zuweilen nn Vollständiger
Harnverhaltung littz der Entheter drang mit der größten
Leichtigkeit in die Blase. Der Kranke starb an einem an-

deren Uebel, und so hatte Vel peau Gelegenheit, seine bereits

während des Lebens gestellte Diagnvse zn lonstnkikem —-

Die Polypen, welche in der Blase, auf ihrer Schleimhaut,
vorkommen, sind fast immer weich oder himbeerähnlich,was

auch bei den Rachen s und Mastdarmpolypen der Fall ist,
während die Nasen- und Gebärmutterpolypenmeist fibtöser
Natur sind. Dieses erklärt sich aus der anatomischen Ver-

schiedenheit der afficirten Schleimhäutezin der Nase ist die

auskleidende Membran nicht bloß Schleimhaut, sondern ein

dichtes fibrös-muröses Gewebe; und im uterus liegt das

dünne Schleimhautblättchen,welches die innere Höhle aus-

kleidet, auf einer dichten fibrössmusrulösenMembran, wäh-
rend die Schleimhaut der anderen genannten Organe fast
ganz frei von einer Vermischung mit fibrösenrGewebe ist.
(Tlie Laut-et, Febr. 10. 1844.)

Bildungsgeschichte der Steine aus Harnsciurh
Von Dr. 2sldridge.

Die allgemeine verbreitete Ansichtüber die Bildung und

Geschichteder Harnsäure-Steinescheint folgende zu seyn:
erisse Arten der Nahrung, atmosphårischeEinflüsseund

besondere ronstitutionelle Prädispositionwerden als Causal-
momente der «Harnsaurediathese«,eines Zustandes, geschildert,
welcher sich durch eine Hinneigung zu einer vermehrten Se-
cretion der Harnsäureaus den Nieren characterisirt. Da

diese Säure und ihre Satze nur sehr wenig löslich sind,
so erstarren sie leicht in den ersten Harnwegen Und bilden

Gries oder kleine Steine, welche, nach und nach durch die

Kknsk des Heiknsiklnneslängs der Harnleiter fortgezogen,
Anfälle von Nierenrolik herbeiführen.Einige dieser kleinen

Steine können in dek Blase zurückbleiben,wo sie auf Un-

kosten der saturirten Flüssigkeit-welche an ihnen vorüber-

fiießt, wachsen; indem sie aber in der Blase viel Beschwerde
verursachen und heilsnme Bewegungenhindern, so wird ein

cachertischer Zustand hervorgebracht und eine neue Dysrrasie
begründet. Diese letztere ist die phosphatische Diathrse, in

welcher eine Tendenzzu einer vermehrten Secretion VOn

Phosphaten sich zeing diese Satze, gleichfalls wenig löslich-

folgen den Gesetzen der Krhstallisation und lagern sich nUs
dem bereits durch die Lithate gebildeten Kerne ab. Diese
Diathese kann OUs einige Zeit durch Heilmittel beseitigt
werden, abek nUk- Um einer Rückkehrder HaknislUÄhDins
these Plnle in Wachen. Die Behandlung«-Welche ist«-seHy-
pothesetm dle Hand giebt, ist sehr einfach. Alkallen lösen
die Liebste-, Siiuren die Phosphate auf; wenn daher die

Harnsäure-Diathesevorherrscht, gebe man Alkalien, wenn

die phvsphnlischeDiathese, Säuren.
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Ich glaube, daß diese ganze Theorie auf Irrthum be-

ruht, und erlaube mir hier in kurzen Sätzen das zu geben,
was ich für wahr halte:

1) So oft die Serretion der Haut, der Gastropul-
monalschleimhaut, oder des Zellgewebes vermehrt ist, ist die

Quantität des Wassers im Harne verringert.
2) So oft eine Irritation der Nieren, sey sie primäroder

secundärnach einer acuten oder subaruten Entzündungeines

anderen Organes, vorhanden ist, vermindert sich die Quan-

tität des Wassers im Harne.
Z) So oft die Quantität des Wassers im Harne ge-

ringer ist« als das erforderliche Minimum, um die schwer-
lösliche Harnsäure oder Superlithate bei einer gegebenen
Temperatur aufgelös’tzu erhalten, schlagen sich diese Sub-

stanzen bei jener Temperatur nieder, wenn nur der Urin

hinlänglichsauer ist.
4) So oft- die Harnsriure oder die Supetlithate sich

niederschlagen und in irgend einem Theile der Harnwege
zurückbleiben,so wirken sie wie fremde Körper und erregen
eine entzündlicheArtion in den anstoßenden Schleimhaut-
fcächen,welche Artion sich nach Abwrirts bis zum Ende der

Harnröhreund aufwärts bis zu der Röhren- und Rinden-

substanz der Nieren hin verbreiten kann.

