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Erscheint monatlich in '/,—1 Bogen. Preis des Jahrganges { Thir. incl. Postgebiibr.
Passende Beilrige beliebe man an die Redaction zu schicken.

Chinarinde und Chinin.

—-1L. Die Chinarinden stammen bekannllich von verschiedenen Arfen
der Gattung Cinchona. Es ist eine fiir die Pflanzengeographie hichst
interessante Thatsache, dass diese Béume sich nur auf einem verhiiltniss—
missig sehr Kkleinen Theile der Erde finden. Die Anden in den siid-
amerikanischen Staaten Neu-Granada, Ecuador, Peru und Bolivia, zwi-
schen dem 20.° siidlicher und dem 11.° nordlicher Breite und dem 66.
und 81. Lingengrade (westlich von Paris) sind ihre Heimath.  Sie kom-
men dort, in der Waldregion in der Hohe von 3600 bis 106007 iiber
der Meeresfliiche, vor. Ausschliesslich auf diese Zone sind die China-
biiume beschriinkt, so dass ausserhalb der Grenzen derselben kein Exemplar
mehr vorkimmt, obgleich die lokalen Verhiiltnisse villig dieselben zu sein
scheinen. — Es ist dies ein Beweis, dass es eine Vertheilungsweise der
Pflanzen auf der Erde giebt; die von den uus bekannten Bedingungen,
unter denen dieselben gedeihen, nicht hervorgerufen und von denselben
nicht erklirt wird. Solite auf der ganzen Erde kein Ort aufzafinden
sein, aul dem gleiche Temperatur- und Bodenverhiltnisse sich zusammen-
finden, wie in diesem schmalen Striche der Anden? — — — — —
Diese viellach aufgeworfene Frage scheint nach den Erfabhrungen, welche
man in neuester Zeit in Java iiber die dortigen Chinapflanzungen gemacht
hat, bejaht werden zu kinnen.

Humboldt bezeichnet den Standort der Chinabéiume folgendermassen:
die Cinchonen erstrecken sich von Potosi und la Plata unter dem 20. Grade
sitdl. Breite gelegen bis zum 11. Grad nordl. Breite zu den beschneiten
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Bergen von St. Martha. Der ganze istliche Abhang der Anden siidlich von
Huanuco bei den Bergwerken von Tipuani, in den Umgebungen von Apollo-
bamba und Yuaracarées ist ein urunterbrochener China-Wald und Hiinke
hat ihn bis nahe bei Santa Cruz de la Sierra verfolgt. Yon la Paz erstrecken
sich die Cinchonen durch die Provinzen von Gualias und Guamalies bis
nach Huancabamba und Loxa. Sie steigen Ostlich in die Provinz Jaen
de Bracomorros herab und bekridnzen die nachbarlichen Hiigel des Amazo-
nenflusses, bei der bertihmien Flussenge von Manseriche. Von Loxa an
verbreiten sie sich durch das Kimigreich Quito bis nach Cuenga und
Alausi. Die istliche Seite des Chimborasso ist reichlich damit bedeckt,
auch in der Provinz Popayan nirdlich von Almaguer findel man sie
im Ueberfiuss. Ohne Unterbrechung trifft man sie dann auf den Anden von
Quindiu, Vegu de Supia, auf den fruchtbaren Hiigeln von Mariquita, Gualuas
und Pamplona bis zu den Gebirgen von Merida und St. Martha, wo heisse
Sehwefelquellen ihr Wasser mit dem des schmelzenden Schnees mischen.

In vielen Pharmacognosien findet man den niedrigsten Standpunkt fiir
Cinchonen auf 1800 iiber der Meeresfliiche angegeben und auch Humboldt
fiihrt an, er habe iichte Chinabiiume bei einer Hihe von 700 Metres gesehen.
Nach den von Weddel an Ort und Stelle gemachten Beobachtungen kommen
in einer so niedrigen Region jetzt keine Chinabiiome mehr vor. Die Wiilder
in dieser Hiihe sollen in den Chinadistricten iiberhanpt so gut wie giinzlich
verschwunden sein, die Flichen, welche frither dort mit Wald hedeckt
waren, sind jelzl kahl und dienen als Weideplitze.

Humboldt spricht von Chinawiildern, nach den iibereinstimmenden
Nachrichten anderer Reisender giebt es keine Chinawilder im eigentlichen
Sinne des Wortes, jelzt wenigstens nicht mehr, die Cinchonen finden sich
nur zerstreut, einzeln oder in kleinen Gruppen, zwischen anderen Biiumen.

Das Einsammeln der Chinarinden ist eine der miihevollsien und be-
schwerlichsten Arbeiten, Die Leute, welche dies Geschiill betreiben, fast
ausschliesslich Indianer, heissen Casearilleros, sie sind von Kindheit an an
diese anstrengende Arbeit gewiihnt und orientiren sich gleichsam instinkt-
arlig in den unermesslichen Wiildern, in denen weniger erfahrene Menschen
unfehlbar verloren sein wiirden.

Die besten und ausfiihrlichsten Nachrichten iiber das Einsammeln der
Chinarinden verdanken wir Weddel, der sich 1845—48 in den China-
districten von Peru und Bolivia aufhielt, und sind die nachfolgenden darauf
beziiglichen Mittheilungen wesentlich seinem Reisebericht entlehnt.

Nur in geschlossenen dichten Wiildern erreichen die Chinabéiume ihre
viillige Ausbildung, withrend sie an solchen Punkten der Zone, wo frither
Cinchonen einschliessende Wiilder oder gar Chinawiilder standen, Striiucher




bleiben. Die Cinchona Calisaya Var. Josephiana liefert hierfiir einen schla-
genden Beweis, Weddel erkannte diesen eine Hohe von nur 10/ errei-
chenden Strauch erst nach lingerer Beobachlung als eine Varietiit der
von ihm in der Peruanischen Provinz Carabayo und in Bolivia entdeckten
Cinchona Calisaya, der Stammpflanze der besten Konigs-China.

Wiihrend des ganzen Jahres wird Chinarinde gesammell, nur wihrend
der Regenzeit wird die Ernte, jedoch lediglich durch physische Hinder-
nisse, aufgehoben.

Die Cascarilleros stehen gewbhnlich im Dienste eines Handelshauses
oder einer Compagnie. Sie werden von einem Aufseher, Majordomo, be-
gleitet. Wenn in einer bis dahin nicht durchforschten Gegend Chinarinde
gesammelt werden soll, so wird der Wald zuniichst von erfahrenen Cas-
carilleros, Diestros oder Praticos genannt, durchforscht, sie miissen an-
geben, wieviel Rinde daselbst etwa zu gewinnen ist, wo ungefihr die
Biiume zu finden sind und Proben mitbringen, um den Werth der Rinden
abzuschiitzen. Ist der Bericht giinstig, so werden zuniichst bis zu einem
Platze, der als Mittelpunkt des Unternehmens dienen soll, Pfade ausge-
hauen. Hier, an einer Quelle oder in der Niihe eines Flusses, wird ein
Lager aufgeschlagen, und zur Unterbringung der Lebensmittel und zur
Aufbewahrung der Rinde ein leichtes Haus errichiet. [Ist anzunehmen,
dass der Aufenthalt an einem solchen Punkie lange dauern wird, so wird
sofort Mais und Gemiise ausgesiiel. Die Erfalirang hat gelehrt, dass
solche Expeditionen am lohnendsten sind, wenn die Unternehmer fiir Ueber-
fluss an Lebensmitteln fiir die Cascarilleros Sorge tragen.

Die Arbeiter zerstreuen sich nun einzeln oder in kleinen Abtheilungen
in den Wiildern, jeder fiihrt auf mehrere Tage Lebensmittel und eine
Decke, die ihm als Lager dient, mit sich. Die Hindernisse, mit denen
die Cascarilleros zu kdmpfen haben, bis sie einen Chinabaum auch nur
erreichen, sind fast unglaublich. Die Cinchonen kommen, wie schon be-
Lemerkt, in den Wiildern nur in kleinen Gruppen oder hiiufiger noch ein-
zeln und in solchen Entfernungen von einander vor, dass ein von der
temporairen Niederlassung ausgezogener Cascarillero manchmal erst nach
2—3 Wochen mit einer Last Rinden auf dem Riicken zuriickkehrt. — In
dem Urwalde kionnen die Leute nur Schritt vor Schritt vordringen und
miissen sich mit Beil und Messer den Weg durch die von Baum zu Baum
sich windenden, Alles verkettenden Lianen bahnen. Um Chinabiinme zu
entdecken, richten die Cascarilleros ihre Aufmerksamkeit besonders aufl die
Gipfel der Biiume und erkennen die Cinchonen in unglaublicher Entfernung
durch die rosenfarbenen Inflorescenzen und die von der Hilllte an bis
zur Spitze weinrothen Blitter. In den dichtesten Waldungen entdecken
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sie die Chinabliume durch den eigenthiimlichen Schimmer des Stammes,
oder durch abgefallene vom Winde fortgetragene Blitter. Manchmal
sehen sich die Cascarilleros, wenn sie, in der zerkliifieten Andeskette,
gliicklich bis auf kurze Entfernung von einem Chinabaume angelangt sind,
von demselben durch einen Abgrund oder einen Bergstrom getrennt und
es verstreichen dann hiiufig noch ganze Tage, bis sie den Baum auf
den gefihrlichsten und mithsamsten Wegen erreicht haben. — Ist nun
endlich ein solcher Baum erreicht, so wird zuniichst, um denselben mig-
lichst tief an der Wurzel abhauen zu kinnen, die Erde am Stamm weg-
genommen (die Cinchonen gerathen angeblich nirgends besser als da, wo
Ansammlungen von verwes'len Blittern gleichsam ein 2—3‘ hohes, von
den Eingeborenen Guano genannles, Mistbeet bilden). Das Abhauen des
Stammes hat nun aber in den wenigsten Fiillen das Niederstiirzen des
Baumes zur Folge, gewihnlich miissen noch mehrere ihn umgebende andere
Biume, mit denen der Chinabaum durch Schlingpflanzen verbunden war,
umgeschlagen werden.