Z) So oft die Röhren- und-Rindensubstanz der Nie-

ren auf eine subacute Weise sich entzünden,wird ein-all-

gemeiner, cachettischer Zustand des Organismus hervorge-
bracht und der Harn hört auf, sauer zu seyn.

6) Eine jede irritirende Ursache, wie die unvorsichtige
Einführung von Cathetern u. f. w , ist im Stande, die

subacute Entzündung der Nieren in eine acute umzuwan-

deln, welche sichdurch wiederholte Schüttelfröste,unterdrückten

oder spärlichenund blutigen Urin u. zu erkennen giebt.
7) Sobald der Urin aufhört, sauer zu seyn, kann

er nicht länger die erdigen Phosphate aufgelöstterhalten,
und diese schlagen sich dann auf jede Substanz in den Harn-
wegen nieder, welche als Kern dienen kann.

8) Um die Ablagerung der Harnsäureoder der Super-
lithate in den Harnwegen zu verhüten,müssendie Ursachen,
Welche eine Verminderung der Quantität des Wassers im

Harne bewirken, entfernt werden.

9) Um die Ablagerung der Phosphate zu Ver-hüten,
Muß die Säure des Harns durch Beseitigung der Vorhall-

dengnacuten, oder subacuten nephritis wiederhergestellt
wer en.
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10) In gewissen Fällen von chronischer cystitis wird

Kalkphosphat von der Blasenfchleimhaut ausgeschieden.
11) Die Hauptablagerung aus dem Urine im alkali-

schen Zustande besteht ans krystallisirten Phosphaten.
12) Die löslichenSteine, welche aus einer Mischung

von krystallkvischemPhosphate und Kalkphosphate bestehen,
werden bei Complicationvon chronisrher cystitis und sub-
acuter nephrltls hervorgebracht. (Dllblin Journal, Jan.

1844.)

Misrellem

Wie vorsichtig man bei dein Gebrauche mancher
chirurgischen Instrumente seyn müsse, dazu theilt ein

Ungenannter in der Lvndon Medic-l Gazette, January 1844,
folgenden Beleg mit- M- UM so beachtungswerther erscheint, als

Lallemand’s Verfahren- die prostatische Portion der Harn-
röhre zu cnuterisiren- sich sO nützlichbewährt und mehr und

mehr in allgemeinen Gebrauch kommt. Der Berichterstatter wandte

dasselbe vor drei bis vier Jahren mit dem günstigstenErfolge an.

Bei’m Borschieben des Sttlets flossen einige Tropfen aus dem

Ende des Catheters, durch welche seinelFinger solche dunkle Flecke
erhielten, wie sie das salpetersaureSilber zu veranlassen pflegt.
Binnen einer Viertelstunde retnigte er sein Instrument gründlich
nnd that es in das Bindzeug. Etwa ein Jahr darauf hatte er

Gelegenheit, dasselbe wieder zu benutzen. Als er nun das Stilet

untersuchte, fand er, daß die vorübergehendeBerührung mit sal-
petersaurem Silber dasselbe fast so mürbe, wie das Mart eines

Schilfrohres, gemacht hatte. Es zerbrach bei Anwendung der ge-

ringsten Kraft in Stücken von 1 Zoll Länge. Wäre dieß gesche-
hen, während sich der Aelzmittelträgerin der prostatischen Portion
der- Harnröhre befand, so hätten die Folgen gräßlich seyn müssen.
Das Instrument war von einem sonst achtbaren, aber der Chirurs
gie durchaus unkundigen Meister gearbeitet, der seine Schuldigkeit
gethan zu haben glaubte, indem er nur die Enden des Stilets
aus ächtem« den Rest aber aus Neusilber cgerrnan eile-cr) ange-
fertigt hatte.

Ueber Verlängerung des Körpers nach jedem epi-
leptischenAnfalle, erzähltDr. J. G. Kloppert in der bar-act einen

interessanten Fall, wobei der Kranke nach MemAnfalle l-; Niederl.

Zoll (1; Centimeter) bald mehr- bald Weniger verlängert wurde.

Seit zwei Jahren leidet der Krankeafn Epilepfie, deren Anfälle
in Zwischenzeiten von fünf, sieben- funfundzwanzigoder dreißig

Tagen wiederholte-m In den freien Zwischenräumen nahm
der Kranke an Größe nicht,zu- so daßder Verfasser dir Anzahl
der Zeller Um welche der Kranke«settdem ersten Anfalle gewach-
sen war, angeben Und daraus Wieder die Gesammtheit der An-

falle ableiten konnte.
«

Zur Comprrssivn bkk orchitis empfiehlt Dr. Lich-

trnstein zu Luttek- M V- Wa»lket’sIournal Il. 1.- zwei Luft-
kissen, welche in einen Stahlbllgel gespannt sind.
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