Als Weddel einmal selbst eine Cinchone und noch drei benach-
barte Biiume abgehauen hatte, musste er doch auf seinen Wunsch, eine
Bliithe des Chinabaumes zu erhallen, verzichten, denn der Baum war durch
Lianen mit anderen Stimmen so verbunden, dass er in aufrechter Stel-
lung, wie durch Seile festgehalten, hiingen blieb,

(Forlsetzung in niichster Nummer.)

Ueber Kurzsichtigkeit, Uebersichtigkeit und Weitsichtigkeit
und deren Correction.

Yon Oberarzt Dr. Miiller.
(Schluss.)
. Uebersichtigkeit,

Die Uebersichtigkeit ist ein angeborner Fehler der Brechkraft und
kommt in ihren geringern Graden ziemlich hiiufiz vor, wird aber, da die
Accommedation in den Jugendjahren fast nie beschriinkt ist, anfangs meist
nicht beachtet und spiiter mit einfacher Weitsichtigkeit verwechsel. Der
Unterschied ist aber einleuchtend: der Uebersichtice erkennt weder ferne
noch nahe Gegenstinde, der Weitsichtige kann nur nahe Objecte nicht scharf
sehen; dem Uebersichtigen wird durch ein verhiltnissmissig starkes Con-
vexglas die Nithe wie die Ferne aufgeschlossen, dem Weitsichtigen geniigt
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fiilr die Niihe ein relativ schwaches Convexglas, wiihrend die Fernsicht
selbst durch das schwiichste Glas getriibt wird,

Eine weitere Verwechselung, der man bei iiltern Personen nicht selten
begegnet, ist die mit Kurzsichtigkeit. Es ist niimlich eine bekannte That-
sache, dass libersichtige Personen sich auffallend leicht an recht hedeu-
tende Zerstrenungskreise gewithnen (ich erinnere an Cataractoperirte) und
troiz dieser selbst miissig grosse Schrift lesen kimnen. Da nun mii der
Anniiherung der Gegenstiinde an das Auge die Griisse der Zerstreuungs-
kreise nicht in demselben Grade wiichst, wie die des Nefzhautbildes, so
nimmt die Deutlichkeil des Bildes mit der Anniiherung des Gegenstandes
zu, und wird selbst durch eine Concavbrille vermehr(. Es ist indess eine
grijssere Schrilfgatiung nithiz, als bei reiner Kurzsichtigkeit. Personen
mit hochgradiger Uebersichtizgkeit leiden daher scheinbar an einer mit
Schwachsichligkeit combinirten Kurzsichtigkeit.

Uebersichtige Personen kimnen in der Jugend in der Regel gut lesen,
niihen etc., zeichmen sich aber vor ihren Altersgenossen oft schon friih
durch eine aufrechte Kopfhaltung beim Arbeiten aus, die sich dadurch
leicht erklirt, dass der Nahepunkt selten niher als 8 Zoll, meist aber
weiter liegt, - Beginnt nun die gewthnliche Altersinvolution, die sich im
Auge durch grisssere Rigiditiit der Linse ausspricht, so tritt, sobald eine
dauernde Anstrengung von dem Auge verlangt wird, namentlich bei unge-
nligender Beleuchtung, rascher als gewohnlich Ermildung ein, welche zum
Ausruben zwingt. Sehr hiiufig wird dieser Wink der Natur nicht beach-
tet, die jugendliche Eitelkeit verbietet In vielen Fiillen kategorisch die
Brille und zwingt dafiir zu um so bedeutenderen Anstrengungen des Ci-
liarmuskels, die, wenn sie anhaltend verlangt werden, zu der oben ge-
schilderten Asthenopie fiihren.

Was folgt nun aus diesen Verhiltnissen? Ganz gewiss, dass der
Rath, der Uebersichtige solle sich nicht an eine Brille gewihnen, so un-
physiologisch ist, wie moglich, und dass der Berathene, wenn er dem
Rathgeber folgend jede Brille refiisirt, in kurzer Zeit zur Enthaltung aller
Arbeiten gezwungen ist, und eine rasche Abnahme des Accommodations-
bereiches davontriigt. Man kann im Gegentheil nicht dringend genug von
allen Versuchen, {irotz der leicht eintretenden Ermiidung der Augen, die
gewohnten Arbeiten fortzuseizen, abrathen, und kaum zeitig genug eine
Convexbrille erlauben, welche den Zweck hat, das ganze Accommodations-
gebiet an das Auge heranzubringen, dieses also Defihigt, Lichtstrahlen,
die von fernen Gegenstiinden kommen, auf der Neizhaut zu vereinigen,
gleichzeitig aber auch sich fiir die Nihe ohne grosse Anstrengung einzu-
richten. ~ Uebersichtige bedienen sich daher fiir die Nihe wie fiir die
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Ferne ein und derselben Brille, wenn ilre Accommodation keine wesent-
liche Einschrinkung erfahren hat. [Im letztern Falle bediirfen sie einer
schwiichern Brille fiir die Ferne, einer stiirkern flir die Nihe.

Bei der Auswahl einer Brille fiir Uebersichtige ist ein Umstand zu
beachten, auf den zuerst Donders aufmerksam gemacht hat. Es geht
nidmlich aus dem Wesen der Uebersichtigkeit hervor, dass der damit Be-
haftete bei jedem bewussten Sehact die Thiitigkeit des Ciliarmuskels in
Anspruch nimmt. Dieser ist daher, wenn er iiberhaupt noch functioniren
Kann, in unaufhorlicher Spannung, in einer Art Spasmus, der selbst beim
unbewussten Hinstarren nicht vollstiindig nachliisst. Ein Convexglas, das
demselben vorgesetzt wird, bringt in der ersten Zeit ebenfalls keine Eni-
spannung hervor. Erst mit der Zeit gewohnt sich das Auge an die
Unterstiitzung und nimmt seinen normalen Brechzustand an, so dass nun
ein stirkeres Glas gewiihlt werden muss.

€. Weitsichiigkeit.

Die Weitsichtigkeit ist begriindet in der Erhiirtung und griisseren
Unnachgiebigkeil, sowie in dem Flacherwerden der Linse, daher ein phy-
siologisches Attribut des vorgeriickten Alters, oder in einer geringern
Kraftentwickelung des Ciliarmuskels, welche entweder eine Theilerschei-
nung allgemeiner Muskelschwiiche ist oder auf Ungeiibtheit beruht.  Sie
combinirt sich daher nicht allein mit Normalsichtigkeit, sondern auch mit
Uebersichtigkeit und selbst mit Kurzsichtigkeit. Letztere Combination hat
Veranlassung gegeben zu der irrigen Meinung, dass die geringeren Grade
der Myopie in den reiferen Jahren schwinden.

Der Weitsichtige erkenmt, falls sein Auge mit normaler Brechkraft
versehen ist, ferne Gegenstiinde ganz scharf, auch ist er meistens viele
Jahre hindurch im Stande, gewthnliche Druckschrift bei guter Beleuch-
tung, aber in einer etwas grissern Entfernung zu lesen; allmiihlig aber
wiichst das Bediirfniss nach mehr Licht und zwar im quadratischen Ver-
hiiltnisse zu der Entfernung des deuflichen Sehens; daher bringt der Be-
treffende sein. Buch hinter dic Lampe und ruht, da er zur Erlangung
miiglichst grosser und heller Netzhautbilder seine Accommodationskraft
aufs Hochste anspannt, von Zeit zu Zeit aus. Ist die Weitsichtigkeit so
weit gediehen, dass der Nahepunkt auf 12—14 Zoll hinausgeriickt ist,
so hirt das anhaltende Lesen auch bei hellem Tageslichte auf. Bis zur
villigen Erschlaffung des Ciliarmuskels (Asthenopie) wird es der Weit-
sichtige selten kommen lassen, da er, ehe er an dieses Ziel gelangt, alt
genug geworden zu sein pflegt, um die Eitelkeit verloren zu haben.

Alle Beschwerden der Weitsichtigkeit werden durch ein Convexglas ge-
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hoben. das den Nahepunkt auf 8 Zoll reducirt.  Da der Fernpunkt bei der
Weitsichtigkeit, die sich im normalen Auge entwickelt, fast unberiilirt bleibt,
ein Convexglas aber das ganze Accommodationsgebiet heranzieht, so geht
unmittelbar daraus hervor, dass der Weitsichiige sich nur fiir nahe Ge-
genstinde einer Brille bedienen kann, diese aber bei Seite legen muss,
sobald er sich mit fernen Objecten beschiiftigen will. Soll aber beim
Beginn der Weitsichtigkeit sofort eine Brille getragen werden? Die Ant-
wort wird verschieden ausfallen miissen, je nach der Beschiiftigung des
Betreffenden und der Ursache der Accommodationsbeschriinkung. Wer auf
Lesen. Schreiben, Niihen u. s. w. vorzugsweise angewiesen ist, quile sich
nicht lange ab ¢hne Glas zu arbeiten: er findet hiufiz genug auf Minuten
und Viertelstunden Gelégenheit, auch ohne dieses die Kraft seiner Ciliar-
muskeln zu iiben; wer dagezen nur ausnahmsweise diese Beschiiftigung
hat, seize seine Accommodationsmuskeln durch den Gebrauch einer Convex-
brille nicht zu frith ausser Thitigkeit, da eine rasche Zunahme der Weit-
sichtigkeit die Folze sein wiirde. Ist die Presbyopie ohnehin vorzugsweise
in dem Mangel an Muskelkraft begriindet, so ist diese Warnung um so
gegriindeter; wo aber die senile Involution der Linse als Hauptmoment an-
zuég}ruchon ist, kann von einer isolirten Muskeliibung nicht viel erwartet
werden, man gebe daher unbedenklich eine Brille. Dass in allen Fillen
von bedeutender Weitsichtickeit ein passendes Convexglas zu erlauben ist,
bedarf kaum noch der Erwiithnung. — Wenn sich Weilsichtigkeit in einem
kurzsichtigen Auge entwickelt hat, kaun es wiinschenswerth sein, fiir die
Niihe eine Convexbrille, fiir die Ferne eine Concavbrille gebrauchen zu
lassen. Personen, welche schnell zwischen den verschiedenen Entfer-
nungen wechseln miissen (z. B. Lehrer) finden es bequem, beide Gliser
in ein Gestell zusammen zu fassen, in der Art, dass die obere Hilfte
ein Concavglas, die untere ein Convexglas enthdlt.

Resume,

1. Bei geringen Graden von Kurzsichtigkeit kann ohne Nachiheil
eine schwache Concavbrille gefragen werden.

2. Bei miissigen Graden ist, wenn anders die Accommodation die nor-
male Breite hat, der stete Gebrauch einer und derselben Brille
wiinschenswerth.

3. Bei starker Kurzsichtigkeit muss eine schwiichere Brille fiir die Nihe,
eine stiirkere fiir die Ferne gebraucht werden.

4. Bei hochgradiger Kurzsichiigkeit muss jedes Sehen in der Niihe
untersagt, und nur beim Sehen in die Ferne darf eine Concavbrille
erlaubt werden.
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Der Uebersichtige muss sich miglichst friih einer Convexbrille
bedienen und zu immer stiirkern Nummern iibergehen.

6. Bei Weitsichtigkeit geringeren Grades muss dem Verlangen nach
einer Convexbrille im relativ jugendlichen Alter nicht sofort nachge-
geben werden.

Bei Weitsichtigkeit hiheren Grades oder in forteeschritienen Lebens-
jaliren muss fiir das Nahesehen unbedingt eine Brille gebraucht werden.

=1

Wie sind die Seelenstorungen in ihrem ersten Beginne
zu behandeln?

wurde von der deutschen Gesellschaft fiir Psychialrie als Preisaufgabe
gestellt, und am hesten gelist von einem Ungenannten, welcher den
Secretair der Gesellschaft, Dr. Erlenmeyer, zur Herausgabe der gekrinten
Abhandlung (Preis 100 Thir.) ermiichtigte.  Sie ist abgedruckt in dem
Archiv der deutschen Gesellschaft fiir Psychiatric, aber auch besonders
erschienen.

Wir glauben die praktischen Aerzte anf die sehr gute Abhandlung
aufmerksam machen zu diirfen  Sie behandelt in sehr klarer, priiciser
Weise das Thema, fasst die Hauptgesichtspunkle kurz zusammen, und
unterwirft zuerst die verschiedenen gebriiuchlichsten Behandlungsmethoden
einer Kritik; wie 1. die Entziehungscur, 2. die Kallwassercur, 3. die
Erschiitterungscur, 4. die Zerstrewungscur, und weist anf iberzengende
Weise auf die bei denselben fiir die Kranken hervortretenden Nachtheile
hin. — Im zweiten Theile der Abhandlung werden die psychischen Krank-
heiten in ihren hervorragenden Ziigen selbst geschildert. Der Verfasser
unterscheidet nach dem Vorgange Flemming's die Stirungen in der Ge-
fiihlsthéitigkeit (Irrfiihlen) und die in der Erkenntnissthiitigkeit (Irrdenken),
und nimmt bei jeder Kategorie zwei Unterabtheilungen an, je nachdem
die heitern Gefithle und Vorstellungen, oder die triiben priivaliren.

Bei der Schilderung der Stirungen des Gemiiths machen wir na-
mentlich auf die sehr gute Beschreibung der melancholischen Formen,
vorziiglich der Melancholia activa aufmerksam, welche von Unkundigen
sehr leicht mit der Manie (Tobsucht) verwechselt wird.

Im dritten Theile, dem werthvollsten der Abhandlung, wird die Be-
handlung der Seelenstorangen besprochen, und zwar im Allgemeinen,
wiihrend im vierten und letzten Theile auf die Therapie der einzelnen
Formen der Seelenstorungen niher eingegangen wird.

In allen diesen Theilen spricht sich eine sehr klare Anschaunngs-
weise und gesunde Beobachtung, gestiitzt auf eine langjihrige iichte
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Erfahrung aus. Ohne wahre Belehrung zu emplangen, wird Keiner die
Abhandlung durchlesen; sie wird sclbst erfahrenen Psychiatrikern eine
willkommene Erscheinung sein. Schliesslich wird noch bemerkt, dass
auch der Anwendung des Opiums bei den Psychosen eingehend ge-
dacht ist. — P

Zur Therapie des Croups.
VYon Dr. Schriider in Bosau.

Ich habe nachstehenden Fall von Kehlkopferoup nicht etwa deshalb
mitgetheilt, weil er an sich sehr interessant ist, sondern weil er ein Ver-
fahren beleuchtet, welches ich nun schon gegen 7 Jahre bei der Behand-
lung croupkranker Kinder — und deren Zahl ist verhilinissmissig eine
ziemlich hohe — in Anwendung bringe und zwar mit so gliicklichem Er-
folge, dass es wohl der Beachtung werth ist. Ihm allein verdanke ich
es, dass ich wenigstens 5 Fiille von wahrem Croup gliicklich durchge-
bracht, welche —ich wage es ohne Bedenken zu behaupten — auf keine
andere Weise zu retten gewesen wiren. Die feuchte Wiirme, um diese
handelt es sich hier niéimlich besonders, ist eins unserer wirksamsten
Agentien, um die Umsetzung von Entziindungsexsudaten rasch zu fordern
und lisst daher in der Therapie des Croups von vornherein schon Giin-
stiges erwarten. Die warmen Wasserdiimple, wie ich sie anwende, sind
so zu sagen Cataplasmata aul die entziindlich erkrankte Schleimhaut der
Luftwege.

Lise Schmiitz, Arbeitertochter in H., 9 Jahre alt, frither stets ge-
sund, von blithender Gesichtsfarbe, Dblondem Haar und straffer Muskel-
faser, klagte am 26. Mai d. J. iiber leichten Schmerz im Halse. Obwohl
der schon vorhandene Catarrhalhusten eigenthiimlich klang, und in den
niichsten Niichten sich dyspnoische Zufille nebst Heiserkeit der Stimme
einstellten, hielten die Aeltern, unbekannt mit dem furchtharen Wesen
der Krankheit, den Fall fiir nicht bedenklich, zumal da das Kind am
Tage ganz munter umherspielte. Am 29. jedoch inderte sich die Scene,
so dass der Vater sich veranlasst fiihlte, drztliche Hiilfe zu suchen. Das
verordnete Brechmittel hatte die gehoffte Wirkung nicht, die Krankheit
verschlimmerte sich sichtlich, und so wandte man sich an einen zweiten
Arzt. Dieser sah das Kind am Abend des 30. Mai, erklirte die Krank-
heit fiir Briitune und schlug am andern Morgen, nachdem die verordneten
Medicamente, worunter auch ein Emeticum aus cupr. sulfur., nichts ge-
bessert, die Tracheotomie als eingiges Rettungsmiltel, das noch zu




versuchen wiire, vor.  Da die Eltern sich jedoch auf diesen Vorschlag
nicht einlassen und das einzige Kind lieber sterben lassen wollten, so
beschloss man, es mit einem dritten Arzte zu versuchen. Am Abend des
31. Mai kam die Kranke in meine Behandhmg.

Die Kleine, welche einige Tage vor Pfingsten die gewohnten Bein-
kleider ausgelassen und sich bei dem rasch eingetretenen Temperaturwechsel
erkiiltet hatte, liegt im Bette mit stark nach hinten geneigiem Kopfe.
Gesichtsfarbe cyanotisch, Augen eingesunken und starrend. Respiration
langsam und sehr erschwert, besonders die Exspiration, Husten heiser-
bellend mit metallischem Nachklange, fast villige Aphonie, alle Athmungs-
muskeln in  stiirkster Thiitigkeit, Einziehung des processus tipheoideus
sterni circa /5, Puls klein und frequent, gegen 120, Fauees und Man-
deln stark gerdthet, letztere bedeutend angeschwollen. auf der rechten
Tonsille eine fingerbreite Pseudomembran von bleigrauer Farbe und derber
Consistenz, welche wie eingesenkt erscheint und sich tief in den Rachen
erstreckt. Die Auskultation ergiebt einem zischenden Ton im Kehlkopf
und feuchte Rasselgeriiusche in der Trachea und den grisseren Bronchien,
im Uebrigen Vesikuliirathmen. Percussion zeigt nichts Abnormes. Ueber
Schmerz wird nicht geklagt.

Diagnosis : wahrer Kehlkopfseroup mit eroupiser Ablagerung in der
Trachea und den griisseren Bronchien. Prognesis hiichst ungiinstig,

Die starke, ‘sich unbegrenzt in den Rachen erstreckende Pseudo-
membran der Tonsille und Lesonders die so sehr behinderte Exspiration.
dies diagnostisch wichtige und kaum genug gewiirdigte Symptom, stellten
die hochgradige Stenose des Kehlkopfs ausser Frage. aber eben so sicher
erzab die Auskultation, dass der croupiise Process sich iiber den Kell-
kopf hinaus in die tiefern Luftwege crstreckie, ein Umstand, welcher in
Bezug auf die etwa vorzunehmende Tracheotomie von grosser Wichtigkeit
erscheinen musste.  Ich bin niéimlich der Ansicht, dass diese so oft he-
lobte und swiederum gefadelte Operation, nach richiiz gestellten Indicationen
richtig ansgefiibrt, in der Therapie des Croups vieles zu leisten vermag,
jedoch nur in den Féllen, in welchen der croupbse Process sich auf den
Kehlkopf beschriinkt.  Im  vorliegenden Falle wurde die Tracheotomie
absolut verweigert, ich wiirde sie aber auch nicht gemacht haben, wenn
mir: von. Seiten der Eltern kein Hinderniss entgegen gewesen wiire, weil
ich eines Theils den Fall seiner Natur nach fiir ungecicnet und iiberdies
den glinstigen Zeitpunkt fiir die Operation bereits fiic verstrichen anschen
musste, und mir andern Theils 3 ihnliche Fiille aus meiner Praxis we-
nigstens die Hoffnung liessen, die Kranke selbst unter den vorliegenden
lichst ungiinstigen Verhilinissen noch durchzubringen.




Nach kriiftiger Aetzung der membranbedeckten Mandel mit Argent,
nitrie. in Substanz gab ich ein Emeticum aus tart. stib. c. ipecac., ver-
ordnete ein Zugpflaster iiber den Hals und liess, worauf ich das grisste
Gewieht legte, Patieniin die ganze Nacht unausgeseizt warme Wasser-
déimpfe einathmen.  Ein Eimer mit leissem Wasser und einer Handvoll
Kleeheu und ein iiber Kind und Eimer gespanntes Betttuch bildeten den
Dampfapparat. Innerlich Calomel mit Magnes. usta. Vom eupr. sulf. als
Brechmittel erwarte ich, nebenbei gesagt, wenig. Zwar wirkt es sicherer,
alg der tart. stib. c. ipecac., und selbst da noch, wo nach eingeiretener
Parese des Pneumogastricus der Breéchweinstein uns seine Dienste versagt,
allein seine Wirkung fiir die Losstossung der Pseudomembran ist fast ohne
Bedeutung, weil das Erbrechen zu leicht erfolgt. Es ist, als ob man
einen Topf it Mileh umgiesst. Mit der blossen Entleerung des Magens
ist uns ja nichts gedient. Von der antispasmodischien Wirkung des ge-
nannten Mittels wird ébenfalls wohl keiner viel Rithmens machen; ich
wenigstens habe keine solche entdecken kimnem.

Juni 1., 4 Uhr Morgens. Keine Verschlimmerung. Eiwas nach
Mitternacht ein ziemlich hefliger Erstickungsanfall, welcher sich seit dem
nicht wiederholt hat. Die Dampfinhalationen werden den Tag iiber er-
miissigt fortgesetzt.

5 Uhr Morgens. Am Morgen bedeutende Remission aller Erschei-
nungen. Gegen Mitiag ein leichier Anfall vermehrier Dyspnoe, dann
ruliger Schlaf, Patientin ist im Vergleich zu gestern Abend bedeutend
besser: die Haut turgescirt und ist mit leiclilem, warmem Schweisse be-
decki, Augen weniger starr, Exspiration viel freier, Puls gegen 100.
Respirationsmuskeln arbeiten micht so angestrengt; der Husfen fingt an,
etwas fencht zu klingen. Die Stenose des Kehlkopfs hat sich also effen-
bar vermindert. Das Dampfen wird die Nacht energischer forigeseizt; da
seit gestern keine Oeffnung erfolet ist, wurde ein Klystier verordnef und
darauf die Tonsille noch einmal kriiftig geiitzt.

i1 Uhr Nachts. Das Klysma hat gewirkt. Wesentliche Ver-
schlimmerung. Dyspnoe vermehrt, bedeutende Angst, Puls iiber 100.
Ein Emeticum aus tart. stib. c¢. ipec. bewirkt reichliches und heftiges
Erbrechen. Es werden griissere Stiicke der Psendomembran nebst einigen
Eiterklumpen ausgestossen, worauf sehr grosse Erleichterung und bald
ruhiger Schlaf eintritt. Das Dampfen wird fortgesetzt.

Juni 2., 5 Uhr Nachmittags. Patieniin war den ganzen Tag
munter, spielte und lachte. Das ganze Ansehen sehr veriindert. Die
Haut hat das gewbthnliche Colorit und ist mit leichtem Schweisse bedeckt.
Puls normal, Respiration fast giinzlich unbehindert, Husten hiufiger und




lose, wobei ofter purulente Sputa, mit Membranfetzen vermischt, ausge-
stossen werden. Die Pseudomembran der Tonsille ist verschwunden.
Ordin. Calomel mit sulf. aurat. Mit dem Dampfen, welches den Tag
iiber sehr ermissigt betrieben ist, wird in der Weise fortgefahren, dass
die Luft der Krankenstube feucht bleibt. Nach diesem Befunde hatte ich,
gestilzt auf mehrfach gemachte Erfahrungen, hinreichenden Grund, die
Kleine fiir gerettet zu halten. Leider sollte sie dennoch ein Opfer der
heimtiickischen Krankheit werden.

Juni 3., 10 Uhr Morgens. Die Kranke hat bis 4 Uhr ruhig ge-
schlafen. Dann plotzlich, vielleicht durch Erkiiltung in Folge unvorsich-
tiger Entblossung beim Stuhlgeschiift veranlasst, trat ein Reecidiv ein und
mit ihm die ganze Reihe der alten Erscheinungen, nur dass die Stenose
des Kehlkopfs nicht so hochgradig war. Der Nachschub hatte offenbar
hauptsiichlich in der Trachea stattgefunden. Die Behandlung war die alte.
Gegen Abend, wo ich das kleine freundliche Miidchen zum letzten Male
lebend sah, begann eine Remission und zugleich eine mehr als scheinbare
Besserung, welche die ganze Nacht anhielt. Der Husten war wieder
feucht und die Respiration freier geworden. Schlaf und Kriiftezustand
befriedigend. Schon begann sich meine Hoffnung aufs Neue zu beleben,
als ich am Morgen des 4. Juni, nachdem ich so eben die Nachricht vom
guten Wohlbefinden erhalten hatte, plotzlich ersucht wurde, so schnell
als irgend moglich zur Kranken zu kommen. Ein heftiger Husten hatte
die Pseudomembran in toto losgestossen und zum Theil durch die Glottis

getrieben, wo sie stecken blieh. — Ein rascher entschlossener Griff von
Seiten der bestiirzten Umgebung und die Kranke war zum zweiten Male
gerettet — er unferblieb und die Kkleine Dulderin mussie jimmerlich er-

sticken. Als ich kam, war jede Hiilfe vergeblich. Die Section wurde
leider verweigert.

Am 4. Aug. 1860 feiert Herr Apotheker Miiller sen. in Jever als
Pharmaceut sein 50jihriges Jubilium, und wird an diesem Tage das
Geschiift, die Hofapotheke in Jever, seinem Sohne, Herrn Apotheker
Miiller jun., fiir seine alleinige Rechnung (ibertragen.

Personalveréinderungen: Dr. Duvelius ist von Neuenkirchen nach
Damme gezogen. Dr. Siegismund wird sich in Neuenkirchen nie-
derlassen.

Brielkasten. Herr Th, W. in B. in niichster Nummer. — Die Fortsetzung
der Medicinaltaxe kommt mit der niichsten Nummer.

Redaction: Dr. 0. Dugend. Dr. Miller. Dr. Tappehorn.
Druck von Biittner & Winter in Oldenburg,




CORRESPONDENZ - BLATT

fiir die

derzle und Apolleker

des

Grossherzogthums Oldenburg.

1860. Nr. 5. Seplember 1.

Erscheint monatlich in '/,—1 Bogen. Preis des Jahrganges 1 Thir, incl Postgebiihr.
Passende Beitriige beliebe man an die Redaction zu schicken,

Collegium medicum.

Bericht, betreffend Abanderung des Verfahrens bei Prifung der Mediciner,
Apotheker und Thicrirzte.

Oldenburg, 1860, August 20.

An Grossherzogliche Regierung.

Bisher wurden, wie Grossherzoglicher Regierung bekannt. in den
iiber den Ausfall der Priifungen von Aerzten, Apothekern und Thierfirzten
ausgestellten Zeugnissen die Ausdriicke gebraucht, dass der Examinirte ,,ge-
niigend gut — sehr gut — ausgezeichnet gut — unterrichtet befunden sei.
und daher unbedenklich — mit Zuversicht — mit grosser Zuversicht — zur
Ausiibung der #rztlichen efc. Praxis zugelassen werden kimne“ und wurden
dann die Zeugnisse als die des dritten — zweiten — ersten Charakters
bezeichnet, so dass derjenige, welcher ein Zeugniss des dritten Charakters
erhalten hatte, noch zur #rztlichen etc. Praxis zugelassen werden konnte.
Da nun bei den Priifungen der Juristen eine andere Terminologie tiblich
und das Zeugniss des dritten Charakters nicht zur Anstellung im Staats-
dienste geniigt, die juristischen Priifungen und die Terminolozie bei den-
selben aber dem Publikum geliufiger sind, als diejenigen bei den medi-
cinischen Priifungen, weil jene h#uficer, so entsianden dadurch schr
hiiufig' Missverstiindnisse, die fiir die jungen Aerzte, welche nur ein Zeug-
niss dritien oder zweiten Charakiers erhalten hatten, nachtheiliz oder
wenigstens unangenehm sein konnten.  Das Collegium medicum hat sich
dadurch veranlasst gefinden, die Frage, wie die Zeugnisse iiber die be-
standenen Priifungen ‘auszustellen seien, einer nochmaligen Eriirterung
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